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Kozlemeny Braun-Fernwald Karoly ndgyogyaszati ko-
rodajabol Bécsben.

A méhnyak hasaddsai, azoknak Eéroktani jelentdsége és ke-
zelése, Liilomis tekintettel Emmet nézeteire,
Kozli Reismrz Biéna tr.

1874. mdsodik felében amerikai szaklapok hirdették,
hogy Emmet T. A. tr. a new-yorki orvosi tarsulat ugyanez
év sep. 28-kin tartott gyiilésében ,a méhnyak hasaddsai-t*
targyal6 eldaddsival a legnagyobb érdeket keltve, az orvosok
osztatlan tetszését nyeré meg. Az europai folydiratok a tényt
egyszeriien tudomdsil vették, s azt a tengerentili lelkese-
déssel szemben ama ovatossiggal fogadtik, mely eléggé
megfoghatd, ba tekintetbe vesszilk azon reclamvagyat, wely
Amerikdndk még tudomdnyos koreiben is olyannyira elhara-
pbédzott. Nehdny héval ezel6tt rovid killonirat?) kerilt forga-
lomba, melynek tirgyit Emmet fr. emlitett eldaddsinak
német forditdsa képezi; azéta imitt-amott orvosi gyilések-
ben és hetilapok hasdbjain ismételve taldlkoztunk fennt-
emlitett eldaddsra vonatkozé megjegyzésekkel és rovid tdr-
gyaldsokkal, de tudtommal eddig még senki sem hatdrozi
el magit, Emmet a méhnyak oldalhasaddsairdl valé nagy
horderejii nézeteit és tapasztalatait gyakorlatilag ellendrizni.
Magéniton ugyan értésemre esett, hogy Breiszky tandr Pri-
giban tett ez irdinyhan kisérletet ; de tigy hiszem, nyilvinos-
sag elé nem kerillt, sem az illeté kéreset, sem pedig az ez-
iittal alkalmazott gydgyméd tirgyalisa.

Ez okbél eléggé igazoltnak tartom, ha oly kiresetet
hozok a tisztelt olvasok tndomdsdra, mely lefolydsa minden
mozzavatiban E tr. nézetei helyes voltanak és az dltala
ajanlott gy6gyméd értékének meghirdlisira felette alkal-
matosnak latszik.

Hogy azonhan érthetetlen ne maradjak, mindenekel(tt
legyen szabad Emmet tr. tobb izben emlitett eléaddsinak
leglényegesebh pontjait vazolnom.

* *
ES

Sziilés kozben tdmadt méhnyaki hasaddsok a sziilész

dltal rendesen esak akkor vétetnek figyelembe, ha a hively

) Vogel Risse des Cervix Uteri etc. Berlin. 1875.

szovetéhe és a hitvelykori kotszovetbe hatolnak. Ez régi és a
gyakorlatban meghonosodott hiba, mely csak azzal ment-
hetd némileg, hogy kozvetlen sziilés ntin kisebb hasadfisok
tapintds dltal, a szovetek lagysiga miatt, ritkdin vehetdk eszre,
s csak akkor vonjak magukra a szilész figyelmét, ha jelenté-
keny vérzés alaposabb vizsgdlatot tesz sziikségessé.

Leggyakoriabbak a kizépvonalba esi hasaddsok, s ezek
kozott ismét tilnyomoé szamdak a mellsé méhajak hasadisai.
B sértések, ha a méh nyaki részletén til nem terjednek,
rendesen orvosi segély nélkil gyogyilnak. Ennek oka foleg
abban rejlik, hogy a gyermekdgyas huzamosabb id6t fekvo
helyzetben toltvén, a hasadds, gyégyulasinak elsé feltételét
wegtaldlja azon koriilményben, hogy szélei a hitvely oldal-
falainak nyomdsa dltal egymdashoz alkalm:zkodnak.

A hatsé méhajkban tdmadt hasaddsok is kényen és
gyorsan gy6gyilnak, de ha a hasadds a hétsé hivelybolto-
zatig terjed, kotszovetlob tdmad, mely a hatrahajlisnak leg-
makacsabb alakjit vonja maga utin; mert a hegszovet zsugo-
roddsa dltal a hatsé huvelybolt annyira megrovidiil, hogy se-
bészi eljards nélkil lehetetlen a méhet valamely eszkoz se-
gitségével rendes dlldsba visszahelyezni.

Miskép all a dolog a nyaki részlet oldalhasaddsaival.
A gyakorlatban leginkdbb ezek kovetkezményeivel van
dolgunk, s e sértések képezik legyakrabban « i kitinféle
korallapotdnak eddig ismeretlen forrasat.

A kétoldali hasaddsok hatésa szembeszokobb mint az
egyoldaliaké. Csekély oldalhasadisok némelykor szemesése-
dés dltal toltetnek be, killonosen ha egyoldaliak, de a hege-
dés sohasem oly tokéletes, hogy nyomdt utélagosan észre ne
lehetne venni. Ha azonban a hasadds a hiively dtmenetéig
vagy azon is til terjed, a szovetek a méhcsatornatol kifelé
fordiilnak, mihelyt a beteg feldll. A hitsé ajk természetes
helyzeténél fogva a hitvelyfalba akad, midén a méh, térfo-
gata és silya sziillés utin a rendesnél nagyobb 1évén, mélyeb-
ben szill a medenczébe. Mihelyt a hasadds dltal tdmadt le-
benyek egymdstol szétviltak, a kozbik levd tévol mind-
inkdbb novekszik; mert a mellsé lebeny elbre, a hiively
tengelyében a kimenet felé, a legkisebb ellentillis iranydba
szorittatik, mig ugyanezen erd a hatsé lebenyt természet-
szertien hatrafels, a hatso hivelyboltozatba tolja. A lebenyek
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ez eroszakos szétszoritisa azon inger forrisa, mely a méhet
visszafejllodésében akaddlyozza és a hasadds sarka oly ki-
ragédasnak lesz székhelyévé vagy kiinduldsi pontjivd, mely
lassankint kiterjed az egész kifelé forditott felaletre. A méh-
nyak szovete, vértorlddds altal tomeghen és silyban nagyob-
bodvin, egész a méhszijig kidiled. Ezalatt az egész szerv
zsiros elfajulasnak indil, s a méhnyak szovetei elligyilnak.
E lebenyek a hiively héts6 falan annyira ellapilnak, hogy
a hasadds minden litszata eltimik. A csalédds oly tokéletes,
hogy a hasadéds felismerése gyakran lehetetlen olyaunak, ki
a fennforgé viszonyokba eléggé beavatva nincsen.

A nyakrészlet egyoldali hasaddsai nem okoznak oly je-
lentékeny kidiilledést, mint a kétoldaliak ; a hiivelyrészlet 1dt-
sz6lagos nagyobboddsa sem oly nagymérvii, de ez esetekben a
méhtestnek némi ferde dlldsa jon létre, t.1. azdltal, hogy a
nyakrészlet az ép oldal felé szorittatvin, az utébbinak és a meg-
Japiilt hasadt résznek feliilete eqy sikban fekszik. A nyak-
részlet hossza mindkét oldalt ldtszélagosan egy és ugyanaz,
mig az tényleg a hasadds oldalin sokkal rovidebh. Egydlta-
lén a fenndllo viszonyok oly honyolodottak, hogy még a leg-
gondosabb kutaszolds sem vezet mindig a valtozdsok tokéletes
megismeréséhez. A nyakrészlet tényleg sobasem akkora,
mint a milyennek latszik. A kidiledt méhajk és a felfelé
vont hiivelyfal kolesonos érintkezése dltal létrejott hatarvo-
ral nem felel meg a huvelyfal tényleges gyokodzésének.
E-nek gyakorlathan ismételve volt is alkalma figyeimezietni
¢ csaléddsokra, s ezekbll eredheté mitéti tévedésekre ; mert
ha ily esetben a tiltengett hiivelyrészletnek latszé kidaledt
méhajkakat amputdlnék, a hasir szikségképen megnyit-
tatnék.

Ilyféle tévedések kikerulésére E. a beteget vizsgilatkor
térd-konyokfekvésbe helyezi, A tikor bevezetése utin a le-
vegd behatoldsa dltal a hiively kitdgiil, a méh onsilydndl
fogva a hasiirbe nehezedik, s igy a hiively és a hiivelyrész-
let kozti rendes hatdrvonal azonnal el6tinik. E helyzetben
a nyakrészletnck azon netalini hasadasai, melyek a hitvely
szovetébe terjednek, legjobban veheték észre és logkimych
ben ismerhetdk fel.

A kidilledt méhajkak két hegyes horog segitségével
egymashoz konyen kozelithettk és rendes helyiikre hozhatok,
a beteg barmely helyzetben legyen is. A szétvilt méhajkak
anunyira kozelitheték egymdshoz, hogy a megfeleld hasaddk-
feliletek egymést tokéletegen fadik, midltal azonnal majd-
nem rendes hiivelyrészletnek képe jon létre. Az Fmmet 4l-
tal ajinlott gydgymdd ez ntébhi koriilményesén alapszik, s
miitétének czélja nem egyéh, mint az igy egymishoz alkal-
mazott ajkakat e helyzetikben dllandéan megtartani, s az
egymisnak megfelelé hasadékfeliletek osszeforraddsat ki-
eszkozolni.

A sz6banlevé kérdllapot kovetkezményei egyébkint esak
alig térnek el az idlt méhlob kérjeleitél. Nehezen esé moz-
gds, tartés fdjdalom a gerinczben és czombokban, biséges
méhiri fehér folyds, tilsdgos és gyakori ivarvérzések (poly-
menorrhoea) képezik e bajokat, melyek a beteget orvosi se-
gély keresésére inditjak. Korismészeti tévedés mind ez ese-
tekben konyen megesik és nagyon is értheté, hogy a ki-
diiledésnek épen legszembeszokibb kiséré jelei (leucorrhoea,
aleeratio portionis vaginalis és prolapsus) viszik tévitra az
avatlant. (Folyt. kov).
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A pesti izr. korhaz sebészeti osztalyirél,

Teljes sziizhdrtyazdrlat kivetkeztében létrejitt hively= és méh-
vérdag (haematocolpos et haematometra).

Kozli BAroN JoNas tr., kérhazi mito-sebész.

Teljesen zirt sziizhirtya wmegett a hészdm bedlltdival
elibb a hiivelyben, az elzirtsig tovabbi tartamdindl a méhben,
s6t mint Paget és misok eseteiben, s nagy valészinliséggel
ﬁx aléébb kozlendé esetben is, a kiirtok irében is gyiilem-
ik vér.

Ha ennek kiiiriilése akaddlyozva marad, a méh és tovibbi
lefolydsban a kiirtok faliban, a petefészkekben, a kirnyezd
hashdrtyiban lobos folyamatok tdmadnak, melyek a nemzd
szerveket osszedllisukban, szivetszerkezetitkben megvéiltoztatjik,
s idGvel zsineg- vagy hértyaszerii Gjdonképletek dltal kornyékik-
kel rendellenes Osszefiiggésbe hozzdk. Ezenkivill a vér megayii-
lemlése dltal a méh, az ennek iirével kozlekedd vagy lobtermé-
nyek 4ltal elzdrt, vagy Osszeszorité dlhdrtyaszerd képletek dltal
Liosszdban tobb, egymdstéi és a méhtél leflizGdott részletre
osztott kiirtékben, de a petefészkekben is vértdmlék képzbdnek,
illetleg e szervek veértomlokké tdgilnak, melyek falai meglo-
bosodhatnak, elgenyedbetnek, megrepedhetnek, mi dltal belséd
elvérzés, hashdrtyalob tdmadhat. A megrepedés fotényezéi a
hasprés hatisa és a méh Osszehizédisa, mely &ltal a kornyék-
hez odaragasztott vértomlék falai nagyobb mértékben vongdl-
tatnak. Létrejohet pedig vagy a nélkil, hogy miitevési beavat-
kozds elére ment volna, vagy miuntin a vérnek egy része miité-
tel dltal kiboesdttatott. Az elzdré hirtya megnyitdsa utin a
kedvezotlen kimenetel heveny vagy subacut lobnak is lehet
folyomdnya, mely a nemz szerveknek a tigulds dltal, vala-
miut a bizonyos mértékben bomlott vér behatdsa alatt szdvet-
alkatukban megmdsitott, tobbnyire idiilten lobos falaiban, ille-
toleg gyurmijukban felléphet és a hashértydra dtterjedhet.

Hol a méh nem igen tdgdlt, hol a méhben, kiirtskben
és petefészkekben még nem képzédtek vértdmldk, hol a méh
6s kiirtdk takhdrtydja és falaiknak tobbi rétegei még nem
szenvedtek nagyobbfoki szoveti véltozdst, hol a nemaziszerve-
ket kornyezd hashdrtya még nem lobosodott meg; hol — mint a
zart szizhdrtydndl, Kkisebb vastagsigi hiivelyzdrlatndl és méh-
zarlatndl — a vér kiliritését eszkoc16 miitétel nem jir nagyobb
terjedelm sebadssel, ott a méhbeli vérgyiilemek Kiliritése az
esetek kivdls tihhedgéhen nem von maga ntén veszélyes ko-
vetkezményeket, feltéve, hogy a mité nem sért meg szomszéd
fontos szerveket, s a kezelés a sebészet d&ltaldnosan elismert
szabdlyai szerint torténik, ha tehdt elhdrittatik mind az, mi
vagy a miitét elott és alatt, vagy azutdn er6mivi vagy mds-
nemii ingerként hathatna a nemzészervekre. fgy tehdt a telje-
sen zért hymen megnyitdsindl és e miitétel utdn el kell ke-
riilni mind azt, mi a. méh, illetleg a tdgalt kirtok gyors
osszehizidéséra, mechanicus ingerlésére, hennékiik elevesedésére
vezethet. Kivinatos, hogy a vér kibocsitasara csak igen Kkis
pyilés ejiessék a szlizhdrtydu, azaz, hogy o vér csak lassan
boegéttassél ki, hogy a méh csok lassan hizsédisk desze. Ova-
kodni kell tovibbd a mitétel alatt és azutn minden czéltalan
vizsghlgatdstsl. Hasznosnak tartjdk azonkivil, miitét utdn a has
bepélydzisa dltal a méhre gyengéd nyomdst gyakorolni, igy
e szervet a vérmennyiség csokkenésének megfelelé mértékben
lassti Osszehtzéddsdban gyimolitani, s a levegOnek beszivatdsit
és egyéltaldban bejutdsit a nemazdszervekbe lehetéleg megaka-

délyozni.
Felesleges, s6t hatdrozottan kérosnak tartom, hogy ha
hymen imperforatus megnyitisa utin — mint nem rég kozlott

egy esetben tortént — a miit6, csupdn kivéncsisdgit kielégi-
tendd, a méhet azonnal megkutaszolja. Ez ép oly telesleges és
esetleg kdros lehet, mint ha valaki a méhzirlat 4ltal tdmadt
méhvérgyiilem mitételénél nem szoritkozmék a méh megnyitd-
sdra, hanem azt vizsgdlgatissal, pl. kutaszoldssal mechanice

ingerelué, s e mellett 1ég betéduldsit e szervbe mintegy ki-
eszkozolné, 1 pontban én és a sebészek legnagyobb része ma
egy értelemben lesz az Elischer tr. 4ltal e lapok ez évi 3-dik
szimdban a méhzdrlat miitételét illetbleg kifejezett nézetek-
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kel.') Azonban azt hiszem, hogy az 6 azon véleménye mel-
lett, miszerfnt a mdhzirlat dital létrejstt méhvérdagok mii-
téte utdn eddig a haldl az imént elbadott, ma mdér vali-
ban primitiv sebészeti szabdlyok tekinteten kivil bagydsd-
nak lenne tulajdonitandd, mit sem bizonyithat az, hogy méh-
zérlat hdrom esetében — hol vértomlok még nem képzid-
tek és a kiirtdk még nem voltak tdgdlva, hol a méh té-
giltsdga arfnylag csekély volt, hol a zirlat nem sokdig
allott fenn, — hogy ily hérom igen egyszerii, a gyigyuldsra
legkedvezohb esetben, melyeknek nem mindegyikét lehet mél-
tdn a teljes méhzirlatok kozé sorolni. a méh megnyitisa utén
gybgyulds kovetkezett be. A gydgyulds ily valéban egyszerii
esetekben egyéltaliban nincs ,egyenes ellenmonddsban“ a méh-
zérlat miitétele koril eddig tett tapusztalatokkal, s nem felel
meg a tényeknek Elischer tr. azon dllitdsa, miszerint a
méhzfirlat  kovetkeztében tdmadt méhvérdag mitéte utin ,.a
meggylgyi't esetek Osszege pardnyi a haldlarnyhoz mérve.*
Puech?) ezt illetbleg a ndi ivarszervek zirlatairsl szélé
munkdjdban, osszedllitdsai nyomdn igy nyilatkozik: .,En resumé
42 sujets ont reclamé 56 opérations, sur lesquelles il y a eu
4 morts et 38 guérisons definitives.®) Si on élague pour les
raisons susennoncées 1'observation XXVIII*), on trouve de part
et d'autre une égale mortalité. Pour les atrésies congénitales
on a 25 guérisons et 2 morts; pour les atrésies uceidenvelles,
on a 13 guérisons et | morts; enfin des 11 opérations moti-
vées pour une recidive il n'y en a que 3 reclamées par les
atrésies accidentelles.'* E szerint, ha hozzdszémitjuk azon halil-
esetet, melyben a miitét nem sikerdilt. mely tehét jogosan ide
nem szdmithaté, 42 mitett méhzirlat koziil 4 esetben volt
haldlos kimenetel; a halflozési arfny tehit 9:5°, volt; ha
pedig kirekesztjitk az emlitett esetet, melyben a méhzdrlat
velesziiletett volt, 3 halfleset jut 41 miitételre, s igy a hald-
lozdsi ariny a méhzdrlat miitételénél tulajdonképen csak 7-39,.
A velesziilletett méhzérlatndl 10°7%, (illetéleg csak 7:4°/), a
szerzett méhzdrlatndl 7-1°, volt a haldlozds. Ily gy6gyuldsi
arfnyt, igy hiszem, nem lehet parinyinak unevezni, nem jogo-
silt tehdt E. tr. azon 4llitdsa. mintha az emlitett hérom gyd-
gytlt esetben az eredmény egyenes ellenmonddsban lenne az

irodalomban felhozott hasonlé esetek eredményével.
(Folytatdsa kévetkezik),

Michik Béla tandr belkorodajabol a kolozsviri m. k. tud,
egyetemen,
Kimutatas az 187%/s-diki tanévril.
Kozli BicnLer Ionicz tr., belgyogydszati tanarsegéd.
(Folytatds.)

6. Vérkeringési szervek bdntalmai (4 férfi
2 nd).

A vérkeringési szervek béntalmai koziil el6forddlt: endo-
carditis ulcerosa 1 (n6), kéthegyii billentyd elégtelensége 1 (nd), két-
hegyii billentyii elégtelensége a bal viszeres szdjadék szikiiletével
4 (férfi) esetben, Ezek koziil javilt 3 (2 férfi, 1 né): gyégyu-

latlan elboesdttatott 1 (férfi): meghalt 2 (1 férfi, 1 nd).
Az endocarditis ulcerosa esete kivetkezé: A

“beteg egy 50 éves nd, kit bejotte el6tt hdrom nappal a hideg

kirdzott, ezt forrdsdg kovette hauyinger és hasmenéssel, s mésnap
tjra kirdzta a hideg. .

A beteg kisebb termetd, gyengén tiplilt, szellemi miki-
dései rendesek ngyan, de felfogésa igen nehézkes, mennyiben

!) Kozlemény Spiegelberg tandr négyégyaszati kéroddjarsl Borosz-
lébnln. Szerzett méhzarlat kovetkeatében 1étrejott méhvérdag és ennek
kezelése.

*) De Patrésie des voies génitales de lIa femme par le Dr. Albert
Puech. Paris. 1864. 185. lap.

®) Puech osszeallitasinak ez eredményét Hegar és Kalten-
bach idézik: ,Die operative Gynaecologie* czimii kizkézen forgé mun-
kijuk 322-dik lapjén.

*) Ezen esetben a miitevonek, Jobert-nek nem sikerfilt szircsappal
a méh iirébe hatolni; tehdt a zarlat nem nyittatott meg, allitélag a beteg
nyugtalan magatartisa miatt.
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kérdésekre csak hosszi gondolkodds utdn felel. Nyelv szdraz,
repedezett, kitolni esak nehezen birja a beteg. Nyelés nehezi-
tett, a garativek és nyelesap pirosak, kissé duzzadtak, mell
lapos, hossziva nyult. A tidék kopogtatisra és hallgatédazdsra
eltérést nem mutatnak. A szivtompulat rendes nagysdgi, sziv-
esdeslokés az 5—6. borda kozt a bimbdvonalban tapinthaté. A
szivesticson és a jobb sziv felett az elsé hang helyett fivéds
ballatszik, az aorta felett mindkét hang helyett hallhaté fivds,
mely a tiditérre is terjed: ez utdbbinak 2-dik hangja esak
kis fokban ékelt. Az érlokés gyenge, sem peczkeld, sem han-
oos, Lgyéb szervek eltérést nem mutatnak.

Bejottekor, azaz 3-dik nap reggel a hé 39°4, este 39%;
4-dik nap r. 37°8, e. 37°6. a térden. konydkon elomlé pirossig
észlellietd, a végtagok tobbi részein csak itt-ott lencsényi piros
folt kevéssé kiemelkedo feliilettel: 5-dik nap reggel 38°, mér
tobb piros folt mutatkozik nemcsak a végtagokon, hanem a
mellen és hason is, — ugyanez nap a beter meghalt.

Bonezolatnél szivbelhdartyalob taldltatott, legjobban kitej-
lodve az aorta billentyiiin, egyszersmind kezd6d6 szivburoklab,
véromlenyek a légy agykéren; genyg6ezok a lépben, vesében
és szivizomzatban.

— A kéthegyi billentyd elégtelenségében
szenvedd beteg egy 34 éves nd, ki 1874-dik évi oct. 11-kén
vétetett fel szivdobogdéssal. Ez ¢év tavaszin volt izileti esdzza,
de csak bejotte elott 3 héttel jelentkeztek a sziv részérol tii-
netek. Vizsglatndl a sziv tompulaténak hardnt irinyban valé
nagyobboddsa, a szivesicslokés tibb helyen vald szemlélhetése
és kitapinthatdsdga, a rezzends, az elsé hang helyetti zdrej
és a tiditér mdsodik hangjdnak ékeltsége taldltatott. Azon-
kiviil a tiidékben nagyfoki hurat nehéz légzéssel és kihogés-
sel. A beteg két hét mulva javilva hagyta el a kérodat.

— A kéthegytd billentytl elégtelenségében,
abal viszeres szdjda szikiiletével szenvedd négy
férfibeteg kozil kettd javilt, egy gyégyulatlanul bocsdttatott el,
egy meghalt.

Mind a 4 betegnél kisebb-nagyobb mértékben vizkir volt
mdr jeten; az 216bb leirt tinetekhez a szivesicson a mésodik
hang helyett is észlelheto fivds ¢és a mdj megnagyobboddsa
jaralt. /
: Egyik betegnél. kinél a vizkér igen nagy fokot ért el,
féloldali hiidés is 4llt be dadogdssal. A beteget nem észlel-
hettik tovdbb. mert hazaszdllitottdk.

A gybgykezelést illetbleg kovetkezOképen jdrunk el: Ha
a szivmiikodés szabdlytalansiga mellett egyszersmind erds is,
akkor digitalist adunk; ha szabdlyosabb lett és vizkér van
jelen, kényi higvhajtékat rendeliink ; azonkiviil a beteg vasat
kap vagy magdiban, vagy chininnel dsszekitve. Minden esethen
a beteget jol taplaljuk. (Folyt. kov.)

Eszrevételek Lenhossék tamar r ,A koponyaisme* ezimd
kimyvére,

Scuemer S, H. tr-tol,
(Vége).

A konyvnek szoros értelemben vett craniometriai részében
mér nem faliljuk azon rendszerességet melylyel az egyes téte-
leknek egymds mellett és utdn kellett volna kivetkezniik. hogy
azok konyen 4ttekintheték legyenek. A tulajdonképi koponya-
mértanba valé bevezetés mérés1 tételek dltal tibbszor kozbe
van szakitva. E bevezeiés jalatt mind azt értem, mi a szoros
értelemben vett craniometria fogalmit, eredetét és torténetét,
valamint a craniometridra vonatkozé koponyarészek és tdjak
lefrdsdt illeti. A tulajdonképi koponyamértant, mint mir fenn-
tebb emlitém, e bevezetés helyett megkezdi a tandr dr a fej-
hinyad meghatirozdsdval; ennek utdna jon a bevezetésnek a
32—40-dik lapig teijededt fenntemlitett egyik része, t. i. a
koponyarészek leirdsa stb. Ezt kiveti (a 40. lapon) a Koponya-
keriilet meghatdrozdsa (mérés), ezt ismét bevezetd rész a 46.
lapig; azutfn ismét kovetkeznek mérési tételek, t. i. az Greg
lik helyzetének kikutatdsa, nevezetesen az erre vonatkozé D u-
benton és Broca-féle nyakszirti szog, tovabl;a a Vir-
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chow-féle nyeregszdg meghatdrozdsa sajit, e mérések 4ltal
nyert eredményeivel. Eunek utfna ismét (54. lap) egy darab
bevezetési rész, a cranioscopia kezdetérol és fejlodésérol, mely
végre ismét a csak igen késin (@ 111—112. lapon) hozott, a
craniometria Wjabbkori megalapitdsdril sz6l6 adatok 4dltal egé-
szittetik ki.

A koponyamértani eljirdsmdédndl tobb helyen nélkilozink
bizonyos kovetkezetességet; igy pl. a Lucae-féle stereoscopi-
cus rajzolisi médszer Kkivitelébe new ereszkedik a tandr dr,
ezt csak egynehdny széval emlitvén meg, dmbér maga is
mondja, hogy e mddszer a koponyaviszonyok meghatirozisira
suitkséges ; ellenben az oreg lik (foramen magnum) sikjénak
meghatdrozdsra vonatkozi Dubenton- és Broea-fél-
nyakszirti szg meghatirozdsi médjindl igen sokdig tartézko-
dik, 4mbér utoljira maga is mondja, hogy gyakorlatilag alig
kivihetd ¢6s techuicai (craniometrial) nehézségénél fogva ji-
yéje nines.

A mir fenntemlitett méréseken kivil tandr dr még ko-
vetkez6 méréseket ajdnl a koponydra nézve: a) a hosszusigi,
b) a szélességi, c¢) a magassigi, d) a nyflélmérot & ezen
utébbinak 3 egyes alkatrészeit, t. i. a homlokesonti, nyilvar-
ynyi és nyakszirti részeket; g) az Oreg lik tdvoldt a kiilso
nyakszirti gumétél; h) a faldombok egymdstéli tivoldt (mely
mérés azonban szimtdbldiban kidnyzik); i) a homlokszélessé-
get ; k) a haléntéki szélességet ; 1) 2 kilballjirat és a nyakszirt
legnagyobb kidomboroddsa kozti tdvolsdgot.

A szélességi Atmér6 meghatirozisindl (55. 1.) e szavak
helyett : ,,Ez nem felel meg mindig a faldomboknak®, helye-
sebb lett volna moundani: ez csak igen ritkdn felel meg a
faldomboknak (azaz a faldombok kozti tdvolsdgnak). Mint mér
emlitém, a tandr Ur ezenm wutébbi mérést vem is vetle fel
szdmtibldiba, dmbér ¢ e mértéket (Parietaldurchmesser Vir-
chow) a Virchow szerint sziikséges mérések kizott szintén
felszdmldlja. Abbdl pedig, hogy (83. lapon) a faldomhok kozti
tdvolsdgrdl azt mondja, hogy ez esak akkor méretik, midén a
koponya legnagyobb szélességével Ossze nem esik, azt kellene
kovetkeztetni, hogy a tanfr ir minden dltala mért koponydn
azt taldlta, hogy a legnagyobb szélesség a faldombok kozti
tivolsdggal Gsszeesik, a mi pedig lehetetlen. A 38 kiilon-
féle faji koponydn Bukarestben Kkivitt igen kimerité méréseimnél
csak egyetlen egynél (bolgdr) esett megkozelitéleg Ossze a szé-
lesebgi 4tméré a faldomb 4tmérével, a mennyiben a kilonbség
1.5 mmtr volt. Kopernitzky dltal mért 15 (férfi) czigdny-
koponyéndl e két dtmér6 csak egy esetben volt egyenld. Vir-
chowndl 9 kiilonféle, s sirokbél szdrmazé koponydn tett
mérések kozt azok hasonl6képen csak egynél voltak kizelitGleg
egyenlék, a menuyiben a kilonbség esak 1 mmtr. volt. Igy te-
hat lehetlen, hogy épen Lenh ossék tnr. ir minden dltala mért
koponyén e két dtmérdt egyenlének taldlta volua, s ennélfogva
nem igen érthet6é, hogy a faldombi &tmérét miért hagyta ki
szdmtabldibél, miutdn e mérést a Virchow szerint szikséges
mérések kozé szémlilja.

Hasonléképen nem lehet megérieni, hogy miért nevezi a
szerz a szémtAbldkban helyesen elnevezett ,6sszes kopo-
nyaivet" a szivegben (84. lapon) ,,nyildtmérének.* Lapsus
calami-nak azt nem lehet tartani, mert ezen utébbi elnevezés
az ,,0sszes koponyaiv helyett a szoveghen mdsutt is eléfor-
ddl; enuek oka tehdt csak értelemzavarban lehet, mert az
ivet nem lehet 4tmérének nevezni.

Hasonlé zavarba jott a tanfr dr a ,bomlokszélességnél.“
Ambér konyvében mindeniitt kiemeli, hogy Virchow-ot hiven
kiveti méréseiben, mindazondltal Ggy ldtszik, hogy itt a tanir
ir e nagy anthropologus irdnt egészen hiitlen lett. Virchow
ugyanis 2-féle homlokszélességet szokott mérni, a tandr Gr pe-
dig csak egyfélét fogad el kionyvében, s ez is egészen mds
mérés mint Virechow-nak kétféléi. Virchow ugyanis egy
felsé (homlokdombkdzti tavolség) és egy alsé homlokszélességet (a
2 homlokesonti jdromnyujtvany kozti tivolsdg) kilénboztet meg,
holott a tandr tr .homlokszélesség® alatt egészen mdst, t. 1. a haldn-
téki félkords vonal mellsé részének kozepe és ellenkezd oldali meg-
felel6 pont kozti tdvolsigot ért. Ez sem az autoroknél ,legna-
gyobb homlokszélesség“ név alatt eldfordulé mérésnek, sem
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pedig Virchow fenntemlitett homlokszélességeinek nem felel
meg: mint a konyvbél kitinik, Lenhossék ,homlokszéles-
ség“-et egy a 17. szézadban élt Spigelivs nevit boneznok-
nak ,linea frontalis** alatt nevezett mérése utin veszi, mely
mérés azonban tudtommal egyetlen egy ma él6 anthropologus
altal sincs elfogadva.

A, halintéki szélességnél“, mely azon dtellenes pontok
kozt méretik, hol a koronavarriny az ikcsont nagy szérnydnak
felsd szélével derékszdg alatt egyestil, azt mondja a szerzé,
hogy ez a legkisebb kopouyaszélességnek felel
meg ; mir pedig ez nagy tévedés. Verye csak még egyszer eld
a koponydkat Lenhossék tur. ir és tekintse meg rendre azokat,
s ngy fogja taldlni, hogy a legkisebb koponyaszélesség
kdzvetlen a homlokesont jirompoyujtvdnya me-
gett van. Ez azon pont, melyet csakugyan Weisbach is
whomlokszélesség* nevezett alatt méréseiben felvett (1. annak
fenntemlitett munkdjit), mely elnevezés kiilsnben nem helyes.
Sokkal helyesebb e mérést ,legkisebb koponyaszélesség‘‘-nek
nevezni, mint ezt mir Kopernitzky (. e. m.) és djabban
a dresdai véndorgyfilésén a német anthropologusok (1. e. m.
Neues gemeinsames vereinbartes Messungsschema) is tettéi.

A koponyin kiviendd mérések uldn szerzd az arczra tér
4t, hol el6szor is az erre vonatkozé boneztani adatokat vdzolja,
s megkezdi az arczon kiviendd méréseket a Camper-féle
arezsziglettel ; ezt koveti a Welker-féle orrgydk-, a Vir-
¢ how-féle orrtvis- és a Topinard-féile fogmedernyilvinyi
arczszognek meghatirozési médja, mely szigek az ortho- és
prognathia kiilonboz6 fokainak meghatdrozdsira szolgdluak.
Mindeniitt sajdt, él6kin és csontkoponydn terjedelmesen kivitt
méréseit kozli, melyekb6l azt kovetkezteti, hogy a magyarok
minder. 4ltala mért nemzetségek kozt (magyar, horvdt, 16t, ro-
mén, szerb, német és zsid6) a legmagasabb orthognathidval
birnak. Ezen themdval, mint l4tszik, Lenhosgsék ur kild-
nos eloszeretettel foglalkoutt, s exz csakugyan a konyvnek leg-
jobb része. Az arcxz egyéb &tmérbire, mint a konyvbol ldtszik,
nem nagy silyt fektet a szerz6, mert ezeket csak egyszerfien
felszdmitja a nélkiil, hogy méréseibél kovetkestetéseket vonna :
dmbdr az arvcz kiilsé alakzatira &5 faji megkilonbdzbetésére
nem elég a prognathia fokait, hanem t3bb mds viszonyokat
meg kell hatdrozni, melyek mér minden egyes embernél épen gy
mint az egész fajnfl szembedtlék, Ide tartozik pl. az arez
hosszlsiga, annak szélessége az arcz kilonbozo tdjain, ennek vi-
szonya a homlok szélességéhez, az orr alakzata sth. Ezen viszo-
nyokat pedig csak a tobbi arczmérések egymdskozti osszehasonli-
tdsa dltal lehet kitaldlni, s a phanero-és cryptozyg meghatdrozd-
stval ezen viszonyok csak egy kis részének felett maga szerzo.

Az arczon kiviendd mérések kozé, melyekef, mint mondja,
Virchow utdn szdmldl fel ,a csecsnyujtviny kozti tivolsa-
got is szémitja; miutdn azonban e mérésuck semmi koze
sincs az arczhoz, hanem legszorosabb érielemben a koponya
alapi részének méréseihez tartozik, lehetetlen, hogy a lingeszti
Virchow est a koponys mérései kozé sorolnd.

Attérek most a cranioseopibnak azon részére, melyben
szerzé ondll6 kutathsait s azok eredményeit kozli, O, mint
mondja, vizsgdlatainak czéljiil azon feladatot tiizte ki magdnak,
hogy Magyaroszig kilonbozé ajkd nemzetiségeinek, s elsé sor-
ban a magyar nemzetnek anthropologiai jellemét meghatirozza.
Ez ssakugyan nem konyid feladat, de mint a tanfr maga is
mondja, végre az ember mégis czélhoz juf, ha esak lelkiisme-
retesen, tudomduyos elveken alapulé -eljirdssal, egy széval
anthropologiai szellemben dolgozik. Ldssuk, vajjorn megfelelt-e
a szerz0 ezen maga elé tfizott feladatnak? Igaz ugyan, hogy
a magyar nemzet mai nap részint mér az 4 hazdban eléta-
1816, részint késGébb bevéndorolt és letelepedett idegen nem-
zettirzsekkel Osszeolvadt egységet képez, de igy tortént ez
mdasutt is, s az egész mai europai népesség a rémaiak és nép-
vindorldsok korszakiban szétterjedt nemzetiségek keverékébil &1l
Ampdl  lelkiismeretesebben és ovatosabban kell tehdt a

rendelkezésiinkre 4116 anyagot feldolgosni, ha nem akarank
anthropologiai szimvetésiinkben kiilonbozo értékeket oszzeadni, mi
persze a szimvetés eredményét megsemmisitené. Mily nagy
hibdkat csindlt pedig a tanir (r e tekintethen, az mér a ,P.
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L.*-ban kényve elsé ismertetGjének, mint laicusnak is szemébe ot-
16tt, mid6n kérdésjelét tett hozzd, hogy vajjon a ,,németek*
alatt felsorolt Téth Jakab igazin német volt-e? s vajjon igaz-e
az, hogy a ,magyarok alati nevezett Schmidt, Pauer, Nes-
selfeld, Klug, Fogt valéban magyarok voltak-e ?“

Ha nem is kivdnbatja senki a tandr drtél, hogy mdr els6
anthropologiai dolgozatdban azon nehéz feladatot megoldja, mely
szerint azon egyéneket, kik Arpéddal bevdndorlott magyaroktsl
szfirmaznak, craniometriai Wton megkilonboztesse azoktél, kik
a részint mdr itt letelepedve taldlt, részint késobb bevindorlott
idegen néptorzsektél szirmaznak ugyan, de azokkal annyira
osszeolvadtak, hogy mai papsig sem nyelv, sem név, sem szo-
kds és ruhdzat vagy vallds dltal egymdstél meg nem kiilon-
boztetheték ; ha mondem, ezt senki sem kivdnhatja a tandr tr-
t6l; gy igenis legaldbb azt méltdn vérbatni, hogy az anyag
elrendezésénél ¢és vdlasztdsdndl a tudomény és az egyszerd
szdmvetés szellemében jdrjon el, s hogy oly delicat kérdéshen
mint a szébanlevé, egy egységes nemzet jellem é-
nek calculusdba ne vegyen fel oly tagokat,
melyek, ha mai nap testesté1l lelkestél magya-
rok is, de mégis tjjal mutathatélag, azaz mér
neviknél fogva biztosan nem magyar erede-
tiicknek mondhaték, A ,magyarok szémtébldjiban el6-
fordulé Bocsovszky, Kaczvinszky, Marikovszky és Pruzsinszky
neveken kivil még tobbeket is lehetne felemliteni, melyeknek
magyar eredete ép oly kétséges, valamint a Nordau dr dl-
tal idézett német nevek viselbinek magyar eredete.

A kinyv 44. lapjdn szerzé kéri az olvas6t, kogy miutén
a (Altala és tandrsegéd urai dltal) véghezvitt mérések sokkal
kisebb szdmiak, semhogy ezek alapjdn hazdink kiilonajkd lakdi-
nak koponyaviszonyait biztossiggal megdllapitani lehetne, az e
mérésekbol vont kovetkeztetéseket 1tigy tekintse, mint hazdnk-
ban e téren tett ,elsé kisérlet* eredményét.

A szémot nem lehet épen ezen elsd kisérletnél csekély-
nek mondani, sét ellenkezdleg legaldbb é)0kon tett mérésekre
nézve azt inkdbb soknak kell tartani, mert esak kevés anthro-
pologus dicsekedhetik avval, hogy 265 élon vitt volna ki mé-
réseket. Nem is a szém az (ha csak nem igen csekély), mely
utdn a mérések eredményét kell becsleni, hanem az exact
médszer, valamint a méréseknél és az anyag vdlasztdsingl
valé lelkiismeretes eljiris a fédolog. Az eredményre nézve
megjegyzendd, hogy az embertanban mindig csak viszonylagos,

~de vem absolut igaz értéket nyeriink; mert arra, hogy p. vala-
mely nemzet vagy faj valédi szélességi indexét Kkitaldljuk, a
mérések szdmdnak nemesak ezrekre, hanem milliékra kellene
kiterjedni, mi pedig lehetetlen. DMindazondltal az eredményezo
kozépszdmok anndl inkdbb kozelednek az igazsighoz, miuél 5D
méréseken alapszanak ugyanazon biztos és exact eljdris mellett.

Mér pedig ha él6knél, hol maga a szerzd 4ltal idézett
Szitkséges adatoknal* (mint az életkor, nem, sziiletési hely,
nemzetiség, keresetmdd, a sziilik és Gsok nemzetiségének) meg-
tuddsa semmi nehézséggel sem jdr, ily nagy figyelinetlensé-
get és meghizbatlansigot mutatott, anndl jogosdltabb az 4ztatott
koponydk eredetére nézve (a 169., 282. & 301. szdm alatt
idézett rablégyilkosokat kivéve) a bizalmat megvonni téle; mert
nem elég, ha a ftandr Gr azt mondja, hogy .ezekrs (a
mérésekre) felhaszndltam a m. kir. egyetemnek vezeté-
sem alatt 4116 lefré- és tdjboncstani intézetében, illetéleg mu-
zeumdban levd azon 38 koponyit, molyeknek nemzetisége elét-
tem ismeretes volt'*. Evvel csak a szakavailant elégitheti ki
szerz6. Ki kellett volna egyszersmind mutatni kényvében, hogy
valamint azt a 3 fenntemlitett koponyéndl tette, a tdbbiek is
hogyan keriiltek a muzeumba, s micsoda érveket tud felhozni,
melyek 4dltal nemszetiségi szdrmazdsukat kétségbevonbatlanul
bebizonyfitsa. -

E 38 koponya kizé, mint a konyvbél lathatni, azon (ro-
mén és eziginy) koponydk egy része is tartozik, melyeket én
egy alapitandé embertani muzeum szdmdra ajindékoztam, s
melyek, mint a magas vallis- és kozoktatdsi iigyérségt6l hoz-
zim intézett leirathél 14thatd, a muzeum feldllithatdsdig ideig-
lenesen a tandr 1r vezetése alatt 4116 boneztani muzeumban
maradnak. Azok nemzetiségi eredetében kételkedni nem lehet,
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mert eltekintve attél, hogy mindegyikén az illetd egyén neve,
életkora 6s nemzetisége killon fel van irva; eltekintve attdl,
hogy 4ltalam Bukaresthen gyijtott kopooyik szdma 150-re
rig; az anyagbani vilasztdsom megbizhatésagit tgnﬁsitja_ azon
korilmény is, hogy Kopernitzky a fenntemlitett czigdny-
koponyédkrdl tdrgyalé ecraniologiai értekezésében felhaszndlt 20
czignykoponya kozt 6-ot én tOlem vett kdlesin méyésel. kiegé-
szitésére (1. e. m. 272. 1. 2. jegyzet), mit egy ily jeles és
exact anthropologiai buvir, kirl maga Virchow is nehdny
évvel azelott egy nyilvinos beszédében dicsérbleg emlékezett,
nem tett volna, ha nem lett volna meggyézbdve koponya-
gyiijtésem meghizhatdsigaril. : e

A mi a 130 ,academicusok & irfk“ méréseit illeti,
szerz elfelejtette megmondani, hogy mi czélt akart azokkal
elérni; én Oszintén megvallom, hogy nehéz ezen, kilonben fe-
lette firadsdgos munkdbdl kitaldlni, hogy mit akart a tandr
Gr ezzel bebizonyitani. Az egész munka inkdbb Jé:téknak,'mmt
komoly tudoményos kutatisnak benyomdsit teszi az emberre.
Mert nehéz azt kitaldlni, hogy mit akar valaki azzal bebizo-
nyitani, ha taldlja, hogy az egyik tudds vagy kolté dolicho-
cephal vagy brachycephal, vagy az egyik minister vagy kovet
platy- vagy hypsicephal koponydval, vagy nag‘yobb vagy ki-
sebb fokd pro- vagy orthognath arczczal bir. Nzzel legfeljenb
esak aszt mutatta meg, hogy a tuddsok is épen Ugy alé vannak
vetve koponyakifejlédésikben egy éni esetlegessegeknek, mint
a tobbi 6s a legalsobb (drsadalmi osztdlyu egyének. Arrél,
hogy e mérések dltal valamely nemzet, taldn a magyar nem-
zet faji typusit meghatdrozza, csak nem gondolhatott komo-
lyin a tandr tr, mert nemesak hogy maga is mondja (61.
lap), hogy a semita eredetfieket is a magyarok kozé fel-
vette, de ezen ,magyarok* kizt (a 8 ,més nemuzetségiieken®
kiviil, kiket ¢ maga is a kilfoldi nemzetiségek tabldiba soro-
zott 4t) még annyi a német, a magyarosifott, a szldv és mis
nyelvbeli név, hogy ezek az egész szémtdblinak tGbb mint
200/,-4t teszik, s ezért a kozds indexek és kozépszimok vala-
mely nemzet koponydja és arcza alaki meghatdroziséra semmi
hitelességgel sem birhatnak.

De falin mést akart a tanir dr e mérésekkel bebizonyi-

tani; taldn 6 azon eredeti gondolatra jott, h_ogy _megmsgal)a,
vajjon a magyar nemzet kebelében az intelligens osaztdly
szélességi és magassdgi indexére, valamint a pro- és orthogna-
tia fokdra nézve mily viszonyban &ll mds osz’té.lyli egyénekéi-
hez. De akkor egy részt a tandr dr szerénységén esoddlkozni
kellene, hogy 6 magit nem az ,academicusok®, haunem a
smagyarok® névvel Atirt szimtdblira soroita; mds részt ez
oly meddé munka, melyre valédi authropologus csak nehezen
adnd wagdl; 6s végre ekkor is az eredmény csak akkor volua
tekintetbe veends, ha mind a két osszehasonlitandd osztdly
egyenld tényez0kbol. azaz ugyanazon nemzetbeli egyéniségekbol
volna 0sszedllitva, mi pedig sem az ,academicusok®, sem a
mmagyarokt szdmtdbldjabél nem deril ki. :

Ezen okudl fogva mem is ereszkedhetem a tandr tir dltal
nyert indexck 6s egyéb kozépszémok discussio-jéba, s mdsok
idevigé kutatdsainak eredményeivel val6 osszehasonlitisiba,
mert az anthoprologusra nézve, mint mér emlitém, az eljirds-
méd els6 sorban mérvads. Miutin az itt kérdésben levé kii-
16nboz6 fajkoponyék kozépszémaiban valé kiilonbségek nem is
centimeterek, hanem millimeterek utén taksilhaték (Weisbach),
tehdit azok keverékéhél eredményezé kozépszdmok sem fognak
sokat eltérni az egyes nemzetek exact dtlagaitél; €s miutén,
mint Welker indextibldjabsl kitiinik, az egyes nemzetek
szélességi indexei egy egységnek csak tizedrészei szerint van-
nak felsorolva, tehit egy egész jelentékeny kilinbséget tesz
valamely vemzet indexében. Szerzd magyar csoanoponyé.kon
nyert szélességi és magassfgi indexeit Welker-éivel hason-
litja 0ssze. De Welker mérései a rendelkezésére ﬂllq ko-
ponydk csekély szfma miatt époly kevéssé hitelesek, mint g
tandr Gréi mds okbél. Kilonben mdr a tandr r is joggal ki-
emeli azon zavart, melyet Welker indexeinek.szimtabldj4-
ban okoz az, hogy ,Ungarn** és , Magyaren® nevezet alatt ki-
lén sorozatot csindl és mindegyiknek kiilon indexet tulajdonit,

Ez engemet azon furcsa megjegyzésre emlékeztet, melyet
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tanir Gr konyvének 60-dik lapjdn taldlunk; t. i, bogy
»Welker szamtdbldjiban a romdnok nem fordilnak elo,
de igen is ezeknek legkdzelebbi rokonai a rumének'. Hit
nem tudja tanir tr, hogy a velink szomszédos, de st hatd-
runkon beliil laké oldhok magukat djabb elnevezéssel: rom é-
pi-knak nevezik, mit magyaril roménok, németil pedig
Ruminen (nem Ruménen) széval fejeznek ki? Itt tehdt nem le-
het sz6 2 rokonnemzetrél, hanem egy és ngyanazon nemzet
magyar és német elnevezésérél.

Ambér, mint az eddig mondottakbdl kitiinik, Leunhos-
gék tor. tr konyve csak igen tokéletlenil felel meg czéljinak
mint tankényv, miutin nemesak az, mi a tanul6t illeti, nincs
rendszeresen és konven dttekinthetd alakban eléadva; hanem a
a targyak egy része ielette terjedelmesen, egy mdsik nem ke-
véshé szitkséges része csak egy széval vagy épen nines megem-
emlitve, mig végre sok adat egészen hibdsan vau tdrgyalva:
4mbér tovibbd a konyvhen kizzétett ondllé dolgozata tudomd-
nyos értékkel nem bir, miutin elfszor is a koponya alkatdt illeto
igen kevés viszonynak meghatdrozdsdra szoritkozik : mésodszor
pedig az anyag nincs ethnographiai értelemben rendezve, s végre
harmadszor noha, mi a csontkoponydk viszonyait illeti, Weis-
bacht61 szdmosabb ¢és biztosabb méréseken alapulé eredmé-
nyekkel birunk ; mindezek daczdra, mondem, nem tagadhatd, hogy
a konyv épen nem minden érdek nélkili, s6t van is benne sok
jé 6s szép, igy pl. a fenntemlitetteken kiviil az, mit a macro-
cephalidrél és a gordg arczélr6l mond, valamint azon torténeti
adatok, melyek a béesi mvzeumban Ilétezd 2 ,avar* koponyira,
8 a magas és alacsony homlok nevezetessé lett viseldire vo-
natkoznak. Mindenek el6tt pedig tandr tdr a konyv dltal ta-
nisitott szorgalméértés j6 szdndékdért— bazinkban az an-
thropologiai tudoményokat meghoncsitanii — nagy dieséretet ér-
demel.

Ugyanazon j6 szdndéki torekvésembeon éu mér 1873-
ban programmot adtam be a m. kir. vallds- és kozoktatési
digyérnek egy anthropologiai muzeum létesitésére. En ezdltal
akartam hazdnk fOvdrosdban egy gytupontot Ilétesiteni, mely
koril magyar anthropologusok egy kis kore kiképeztetését
nyerje, § mely centrumbél az anthropologiai tudoményok ha-
zédnkban mindinkdbh tovaterjedjenck. A tandr tr akkor terve-
met nem tdmogatta: hanem Ugy ldtszik, hogy késébben — al-
kalmasint midén a 2 évvel ezel6tt Kopenhdgdban Gsszegyiilt
nemzetkozi anthropologiai és Osrégészeti congressus jovd gyii-
lésének hazéink févérosdban tartdsdt elhatérozta — meggondolva
a dolgot, mds utat vdlasztett az embertannak hazénkban
meghonositisira. O ugyanis elészor konyvet irt, s mésodszor e
konyvben felhivja a m. tudomdnyos akademidt e tudomdny
dpoldsira, miutén, mint a konyvben wondja, ez hazénkban
mir tovdbb el nem halaszthaté (sic.)*

De a konyvirdssal, mint ldtszik, a tandr {ir nagyon ha-
markodott. Ha taldn a tankdnyv irdsit tovdbbra halasztotta
volna, s azon id6t, melyet azzal toltott, egy kisebb értekezésre
forditotta volna, melyben nem is egyszerre a Magyarhonban él6
legkiilonbdz6bb nemzetiségek, hanemn csupdn csak a magyar
nemzet koponyaviszonyait tanulményozta volna alaposabban,
8 nyert eredményeit Weishbach=-éivel dsszehasonlitotta
volna, ezzel tobbet haszndlt volna egyelbre mind a tudomény-
nak. mind pedig tuaoményos hazai litteraturinknak mint jelen-
legi ,cranioscopia“-javal. Am ldssuk! En részemrdl a tandr
trnak teljes szivembdl szerencsét kivinok megkezdett anthro-
pologiai pélydjdn. En megtettem a magamét 1873-ban, s en-
nek eddig annyi sikere is volt, hogy a nm, vallds- és kozok-
tatdsiigyér dr, mint err6l f. 6. janudr 24-kén értesitve lettem,
emlékiratomat tudomdsul venni méltéztatott. Most is pedig
kotelességemnek tartottam, a tandr Gr cranioscopia-jira vald
észrevételeimmal, ha lebet, annyiban hasznélni, hogy a tandr
ur hibdira figyelmeztetvén, jov6 dolgozataiban azokat elkeriilné.

Végil talin nem lesz felesleges Weisbach-nak 29
magyar koponydn tett alapos méréseinek eredményét a magyar
koponya faji jellemére nézve roviden vézolni.

Szerinte a magyar koponya térfogata kdzépszdmban 1421.61
kbemtr., tehdt nagyobb a romén koponydndl, mely csak 1390.74
kbemtr. térfogatd. A . szélességi index, azaz azon szfm, mely

a koponya szélességének hosszisigdhoz vald viszonydt kifejezis
ezen utébbit 100-ra téve, Weisbachndl 81.9. E szerint
tehdt a magyar koponya kézépszerfi, nem pedig erds hra-
chycephalicus, mint Lenhossék r mondja, mert még a
82-t sem éri el egészen. Ez wmég inkdbb kitinik, ha az egyes
indexeket elosztdsuk szerint vizsgdljuk; volt t. i. a 29 kopo-
nya kiozt 10 brachycephalicus (azaz 34.5%); a tobbiek ekképen
osztédnak el : hyperbrachycephalices 7 (24.29,), subbrachyce-
phalicus 2 (7°). mesocephalicus 9 (31%,), dolichocephalicus
1 (3.4°,); tehdt a brachycephalidn feletti koponydk szima
csak 7, az azen aldliak sidina pedig 12. A magassdgi index
(a magassdgnak a hosszisdghor vald viszonyit kifejezé szdm»
ez utévbit szinte 100-nak véve) tesz 76.8-at. A legnagyobb
koponyamagassig (kizépszimban 136 mmtr.) legtibbnyire a
fil keriletébe, de sokszor még ez elé, tehdt épen a tetd ko=
zepére esik ; mivel pedig a legnagyobb szélesség (145 mmtr.)
is legtdbbnyire a fal keriiletiie esik, tehdt ebbdl az agykopo-
nya szabdlyos alakjira lehet kovetkeztetni. Az agykoponya 3
(t. 1. el6- vagy homloki, kozépsé és hdtss, vagy nyakszirti)
része kozil a kozépsé a legszélesebb, azutdn jon az elékopo-
nya, s a legkeskenyebb a hdtsé vagy nyakszirti rész. A ko-
ponyénak két utébbi része legtigasabb a magassigi 4tmérd-
ben, az elsé pedig a szélességiben, azonban ez még magassigdban
is felilmilja a két mdsikat; mind a hdromndl hosszasigban
az dtméré legrovidebb: ebbél tehdt az kivetkezik, hogy
a koponya kozépsé része a legtdgasabb, anmak nyakszirti
része pedig a legkisebb térfogattal bir. Feliilrol tekintve, a
koponya hossziikds tojasdadalaki. Az dreg lik (foramen
magnum) igen nagy: a csecsnyujtvinyok legtébbnyire erdsen
kifejlédvék, azoknak cslicsai egyméstél messze eldllanak; a
fels6 dllesont, dsszehasonlitva, a koponyaalap hosszisdgdval
igen kifejlodott. Az arcz (azaz a fejuek arczi része) kozép-
szerlt  hosszt, széles, kilonisen a jdromhidkézti 4tmérében
(134 mmtr. kozépszdmban) és a pofaszélességhen, innét fel- és
lefelé keskenyedvén. Az orrgyok széles; a szemgddrok kiesi-
nyek és keskenyek; a kemény szdjpad nagy és hosszi; az alsé
dllkapocs igen hosszl, dgar igen hossziiak és szélesek.

Oldalr6l tekintve, a koponya hosszi tojisdad, a tetébol-
tozat lelapitott, a nyakszirt kizépszeriien dombori; a tarhely
(glabella) legtobbnyire bétfelé hajlott, eléredllé szemdldos-
ivekkel ; a felsé dllcsont kissé elérealls, a prognathia-hoz koze-
ledvén. Mell fel6l nézve a koponya hosszikds tojasdad, keskeny
és alacsony homlokkal, de erbsen kifejlodstt arczrészszel; az
orrnyilds széles, szivalakid, asz dllestics gombolysdott, az alsé
dllesont sudgletei kifelé hajolvik.

Ha ezen ésurevételeimmel az anthropologiai tanulmé-
nyoknak hazinkban valé fejlodését, s kiilondsen az ezen téren
foganatositandé buvdrkoddst exactabb Osvényre mozditanom si-
keriilendett, teljes szivemb6l orvendenék.

Székesfehérvdrt, 1876. april hdiban.

L AP S Z EML E
N—I. A gége tokéletes és sikeres kiirtisa.

Bottini tr. egy 24 éves betegen hisdag miatt kiirtotta
a gégét, s azt nagyobbdra galvinétetd késsel végezte. A
meggy6égyult beteget, valamint a micéthez haszndlt galvan-
késziiléket B. milt év april havdban mutatta be a turini kir.
orvosi akademia rendes ilésében. Az eset rdviden a kovebkezd:
15 héval a miitét elott, mely 1875. februdr 5-kén hajtatott
végre, érezte a beteg eldszir, hogy sebesebb menésnél nehéz
1égzési robamok lepik meg, s e tiinetek nivekedtével nemsokdra
Perassi tr. 1égcsémetszést tett a betegen. Az alkalmazott gége-
tikor a gége teljes eltomiilését mutatta, s e beteg csak nagy
nehezen volt képes kevés levegit nyomni ki a gégén keresutil.
Kiilonbozd eljarasokat alkalmaztak a gége hisos nivedékének
elpusztitdsira, tobbi kozt a galvdnégetést alkalmazta Perassi
tr, tobh izben, majd duszdlacsokat vezetett be a gégébe, s meg-
kisérlették a laminaria digitata-t is, de csak kevés eredmény-
nyel ; végre 1875. janudr havdban a gége ismét teljesen elzérs-
dott, s6t a hangrés még a canule-6n it sem volt egészen sza-




bad, miért is Bottini tr. a gége teljes kiirtdsira hatdrozta el
magit. A miitétet megelouzbleg ruganyos cathetert vezettek be
a légesobe, s belybelileg Richardson szerint érzetlenitettek. A
szakesont kozepétol a légeso sebéig egyenes metszés lon vezetve;
a metszés windegyik végétol a fejbiczczentd belsé széléig ha-
rént metszések. Az igy uyert derékszegli lebenyek képzése utin
az dllszak-, szegyszak- és suzegypaizsizmok levdlasztattak, a
vérzo edévyek lekottettek, s a gége szomszédrészeibdl kifejie-
tett. De e pillanatban a beteg rovid nyaka, roppant vérzés és
az ¢ miatt bedllott kohogési rohamok, a bolygidegek vongdldsa
dltal elbidézett djuldsok rendkivill fokoztdk a miutét nehélyeit ;
e miatt B. tr. a legnagyobb sebességgel olléval metszi 4t a
kipszdlagot, az illeszté és paizsporczokat, hardntul metszi 4t a
szakpaizsszdlagot és megkiméli az ép gégefeddt; ekkor azonban
a felsé gégeiiterek és a szakiitér fecskendeznek., a beteg wjab-
ban eldjul. Most lekotés és galvinégetés dltal sikeril a vérzés
urdvd lenni, s megmenteni, mint Bottini mondja, a beteg él.-
tét, melyet a galvinégetés nélkill nem litott volna biztositott-
nak. Végre a seb nyolezas varrattal egyesittetik és a canule
a légesbben hagyatik. A gylgyulds — az otodnapra fellépett
kornyékbeli orbdncz daczira — igen jél haladt elére, s a
beteg étetése csak nehdvy napig tartott bdrzsingesivezés segé-
lyével. A goéresé alatt megvizsgilt dag orsdalakd és kerekded
sejteket mutatott. (Giornale della regia academia di medicina
di Torino. 1875. 14-dik szdm.)

N—I. Egyszerii eljards idegen: testek eltavolitisira a barzsingbol.
Le Bele tr. idegen testek eltivolitdsira a bdrzsinghél a

kovetkez6 egyszerfi eljardst ajinlja, melynek segélyével két izben
egy ugyanazon egyénnél sikertilt nagy terjedelmil csontot eltévo-
litani. Le Bele tr. e czélra kozépvastagsigi, HO emtr. hosszl
fémhuzalt (drétot) vesz, a huzalt kdzepén meghajtja. s egy az
idegen test nagysfgdnak megfelelé hurkot képez, a huzal végét
horog médjéra meghajtja, végre a huzalnak a garat és bérzsing
menetének megfeleld hajlast ad. Hogy a huzal horogvége ele-
gend6 ellendlldssal birjon, selyemfondllal kottetik egybe. Ezutén
a szokott médon bevezeti‘a miité a huzalt a bdrzsingba ovatosan
az idegen test fészkelési helyéig; itt a kacscsal hétfelé iparko-
dik keriilni, majd enyhe nyomdst gyakorolva, s megkerili az idegen
testet, melyet immdr kell6 kimélet mellett kivon a barzsinghél.
(Bulletin de la société de médecine de la Sarthe. 1875. 21. 1.)

N—L A holyag-hiivelysipoly egy iijabb miitéti modja.

Cazin tr. az ,académie de médecine“ 1876. april haviban
tartott vendes iilésében a hélyag-hiivelysipolynak egy tjabb mi-
téti médjardl értekezett. Szerinte ezen eljards abbél 4ll, hogy a
hélyagnak tjabb falat készitett a hiively hitsé faldnak felemelése
dltal, az igy képezett mesterséges hivelynek egyik felsd részét
a sebzett feliilet, ennek épen hagyott felsd régi hiively vége és a
megkimélt mells6 nydkhértyarészlet, mig alsé és mellsé részét
a szeméremtest nydkhdrtyija képezte. Caziu tr. ezen eljdrdst a
bively hétsé fala mozgositdsinak nevezte el, mely dltal az adott
esefben igen nagy kiterjedési sipolyt sikeriilt teljesen begydgyi-
tani, mely kiilonben a szeméremhasadék vagy u hiively meilsd
részletének varratit tette volna sziikségessé. (Bulletin gén. de
thérapeut. 1876. mdj. 15.)
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Kimutatds a pesti szegény-gyermekkorhazban 1875, évi ja-
nudr 1-t6l december 31-ig jarorvoslatilag és korodailag
orvosolt betegekrol.

Orvosi jelentés a pesti szegény-gyermemekkirhdaz 187 5-dik évi
mitkddéséral.

A pesti szegény-gyermekkirbdzban 1875-dik évi januér
1-t61 december 31-ig Osszesen B4T1 beteg gyermek gyégyke-
zeltetett ; ezek koziil 7662 beteg jardlag latogatta az intézetet a
uyilvinos oivos-sebészi és szemészi rendelési 6rdkban, melyek
délelott 9-t6] 2-ig, délutdn 3-t6l 6 6rdig tartattak. Azon sze-
gények, kik az intézetben fel nem vétethettek, nagy részben
ingyen gyogyszereket nyertek, mennyiben a rendeléseknél irt
vények a fovdrosi keriileti eldljirdk ellenjegyzése mellett a vé-
ros koltségére swoigallaltuk ki a gybgyszertarakbdl ; szdmos se-
bészi eset a suiikséges kotszerekkel, a szembetegek kiilsé gydgy-
szerekkel ldttattak el.

A Kkérhdzhoz csatolt, de teljesen elkiilonitett helyiségben
berendezett orszigos kozponti oltéintézetben 754 gyermek lett
beoltva, tigy hogy az orvosi segélyt kérhdzunkndl igénybe vett
kisdedek szdma 1875-dik évben dsszesen 9225 volt.

Orvosi dpolishan részesiilt az intézet 4gyaiban,
bennfekvé, 809 beteg gyermek.

A 7662 jir6lagos beteg litogatdsainak Osszes szdma
egész éven it 18394-et tett, mely szamhdl 12875 ldtogatds a
6837 orvos-sebészi esetre, 5519 ldtogatds pedig a 83D szem-
betegre, s fgy dtlag egy napra 50 jdrdlagos beteg esik.

A jérélagos betegek Osszes szdmdbél az egyes hénapokra
kovetkezd felvételi szimok esnek :

mint

japudr  februdr martius  april mijus  junius  julius
593 495 648 720 770 873 893

augustus september october november december.
760 550 468 480 412

Nemre nézve volt : 3779 fii és 3883 ledny ; korra nézve
2808 egy éven aldli, 2342 egy évtdl 3-ig; 1357 8-t6l T-ig és
1155 7-161 a 14-dik évig. Sziletési helyre nézve volt 6439
budapesti és 1313 as orszig kiilonféle részeibol.

Az intézetben kdrodailag orvosolt és dpolt gyermekek szdma
809 volt; ezek kouiil 49 beteg a megel6z6 évrél maradt vissza
és 760 vétetett fel ez év folyamédban.

C Z A.

Az ingyenes osstdlyon dpoltatott 634, az elsé fizetéses
osztdlyon (50 kr. dpoldsi napi dij mellett) 98, a mésodikon (30
kr. dpolasi dij mellett) 77 gyermek. Apoldsi dij fejében 1170
fit. folys be az intézet pénztardba. A koérodai vérészobikban
felfiiggesztett két perselybe, nyilvinos adakozdsok folytin 328
frt. 60 kr. gyfilt Ossze.

A 809 kérodai beteg 16270 dpoldsi napof toltott az in-
tézetben, melyb6l egyes betegre atlag 20 épolasi nap esik.

Az dpoldsi napok Gsszege kovetkezoleg oszlik szét az
egyes hénapokra :
janudr  februfir  martius april wmdjus  junins  julius
1354 1316 1452 1515 2219 1536 1324
augustus seplember october november december
1332 1076 1325 1440 1281.

Egy napra tehdt 44 beteg esik.

A csecsemok mellé felvett 28 dajka 200 napot toltott
az intézetben.

Ezen 809 kérodai beteg kozott volt nemre nézve 369 fid
és 440 ledny; korra nézve 36 egy éven al6li, 158 egy évidl
3-ig, 296 3-t6l T-ig és 319 7-t6l a 14-dik évig.

Az év folyawavan részini a fovirosi hatosdg, illetdleg az
eldljirdsdgok és ker. orvosck, részint a févires jélékouy imié-
zelei kildtek beteg gyermekeket az intézethe, melyck 2 logna-
gyobb készséggel az ingyenes osztilyon dpoltattak; fgy a fé-
virosi ledny-arvahdzb6l 13 beteg ledny 424 dpoldsi napot tdl-
tott az intézetben, az izr. néegylet 8 drvija 134 napof, az or-
szdgos cholera-drvahdz 11 Arvdja 296 napot, a kerileti eldljd-
résdgok 4ltal az intézetbe utasitott 6 gyermek 351 napot; a
Miria-cselédképz6 intézet és a gyermekmenhely hozzink utasi-
tott gyermekei 169 napon 4t 4dpoltattak a kérhézban.

Valldsra nézve volt: 488 rémai-katholikus, 231 izraelita,
48 dgostai hitvalldsi, 39 helvét- és 3 gorog hitvalldsi; to-
vibba volt 732 torvényes és T7 torvénytelen sziiletésii. Sziile-
tési helyre nézve volt 410 budapesti és 390 uz orszdg kiilon-
féle részeibdl, . m.: Abauj, Arad. Arva., Biics, Baranya, Bars,
Békés, Bihar, Borsod, Csongrid, Esztergom, Fehér, Gomor,
Heves, Hont, Jiszsdg, Komérom, Kunsdg, Lipté, Miramaros,
Négrad, Nyitra, Pest, Pozsony, Séros, Somogy, Szabolcs, Szat-
mér, Szolnok, Szepes, Temes, Tolna, Torontdl, Vas, Veszprém,
Zala, Zemplén, Ecdély, Szlavonia, Horvitorszighdl, tovibbd
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Austria, Csehorszdg, Dalmatia,
‘Szilézia, Szerbia, Oldh-, Poroszorszig és Schweizbdl.

Galicia, Morvaorszig, Stiria,

A kérodailag orvosolt betegek kozil gybgyiltan vagy ja-
viltan elboesdttatott 675, meghalt 95 (kik kozil 10 haldokolva
hozatott be), 1876-ra maradt 39 beteg. Levonva a haldokolva
behozottakat, a haldlozds 10%/,%,-ra rig.

A jarélag és kérodailag orvoselt és dpolt gyermekek he-

- tegségei a kovetkezd kiresoportozatok szerint fordiltak eld.
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A kéresoportozatok megnevezése S&gs
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Agy- és gerinczagyi beteoségek LR Ao R G2
Tdegbetegségek. . . P N e S AL TR 8
Filbetegségek . 30 o DR e N R Y
Szembetegségek . || 825} 128
Orrbetegségek . | 4T 2
Légzési szervek betegﬁégel . [|1230] 92
Vérkeringési szeivek betegségei . .| 35| 14
Nyirkrendszer betegségei . (| 110{ 3
Sz4j- és garatiir betegségei . vkt b e A T
Emésztd szervek betegségei . . . . . . . |[l605 47
Higy- és ivarszervek betegségei - . .|| 176] 49
Bbrbetegségek . | 608| 70
Sejtszovet-, mirigy- és lzombetegségel\ . || 243| 26
Tziileti betegségek . : | 320] 96
Csoutbetegségek . . | 166‘ o3
Fertbzési betegségek . . 21 115
Altaldnos tépldlkozﬁ& zavarok 139 85
Mérgezések 3 2
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A kéresetek magy vészét sebészeti esetek képezték, me-
lyek miitéti eljardst igényeltek. A véghezvitt miitétek kozil
felemlitend ok :

7 higyhdlyagmetszés higyhélyagké miatt, 3 komorzsolds,
6 higycs6ké eltdvolitdsa, 1 csonkolds, 1 légesometszés, 3 képlé
mitét, 6 nydlajkmiitét, 9 inmetszés. 3 sipolymitét, 1 fityma-
szor-miitét, szémes tomlésdag, 21 tidltengett mandola, 12 vér-
edénytapld, 4 véghélhabarcz, szdmos iszikesont és szuvas fog
eltdvolitdsa ; felnyittatott 8 garatmdgdtti és szimos més tdlyog:
egy véllficram visszahelyeztetett. Csont- és izitleti bdntalom
miatt 80 gypsz- és trémészkdtés alkalmaztatott. Szdmos ide-
gen test tdvolittatott el a kotszivetbdl, a fil- és orrjdrathdl.

A szemészi osztdlyon 10 szivdrvdnycsonkolds, 3 szaruesap-
metszés, 1 szirke-hilyogmetszés, 1 szaruhdrtyacsapolds, 1 szi-
vérvinyiszammetszés, 1 konycsatornatigitds, 1 viszérdaglekotés,
1 beszegély miitét hajtatott végre.

A szemészeti osztily Vidor Zigmond tr. tir veze-
tése alatt dllott, Hirschler Igndcz tr. 1r, mint tandeskozd
szemorvos szives kozremikddése mellett.

A fiilbetegeknek Bike Gyula tr. és magintanir r
rendelt nyilvdnosan, hetenkint kétszer az intézetben.

A sebészi kéresetek Verebélyi Ldszlé tr. és ma-
gantandr vr feligyelete alatt dllottak, s az ezeknél sziikségessé
valt miitétek dltala és az igazgaté féorvos dltal végeuztettek.

Villamozést igénylé idegbetegek K étli Kéroly tr. és
magéntanir dr 4ltal hetenkint 3-szor tartott nyilvdnos rende-
1ési 6rikon kezeltettek.

A korboneztani vizsgdlatokat Dollinger Gynla tr, Gr
végezte ; szdmos esethen Schenthauer Gusztdv tor. tr
is készséggel vett résat.

A gégetikrészeti vizsgdlatok Léri E de tr. Grra bizat-
tak, ki azokat legszivesebben végzé.

A nyilvinos gyakorlati gyermekgydgydszati eléaddsokat az
intézetben a két félévi tanfolyam alatt 84 orvostanhallgaté ld-
togalta. A védhimldé-oltdsi gyakorlatokban résztvett 80 orvos-
tanhallgatd.

A gyermekdpoldsrél tartott nyilvinos eléaddsokban résat
vett a két félévben 209 szilészettanuléné.

A pénatéri  kimutatfs szerfnt a kérkdsi kmdﬁsok 1)
10970 ft. 31 krt. tesznek; ezekb6l 20°/, vagyis 2194 ft.
6 kr. a jdrdlagos betegekre, 8776 ft. 25 kr. pedig a kér-
bézban dpolt 809 beteg gyermek gybgykezelésére és elldtd-
sfro  fordittatott. Ezek szerint egy beteg ellitdsa és gyigy-
kezelése dtlag 10 ft. 85 krt. igényelt, melybél egy dpoldsi
napra 54 kr. esik.

Bo'l.ai Jdnos tr.,
kir. tandcsos, a pesti szegeny-gyermek-

* kérhaz igazgato-foorvosa
és a gyermekgyogyaszat nyilyv. r. tanéra.

»

A ,Kolozsvari orvos-természettudominyi tarsulat® harmadik
orvosi szakiilésérél, 1876, april 21-kén,

(Vége).

3) Genersich Antal fagyasztott férfihulldkon ko-
szort irdnydban tett dtmetszeteket mutat be, s szdmos hardnt
metszetet a fejen, nyakon és tirzsén, a boncztani viszonyokat
magyardzva, egyszersmind egy savis rostonyds szivburoklob
boneztani viszonyait adja eld: a borszesz miatt megmerevedett
bolhos izzadmdny a mellsd felileten kalonisen felil, mig a
szivburok hdtsé feliletén foleg alél gyillemletf meg.

A sziv alapja a kozépvonalban a 6-dik bordaporcz ma-
gassdgdban 50 mmtr, széles (jobbril balra) és 18 mmtr, vas-
tag (el6lrol nhdtrafelé), petéded terileten a rekeszhez odafekszik,
tgyszintén a 2—4-dik bordaporez tapadisa magassigiban a ko-
zépvonalban 28 mmtr. magas és 11 mmtr. széles helyen a
mellesonttal érintkezik és odatapad. Egyebiitt vékonyabb vagy
vastagabb izzadmdnyréteg 4ltal a szivburok belfeliletétél el
van vilasztva. A szivesties az  H-dik borddvak megfelelileg a
kizépvonaltdl 65 mmtr nyire balra fekszik, s a mellsd feli-
lett6l 4 mmtr. vastag szabad izzadm4ny dltal el van kilonitve,
s ugyane magassigban fekszik a jobb szivuek leginkdbb jobbra
terjedd része még pedig 27 mmtr-nyire a kozépvonaltél jobbra
az 5-dik bordaporczon. A sziv legmagasabb pontja, a jobb dte-
res szijda ott van, hol a 2-dik bal bordaporez a szegyesouttal
egyesil.

A tadoktol fedetlen szivburokrész a 2-dik porczmagassig-
ban a kozépvonalban kezdédik és 29 mmtr-nyire balfelé ter-
jed. A bimbdk magassigiban a tiid6tél fedetlen rész a szegy-
csont jobb szélétél 10 mmtr-nyire balra kezddédik, s a bal 3-
dik bordaporcz alsé szélén 25 mmtr-ngire balra terjed. A
bimbé kozti vonal alatt 35 mmtr-nyire a 4-dik bordakdzben
tett harint metszeten, mely elél a 6-dik és H-dik bordaporcz
mells6 végét is talilta, a tadotd] fedetlen vész a szegyesont
jobb szélét6l 18 mmtr-rel jobbra és a szegycsont bal szélétil
70 mmtr-nyire balra terjed épen a bal bimbévonalig, s e szé-
lességben a fedetlen maradt szivburok még jobboldalt 10, bal-
oldalt 20 mmtr-nyire lefelé terjed.

A szivgyomrok félig dsszehuzddott dllapoiban voltak.

— Bemutat tovibbd hasiri léggyiilemben (pneumatosis
peritonealis) szenvedett férfi mell- és hastiregén 4t tett met-
szetet. Habdr kiviilrdl a hason csak igen mérsékelt puffadds
volt, mégis a bimbdk kozti vonalnak megfeleléleg a 4-dik
borda porezin és esonfos végén 4t ejtett harint metszet a jobb-
oldali rekeszkipot vékony méjszelettel egyiitt levdgta. A mi-
jon igen szépen litszik az elvilds az oldalsé és mellsé has-
feliilett6], mig hdtrafelé az érintkezés megmarad. Az Ossze-
hizédott gyomor a hasfaltél szintén tdvol dll; a 1ép is esak
odandvései miatt maradt érintkezésben a fallal. A belek na-
gyobb résut dresek és a gerinczoszlop felé hizédtak; a kis
medenczében folyékony genyes izzadmdny volt. A koldok vala-
mivel lejebb szdllott, gy hogy magassdgiban tett vizszintes
metszet mdr a 4-dik dgyékesigolyatestet érte. A faniziilet felsé
szélén tett dtmetszet hdtul mdr az 5-dik keresztesigolydt érte,
s a hélyag vertexét vilasztotta le.

') A kérhdzi kiaddsok Osszegében benfoglaltatik a dajkdk, dpolo-
nék, konyha- és mosdszemélyzet 4872 napi teljes ellatdsa is.




— 581 —

— Végre a fagyott hullametszetek eltartdsirél szil, s Ch.
Aeby, berni tandr eljdrdst igen czélszeriinek taldlta: csak ast
teszi hozzd, hogy a fagyasatott metszetek hideg szobdban lan-
gyos vizbe mértott rongygyal toriltessenek le, s azonnal erds,
de még — 4 egész — D fokra lehiitdtt spiritusba tétessenek,
gy hogy felolvadésuk hetekig tartson. Koltségkimélés szem-
pontjdb6l ajanlja, hogy a bddogszelenczébe helyezett metszet
alé 6és felé vattalemez tétessék, erre egy iveglemez, azutin
megint egy tibla vatta, s erre egy mésodik metszet sth. lly
médon azutdn 3—4 metszet is keményithetd és eltarthatd egy
edényben, s a borszesz kétszer viltoztatandd: utoljdra, ha a met-
szetek mér kemények lettek, higabb borszeszt is hasznilhatni.
Ezen eljirds szerint készitett 3 hénapos hosszmetszetel eddigelé
véltozdst nem szenvedtek; a beleken semmi zsugorodds, tidok
és més l4gy részek helyzetiket megtartottdk, csak a szin ha-
lavényabb és az 4ttindség csokkent; a szemen pl. a corpus
ciliare, retina és lencse igen szépen kivehetdk, ideg- és edény-
dtmetszetek jol tandilményozhaték. A metszetek vastagsiga 37
emtr.-nyi lehet, igen vékony metszetek széthullanak és el-
girbtinek.

Eléadé ajanlatosnak tartja, hogy minden nagyobb kérhdiz-
ban sebészi és belgydgydszati esetek alkalomszerii Osszehason-
litdsa szempontjdbol egy hossz- és egy hardnt irdnyban dtmet-
szett hulla tartassék spiritusban, mi sem tilsdgos kiaddssal,
sem pedig nagy féradsiggal nem jdrna, a betegvizsgilat és
mitétekre pedig igen elényds lenne.

Gyergyai Arpdd, szakjegyzo.

Vegyeselk

Rudapest, 7876, junius 29-kén. A pesti szegény-gyermekkorhaz-
egylet £ hé 29-kén tartotta évi kozgyfilését. A kérhdz 1875. évi mikd-
désérbl az orvosi jelentést tarczank egész terjedelemben kozli. A korhaz
vagyona hidzban, felszerelésben és tokében 143890 frt. 27 kr, mi 6608
frt. 99 kr. jovedelmet hajt. A kirhaz dllami és varosi segélyben is része-
sl, nemkiillonben rendes tagjai is vannak, kik évi dijakat fizetnek, e
dsazes bevételei 24763 frt. 74 kr-t tettek ki, mibol 7000 frt. kamatozas
végett takarékpénstirba tétetett, az Osszes kiadasok 17097 frt. 50 kr-ra
mentek, s az év végin 666 frt. 24 kr. pénztdrban maradt. Osszesen H4
beteg-igyalapit6, tovdbbd 111 kérhazalapito van, A rendes tagok szama
92-vel csokkent. A kozgyfilés Biokai Janos igazgato-foorvesnak, ki dijta-
lanil ernyedetlen kitartdssal és legsikeresebben miikodik, nemkiilonben
a kérhdz egész orvosi zzemélyzetének koszonetet szavazott.

—a— Szerkesztoségiinkhez bekildetett ,, A cholera Nyitra megyd-
ben 1831-t61 1874-ig. Irta Dr. Nagy Jozsef, nyitramegyei forvos, m.
akademia 1. és a budapesti kir. orvosegylet r. tagja stb. (Nyitrdn
nyom. Neugebauer E. dzvegyénél. 1876. 8-rét 122 1. 6 rovatos tablival).
Az elottiink fekvd munka gazdag tapasztalds eredménye, s Nyitra me-
gyének kivonatos leirdsa utdn az ottani cholerajarvinyok kimeritd torté-
netét taldljuk abban, hol a sacrzd a talajbeli foldtani viszonyokat tekin-
tetbe veszi. Ezutin a szerzd cholerakoriili nézeteit és tapasztalati ko-
vetkeztetéseit fejtegeti, ezen bintalmat a bélesatorna betegségének tartva,
mely a ragilyt magiba felveszi, s honnét ez a vérbe megy; Nagy J. tr.
azonban megeng:di, hogy a mérgezd anyag kozvetlenil a tidék altal is
felvétethetik, igy pedig az egyenesen a vérbe jut. Ezenkiviil a szerzd az
Gvorendszabilyokrol 6s az elsd segélynyujtasrél szél. Végil becsesek a
kimutatdsi tabldk, melyekben helységenkint vannak a cholerajirvanyok
eredményei Osszedllitva.

—a— Megjelent , Compendium der pathologisch-anatomischen
Diagnostik nebst Anleitnng zur Ausfithrung von Obductionen von Dr.
Johannes Orth, ersten Assistenten am pathologischen Institute zu Berlin.
Berlin, 1876. Hirschwald. (412 1.) A munka roviden ugyan, de szabatos
sléadasban mindazt egész teljességben tartalmazza, mi a korbonczold-
sokndl a lelet pontos megirisira sziikséges. Nalunk a bonczolasokndl a
régi bécsi modszer, mely a mai kérboneztani ismeretek Osszeségének
tobbé meg nem felelhet, még igen el van terjedve. Ezért tigyfeleink figyel-
méba nem ajanlhatjuk eléggé Orth-nak fenntczimzett munkajit, mely a
Virchow és kovetoi altal képviselt uj kérboneztani oskolinak allaspontjat
hiven képviseli. Orth éveken at Virchow tanszéki segéde volt, s kinyvé-
nek minden részébdl kitetszik, hogy tehetséges ember, ki dllasat a kor-
boneztan nagy mestere mellett, nemkiilonben a rendelkezésére &ll6 felet-:
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tébb dis tansmyagot a legjobban hassnslta fel. A munka pedig nemesak |
tartalomdis és jol van osszedllitva, hanem irdlya is konyi érthetdsége ‘!o ¢
gordiilékenysége altal tinik ki, s elonyosen kilonbozik a, kérboncstami
mivek szokott nehézkes irdlyatél. b
—a— A ,Deutscher Verein f. dffentliche Gesundheitspfiege ezem
évi iilését junius 29., 30. és julius 1. napjain Ditsseldorfban, tartja. n
—a— Baer, a fejlodéstan atyja, jelenleg 84 éves, sziirke halyogban
szenved, Dorpat-ban tartézkedik, s a ,Franczia Institut* altal kilsd tagul 5
valasztatott. o
—a— Bruxellesben az életmentési és egészségiigyi kiallitds meg- =
nyittatott. Belgium 452, Németorszig 307, Francziaorszag 245, Anglia
244, Oroszorszag 142, Olaszorszag 97, Austria 70, Dénia 56, Svédow\ :
43, Norvegia 37, Hollandia 25, Magyarhon 21, Schweiz pedig 8 targy-
gyal van képviselve. o
—a— Waddington, franczia kozoktatasiigyeér, a német magéntanit_é'i
intézményt a franczia egyetemeken is meg akarja honositani, de oly médosi-
tdsokkal, melyek azt 1ényegébil egészen kivetkostetik. Ezenlujdivata tanitok
neve ,maitres des conférences* lenne, kik évi 2200 frank fizetést kapnanak,
s egyelore Lyon-ban, Bordeaux-ban, Lille-ben és Nantes-ban alkalmaztat-
ndnak, Osszesen 70-en. A kinevezés joga a karnak meghallgatdsival a .
kozoktatasugyért illetné, ki tervének foganatositdsa végett az 1877. kolt-
segvetésbe 175000 frankot vett fel. T
—a~ A cholera ,Times“-hoz ¢rkezett tavsirgony szerint Kelet-
india tobb helyén nagy hevességgel kitort.

« Elofizetési felhivas

LORVOSI BETILAPY

1876. julius—septemberi folyaméra.

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

Elofizetési dij:
Fél  évre Budapesten vagy vidéken 5 frt. — kr.
NegyEd " 1" ” " N > 2 » 50 " "
Az orvos- és gydgyszerész-hallgaté urak az elbfizetési dr
Jelét fizetik. g
Eléfizethetni minden kir. postahivatalndl, Budapesten a
szerkesztOségnél (nddor-uteza 12. sz.) és Kilidn Gydrgy kdnyv-
kereskedésében (vdczi-titcza, Drasche-féle hdz).
Konyvkereskedéknek ndluk  tortént eldfizetése utdn [,
nem adatik.

Heti kimutatas
pestvirosi polgari kérhdzban 1876. junius 13-t61 egész junius 29-ig
apolt betegekrdl.

felvett eiﬁaéé&i;ﬁ meghalt visszamaradt.
beteg gyogy. beteg bete g
1876 s | lgn w S E to
= S la N @ S| @ =52l &
Slgfe s (a8 (s3] & (ElRS] 2
! Il '
Jun. 23 | 22| 15 37| 15/ 10/ 25/ 2/ 2| 4|565 356Flb 1131 978
» 24 |18 19 37| 14| 15| 29| 2| 1| 3| 568! 358151131 988
- 25 |25( 2550 44 38| 82 8 — 3/546 3441711031 948
» 26 |17/ 101 27! 23/ 6| 29| 2| 4| 6|536| 347 17| 8|32 940
» 21 |20/ 21) 41| 28 15| 43| 2) 2| 4/528|352)14! 733 934
- 28 |20 1833 19| 19| 88 8| —| 3|527 358 12| 7|32 936
. 29 | 22 21 44| 29 34' 63| — 1l 1| 522 343‘;13, 7/31] 916

Fiovarosi statistikar kimutatas, Jun, 18-t6] jun, 24-ig sziletések
éshaldalozas ok A lefolyt héten élve szilletett 240 gyermek, meg-
halt 251 egyén, a halilozdsok 11 esettel miljak felil o szilotéseket.
Az élve szilottek kozv 181 torvényes, 59 torvénytelen; nemre nézve b
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pedig 128 fid, 112 leany. Halva szilletett 19 gyermek. A halottak koat

- volt 185 férfi, 116 nd, egy éven aldli gyermek 111. A halalesetekbd! esik :

I. keriiletre 14, II. ker, 14, IIL, ker, 15, IV, ker, 8, V. ker, 12, VI, ker.

. 34, VII ker. 41, VIIL ker, 33, 1X. ker, 19, X. ker. 10, korhdzakra 51,

Nevezetesebb haldlokok : debilitas congenita et deformitas 21, hydroce-
phalus acutus 1, meningitis 3, convulsiones 15, eroup 2, dypbtheritis 2,
pertussis 3, tetanus et trismus —, morbilli 11, scarlatina 2, erysipelas

1, variola —, diarrhoea 27, gastroenteritis —, dysenteria 1, cholera —, ty-

phus 9, pyaemia 1, pneumonia et pleuritis 19, peritonitis 1, hydrops 3,

- cancer 3, tuberculosis pulmonalis 40, morbi puerperales 2, apoplexia 1,

marasmus senilis 3.

Szerkesztoi levelezes.

H. I tr. irnak Békésen, Ertekezéseit megkaptuk, kdszonjik és
kozolni fogjuk. Szives igéretére szdmitunk, s szintén kiszonettel fogjuk
annak teljesiilését fogadni. S

Igazitas,

Lapunk 26. szamaban 557. hasdbon alolrél 14. sorban ,mint a
javaiaknak® helyett olvasd ,holott a javaiak“; 558. h. al. 18. sorban
Jfajnak® h. olv.  fajuak®; 559. h. feliilrl 9. sorban ,Thering-Braun-
schweig“ h. olv. ,von Ihering. Braunschweig“; fel. 20. sorban ,1493-
nek* h. olv. ,1493 at.« Sl

Palyazatok

A budapesti m. kir. orsz, tébolyddban egy 500 és esetleg 600 frt.
évi fizetés, élelmezés, lakds, fiités és vildgitds élvezetével egybeko¥ott
Jlod orvosi allomds van iresedésben, melynek elnyeréséért oklevéllel
biré orvos tr. nrak felszerelt kérvényeiket 1876. évi julius 10-ig az orsz.
tébolydai igazgatosaghoz benyujthatjak.

Budapest, 1876. junius 24-kén.

Schnirch Emil ir,, igazgsto.

A kolozsvari m. k. tud. egyetem sebészi korodaja mellett 4 mitd-
novendéki, nevezetesen két rendes dszténdijas, évi 400 frtnyi illetmény-
nyel és két dsztondijnélkiili rendkiviili allomds firesedvén meg, ezen dllo-
masokra a palydzat ezennel kihirdettetik.

Az ezen allomdsokat elnyerni ohajté orvostudorok kelléleg felsze-
relt folyamodvanysikat f. 1876. september 1-s6 napjaig alolirt dékani
hivatalhoz nyujtsik be.

A felvételi vizsgak september 1-seje és 10-dike kozott fognak
megtartatni.

Kolozsvart, 1876, junius 21-kén,

A kolozsvari m. kir. tud. egyetem orvosi kardinak
dékani hivatala.
BT B B c % )N Dl LTI DB IR e D
R E N E R B E S EEOEEESE R ERERN

béesi ker filet- és a béesi korhaznak segédorvosa. mar tobb évi
fiird Gorvos, most egész éven at mint gyakorldorvos ugyanott
rendel, s tisatelt figytdrsaitol Magyarorszighan ajdnlatot kérni
batorkodik. Lakasa a ,Kaffeebawm®-hoz czimzett hazban.

GIESSHUBLI VIZ

0
Legtisztabb égvéunyes savanyﬁvizg

kitind hatési a légzési csatorna, gyomor és hugyholyag bajainal ;
killonosen tejjel czukorral vagy borral mint a legkellemesebb

it6 ital ajanlbato. RRG )
aay Szétkﬁldgse csak eredeti fivegedényekben torténik, tulajdonos

Mattoni Henrik altal (Karlsbadban, Csehorszagban).

Kaphaté minden nagyobb dsvanyvizraktirban.

loleo e lololololeololo o olotololo o lolo o]
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EDESRUTY L.

magy. kir. udvari dsvinyviz-szallité

| Budapesten, Erzsébet-tér 1-86 szam.
Természetes asvanyvizek és forrastermények
telepe.

. Bzen régi czég, valamint az orvos urak, ugy a t. cz. kozon-
ség bizalmit birvan, gyors fogyasztisnak orvend, minek folytan
azon helyzetben van, mindenkor friss toltésii vizekkel szolgdlhatni,

Az asvanyvizek validisiga és frissesége tekintetében, a kész-
letek a virosi fGorves ellenérzése ald vannak helyezve.

Arjegyrékek kivdanatra, ingyen szolgaltatnak ki,

A kozel fekve kellemes sétany és iizlotemben tett késziilet
nagy alkalmat nyujtand az dsvanyviz gydgyhdsznalatira, megje-
gyezvén, hogy az eddigi helyiséget tetemesen megnagyobitottam

Marienbadi-, selteri-, koritniczai- és budai keseriiviz
poharszamra is szolgaltatik ki
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0 Arany érem. — Dij 16,600 frt.

UINA LAROCHE

jovahagyva a parisi orvos-akademia altal,

o A fenntebbi hiromszoros china-készitmény (Elixir) magdban egye-
siti az Osszes chinanemek alkatrészeit, s ennélfogva minden china-

° termények legtikélesbike, Mind ize, mind hatdsa tekintetében ki-

o tind. Kz valoban lizellenes és erdsbitd gyogyszer. Atalinos test-
gyengeségnel, vérszegénység, emeésztési zavarok, étvagyhiiny, lassan

o haladé javilas és mindennemil lazakban kitiind hatassal bir. Kap-

0 hato : Parisban, 22, rue Drouot. Béecsben minden gyigy-
szertarban.

° Ara egy nagy iiveguek 3 ft.

o R T . 21,

° Pesten TOROK JOZSEF gyogyszertaraban, kiraly-iteza 7. sz.

@]
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:

Cs, kir. kizdrél, szab,

Fog-szivarkak

fog-bantaimak ellen,

feltalilva TOROK JOZSEF gyogyszeréss blt |
Pest, Kirdly-uteza 7. sz

d Kaphato minden jelesb gyégyszertirban.
e ]

LIMOUSIN CHLORAL-GYONGYE,

(Chlaval Perlé de Limousin.)

g CHLORAL VIZ IiG Y (Chloralhydrat)

Kellemesen idézi eld az almat, kiilondsen oly esetekben, ho
az makony adagoldsa mellett nem érthetd el, gyermekeknél min
den utobaj nélkiil alkalmazhatc,

Ideghantalmakndl mint fijdalomesillapité, jatékonyan hat,
goresoknél pedig kitiiné hatdsa mellett az emésztést legkevéshé
sem zavatja, e .

Magyarorszigi foraktir Pes te n: TOROK JOZSEF gyogy-
szeresznél, kiraly-uteza 7, sz.

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




Faie

Budapest, 1876.

Elbfizetési dr : holyben é. vidéken egész évre
10 frt., félévre 5 frt. A kizlemények és fizetések bérmente-
sitendok,

Hirdetése k ért soronkint 15 wj kr.

ORVOSI HETILAP. §

ST o Julius 9.

Megjelen minden vasdrmap.
Megrendelhetd minden kir, pestabivataluil, « szerkeszuiévéguél
niador-itcza 12, sz, és Kilian Gydrgy komyvkereskedésebsm

viezi-iteza Drasehe-fele hdzbun.

Honi s kilfoldi gydgydszat és kérbuvarlat kézlinye.

EHil wenswmaadilila ewffoly same.

Felelbs szerkeszté és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fomunkatirs Balogh Kalmdan tandr.

Tartalom: Réczey J. tr. Kovacs I tur. sebészeti koroddjardl. A csontok burkonytomldéi. - Reinitz B. tr. Kozlemény Braun-Fernwald K.

ndgyogyaszati kérodajabol.

A méhnyak basadasai, azoknak kéroktani jelentisége es kezelése. killonds tekintettel Emmet nézeteire.

(Vége). —Baron J. tr. A pesti izr. kérhiz sebészeti osztilyabél. Teljes szlizhdrtyazarlat kivetkeztében létrejott hiively- és méh-vérdag.

(Vége). — Spitzer M. tr. A fovarosi sz. Rokus kozkdrbaz sziilészeti osztalydbél. Eszrevételek a parametritis felett. — Ko n y v-
ismertetés Die Physik in der Medicin. Von Th. Hoh, — Lapszem le. A gyomor szerfelett nagy myosarcomija, — Méh-
beli izomnovedék kiloketése. £

¢ Tareza: Tauffer V. tr. A sziilészet és nogyogyaszat Boroszléban. II, — Evi jelentes Batizfalvi tr., e. m. tanar budapesti sebészi és ortho-

paediai magangyégyintézetének XVIL évi miikodésérél. — Vegyesek. — Eld6fizetési felhivas az OHL, 1876. jul, —dec. folyamdra.

Melléklet : A ,Szemészet* 3-dik szama.

Kovacs Jozsef tanar sebészeti korodajardl a budapesti
kir. magy. tudomanyos egyetemen.

A esontok burkonytomldi." )

Reczey IMre tr -t6l.

A burkonytomlik (echinococeus) elojovetele a terimbeles
szervekben mai nap mdr nemesakhogy nem tartozik a ritkasa-
gok kozé, hanem némely vidékeken igen elterjedt béntalom.
Krabbe?) szerint pl. Izland lakossigdnak majd /sorésze, sit
Thortensen®) szerint Izlandban minden hetedik ember, s
Leared?) szerint Londonban minden 6todik ember szenved
echinococcushan. E gyakorisdga daczéra azonban a legrit-
kdbban taldlhaté burkonytomlé a esontokban, gy hogy
azon szdmialan eset mellett, melyeket a szakirodalom a te-
rimbeles szervekrol feljegyzett, alig taldlhatunk a esontok
ilynemi meghetegedései kozil tobbet 33 esetnél az iroda-
lomban kozzétéve.

S ha e koriillmény okdt akarjuk firkészni, ismét egy
oly kérdéssel dllunk szemben, melynek megolddsit ez ido-
szerint még figgoben kell hagynunk. Igaz ugyan, hogy a
csontok hajszdledényei sokkal tagabbak mint minden wmiés
szervéi), s az €l6di ébrény, mely mér mds szerv edényeiben
fennakad, a esontok hajszdledényein akaddlytalanul dthalad-
hat, de a csont ezen szoveti alkata még nem adhat elég ma-
gyardzatot a esont burkonytomléinek e feltiin ritkasdigara
nézve, mivel ez id6 szerint talin még az irdnt sines tisztdban
a buvarvilag, vajjon ily iiton véndorol-e az él6di ébrény a
a bélhuzamhél, hovd legelészor fel kellett vétetnie, mds
szervekbe. Nem szabad tovibbd e baj gyakorisiginak meg-
itélésénél feledniink azt sem, hogy oly betegeknél, kiknél az
ilyféle csontbaj esak keletkezoben van, vagy még esak kis
dagot képez, s kik mds baj kovetkeztében halnak el, nem is
jon a csontoknak e meghetegedése tudomdsunkra, mivel tii-

1)y Eléadatott a budapesti kir.
13-ki iilésén.

*) H, Krabbe. Arch. f. Naturgeschichte v. Troschel. Berlin, 1865.
31. Jahrg. Heft 1. P. 110.

%) Prager Vierteljahrschrift. 1868. Bd. 98. Analekten p. 16.

4) Kélliker szerint a csonthajszaledényeinek tdgassiga 11 u, mig pl,

a tidoé, veséé 6—9 g, a mijé 4—9 .

orvosegylet 1876. évi mdjus
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netei az éloben mds bajt litszottak jelezni, méds baj tinetei-
nek tartattak, a hulliban pedig a dolog természeténél fogva
a bonezolo figyelmét, mely a csontok tiizetesebh vizsgdlisdra
felhiva nem volt, sokszor kikeriilték.

A csonthan fellépé burkonytomli tiinetei ugyanis, fo-
leg kezdetben, igen meghizhatlanok, s mindenféle nids esont-
béntalom tineteivel osszetévesztheték, Hogy a csontokban
nové burkonytomlo tinetei majd a csizos csontfijdalom,
majd a kozponti dlképlet, majd késébb ismét csonttomld, majd
csontiiszok, csontszi, silyedési tdlyog sth. tineteit ntdnoz-
hatjik, azt konyen érthetjik, ha szemiink elé dllitjuk azon
valtozasokat, melyek a burkonytomlo fejlodésével a csonthan
eloallanak. A esont belsejébdl kiindulé lassi novésii, tobh-
nyire fijdalmatlan, erdsh novés metlett azonban fijdalmakat
okoz6 dag alakjiban 1ép fel e bantalom, legeldszor a csiizos
csonthintalom, kozponti alképlet, esetleg — a koponya-
csonthan és csigolydkban fészkelve — agydag vagy gerinez-
agyl bantalom timetei mellett. Novéséhen a csontot szét-
nyomja, az mintegy felfijt, hélyagszerivé lesz, vagy ha
annyira ellendllani nem képes, egyes helyeken dttor, s a
csontdllomany torékeny, porhanyé lesz, s6t nagyrészt fel is
szivatik. Nem nehéz e viltozasokhan a csonttomlo, esonttalyog
6és késbb a csontszi és csontiiszokéhez hasonlé tiineteket
felismerni. Ha végre a csonttok egyes helyeken attort, a
tomlé tovdbb né és a bor alatt kitapinthatévd lesz, siilye-
dési tdlyoggal konyen osszetéveszthetd. Hogy ezen nagyfoki
roncsolasok mellett, melyeket a burkonytomlé novése kozben
a csontdllomanyban okoz, a megtimadt csontok torései, az
izvipa elronesoldsa utén ficzamok létrejotte sth. gyakoriak,
azt ugy hissziik, emliteniink sem kell.

A csontok burkonytomldinek korismézése ezek szerint
csak akkor lesz tehat biztosan eszkozolhetd, ha a csont 4t-
tort, s a hor alatt a tomlé hullimzdsa és azon sajitszerd sur-
rands (Schwirren) érezhetové vilik, mely a burkonytomloket
Jjellemzi, vagy pedig kémszircsapolds és talin a tomlé eset-
leges megpukkaddsa utdn a bennék megtekinthets. Azaz
kérisménk a bintalomnak csak eléhaladtabb szakdiban 4lla-
pithaté meg biztosan. Kérisménkkel egyiitt jéslatunk is meg
van 4llapitva, mely a fenniebbiek szerint elég kedvezdtlen.
Roszabb lesz az a koponyacsontok, gerinczoszlop, medeneze-
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csontok ilyféle bantalmainal, valamivel kedvezébb a végtag-
csontok e nemi béntalmaindl. Mig ugyanis azon roncsolasok,
melyeket a burkonytomlé novése kozhen a csontokban okoz,
a csontok torései sth. a végtagokon ardinylag kisebh jelenté-
ségiiek, addig igen silyos kovetkezményeket vonnak maguk
utdn a koponya-, gerinczoszlop- és medenczecsontokndl, me-
lyek az életre fontosabb zsigereket veszik koril, s elronesol-
tatdsuk ezeken is hehatobb és az életet veszélyestetd béntal-
makat idéz el6. Agykér- és agylob, gerinezagyroncsolds,
hashdrtyalob, s tobh hasonlok lehetnek esetleg ily esetekben a
haldlos kimenetel okai, mig a végtagesontok burkonytomloinél
csontvelélob, talin genyvériiség sth. okozzdk a beteg halalat.

Daczéra annak azonban, hogy csak késén juthatunk
azon adatok birtokdba, melyek a esontbél kiindulé burkony-
tomloképzést biztosan jelezik, mivi eljarasunk meégis sok
esetben eredményes lehet. Azon eljirisok kozill, melyek
wds helyeken eléforduld ily tomlék ellen ajanltattak, milye-
nek, hogy tobbet ne emlitsiink, az egyszerii csapolds, a jod-
festvénybefecskendéssel jéré csapolas, a tomld felhasildsa
sth. esapdan az utébbi johet sikeresen alkalmazisba, még pe-
dig, ha lehet, a burkony chitindllomdnyd tomlojének teljes
eltavolitdsaval. Magatol érthetd, hogy ezen felhasitdsnil az
elroncsolt és tobbé nem életképes csontrészletnek 15 — ha
lehet — el kell tavolittatnia, mér azon okbdl is, mivel hé-
zagjaiban esetleg kisebb burkonytomlék maradhattak vissza,
melyek késobh megnéhetnek, s az elsé mitet sikerét tonkre
tehetik. A kéros csont részletes esonkoldsa, a koros végtag-
részlet csonkitdsa, vagy a kozpontfelé legkozelebb eso izilet-
beni kiizesités lesznek tehdv azon mitétek, melyekkel a se-
bészet e bantulommal szemben rendelkezik, s esak oly ese-
tekben, hol ezen miitétek kivitele ellen legybzhetlen akadd-
lyok gordiilnek, pl. a medenczecsontok, csigolyik sth-nél,
vagy hol a csont bintalmazisa, roncsoltatdsa nem nagyfokd,
fogjuk beérni az egyszerii felhasitdssal és a tomlofal elbivo-
litasival, mindannyiszor erélyesen elpusztitvan azon ir fa-
lait, melyben a burkonytomlé lt.

Burkonytomlé — talén az alkar, kéz és 1db csontjait
kivéve — a csontviz minden részében taliltatott mdr. Leg-
gyakrabban a sipesontban észleltetett eddig, legritkibban az
tijjperczekben, hol csak egy esetben taldltatott Charvot dlial.
A rendelkezésiinkre 4116 irodalomban 33 ily burkonytomlot
talaltunk feljegyezve, még pedig: a koponyacsontokban 4,
a gerinczoszlopban 4, a medenczében 5, a felkarcsontban 7, az
tjjperczekben 1, a czombesontban 4, a sipesontban 8 esetet.

Ezen eseteket mint meg annyi érdekeset, fobb vizlataik-
ban a kovetkezd osszedllitds ismerteti.

1) Keate') (Med. Chirurg. Transact. Vol. 10 p. 278).
A bantalom székhelye: homlokcsont. Beteg 18 éves ni. A
tomlo telhasittatott. Gyoégyult.

2) Baudelocque (Viertel Langenbeck. Arch. Bd.
XVIIL p. 479). Béantalom helye: ikesont teste. Beteg T
éves fid. Himlohen meghalt.

3) Dupuytren (Viertel. idéz. h.) Béntalom helye:
halantékcsont pikkelyes része. Beteg fiatal né. Felhasitdsa
a tomlonek. Gyogyilt.

4) Langenbeck C. J. (Viertel. idéz. h. p. 480).
Bintalom helye: homlokcsont. Beteg 17 éves nd. A homlok-
obol lékelése. Gyogyiilt.

'y .-\Teset elott 4116 név azon szerzd neve, ki az esetet kozli, azon
hely felomlitesével, hol az eset felemlittetik.
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5) Chaussier (Gurlt. Gelenkkrankheiten. p. 194.
kilonben Morgagni-nil De sedibus et causis morborum. Lute-
tiae 1¥22). Bintalom helye: dgyékesigolydk. Beteg 25 éves
né. Haldlok bivebben feljegyezve nines.

6) Cruveilhier (Anat. pathol. gén. T. I. p.
185). Bintalom helye: hdtcsigolya. Beteg és a kortorténet
hovebben nines feljegyezve. Haldl.

7)Ollivier (De la moélle épiniére. Paris, 1824. p.
374). Bintalom helye: 9. 10. hatcsigolya. Beteg kora fel-
jegyezve nines. Haldl.

8) Guy's Hospital gyujteménytiriban (Canstatt.
Jahresbericht ete. . 1848. p. 181) van egy dgyckesigolya
burkonytémlével.

9) Stanley (Gurlt. Gelenkkrankeiten. p. 189). Bén-
talom helye: mnévtelen- és kereszicsont. Tobbi adat felje-
jegyezve nincs.

10) Fricke (Hawmburg. Zeitschr. f. d. gesammte
Medic. Bd. VIL 1338. p. 383). Bantalom helye: fan- és
iilcsont, sipesont. Beteg 60 éves férfi. Miitét nélkil sorvaszto
lazak kozvetkeztében meghalt.

11) Rokitansky (Lehrb. d. path. Aratomie. 3.
Aufl. 2. Bd. p. 141). Bantalom helye : névtelen- ¢és keresat-
csont. Beteg 42 éves férfi. Kortorténet hidnyzik. Halal.

12) Gurlt (Gurlt. Gelenkkrankheiten. p. 450). Bén-
talom helye: sipesont, Kortortéuet hidnyzik, esak a készit-
mény van lefrva.

13) Viertel (Langenbeck. Arch. Bd. XVIIL 1875.
p. 47G). Bantalom helye: névielen- és kereszlcsont. Beteg
25 éves nd. Felhasitisa a tomlonek. Haldl.

14) Demarquay (Gaz. des hop. 1869. 19. szdm és
Allg. Wien. med. Ztg 1869. 8. és 11. szim). Béntalom
helye : felkaresont. Beteg 53 éves férfi. A koros részlet cson-
koldssal eltavolittatott. Gyogylt.

15) Dupuytren (Lecons orales de elinique chir. 2.
6édit. Parie, 1839. T. L p. 52). Bintalom helye: felkar-
csont. Beteg 23 éves forfi. Részletes csonkolds. Halal.

16) Sevestre (Viertel. Langenbeck Arch. Bd. XVIIIL.
p. 482). Bintalom helye: felkarcsont. Beteg 21 éves férfi.
Részletes csonkolds. Gyogyilt.

17) Dickenson W. Crompton (Lond. Med. Gaz.
New. Ser. Vol. XI. 1850. p. 830). Béntalom helye: felkar-
csont. Beteg 27 éves nd. Részletes csonkolds. Gyogyult.

18) Kister (Berlin. klin. Wochenschr. 1870. 12.
szdm). Bintalom helye: felkarcsont. Beteg 22 éves férfi. A
kar kiizesitése a véllban. Gyogyilt. :

19) Davaine (Traité des Entozoaires. 1860. p. 548)
emlit egy esetet a St.-Thomas-Hospital gyiijieménytarabol,
hol egy felkarcsont volt ily burkonytomldvel elroncsolva.

20) Guy's Hospital gytjteménytdraban (Canstatt.
Jahresbericht ete. f. 1848. p. 181) van egy felkarcsont
burkonytomlével,

21) Charvot (Viertel. idéz. h. p. 483). Bintalom
helye : a mutatéujj perczei. Beteg 24 éves éves férfl. Az ijj
csonkittatott. Gyégyilt.

22) Escarraguel (Théses de Montpellier. 1838).
Bantalom helye: czombcsont. Beteg 34 éves férfi. Miitét
nélkal haldl.

23) Roussin (Bullet. de la soc. anat. 1851. T. 26.
p- 134). Bintalom helye: czombesont, Beteg kértorténete

bidnyzik, csonkitds, haldl.
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24) és 25) Lancet 1555. 20. January kozoltetik
két eset, hol a burkonytomlé helye a czombesont volt. (Can-
statt. Jahresbericht ete. f. 1855. p. 518).

26) Cullerier (Journ. de méd. et de chir. par Cor-
visart T. XII). Bantalom helye : sipcsont. Beteg fiatal férfi.
Edziszerekkel felnyittatott a tomlo. Haldl.

27) AstleyCooper (Chirurg. Versuche, IL. p.499).
Béntalom helye: sipesont. Beteg ferfi, Csonkitds. Gyogyilt.

28) Coulson (Med. Chir. Transact. 1862. Vol. XLL.
p. 307). Bantalom helye : sipcsont. Beteg 25 éves no. Rész-
letes esonkolds. Gydgyls.

29) Webster (New England Journ. of Med. Vol.
VIIL 1819. p. 29). Bantalom helye: sipcsont. Beteg fiatal
férfi. Felhasitdsa a tomlonek. Haldl.

30) Wickham (Lond. Medie. and Physic. Journ. Vol.
57. 1827. p. 530). Béntalom helye: sipcsont. Beteg 30
éves nd. Csonkolds, Gyogyult.

31) Siebert emlit Ried koroddjirél egy esetet, hol

|
|

{

|
|

a sipesont burkonytomlé miatt esonkoltatott. (V. H. Jahres- |

bericht f. 1868. Band II. p. 412).

32) A Hunter-muzeum gyijteménytdra Glasgow-
ban (Viertel idéz. h. p. 485) és

33)Guy'sHospital gyijteménytara (Canstatt. Jan-
resbericht. ete. f. 1848. p. 181) bir egy-egy sipcsonttal,
mely burkonytomlé altal van részletesen elroncsolva.

Ha ezen eseteket végig nézzik, kivehetjik azokbol,

ban — a legifjabb beteg T éves volt — mint a magas kor-
ban — a legbregebb beteg 60 éves volt, — ép oly szamban
a férfiakndl, wmint a néknél. Leggyakrabban jon elé a sip-
csont térdizileti végén (8 eset) és a felkaresont testén (7
eset). Ezenkivill észlelteiett a czombesont testén 4 esetben,
a medenczecsontok kozil a esip- és keresztesonton egyidejii-
leg 3 esetben, a homlokesonton, hdtesigolydk- és dgyékesi-
gulydkon 2-22 esetben, az ikesont testében, ahalintékesont
pikkelyéhen, fan-, csip- és tlcsonton egyidejiileg, a esip-
csonton 6s a kézidjj perczein 1—1 esethen. Ezen esetek ko-
zil gy6gyilt 11, s pedig kettd egyszerii felhasitdsra, kilencz
csonkolds vagy csonkitds utdn, meghalt 22 és pedig 5 mii-
téti beavatkozds utdn, 3 miitét nélkil és 14-nél a haldlos
kimenet oka hévebben ismertetve nines. (Folyt. kov.)

Kizlemény Braun-Fernwald Karoly nogyogyaszati koroda-
jabol Bécsben,
A méhmyak hasaddsai, azoknak kiéroktani jelentisége és ke-
zelése, killonas tekintettel Emmet nézeteire.

Kézli Remsirz Bina tr.
(Vége).

Az eddig mondottakban Emmet-nek a mély oldalha-
saddsokra vonatkozd nézeteit leheté rovidséggel igyekeztem
vizolni. Ugy reménylem, e rovidséggel nem éltem til az érthet-
ség rovisira.

A kovetkezOkben széndékom azou idevdgé esetet kozolni,
melyet Braun Kdroly tandr kérodijan észleltem, s mely-
161 e sorok elején emlitést tevék. ,

Gr. Méria, 28 éves, szakécsné, m. é. december 28-kin
vétetett fel az emlftett kéroddn. A kéreldzmény kivetkez
adavokat szolgdltat: 1872. junius 17-kén a beteg az a. austr.
orsz. szildintézethen terhessége rendes végével 610 lednyikroket
sziilt. Tiz 6rai vajudds utin az elsd magzat fogéval fejtetett
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ki, mig a mésodik egy érival késébb orvosi segély nélkil szi-
letett. Beteg nem emlékszik, hogy sziilés utdn a nyakrészletnek
valami géritlése dllapittatott volna meg. A fogimiiiét megle-
hetés gyorsan vittetett véghez; jelentékeny vérzés nem mutat-
kozott. A gyermekdgy ldz nélkil folyt le, s tiz nappal suziilés
utdn beteg felkelr. A beteg szavaibll azt lehet kovatkeztetni,
hogy a gvermekdgyi tisztulds tetemes volt; az idé dta folyton
nacymérvii fehér folydsban szenvedett, mely esak két évval
sziilés utin mutatott némi csokkenést. Harmadik évben a
kifolyds oly boséges leve, hogy az dgy és fehérnemft gvakori
viltdsnak és alkslwas aldteritéseknek daezdra, mindig ,kemé-
nyitettrek tetszett.“ Az ivarvérzés négy héttel szilés utin djra
mutatkozvin, azdta feltiiné gyakran (2—3 hetenkint), hosszd
(6—8 napi) tartammal és tetemes vérvesztéssel, de jelentéke-
nyebb fijdalom nélkil ismétldédstt. 1875. junius haviban vajuds
fajdalmak kiséretében oly szerfeletti vérzés 4lli be, hogy beteg
kéntelen volt a koéroddt felkeresni, hul elvetélés a terhesség
méisodik havdban isméztetett : 14 nap milva beteg a kdrodds
ismét elhagyta Azon id6tél fogva a kifolyds sdigds szineze-
tlivé, s valamivel stirlibhé, nyildsabbd valt. Az ivarvérzés
gyakorisiga és bosége azbia folyten fokozddott; ehhez jardlt

| még azon kellemetlen, kinzé érzet is, mintha valamely idegen

mind e tényezdk a beteg
s Ot végre kép-

test a hivelybe felillrdél leszordlna ;
erejét és testi jolétét csakhamar csokkenték,
telenné tevék munkédjinak végzésére.

E bajok ellen a beteg tibb magénorvosndl — hasonszen-
vészt sem véve ki — hidba keresett segitséget. Hiivelyfecsken-
dések, fardGk. egyéb belsé és kilsh gybgyszerek eredmény
nélkil alkalmaztatiak, s csakis tartés dgynyugalom hozott némi
idéleges javuldst.

Jelen dllapot : Beteg kissé halaviny, rosuil tépldlt,

hogy esontburkonytomlé épgy forddl el§ a zsenge ifjikor- | gyenge fesialkati. A hiively falai lankadtak, a hiivelyréss fel-

tinden rovid és széles, megvastagodott és birsonytapintatd, A
méhkori szovetek (kdtszovet) érzékenyek. Noha a méh nagysiga
rendesnek tinik ki, a konyen bevezethetd katasz 1% hosszi-
sdgl méhiirt mutat. Tikor alkalmazdsindl tiltengett hiively-
rész mutatkozik. A méhajkak vastagok, duzzadtak, szélesek ;
feliiletitk voros, helyenkint exeoridlt, genyes védladékkal fedett,
érintésre konyen vérz6. A tikornek a hiivelyrészre vald nyo-
mésindl az oldalt szétvont méhszdjhél shri, takéros vila-
dék foly.

Nem-e idfilt méhtomiilés (infarctus uteri chroniens) min-
taképét mutatja e kéreset ? s a korjelek ilyetén felfogdsinak
vajjon nem felelne-e meg a hiivelyrészlet ldtszélagos tiilten-
gése is?

Két hegyes horog segitségével ez eshetd tévedés kionyen
felderitheto. ' _

Ha az ajkak a mellsé és hétsé hiivelyboltozathsl egy-egy
horog segitségével ovatosan a hiivelybemenet felé vonatnak,
azonnal észrevessziik, hogy a hiivelyrészletnek 14 t-
szélagos tiltengése nem egyéb, mint a méh-
nyak kétoldali hasaddsa kovetkeztében szét-
valt ajkak kidiledése.

Mindezeknél fogva a leirt eset felatte alkalmasnak ldt-
szott E. gybgymddjinak megkisérlésére.

A beteg mindenek el6tt az E. 4ltal gyakorolt elokészité
kezelésnek vettetett ald. A localis vérkeringés szabdlyozdsira és
a méh torléddsinak csokkentésére tartds hanyattfekvés mellett
nehiny meleg befecskendezés a hiivelybe és gytiralaki méh-
tartasz alkalmaztatott. Megemlitendfnek vélem, hogy ez eljd-
rasndl nem ragaszkodtunk szorosan E. szavaihoz. Mindenek
eltt a”befecskendések sem hofokuk, sem gyakorisdguk tekin-
tetében nem feleltek meg E. kivanalmainak?), czéljuk nem annyira
az edényzsong el6mozditdsa, mint inndbb pusztin a tiszbitds
lévén. Tovibbd az E. dltal ajénlott felfdtt gummitartasz
helyett kem ény gummitartasst paszndltunk. Tannin, glycerin
6s a Monsel-féle 50 localis alkalmazdsa, melyre E. maga sem
latszik kilonds sdlyt fektetui, egészen abba maradt. Ezen elté-
rések, tigy hiszem, annyival is igazoltabbak, mert a helyi vér-
keringési akadélyok lekiizdéséhez — tekintve azoknak tisztdn

1) E. reggel és estenkint négy liter C. 37—388 fokd vizet alkalmaz
28%




B
s .

g gt

erdmiivi létrejovetelét — mégis csak a tartds nyngalom (ha-
nyatifekvés) és a méhtartasy jardilnak leglényegesehben ; ezeken
kiviil. a tisztasigot kivéve, e meg-16z0 gydgykezelésnek min-
den egyéb figgeléke lényegtelen és firasztd.

A lob tineményei naprél napra csokkenvén, s a fehér
folyds mindinkédbb apadvén, zsongité életrend mellett a beteg
ereje lithatdan gyarapodott, s koriilbelal hat neti el6készités
utdn oda jutottunk, hogy a mitét meglehetds kedvezd viszo-
nyok kozdtt végestethetett.

F. é. februdr 19-kén Bandl tr., az I négydszati kéroda
segédorvosa, Braun K. tor. és tobb orvos jelenlétében végezé
a mitétet [Bozman asztalin?), térdkdnyokfekvésben]. Ez, ki-
vél§ figyelemmel és szabatossdggal végeztetvén, korilbelil egy
érai id6t vett igénybe,

A haszndlt miszerek egytdl egyig B oz m an-nak sipoly-
miitészeti miszerkészletéh6l?) vétettek.

A hasaddsok szélei részint kés, részint ollf segitségével
felfrisittetvén, s az egymisnak megfelelé senfeliletek pontosan
egymdshoz illesztetvén, nyolez selyemvarrattal (egy-egy oldalon
négy) erésittettek meg. A sebek per primam gyégyiltak.
Visszahatdsi tinemény k (liz, fijdalom) nem kovetkeztek. A
hiively naponkint hideg vizzel locsoltatott és gondosan tisztit-
tatott. Februdr 26-kfin, tehdt hét nappal a miitétel utén, a
varratok leoldattak, a beteg azonban még nebdny napra 4gyban
marasztaltatott.

Mintegy 10—11 nappal a mfitétel utdn az ivarszervek
részér6l mér semminemti kértinemény nem mutatkozott. A
hiivelyrészlet megkarcsdilvin, rendes alakot oltott. A méhiir
hosszitmérdje most hirom hiivelyt tett. A beteg a havi tisztu-
lis megfigyelésének czéljibl még nehdny hétig a kéroddn
marasztaltatvén, az ivarvérzésnek mind idében, mind mennyi-
séghen rendes lefolydsa ésuzleltetett.

Vildgszerte befogadott gydgymédunk szempontjdbdl ez
esetben, valamint mindazon kéresetekben is, melyekben nem
ismertetnék fel a méhnyak oldalbasadisa mint tulajdonképeni
fobaj és a tobbi kértinemények kitforrdsa, foleg két korjelen-
ség vétetik figyelembe :

1-sz6r. A nyak-csatorna takhdrtydjanak kiros viltozdsa, s

2 szor a méh (latszdélagos) leszdildsa.

Ha ily esetekben az oly sok alkalommal sikeresen hasz-
nélhaté étetészereinket alkalmazudk a nyak-esatorna és a hii-
velyiészlet lobos valtozdésai ellen, vArakozisunkban kinyen csa-
latkozhatndnk ; mert joggal feltehetjik, hogy a lobos ingert
kioveto tinemények (fehér folyds, kirdgidas, fekélyedé.) a leg-
erélyesebb localis gydgykezeléssel is alig kazdhetik le gydke-
resen. Tartés nyugalom fekvd helyzetben képes leend ugyan
rovid idejlt javuldst eszkozélni, azonban a beteg ujabb vissza-
exéseknek volna kitéve, mibelyt az dgyat elhagyva, eréltetd
mozgast tenne, Tokéletes gyégyulds ily médon ahg lesz elér-
heto, Az ily feliiletes gydgymdd sikertelenségének oka viligos;
mert feltéve, hogy a nyakesatorna kéros takhdrtydja ismételt
erélyes étetés vagy égetés (ferrum candens) dltal végkép tonkre
ment is elannyira, hocy amaak feliiletét hegszivet foglalja el,
e viltozds a méhiri folyisnak és a szerfeletti ivarvérzésnek
gdtat vehetne ugyan, de a tulajdonképeni f6baj, az inger és
vértorlédds oka (hasadds és kigordiilés) véltozatlanul fenndl-
lana még.

Alig szémithatndnk jobb sikerre, ha a leszdllt méhet
tartaszok segitségével akarnék rendes helyére visszavinni és
abban rogziteni; mert az e czélra alkalmazott miiszerek
nyomdsuk dltal a vérkeringési viszonyok rendellenességét csakis
fokoznék.

Kiindilva azon kizelfekvd tévedéshdl, melyben a kidiledt
méhajkak tiltengett hiivelyrészletnek isméztetnének, a kéros
rész csonkitdisa latszhatnék javalva. E miitételnek ily esetben
valé sajnos kovetkezményeire (a basir megnyitdsa) mdér elébb
ulaltam,

Az imént kozldtt kértorténet Emmet gySgymddjinak
teljes sikerérél tesz tamisigot; mindazondltal kordntsem szdn-

1) és 9 L. Band]. Bozmau’s Methode der Fisteloperation. ,Wien.
med. Wochenschrife.* 1875.
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dékom szokott gydgykezelésiinket tetszds tjitds kedvéért ko-
nyelmiien elvetni. Bensé meggydz6désem azonban. hogy mind-
azon esetekben, melyekben az dsszes korkép a nyak oldalhasa-
ddsaira vileté vissza, semmi egyéb gyégymdéd nem nyujtja a
siker valGszinfiségét oly mértékben, mint E. miitétele.

Nem juthat eszembe egy egyes kisérletnek absolut bizo-
nyité erét tulajdonitani; annvi azonban 4ll, hogy a kozlott
kireset keletkezése, fejlddése és lefolydsa minden legkisebb
részletében megerdsiti azon nézeteket, melyeket E mmet a
méhnyak oldalhasaddsainak jelentéségérol kifejtett.

A sz6ban levé gy6gymdd elonyei kétségenkiviiliek, s
mir pusztin elméleti okokbdl is levezethetok, tgy hogy bizo-
nydra felesleges, azokat részletesen kiemelni. A radicalismus
barftjai ez Wjitdst orommel fogadtdk, annyival is inkdbb, mert
az az Gjabb sebészet conservativ elveinek minden esetre jobban
felel meg, mint az eddig minden Gton-médon alkalmazott étetés
63 izz6 vas,

E. tagadhatlan érdeme az, hogy 6 volt az elsé, ki a méh-
nyak oldalhasadfsait kértani és kéroktani tekintetben kellden
méltdnyold. Hihetetlen, de vals, hogy E. elétt senkinek eszébe
nem jutott a méhnyak oldalsériléseinek 1ly nagy horderejit
jelentéségére figyelni; tantdskodik errdl az Osszes nogydgyd-
szati irodalom.

Vogel tr. Roser-nek .Ectropion am Muitermunde*
czimii értekezésére utalvdn'), szerény kisérletet tesz ugyan a
kérdéses iigyben szellemdds honfitdrsinak biztositani az elso-
séget ; de hazafitu igyekezetében elfelejti, hooy Roser, bér
irt @ méh ectropiumérdl, a méhnyak hasaddsait,
s azok aetiologiai szerepét egyetlen egy széval sem emliti.

Ha sikeriilne ez igénytelen soraimmal magyar szaktdr-
saim érdekét a tdrgyait kérdés irdnt felébreszteni és idevonat-
koz6 gyakorlati kisérletekre buzditani. jelen kozleményeim czélja
el volna érve.

A pesti izr. korhaz sebészeti osztalyarél.

Teljes sziizhdrtyazdrlat kivetheztében létrejitt hiively- és méle
vérdag (haematocolpos et hacmatometra).

Kozli Biron Jonis tr., kérhazi miito-sebész.
(Vége).

Enittal kozlendd esetben teljesen zért s;ﬁzhdrtya k-
vetkeztében, mennyiben a beteg 4llitdsai megbizhatsk, hirom
(?) menstruationalis vérzés utdn vér nemesak a hiivelyben, ha-
pem a méhben és nagy valfszintiséggel egy kiirtben is meggyi-
lemlett, Daczira annak, hogy a szizhdrtyin igen csekély nyi-
lés ejtetett, hogy a méh miitét alatt és utdn erémiivi inge-
reknek nem lett kitéve, a miitét utdni 3-dik napon lob tinetei
timadtak genyes kifolyfssal. Vajjon levegd behatoldsa nemud-
szervekbe volt-e a lobnak oka; vagy vajjon a méh- és hively-
takhdrtya a megnyitds eldtt is lobos volt-e mdr; vaijon tehdt e
lob a vérkeringési viszonyoknak a vér kiiiritése dltal eloidézett
véltozésa vagy lég behatoldsa dltal csak fokozédott-e, e lehetd-
ségek taglalgatdsdt mell6zhetem.

M. J6zsefa, 16 éves, hajadon, pesti sziiletéslt, 1875. sep-
tember 16-kdn véletett ifel a pesti izr. kérhdzba. Elmoudja,
hogy eddigelé nem volt havi tisztuldsa, s hogy kivéve a két
(?) utolsé hénapot, mindig egészséges volt. Két ho eltt egy-
szerre fijdalmak jelentkeztek a keressttdjon és az alhasban,
melyek mintegy nyolez napig tartottak és székrekedéssel jér-
tak, Orvoshoz folyamodott, ki hashajtét rendelt. Midon e szer
haszndlatdra a fijdalmak nem enyhtltek, mds orvos tandcsdt
vette igénybe. Bz natr. bicarb-ot rendelt, azoekiviil langyos
firddket, melyeket a beteg hirom hétig minden mdsodik nap
haszndlt, mig a tdjdalmak megsziintek. De augustus kozepén
ismét jelenikestek fokozoit hevességgel, s egyszersmind nagy
vizelési nehézséggel jirtak. B tinet még nagyobb mértékben
mutatkozott september 14-kén, mikor harmad izben lepetett
meg hasfijdalmaktél. September 16-kin d. u. 3 Grakor fel-
vétette magdt a kérhdzba kovetkezd jelen dllapottal:

) Roser. Archiv f. Heilk. II. Jahrg, 2. Heft. 1861.
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Beteg kozéptermetd, elég erés testalkotdsd, a mellkas
szervei rendesek. A has puffadt, dobos kontatdsi hangot ad;
a kontatdsi bang csak a jobb mesogastriumban kis tenyérnyi
terilleten tompilt, minek megfelelleg ugyanott a kdzépvonal-
t6l kissé kifelé egy kis okdlnyi, tomdttebb testet érezhetni, mely-
nek kitelé mintegy 6 cmtr. hosszisdgi, a has oldalvonala felé
mindinkdbb vékonyuls és e vonaltél csekély tivolsigban végzodé
folytatdsa van.

A nagy szeméremajkak nem fedik a kis ajkakat; mind-
kétoldalt a két ajak nem képez kettés 1eddt, hanem egyszerit
emelkedéskint tiinik eld, melynek belsd, a kis szemérmajaknak
megfelelé része puhdbb, kissé sotétebbpiros, mint a kiilsé, a
nagy szeméremajaknak megfelelé rész. Ezek nem fedik a sze-
méremrést, mely 21/, centimeter széles, s melyben egv lefelé
dombort, elég feszes, érméczes, setétkék, nagy didmekkorasigi
daganat veherd észre. Ennek hulldmzésa b.zonyitja, hogy folya-
dék dltal képeztetik, melyet alul hdrvya hatirol el. Ez redibe
emelve, halavinyfehér szint mutat. A végbélbe vitt 1jj el6ha-
tolhatott akaddlytalanul két centimeterig a zirizom felett ; ily
tavolsigban a végbél dire sziikitve volt aziltal, hogy mellsd
fala bdtfelé tiremlést szenvedett. Ha az \jj e szikiiletbe be-
hatolt és a véghél mellsé fulira nyomdst gyakorolt., a hively
bemenetét elzaré hirtya erdsebben domborodott, s viszont, ha
utébbira gyakoroltatott nyomnds, ezt a végbélbe vitt Gjj érezte.
A végbéibe vitt jjal a wélb hiivelyes részét vagy mds tomot-
tebb testet kitapintani nem lehetett. A bé 37.5, az érverés 108.

Ezek szerint teljesen zért sziizhdrtya (hymen imperfora-
tus) volt jelen, mely megett vér az els6 dl-menstruatio 6ta
gyillemlett a hivelyben és a méhben, s — tekintettel a jelen
dllapothan mondottakra — nagy valdszintiséggel a jobp méh-
kiirthen is.

Délutin 1,5 4rakor megnyitoitam a zért hértydt. Eloszor
kitirftettem a hélyagot poscsappal, minek folytén a szizhdrtya
domborulata kissé lelapilt. Azutdn hegyes kusztorival mintegy
hérom millimeternyi beszirdst intéztem a hymenbe, melynek
vastugsaga 4 millimeter és osszedlldsa rendesnél sokkal erdsebb
volt. A nyildshél chocoladszinti, kitrdnyszerii dsszedlldsi, eleinte
kissé Ligabb, majd higabb, majd téméttebb, egészen szagtalan
jolyadék triult ki. Kriszhaber tr., kirbdzi mésodorvos, ki a
miiiétel elott a kozéphas jobb részében kitapinthats volt ke-
ményebb testet két kezében kiorilfogia, ezt, mintdn korilbelil
1/, percz alatt mintegy 300 gramm folyadék irdlt ki, egy-
szerve kisikamlani és a medencze felé silyednmn érezte. Ekkor a
srlizhirtya lelohadt, fehér szint mutatott, & szeméremajkak egy-
szerre kettds redozetet mutattak és részben fedték a szemérem-
rési. A végbélbe vezetett djj nem érzett tobbé hulldmzo kitii-
remlést a végbél mellsé falan, de Kitapinthatta a méhnek
reudesnél valamivel nagyobb uyaki részét.

A czélb6l, hogy tobb vér ez alkalommal ne iriljon ki
oly gyorsam, a nyilasba, mely a hymen Gsszelohaddsa dltal
még kisebbedett, carbololajba mdrtott genyszalagot vezettem,
azutin a szeméremrést pamuttal fedlem. melyet ragtapaszesi-
csikokkal rogzitettem. Az alhas korill pir pélyamenetet vezet-
tetett. Betegnek pedig a lehetdé nyugalom ajdnltatott.

A gbresovi vizsgalat a kiaralt folyadékban kevés mennyi-
ségili, ép piros és ift-ott egy fehér vértekecset, azonkiviil sok
vértekees-tormeléket mutatobt.

September 17-kén reggel a ho 36.9, az érverés 80 volt.
Az éjjel a hymen pyildsibel folytonosan, de lassan folyt ki
setét vér, mintegy 400 grm. mennyiséghen. A nagy szemérem-
ajkak nem fedik a kis ajkakat; a szeméremrés még titong ke-
veset. A hasban nem jelentkeztek fijdalmak. A pélydzds ismé-
teltetik. A délutdni litogatfsig mintegy 100 grm. vér drilt
ki. Léz nem volt, hasoulképen september 18-kin sem, mely
napon a kifolyt vér mennyisége igen csekély volt.

September 19-kén véres geny iirdlt ki, az alhasban fdj-
dalmak léptek fel, melyek gyengéd nyomésra fokozédtak ; azon-
ban 14z még nem volt. Délutdn 38.2°C. volt a hd, az érverés
100. September 20-kén a fijdalmak a hasban ndovekedtek, a
hé C. 39.7°% az érverés 104 volt. Két ligy székletétel. A ki-

folyds véres genyes. A szlizhértya nyildsa tigittatott mintegy
1%/, emtr. hossztsagra, olyképen, hogy a nyilds megé vijt ku-
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tasz vezettetett, melylyel a nyilds alatti szlizhdrtyarész mellfelé
feszittetett és rajta felhasittatott. A biively azutdn lassi su-
gérral beeresztett langyos vizzel kifecskendeztetett. Rendelte-
tett kinal 0.5 grm. 1 napra. Délutdn a ho C.39.7° au érverés
124 volt. A hiivelyb6l mind egyre bé mennyiséghen geny folyt
ki. Kifecskendés. /

Azdta 14z nem mutatkozott, a kifolyds a hiivelybol par
napig még kissé genyes volt, azutdn nydikszerit lett, mig sep-
tember vége felé teljesen megsziiut. October 3-kén, mikor a
gyogyilt beteg a kérhdzbél elbocsittatott, a véghbélbe vitt Gjjal a
méhnek rendes mekkorasdgd nyaki része volt érezheté. Com-
bindlt vizsgdldsndl a faniv fulé tett kéz a hasfalon 4t kemé-
nyebb testet nem érzett. A hymen nyfldsa 1 cmtr. hosszi,
szélei felbdmmal boritvik.

November elején rendes tisztuldsa volt, s azéta a hdszdm
mindig rendesen jelenik meg. A sazlizhirtya nyilfst ez évi
mdjus héban, mikor a leAny magdt bemutatta, majdnem ép oly
nagynak taldltam, mint mikor a kérhézat elhagyta.

A fivarosi sz. Rokus kiz-korhaz sziilészeti osztalyabol.
Eszleletelk a ,parametritis® felett.
Kozli Seirzer MOR tr., segédorvos.

Az egyetemi sziinidok bedlltdval a szilénék tomegesen
keresik fel a Rékus-kérhdz ez osztdlydt. A betegek létszima osz-
talyunkon ilyenkor igen nagy szokott lennl, a rendelkezésre
4ll6 termek mind igénybe vétetnek, s a két hénapon til tarté beteg-
felvételkor sohasem iiriilnek ki teljesen. Mi csoda tehdt, ha ily
nagy beteglétszdmndl a legnagyobb tisztasdg é¢ a leghelyesebb
kezelési médszer daczdra bekoszint a gyermekdgyi 14z. E kel-
lemetlen és veszélyes vendéggel osztdlyunknak a milt év sep-
tember havéban ismételve meg kellett ismerkednie, s a dithongé
gyermekagyi 14z hat dldozatot szemelt ki maginak. Szerencsére
kevéssel erre az egyetem sziilészeti kéroddja megnyilt, s koz-
kérhdzunkban beszintették a szilonék felvételés, a ldtszélag
egészséges gyermekdgyasak pedig leheté leggyorsabban elbocsd-
tattak. Azért mondom litsz6lag®, mert a tdvozok kouil ne-
kinysn nemsokdra osztélyunkon ismét jelentkeztek, magukon
hordva a legnagyobb foki parametritis tiineteit.

A tudomény jelen dlldspontjinil fogva az orvosok til-
nyomé része a gyermekdgyi lazt tisztdn fertéztetd betegségnek
tartja, s a gyermekdgyi 14zt az esetek legnagyobb részében
fertoutetésre visszavezethetjik, az okbeli dsszefliggést vildgosan
kimutatva. Sokkal bajosabb a fertéztetés és a parametritis ko-
zotti Osszefiiggést bebizonyitani, nemkiilonben kimutatni a je-
lezhet 6 parametritis Gsszefiiggését az elérement fertézéssel.
Hetek, sdt hénapok telnek el, mig a fertéztetés dltal beoltott
csir létrehozzza a  Dbiston jelezhetd parametritist. Tovdbbd a
sziilést kovetd kisebb-nagyobb fokd 14z elkeriili a betegnek, séb
néha az orvosnak is figyelmét, s ha az nem ismétlodik, a be-
teget gyégyiltnak tekintik. Az ilyen asszony hetek milva fij-
dalmakat érez, s felkeresia betegigyat, mert hatdrozottan jelezhetd
parametritishe esett. Most azonban inkibb meghiilésnek vagy
idoelotti  gyermekdgy-odahagydsnak tulajdonitjdk a parametri-
tist ; infectiora nem igen gondolhatnak, hisz mér mibta szilt a
beteg. A parametritis fert6z6 volta ellen 14tszGlag a beteg-
ség folytonossiga is bizonyit, azonban csak ldtsz6lag, mert a
parametritis ép azért folytonos, kilonosen a magéngyakorlat-
ban, mert a fert6zés sohasem sziinik meg teljesen. Ez dllitdsom
czéljibdl engedje meg a t. olvasé egy oly pontra kérni ki be-
cses figyelmét, mely korilményt ndlunk nem igen vesznek te-
kintetbe, s fgy nem is igen foganatositanak. Anglidban a gya-
korlé, ndberegeket kezeld orvosok nem elégesznek meg & til-
sfgig mend tisztasiggal és desinfectifval, s ott azon gyakorld
orvosnak, ki azou kellemetlen helyzetbe jut, hogy puerpera
betege van, rigton le kell mondania minden egyéb szi-
16bajok kezelésérdl, s sziiléndt vagy gvermekégyas beteget a vildg
kincséért sem litogatna meg. E bevett ssokés ellen angol orvos
new vét. de ha eldfordilna, hogy az orves uem igy cselekszik,
akkor Orokre lemondhat Osszes gyakorlatdr6l. Ily eljérds mel-
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lett a virus localizalédik, a parametritis mem folytomos?). Es
igy elég vildgos, hogy a parametritis folytonossiga esak 14 t-
sz 6lag Dizonyit annak infectiosus volta ellen. Valdszind,
hogy a gyermekégyi lizt és a parametritist egy és ugyanazon
eredetre lehet visszaveuelni, bogy egy és ugyanazon virus
okozza mindkét belegséget.

A parametritis rendesen telszivédds tjdn gydgyil, genye-
désbe csak igen ritkn megy 4t. Az izzadmdny elgenyedése oly
ritka, bogy Schroeder 91 parametritis kozil csak egyetlen egyet

- latott elgenyedui. Bizonydra sajdtsdgos tehdt, hogy osztdlyun-

kon észlelt parametritis nagy része genyedéshe ment 4t. Hogy

mi okozza ezen sajitsigos rendellenes lefolydst, azt még nem

derithettik ki. Valdszinti, hogy a parametritis a contagiosus
betegségekhez hasonlé lefolydst; mig az egyik jirviny szelidebb
mérvili, addig egy mésik roppant roszindulati és pusztits. Ily
érdekes, genyedéshe dtment esetek a kovetkezOk:

1) Biedermann Teréz, 17 éves, 1875 september 13-kén
kdnyen és rendes lefolydssal sziilt. A sziilés utdn negyednapra
l4za volt, mely kis mérvben 23-ig eltartott; ez nap a oeteget
sajit kérelmére elbocsdtottuk. Két hét milva, october T-kén a
beteg ismét felvétette magit. A has baloldali részében exsuda-
tumot tapinthattunk, ugyan e hely fijdalmas is volt. Teljes
hatérozottsiggal jelezhettiink parametritist. A daganat lassun-
kint nagyobbult. november vége felé hullimzoit. December ele-
Jén a geny szabad kifolydsit -elGsegitettik, a genyedés ot hé-
napig eltartott; ez id6 alatt a beteg nagyon elgyengilt. A
beteg bal 14bét folyton félig hajlitott helyzetben tartotta, ez-
dltal a térdizilet fijdalmassd lett, s a beteg nem bhirta azt ki-
egyenesiteni. Ez év april hé eleje Gla a beteg szemlitomdst
gyarapodott, a genyedés wegsiilint. Mdjus 15-kén teljesen ki-
gyoégyilva hagyta el osztdlyunkat. A méh szabadon mozgathaté,
izzadméinynak nyoma sincs.

2) Rehdk Julia, 1875. october 11-kén rendesen sziilt.
November 14-kén osztilyunkra vétette fel magdt. A jelzés bal-
oldali parametritis volt. 1876 janudr héban az izzadmdény hul-
limzott, a tilyog felnyittatott, a genyedés csak &t napig
tartott. A beteg februir 29-kén egészségesen hagyta el a kér-
hézat. A méh kevéssé eldrehajlott de szabadon mozgathaté volt,
izzadminy nines.

3) Pongricz Erzsi, 27 éves, 1876 februdr 5-kén az egye-
temi kéroddn sziilt, 5t0d napra ldzba esett, mely azonban nem
ismétlddott, s tizedik napra a beteg elhagyta a kéroddt. Kevéssel
erre nagy fijdalmakat érezve, orvoshoz forddlt. April 18-kin
osztdlyunkra felvétetett. A diagnosis jobboldali gyermekfejmek-
korasfigi parametritis volt; kizepe tdjén az izzadmdny ldgy
tapintati és hulldmz6 volt. Télyognyitisra mintegy 1/, liter
geny irilt ki. A genyedés april végéig b6 volt, mdjus 10-kén
a seb begylgyilt. Minthogy azonban az izzadmény djbél el-
genyesedett, a geoyt Gjbél el kellett tdvolitani. Hosszas genye-
dés utén a beteg teljesen kigyégyilt.

A felsorolt hdrom eseten kivil jelenleg még tobv, genye-
désbe 4tmend parametritis van osztélyunkon. Mint az elsé
és a harmadik esetnél, az elgenyedés ezeknél is koriilbeliil két
hénapig tartott, a genykiiiriilés pedig valfsziniileg tobb hétig
fog tartani. Felette ritka a 2-dik esethen lefrt tiinemény, mert
csak 0t napig tarté genyedés, red bekdvetkezd gydgyuldssal
nem igen fordil eld.

Budapest, 1876. junius 28-kén.

KONYVISMER TETES.

Die Physik in der Medicin. Versuch einer elementaren Day-

stellung dex organischen Naturlehre. Fiyr Aerste, Naturforschey

und Studirende. Von Theodor Hoh. Stuttgart. 1875. I. kitet.
786 lap.

Miéta az orvosi tudomdny eltért azon nézettdl, mely sze-

rint minden életjelenség korményzéja az életer6 volna, — a
mely életer6, Kant szerint, azon nyughely, melyen az ész

1) Nilunk e rendszabily nem alkalmaztatik ily szigorral, tehdt
nem csoda, hogy a parametritis soha sem ceddl teljesen.

nyugalomra téietik, — azdta az orvosi tudomdnyban is meg-
honosodott a physicai vizsgélati irdny. Az élettiinemények vég-
hetlen bouyodalmas volta, s azon nehézségek, melyekben a szerves
testek természeténél fogva minden szabatos vizsgilatndl itko-
zink. mind, mér onkéntelenil is, oda vezetnek, hogy az élettan
sok fejezetére nézve a mathematicai mddot tekintsik annak,
mely melletl az emberi buviikodds a természet eme titkaiba
még legtovibb remélhet behatolni. Mdr Aristoteles tudta,
bogy a vildgirben levé minden véltozds mozgdsra vezethetd
vissza, s fgy a szerves testeken észlelbeté tinemények sem
lehetnek egyvebek mozgd:ndl. Minden mozgds azonban vissza
lévén vezetheto két amyagi részecske kosti vonzd és tasuité
erfre, ugyanily egyszerfi mozgisra visszavezetendok a szerves
testeken dszlelheté tinemények is. Ha majdan a buvdrlatnak
ezen feladatit megoldani sikerilne, akkor, Du Bois szerint,
az élettiinemények eritana is adva lesz. Bér az orvos-termé-
szettani vizsgdlat ezen végezéljitél még tdvol vau, tagadhatia-
nul azon viszonyok dllavak wdr ma is legtisztdbban eldétiink,
melyek felderitésére a kutitdsnak ezen mddja lett a legna-
gyobb kovetkezetességgel végrehajtva.

A physicai kérisme és gydgytan részint physicai tiinemé-
nyek megtejtésében, részint physicai eszkozok haszndlatiban
4ll; a kozegészségtan pedig igen nevezeles segédtudomdnynyal
bir a physicdban.

Mid6n azért alkalmunk van a t. olvasé kozouségnek H o h
miivében oly orvos-természettani munkdt bemutatni, mely nem
targyalja egyedill az &ltaldnos természettannak az orvost érdekld
fejezeteit, hanem, az egész szerves életet physicai szempontbél
fejtegetve, az anyag ¢és erdt illetoleg nyert osmereteket az
dllati és novényi lényekre igyekszik alkalmazni; akkor -— bér
azon moéddal, melyben szerzd tdrgydt elbadja, mindenben nem
értiink egyet — a miivet mindazoknak melegen ajinlhatjuk,
kik ezen tudoményszakban némi tdjékozdst nyerni ohajtanak.

Az egész kinyv a kovetkezd fObb részletekre oszlik :

) Az anyag alkata;

p) a tivolba haté physicai erék;

y) d1taldnos kiizegészségigyi kellékek.

Végre kovetkezik egy fiig ge 1ék, némely orvosi phy-
gicai eszkdz lefrdsa és a psycho-physicai
torvény.

«) Az anyag alkata. '

Ha a parfny az anyag azon legkisebb része, melynél
kisebbre az mfr tGbbé szét nem boaothatd, gy a szerves test
vizegdlatindl , még miel6tt vegyi pardnyaira szétbontatuék,
akadunk részekre, melyek anunak végsd alakelemeit képezik,
ezek a sejtek. Ho h legelGszdr ezen sejtek physicai tulajdon-
sdgait fejtegeti, azutdn a halmazdillapotokat tdrgyalja, kivélé
figyelmet az vgynevezett szildrd folyékony halmazdllapotra
forditva. Innen a szerves testek Gsszetartdsdra tér 4t, melyre a sz6-
vetrészek viztartalma a legnagyobb befolydssal bir. vigyannyira,
pogy a viztartalommal egyarint csokken az anyag Osszefartisa
is. Legszegényebb vizben a csont, ezt koveti az in, ideg, izom,
viszér, itér, bél, mirigydllomdny, s végre az agy mint vizben
legdisabb testrész. A szerv sziradésival azonban absolut té-
mottsége csak kis mértékben fokozddik, sét, ha a vizveszés
bizouyos hatiron til megy, a részek dsszetartisa feltiinGen lazil.
A kor is bhir itt lényeges befolydssal. Bir az aggkorban a
testrészek vizben szegényebbek, oOsszetartdsuk mégis feltiinden
gyeng(ilt., A magdban elényds folyamat, a vizvesztés tudni-
illik a kellénél tovdbb haladt, ezenkiviil pedig a szerves részek
még a korral el6haladé szétesésbe is jutottak. fgy példadl dgy
ardnylik az izoméllomény hordképessége az ifji-, kozép- és agg-
korban egymdshoz, mint 7 : 3 : 2-hez.

Erdekes még Culmann, zirichi milegyetemi tandrnak ész-
lelete a csontok helsé szerkezetéi illetéleg. A czombesont felsé
része a test silya miatt nemecsak tetemes nyomdst, hanem
hajldst is szenved, mert a czombesont feje a testtGl oldalt, a
rézsutosan elhelyezett nyakon iil, ezenkiviil a czombesontra ta-
padé izmok a czombesontot még vonni is fogjik; mind ezek
a csontelemek sajdtszeri elrendez6dését vonjdk maguk utdn,
menuyiben a czombesont szivacsos 4&llomdnydnak gerendezete
ezen erk hatdsinak megfeleléleg rendezddik. Igy példadl ossze-
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nyomatnak a test silya dltal a czombesontnak a kizelité izmok
oldalin levd részei, a tompor oldaldn levék pedig egymdstol
épen széttérnek, s a csontdllemdny ott a nyomdsnak, itt pedig a
vopdsnak megfelelo gorbékbe rendezédott. A csont veldsdllo-
ménya ott van, hol szildrd anyagnak jelenlélére semmi sziik-
86g ninesen. Epen igy taldlt Culwann mis csontokndl is teljes
nsszhangzést a csont belso szerkezete és az er6miivi kivivalmak
kozoty ; a csontok szivacsos dllomdnya ugyanazon vonalakban
rendezddik, mely vonalak szimtanilag a nyugtanban oly testekre
nézve frlismerhetok, mely testek az illeté csontokhoz hasonld
alaiki] birnek és hasonld er6k batdsainak vannak kitéve.

Hoh ezek utdn a testek ruganyossigit, duzzaddsi képessé-
gbt, oldékonysdgdt azok, 4tomléséuek és dtsziirésének kozelebbi
torvéoyeit fejtegeti; majd a gdzokra tér df, azok tomecsszerke-
zetér, felszorbdlését és Atdmlését tdrgyalja tekintettel féleg az
emberi testben végbemené légeserére, (Folyt. kov.)

L AP S Z E M L E.

X. A gyomor szerfelett nagy myesarcomija,

1875. februdrban Kosinski tor. varséi sebészeti kirodd-
jira 57 éves, meglehetésen erdteljes testalkatd férfi jott, ki-
nek hasiiregét negy daganat toitdtte ki. A elsovinyodott beteg
halavinyau, sdrgdsan mnézett ki és nehezen légzett. A beteg
hérom év elott a gyomortdjon nehézséget érzett, mi felbsfo-
géscel és baloldalon fijdalommal volt egybekotve. A beteggel
marierbadi vizet itattak, de nem sok eiedménynyel. Egy év
mitva a beteg észrevette, hogy hasdban daganat van, de ezt
orvesa idiilt lépdaganatnak tartotta; midén pedig a daganat
akkordra ndtt, hogy a hasireg 2/;-ddt elfoglalta, akkor a 1ép
rivikatomldjének (Echinococcuscyste) jelezték azt. Kosinsky
tnr. talilia, hogy a daganat a hashértyairegben van, az egész-
ben yéve kemény, s egy helyen hullimzd, hol kéml§ szircsapo-
lést vitt véghez, midon két pohdrnyi savis, vérrel festett fo-
lyedek drilt ki, melyben pelyhek uszkéltak, melyek orsfalaki
sejrekbdl 4dllottak, igen hatdrozott petéded vagy hosszidad mag-
vakkal, A cseplez daganata vétetett fel. Csapolds utin a
beteg kionyebben légzett, de wmér hérom nap milva nagy erd-
hanyatlds 4llott be, a homérsék C. 40%ra higott, az érls-
kés pedig igen meggyengiilt és szapora lett, mire a haldl be-
kovetkezett.
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Brodowski W. tnr. bonczoldskor 30—40 cmtr. hosszd,
korilbelil 12 cmtr. vastag, 16 cmtr. széles és 12 font silyd daga-
natot (leiomyosarcoma ventriculi) taldlt, mely a gyomor nagy
bajlatinak falabél, kilonosen pedig annak megvastagodott izom-
zatibél inddlt ki, s részint sima izomsejtek kotegeibdl, részint
hisdagos szovethGl dllott. A daganatnak a gyomorral fssze-
fiiggése belyén a nydkhdrtya tenyérnyi terjedelemben ki volt
fekélyesedve ; ezen fekély azonban sehol osszekottetésben nem 4l-
lott a daganatban tobb helyen taldlhat6 tiregekkel, melyek a szdvet
szétesésébOl szdrmazva, olyan folyadékot tartaimaztak, milyen
a csapolds alkalmdval kiirittetett. A hasiiregbeli szervek a
dagapat altal redjuk gyakorolt nyomds folytdn &ltaldban meg
voltak kisebbedve, s a mdjban tobb myosarcoma taldltatott, de
egyik sem volt egy almdndl nagyobb. (Ar. f pathol. An. u.
Phys. u. f. kl. Med. LXVIL kot. 2. fiiz. 1876, jun. 23).

x. Méhbeli izomndvedék kildketése.

Marchand Fel'x tr. egy 58 éves asszony kértorténetét kozli,
ki négyszer szilt, még pedig utélszor harmincz év el6tt, s koril-
belil hat év dta méhvérzésekben szenvedett. Ezen évi februdr
14-kén székelési erdtetés alkalmébval észrevette, mintha hiivelyé-
b6l vulami ki akarna jonni, s egyszerswind ismét méhvérzés 1é-
pett fel, mely ellen a hiivelybe héval tomeszelés alkalmaztatott,
tovabbd a czomb bore ald 0., grm. vizes anyarozs-kivonat (extr.
s calis cornuti aquosum) fecskendeztetett, ezenkiviil pedig a beteg
higitott kénsavat és kevés veres bort kapott. A vérzés csikkent,
midfn egyszerre hényinger 1épett fel, s egy maroknyi alvadék
loketett ki. Az vjra fellépd vérzés a fenntebbi médon esila-
pittatott.

A kilokott alvadék 8 emtr. hosszid, b.q emtr. széles, 4 emtr.
vastag és 100 grm. sidlyd izomndvedék volt, mely a méhnyak
mellso faldbél indilt ki, s a hiivelybe nétt. Az ilyen daganatokmak
hénydis alkalmdval leszakaddsa mdr t5bb {zben észleltetett, neve-
zetesen Mansfield Clarke Ch. egészen hasonlé esetet fr le ; Lee
R. pedig figyelmestet, hogy ilyen daganatok hényds alkalmival
a hivelyb6l kiérhetnek, s a méh idilt betiirddzésével (inveriso
uteri chronica) dsszetévessthetdk. Végill Hildebrandt H. is meg-
emliti, hogy vékony koesdnyi pofetegek leszakadhatnak, mt
szerencsés természetes gybgyulisi folyamatnak tekinthetiink, (Ar.
f. 1p;t§l.) An. u. Phys. u. f. klin. Med. LXVIL 2, fiiz. 1876.
jul. 23.

T AR

A sziilészet és nogyogyaszat Boroszlohan.!)

Kozli Taverer Vinmos tr,
IL.

Hosszantarté sziilés és nagyon kinzd sziilfijdalmak ese-
tén mindfg morphium boér ald fecskendését alkalmazza. A chlo-
roformnak igen nagy bardtja a sziilészethen, s mir a legcse-
kélyebb miivi beavatkozdsndl haszndlja; tobb mint 20 évi
gyakorlatiban soha sem volt oka megbdnni, habdr elosmeri,
hogy huzamos biditds a magzatra is elterjed, s utévérzések
kouyebben lépnek fel; ez utébbit azltal ellensdlyozza, hogy
a7, anyarozsot egy grammos adagokban kozvetleniil sziilés utdn
10 perczenkint 2 — 4-szer nyujtju, s utébb a gyermekédgy elsd
napjaiban is folytatja a tejelvilasztds minden hétrdnya nélkiil ;
figyelmeztet azonban, hogy a chloroformozisnak nem szabad a
mély narcosisig haladni, hanem csak az érzéstelenités fokdn tar-
tundd meg.

A magzatok tetszhaldla gyakorisdginak okdt farfekvést
sziiléseknél fejfekvéstiekkel szemben, Spiegelberg kovetkezdleg
magyarizza : a magzathenger, fejjel vagy farral haladva elére,
mindkét esetben egyenlé nagy, ha a magzat egy bizonyos
nagysigi részlete a medenczeiirbe hatol, akédr fejjel, akdr far-
ral elére; a méh részleges kiiiriilése megfelelé retractio 4ltal
kisértetik, mely a lepény tapaddsi helyét is illetvén, a mag-
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lyozza. Tudjuk azonban, hogy fejfekvésnél az eldlhalads rész-
nek megsziletése utén a test tobbi része gyorsan keresztil
halad a sziildtakon, s a hiinyos vagy megsziint vérkeringés
veszélyén gyorsan til van; ellenben medenczevégii fekvésnél,
az elolhaladé rész be- és dtmetszésétél a fej megsziiletéséig,
még kelld misegély mellett is oly jelentékeny idé telik el,
hogy a retractio folytdn 1étrejott vérkeringési akadily tetsz-
haldlt hoz létre; a koldokzsinor nyomatdsinak csak egészen
jelentéktelen, tekintetbe nem jové szerepet juttat. Ugyanecsak
farfekvésnél — minthogy sziilés alatt a rendes erdmiizet érde-
kében a medenezén dthaladd magzat teste egyes sikjainak, a
medencze egymdsutin kiovetkez6 harént sikjaival pérhuzamban
kell lennidk, s ez csak felilr6l haté eré 4ltal érhetd el,
azaz roviden: a sagittal flexio érdekében és a sziilés gyorsitdsa
czéljibél — Spiegelberg sziikségesnek tartja a magzatkivo-
ndssal mindig a magzat kinyomdsdt pdrositani; megjegyzésre
mélts, hogy a vajudé mindig chloroformozva lesz. ¢

Az jszilottek tetszhaldldt a Marshall Hall-féle méd
szerint kezeli ; boéringerekkel szemben azon ellenvetést teszi,
hogy dltaluk a sziv tevékenységét fokozva, a szénsavval mérge-
zott vérnek Adramldsit az ingerlékenységében amigy is esok-
kent nyiltagy 1légzési kozpontjihoz elénydsitvén, ennek inger-
lékenységét még jobban aldszdllitjuk. A Schultze-féle eljirds-

! rél nem nyilatkozott ; meggyvozédésem, hogy ez eljirdssal oly

zati  vérkeringést mindkét esetben egyenl§ mérvben akadd- . esetekben is eredményhez jutunk, hol a M. H.-féle nem elég-

1) Lasd ,OHL.% 19, szamat.

séges, a mennyiben a Schultze-félénél ugyanazon két fielv van
alkalmazva, mint M. H.-ndl, esakhogy sokkal nagyobb erélylyel,
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t. i. az idegen unyagokuak kiuritése a légutakbil és légbeba-
tolds erémiivi titon, a nélkil, hogy az Wjszilottnek drtandnk.
Nem felejthetek egy esetet, melyet a pesti sziilkérodén a milt
évben észleltink, hol 9/, 6rai szakadatlan firadozis utin az
tjsziilott rendesen léguett.!)

Medenczerendellenességek nagyobb fokai itt feltiinden
gyakoriabbak, mint ndlunk, holott Magyarorszdgon sem oly
gyér, mint egyelére gondoltuk; eddigelé gyakorisigdt tulaj-
donképen nem ismertik, mert hazinkban rendszeres medencze-
mérések sohasem tétettek, s kisebb fokd sziikiilet igen sok
esetben csakis a sziilés er6miizetéb6l és az vjszalott fej idom-
valtozdsibél ismerheté fel; nemesak elméleti, hanem gyakor-
lati szemponthdl is érdekkel vdrhatjuk a pesti egyetemi sziil-
kéroda ezirdnt 11/, év 6ta folyamatban levd, sok 1d6t és szor-
galmat kiviné munkdlatinak eredményeit.

A mi a mitéteket illeti, Spiegelberg esak absolut sziik-
séglet esetén folyamodik hozzdjuk, azaz felette ritkin mitesz.
Nem érdektelen kéroddjén azon tapasztalat, hogy négy év Gta
az anyik kozil, kiknek magzatin koponyafirds végeztetett,
egyetlen egy sem betegedett meg gyermekdgyban; ily ked-
vezé6 ercdmény az elobb hangoztatott vdrakozd mddszer mellett
megérde:nli, hogy kissé foglalkozzam e kérdéssel. Mindenek-
el6tt megfoghatlannak tartja Spiegelbers sok sziilésznek azon
~hamis humanismus®-sit, hogy weggylézédvén a térardnytalan-
sig oly fokdr6l, mely mellett a spontin szilés valdsziniisége

" elesik, kimeriillés és 14z felléptéig virakozva, az anya egész-

ségét legnagyobb veszélynek teszi ki, holott a inagzat életben
tarthatisinak reménye puszta képzelet; azon eljdrdst, hogy
el6bb forditdst eszkozolnek, csak azért, hogy 616 magzaton ne
kelljen koponyafirdst végezni, teljesen elitélendé kiovetkezet-
lenségnek tekinti; mds részt azonban, ha szabadelvileg is {tél
a magzat élete tekintetében, felette szigoran tartja azon elvet,
hogy a mfitét, mely a magzatot eo ipso felildozza, az anydira
nézve egészen veszélytelen kimenetelt biztositson, s hogy e
lelkiismereti szigori kérdésnek eleget is tesz, fényesen bizo-
nyitja kéroddjénak négy ¢évi tapasztalata. Bszkizil mindig a
Pajo-féle koporyalékeszt hasznilja: miel6tt azonban a kepo-
nydra alkalmazni, a fejsisakon keresztiil metszést tesz és a
csontot a ldgy részektGl megszabaditja. A Pajo-féle eszkiz nem
nagyon bizalomra gerjesztd, mert egyenes, medenczegdrbiiletiel
nem bir, holott a koponyafirds legtibbnyire magasan 4116 fejen
végzendl ; mdsodszor a lékezd készilék két erds (egy spiral
altal pyomds sziintével a hiivelybe visszaszoké) késhdl Aall,
mely minden forditdsndl Gjra elére tolandé 1évén, a miité bal
kezét mindig veszélyezteti, ha ugyan a fejen az eszkozt kelld-
leg biztositani akarja; elénye talin az, hogy alkalmazdsinil a
miitd nem szoril segédre, de ez bizonydra csak a miiszer szi-
lard fekvésének rovdsira torténik; a Braun-féle lékesznél mind
eme hétrdnyok el vaunak keriilve, s ha a gyakorlottnak kezé-
ben bdrmely eszkoz veszélytelen is, nem gy a kevéshé jdrtasndl.

A cranioclastot a fogé utdn legtokéletesebb miiszernek
tartja, s kedvez6 eredményeit, a miitét kello idejének megha-
tdrozdsin kivil, e miiszernek tulajdonitja; feltind, hogy mily
kevéssé van még maig is ismerve e miszer Németorszdgban;
példakint emliti Spiegelberg, hogy Litzmann részére, kit a
jelenkor legnagyobb sziilészérek tart, csak a milt évben ké-
szittetett itten egy példinyt; azeldtt Litzmann sohasem hasz-
nélta ; utdbbi idoben kapott Spiegelberg tuddsitdst, melyben a
nagy medenczetudés meglepetését fejezi ki e miszer tokéletes-
sége felett. Koponyazizét, habir a leggyérebh esetekben tartja
sziikségesnek, egészen nélkilozhetének még sem akarja nevezni;
az eddigi alak szerinte nem czélszerli; medenczegdrbiilet nél-
kil egy egyenes példinyt készittet. a mennyiben czélunk az,
hogy az egyik ferde 4&tmérében miikodo eszkoz segélyével, az
ellenkez6 irdnyban megnyilt koponydt a medenczebemenet
harint 4tmérdéjébe 4llitsuk be; az e végre suiikséges forgatds
és a fejnek dtvezetése a medenczén a miiszer jelenlegi meden-
czegdrbilete mellett lehetetlen ; az eszkdz lecsuszisit nagyobb
fejgorbilet dltal akarja megakaddlyozni.

1) E sorok irdsa utdn kaptam az ,Orvosi Hetilap® ez évi 5. szamdt,
melyben Kézmirszky tnr. irnak annyira bizenyité két Gjabb esetét drom-
mel olvasom.
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Az él6n végzett csdszérmelszés egy esetét e lapok hasib-
jain mdr el6bb volt alkalmam kozélni.

A wivi korasziilés is fordilt eld ittlétem alatt egyszer,
barmadszor terhesnek mérsékelt medenczesziikiilete miatt, ki-
nek mindkét elobbi magzata mivileg és halva lett eltdvolitva;
2 nap alatt osszesen 8-szor alkalmaztatott a zuhany, s mdr a
harmadikndl felléptek a fdjdalmak: sajnos, a koraszilés mér
késon érkezett, mert a magzat 53 ecmtr, bosszi volt és 36
cmtr. fejkeriilettel birt; a méhszdj lassi tdguldsa alatt fellé-
pett tetszhalil miatt forditds eszkozoltetett, s a felette nehéz
extractio miatt a magzat elhalt; 0t napig nagy veszélyben
forgott a gyermekdigyas, mit azonban Spiegelberg nem a miivi
korasziilésnek, hanem a felette nehéz extractio mellett a méh
lehet6 dtkopdsdnak volt hajlands tulajdonitani.

A kéroda egészségigyi viszonyai oly kedvezbek, hogy
Spiegelberg kereken tagadja minden kiilonds szellbstetési ké-
sziilék vagv kiilonds berendezésit sziilintézet sziikségességét (),
sa gyermekdgyi meghetegiilések elkerilésének egyediili eszkozét,
a szilés alatti fertézés lehetdségének elhdritdsdba helyezi ;
minden olyan munkélatot és buvérlatot, mely a gyermekigyi
betegségek gyfgyitasin firadozik, elbibizott irdnynak tart (?),
mert a gydgyitds lehetéségének bangoztatdsa, nézete szerint a
prophylacticus rendszabilyok rovdsira tortémk (?). Kdroddjinak
kedvezé egészségi viszonyaira bizonydra nem kis befolyissal
van a sziilések csekély szima mellett a helyiségek ardnylag
kedvez6 viszonya és a mds oldalrél annyira hdtrinyos feletts
csekély vizsgilati gyakorlatok, valamint az is, hogy lehetd
szigordan Orkodik a felett, miszeriut kérbonestanra jiré egyé-
nek a kdéroddt ne litogassik.

A gyermekdgyi betegségek gybgykezelése néla felette egy-
szerdi, symptomaticus: pideza, jég, Priesnitz-borogatis, hashaj-
ték, opium, gyér esetekben chinaal és bor.

Felette sajnos, hogy a kéroddrdl sziilészeti részletes jelen-
tések nem adatnak.

Evi jelentés Batizfalvi tr., egyetemi m. taniar budapesti se- -
bészi és orthopaediai magangyogyintézetének XVII-dik évi
mikiddésérol.

A budapesti sebészi és orthopaediai magingysgyintézetben
az elmilt XVII-dik intézeti évben (1875-dik méjus 15-t6l
1876-dik mdjus 15-ig) Osszesen 610 beteg vette igénybe az inté-
zet segblyét. Ezek kouil 540 jrorvoslatilag, 70 pedig az intézet
helyiségeiben gyigykezeltetett,

Az intézethen gyégykezeltek kozill a testegyenészeti osz-
tilyon dpoltatott 37, az elkiilonitett orvos-sebészi osztilyon pe-
dig 33 nyert gydgydpoldst.

A benntdpoltak kordt tekintve volt: 2—5H éves=4, H—
10 =16, 10—15 é.=14, 15—20 é.=3, 20—30 é=11,
30—40 6 =4, 40—50 6.=6, 50—60 6.=8, 60—T70 6é.=3
70—80 é.—=1. Osszesen 70.

A tulajdonképeni hetegeken kiviil tobb sziild, rokon és ki-
séré nyert rovidebb vagy hosszabb ideig teljes ellitist a gybgy-
intézethen.

A betegek hazink kovetkez6 megyéibél valinak: Abaij,
Bereg, Békés, Bihar, Borsod, Csandd, Fehér, Gomdor, Hunyad,
Hont, Heves, Komdrom, Krassd, Miramaros, Nograd, Pest, Po-
zsony, Szabolcs, Szepes, Tolna, Vas, Zala, Zemplén, Zdlyom,
tovabb4 a Hajddkeriiletb6l, nemkiilinben Franczia-, Angol- és
Poroszorszdghdl.

Az intézetben dpolt betegek a kovetkez6 bajokban szen-
vedtek :

A) A testegyenészeti osztilyon: Végtagok

hiidése 4, csipiz-merev 2, csipiz-zsugor 2, dongaldb 7, gerincz-
elogornye 2, gerinczoldalgdrnye 14, gerinezplip 3, térdiz-zsugor
3, Osszesen 37.

B) Az elkiilonitett orvos-sebészi oszté-
lyon: Bujakér 7, *emlérak 6, érzékképrizat 2, hagymiz 2,
herelob 2, *hdgyesészor 3, higyesétakir 3, *méhhabarez 2,
tidogimokér 2, hashértyalob 1,

*méhrik 2,
Osszesen 33.

*glaucoma 1,
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Ezek kozil gybgyiltan [tdvozott 34, javilt 9, nem javilt
3, meghalt 3. Az év bezdrtdval tovibbi gyégykezelés alath
maradt 21.

A csillaggal jeldll kéresetek mitét dltal gydgyitattak.

Az intézet betegeit a legjobb sikerrel gybgyitottik: Detsinyi
Lipét, Hirschler Ignfcz, Kétli Karoly, Kézmédrszky
Tivadar, Kovdcs Jozsef, Kovdes S. Endre, Kordnyi
Frigyes, Lumniczer Sindor, Navratil Imre, Wagner
Jinos tudorok, tandrok és az intézet igazgaté fb-
orvosa,

Az intézet helyiségei- Jarélag
: ben apoltatott gyogykezeltetett %
Ev — Osszesen
testegye= |  0rvos- |lyeo ditlési| orvos-se-
szoti | sebéazl II"Ty ol T g onet
osztdlyon | osztdalyon

1859 23 31 85 48 187

1860 29 26 101 49 205

1861 32 37 140 35 244

1862 40 50 183 42 815

1863 33 52 181 34 300

1864 38 47 195 50 330

1865 45 47 200 40 332

1866 48 64 230 51 393

1867 46 76 325 65 512

1868 47 76 330 70 528

1364 30 69 340 68 507

1870 40 95 360 76 571

1871 30 82 390 88 590

1872 27 68 395 5 565

1873 33 49 4385 97 614

1874 42 45 486 104 677

1875 37 33 459 81 610
Osszesen || 720 | 947 4835 1078 || 7475

Foly6 évi méjus 15-kén lépett az intézet miikodésének
XVIII-dik évébe. Az 1 intézet a tudomény legdjabb vivményai
alapjin terveztetett, s épittetett a varosligeti fasor 30-dik szim
alatt fekvé saroktelken.

Téavol fekszik tehdt a fovaros minden gézfellegétol és bii-
26t0l. Az épilet czélszerii fekvése, j6 berendezése igen sikerilt.
A z4rt, mosaikkal kirakott corridorokon széltél, hidegtél menten
sétdlbatni. Van az intézetben nagy térsalgé terem, tdgas test-
gyakorda és fiirdoszoba. Az intézet 1000 négyszigolnyi tégas,
szabad. széraz és magas téren a kert kozepén fekszik, a télen-
nydron folytonosan kozlekedd koziti vaspdlyival és térsas ko-
csikkal szemben. Tigészséges, tiszta levegd tekintetében egyik
legjobh helyen a telek kizepén, midltal a lég pangdsra lehetet-
lenné vélik.

Arnyékos lelyekben sincs hidny, mi nem kevéshé
szitkséges. Ugyszintén a betegek szdmdra megkivéntats olvas-
ményokr6l is gondoskodva van. Minden oly kényelemre rea-
deztetett be, hogy a betegek idiilése gyorsittassék 4ltala, azon-
kiviil az intézet gyonyord kildtdssal bir a regényes budai hegy-
lénczolatra.

A betegek szobdi kényelmes j butorzattal ltattak el, s a
mindenre kiterjedd rendre, tisztasigra és dpoldsra fotekintet
fordittatik.

Bgyes, kettds, kiilon, csal&dok sziméra hirmas egymdsba
nyilé szobdk is kaphatik.

Az egyes kérszobdk idénkint dresen dllanak, s j6 szelloz-
tetés 6s tisztogatis melleit a gydégyintézetekhez kotott hygie-
nei kovetelményeknek megfelelnek. Az intézetnek csendes fek-
vése van, tdvol a vérosi kdvezet kidllhatatlan robogd zajtél, s
nehdny lépéssel az drnyékos és lombos véroserdében taldlja
magit a beteg.

Intézetem 17 évi fenndlldsa Gta 7475 betoget gybgyke-
zelt, s ezek nagy része vagyontalan szegény jér6beteg vala.
Bzek kozil tobben, mint bennfekvé betegek dllandé ingyenes
dpoldsban és elldtdsban részestilnek intézetemben. Sed quid hoe
at tantam sitim.

Mindazon elferdiilt, béna koldus bajin annak idejében
nagyrészt gydkeresen lehetett volna segiteni, sokszor egyszerii
gépezettel, kik most az dllamnak és polgartdrsaiknak esnek terhére.

Az ilyen szegény nyomortdltakrSl szintén az dllamnak,
vagyis az illetd kozségnek kellene gondoskodnia. A tdrsadalom

a lelki betegekrfl, a lépfenés vagy hurutos oktalan 4llatrél
gondoskodik ugyan, de a nyomorék elferdfilt szegényekrél
még nem.

Oroszorszdg e czélra évenkint 20,000 eziist rubelt for-
dit. Poroszorszig kizkoltségen kezelteti elferdiilt szegény bete-
geit. A londoni, pdrisi, cannstadti testegyendékben a szegény
sorsi betegek kozkoltségen dpoltatnak, s ezdltal sok munkés
kéz, fegyverfoghaté és adéfizetd polgdr nyeretik meg a kozjéuak.

Mindezekbél foly6lag, miutén intézetem minden orszigos
6s egydltaldn minden kozsegély nélkiil 411 fenn, felette kivdna-
tos és sokdig el sem halaszhaté, hogy pénziigyeink jobbrafor-
diltdval és koziigyeink 1jjé szervezésével ezen szerencsétlen el-
ferdiiltek figye is hatéségi kozgondoskodds alé vétessék.

: A fenntérintetteket — gy hiszem — nem lehet eléggé
lf’i?hétf‘ll?i, miutén azok igazsigdrél bérki is konyen meggys-
z6dhetik,

Vegyesek

Budapest, 1876. julius 6-kin. A m. orvosi konyvkiadé tdrsulat
Orth ,Compendium der pathologisch-anatomischen Diagnostik czimi
munkdjinak kiaddsit, melyr6l lapunk mdlt szimdiban a ,Vegyeseké ro-
vatiban szélotbunk, elhatirozta, s a forditdssal Azary Akos tr-t bizza
meg, ki Charcot munkdjdt legkdzelebb igen sikerilten forditotta le. A
forditds octoberig valészinileg elkészill, s igy a jeles konyv még ezen év
végével a tarsulat tagjainak kezei kozott fog lenni. Schréder-nek, Hoppe
Seyler-nek, nemkiilonben Bokai-nak mar ezen hénapban megjelené mun-
kiival és Octh emlitett miivével a konyvkiadé tarsulat 1876-diki konyv-
kitelezettsége fedezve lesz. A jové évre széban van Erb-nek ,Krank-
heiten des Riickenmarks“ jeles munkdja, melybdl eddig az I. rész jelent
meg ; tovibba Pettenkofer-tol ,Vortrige iiber Canalisation und Abfahr.%

—a— Megengedtetett, hogy azon hallgaték, kik az orvostudori
tanfolyamra 1877/,-ben léptek, az orvostudori elészigorlatot 187%/,. L
felében letehessék.

—a— A fovdrosi Rokus-kozkérhdz sziilészeti és nogyogydszati osz-
talyira fGorvosul Rdth Jozsef tr. a tamécs &ltal egyhangilag megvi-
lasztatott.

— Az Eggenberger-féle konyvkereskedés (Ferencziek tere 5. s2.)
orvosi zsebnaptarat, mely a kozonség dltal jol Osszevilogatott tartalma és
csinos kiallitdsanal fogva el6nyosen ismeretes, a foly6 évben szintén ki
fogja adni, s a fovdrosi orvosokat kéri, hogy lakdsaikat illetéleg a miilt
nyir 6ta tortént valtozdsokat véle — a naptirban kiigazitds végett —
tudatni szivesek legyenek.

— Székes-Fehérvarrol tudésitanak, hogy ottan mdr f. 6. januar
végétol kezdve mindeddig feltiind sok gyermekagyi laz esete fordilt eld,
tobbnyire halilos kimenetellel. Ezen jarvdnyoes jellemet mutaté banta-
lomnak még az utébbi napokban is egy nd esett dldozatul. S mint egy
odavalé, e virosban régibb gyakorlé orvos dllitja, ily jarvinyosan fel-
meriild gyermekagyi lazak ott nem ritkdk, holott a hagyméz nemcsak
mint jarvdanyos, de mint szérvinyos betegség is ritka.

—a— A Margitszigeten a tavaszi drviz dltal okozott pusztitasok
nyomai mdr teljesen eltiintek, s a vendégek szama is folytonosan szapo-
rodik, mint ezt a kitiiné gonddal dpolt fiirdéhely meg is érdemli.

* —a— Tatrafiired (Schmecks) gydnyorii fekvésénél, természeti szép-
ségekben nagy gazdagsdgandl, j6 viwénél és konyen hozziférhetoségenél
fogva hivatva van aira, hogy dgy hazink mint a kiilféld figyelmét minél
inkdbb magdra vonja. S orvendeniink kell, hogy Tdtrafiired j6 hirneve
fovarosunkban is mind szélesebb és szélesebb korben terjed ; igy leg-
kozelebb is jeleseink kozil sokan szandékoznak a nyari pihenési idot
ottan télteni.

—a— Mint az ,Oesterreichische Badezeitung“ f. é. 11. és 12.
szamaiban olvassuk, a magyar flirdék Teddigelé nem valami nagy
latogatottsignak orvendenek. Még leginkdbb Mehadia 1153, Trencsin
705, Krapina-Toplitz 601, Balaton-Fired 899 és Lipik 195 vendéggel
érdemel emlitést. A német fiirdok kozott eddig legtobb vendége volt
Wiesbaden-nek (28751), Teplitz és Schonau-nak (14939), Baden-Baden-nek
(13307), Aachen-nek (9941) és Karlsbad-nak (9735).

tf Lux Jakab tr, Békés megyének és mondhatni hazink egyik
legjelesebb vidéki orvosa, buzgd, faradhatlan, humanus, minden osztdlyndl
dltaldnos tiszteletben allé tudomadnyos késziiltségli collegank, f. hé 5-kén
tobb heti szenvedés utdn tfidoszélhiidésbea 52 éves koraban elhiinyt.
Orvosi tudomdnyos irodalmunk benne egyik laglelkesebb, aldozatkész par-
tolojat veszité el. Béke a boldogilt bamvaira.
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Elo6fizeteési felhivas

LWRVOSI HETILAP“

1876. julius—septemberi folyamdra.

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

Elofizetési dij:

Fél  évre Budapesten vagy vidéken 5 frt. — kr.
Negyed " " " b1 "‘)' " 50 ”
Az orvos- és gylgyszerész-hallgatd urak az elbfizetési 4r

felét fizetik.

Eléfizethetni minfen kir. postahivatalndl, Budapesten a
szerkeszt6ségnél (nddor-iteza 12. sz.) és Kilidn Gydrgy konyv-
kereskedéséhen (védczi-itcza, Drasche-féle hdz).

Konyvkeresked6knek ndluk tdrtént eldfizetésec utdn ©
nem adatik.

Heti kimutatas

pestvarosi polgdri korhdzban 1876. junius 30-t6l egész julius 6-ig
apolt betegekrol.

felvett { elbocsitott ~ meghalt | visszamaradt
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Jun. 50 | 29| 18] 31| 15| «| 28 8 2 5| 508l sas 14 730 03

jul. 1 | 23| 20| 48| 16| 18| 34| 3, 2| 5 532| 34516 828| 929

5 18| 17| 8| 25| 12| 37, 31 3| 6|522| 347 16| 828 921

20( 21/ 41| 16| 6/ 22 —| 2| 2| 525 353 19/12 29' 938

33| 21 54 19 4 33] 1/ 5| 6539 356 a511v29 953

23! 19/ 42| 18] 270 2 1| 3|549 35718 2(29 965
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Févarosi statistikai kimutatds. Juu, 25-t6l jul, 1-ig sziletésck
éshaldlozas ok A lefolyt héten élve sziletett 275 gyermek, meg-
halt 228 egyén, a sziletések 47 tehdt esettel muljak felil a hal:lozdsokat.
Az élve szillottek kozr 196 torvényes, 79 torvénytelen; nemre nézve
pedig 182 fit, 143 ledny. Halva sziiletett 9 gyermek, A halottak kozt
volt 128 férfi, 100 nd, egy éven aldli gyermek 81. A halalesetekbd! esik :
I. keriiletre 8, II, ker, 10, III, ker, 17, 1V, ker, 5, V, ker, 12, VI ker,
83, VII, ker. 34, VIII. ker. 86, IX. ker. 17, X. ker. 5, kérbdzakra 51,
Nevezetesebb haldlokok : debilitas congenita et deformitas 26, hydroce-
phalus acutus 2, meningitis 6, convulsiones 12, croup 2, dypbtheritis 4
pertussis 1, tetanus et trismus 1, morbilli 12, scarlatina —, erysipelas
1, variola 1, diarrhoea 36, gastroenteritis —, dysenteria —, cholera —, ty-
phus 5, pyaemia —, pneumonia et pleuritis 12, peritonitis 1, hydrops 4,
cancer 3, tuberculosis pulmonalis 42, morbi puerperales —, apoplexia —,
marasmus senilis 5.

Nzerkesztoi levelezés.

Sz. J. tr. droak Szigetvirt. Az woleum phosphoratum®, mely a
pharmacopoea germanica utin készill, 80 r. édes mandolaolajbol és 1.
vilanybol all, s ugyanazon gyogyszerkonyv szerint a vilany legnagyobb
egyszeri adaga 15 mgrm., napi adaga pedig 6 cgrm. léven, a vilanyos
olaj megfelel adaga, 120, illetoleg 480 cgrm. A rendelés valamely fejot-
ben torténik, a szeruek azonban erds, kellemetlen vilanyszaga van.

K. Zs tr. dWrnak Tatdn. Schulek V. tur. jelenleg szinidejét élvezi,
s nincs a fovarosban.

K—cs tr. irnak. Az egyetemi tanarok czimezésére nézve nines
rendelet, minélfogva az gy hivatalosan mint a kozélethen kiilonbbdzden
iorténik ; tobbnyire azonban azon czimezést haszndljik, melylyel a VI-dik
napidij-uu.tal)ban levd alladalmi tisztviseloket illetni szoktak.
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Igazitas.
Lapunk 27. szémaban 571. hasabon felilrdl 13. sorban ,Broc a-
fél-« helyett ,Br oca-féle“ ; 572. h. alulrél 21. s. ,a koponya“ b. ,az
arez® ; ngyanott al. 21. 8. ,felett maga szerzé® h. ,felelt meg a sz6r20.%

Bl N ES D RO B W W OB A .

KARLSBAD.

Dr- Sztankovanszky Janos, sziletett magyar, volt
bécsi ker filet- és a béesi kérhdznak segédorvosa, mér tobb évi
fiird Gorvos, most egész éven at mint gyakorléorvos ugyanott
rendel, s tisztelt ftgytarsaitél Magyarorszagban ajanlatot kérni
batorkodik. Lakdsa a ,Kaffeehaum®-hoz czimzett hazban.
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Legtisztabb égvéiyes savanyuviz

kitiind batasd a 1égzési csatorna, gyomor és hugyhdlyag bajainal ;
killondsen tejjel czukorral vagy borral mint a legkellemesebb
iditd ital ajanlhato.

Szétkiildese csak eredeti tivegedényekben torténik, tulajdonos

Mattoni Henrik altal (Karisbadban, Csehorszagban).
Kaphaté minden nagyobb asvanyvizraktarban.

<
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EDESKUTY L.

magy. kir. ndvari asvanyviz-szallitoé

Budapesten, Erzsébet-tér 1-s6 szam,

Természetes asvanyvizek és forrastermények
telepe.

Ezen régi czég, valamint az orvos urak, ugy a t. cz. kozon-
ség bizalmat birvan, gyors fogyasztasnak trvend, minek folytan
azon helyzetben van, mindenkor friss toltésii vizekkel szolgalhatni,

Az dsvinyvizek valddisdga és frissesége tekintetében, a kész-
letek a varosi foorvos ellendrzese ala vannak helyezve,

slleloleoleoleolslols oo s
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Arjegyzékek Kivannira, ingyen szolgaltatnak ki,

A kozel fekvo kellemes sétany és flizletemben tett késziilet
nagy alkalmat vyujtand az asvanyviz g, o6gyhaszndlatira, megje-
gyezvén, hogy az eddigi helyiséget tetemesen megnagyobitottam.

Marienbadi-, selteri-, koritniczai- és budai keseriiviz
poharszamra is szolgaltatik ki

OO LOOCTOOOCTT OO

Oité-anyag.

Tehénen regenerdlt, friss és meghizhaté olté-anyag x
mindig kapbaté Mreichel E. fr. oltdintézetéhol
Wagendriisselben, Szepesmegyében.

Ara egy iivegesének fatokban 1 frt. o, é.

Budapesten megrendelheté Egressy R. gyigy-
szertiriban (nddor-uteza 2. sz.).

Bizonyitvaéany.

Wageudriissel balnynvziuos tanacsa részérdl bizonyittatik,
hogy Kreichel E. tr, virosi féorvos az olté-anyag megijitasa
czéljabol teheveken beoltasokat jo sikerrel eszkozol minden
hénapban, Wagendriissel, 1876. febr. 15-kén.

Fox Daniel s, k, bird,
(P H) Bartsch Sam., v. jegyzo.

A tény valé-dgarél magam is meggyozodtem.
Fleischer Frigyes s. k., bz.epesmegye foorvosa.

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

Melléklet: A ,Szemészet 3-dik szdma.




. SZEMESZET.

Melléklet az ,Orvosi Hetilap“ 28-ik szimahoz. Szerkeszti Hirschler Igmnacz tudor.

Vasarnap, julius 9-én.

3, szam.

Juli ~ 1876.

Tartalom: Tmre J 62sef: Kozlemények Schulek V. egyet. tandr, szemkordddjabol. Vége. — Konyvismertetés. Dr. Eduard Diirr: Ueber die
Anwendung der Kilte bei Augenkrankheiten, Torday tudortél. — Leber: A czukros higyir mellett eléforduls szembintalmak-
rcl. —- Driver: Statistikai adatok a Weber-féle hilyogmiitétrél, — D river: A kanesalsig elleni mitét médositvinya. — Laqueur:
Physostigmin glavcoma ellen, — K napp: Két oldali egyszeri ezivirviny-csonkitas rakovetkezd porczhirtya-elgenyedéssel.

Kozlemények Schulek V. egyet. tanar szemkorodajahol. | rongyokkal: a jégzacskékat e czélra nem haszndltuk. A boro-

Inre Jozser tr. kérodai tandrsegédtol.
i
A kéroda hdlyogmidételei az 1 874/5. tanévben.
(Vége.)
I11.

A mitét befejeztével kezdddik azon iddszak, melyben
egy részt tolink figgd, de legnagyobb részt egészen hatds-
“koriinkon  kiviil 4116, tényezé koriilmények dsszemiikddése, kii-
1onboz6 ardnyban taldlkozdsa a gy6gyilids menetét meg-
dllapitja. Ezen id6 alatt tehetni a legérdekesebb és lefontosabh
észleleteket. Egyetlen egy olyan eset azonban, melyben idealis
~menetit mitét utén a szem nagy, rapid lefolydsi gyuladds
miatt tonkre jut, elég azon tudatnak megalkotdsira, hogy az e
téren mikodo erék, azaz a gyégyulds kedvezd menetéhez ki-
vintaté korilmények nagy részben ismeretlenek el6ttiink, hogy
soha sem mondhatjuk bizonyossdggal a legtokéletesh
miitét utén sem; ezen esetben nem szordlunk az ,egyéni
gydgyhajlam*® kegyelmére. Hidba értjiik a legpontosabban mi-
tételeink honcztani viszonyait, hidban keriilink el miadent, mi
klinikai észleletek és kérboneztani leletek 4ltal kdrosnak biz-
nyilt; ezen tényezének hatistalannd tétele a lehetetlenségek
sordba létszik tartozni. Ugy hogy ha a gydgyulés menete fiigg
a miitéttol, az utdkezelést6l és az egyéni viszonyoktdl, a lehe-
tiségek és kildtdsok legaldbb is egy harmadrészben miikidé-
stiinkt6l fiiggetlenek.

Az utékezelés a kirodin kell6 Gvatossig mellett azt
tartd szem el6tt, hogy az esetek lefolydisukat illetéleg tisztin
alljanak elottlink, nem csak az észleletek, de a netén sziiksé-
ges beavatkozdsok érdekében is. Méir a (rendesen déli vagy
kozvetlen az el6tti 6raban tortént) miitét utdni délutin felold-
tuk a fed6 koteléket, s kimosvén, megtekintettik a szemet.
Ez al§l csak a titongé sebek (iivegtest-kiesés mellett) tettek
kivételt pdr esetben, bdr ezek mellett is tobbszor nyitottuk
meg a szemrést, mint nem. E tisztogatds naponta kélszer tor-
tént, Ggy a megviligitist mint a szemek nyitdsdt, mozgatdsit
a ' legnagyobb Ovatossiggal eszkozolvén. Minden ldtogatdskor
legaldbb, de lobos reactio mellett azokon kiviil, naponta 4 —5-szor
is, atropint csepegtettiink a szembe, s erre nézve (taldn az
illeté gydgyszertdr dicséretéiil) megjegyezhetem, hogy soha sem
észleltink atropin-conjunctivitist habdr kothdrtyai
izgalmakkal elég bajunk volt is. Négy napon 4t mindkét, s
még két napig az operdlt szemet kotoztiik, sziikség esetén a kote-
léket tobbszor is megijitva, vagy tokéletleniil z4r6dé seb miatt
6 napndl tovibb is folytatva.

Azon beavatkozfisok, melyek a sebzési reactionak esokke-
nése vagy a gybgyulds menetének modositdsa végett tirténtek,
roviden elsorolhaték. Ilyenek voltak : 1. hideg borogatisok al-
kalmazdsa, az okil szolgilé ersebb izgalmi tinetek fokdhoz
képest egyszerdi hideg vizbe mértott vagy épen jégre rakott

gatisok ellenjavalatdul az okozott kellemetlen érzést és
porczhdrtyabeli besziiremkedést, javallatdul a 4—5 6rindl to-
vibb tartd sebfijdalmat vagy mdr talin meg is jelent lobtii-
neteket erdsebb injecti6t sth. vettik, tehdt mindig a mités
utin kozvetleniil bedllé reactio mérséklésére haszndltuk azokat.
2. Nadélyoknak (6 —8—10) a baléntékra rakdisa, mi rendesen
a 2-dik vagy 3-dik napon tortént, ritkén késGbben, mindig
nagyobb iritis mellett, gyakran feltiiné eredménnyel. 3. Has-
hajték, Calomel és Jalappibél, rendesen az el6bbivel egyiitt.
4. Nyoms$ kotés, nagyobb lobfolyamat mellett, ha protrusio
kezdetére volt gyandi. 5. A mellsé csarnok csapolisa és egy
esethen a seb OGsszevarrdsa; ezek még a gydgyeredmény
végleges megalakildsa elétt torténtek ugyan, de mégis inkdbb
az utémiitétekhez tartoznak. 6. Borogatdsok dlomvizzel, legin-
kdbb a 10-dik nap utdn, csaknem mindig kitiinéleg hatottak
makacs kothdrtyai beldveltség és duzzadds ellen. 7. Meleg
kendéknek a fijdalmas szemekre rakdsa, mint rendesen ki-
tiné subjectiv eredmény kiovetett (Cyclitisnél).

A gybgyulds menetére nézve kivetkezs esoportokba oszt-
hatjuk be az eseteket: I. olyanok, melyek minden kils -
leg 14thaté izgatottsig, a lobos reactio barmind tiinemé-
nyei nélkiil folytak le, a hol tehdt volt bizonyos kisebb-nagyobh
mérvii és kiterjedési belovelltség a szemtekei kdthartydn,
féleg a sebtdjon, de az izgalom a gyuladds értékére nem emel-
kedett; Il. azok, melyekhen azonnal a mitét utén
dllott el6 kisebb nagyobb izgatottsig, s vagy a) tovibb foko-
z6dott és hosszabb lefolydst vett, vagy b) gyorsan elmiilt, s a
tovibbi gyfgyulds zavartalan volt; IEL oly esetek, melyekben
nem régton a mitét utdn, hanem tdbb nap, talin hét lefo-
lydsa alatt 4llott eld lassanként, késébbh makacsul fenndlld
gyuladds, gy hogy azt nem direct sebzési reactifként, hanem
a gyégyulds folyamdban keletkezé véltozdsok eredményeként
kell tekinteniink, és végre IV. azok, hol ismert kiriilmények
(féleg sériilés miatt sebzés) folytin az egyébkép rendes menetii
sebgylgyulds megzavartalott. Az elsé csoportot alig lehet szo-
rosan korilirni, nem mindig lehetvén a lob jelenlétét kizdrni,
hiszen tudjuk, hogy gyakran teljesen héfehér szemtekékben is
lassanként nagy hdtulsé synechidk keletkeznek. A II-ikrél taldn
lehet dllitanunk, hogy az abbeli eseteknél a sebzés okozta a
nagy izgalmat, s a IIL. osztdlybeliekrél legtibbszir kimond-
hatjuk, hogy miutin a miitét utini reactio elmilt jéval e
késoi izgatottsig fellépte el6tt, ennek oka Gjabban constitudlt
viszonyokban van, milyen lehet p. o. egy létrejott mellsd
synechia, tok-részletek becsiptetése, a sugértest netaldni sértése
utdn visszamaradt heg zsugorodisa vagy egyéb, mint aztdn az
egyes esetekben feltaldlni igen mehéz lehet vagy épen
lehetetlen.

Az els6 csoportba a zavartalanul gybgyultak kdzzé ese-
teinkb6l (a 97. Graefe szerint kivont egyszer i hilyog kozil
b1, tehdt 52.;%/, tartozott; még kedvezGtlenebb lesz a szdzalék
ha a méds médokon operdltakat is ide vonjuk, mert ezen 8 eset
koziil 5 volt abnorm lefolydsd, s ha a complicdltakat is ;zﬁ-
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mitjuk 114 eset kozdl 57, tehdt 50°/, folyt le egészen simén
Arduylag legkedvezitlenebb a nem teljesen érett hélyogok gys-
gyuldsa, 10-re csak 3 (mig a maturdkndl 37-re 23, a hyper-
maiurdk kozil 42-re 22, Morgagnianakndl T-re 3) rendes
gybgyuldsi menet esvén. A complicilt hdlyogokndl a mitét
menetére és litdst eredményre nézve van kedvezitlen eltérés;
a lefolyds nem roszabb mint a tobbieknél.

Az elb6fordilt abnormitdsok minoségét te-
kintve a feuntebbi tdblén csakhamar feltinik, bogy csak igen
kevés esetben voltuk komolyabb természetiiek. E tekintethen a
kéroda ezen éve valéban igen szeremcsés voit. Sem porci-
hértyai genyedés sem panophthalmitis nem
forddalt eld, s a mi talin még legérdekesebb (mert legin-
kdbb a mitevotél fiigg) az iris benivésé a sebbe csak
egy esetben taldltuk. Az éwzlelt lobos viltozdsok kosil
csak tiz, valamennyi kisebb fokd, kettit kivéve nebény nap
alatt nyom nélkil elt@iut keratitis, vousatkozik a porczhdrtydra ;
ha a sebbeli viltozisoktél eltekintiink, a tobbi vagy kizd-
rélag, vagy foképen az érhirtya, sugdrtest és
szivdrvdny teriletén folyt le. Ezek kozil is nagyobb
fokot csak kevés ért el; elég ennek bizovyitdsira az, hogy 13
iritis és b iridokyklitis kosill csak 3 végzéditt 1dtazd-
rulattal, s ezekbdl csak egy sorvaddssal. Rividen
kozlém a legkedvdzotlenebb lefolyisi eseteket.

Pé da a mitétet kozvetlenil kovetd, de gyorsan elmilt
gyuladisra a kovetkez6: M. S. bal szemén nagy myopidval
complicdlt érett hélyog: mitét alatt rendkiviil nyugtalan volt,
iivegtest jelent meg a 2. mozzanatban, kikanalazis. Estére a
seb zdrédott; mdspap nagyv chemosis és szewhéjvizenys volt
jelen, mely 2 napig tartott. Aztdn egy Lkis iris-csipkének a
tebbe novésén kivil rendes gydgyulds, litds 2§,

Egy mdsik eset. melyben igen erés lobfolyamat utdn
I. oszt, eredmény jott létre a B. Istviné. A jobb szem nem
teljesen érett. h. (Bal sz. N.-Viiadon vigzett reclinatio utdn
iridokyklitis nagy fijdaimak ; ndiunk euwucledltatott). Metszés a
rigid sclerdban pehéz, s végil egy nagyobb tokdarabért behatolds
csipeszszel, Mds nap erds, a sebb6l kiinduld iridokyklitis, a ldta
telve sziirke lobtermékkel, nagy hypopion, erbs chemosis; a
szaruban felil tomoér infiltratum. 8 naddly, a 3. napon ismételve.
A 4. napon chemosis csokkent, ldta elzérédott; majd lassan a
kothirtya is halvényiini kezdelt, szaru tisztilt és a ldta egy
poutja fekete lett. Aztin erds éjjeli fijdalmak; a csarnok lassan-
ként megsziikillt, sa szem 1donként kemény lett: a
glancoma-tinetek miatt punectio, migyors fordulatot hozott
leire. A lita sulik és felvont maradt, 18tds g% Kés6bb kis iri-
dectomia utdn $%%.

A nem complicélt, s Graefe szerint kivont hilyogok
koziil szintén ily iridokyklitis miate ketto teljasen elveszett.

1. P. Jénos, j. sz. érett hélyog; a kinyomds kezdetén
azonnal iivegtest a sebben, kikanalazés (Graefe-kandllal); sok
maradék. Mésvap igen sziik, teljesen sziirke ldta, ¢chemosis. Semmi
fdjdalmak. Naddlyok és nyomé kotés. A chemosis 3. napon alibb
hagyott; a ldta lassanként folhdzédott, szivarviny elore dombo-
rodott. J6 fényérzete maradt. Az ajiulott utémitétre csak 8 hinap
mulva jelent meg, s ekkor mdr rosz fényérzete volt; az iridec-
tomiduak semmi haszna sem lett. A szem sorvaddsnak indilt.

2. Sz. J6zsefué, j.sz. Catar. hypermatura, 5 mozzanatban
csekély iivegtest-vesztés. A seb 2. napon zdrédott; a 3. napon
erfs iritis tinetei, a lta erds izzadmdunyal telve ; chemosis. Nadd-
lyok ismételten. Erés fdjdalmak kozt a lita teljes elzaréddsa 4llt
be. Iridectomia eredményteleniil. Rosz fényérzet.

Egy 3. esetben még utémiitét dltali javitdsra teljes kildids
maradt. Ny. Kata, 72 éves né b. sz. hypermatur hilyog, hig kéreg.
Rendes miitét. Mésnap diffuse szirke szaiu, erds chemosis, fij-
dalmak. Naddlyok és nyom6 kotés. Tomor besziiremkedés a sza-
ruban feliil; hypopyon, lita eldugaszolva. Késébb a szaru esak-
nem egészen feltisztilt, a lita felsé részében Kkis fekete nyilds jott
Iétre. Kézmozgdsokat vesz ésure.

4. Sziutén javilhaté K. Imre j. sz. litdsa is. Catar. Mor-
gugniana volt, s toknyitiskor ivegtest mutatkozvdn, kikanalazds
wrtént. Folyvést igen tdg léta mellett az 5. napon nagyobb vize-
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ny6, fijdalmak és némi porczhértyai homdly 4lltak elé; az iz-
galom igen makacs volt. Csak 1°-rél olvasott Wjjakat, de a zava-
ros avegtest tisztdldsa biztossiggal volt virhatd.

Acomplicdlt hilyogok kdzal III. oszt. litdsi eredményt
add két eset «kozil, egyikben mellsé és hitsé synechidk meilett
tilérett hélyog volt, s csak utéhdlyog gdtolta a litdst ez évben
javittatott IL osztdlyira); a mdsikban igen myopicus szemen
catar. flava volt, s a visszamaradt kéreg, s létre jott iritis kozdsen
okoztik a (tdvoztakor még javitdsra alkalmas) rosz latist, djjak
olv. 1‘-ril. Tudjuk azonban, hogy otthon Gjabb gyuladis timadt
és fényérzete is elvezsett.

A miitét utdn t6bb nappal mutatkozd, lassin fejlédd, makacs
belovelliség és sugdrtesti tdjdalmak esetei tokéletesen uzon képet
adtik, melyet Becker a nagy szemészeti kézikiny 5. kotetében
Cyclitis név alatt leir. Ezek a kovetkezdk : 1. M. Mdria j. sz.
Cat. hypermatura, rendes miitét. S:bgybgyulds igen j6, az 5.
napon a szem kissé belovellt, majd naponta inkibb; a lita foly-
viist tig. sugértdj igen érzékeny, a szemteke sajitsigos szennyes-
viros szfufl, az iris lassanként egészen megzoldilt, Csak a U. hét
végén milt el fajdalom és beldveltség. 2. Usyanannak b. sz. ha-
soulé hdlyog és csipeszszel behatolds tokért. Az irvis lassanként
faké z0ld lett, s naponta chemosis jeleat meg és
tiint el csckély fijdalmak. Erés utéhdlyog. Ama szem %%,
o2 9yp0 Jatdssal birt. 3. Cz. Aundrdsné, j. sz. Cat. hypermat. Ren-
des mitét. Hasonld lefolyds; a szinelhagyott iris feliletén a 10.
napon kis véromleny. Kis utshilyog 2% V. 4. U. Jizsef, j. sz
érott h., rendes miitét. A 8. napon hirtelen kiveresedés; kothér-
tydn erds fellazulds és viludék, tig ldta. z5ld iris, néha fijdalmak
(Mésik sz. reclinatio utin, mely Viradon tdrtént, iridokyklitis ;
enucleatiot visszautasitja).

Egy hasonl6 eset allt be utématét utdn. V. Andris,
i, sz. Cat. matura, rendes miitét és igen gyors, szép gybgyilds.
Vékony utéhdlyog mindenitt, a 18. napon discissio per scleram,
A lita folyvdst ad max. tig és fekete, al6l az iris mogott sziirke
tomegben az utéhdlyog fekidt, de hozzdjardlt sirgds czafatok dltal
nivekedni latott. Klénk injeciio 68 nagy fijdalmak, 10 napon 4t
V =— %% lett, s az eleinte zavaros dvegtest feltisztilt.

Bgyikben sem volt ezeu esetek koziil semmi, mit e tiinetek
okdul jelelhettiink volna meg, s az egész folyamat a reactio leg-
rejtélyesebb és legkellemetlenebb alakjdul tekintendd, mert min-
dennemt kezelésnek ellent 4ll. A lefolyds litds tekintet:ben
mindig kedvezd volf.

Kiilonos figyelminket érdemlik a vérzések , melyek
miitét utdni iddben a csarnokban mutitkozask. Az it taldl-
Latd vér 3 féle eredetii lehet; vagy a) a miuéttél marad itt,
vagy b) kozvetlen a mitét utdni idOben szdrmazott, vagy c)
csak joval kés6bb (eseteinkben tobbnyire a 4. H, napoa) tortént
sériéshol eredt., Azon tapasztalat hogy soha olyan szem e-
ken. melyeken vér maradt mitétkor vagy lépett
fel azutdn acsarnokban,nagyobblobos reactio
nem 4llot bhe, igen sajitsdgos ellentét mdsok észleleteibez
kik ily viszonyok utin és miatt a szemek tonkre jutisdt lattik.
13 utévérzés, legtobbszor sértés miatt, de néha ismeretlen ok-
b6l keletkezve, elég nagy szém; de legfeljebb a tdvozds, ne-
bény nappal hdtraltatisa volt a kir, mi bel6lok szdrmazott,
s erre nézve azt dllithatjuk, hogy minél késébb keletkezett a
véromleny, aundl lassabban szividik fel. A vér kiboesdtdsica
3-szor végestetett punktio. Az év elején tortént utévérzéseknél
tirelmesen vartuk a felszivoddst; kés6bb (és még inkdbb azon
évben) ha a hyphaema 4—5 napig fendllt és némi fijdalmat-
lan, de makaesil szlik ldtdval jdré6izgalmat 14 t-
sz 6k feutartani, azonnal punctio tortént. Séha e beavatkozds
reactit nmem okozott, mindig a legjobb eredmény koveite, s
mitta rendes gyakorlatba vétetett az utévérzések sokkal
drtalmatlanabb események ndlunk mint mds kéro-
ddkon ; tudtunkkal nem gyakoroltatik az sehol sem. (Ha ezen
eseteket tekintjik, melyekben vér maradt mitétkor vissza, s
ilyen igen sok volt, két év tapasztalatira tdmaszkodvin, még
némi prognosticailag kedvezd sajitsigot is tulajdo-
nithatunk ezeknek, mert lefolydsok -mindig zavartalan volt,)
Legérdekesebb a Jr. Antal esete, kinél iritis chronicdval tdr-
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sulé hdlyog kivondsa utin pdr nappal erésebb vérzés dllt be;
a csarnok félig volt vérrel, s egy reggel meglepetve littuk,
hogy a vér eltiint; a beteg dgyban fekiidt, s ujjakat olvasott,
Nappal fenntjirt, s este a vér elobbi mennyiségében 18mét je-
len volt és u beteg nem litott. A vér szine azonban mindig
sdtétebb volt, s miutdn ez a jelenség naponta ismét]o-
dott mintegy két hétig, csak a vérnek fekvé helyzet-
ben az iivegtesthe siilyedése dltal magyarizhats.

A legnagyobb sérilést L. Jénos okozta bal szemén, melyen
Catar hmat. extrahdltatott. 3. nap deliriun tremens ronamor
kapott, s kotelékét letépve, valdssiggal kormével tépte fel a
sclera sebét; divegtest is veszett el, s nagy vérzés timadt. s
a szem wmégis lob nélkil gydgyult, s 2§ litdssal tdvozott.

Egy esechen a csarnok tobb nappal wmitét utin kitirilt
s D esetben tobb napig nem ielt meg mitét utin.  Ezen ese-
tek talin valamivel lassabban, de igen kedvezéen folytak le. s
azt mondhatjuk, hogy a ¢sarnoknakaz elsé ldtogatds-
kor hidnyzdsa kedvez® prognosticus jelenség,

Ot esetben hosszabb ideig tarté hothirtya hurut, mitét
utin keletkezve s nem 4allva sem atropinnal sem bekdtozéssel
semmi oki viszonyban, zavarta a gyégyuldst. Egy kivételével
n6 betegek voltak az illeték, s esak a ndi szobik valéban
rendkiviil rosz levegajében kereshetjik az okot, anndl inkdbb mert
egy pir tdvozta utdn bemutatva magit, ndlok a bennt minden keze-
léssel daczol6 huritot alig két-hdrom nap utin nem taldltuk tobbé.

Ve

Azon viszony, melyben egymdshoz miitét, lefolyds és ered-
mény dllottak, esak igen nehezen ismerhetdé fel mér azon egy
koriilmény miatt is, hogy a mitéti abnormitasokat kivetd reae-
tiét vagy ennek bizonyos irnyban mdidosuldsit amannak oko-
zatiul nem mindic fogadhatjuk el.

Az 104 complicdlatlan és kivont hdlyogot vevén tekintetbe

azon gajdtsdgos és bizonyos foki fatalismusra vezeté eredmény-

hez jutunk, hogy 1. a 62 rendes miitét utin csak kevéssel tabb
rendes mint abnorm lefolyds kovetkezett (35 rendes, 27 lobos)
6s 2. a 42 rendetlen miitéthdl majdnem annyi gydgyult zavar-
talantil (19) mint lobos izgalommal (23.) (Utéhdlyog képzodé-
sét és a sértés miatti vérzést itt nem szdmitjuk.) Ez azt 14t-
szanék bizonyitni hogy legaldbb bizonyos hatdrig a miitét lefo-
lydsa kozonyos; de miutdn a rovatokba sok apré valban hatds-
talan complicatio is bevétetett (épen azért oly nagy a complicalt
miitétek és gybgyuldsok szdma) legjobb az egyes miitéti abnormi-
tasokat tekintentink végig.

A legveszélyesebb rendellenesség az iivegtest elGesés
13 egett k07iil 3 rosz eredméuyii lett (2 vesateség, egy javuland6)
rendesen 2y0gyult 6, nagy reactiéval 7 ; I. oszt. lett 10. Ez sokkal
kedvezAhb arény mint virndnk.

Kéreg visszamaraddsa 13 esethen tortént, ezekbol
rendesen gyogvult G, rendetleniil 7; IL oszt. lett 2 (utohdlyog
miatt) T. oszt. 11.

A legkedvezitlenebb eredmény (6 abnorm lefolyds, de csak
egy II. oszt 16tds) az eszkiz0kkel utélag behatolds
8 asetét kavette. A 2 esethen igen kis sebre csak egyikben
kivetkezett erdsebb reactie: azigen nagy sebek mindkét
esetében rendes gyogyulds 4llt el6. Erdsebb vérzés utdn
semmi reactio sem kovetkezett, A seb tigitds 4 esete kozil
rendesen folyt le 2, kis iritissel 2.

Az egyes miitéti eltérések kiilon ugyanazt bizonyitjdk tehdt
mint egyiitt és ez haa miitét idealjitol gyakori eltérésre nem
bétorit is, annyit bizonyit, hogy nem jogos azon &llitds, mely
mindent amitéttdél (sot épen a seb alkotdsdtil) tesz fig-
givé, Egyébirént egy év és egy s2fz miitétel ebben dontd, irfny-
ad6 nem lehet; tudjuk mily nagy kiilonbségek vannak egyes mi-
tevok statistikija kozt erre nézve, sbt az egyes évek kdzott is. Igy
p. 0. mig K na pp-ndl a 2. szdz kivonds kdzil a rosz eredmények
mind abnorm miitéteket kivettek, addig Sehiess-Gemus e us-nak
szintén 2. 742 miitéte kozt eléforddlt 6 panophthalmitise egyet
kivéve normalis miitét utdn lépett fel sth.?)

Y Enapyp. Archiv f Opbth. XIV. 1. Abth, — Schi ess-Ge-
museus Archiv f. O. XX1, 1. Abth.
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A miitéti reactio lefolydsa utdn elé 4llt kimeneti 4lla-
pot megfelel a fentebbieknek. lgen drvendetes kiriilményként
kell feljegvezniink, hogy cystoid hegedés soha sem for-
dalt eld. 1 sorvadds, 2 litazdrulat (egyik javitandd) 4 zavaros
iivegtest és rendkiviil sok (55) utéhdlyog, miutin a legpardnyibbat
is ide jegyestiik, képezik az idealis kimeneteltdl eltéréseket. Hogy
ezek csak igen kevés esetben voliak oly formik hogy a litdst nagy
mértékben gitoljik, belitjuk ha megtekinjik, milyenek voltak
a ldtdsi eredmények,

Litds tekintetében filec a nem complicdlt és extrahdlt 104
hélyog jO tekintetbe: ezek kozil 2 nem vizsgaltathatott (egy a no-
egyleti helyiségben fekiilt Bright-koros ndé, kinek mindkét szeme
egészen jO kimenettel gydgyult, s aztidn dysenteridban meghalt) de
a szemek dllapota semwmi kétséget sem hagyott fen az I. oszt.
eredményre nézve. A tobbiek koziil ITL. osut. eredményt adott 4
(8.929/,) s ezekbél 2 vigleg elveszett (1 99/,). IL. oszt. lett szintén
4 (3.92%%) és I. osat. 96 (92.1%). Ha tudjuk, hogy a II. oszt.
eredményeket mindig utéhdlyog okozza, s csak az
illetoknek utélag be nem jotte gdtolja az eredmény I. osztdlyivd
1ételét, azon végeredményt, melyre mindert Osszevetve az illetdk-
nek hozott hasznot illetéleg jutottunk, igen drvendetesnek kell
moudanunk.

Az 1. oszt. 1atdsi képesség még igen sok kivinni és javitani
valét hagy fenn, ha a Litds p. 0. ;%% csak, vagy kevéssel nagyobb
és pedig ndlunk a 29/, ,-nél csekélyebb litds volt a leggyakoribb.
Enaek magyardzatit taldljuk abban, hogy a sok utdhdlyoy kdzil
csak 14-nél tortént megfeleld utémitét részint az illetok haza sie-
tése, részint a miatt, hogy nem akarvin sietni és koezkdztatni a j6
eredményt, a még mésik szemdkon operdlands egyéueknél Gjabb
bejavetelok idejére halasztottuk azt. Azt tehdt hogy egyik miitevd-
nél jobb, misikadl rosszabb idtdst mutat fel a (6tomeg mdr esak
azért sem tarthatjuk fontosnak, mert aldtds idovel folyvist novek=
szik, s betegeink koziil is nem egy jott viszza, solkal jobb ldtés-
sal mint a tdbldzat mutatja.

A betegeknek sziikséges szemiivegek igen eltérdk vol-
tak ; leggyakrabban volt szikség —+ 3'/,-re. Taldn az a koriilmény
hogy betegeink tilnyomslag foldmives vidéki emberek, magyariza
az iivegek értékének igen csekély ingadozdsdt. .

Az elmilt év hélyogmiitéteire tehdt elegiilten tekinthetink
vissza. Nem kidltunk fel mint Knapp: ,Wer Cataract besser zu
operiren weiss, der melde sich!* (mdr csak azért sem, mert tud-
juk, hogy az 6t illeté esete panophthalnitis miatt tdnkre jutott)
hanem ismerve a sziikségeket a kényes pontokat mitét és utékeze-
16s dofgdban, igyeksziink a chanceok azon részét, mely a miitevd-
t6l fiigg, megnyerni a betegek elinyére.

KONYVYVISMERTETES.

Uecber die Anwendung der Kille bei Augenkrankheiten von
Dr. Eduard Diirr. Hannover 1875.

A hideg mint gyégyité hatiny az ujabb idében egyik, és
talin legmegbizhatébb fegyver a klinikusok kezében; magén
betegeknél is, féleg magas lizak lekiizdésére az orvosok ma mdr
taldu kivétel nélkiil els6 sorban a hideget alkalmazzik ; ugyan
csak ezen kiilsd behatd=hoz folyamodnak legttbhb esetben a hely-
beli lobos folyamatok megfékezésére. A szemészetben, kiilondsen
a kiillsd u. n. védd szervek heveny, tdlsigosan heves tiinetekkel
felléps gynladdsok elsd idGszakéban a hideg alkalmazisa mdir
rég id6 6ta szokdsban van; de adagolisa a test egyik szervénél
sem igényel annyi Gvatossdgot mint itt, azon Osszhangzé tapasz-
talat alapjdn, hogy magénak a szemtekének egyes részei a hideg
irdnt nem mutatnak nagy rokonszenvet, annyira, hogyha a kiilon-
ben javalt, és bizonyos fokig, bizonyos id6a beldl nagy elonynyel
alkalmazhat6 ezen gybgyhatinyt a kells idén és mértéken tdl al-
kalmazzuk, igen konnyen a teke bhdrtyfira magunk iltetjiik 4t a
lobfolyamatott.

Szerzd elottink fekvé, 109 lapra terjedd miivében a hideg
behatdsa kiveikeztében élet- és kirtanilag észlelt, szakférfiak dltal

megéllapitott és médr eléggé ismeretes visszhatdsokat elérebocsitva

sajit tapasztalati adatait sorolja fel mindazon szembantalmakra
g*
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yonatkoz6lag, melyek lekiizdésére a hideg helybeli alkalmazésit,
és pedig Esmarch eljirdsa szerint (kinek a mi ajinlva is van)
alkalmilag tobb lobalakndl npagyobb bitorsiggal vette igénybe,
mint azt a szemészek egydtaliban tenni szoktdk.

Mielott a hidegnek az egves kéralakokndli alkalmazdséra, és
az eredmények felsoroldsdra dtmennénk nem lesz fildsleges az dlta-
14nos részbdl némelyeket felemliteni.

Jéghideg alkalmazdsindl a szemre eldszér is a kothartydk és
bor edényei hiizddnak ossze ; ha a behdtds tdlsdgosan erds, vagy
az alkalmazés igen «okd tart, akkor az edényfalak hiidottek lesz-
nek, s ennek kovetkeztében magok az edéuyek kitdgiinak.

Miként hat a hideg a szemteke mélyebb részeire eddigelé még
nincs megdllapitva. Sokkan azon véleményben vannak, miszerint
a hideg folytonos alkalmazisa a reczeg mikodosére kdrtékony.
(Szerzb sok esethen annak ellenkezdjét tapasztalta)Igy Walther
nyulakon tett kisérleteknél azt. tapasstalta, hegy 15°C-rai lebii-
tésnél a szemfenéki edénygoresik mindenkor bekdvetkeztek és ilyen-
kor maga a szemfenek pala szinezetet nyert, ldta kitdgult, az
egbsy teke tokéletesen vérhidnyos lett. Eloszor a hajsziledények
vesztik el tartalmukat, majd késobb az ér- és reczehdrtya edényei
is vértelenek lesznek. A szemteke ezen vértelenségét megeldni
az agy vérszegénysége, mely édllapot az dllat felmelegitése ntin
sem evyészik el; és uz dllat csak akkor élesathetd fel, ha a mele-
gitéssel egyidejiileg mesterséges 1égués 1s eszkozoltetik, a midon
azutdn a szemiirbeli edények is csakhamar visszanyerik rendes vér-
tartalmukat. EbbOl az emberi szemre vonatkoztatva azon kovet-
keztetést vonhatni le, hogy a hideg erdsebb hehatfsdra is a szem
lLiatterének finomabb sziveteiben roncsolisok nem lépnek fel, ha-
vem csak a mitkodési képesség akasztatik meg; de ez is a hideg
megsziinésével csakhamar elenyészik,

A szemész-then még mu is  legtobbszor csak a kéthirtya
lobjaindl és a tekébe nem hatold sértéseknél taldl a hideg dltald-
nos alkalmazédst, tebdt a legtébb szemész ma is hidol Richter
évek elott feidllitott azon nézetének, hogy a hideg eleinte vérsze-
génységet, majd hoszabb alkalmazdsndl az edénymorgall idegek
hiidése kivetkeztében vérbiséget timaszt; Osszehtizoddsra birja a
a’szoveteket, szivds izzadményokhoz vezet kiilonosen a ldtdban.

Szerzének egészen ellenkez0 tapasztalatai vannak, és nem
f8] attdl, hogy e téren kiveté nélkill marad, mint az Rue t e-vel
30 ¢v eldtt tortént; s kinek tankdnyvében taldlhaté indicatiokat a
hideg alkalmazhatisdra vomatkozdlag helyeseknek talilja, csak a
moédra nézve kiveti Esmarch eljirdsit. Kalonben a hideg hé-
vom fokozatdt a javollatok szerint — hidegvizzeli borogatisok, je-
ges borogatisok és jégtomlok — megtartja; azonban a hidegvizzeli
borogatisokat legkevéshé veszi igénybe a jégborogatésok vagy jég-
tomlok utdni mérsékes lehitésre és mint &tmenetet az dsszehuzd
szemvizekhez, mely utébbiakat mindig felmelegitve alkalmaztat.

Az oroszlin rész a jégtomloé, mely nedves ruhéba gongydlve
tétetik a szemre s az utdn ungyanazzal oda is kottetik. Bizonyos
egyének a jégtomlok viselésénél a hideg behatdsa folytin a homlok
és haldntéktdjakon fijdalmakrél panaszkodnak, midon is a szemgo-
dor korili részekre vattdbol készitest vénkos illesztendd.

Heveny lobfolyamatokndl a jégtomlé minden esetben igen
jotékony hatfsunak bizonyilt; mig olyan belsé szembajoknél, me-
Iyek hoemelkedés nélkil tdmadnak, a jegtomld az elsd napok alatt
tilsfigosan hidegnek éreztetik, ezért ilyeneknél eleinte sziineteket
kell tartani, hogy azt a késobbiidGben a beteg:ég egész tartamdr-
J6l tiirjék.

dssuk most az egyes kéralakoat:

A szemhéjak heveny lobjai az elsé idészakban a hideg
dltal igen gyorsan lekiizdhet6k ; gyermekeknél a girvélyes szem-
héjlob kéthértya bintalom nélkil a jégtomldk 4ltal, minden mas
belybeli szer igénybe vétele nélkiil gyorsan gyégyult. Idiilt alakok-
nil a jégtomlot hideg borogatdsok elore boesitdsa utin szintén j6
eredménynyel alkalmazhatui; a szemhéjszélek megvastagoddsa
ezen kezelés mellett végleg (1?) elenyésstethetd. A szemhéjak
gbrvélyes alapon nyugvé kitegjei, izzag, genytiiszo sth. a jégtdmlo
alatt gyorsan eltiinnek, és ecsak nagyobb kiterjedés mellett sziiksé-
ges utélagosan horgéleg kendesdt alkalmazni; ellenben a kozon-
séges drpa a legtdbbszir megtartja rendes genyedéses lefolydsit.
Szemhéjak miitéteit megeldzéleg mig lobos tiinetek fendllanak jég-
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tomlok alkalmaztatuak elokészitésképen tobb napon 4t; plasticai
miitételek utn azonban csak vizbe mdrtott vdszon lebeny alkal-
maztatik hoszabb id0kozokbeni megnedvesitéssel csupin a felilet
nedvesen tirtdsa végett, miutin a hidep 4llitélag gétolja a gyé-
gyuldst.

. A heveny kdothdrtyalobok esuk akkor ellenjaval-
J8k a hider, és pedig legtobbszor jégtomlok igénybevételit, ha
bé véladék van jelen. Ilyenkor, \igy »zintén t5bb napon 4t tarts
eseteknél a Indeg mellet nem keriilbetni el az Gsszehuzo
szereket sem.

Idilt kothdrtyalobokndl a hideg esak javithat és
eldsegitheti az dsszehuzd szerek hatdsit, de egy maga nem vezet
czélhoz; nagy elonye lenne azonb:n wmég az is. hogy dllitlag
ilyen kezelés mellett az dtmenet takdros vagy szemcsés alakra
egyszer sem tortént.

A takdros kiothdrtyalobok mds killonben is egyik
fo terrenumat képezik a jéghideggeli kezelésnek, azért is az ide
vonatkozdlag felsoroltokat melldzhetjik.

Ronesolé kothdrtyalobra vonatkozslag szerzé nem
rendelkezik nagyobb szimu udatokkal; Grafe javalata szerint
az elsd iddszakban, az izzadményos hdrtydk levéllisaig a hideg
JoI tiivetik ; késGbb a genytermelés eldmozditdsira a megmelegedd
borogatésok ezélszeriieknek bizonyiltak, mig a langyos pépek ha-
tdrozottan rosz hatdistak voltak; ezért mindvégig a hideg veendd
igénybe, mint a mely eljirds mellett — belséleg Calomel nyuj-
tandé vagy Ungv. cinr. dorzsdlendd a bérbe — a porezhirlya
bintalmai is minden esetben kedvezd lefolydst vettek.

Szemesés kothdrtyalobok lekiizdésére szerzd is
elsd f6 szitkségnek tekinti a beteg dltalanos killsh viszonyainak
czélszerti megviltoztatdsat, tehdt a tizsta levegGben tartozkoddst,
kellé tdpldlkozdst és a bér dpoldsdt; mésod sorban mint helybeli
gvigyeljiris szerinte legtobbet tehet, féleg az egyszer heveny
eseteknél a hideg, vagy jéghideg kitarts alkalmazdsa; gyenge
Osszehuzd szerek (1—3%,-0s pokolkd oldat) esak akkor veendok
igénybe, middn a vérbdség és elvilusztds a kothdrtydkon a hideg
daczdra egészen meg nem szinik, de mér aldbbhagyott; erdésebb
bujilkoddsokndl azouban a hideg mellett a lapis mitigatust elke-
rilhetlennek, s egyszersmind legjobb szernek tapasztalta. A tiil
erds edzések azonban kerilenddk. mert szerzé ast véli, hogy ennek
koszinhetd igen sok esetben a tilsdgosan hosszi lefolyds.

A trachoma eleinte hasonld kezelésben részesiil mint a
szemesés lob, és csak azutin kell 4tmenn a Cuprum sulf.-ali
edzésekre, mely itt ismét egyediili szer a betegség végleges le-
kilzdésére.

Az egyszert tiszds kothdrtyalob nagyobb
véredények kiséretében vagy a nélkiil jeges borogatdsokra gyorsan
alibbagy : azontdl Calomel behintések vagy sirga kends hasznd-
landdk : ellenben a Sa ¢ mis-féle alak (conj. phlyctaen. milia-
rig) csak is révid ideig tari a hideg borogatisokat, és itt
mihelyt a nagyobb fokd izgatottsig alibbhagy azonnal nedves
melegre kell itmenni, amit azutén az izgaté szerek kovetnek. Az
dltaldnos véralkat azonban ezen bantalmaknil mindenkor figye-
lembe veendd.

A porczhértya lobjaindl a hideg alkalmazisira
mir szerz6 sem taldlt annyi tért mint a kothdrtydndl, st Ggy
tapasztalta 6 is, miszerint bizonyos lobalakokndl a hideg kdz-
vetlenill drtalmas. Otf, hol erésebb edény képzddések és a meg-
tdmadott szemben héfok emelkedés nyilvan kimutathaté, a jég-
tdmldk, melyek egyuttal a nyomkotést is helyettesitik, mind-
addig j6 hatdssal voltak, mig a genyes besziiriidések egészen
el nem tiotek és a fekély hegszovettel ki nem toltetelt;
ellenben azon percztdl, mwidén a kéros folyamat kiegyenlitd-
désére fokozott vér-odavitelre van szitkség : egyedil a nedves
meleg alkalmazdsa van javalva.

Valamennyi nagyobb foki porczhdrtyalobndl a jég-
tomlok éjel nappal alkalmaztattak, s a beteg az &gyat el
nem hagyhatta.

E:Len tér«_an szerz6 reformatornak tekinti magdt, miutén
Saemisch Kivételével, aki kiillsnben csupin a szemesés kot-
hértyalob mellett felléps keratitis pannosdndl javalja a hideg
borogatdsokat, de a jégtomlot a szemészeti gyakorlatbl kizd-
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ellentétben 4ll, és 4llitja, miszerint a jégtomlokkeli kezelés a
szarubdntalmakndl meglepé eredményeket mutatott mind azon
esetekben, ahol azok czélszeriien alkalmaztattak ; hdtrinya az
idén tali alkalmazdsvak legfGlebb csak az lehet, hogy a gyé-
gyulis késleltetik.

Az egyes lobalakok szerint:

A keratitis phlyctenulosa, legtobbszor gorvélyes
egyéneknél, kezdetben a hideget nem csak jol tiri, de a fény-
iszony egyik alkalmaztatni szokott szerre sem sziinik meg oly
gyorsan mint a jégtomlokre; fényiszony, porczhértya és limbus
beloveltség megszinvén a hideg helyett langyos borogatisok
veendOk el6, hogy azon tUl az izgaté szerek a végleges gyi-

. gyuldshoz vezessenek. Visszamaradt szarufoltok edény-

beloveltséggel hasonlé kezelés ald esnek, de ha annak makacsil
ellentélinak, akkor a ligymeleg alkalmazands. Jégtomlokkeli
kezelésnél genyedésbe dtmenet, pannus serophul. kifejlédése, igy
szintén visszaesések igen ritkdn észleltettek. Az Atropin tgy
ezen, mint valamennyi méds olyan szemlobokndl, hol kiilonben
is juvalva volna, mindenkor igénybe vétetik.

Keratitis pannosa, mint a legtobbszor szemcsés
kothirtyalob kivetdje, lépjen fel akdr enyhén, akdr erdsen a
trachoma bir mely szakiban; jégtomlGkre nehdny hét alati
megsziinik, a nélkil, hogy vele egyiitt az alapbdntalom is véget
érne. Pannus csassus igen silyos eseteiben edzések mellett
a jégtomlok esetenként hénapokon 4t is folytatandék; ez dton
szerz0 a veszedelmes szovidményeket, (szarufekélyek, iritis, cyelitis)
elkeriilhetonek tartja.

Keratitis profunda eseteit az egész lefolyds alatt
Jégtomlbkkel kezelte; a betegek j6l tirték, de a lefolyds ezen
kezelés mellett sem volt rovidebb, mint kilonben lenni szokott ;
épen gy észleltetlek a  visszaesések és mdsik szem megtimad-
tatisa is. Belsdleg higany adagoltatott. A keratitis punc-
tata hasonld magatartdst mutatott.

Keratitis suppurativa kiilonbozo alakjait szintén
Jégtomldkkel kezelte és pedig meglepd eredményekkel, mennyiben
a heveny lefolydspak iuddit esetek elég gyorsan gy6gyiltak, de
csak akkor, ha a heteg dltaldnos egészségi dllapota a jéghideg
huzamosh alkalmazdsit megengedte; kiilonben heveny vagy idilt
betegségek dltal tonkrejutott szervezet mellett a langyos meleghez
keillett folyamodni, wiutdn ilyen egyéueknél a hideg behatdsa
gyorsitja a szaru suivetének szétesését.

Belsoleg itt is calomel nyujtatott; ritkdbban vétetett
igéuybe a higanyos kenfcs rendszeres bedorzsdltetése ; naddlyok
egyszer sein alkalmaztattak.

A hypopion keratitis, ulecus serpens cor-
neae jégtomlokkel és higannyal kezelve foloslegessé teszi a
miileges beavatkozést; feltéve, hogy a heteg szervezete az ily
midoni szerelhetést megengedi. A konytomlé-takdrral
$20v0dott tovaharapédzé szaru fekélyek kilondsen
alkalinasak a jégtémlOkkeli kezelésre; valamint a sértések foly-
tin létrejoit fekélyek is; kis hypopiumok feltiin gyorsan eltlin-
tek. Az 4ttorés nem akaddlyozhaté ugyan meg minden esetben,
de ha a kezelés elég kordn foganatba vehets, az dttorést legtdbb-
sz0r sikeriil elhdritani ; kilonben pedig a tovabbi kovetkezmények
kevéshé aggasztik, wiutin az ittért rész szélei a hideg alkal-
mazisa mellett tobb ellentdlldsi képességgel birnak mint kilon-
ben, és a szaruszélektol csakhamar megindul az edényképesddés ;
csak a fekély reparatiojinak meginduldsdval ér véget, vagy leg-
aldbb sziineteket tartva alkalmastatik a jégtoml6; majd nedves
meleg ¢ késobb helybelileg alkalmazott izgaté szerek fejezik
be a kurit.

Bevallja azonban szerzé, miszerint némi tapogatédzdst még
38 megszokott magdnak engedni arra nézve, valjon bizonyos kétes-
eknek ldtsz6 esetekben a hideg vagy a meleg van-e javalva; és
ilyenkor az eldontést az elsd jégtomlok mikénti eltiirésétol teszi
tiggdvé. Ugyanis sugdrzsiba jelentkezése, vagy csak kellemetlen
érzések a beteg részér6l mir visszavonuldsra és a langyos pépek
igénybevételére kényszeritik.

Zsongtalan jellegii szarubesziremkedések
*ekélyesedési hajlammal, valamint az egyszeri szarube-
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sziiremkedések jégtomlokkeli kezelésre igen alkalmasak;
ellenben a szarutdlyogok mir inkdbb ellentdllanak ezen
eljirdsnak, de mégis lekiizd hetok.

Ellenjavalt a hideggeli kezelés akkor, ha a porezhértya-
beli genyedés mar nagy kiterjedést vett, a fekély a szaru nagyobb
részét elfoglalta; nagy genygyiilemnél a csarnokban; gyors el-
mélldsrai hajlamndl , keratitis neuroparalyticindl; kilondsen
pedig minden kimeriilt egyénnél, legyen a szarulob bérmely
alakja jelen.

Szarufekélyek csak erfsebb kothdrtyabeli izgatotisdg
mellett alkalmasak a jégtomlékkeli kezelésre; de girvélyes egyé-
nek egydtaliban nem ajdnlandék még ezen kiriilmények mellett
sem, legf6lebb akkor, ha a fekély dttorésssl fenyeget. J6 hatdsa
tapasztaltatots a jégtomlSknek még a szarusipolyokndl,
szarusdmdornél, sértések utdn visszatérd szaru-
loboknél és szarusebeknél, de utébbiakndl csak akkor,
ha lencse vagy szivdrviny-iszam nines jelen.

Scleritis és episcleritis eseteiben, fileg szaru és
szivirvénylobbal szovetkezetteknél a jégtomld kitind szolgh-
latot tett, de azt hetek, s6t hénapokon 4t sziikséges alkalmazni, ha
beteget a visszaesésekt6l megdvni akarjuk. Sclerotico-cho-
rioditis posterior-ndl a )égtomlék mellett vérvételek
is sziikségesek.

Szividrvidnyhdrtya-lobokndl a hideg alkalmazé-
sat dltaliban csak az elsé szakban véli megengedhetének; leg-
tobb beteg ecsak a mésodik szakban nem tiri a hideget, de akad-
nak olyanok is, kik a jégtdmlét mér kezdetben visszautasitjdk, és
ez fejti meg, miért vetik el az orvosok iritisuél a hideggeli kezelést

izzadmény képezodik a ldtdban, szerzé tapasztalatai megezdfoljdk.
A jégtomlok alkalmazdsit azonban iritisnél gondosan ellenfrizni
kell, miutdn kezdetben nem tudhatni, valjon eltiiri-e a beteg.
Kiilonosen gyenge, ideges egyének inkdbb alkalmasak a meleggeli
kezelésre. Idiopathicus iritis, legtobbszér meghiilés ka-
vetkeztéhen tdmadva, nem ellenjavalja a jégtomloveli kezelést.
Ellenben visszaeséseknél, kiterjedt ldta-odandvéseknél a
langyos pépek tovdbbra is megtartjik értékiket. Iritis syphi-
litica valamennyi szivirvinylob kozott legalkalmasabb a hi-
deggeli gylgditdsra, és az legtobbszor mindvégig j6l tiretik.
Maisodlagos szivdrvdnyloboknélleginkibb csak akkor
van javalva a hideg alkalmazdisa, midon a lobfolyamat a szarurél
tarjedt 4t; mig a tekebeli bantalmak, irido-chorioiditis, irido=-
cyelitis, sympathicus szemlobok, tgyszintén a genytermeléssel
jars iritis ellenjavaljik a hideget. Megemlitendd kiilanben, hogy
szerz0 a higany belsé és kills6 alkalmazisdt, valamint az atropin
hasznéilisit eseteiben mindig kelld figyelemre méltatta.

Egyszer oculomotoriushiidés a jégtomlék 14 napon
dltali alkalmazdsa és sublimat belsd adagolisa mellett telje-
sen megszint,

Szemmiitétek kozil hélyogkivonds utin a szaru genye-
dése és kifejezett iritis nem engedik meg a jégtomlék alkalma-
z6sdt; kilonben életerés egyéneknél a szem korili erfsb beld-
veltség, szivivviny kezd6dd elszinesedése, részletes, vagy egész-
beni tomldészertt hegesedés, majd mildtaképezés utdni szivarviny-
lobok, idvegtestbeli véromlenyek ellen a hideggeli kezelés eld-
nyosnek bizonydlt. A szemteke feliletesg valamint
mélyre hatd sértéseinél a jégtdmlik csak akkor helyette-
sftendok meleg pépekkel, midén a teke egészen szétroncsoltatott.
(GGlaucoma nem tori & hideget.

Kiterjet ivegtestbeli homélyok alkalmasab-
bak a hideggeli kezelésre mint a kisebb pehelyszeriek; igen
hasznosnak bizonytlt az tvegtestbeli vérzések ellen Ugy a vér-
edények gyors Osszehizddsdra mint az Omleny gyors felszi-
vidtatdsra.

Az érhdrtya vérbdsége egyszeri vérvétel, bashaj-
t6k nyujtdsa 6s jégtomlbk felrakisa mellett pér nap alatt eltiint;
érhartyalobndl a jégtomlok hosszabb idén 4t megtar-
tandék, nevezetesen addig, mig a lobterményben a hideg al-
kalmazisa mellett vdltozdsok észlelhetdk; elinte ugyan behaté
hideg érzésr6l panaszkodnak a betegek, de késébb j6l tiirik.

Genytermeléssel jdrd érhdrtyalob nem alkalmas
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eredményeket lditott a szeszes italokkali

a hideggeli kezelésre, hanem csak a heveny alak, szivirviny-
hirtya vérbiségével vagy akdr lobjival; hasonlékép alkalmas a
chorioiditis disseminata is, nyugodjék bir bujakd-
ros vérvegyen vagy sem. Allitélag az izzadminyok ezen
érhértyalobokndl hideggeli kezelés mellett gyorsabban vissza-
fejlédnek.

A reczeg betegségei kozil kisebb térre szoritkozott
63 kornyileg elhelyezkedett reczeglevdlds két eseté-
ben a jégtomlok jelentékeny javuldshoz vezettek, noha beteg
még fgyban sem maradr; teljes gydgyulis azonban sublimat
adagoldsa és jégtomldk hoszabb idén dtali haszndlisa daczira
sem kovetkezett be. Nagyobb levildsokndl mi hatds sem mutat-
kozott ; ellenben rcczegbeli vérdmlenyek a hideg bebatdsdra
gyorsan felszivéitak. Hatds nélkil marad a hideg még a Re-
tinitis pigmentosdndl., albuminoraemicanél és
leucaemicanél, mig a syphilitica higanybekenésekre
a hideg alkalmazdsa mellett nem esak gvorsabban. de tokéle-
tesebben is gyégyilt, mint kilonben szokott. Hasonld kedvezd
visszaéléshol
szdrmazott ldtideglobokndl, valamint a neuritis cum sco-
toma centralendl is.

Egészen eredménytelen marads a hideggeli kezelés a litideg-
beli vérpangdsndl (Stauungspapille) az embolia arter. centr. reti-
uaenél, nevritis utdni atrophia nervi opticinél; atroph. nerv.
optici progressivanél tapasaztaltatott ugyan némi javulds ha a
littérbeli hidpyossdg még a kozpontot el nem érte; a lefolydst
azonban nem sikerdlt kedvezGbb irdnyba terelni.

Reczeg-tilérzékenységen nyugvé lattom-
pulatokndl csekélyebb leszdlitdedval a latélességnek és a
littér megszoritdsa nélkil a hideg hasznosnak bizonyilt, de
csak akkor ha hysteria nem volt jelen.

Amblyopia potatoria tobb esetében a hideggeli
kezelésre, hashajték, higany készitmények majd zsongiték igény-
bevétele (és a szeszes italok abbanhagyésira? ref.) mellett a
litélességben jelentékeny javulds dllott be.

Amaurosis cerebralis egy escte, mérsékes tompula-
tdval a latélességnek, de jelentékeny féloldali l4ttérbeli hidnnyal
giimOkoros egyénnél jégtomlok haszndlata, egy izbeni vérvétel,
hashajték, hélyaghizék majd erdsité gybgyszerek alkalmazésa
mellett tokéletesen gylgyilt: gy szintén epilepsia utdn
tdmadt mér egy 15 éves fiundl hasonlé eljirds mellett telje-
sen megszint, annak daczdra. hogy az epilepticus robamok
azon til is hasonls, s6t még erdsebb fokban ismétlédtek.

Részletesebben ismertettitk t. olvaséinkkal a killonben kis
terjedelmii mivet, tettik pedig azért, mert térgya eléggé fon-
tos, eléggé kizérdekii. Nem akarunk felette itéletet nyilvénitani,
miutdn hasonlé irdnyban tapasstalati adatokkal nem rendel-
keziink ; csupén annyit kivinunk megjegyezni, hogy a hidegnek,
kiilondsen pedig a jéghidegnek oly kiterjedésheni aikalmazisa
a szemészetben, mint azt szerzé wmiivében ajdnlja, a szemészek
roppant tapasztalati adatain nyugvé Oszhangzé itéletével szem-
ben alig képzelhetd; azonban lebetséges, s6t t6bb mint vald-
szindi, miszerint a hideg ésszerli alkalmazds mellett nazyobb
tért igéoyelhet maginak a szembéntalmak lekiizdésére mint ez
id6 szerint elfoglal; de ezen foglalds csak lassan, 1épésrél
lépésre haladhat elére, megerdsitve minden elfoglalt lépést biz-
tos, kétségbevonhatlan adatok nagy szimdéval. KEgyes esetekkeli
illustrilds, mint azt szerz0 teszi a uwélkil. hogy szdmbeli
adatait megemlitené, vethetnek ugyan valamit a latba, de meg-
gy6z6 erével épen nem kecsegtetnek; ha csak nem akarunk
moh6n minden uj utén kapni, és a régi biztosat a bizonytalan
1j kedveért eldobni. Kiilonben szerzé ugy latszik a hideg irdnt
még csak elGszeretettel viseltetik a nélkil, hogy mdr elfogilt
is lenne; azt bizonyitja a birdlé szellem, mely a mi minden sza-
kaszdn dtvonidl, azt mds, kilonben javalt és dltaldnosan alkal-
mazott gyégybatdnyok igénybevétele a hideg helybeli értékesitése

mellett,
Torday tr.
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A czukros hugyir mellett eloforduld szembiantalmakrol,
Leser tanar-tol.

Szerzé terjedelmes monographidjit torténelmi adatokkal
kezdi meg, melyekbdl féképen kiemelendd, hogy a diabeticus
sziirke hélyog sokkal elobb ismertetett meg mint a szemnek
mélyebben fekvé bdntalmai. Desmarres volt az elsé. ki a dia-
beticus ldttompulatot tankdnyvében leirta (1358). Graefe szin-
tén akkor tette kiuzé ebbeli tapasztalatait, melyek kilonben a
léttompulatra nézve igen skepticus hangon vannak adva. Szerinte
a ldttompulat sokkal ritkdbb, mint 4taliban vélik; az esetek
tulnyomé szdémdban, melyek neki a belkéroddkon lettek bemutatva,
az alkalmazkoddsi képesség béuuldsit taldlta fel mint az 4lli-
tolagos ldttompulat okit. Nevezetes mésok kozt az is, hogy
Francziaorszighan sokdig a higydros sziirke hdlyogot mintegy
tagadtdk, mely a rémet tankdnyvekben évtizedek 6ta szerepel,
miy Neémethonban agyan olyau hinctlenség egészen az uivlso
idéig uralkodott a léttompulat:a uésve, melyet a rhénouson tul
méir j6 régen felvettek a czukros higydr kiséré béntalmainak
sordba.

A torténelmi adatokbél annyi mint biztos eredmény folyik,
hogy ldtzavar a czukros higvarnak iven gyakori tiineteihes tar-
tozik ; azon orvosoknak 6q%ehang76 dllitdsai, kik sok higydros
beteget észleltek, erre nézve semmi kétséget nem eugednek.
Statistikai adatok azonban, kiilénosen arra nézve, valjon mily
ardnyban vannak a kilontéle szembdutalmak képviselve, ugy-
szdlvin még nem is léteznek. Seegen dllitdsa szerint az esetek
majdvem két harmaddban forduloa el litzavar (ide szdmitva a
sziirke hdlyogot) jéllehet az dltala kozdlt 140 kirtorténet koaiil
csupdn 30 mutat erre vonatkoz6 feljegyzést. Graefe szerint hd-
lyog az esetek eqy negyedében taldltatott; ha most Seegen 3-itdl
Graefe }-ét levonjuk. még mindig maradoa 40°, a nem hé-
lyogos bantalmak rovisdra ; e szémitds kilonben tivol van az
alapostdl. Annyi bizonyos, hogy a szirke hilyog utin az alkal-
mazkodds nagyobb-kisebb bénuldsa legnagyobh szémarinyban van
képviselve.

Azon kivill észleltettek : Reczeg- €s tiwegtest-véromlenyek;
Retinitis apoplectiva fehér goczoLLal vagy a nélkil ; lattompu-
lat szemtitkorlelel hidnydval, ép Littérrel vagy a ldttér sgiikiie-
tével ; hemiopia és latidegsorvadds. A reczeg- és litideg-bdntal-
mak ilyetén sokféleségét nem szabad érvil felhozni azoknak a
czukros higydrhoz vald szoros belsé viszonya ellen, mivel min-
den egyes meghetagedési mdid most mdr elég szdmos észlelet
dltal kéteégen kivil van helyezve; de még azért sem, mert a
nevezett bintalmak kdzt bizonyos rokonsig létesik, és ilyen kii-
lonbségek még a Bright-féle vesekérndl is jéllehet pem oly nagy
mérvbe é~zleltettek

Végre még a kilsi szemieke izmok hiidése is elég gyakran
emlittetik mint a czukros higyért kisérdé bintalom.

Ezen dtalanossigok utdn szerz6 &lmegy az egyes szem-
béntalmak leirdsihoz, melyet részint sajdt, részint mdsok tapasz-
talatib6l merit. Igy a reczegbantalmalk természetét 19 eset-
tel illustrilja, melyek kozil szerzOnek sajit gyakorlatdban csak
egyetlen egy fordult elo. Alakjdt illetdleg, ebben alig taldl- -
haté fel oly jellemzetes mozzanat, hogy tisztin abbol kbvetkez-
tetni lehetne a czukros hugydr jelenlétére. El6fordul reczeg-
véromleny, néha ivegtestvéromlenynyel egyiitt, néha a nélkil,
tovabbd igazi Retinitis apoplectica hasonld ahhoz, mely sziv
vagy edénybdntalmakndl észleltetik, néha oly reczeglob, mely
semmi moédon nem tér el az ismeretes Bright-féle reczeglobtél.

Fzen kiillonféle reczegbdiutalmaknak a czukros higydrral
valé osszefliggését illetéleg azon kérdés 1ép elbtérbe, valjon nem
wdsodlagos veselobnak kovetkezményei, mely a czukros higv-
drhoz csatlakozott. Oly esetek fordultak el6, melyekben ilyen
viszony valdszini volt, mig ez mds esetekben biztosan kizdratha-
tott. Maga a szerzd dltal igen sokdig észlelt és koriilményesen
leirt esetben mindkét oki mozzenat volt felvehetd, a mennyiben
reczegvérzések mind akkor jottek eld, mikor csupdin czukor ta-
laltatott a vizeletben, mind akkor, midén a vizelet a czukor
eltiinése utin egyedil fehérnyét mutatott fel. A ceukros higydr
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mellett eliforduld reczegbantalmak részint magdra a ceoukros
haigydrra, részint az cttil feltételezett veselobra vonatkoctathatok,
részint végre mindkettore egyiittesen. A mint killonben a Bright-
féle reczeglob tulajdonképi keletkezési mddja is mindeddig so-
téthen van, ugy a diabeticus reczeglobra nézve sem tudunk
tobbet. és minden eddigi észlelés csakis megerdsiti azon véle-
ményt, miszerint a reczegbantalmak tulnyoms szdma mds szervek
megbetegedésébsl szarmagik.

Emlitendd az iivegtesthomdalyok gyakorisiga, melyek leg-
pagyobh valbsziniiséggel gyakran ismétlédd kisebbszerti reczeg-
vérzésekre vonbhaték vissza. Az e reczegbdntalmakndl észlelt
litzavor mindseége dltal semmi jellemzetest nem nyujt.

Szerzé  hérom esetet ésuzlelt, melyben ldttompulat tiikir-
lelet nélkiil jelen volt; ezekbdl valamint még mds 7 mésok 4ltal
tanulmdnyozott esethGi kitinik, hogy a czukros higydrnil ha-
sonld ldttompulat kétségteleniil elég gyakran elGfordul. A lat-
zavar kilonbéz6 wind fokra mind alakra nézve kisebb foku
littompulattél egész a teljes vaksdgig. A lattér hol sznkiilt,
hol egészen szabad. Szerzének 2 esetében :cotoma centrale volt
jelen, szintén kétszer észleltetett a szinérzés rendellenessége.
Mindezen sajdtsdgok a mellett sz6lvak, hogy a littompulat
valamint a [éll4tdsi esetek is (hemiopia) a litideg bintalmazott-
sagdtsl vannak feltételezve. A mi pedig leginkdbb bizonyitja, hogy
a littompulat iguzdn a czukros higyfr kovetkezménye, az az
antidiabeticus  gydgyeljards j6tékony befolyfsa. Azon esetekben,
& melyekben sikerilt uz alapbajt vagy csokkenteni, vagy vég-
képen gyégyitani ott a Littompulat meglepé javuldsa sét gyd-
gyuldsa nyomban kivette az dtalinos gydgybatdst.

Hemiopidt valamint latidegsorvaddst szerzé maga nem ész-
lelt. Az elébbi 3, az utébbi 9 idegen é-zlelés alapjdn tirgyal-
tatik. Mdsféle ldtidegsorvaddsi esetektél eliité tulajdonsigokat
kiilinben a czukros bigydrnil nem taidlni.

A mi valamennyi ldtidegbantalomnak kidtforrisit illeti, ez
hiromféle lehet, ugyanis maga u czukros higyér, mésodlagos
ve:ebetegség vagy végre agybéntalom. Miutin ugynevezett tiineti
vagy agyi czukros higyér kétségen kiviil eldfordul, a melyben
a diabetes épen agybintalomnak a kifolyfsa, a harmadik felho-
zott kdtforrdst illetdleg fel kell venuiink, hogy az agybdntalom
vegy egyidejileg czukros higydit valamint 14tidegbdntalmat hoz
létre wint coordindlt tineteket, vagy ¢l6bb czukros higyért,
melynek kovetkezménye a ldtidegbaj. Nagyon valészinti kitlonben,
hogy a latidegbdntalom kozvetlenil véromlésekbél szirmauik,
minthogy hasonlé kértani viszonyokat a reczeghben valamint mdés
szervrészekben is taldlnak.

A szemizmok hiidésére nézve emlitendd, hogy az alkalmaz-
koddsi hiidés, melyre Graefe elbszor figyelmestetett, mér igen
kordn a czukros higydr elsé tinetei kozott eléfordulhat. Myd-
riasis is észleltetett elég szémos, de sokkal ritkdbban mint
az alkalmazkoddsi hiités. — A lettos ldtdsra nézve, mely fo
képen a kiilsé izmok biidése folytdn fellép, ugyau azon két le-
hetoség 411 fenn, mely a I4tidegbajra npézve emlittetett, a
mennyiben vagy a czukros higydrral egyitt agybintalomnak ko-
vetkezménye, vagy a czukros Ihuigyfir kozvetitése dltal jon létre.
Minden esefre oly izomhfiiés, mely keletkezésére nézve sotétbhen
hagy, az egyik vagy mdsik esetben arra indithat benninket, hogy
a vizeletet vegytanilag vizsgéljuk.

A szivke hdlyogot illetbleg, mely czukros higydrndl oly
‘elette gyakran el6fordul, sem vagyunk valami nagyon biztosak
a kérszirmazisra nézve. Mig némelyek az egész szevveret viz-
vesztességében, mdsok a tdpldlisi viszonyok hanyatldsiban ke-
resték a hdlyog kozelebbi okédt, addig a czukor dtvditozdsibol
ercdd savaknak rosz hatdsa a lencsére az, melyen nehény buvir
szerint a hdlyog képzédése alapulna. Lohmayer szerint a csar-
nokvizben valamint az iivegtestben szabad sav minden hdgyéros
betegnél taliltatnék. Szerzi elleuben egy 4ltala észlelt esetben
a csarnokvizet alinuk taldlta ; ugyau azon esetben a csarnok-
vizien valamint magdban a lencsében czukornak nyomai vol-
tak jelen.

Szerz6 terjedelmes munkdlatdt rovid fejezettel végezi be,
melyben a kirismészeti és gySgytani eredményeket osszedllitja,
a m-noyiben ezek képezik az egész kutatdsnak gyakorlati be-

csét. Az erre vonatkozé mozzanatokat a kovetkez6 pontok

alatt lehet Osszefoglalni:

1. Tulajdonképen kellene minden hélyogos betegnél a
vizeletet megvizsgdlni, miutdn ily médon nem egyszer lehetne oly
czukros hugydrt felismerni, mely mindaddig nem fedeztetett fel.

2. Szerz6 ajénlja a vizelet czukros irdnti nyomozdsit
mindennemi l§ttompulatndl. Sajat tapasztalishél tudja, hogy
az idegvdagd ldatidegbantalmak fenndallhatnalk minden mds
diabeticus timet nélkil, sit tokéletes jollét mellett (a litzavar-
t6l eltekintve), s hogy még a fennjelzett reczegbdntalmalk jelen-
léténél legaldbb a diabetes fotimeter hidnyozhatnalk. Két esetében
eleinte még a caukor is hidnyozott a vizeletben, jeleil mily nagy
figyelem szitkséges a néha oly igen alattomos baj felfedezésére.
Minden léttompulati kértorténet tokéletlennck tekintends, mely-
ben fehérnye és czukor koriili nyomozisnak eredménye nem
kozoltetik.

3. A vizeletnek vizsgdlisa nem csak azért oly fontos
mivel egy életveszélyes betegség nyomdra vezet, hanem azért
is, mert maga a szembaj csupAn csak az illetd antidiabeticus
gybgyeljirisnak enged. Alig van a szemben més idegbdntalom,
melynek természetét ex juvantibus oly fényesen lehetne bebizo-
nyitani. Sezerzé tapasztaldsa alapjin reményli, hogy a diabeti-
cus ldttompulat a reczeg-litidegbintalmak gyogydszatdnak
egyik fényoldaldt fogjik képezni.

4. A mir elobb atalinosan elismert gyégyeljdrdson kivil
(Carlsbad stb.) szerzd feltiinden kedvezd hatést litott e Carbolsav-
tol, melyet fontos gylgyszernek tekint és alkalmazdsra ajénl.

(Archiv f. Ophtbalm. XXI. III. 206—337).

Statistikai adatok a Weber-féle (Hohllanzenschnitt) halyog-
miitétrol.

Driver tr-tol.

Szerz6 mér egyszer jelentést tett 50, a nevezett mid sze-
rint mitett esetr6l. Most djra 200 esetben nyert tapasztalatét
foglalja Ossze rovid kozlésben. Az elért eredmények a kivet-
kez6k voltak :

Teljes siker, S = 28 — 2% 919,
fél siker, S = 2% — 138+ 4%
fényérzés, iridectomia dltal

még javitands . 29,
Absolut vesatesség sl = 3

Az utolsé rovatba tartozik 3 eset genyes iritissel, 2 elsi-
leges porczhartya — elgenyedés és 1 genyes hyalitis, A 4 esef,
melyben csupén fényérzés maradt fenn, mind ldtazérra vonat-
kozik iritis kovetkeztében.

A 200 miitét koziil 99 esetben vitetett véghez iridecto-
mia, e szerint 101 szemen tartatott fenn kerekded ldta a nél-
kiil hogy egy eset kivételével abb6l hitrany bekovetkezett volna.
Ezen egy esetben a miitétnap estején szivirvinyiszam dllott be,
miért azonnal iridectomia vitetett véghez teljes eredménynyel.
Szerz6 kalonben most mdr nem fektet annyi sulyt a kerekded
litdra mint az els6 jelentésben, és mindazon esetekben esonkitja
a szivarvdoyt, melyekben a hélyog nem egészen kemény levén,
kéreg-Gllomény maradvinyaitél tartani lehet.

A Hasnerféle ivegtestszmds csak 4 esetben tortént, a
nélkiil, hogy valami befolydsa a gyégyuldsi folyamatra vagy
az elért litélességre észleltetett volna.

Uvegtestiszam csak 3 szor lépett fel az utolss 150 miitét
alatt, e szerint sokkal ritkibban mint az els6 DO miitét alkal-
mdval, hol ezen kellemetlen esemény még 12°/,-ban eldfordult,
és pedig kivétel nélkill csak a lencse eltdvolitdsa utdn.

Kétséget nem szenved, hogy az iivegtestiszam ritkébb elé-
forduldsa a porczhdrtyaseb rézsut voltdnak kdszonheté, minek
folytdn az alsé sebszél a zonuldt beszakaddstél megévja.

A gyogyulds dtlagban 9%/, napott vett igénybe. Elaltatds
nem tortént; az utolsé 109 esetben szakavatott segélyezés
hidnyzott.

(Klin. Mon, 1876. 135 1.)
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A kancsalsag elleni mitét modositvanya,

Dpriver tr.-tél.

Noyes, az amerikai szemész soha sem miitesz a rovidilt
izom bdtra — hanem a hosszab izom elérevarrisival, mely utébbit
oly médon viszi véghez, hogy az innak egy részét a szemtekén
hagyva, az incsonkot és izmot egymds felett és pedig a fenn-
dllott eltérésnek megfelelé helyen osszevonja.

‘Driver figgetlenil Noyes-tél két év 6ta minden oly
kanesalséigi esetnél hasonlé médon operdl, melyben nem remél-
heti, hogy egy miitéttel czélt érhet; e szerint befelé kancsal-
sfigndl, mely 3“‘ anyival nagyobb ; valamint minden kifelé kan-
csalsigndl. Miitét médja azouban kiilonbdzik az amerikai szak-
tarsdtél az 4ltal, hogy az izom — illetéleg invégeket nem
egymds felett havem egyméshoz Osszevarja, mi czélbfl az in-
esonkbSl annyit eltdvolit, a mennyi az eltérésnek megfelel.
Két varrat elég. Magibdl érthetd, hogy az elsd varrat az izmon
it tortént a metszés elétt, ne hogy azt a metszés utdn a Tenon-
féle tokban iigygyel bajjal felkeresni sziikséges legyen.

Ez eljardsnak, melyet Driver 53 esetben kovetett elényei
a kovetkezdk:

1-6r. Még a legnehezebb esetekben is e gy miitét elegendd.

2-or. Az izomunak a tekén valé ragadds helye ugyanaz
maradvdn, soba sem tolatik, az fel vagy lefelé, mi az elore-
vardsndl oly gyakran eléfordul.

3-or. A gybgyulds gyorsabban 411 be mint a kizinséges
elorevardsokndl, mivel a kiotkdrtya nincsen bzvonva a varratha.

4-er. Foelony azonban az, hogy a teke mozgékonysiga
nem szenved, mint az oly igen gyakran a kozonséges kancsal-
sdgl miitét utén észleltetik.

(Klin. Monatsbl. 1876. 133 1.)

Physostigmin glaucoma ellen,
LAQUEUR tandrtol.

A tobb oldalrfl bebizonyitott tapasztalat, miszerint at-
ropin — ha oly szembe cseppentetik, mely glaucoméra haj-
landé — heveny glaucomarohamot okoz, Lagqueur-t arra indi-
totta, hogy kutassa, valjon a Calabaral még a szembelnyomés
fokozottsgéra nézve is ellentétes-e az atropinnal.

A készitmény, melyet kisérleteinél haszndlt, Parishan
(Pharmacie Vée 42 faubg. St. Denis) Sulfate neutre d’Esérine
neve alatt kaphaté. 1/,—1/,%,-0s vizes oldatbél naponta 3—4
csepp 20 percznyi sziinetekkel eresztetett a kothdrtydra. Ily el-
Jérds 3 hétig minden kellemetlenség nélkiil folytattatott.

Ezen Kisérletekbol, melyeket D esethen glaucoma simplex,
egy esetben glaucoma secundarium (részbeni lencse helyha-
gydsib6l) mellett vitt véghez, kiderillt, hoyy Fivétel mélkiil
3—4 napi alkalmazds wtin a fokozott belnyomds esoklkenni
kezd, mely csolkenés még a 10-ik napig és tovdbb is halad és
a ldatgyengeség tetemes javuldsdval jar. A mésodlagos glau-
comaesetben a feszilés T - 2-t6]1 egész a rendes fokig
szdllt le. Az eddigi tapasztalis nyomén még nem lehet ugyan
dllitani, hogy e gydégyhatds dlland6, annyit azonban mér most
is mondhatni, hogy e gybgyszernek hatdsa a belnyoméds cstkken-
tésére sokkal feliilmulja a mér régebben ismert hatisit a litdra
és az alkalmazkoddsi késziilékre.

Egészséges szemben ugymint rendes tengeri nyul szemek-

ben ismételt Phsyostigmin-becseppegtetésre a belnyomdsra nézve
vhltozdsok nem kovetkeztek. Fennleirt hatds valészinliséggel
magyardzhaté kozvetlen ingerlés dltal, melyet a szer az edény-
hirtya edényeinek sima izomzataira gyakorol. Harnak és
Witkowski ugy taldltdk, hogy a Physostigmin mind csikolt
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mind a sima izomrostokra ingerként hat az idegvégek kizben-
Jjrdsa nélkiil.

Laquewr szerint a Physostigmin hetekig folytatand rend
szeres becseppegtetése javalva volna: 1. A glaucoma simplex
minden esetében, kiilonosen azokban melyesben csarnok és szi-
virviny rendellenest nem mutat, mivel épen ezen esetekben a
szivirvinymetszés szokott eredméuytelen lenni. 2. A glaucoma
azon esateiben, melyekben a miitée mdr végeztetett a nélkiil,
hogy a belnyomds alibbszdlt volna. 3. azon mdsodlagos glau-
soma-esetben, melyekben nem létezik mells6 vagy hitss odandvés.

A véromlenyes glaucoma egy esetében szerzé a szert siker
nélkil alkalmazta.

(Centralblatt f. d. Med. Wissensch. 1876. 24. sz.)

Két oldali egyszerii szivarvany-csonkitas rakiovetkezo porez-
hartya-elgenyedéssel.

Kxare tandrtol.

Ritkdn ugyan, de megtortén.

A fiu, kirdl itt szé van, lencse-homdly miatt hozatott
az intézetbe. Kora koriilbeliil 12 hé. Testfejlddés és szemek kiil-
seje vaiami feltiin6t nem mutatnak; sziiléi egészségesek. A két
lenese kizepében siirii, sziirkésfehér, keregallominyba nyuld
nyujtvényokkal ellitott homdly, e szerint szabdlytalan, alkal-
masint vildgra hozott hilyog taliltatott. A szomek a vildgos-
siig felé pontossan mozogtak, jollehet e mozgisok nem kovet-
keztekbe nagyon élénken. Tekefesziilés rendes.

A miitét aetherkdbitds alatt igen szabdlyszeriileg és leg-
kisebb kellemetlen esemény nélkil ment végbe. A lindzsa ki-
fogdstalan vala. Az egyik szemben a szivirvinyhdirtya magitol
iszamodott, a mdsikban csipesszel kellett a csarnokba beha-
tolni, mindkettben keskeny egészen a korzetig terjedé hasadék
jott 1étre.

A miitét 4 6rakor délutdn megejtetvén, a kis beteg az
bjszakin 4t igen nyugtalan volt. Mds nap a tépésen egy a
szemhéjrézsnek megfeleld nydlkesik taldltatott; a felsé szem-
héjak valamint a belsé szemzugok kissé vizenydsok, a kothdr-
tya belovelt, a sebek zdrvik, a csarnoko’s helyredllitvdk, a esar-
nokviz zavaros, a latdk zavarosok, a szivirvinyhdrtyik elszine-
sedettek voltak. A veszély mdr is félreismerhetlen levén fél-
érinkinti atropin becseppegtetés rendeltetett. R4 kdvetkezd nap
valamennyi lobtiinetek még nagyobb fokban mutatkoztak, a
porezhfrtya fehéresen homdlyosodva, a szivirvinyhdrtya fehér-
sdrgds, a l4ta szirkésfehér izzadminynyal kitdltve. Mdir harma-
dik nap a bels6 részek tobbé nem ldthaték a porezhirtydk
tejszerit homdalyosoddsa kovetkeztében, mire azoknak tokéletes
eltaszitdsa nyomban kivetkezett,

Nehéz volna ilyen esetben az okra mutatni, mely e vdrat-
lan szerencsétlen kimenetelt eredményezte. Magéra a miitétre
az semmi esetre sem vezetheté vissza, miutin rendellenességet
épen nem tartalmazott. Csak a szemben kellene keresniink a
vészes lob oki mozzanatdt. Viligra hozott, szabdlytalan maghd-
lyogok szoktak ugyan a szem belsejének némi véltozdsival, ne-
vezetesen a mikrophthalmus bizonyos fokéval jirni, de Knapp
soha sem észlelte, hogy a a hélyogmiitét vagy plane az értat-
lan szivirviny-csonkitds azért legkisebb veszélyt hozna magd-
val. Minden esetre mindkét szemben ugyan azon kedvezitlen
feltételek vagy hajlam volt jelen, miutdn egyenlé mddon el-
pusztultak.

Emlitend6, hogy Arlt szerint 500—600 szabatosan vég-
zett iridectomidra, Mooren szerint 240 olyauvra esik egy elge-
nyedés. Graefe két hasonl6 szerencsétlen kimenetrél tesz emli-
tést ; Knapp maga azt 15 évi gyakorlatban még csak egyszer
idiilt glancoma esetben észlelte.

(Arch. f. Augen- und Obrenheilkunde. V. Bd. L 207. 1.)
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A csontok burkonytomlii.
Reczey IMRE tr,-tol.
(Vége).

Ezen eddig ismeretessé vilt esetek szamdt korodiank
ez 6vi tapasztalataibdl egy tjjal szaporithatjuk, mely talin
mind annyindl érdekesebb.

V. Juliana, 25 éves, evang., szarvasi heutes lednya.
1875. october 11-kén vétetett fel a kérodira. Felvétele eliott 4
évyel a jobboldali csiptaraj tdjin ok nélkil fellépé élénk fij-
dalmakat érzett; rovid id6 milva e helyen egy élénk-
piros, féjdalmas daganat keletkezett , mely egy néttel ké-
s6bb piros szinét és fdjdalmassigdt elveszté. Ismét nehiny
héttel késébb u beteg jobb farpofijdn egy didnyi terime-
nagyobboddst vett észre, mely folytonosan ndvekedett Egy év-
vel felvétele elott beteg azon észleletet tefte, hogy jobb czomb-
jdunak kuloldalin terimenagyobbodds &ll el6, mely minden
egyéb tiwet nélkiil keletkezett, s az6ta lassankint ugyan, de
folytonosan ndtt.

A kirkép a beteg selvételekor kivetkesd volt: A kizépter-
meti, jél tdpldly, s elég izmos betegnél a jobboldali farpofa
mellsé részén gyermekfejnyi nagysigd, gombalakd, sima feli-
lettt terimenagyobbodds lathaté, mely alapjibél mintegy 4
cutr.-nyire emelkedik ki, hdtfelé a kereszicsoutra hizddik, s
kissé elmosodd hatdrokkal annak kozépvoualdn is tilterjed. A
ezomb fels6 harmaddnak kilfeliletén a tomportdj megett
egy mdsik, az imént leirthoz hasonld, tole a secpofredd irdnyd-
ban futd sekély bardzda dltal elkiilonitett, kettés férfiokol nagy-

-sdgu terimenagyobbodis vau, mely elmosédd bavdraival lefelé

hizédik a czomb alsé harmadirg és mellfelé majd a czomb-
hajlatig €r, mintegy 5 cmir.-nyire emelkedvén ki alapjibil. A
esiptaraj felett, a mellsé csiptivés tdjdin. az elébbiektl mintegy
3—4 cmir-nyire egy harmadik, férfiokél nsgysdigd, hasonlé
minGségli terimenagyobbodds, mely befelé néz6 hatdrival a
medenczébe latszik hizédni. Mind e terimenagyobboddsok rendes
szinezésti ép borrel fedvék, mely felettik konyen rdnczokba
emelhet6, hémérsékitk nem emeltebb, s mindannyi tompa iires
kontfatdsi hangot és minden irnyban élénk hullimzdst mutat,
s a két el6szor leirt vdltakozva egymdsba hulldmzik, mig a
harmadikndl a dag Osszenyomdsakor oly sajitszerii érzést nyer
tapinté keziink, mintha a dag folyékony bennéke egy szik
nyildson a nyomds alél kitérne mds iregbe. A csiptarajon ild
dag szélein a csipcsont tarajit a boron 4t érdesnek és dudor-

zatosnak taldlja tapinté keziink, s ha a tarajrél a esipcsont bel-
feliletérs csusztatjuk keziinket, a nagy medencze ezen falin
hosszddad, korilbelal 21,0 cmtr.-nyi, majdnem esoutkemény
dagot érezhetiink, mely alapja felett épigy nem mozgathato,
mint nem a fenntebb leirt tobbi terimenagyobboddsok. Mind »
daganat onként nem, vagy kevéssé, mig nyomisra alig fij lalmas
és a beteg jardisit csak kis mérvben teszi nehézkesssé. A jobb
csiptdj kiilso felében a csiptivis tdjdn 416 daganat kordl a
kontatd i hang mintegy 3 emtr-nyi szélességben kissé tompult,
de toyébb a kozépvonal felé valamint felfelé dobus, gy hogy
e tompulatot a rendes Kkiterjedésit mdjtompulattél koral-
heliill 3—4 cmtr.-nyi széles, dobos kontatdsi hangot add ov vi-
lasztja el. Beteg idonkint vizelési nehdzségekben szenved any-
uyira, hogy vizZeletét kibocsitaui képtelen. Kisfokd hively- és
méhhuruton kivil semmi egyéb rendellenesség nyomai sem
mutatkoznak. Mellkasi és alhasi szerveiben kimutathaté vilto-
zisok nincsenek.

B tinetek alapjin a jelenlevé terimenagyobboddsokat, me-
lyek koziil 2 egymissal kozlekedésben 4llott, s a harmadik
mellett érdes csontot voltunk képesek kitapintani, nagy vali-
sziutiséggel a esipesont idiilt csonthdrtyalobjdval jard, Ggynevezets
silyedési tdlyognak tarthattuk, melyek tartalma kibocsitandd-
nak mutatkozott, s azért a jobboldali farpofin levé daganatba
Flurant-féle gorbe szirvesap segélyével 1875. november hé 8-
kin korilbelil 3 mmir. belartérrel biré alagesé vezatte-
tett be. Ezen csovin azutdn mintegy Y/, liter sdrgdsbar-
nds, zavaros, strl foiyadék bocsdttatott ki, mely goresé alatt
szimos geuysejteket tartalmazénak, véromlenyes geoynek tiing
fel. E lelet a mitét el6tti valdszinfinek 4llitott kdérismét iga-
zolni ldtszott, s azért a tovdibbi kutatdstél egyeldre eldllvin,
a télyogiry 27/,0/,-kos carbolvizzel kimostuk és Thierscli-féle
kotést  alkalmaztunk a sebre. Ugyanaz nap este 200 kemtr.
stirit folyadék arilt ki, s nov. 9-kén mintegy 100 kemir. ha-
sonld folyadék, A beteg hémérséke ekkor C. 39.4%ra emelkedett,
s uzért rendeltetett: Rp. acid. salieyl. 1.0, phosph. sod. 3.0,
ag. 150.0, syr. 15.0. MDS. Ordukint egy étkandllal.

Nov. 10-kén éjjel rdzs 14z mellett C. 40%ra emelkedett a
héfok, a viladék kevesebh; este C. 40.1° s a télyogiic szélei
igen fijdalmasak. A salicylsav ldzellenes hatdsa ez esetben nem
dllvin be elég yyorsan, betegnek chininoldat rendeltetett. Erre
nov. 11-kén a ldz C. 39.4°, este C. 39.2%ra szdllt le; nov. 12-
kén pedig C. 838.7% este C. 38.2%ra. A viladék kissé véres és
kevés; kifeeskendés kozben tdbb borsémekkorasigi, d&tlitszé
tomlocske iirilt ki, melyek azonnal lednyburkonytomldknek is-
mertettek fel, s a csiptaraj felett levd dag nyomdsdra
mind nagyobb szimban iiriltek ki. E lelet a csiptdji terime-
nagyobbodédst burkonytdmlonek ismertetvén fel, gyogyeljirdsunk-
ban is annyiban idézett el6 valtozdst, hogy a tdlyogir 6 cmtr.
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hosszi, 6s a czomb hosszirdnydban vezetett metszéssel felha-
sittatott, s beldle szdmos burkonylednytomld drittetett ki,
melyek valészinileg a csiptdji burkonytomlébél driltek oda.
Beteg hiéfoka, mely nov. 13-kdn reggel mdr C. 37.8%ra szdllt
le, a felbasitds napjdn, nov. 15-kén ismét 39.2°, este 40.4°-o0t
ért el, Chinaalporok adagoldsdra ismét leszillt, nov. 16-kén
38.20%-ra 6és nov. 18-kén ismét a rendes magaslatot érte el. A
felhasitott tdlyogirhdl arinylag kevés véres hig geny és alig
nehdny borsényi burkonytomld iralt ki, az Gr falai ekkor mir
lassankint sarjakkal voltak ellepve.

Nem lehetett kétséges tobbé, a tobbi terimenagyobbodd-
sok természete.

Nov. 22-kén bal alsé végtagja {ziileteiben igen heveny
esiiszos fijdalmakat panaszo'. melyek viu, sem. colchici ada-
voldsdra megsziintek. Nov. 23-kin jsmét rdzé liz 39°—39.2°
héfokkal és ezzel egyiitt haswenés, mely azonban 24 dra muilva
megsziint, & nov. 24-kén a hofok ismét 1endes volt,

Nov. 29-ken a csiptaraj feletti tomlo is felhacittatott és
a chitintémlo  eltivolittatott. A fenntebbi kezelés mellett ezen
iir is lassankint sarjadzani Kezdett. s a beteg ismét jobbun
6126 magdt decomber 9-ig, midon ismét rdzd liz dllott be
39.2°C.-kal. Ismét chininporok rendeltettek, s 3 nap milva a
héfok ismét 1endes magassigu volt.

A témldk egyenkinti kiirtdsa a mds eseteken szerzett ta-
pasztalatokon kivill a bedllt nagyfokd ldzak dltal mutatkozék
indokoltnak.

December 20-kin a farcsikesont felett egy tallérterje-
delmii helyen iiszok dllott be, mely 3 nap milva mdr térfo-
gata kétszeresét érte el. Az elhalt czafatok csipesz és olld se-
gitségével eltdvolittatvin, az tiszkos feliilet salicylsavporral hin-
tetett be idonkint. E mellett a fekély, mely mélységben a ke-
resztesontig hatolt, csakhamar megtisztilt. s 1876, janudr 22-
kén térfogatdnak felére huzddott Ossze. Ezen id6 alatt a csip-
taraj megetti tomlo Kutdlt annyira, hogy csak az alagesdnek
magfelelo jaratbl dllott, az alagesé eltdvolitdsa utdn ez is be-
gybgvilt, s csak keskeny — 2 cmtr. hossziisigi —  heg jeldlte
a bemetszés helyét. Ekkor az eldszir miitett tdlyogirbdl c<ak
3 cmtr. mély és 2 cmtr. széles, kevéssé genyedd tusak volt
még hétra. Beteg ezen idé alatt erejében gyarapodott, étvdgya
visszatért, naponta nehdny drira dgydt elhagyhatta, bot segitsé-
gével fel és ald jart, szoval tetemes javuldsnak ldtszott inddln,

1 jolétnek azonban nem Grvendhetett sokd, mert mir
janudr 23-kdn, mdon a fenntebb leirt heg és tdlyogirbol
visszamaradt tasak kozt korilbelil didnyi kiterjedési dag
lén észrevehetd, melyet genyrekedésnek tartottunk, mire ismét rdzé
ldzai dlltak be C. 39:2% este C.40.2%kal, melyek tébbé el sem
hugytdk. A genyrekedési iir fel 16n hasitva, de abbdl hig, tiszta,
itlatsz6 savé és vele szdmos burkonytomlé idrilt ki. Jan. 24-
kin a hasiirbeli és a czomb kilfeliletén levé témlék mdér két
akkordra voltak megndve, a hor felettiik feszes piros, igen fij-
dalmas. A kereszttdji seb ismét iiszkos, evet ad és terjed mély-
ségben gy, mint szélességben. A felbasitottt témlobol sok ev
és lefnytomlo aril ki. Midén tovabbi felnyitds végett beteg ko-
zelebbrél  szemiigyre vétetett, jobb végtagja révidilt volt a
czombnyaktocés tineteivel ; a torés onkéntes volt, nyilvidn az
6'6di roncsoldsa folytdn; ideje meghatdrozhatlan.

Ily koriilmények kozott uyittatott meg janudr 25-kén a
csipesont  feletti  tomlé 3 cemtr. losszi, hosszirduyi met-
széssel, s beldle koriilbelal 500 kemtr. igen biizos, szenyes, szdm-
tulan lednytomlds tartalmazé eves folyadék Smldtt ki: azutdn
a czomb kolfeliletén levo tomlé hasittatott fel, melyb6l 700
hemtr, blizos zoldes geny oOmlott ki. Mindkét ir 21/,%/-kos

carbolvizzel kimosatvan, Thiersch-fele kotéssel lattatott el, mely

ezutdn naponta 2-szer megujittatott. K két irb6l azuldn min-
dig igen sok biizos, eves folyadék dmlott ki, eleintén lednytom-
16kkel keverve, késobb — janudr 29-dike 6ta — ezek nélkil.
Betegnek ezen idé Sta mindig C. 38.2°—39.8° lizai voltak tibb-
sz0r rdzd hideggel, ereje gydrsan fogyott, nagy mérvben leso-
vinyodott, s mdr febrndr 3-kdn oly nagy elgyengiilés jeleit
mutatta, hogy tobbszdr onkéntelen székiriilései voltak, s hely-
7etét valtoztatni t6bbé nem volt képes. Februdr 4-kén erds
hasmenés, februdr 5-kén rdzé ldz mellett erds kohogés lépett
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fel anélkil, hogy a mellkasban valami physicalis tinetet le~
hetett volua ennek értelmezésére taldlni. Késobh a felfekvési
sebbél  kisebb-nagyobb ecsontszdalkdk driltek ki. Februdr 7-ki
vizsgdlatndl a jobboldali symph. sacroiliaca helyén a seb fenekén
3 emtr. hosszi és 2 cmtr, széles lemezitlenitett esont volt
érezhet6; fehmdr 11-kén mdar a csiptaraj is lemeztelenitet:
és egész terjedelemben mozgékony. Februir 13-kin 7 drakor

! beteg ismételt rdz6 lizak mellest meghalt.

A bonezolat februdr 15-kén déleidtt, a haldl utdn 40
6rival végestetett Dollinger tr. kérbonestani tandrsegéd dltal.
A rendkiviil érdekes bonezjegyzikouyy szerint :

«az altesc jobboldalin a esiptaraj tdjin mintegy két férfi-
okoloyi dagot mutat. A jobb medenczecsontra gyakorolt nyo-
mésra dorzszorejek hallbhatik. Jobb alsé végtag 10 cmtr.-rel
rovidebb a balndl és kifelé forddlt. A mérés a faniziilettél u
a ldbtalpig tortént a jobboldali esiptovis mozgékonysdga végett.
A jobb glutaeus ‘elett, kbzel a csiptovishez mintegy krajezdrny.
éles széll,, genyes alapi folytonossdghiiny, melybol kutaszszal
majduem az egész glutealis tdjat aldvdjhatni. Egy hasonld
drainirozott folytonossighidny a jobb ezomb als§ harmada kil-
feliilletén és az os sacrum felsé részének jobb szélén. A ke-
resztesont alsé részének megfeldleg mintegy gyermektenyérnyi
és csontig terjedd folytonossighidny taldltatik, korilvéve szdraz
fekete borrészletektsl. A ezomb kiilsh és mellss felén a ezomb-
pélya és a bér kozott sarjadzasoktdl fedett falzati biiuds, sze-
nyes folyadékot tartalmazd ir, mely lacuna muscularis-on ke-
resztiil részing az ileopsoasban fekvéleg, a medencze jobb felé-
ben székel, mintegy két férflokélnyi hasonlétartalmi tdlyoggal
kozlekedik. A jobboldali glutaeus minimus alatt mintegy férfi-
okolnyi, korilbeldl 1 mmtr. vastag, tébb lemezre széttéphetd
hartyival béielt tr, melyben egy gyermekdlnyi és tobb aprd
viztiszta folyadékkal telt vékony falzati golydszerd képlet ta-
lalhatd. «

A jobboldali névtelen csontnak lemezei mogyoré egész
gyermekiokdlnyi tomldk dltal szétnyomattak, sok helyen borsi-,
krajezar-, egész tallérnyi likakt6l dthatottak gy, hogy finom,
a medenczecsontok rendes, kissé nagyitott alakjdval biré hdli-
zatot képeznek. melyben az emlitett tomlékén kiviil a me-
denczecsontoknak fekete, szétmalls maradékai fekszenek didnagy-
sdoni darabokban. Az izvipa alapja hidnyzik, a czombesont fe-
jecse a medenczecsontok lemezei kiozé fdrddott, s az 1. és 2
keresztesontlik tdjin a keresztcsont jobb feléhgz tdmaszkodik.
A keresztesontnak jobb fele mellsé feliiletén tobbszorosen dt-
likasztott és genyes esoutszemeséket tartalmazé, néhol aprd
tomlokkel kevert evet irit. A czombfejecs valamint a czomb-
nyak szintén apré tomléket tartalmazé hézagok dltal likacsossd,
torékenynyé van téve. A czombnyak érintkezési helyén a czomb -
csont testével hardntdl eltorott. A czombesont testének felsd
harmada likacsos, torékeny, feliletén érdes, kimarddott; kéreg-
dllomdnya alig 1 mmtr. vastagsigi. A czombesont als§ tor-
vege a felsdnek kiiloldalin felesiszott.*

»A jobb tidé felsé lebenyének alsé részében egy kis
almamekkorasigi. sima, vékony kotszoveii hdrtydval bélelt ir,
mely genyesen sz6tmdlld kocsonyaszerii hartyit tartilmas.‘t

Ha ez esetet taglalds ald vesszilk, a bantalom székhe-
lyét a csipesont-, fanesont-, ilcsontban, a keresztesont jobo
felében, a czombfejecs és czombnyakban taldljuk. Hogy a
ronesolds kiterjedése szembeotlibb és dttekinthetdbb legyen,
az dztatott készitmény rajzat idemellékeljik (ldsd dbrit).
A mi a sorrendet illeti, melyben a bantalom eme cson-
tokat korébe vonta, azt a honezlelet és kértorténet alapjan
talin nem helyteleniil Allapitjuk még 1igy, hogy a bintalom
legeloszor a sipesontban lépett fel, melynek szétnyomdsa
utdn a czombuyakban @l6é burkonytémlé ronecsolisa érvénye-
siilt és a czombfejecset, a czombnyak egy nagy részét el-
roncsolta, megszaporodott lednytonléivel, mdsrészt a fan-
és ilesontok 16nek az é16di roncsolasai dltal megtimadva.
A czombfejecs elronesoltatdsa utin az izvipa is el 16n ron-

csolva, s ekkor nyomiilhatott be a likacsos csontfejecs a me-
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denczeiirhe a keresztesont jobholdali szélére tdmaszkodvén.
A fejees benyomatdsa minden esetre még azon idére teendd,
midén beteg azon végtagjira nehezedherett, mert ily nehe-
zedés és nyomds nélkill alig lehetett oka a fejecsnek a me-

denczeiirbe behatolnia. Késébb azutin, midén a ezombnyak
is az 6l6di ronesoldsa dltal el volt pusztitva, dllott be a
czombnyaktorés a bintalom végszakdban.

Az eset tehdt sokban hasonlit a Viertel dltal koz-
Iott esethez, de e ronesolds terjedelme és gyorsasiga itt
sokkal nagyobb. Alig egy éve, hogy a beteg hintalma leg-
elsd kiviilrél lathato jeleit észrevette, s méris az egész csip-
esont, az il- és fancsont legnagyobb része, a keresztcsont
egy része, a czombnyak, izvipa és czombfejecs el voltak
ronesolva.

De nemesak e gyors és nagyfoki roncsolds, mely a leg-
rosszabb indulati 4dlképletek roncsoldsaival méltan verse-
nyezhet, teszi esetiinket az eddig kozlott esetek legérdekes-
bévé, hanem egy mdsik sokkal nevezetesebb koriilmény. A
bonezjegyzokonyv szerfnt u. i. a jobb felsé lebenyének als6
részében a tidé gynrméban egy almanagysigi burkonytomlé
fekiidt, melynek chitintomléje szintén mar genyes szétmallds-
ban volt, s melynek az élon, a halal elott 8 nappal fellépd
erGs kohogésen kivil semmi kimutathaté tiinete nem volt.
Hogy mennyiben all ezen tomlo keletkezése a medenczebeli
tomlokkel oki viszonyban, mennyiben volna alapos azon fel-
vétel, hogy talin a medenczebeli lednytomlék egyike a vi-
sz res véraram dltal tovaragadtatva, a kis vérkorbe jutott,
a jobb tidében fennakadt, s itt tovdbb né6tt vagy talin e
tomlo is elsédleges eredeti és a medenczebeli folyamattol
fiiggetlen, azt ez alkalommal bévebben taglalni nines szin-
dékunkban. Egyediil hangsiilyozni akartuk e leletet a tiidében,
mivel a tiad6 burkonytomléi szintén a ritkibb észleletek kozé
szamitandok, s e szovodmény az eddig feljegyzett csontbur-
konytomlo-esetek egyikénél sem fordilt eld.

Kozlemény Schwartzer Ferenez magintanar Kir. tandesos,
elmegyogyintézetébol,

A tejsav mint altato szer.
Lavresaver Kirorny tr., segéd-orvostdl.

Preyer!)_azon tapasztalati ténybdél indilva ki, hogy na-
gyobb foki ideg- és izomwmiikddés utdn kiffradds és ebbél
folydlag alvis kovetkezik be, az izmok pedig tejsavat vdlaszta-
nak el, megkisérlé, vajjon nem lehetne-e a tejsavnak a vérke-
ringéshe valé mesterséges bekebelezése dltal kifdraddst, s igy
alvist idézni eld.

Allatokon véghezvitt tejsavas natron bér ald fecskendések
Prevernek ezen feltevését igazoltik. Hasonl§ hatdssal birndnak
szerinte azon anyagok is, melyek a tejsavas natron képzddését
elosegitenék. Igy a tej, savé, czukrosviz.

Preyer végiil azon kérelemmel fordil a Kklinikusokhoz,
hogy udandd alkalommal dlmatlansig eseteiben a natrium
lacticumot adagolni kisértsék meg, s az elért eredményt k-
z01jék.

A Preyer ajdnlatdra vonatkozs legels§ kérodai értesités
Meyer®) Lothar tr-tSl ered, ki a berlini szegéoy-dpolda tibb
betegeinél alkalmazta a tejsavat mint altatdt.

Meyer részint a tiszta tejsavat, részint a tejsavas natront
alkalmazta. A tejsavas natron bdr ald feeskendéssel esakhamar
felhagyott, mert a beszuris utin nagy fijdalmak és lobos da-
ganatok keletkeztek ; a belsé szerelésre térve dt, egy adagra
10—15 grammot adott, nehdny esetben egy napra 50 gram-
mot 1s.

Kisérleteinek eredményét a kivetkez8kben foglalja Gssze :
.& tejsavas natron a betegek egy részénél az idegrendszerre meg-
nyugtatélag hatott, mdsokn4l ellenben téplilkozdsi zavarokat
(hasmenés) idézett el6; a tejsavas natron kelloleg alkalmazva
a morphiumot egészen, — csak kivételes esetekben helyette-
siti, de nagyobb szimi esetekben a morphium nélkilozhetlen
haszndlata, 4ltala korldtolbats volt.*

Egy misodik kisérleti adatokra fektetett dolgozatot a
tejsavrél Mendel®) kozol. Suzerzé a tejsavat magin elmegydgy-
intézetében és magdngyakorlatiban is szélesebb kirben alkal-
mazta; egy adagra vett 5—10 grm. tejsavat, vizzel kelldleg
higitva, megczukrozva. A szer késin este, lefekvés elott nyuj-
tatott. Az elért hatds felette bizonytalan volt. Némely esetek-
ben nyugalom és alvds kovetkezett be, mdsoknél nem.

Mendel a tejsavnak ezen bizonytalan hatdsit annak haj-
landd tulajdonitani, hogy a tejsavrdl egyéltalin nem tudjuk,
vajjon a gyvomor bennékével miféle cserebomlisi vegyiileteket
képes. A bor ald fecskendést, mér a Meyer dltal is kiemelt
okokndl fogva nem tartja czélszerinek. Ilyen korilmények kd-
zth 6 a tejsavat csore alakjdban kisérlette meg. Csakhamar
azonban azon tapasztalatra jutott, hogy még az igen higitott
tejsay is oly ingert gyakorol a végbélre, hogy az, mielétt
hatna, elhajtatik. Ennélfogva a vizzel higitott tejsavhoz annyi
szénsavas natrinmot adott, hogy az egész folyadék kizom-
hossé valt.

Az alkalmazdsba jott tejsav mennyiség 5—20 grm. ki-
20tt ingadozott, s esak annyi viz vétetett, hogy az egész folya-
dék egy kizonséges gyermekcsérére valé legyen.

Az ily mddon adott csére némely izgatott betegeknél
ugyan azonnal elhajtatott, de az esetek legnagyobb szimdéban
1—2 6rdig benn maradt a véghélben. Kellemetlen sz6védmé-
nyeket a végbél nydkbdrtydja részér6l huzamosabb haszndlat
utdn sem tapasztalt. -

Mendel a csére alakjiban adott tejsavat két betegesopor-
tozatban alkalmazta: 1) hosszas, kimeritd betegségekkel jird
dlmatlansdg eseteiben, hol a morphium és a chloral nem igen
alkalmazhaték, s 2) izgatott elmebetegeknél.

A csérék vagy egyszer estenkint, vagy napjiban tobbszor
(2—3) adattak. Szerz$ a tejsav csorék feltindbb hatdsit illeto
kértorténetekkel is kibdvitvén, felemliti, hogy a betegeknél

1) Preyer, Centralblatt. 35. sz. 1875.
?) Meyer L. Virchow’s Archiv. 66. k. 1. fiiz. 1876.

¥) Mendel. Deutsche med. Wochenschrift. 17. sz. 1876.
29*
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sem a tdplilkozdsi, sem a vérkeringési, sem a léguési szervek-
ben semminemd mellékbatds sem mutatkozott ; egyedil a vi-
zelet «lvdlasztdsa lett bovebb. Hogy a tejsav a morphiumot és
a chloralt nélkulGzhetlenné tenuné, azt szerzo nem hiszi: a
tejsav mind azoa esetekben hatdstalan, melyekben az dlmat-
lansdgot fajdalmak feltételezik.

A tejsav altatdé hatdsira vonatkozd egy tdjabb kizleményt
J rusalimsky?) tett kozzé, Allatokndl a iejsaviak és tejsavas
aationnak semminemi hatdsdt sem észlelte. Sajit wagdudl és
més 2 egésvséges egyénuél & drachma- eugész ), unciw-nyi
adagoknak csak kozépes hatisuk volt.

Ellenbin esekély kivétellel hatdsosnak taldlta a tejsavat
mis 22 esetben, melyekben az dlmatlanség kilonféle kéros
allapotok daltal idéztetett eld, névleg D méhszenves nonél. A
bevevés utdn 1/,—1 dra wnilva rendesen alvis kovetkezett be.
Az adagolds ideje két héttol egész 27/, héra is kiteijedt (2—3=-
szor egy héten) mi mellett az emésatésre kiilinds gond fordi-
tandd, Morphiummal valé combinatidja utébbinak altatd erejét
niveli s fgy pl. egy méhszenves né, ki mér 2 gran morphiumra
tmelkedett, '/, gr. morphium és '/, uncia tejsavra 5 Ordig
aludott.

A tejsav a bélhuzam betegséueinél e'lenjavalva van.

Fenntebb elsorolt szerzok kisérleti eredményeibdl kitiinik,
hogy a tejsuvnak Preyer dltal feltételezett altaté batdsa, a
gyakorlati gy6gydszat mezején is hatisosnak bizonylt.

Hogy a tejsav nem minden esethen telelt meg a hozzd-
kotott reményeknek, azon nines mit csoddlkoznuuk. mert hisz
az oly hatalmas morphium és chloral is mint altuték nem
evyszer hatistalanok. A tapasztalat tehit azt litszik bizonyi-
taul, hogy az emveri szervezet killon-kilon nem egyardnt fogé-
kony ugyanazon altaté ivdnydban. Igy dllvin a dolgok, a gya-
koi1d orvosnak minden esetben érdekében dlland, ha az dlmat-
lansdg lekiizdése ellen tobb gydgyszerrel rendelkezik, melyek
kixil adandd alkalommal egyikét-mdsikit, mint sikerest vi-
Jasztlatja ki tobbi tdrsai kozul. Tlyformén tehdt a tejsavnak
mint altaté szernek meghonositdsit szivesen fogjuk tdvozolni.

Elmegydgydsznak van leginkdbb alkalma a kilonbizé alta-
ik hatdsdt parallel tanulményozni, mert ép az dlmatlansag sikeres
lekiizdése az, mit gy az egyes beteg érdeke, mint az Osz-in-
tézet éjjeli békéje oly hathatdsan kivetel. Meit azt hiszem, fe-
lesleges is felemlitenem, hogy egyetlen egy, éjjel dlmatlan és
lirmdzé beteg, képes 30—40 beteg tdrsit az édjjeli alvds jitevo
hatd=atél megfosatani.

A tejsavat tebdt mint altatét, a mikodésem tereiil szol-
gdld elmegyfgyintézetben mi is megkisértettiik alkalmazni, s
az elért eredmény pontos és megbizhatd kideritésének okdért
vezetett naplobél a kivetkezéket kozolhetem.

A tejsavkészitmények kozil, a tiszta tejsavat alkalmaztam,
és pedig belsdleg. Késén este (az estebéd utin 2—3 dra
miilva) lefekvés elétt adatott H—10 grm-nyi adagban. vizzel
kelloleg h gitva és megezukrozva, gy hogy a folyadék kelle-
mes limonade {zl legyen. A Kkizdrdlagos bels6é adigoldsra pedig
a kovetkez6 okok inditottak.

© A bér alifecskendéseket. mar elébb is megkiséreltem, de
ugyanazon kellcmetlen mellékkoriilményekkel talilkoztam, me-
lyeket Meyer és Mendel i< felemlitenek.

A Mendel 4ltal ajinlott cséréket, tdgasabb kdrben leg-
alibb népesebo elmegybgyintézetekben nem tartom kivehetonek.
A csOrézés igen firadsdgos, s az esetek {5bbségében alig sike-
riil, s ilyenkor ha -2--3-szor ismételni kell tekintetbe veendo
dra is. Egy grm. 3—4 kr. A legtibb betegeknél, legalibb a
nyugtalanokndl a csére benntartdsa, csak rovid idére is alig

lehetséges, a csorézés pedig mdr maga is oly mivelet, mely |

fé1fi elmebeti geknél szokatlansiga miatt még a legnyugodtabb
beteg kedélydllapotdt is felizgathatja. En azt tartom, hogy
azon idot, mikor iires a gyomor, — Preyer tudvalevéleg a tejsav
sikeres alkalmazdsihoz tires gyomrot kivin, — nem oly nehéz
kitaldlni, s ha egydltalin a tejsavnak mds testtel val6 csere-
bomldsdtl félink, a lehetéség erre a végbélbhen is meg van

1) Jerusalimsky. St. Petersburger med. Wochenschrift. 11. szam.
1876. kivonath.

adva. Meglehet azonban, hogy a tejsav sikeresebben hat a
végbélben, mint a gyomorban; engem ezen kételyeim kifejezé-
sére csak azon koriilmény inditott, hogy a gyomron 4t is ha-
tdsosnak taldlram. -

Eddig osszeser. 19 betegnél, 13 férfi- és 6 nénél alkal-
maztan kivetkezd eredménynyel:

Teljes hatist értem el (5—T7 drai alvdst) 10 egyénnél
6 férfi és 4 nénél (52°%,).

Részletes hatdst (2—3 drai alvdst) 5 egyénuél, 4 férfi és
1 nénél (26%%).

Semmi hatést 4 egyénnél, 3 férfi és 1 nénél (21%,).

BEzek szerint a tejsav mint altatd, betegeink felénél hatd-
sosnak mutatkozott.

Nem tartom érdektelennek eseteimet a koralakok szerint
felsorolni, volt:

Aggkori elmegyengeség = A ferf; egyiitt 1.
Bikér heveny és iddlt . . . 1 , 3 no, Sl
Méhszerves elmekir S (1 SL A
Bujakéros elmekdr o2 e D
Hildtats Baths 40 38y, D Epauge w 8
Oriilt . 1 né, SR |

w . -

Heveny és idilt dithosség R G e s

Az aggkori elmegyengeség, egy a butasighan meglehetd-

sen elérebaladott egyén, ki éjjel gyakran felkelt, nyugtalan fel

és ald jdrt. levetkezett, majd feldltdzott. Ndla 5 grm. tejsav-
limonade igeu nyugods éjjeleket idézett eld.

A bikér eseteindl a tejsav altaté hatdsa a legkivilébban
mutatkozott. Egy 19 éves bikoros ledny, huzamosabb ideig a
szokdisos dlmatlansigban szenvedett. Egész éjeleket dgydban
ilve toltott, Morphium injectio-kat bbrének érzékenységs miatt
nem tirte. 2—3 grm. chloral, melyet undorral vett, hatdsta-
lan volt. Ugyszinte 4—5 grm. biomkalium is.

5—6 grm. tejsavtél egész reggelig aludt, a legmélyebben
elszenderilve.

Egy éltesebb idfilt bikérban szenveddé nét mdr 16 hénap
dta kezeltink felvéltva morphium fecskendés, chloral, brom-
kalium és bromnatriummal is. Emlitett szerek hatdsa azonban
nagvon bizonytalan volt. .

Bor ald fecskendéseket hosszabb ideig nem tirte, a chlo-
ralhoz annyira hozzdszokott, hogy mir 4—5 grm-mot kellett
adnuvk, hogy hatdst érjiink el; ugyancsak a- huzamosabb chlo-
ral haszndlat utdn tobbszor megdjuld kothdrtya lobban is szen-
vedett, gy hogy adagolisival végre is fel kellett hagyni.
-Bromkalium tobbszor volt hatdstalan, mint hatdsos.

5 grm. tejsav-limonade oly kedvezden hatott dlmatlansiga
ellen, hogy az intelligens beteg maga is csodilkozott mély és
nyugodt alvisin, s maga is kérte a. alvdst hozé limonades.

Két méds bikérosndl a tejsav hatott ugyan, de nem oly
szewbeszikdn, mint a felsoroltakndl. :

A méhszenves elmebetegnél a tejsav potolta egyideig a
chloralt, melyet beteg mér huzamosabb idé 6ta és ellenszenv-
vel vett.

Szembesziko volt a tejsav altaté hatdsa a bujakdros el-
mebetegek egyikénél. Valabdnyszor a tejsav ndla kihagyatott.
éjjel mitsem vagy keveset sludt. Ugyane beteg morphinm és
chlorallal is sikeresen gydgykezelteterett. Egy mdsik ily buja-
kéros elmevetegnél a tejsav médr kevéshé hatott, kiilonben ndla
2—3 grm. chloral is rendesen hatdstalan volt.

Hiidéses butasig 8 eseténél a tejsav 3-szor teljes, 2-szer

‘részletes és 3-szor semi hatist sew eredményezett. E bete-

gek egy része mér chlorallal és morphium injectidkkal is vilta-
koz6 eredménnyel gvigykezeltetett.

Az Orilt nonél a tejsav altaté hatdsa kielégité volt.

A heveny és idiilt dahosség eseteindl a tejsav nem felelt
meg ama virakozisnak, melyet hozzdkotottink. Kilonben a
heveny dihdsségben szenvedé nénél sem 0.01 morphium (bér alatt)
sem 4 grm chloral nem volt képes alvdst elGidézni. Utébbi két
diithds betegnél, egy félelmi érzet dltal kinzott bikdros férfindl, s egy
bujakdros eimebetegnél a tejsavat napkdézben is adagoltuk 10—
20 grammot egy napra. Hatdsa azonban csak az iddlt dithos
betegnél mutatkozott, ki nagy faradtsdgi érzetr6l panaszkodott
és elaludott; tovbieknél szembedtld altaté hatds nem jelentkezett. A
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tejsavlimonade elGtt egy mnegye 6rival bevett kdvéskandloyi
szénsavas natrium, a tejsavnak hatdsit fokozni nem ldtszott,
azért haszndlatdval fel is hagytam.

A bélhuzam részérdl, a tejsav adagoidsa alatt semmi
mellékszivodményt sem tapasataltam, az érverés-, légzés- és
hére a tejsav feltind és egyedil neki tulajdonithatd hatdst nem
gyakorolt. Feltiint azouban eléttem, hogy betegeink némelyiké-
nél a tejsav az étvigyat hatalmasan fokozta. A vizelet bivebb
elvdlasztdsdt én is észleltem. 3

A tejsavnak a tobbi szdjon dt vett altatdk felet kiilondsen
azon elénye van, hogy a betegek a kellemes savanyd {zii tej-
sav-limonadet igen kinyen beveszik, s igy alkalmazisa kevés
bajjal jar.

A tejsav tebdt gy az elmegydgydszati mind a magin-
gyakorlatban is, adandé alkalommal igen becses és haszndlhatd
altaté leszen az &lmatlansig kionyebb fajaindl, féleg pedig oly
esetekben, 1ol a toLbi altatéktél hatdst nem igen nyertink.

Izgatott elmebetegeknél pedig nappali alkalmazisa a szok-
vényos dsvdnysavakat mindenesetre helyettesiti, sot ezeket ha-
tésokban tal is szdrnyalja.

Budapesten, 1876. julius 8-kin.

A léprepedések casuisticiajahoz.
Mirrer KALvin tr., egyetemi magantanartil

1875, évi november 12-kén a reggeli érdkban N. A,
26 ¢éves, kocsis vétetett fel a sz. Rékus kirhdzba,

Beteget, dllitdsa szerint, nov. 11-kén korilbeldl esti 10
drakor egy 16 bal oldaldba migta, mireé eszméletlentil dssze-
rogyott. Kornyezete 6t lefektette, s midén magdhoz térve, a
fijdalmas helyet képes volt kijeldlni, arra hideg borogatisokat
alkalmaztak. MintLogy dllapota hovetkezé nup reggelre (uov:
12) nem javiilt, beteg a kdirhdzba vétette fel magdt.

Az erds testalkatd, izmos beteg nagy fokban kimeriilt,
arczvondsai bigyadtak, kiiltakaré és a nydkbdrtydk szine hala-
viny. Végtagok Dbidegek. Hangja gyenge, szakadozoit, kissé
rekedt. Nyelve bevont. Légzése kissé nehéz, a rendesnél gya-
koribb. A megrigott helyen — a 1ép t4jdn — sem a kiilta-
kardén, sem a kozeli bordikon rendellenesség ki nem derithetd.
A basnak 1ép alatti tdju nyomésra igen {4 dalmas, 1obbi része
elég mély nyomdst is eltiir. A lép alatti tdjon Onként is je-
lentkeznek idonkint fdjdalmak, melyek 4llandékk4d lesznek és
nagy mérvben fokozédnak, ba beteg hanyatt fekszik, mig bal
oldalra — e fdjdalmak miatt — egydltaldn nem képes tekiidni,
Jobb oldalon fekve, beteg legkinyebben érzi magiét.

A wellir szerveinek vizsgélata rendes viszonyokat mutat.
Szivhangok felette gyvengék. de tisztik.

Has kissé puffadt, mdjtompulat rendes, léptompulat a
bordaivet kissé meghaladja. A lépnek kitapintdsa — e tdjnak
tdjdalmassdga miatt — lehetetlen. A nasnak baloldali és ki-
zépvonali részletei kontatdskor dobos hangot adnak. Jobboldalt
@ betegnek ez cldali fekvésénél — alulrdl felfelé, illetéleg ki-
viiliél lefeé kontatva — tompa kontatisi hangot nyeriink, mely
tompulat a felsé wmellsé csiptivis szinvonaldt korilbelil 8
emtr-rel haladja meg. E tompulatnak a kdzépvonal felé esd,
felsd, tikéletesen egyenes hatdrdn til a kontatdsi hang ismét
dohos. Ha beteget hanyattiektetjiik, dgy az emlitett tompulat
vészhen eltiinik és helyébe szinte dobos kontatdsi hang 1ép.

Héfok 86.8; ériokés 90, fovalszerti, kényen elnyomhatd.

M:el6tt o kdrlefutdsra térnék 4t, szabadjon itt a kdrismét
és a tole fiiggd kezelést illetdleg nehéiny szét kizbeszoném. A
beteg dllapota hatdrozottan mutatta. hogy ama rugds komo-
lyabb 1dntalmat okeczott. Azon kérfolyamatokon, melyek itt
tekintetbe jobettek, végig menve, figyelmink kiillindsen kettore
irdnydlt. Elészir is hashdrtyalobra gondoltunk. Elterjedt has-
hdrtyalobnak azonban még hidnyos kérképét sem mutatta a
jelen dllapot, s hatdrozottan e feltétel ellen szélt ama kériilmény,
hogy a hasvak legnagyobb része tetemes nyomdst is eltdr.

- Valosziniibbnek mutatkozott egy koriilirt hashirtyalobnak lebe-

tosége, noha a killbehatds, tehdt a lobos folyamatnak elhelye-
#ését tekintve, a hényfcnak hidnya tett ovatossd. Koralirt bas-

— 614 —
hértyalobbal a kontatdsi viszonyokat sem lehetett megegyez-
tetni, végre pedig a heveny vérszegénységnek sem szolgdlhatott

djuldsdra nem is akarunk nagy sulyt fektetni, de a hideg
végtagok, a fonalszeri érlikés, a felette gyenge szivhangok, a
36.8 foknyi hémérsék, a betegnek nagyfoki bdgyadtsiga egye-
nesen bels6é vérzésre utaltak, a melyen kivill taldn kdrilirt
hashdrtyatob vaa még fejlédoben.

A biztosabb és lényegesebb kirisme a belsé vérzés ré-
szére hajlott. A megrigott és fijdalmas helyet, a vérszegény-
ség nagy fokdt tekintve, majdnem teljes bistonsiggal vehettik
fel, hogy a nagyfokd vérszegénység, tehdt beteg dllapotinak
komoly szinezete 1éprepedés dltal van feltétetelesve, mely
ama rugds dltal jott létre. E kirisme dital a fenntebb emlitets
Jjobboldali tompulat is magyardzatot nyert, a mennyiben azt,
ily horilmények kozstt legaldbb részb-n — beteg jobboldali
fekvése folytdn — az ott meggyillt vérre lehetett visszavezetni.

A léprepedés kérsméjéhes alkalmaziuk a gyogyeljirdst is,
szem elOtt tartva azoa lehetdséget, hogy bizonyos ido lefolydsa
utin koriilirt hashartyalobnak tiinetei is léphetnek elGtérbe.
A betegs teldt jeges borongatdst kapott a léptdjira és 25 egrm.
kdmfort esdrébeu az Osszeesés ellew,

Nov. 12. Délutdn beteg érlokése erdsebb. Hofok 36.8.

Nov. 13. Beteg éjjel kissé aludt. Kinézése jobb. Konyeb-
ben érz magit. A lép tdjan a fijdalmak ecsdkkentek.

Nov. 14. Beteg feltiinén jol érzi magdt. Fijdalomrdl csak
nagyobb nyoméskor panaszkodik. A jobboldali tompulat a felsd,
mellsé esiptovis szinét alig haladja meg 2 cmtr-rel. Has nem
puffadt. Mozgds szabadabb. Héfok 37.3, érlikés T6.

Nov. 1. Beteget hanyattfekve taldltuk, a léptdja alig
fijdalmas. Hofok és érverés rendes. Jobboldali towpulat teg-
napi batdribsl nem mozdilt, a léptompulat a bordaszélt kissé
meghaladja. A jeges borongatdsokkal felhagytunk. Beteg dllapota
ezentil oly gyorsan javilt, hogv nov. 18-kin felkelt, jirt a
nélkil, hogy fijdalmat érzett volna, s nov. 20-kin bdr elgyen-
giilve, de udiilo dllapotban hagyta el a kérhdzat.

Ezen tnmagdban igen egyszerii kéresetnek vdzlatos torté-
netét itt azért koulom, mert szikségesnek tartom a gy6gyals
léprepedések  casuistiedjit bdviteni, voltaképen Wjbil megkes-
deni. Mosler t. i. (Handbuch der spec. Pathologie und Tue-
rapie v. Ziemssen. 8. kit. 148. lap) azt mondji: »Bis jetzt
ist kein authentischer Fall von Heilung bekannt.* Hogy Mos-
ler az irodalomban felsorolt azon eseteket, melyek kgdvezéen
vézzOdtek, miért nem tekinti ,authenticusoknak®, nyilatkoza-
tdbél ki nem tiinik. E kétely esak akkor volna alapos, ha az
egyes tiinetek nyomdn az illets esetek kérisméjét kifogdsolnd.

Legkozelebb Kernig (St. Petersburger Zeitschr. 1875.
315. 1. Lésd OHL. 1876. 25. sz. és Centralblatt f. d. med.
Wiss. 1876. 25. sz.) is kozlitt egy kedvezd kimeneteld lép-
repedést. Ha Mosler az én esefem vagy Kernig esetének
kérisméjét czifolja meg, akkor ezen esetek nem authenticusok,
ellenkez esetben a gylgyilt léprepedések casuisticdjit bivitik,
vagy 1j casuisticit kezdenek. 3

Igaz, hogy a léprepedésnek tiinetei részhen egyenkint,
részben Gsszesen egyéb bintalmak lefutdsiban is észlelhetOk,
mi 4ltal azonban e tinetek jelenléte mellett a kirismét anuyi
esetben és oly 4ltaldnos mddon tévesnek nyilvénitani, jogot
nem nyeriink.

A tineteknek ésa kdroktani moz.anatnak elemzése csak
ritka .esetben fog a felett kételyben hagyui, vajjon léprepedés-
sel vagy més bdntalommal van-e dolgunk. ) :

A kérok azonkivil még a kérjéslatot illetleg is némileg
irinyadd, s e viszonyokat taglalva, csakhamar beldtjuk, hogy
a léprepedések tilnyomé tobbségében a kérjéslat mdr a priori
is kedvezitlen, de mégis vannak esetek, — mit Kkiilonben
Mosler is elismer, — melyek gydgyilhatnak. Nagy kilonb-
ség van ugyanis e tekintetben az Onként timadt és a kilbe-
hat4s 4ltal okozott léprepedések kozott. Az onként tdmads lép-
repedéseknél a kéroktani mozzanat magdban a szervben, aunak
kisebb-nagyobb fokd kéros véltozdsai (tdlsigos vérpangds, lép-
viszerek tdguldsa stb.) dltal van megadva, mely rendellenes

dllapota a lépnek természetszeriien a rendeshez vald visszatérést*

az okddl. Ha a betegnek kizvetlen a bdntalmazds utén tortént
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azaz a gyégyuldst is igen neheziti. Alig szordl bizonyi-
tdsra, hogy oly esetben, hol a lépviszerek tdguldsa dltal jott
létre a léprepedés; eldszor a vérzés Onmaga sokkal nagyobb
lesz, mint rendes korilmények kozott mdscdszor a repedés
sziikitésére ily viszonyok kozitt a lépburok izmai is elégte-
lenek, harmadszor pedig az emlitett két tényezire (vérzésre és
burokisszehiziddsra) ezélzd gydgyeljirastél is kevés eredményt
virhatunk. Ezen esetek tehit csakugyan kedvezitlenek, s a
tobbiek soraban a legkedvezotlenebbek. Ugyanily kedvezdtlenek
azon esetek, melyekben a lépnek mds sziveti vdltozdsai, pl.
giimodsddése (Aufreecht) dltal jon ‘étre a repedés. Valamivel,
habdr csak kevéssel valdszinibb a gydgyulds akkor, ha a
szervnek tilsdgos vérhisége folytdn bagymdzndl és véltéldzndl
a rdzé hideg kozben tdmad a léprepedés. Ardinylag legkedve-
z6bbek végre a léprepedésnek kiilerd bebatdsa dltal okozott
esetei, ha a szervnek szovetel azel6tt semmi viltozdst nem
szenvedtek, middn az ewmlitett tényezok, kilondsen a lépburok
izomrostjainak osszehuzéddsa (E. Schwarz. Sitzungsh. d. k.
Akad. d. Wiss. zu Wien. LX. kdt. 671. lap) és a czélszerit
gybgymdéd egyiittesen, sikeresen hathatuak mindenekelott a
vérzés csilapitdsira, tovdbbra pedig egyéb kiovetkezményi bdn-
talmak vagy szivodmények elhdritdsdra. Ha a kiilbehatis nem
tilsdgosan nagy, mint Keig esetében, a repedés azonkivil
nem igen mélyre terjed és a vérzést fokozd edénytdguldsok
nincsenek jelen, a kérjéslatot absolut kedvezotlennek nem mond-
hatjuk.

A hashirtya részérél a beteget veszély nem fenyegeti,
mert hashdrtyalob léprepedésnél nem szokott fejlodni. Ha a
vérzést eldilitanunk sikeriill, gy a legsiirgetébb kivetelésnek
eleget tettiink, mi rendes szovetit 1épnél nem nagy nehézséggel
jér. Igy pl. a mi betegiinknél akkor, midén a kérhizba hoza-
tott, a vérzés valésziniileg mdr eldllott, mi részhen az alkal-
mazott hideg borongatdsnak kdszdnhetd.

A mily hasztalan winden iparkodisunk ott, hol kedve-
z6tlen korjéslattal dllunk szemben, oly — ardnylag — egyszeri
mddon érhetiink czélt a 1éprepedésnek kilbehatds folytdn tdmadt
eseteiben. Iftt csakugyan szembetiind lehet a hideg. féleg a
Jjeges viznek azon gyakorlati nagy behatdsa, melylyel az a
lépre, kilondsen a lépburokra bir, melyet Mosler kisérletei
is bizonyitanak, s mely behatds a vérzés csilapitisdnak fé-
kelléke.

A hideg borogatdsokon kivil Mosler még nagyobb
mennyiségli (nebdny liter) viznek a remesébe valé befecskendé-
sét ajdnlja, hogy ezéltal a lépet alulrél Gsszenyomjuk. Ez eljd-
rds igen divatszerti, de semmi esetre sem czélszerli, mert bizo-
nyos, hogy inkibb a remesében foglalt viz fog a 1ép alakjéhoz
alkalmazkodni, tehdt annak engedni, mintsem hogy a kemé-
nyebh osszedlldsi 1ép engedjen a  vizzel bérmily fesziilésig
megtdltdtt, de mégis csak ruganyos bélesének.

Minthogy e kizlemény dltal —- mint emlitém — csak a
gydgyilt 1éprepedések casuisticdjdhoz akartam egy adatot szol-
gdltatni, ennek megfeleldleg csakis a kimenetelt és a kérok
minoségétol fiiggh, a kézikonyvekben elhallgatott kérjoslatot

.

. tirgyaltam, s esetiink tobbi koriilméuyeit itt nem fejtegetem.

KONYVISMERTETES.,

Die Physik in der Medicin. Versuch einer elementaren Dar-
stellung der organischen Naturlehre. Fiir Aerzte, Naturforscher
und Studivende. Von Theodor Hoh. Stuttgart. 1875. I. kitet.
786 lap. (Vége).
B) A tavolba haté physicai erik.

Ha mellézzitk is mindazokat. a mi a nehézkedésrél az
absolut siily és fajsilyrél moudva van, miutin azok 1dgy is tobhbé
kevéshé ismert dolgok, mégis kiemelendé az, a mi a test sily-
pontjara vonatkozélag kozdltetik. Az egész test sdlypontja a
keresztesont felsé részében fekszik. A silyvonal pedig, kiindilva
a fej stlypontja megett, a torzsén a nyak- és hdtesigolydk
elouvt taldlhatd, s a gerinczoszlopot a 10-dik vagy 11-dik hétesi-
golydnak megfeleloleg szeli it, hogy a két czombiziletet dssze-
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koté forgdstengely megett a medenczébe térjen, a két &b ka-
26ty pedig, a két térdizilet hdtsd harmadit dsszekoté egyenest
felezve, halad lefelé. Menés kdzben a silypont viltogatv
emelkedik, s lejebh sz4l), azonban tekintve az egész lefolydst,
a fild felett egyenlé magassigban marad, igy tehdt a sily-
pont emelésére munkit nem forditunk. Mind az az eré, mely
az egyik pillanatban az el6bb siilyedt silypontot eredati ma-
gassdgba visszaemeli, az a legkizelebbi pillanatban a silypont
ajhél torténd leszdllisa dltal kiegyenlittetik, s az egyenes it
végén a kérdéses mozzanat dltal a viliglirhen a legkisebb vil-
tozds sem okoztatott az eleven erd és feszerd elosztdsu tekinte-
téhen. A jdrds dltal a két czombcesont feje egészben véve viz-
szintes irdnyban vitetik tova. Ha a hétrafelé maradd végtag Al-
tal az izilet kiegyenesitésekor kifejlett eleven erét egy vizszintes
ds egy faggélyes Osszetevore szétbontjuk, ezek kizil az els6é lesz
a mozgdsy eszkozld hajtd erd, a mdsodik pedig a lefelé nyond
testsilyt fogja ellensdlyozni. A lég silya, csaknem az egész
Idbat a légmentesen zirt izvipiban hordva, a jirist nagy fok-
ban konyiti, kényittetik ez azonban még az azdlal is, hogy a
1éb menés kozben ipgaszerii mozgdst végez. Hoh a 1d4b ezen in-
gaszerlt mozgdsinak torvényeit mathematicai dton veseti le.
Bzutdn tdrgyaltatik a sziviokés; a légzési mozgdsokat esak
épen érinti, holott ezek behatdébb tdrgyaldsit e helyen jogwal
elvirhattuk volna.

Miutan Hoh még az iziletek mozgdsit az emeltyl elve
alapjan fejtegette volna, az izmoknak erémiitani mikodésé 6l
sz6l. Bz utdbbi két alakben mutatkozik : vagy csontos emeltyii-
zetet tesz mozgdsha, vagy pedig tiregekbe zdrt benndékre gyakorol
nyomdst — hasprés. Az emberi munka tesz kozépértékben 2<8.000
kilogrammmétert 24 6ra alatt alatt, ha naponkint 8 dGidig
6raig tarts munkdt vesziink, s 10 kilogrammétert szimitunk
egy udsodperczre. Hogy mily tetemes izmaink munkaképessége,
arra példit nyujt a sziv, melynek minden lokése kizépértékhen
0.3325 kilogramméter munkdt végez, s igy csak 70 suivls-
kést szdmitvia egy perczre, a sziv Sriankint 1396/, kilogramm
stlyt visz egy méter hosszli tton tovdbb.

Innen kivetjitk a szerzét a folyadék dramldsdnak torvé-
nyeihez, az Wdszishoz és egyebekhez, mig végre a Harting-féle
physometerre talilunk, mely azért b'r fontossdggal, mert vele
rovid idoig légzett, s azutdn elhalt djdonszilott tidejének leve-
gbjét konyen meg lehet még mennyiségileg is hatdrozni, s
ennyiben a szokdsos tidéprébandl biztosabb. Azonban azt a
physometer sem képes kimutatni, vajjon nem szirmazik-e a
taldlt 1lég mdr bedllott rohadasbél.

Hoh a légnyomdsnak az emberi szervezetre valé bafolydsdra
is kiterjeszti figyelmét.

Attérve azutin a hangtanra, feltiin rovidséggel szl a
hang felfogdsirdl és a széhangok képzésérol ; a ballgatddads és
kopogtatis kiilon-kiilon fejezetben taldlnak méltdnyldst.

Baas utén emliti Hoh, hogy a hangvilla hangja, ha ez va-
lamely testrészre illesztik. a test légtartalma szerint Kilonhdz6
fokban nyer eréshodést; ily médon példial a mdj hatdra igen
élesen felismerheto.

Ha mdr kevésnek taldljuk, a mit az eldttink fekvé kinyv
a hangrél és hangképzésrdl mond, igy még kevéshé képes ki-
elégiteni a fénytant targyals része; igy példdil a fénytdrés egy-
szerii és Osszetett fénytord rendszerekben alig van érintv .
Szerzé azonban, maga is érezve mivének ezen hidnyat, figge-
lékben torekszik mulasztdsit jovatenni.

A hé anbél tdrgyalva van az dllati hé keletkezése, az ezt
szabdlyozd physicai tényez6k, az ép és kéros test homérséke,
s végre a honek mint gydgyszernek hatdsa a szervezetre.

A villamossig térgyaldsindl keriilve van minden tisztin
physicai tdrgy leirdsa, midltal az olvasé kéntelenitve van az
dllati villamossdg tanulmdnyozdsira nélkiilozhetlen physicai 0Os-
mereteket mdshonnan megszerezni.

7) Allaldnos kizegéseségtani Fellékek.

Miutdn a tépanyag felvétele és az iiriilékek kiaddsa, va-
lamint a korlég és az egész foldi kornyezet az emberi életre
lényeges befolydssal birnak. azért vdrja a kozegészségtan is nem
egy kérdésre a physicai vizsgdlattél a vdlasat.
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Hoh ez okb6l behatéan tdrgyalja a viz physicai tulajdon-
sigait, eldadja a forrdsok keletkezését, a forrdsviz alkatrészeit
és lehetd héfokdt ; ezenkivill a kutak killsnbdzd nemeit és a
kitviz physicai sajatsdgalt irja le. A talajvizet kelléen méltatva,
wajd a vizvezetékekrdl és nagyobb vdrosok csatorndzdsdrdl szil.

A vérosi levegd fert6zéséhez jarulnak, a rosz csatornarend-
szeren kivill a polgdri életnek és az iparnak kildnhozé vi-
szomyai, miutdn pedig az ez utébbiakbdl folyé kirtékony kivet-
kezmények leginkdbb zdrt helyiségekben mutatkoznak, azért az
épiiletek természetes és mesterséges szellostetése a kozegészség-
tani physicdnak igen lényeges részét képezi. A meleget illetéleg
sz6 van a lakésok fitésér6l, s a meleg azon befolydsardl, melyet
az id6jdrdsra gyakorol. Ez utébbi vezeti szerzét egy orvosi lég-
tiipertan irdséhoz, melyben tdrgyvalva van az égalj és az ido-
jards physicai befolydsa az emberi szervezetre. A kdnyv ezen
része. tagadhatlanul dgy a kortan valamint az élettan szem-
pontjdhdl is igen érdekes.

# #
#

A mi az orvosi physicai eszkozoket illeti, ezek it elég
hidnyosan vannak eldsorolva, s esupdn a myographiont, a Marey-
féle spbygmometert, a Fick-féle rigékymographiont és a Hut-
chinson-féle spirometert taliljuk ismertetve.

* #
A

fgy bar e munkit nem taldltuk mindenben vérakozdsunk-
nak megfelelonek, mégis drommel fogadjuk : Hoh az eddig
wegjelent tankényvek szerzGit6l lényegesen eltéréleg fogta fel
tdrgydt, s azt konyebben hozziférhetévé tette azoknak is. kik
kiterjedtebb physicai ésmerettel nem birnak. K.

L AP S ZEMLE
N—1. Sikeres hasmetszés behilvelyezés miatt 7 hénapos gyermeknél,

A kérdésben levé gyermek 1875. martius 29-kén erés

hasmenés 4ltal lepetett meg. Rovid ideig tarté javulds utdn
djabb hasmenés dllott be, mely egészen april 11-kéig tartott
kisebb-nagyobb sziinetekkel ; ekkor azonban igen heves fijdal-
mak, erdltetés sth. léptek fel. A végbélbol két angol 1jj-
nyi hosszd béldarab 16gott ki, melyen tisztdn fel lehetett
ismervi a csip-vakbéli billentyiit. A hasiirben kemény henge-
res daganatot lehetett érezni, balra a kdoldoktsl a csipdrokban.
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A bemetszés a has kizépvonaldban, két Wdjjnyira a kioldok alatt
hajtatott végre. Az illeté béldarab elévondsa utén a behiively-
zést kinyd volt megoldani. Az elBesett bélrészlet visszahelye-
zése utdn a sebet varrattal egyesitették. A gydgyulds zavar-
talanul tortént. (Royal Medical and Chirurgical Society. 1875.
dec, 14.)

N—L Sikeres hasmetszés behiivelyzés miatt.

~ Fogge és Howse tr-ok 33 éves ndéhéz hivattak, kinél 15
napi székrekedés mellett rohamosan fijdalmak léptek fel az
altestben, s a kinél a esipdrokban daganat volt jelen. A szék-
rekedés eleintén nem volt tékéletes. 19 napi eredménytelen
egvéh kezelés utin a fertdztelenité eljdrds szigori alkalmazdsa
mellett hasmetszést hajtottak végre. Kivalé gond fordittatost
arra. nehogy jelentékenyebb mennyiségii carbolsav jusson a
hasiirbe. A behiivelyezett részietet ki kellett vonni, s a has-
iiron kiviil oldani meg a behiivelyezést. A behiivelyzett darab
18 angol Wjinyi hosszisdgu volt. A gyégyulds 14z nélkill per
primam tortént. (Medical Tim. and Gaz. 1876. 49. lap.)

N—L Pirogoff' eljirdisa szerint szerenesésen gyogyalt hirom, dit-
hatolé hasseb, eseplezeléeséssel szdvodve.

Blumberg tr. hrom ily esetet észlelt, kettonél a csep-
lezen kivill még béleloesés is volt jelen. A bél vissza 16n
helyezve, a cseplez azonban 1igy higyatott és earbolsavas
glycerinoldattal bekdttetett. Mind a hérom eset, az elbesés fo-
konkinti visszahiz6ddsdval gybgvilt. Egyik esetben kdriilit
hashértyalob lépett fel, mely genyedéssel végziditt; a geny a
hasseben dt iirittetett ki. Egy negyedik esetet is észlelt még
B., melynél az eldesett cseplest visszahelyezte; ez eset azon-
ban haldlosan végz6dott. (Deutsche Zeitschrift fiir Chirurgie.
6. kot. 243. lap.)

N—L Kutasz golyé Kkihtzisara,

Meluikoff tr. egy sajit szerkezetli kutaszt ismertet, mely
nemesak losebek vizsgdldsdra, hanem golyék, idegen testek
kihuzdsdra is szolgdl. A kutaszban ugyanis egy fogé van el-
rejtve, melyet az eszkdz végén levd csavarkészilékkel ki lehet
tolni, s magdinak a kutasznak vége majd meghajlithats, majd
kiegyenesithetd. Minden ruganyos posesapot konyen &t lehet
idomitani e czélra. (Katonaorvosi naplé. 1875. Orosz nyelven.)

_—

TARCZA.

Congrés périodique des sciences meédicales, 5-me session,
Genéve 1877,

Nous avons I'honneur de vous informer que, selon le voeu
exprimé & Bruxelles par le dernier Congrés périodique des
sciences médicales, et en exécution de la décision prise par les
médecins suisses réunis a Olten, la ville de Genéve a été dé-
signée comme siége de la cinquidme session du Congrés.

Un Comité d'organisation a été nommé par la Société
médicale du canton de Genéve, de concert avec la section
scient.fiqu- de I'Institut national Genevois. Ce Comité est ainsi
20 posé

Président : M. le professeur C. Vogt.

Vice-Président : M. le docteur Cl. Lombard.

Seerétaire général : M. le docteur Prevost.

" Secrétwires adjoints: MM, les docteurs D’Espine et Re-
verdin.

Membres: *M. le prof. Mayor; MM. les docteurs Dunant,
Figuiére, Julliard fils, Revilliod.

Le Congrés exclusivement scientifique durera une se-
maine ; il s’ouvrira le dimanche 9. septembre 1877,

La langue officielle sera le frangais.

Toutes les communications relatives, soit au Congres, soit
aux questions qui pourront faire l'objet de ses délibérations, se-

- ront regues avec reconnaissance par le Comité. Elles devront

lui étre adressées 1-er juin 1876, époque & laquelle le Comité

fixera définitivement les statuts, le programme, et nommera les
rapporteurs.

Le Congrés s'ouvrira sous les auspices du Couseil Fédé-
ral Suvisse et des autorités du canton et de la ville de Genéye.

Genéve, 1-er Janvier 1876.

Pour le Comité: :
Le Président, Professeur C. Vogt.
Le Secrétairve général, Dr. Prevost.

NB. Toutes les communications relatives au Congrés doivent
dtre adressées au Secrétarviat-Général, Dr. Prevost. & Genéve.

A szillészet és nogyogyaszat Boroszloban,
Kozli Tavrrer ViLMmOS tr,

111
A ndgydgydszat,

Révid idén ideérkeztem utén érdekes vitdnak voltam ta-
nija a ,Gesellschaft f. Vaterlindische Kultur“ orvosi osztdlyi-
ban, mely az ,intrauterin* kezelésrél Fraenkel tr. e. m. tur,
Spiegelberg volt assistense &ltal tartott eldddsnak folytatdsat
képezte. A vitdra az eléaddsnak azon részlete adott alkalmat,
hol Fraenkel az iddlt méhbelhdrtyalob, nevezetesen az endome-
tritis chronica {uberosa eseteiban, e czélra Greenhalgh dltal
ajdnlott méhkutaszszeri eszkozre tekert pamuttal ajénlja a ,fis-
tolgd légenysavat a méh kéros nydkhdrtgdjira alkalmazni.
Freund tandr az egylet dltal véleményes biralatra kéretvén fel,
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mint a gynaecologiai ellentdbor vezére és drokds ellenfél tobbek
kozt azt igyekszik bizonyitani, hogy a fiistilgé légenysav ily
alkalmazdsindl a nagy veszély esak azdltal mersékelteuk hogy
a gybgyfolyadék nem jut a méh drébe, mert a uyAkcsatornén
valé keresztiilhaladds alatt a pamutbil a folyadék mind kinyo-
matik; dllitisinak bizonyitd:dra hulldn tett - kisérleteket hoz
még hatdsosabd legyen ezéfolata, elfogadott te-
kintélvekre akarvin hivatkozni, Spiegelbergnek e tirgyi e 6-
addsdban (Volkmann's Sammlung. k. V. 8. 224.) clvashat$
o szavdt idézi: ,,Dass die Application von Arzneien durch damit
getriinkte Baumwolle, weleche um das Ende eiver Uterrusonde
gewickelt wird, ein Humbug ist, soweit damit das Uterusca-
vum getroffen werden coll, liegt anf der Hand**. Frinkel 50
gyégyult kisérleti esetet emhl O\akmla 4bsl, mely az eljirds
veszélytelenséget és a méh be lh{utyij.xra. vals behatist k lléleg
bizonyitja. A mi a vitdban legérdekesebb volt, az az ,hosy %ple-
gelberg felhatalmazdsa értelmében v eldbb idézett szavakat
visszavonta, mennyiben ma Spiegelberg is 4t van hatva e
gyégykezelw kitind s kerétol és az emlitett l\«ulol)amatnﬂ
valamint més oly esetben is. hol a nyakesatornibi és a méh
iirébe akar ~gybgvanyagokat bevezetni, mindig ezt baszndlja.
Nagy grakorlati értékkel bir ismerni eljardsit, aopdl inkdbb,
mert a Greenhalgh-féle eszkiz még Németorszigh i is csaknem
egészen idegen; dll ez 8 cmtr.-nyi hosszi és 2 mmtr. dimé-
roji  aluminiumsedronybil, mely méhkutasz hosszdval bivd
v#®%ony oyélhez van erésitve; a kutasz gorbitett és feliilete re-
szelfszertt érdességgel bir, ugy hogy laza pamutot csavarva red,
az kitiinden rogaittetik. Az egészen csélszeri baszrdlat, mint
Spiegelbergrél sokszor meggyozbdtem, esak Sims-tiikor segélyé-

vel lehetséges, mig Cb('“/(*lll\(’l nehéz, gyakran lehetetlen. A Sims-
| @ nyakesatorna nydkhirtydja gyakran oly szilrdul van rgzitve

féle félhas féloldalfekvéshe hel\wctt betegnél a kandl beveze-
tése utdn, meggyozodést szerezve a mehl\ut‘mwal kivetendd
irfoyrél, a gydgyfolyadékba (légenysavas eziistoldat, iblanyfest-
vény, vashalvagoldat, fistélgé Iége:ysavba) mdrtott eszkoz a
legnagyobb konyiiséggel vezetheté be a nyakesatorndba, s a hol
szukséges, a mébiirbe ; még konyebb az eljirds és néha sziiksé-
ges, hogy a hiivelyes részt a mellsé ajkba akasztott Muzeux-ho-
roggal le és kifelé vonjuk; nagy elonye e gydgymddnak az, hogy
a méhszdj mivi tdgitdsa az esetek legnagyobb szdmiban sziikség-
telen, mert az edz6 auyagnak visszatartdsa a belsd
elzdruldsa dltal, itt tokéletesen el van kerilve; ha. a nyakesa-
torna sziik és erélyes edzésre van szitkség, a szivacskiuppali td-
gitdst bocsdtja elére; a tefecskendésektél azonban egészen el-
tért. Nem tévesztendd szem eldl, hogy a gydgykezelés veszély-

telensége a méhnek és kirnyezetének tokéletes hevery lobmentessé-
méhszdjnak kello td- |
| s ecsak midon mér s végbél

gét 68 a nyakesatorna, valamint a belso
gassigdt feltételezi,

Valamint az épen mondottakban, igy az erdmiivi intra-
is Spiegelberguek meggy6- |
e tekin- ;

uterin - gydgykezelés tekintetében
z6dése véltozott a fenntebb emlitett elGadds ideje dta;
tetheni nézeteinek térgyaldsfira egy oly eset adott alkalmat,
hol & méhnyaki részletének csonkitdsa utdn, méhzirlat és ko-
vetkezményi méhvérdag miatt,
szdij megnyitdsit eszkozolni (az Elischer tr. dltal e lapok 1—3
szaméban kozolt méd szerint).
lag létrejovendé elzirddds meggétldsira, s mds esetekben, pl. a

helyzetviltozdsok kivetkeztéheni magtalansigndl. a méh rendes

helyzetben tartisira, ebbe félldgy gummibil 6—8 emtr. hosszid,
a fels6 rész két oldalin npyildssal bird c:ovet alkalmaz,
mely elmés szerkezete folytdn kionyen bevezethetd, jil rogzit,
ki nem csuszik és a  kivételnél még cem szolgdltat nehézsé-
ségel ; kétfdle ily csve vau, egyiknél a felsé rész korteszeriien
kidomborodik, mig a mésikndl két oldalon lefelé irAnydlt nyilszdrny
vau alkalmazva. mely a bevezetésnél lelapul, a kicsuszdsnak
pedig ellendll ; ligysdga miatt &llitélag mind azon hétrinyok
és veszélyek el vaunak héritva, melyek miatt az eddigi intrau-
terin pessariumoknak Spiegelberg nagy ellensége volt; szimos

kisérleteiben egyetlen egyszer sem fapasztalt mellette semmi-

féle lobos tiinetet, s hatdsa kitiinGé volt. LeZutébbi idében a
fenntebb emlitett méhvérdag mialti mitettnél a sdrlat ismét-

lodése alkalméval nagy meglepetésiinkre ,genyméhdag® (pyo- |

metra) volt jelen (Spiegelberg szerint ez ifjabb egyéneknél oly
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méhszdj -

ismételve kéntelen volt a méh- !

Méhzirlat mitéte utdn, az jo-.

gyér, hogy eddigelé gyakorlatiban ezcsak barmadik esete, a két
elébbeni gyermekdigyi eredet volt), a méh kiiiritése utin al-
kalmazta a csovet, s 5 napi megfigyelésem alatt semmi visz-
hatds nem mutatkozott, holott a geny ez esethen a meggyiilt
vér széthomldsa mellett csakis az endometrium lobja &ltal johe-
tett létre. Eljirdsit ,u méh alagesdvesésének nevezi.“

A miit nigyégydszat tekintetében alig hiszem, hogy tanul-
ségosabb iskola lenne ma valahol a continensen, mint Spiegel-
beronel 4 nagy és érdekes tdrgvhalmazbél csak azon esetekrol
akarok sz6lani, melyekben Spiegelberg mdsoktsl eltérd allds-
poutot foglul el, avagy fontossﬁguk dltal érdemelnek emlitést.

A hiivelyes rész kéros meghosszabboddsa (elongatio part.
vaginalis) egy oseténél korvonalozta eldaddsiban nézeteit o
tdrgyban : az elongationak esak két nemét kiilonbozteti meg,
u. m. a hiivelybeli (p. intravaginalis) és a hiivelyfeletti részét
(p. supravaginalis); az elGbbeni hypertrophicus folyvamat kiovet-
kezménye és csonkitds dltal gydgvithats, mig az utébbi fel-
vagy lefelé tortént vongdlis d4ltal hozatik létre és mindig
atrophicus jellemi; vildgos. hogy ez esetben a csonkitis nem
végezhetd, mint az oki javalatnak megfelel6, hanem legfelebh
mint segédmiitét; ép ez okbdl a Hegar dltal ajinlott ikalaki
esonkitdsrél nem sokat tart; a Schroeder féle beosztdst egészen
hiivelyfeletti, egé.zen hiivelyi és egy kdzépsod részletre. eril-
tetettnek és szikségtelennek tartja, s a hirom igy kilonvilasz-
tott folyamatndl, kildn matsi eljirdst ajinlani, épan mester-
kéltnek véli.

Régi ghtrepedés folytin létrejott .méhelesés és hiivelyes
résznek  misodlagos thiltengése® egy eseténél, késsel végzetr
esoukitds utdn, a nydkbdrtya kivarrdsit eszkozilte finom ¢+
feliiletes selyemvarratokkal ; azonban elére fizyelmeztetert, hogy

alapjdhoz, miszerint ha sikerilt is a kivarrds, a fesziilés miatt
esak nebezen vagy épen nem i6tt 1étre gyors hezedés. Ese-
tiinkben a seb, kerilletének legnagvobb részén sarjidzés dltal
gydgyult: kitinden volt megtigyellieté az is, hogy a esonkitds
eredménye nemesak az illetd részlet eltdvolitdsiban dll, hanem
az egész szervnek, t. i. a hivelyrésznek jelentékeny visszafejlo-
dése dltal kisértetik; ez elozetes mitét utdn, az rlOesés gyo-
keres gydgyitdsira a hivelygitvarratot. (colpoperineoraphie) ki-
tlind sikerrel alkalmazta. Egy md'ik esetben, melynél mély
gitrepedés és nagy végbélhiivelysipoly miatt a beteg 11 év
ta iucontinentia alvi-ban szenvedeit, a hitvely-gdtképz6 miitétet
(colpoperineoplastique) szintén teljes sikerrel végezte. Spiegel-
bergnek miitéti modora a Langenheck-6t61 egészen, Simon-étol
részben eltérd; ugvanis a hdromszogalaki, csuesdvala hiivelybe
nézi felsebuést megtavéu, azonnal alkalmazza a végbélvarratot.
egvesitve van, eszkdzli a felfris-
sités két szirnyi részletét, s vezeti a varratokat a hivelybdl
kifelé : Simon az egész felsebzést egyszerre véizi, a varratot
a hivelyben kezdi, s viltakozva véghél- és hiivelydlidsekkel
kizeledik a git felé; Spiegelberg a hively- és bélvarratokat
selvemmel, mig az djdonképzets gdtat fémsodronynyal egyesiti; az
utékezeléshen régi eljirdsihoz tért vissza, i. egy hétig szék-
rekedést eszkozil, mert a hashajték mellett a folytonos tisz-
titlansdg felette sok kellemetlenséget okoz; a 8 dik uapou
meleg vizesorék dltal oldatja fel a kemény béledrrbgoket ugy
hogy a vélt hitrinyok elenyésznek.

Vegyesek

Budapest, 7876. julius 13-kan. A kbzegészségiigy rendezeserél
sz016 1876¢. XIV. t. cz. pontos végrehajtasa czéljabél, még mielétt az
életbe Iépne, némely elbintézkedések sziiksigeltetvéu,. ezekre nézve a bel-
iigyér a torvényhatésagokhoz intézett koriratdban rendeli, hogy miutdn a
torvények 163. §-a minden torvényhatisigban egészségiigyi bizottsig ala-
kitasit mondja ki, a 149. §. pedig azon kozségeket jeloli meg, melyekben
kozségi kizegészsigiigyi bizottsig alakitandé: ennélfogva felhivatnak a
hatésdagok, hogy a bizottsigok feldllitdsa irant a legkdzelebbi kozgyiilésen
intézkedjenek, megjegyesvén, miszerint a beligyérség részérdl a honvél-
elmi tigyérség ttjin egyidejileg intézkedés tortént, hogy a torvényhato-
sagi kozegészségiigyi bizottsighan a honvédzaszléalji féorvos — a tor-
vény 163. §-a értelmében — részt vegyen. E térvény szerint az elsifoki
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batisag mellé sukkbzeg van rendelve, ki a jards teriletén tartozik lakni. |
A torvényhatosig feladata tehat esetleg tiszteletbeli jarasorvesok alkal- .
mazdsa altal arra nézve intézkedni, hogy minden elséfoki egészségiigyi
batésdgnak ily orvosi szakkozeg rendelkezésére dlljon. A middn pedig e
czélbol fizetéses allomdsok rendszeresittetnek, ezirant a ministerhez el-
kiilonitett felterjesztés teendo. A kozségi orvosi allomasok megéllapitisa,
agyszintén kozegészségiigyi korokmek egyesités vagy csoportositas utjan
valo alakitdsa, nemkilonben a kozségi és kororvosok fizetésének megélla-
pitdsa a torvénybatésigok teenddihez tartozik ; annak meghatdrozdsa pe-
dig, hogy a kbrorvos melyik kozségben lakjék, annak fizetéséhes az egye:
sitett kozségek mily mérvben jaruljanak, s hogy annak valasztasaban
mily irdnyban vegyenek részt, az alispin feladatihoz és jogkoréhesz tar-
tozvin, az ligyér a torvényhatosigot felhivja, hogy mindezsk irint hala-
déktalanul intézkedjék. Egyittal azon kozségek is kijelolenddk és meg-
feleloen utasitandok, melyex 150) lakost szamlalnak, s igy maguk kiilén
sziilésznét tartani kotelesek, valamint azok is, melyek a fenntebbi 1élek-
szammal nem birvan, kozségi sziilészndt kozisen alkalmazhatnak. Mind-
ezen el6készité intézkedések akként foganatosittassanak, hogy legkésibb
f. év végéig a torvény ertelmében megkivantato kozegésuzségi kozegek al-
kalmazva legyenek, s miikodésitkes megkezdhessés, midén is azon koz-
ségek névjegyzéke, melyekben killon kozségi orvos lesz, dgyszintén a
a kozségi korok jegyzéke, székhelyeiknet és a korok mindenikébe egye-
sitett kozségeknek megnevezése mellett a beliigyérhez felterjesztendo.
Végill az ligyér értesiti a hatosigokat, hogy a torvény teljes életbelépte-
tésének idejérdl utolag fognak tudésittatni, s addig is a hatdsagi kozegek,
valamint a kizségek madr elfzetesen azon hataskorre fizyelmeztettessenek,
mely a torvény életbeléptetésével redjuk haramlik.

—a— A baraque-kérhazbeli osztalyos féorvosok még a télen kér-
ték, hogy havonkint 30 forint kocsipénzt kapjanak, s ezen iigy a fovdrosi
bizottsag legkbzelebbi kozgyiildsén akként intésztetett el, hogy a kért
kocsipénz elmarad ugyan, hanem a foorvosi fizetést akként mint a Rékus-
korhdzban évi 800 ft-ra és 15°), szdllaspénzre emelte.

—a— A luhi-i dsvanyviz, Bereg megyében, a szénsavas szikeny-
dis dsvianyvizek kozé tartozik, s elterjedését leginkdbb ismeretlensége
és a hidnyos dugaszoliasbol eredd elromldsa gatoita; a mostani tulajdo-
nosok azonban gondot forditanak red, hogy a jeles dsvanyviz alkalmas
alaki fivegekben, jol bedugaszolva, s igy eredeti dllapotdban jusson ke-
reskedéshe ; ezenfeliil pedig Kordnyi tni. ezen dsvanyvizet rdszint kéroda-

a szénsavas szikenyt tartalmazd dsvanyvizek egyaltaldban javalvik, s ta-
ldlta, hogy a luhi-i dsvinyviz a beune arinylag csekélyebh mennyiség-
ben tartalmazott széusavnal fogva kivilt azon esetekben hasznilhaté eld-
nyosen, melyekben vérzésekre hajlam lévén jelen, a szénsavban gazdagabbp
asvanyvizek bhaszndldsa nem tandcsos. Ehhez még hozzdtesszilk, hogy —
mint latszik — a selters-i és gieshiibel-i dsvanyviz csekélyebb szénsav-
tartalmi, de konyhasoban didsabb, s a viz elterjedése érdskében annak
elemeztetése minden esetre kivdnatos lenne, mit a tulajdonos — Bertalan
Pil, Galanthin — legkozelebb meg is akar tenni.

— a— Finkelnburg, bonni tandr, ,Die offentliche Gesundheitspflege
Englands nach ihrer geschichtlichen Eatwicklung und Organisation,
Bonn, 1874% szerzije, a német ,Reichsgesundheitsamt® elsd tanacsosdnak
kiveveztetvén, elsd feladaty lesz, hogy torvényjavaslatot készitsen, mely
a halottkémlést dltalinosan kotelezové fogja temni. A porosz kiralysigban
eddigelé s halottkémlést a papok teljesitik, kik ezen kotelességilk telje-
sitésében orvosnak igénybevétele nélkil jirnak el

—a— A franczia képviselohazban és senatusban jelenleg 44 orvos
iil, kik politikai nézeteikre tekintet mnélkiil kiilon clubbot képeznek, mely
feladatdl tfizte ki, hogy az orvosi és egészségiigyi dolgokat killonosen
szemmel fogjdk tartani, s igyekezni fognak olyan rendszabdlyok életbe-
léptetésére torekedni, melyek az orvosok és az egészségiigy érdekeit eld-
mozdithatjak.

—a— ,The Medical Act Qualification Bill and the Medical Pra-
etitioners Bill“ az angol alsdhizban a harmadik felolvasdsban is elfogad-
tatott, s annak értelmében ezutan a killfoldi orvosok is beiktathatok lesz-
nek, minek megfelelleg nemesak gyakorlatot fizhetnek, hanem magukat
orvosoknak is nevezhetik; tovabbd a tanité- és vizsgdlé testiileteknek meg
lesz engedve, hogy néhallgatokat beirhassanak és & niknek — megejtett
vizsgdlatok alapjan — orvosi okleveleket szolgdltassanak ki, a ndorvosok
azonban az egyetemek és testilletek kormanyzatdiba nem vilaszthatok be,
A noknek az orvosi tanulminyokra bocsittatisa és az orvosi gyakorlatra
feljogositisa kilondsen India miatt tartatott sziikségesnek, hol 50 millié-
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nem szabad, s épen ezért évente beteg nik earei vesznek el orvosi segély
nélkil, kik megmenthetdk lettek volna, miért a ndorvosok ' elétt tigas, a
férfiorvosokra nézve hozzdférhetlen tér nyillk, melyet hasmooin be- .
tolthetnek.

—a— Simon, az angol dllami titkos tandcs orvosi tisztje (Medical
Officer to the Privy Council) ezen allasarél lekdszonvén, az ekként meg-
iiresedett hely nem fog betdltetni, hanem a tandcs orvosi iigyekben a
sLocal Government Board“ orvosi osztalydnak véleményét fogja meg-
hallgatni.

—a - Az angol felséhizban ,The Cruelty to the Animals Bill“
harmadik felolvasasban elfogadtatott, s ennek értelmében ezutén a kisér-
letek az élodllatokon csak a torvény dltal kijelolt intézetekben élettani
ismeretek felfedezése czéljabol fog megengedtetni. Ezen torvény ellenében
a ,British Medical Association“ a beliigyérhez kiildottséget inditott em-
Iékirat dtadasa végett, melyben kifejtetik, hogy Nagy-Britannidban alig
van hisz ember, ki élettani és orvosi kutatdsok czéljabol kisérletekkel
foglalkoznék, minélfogva ezen tekintethen kiillonos torvényre szitkség
nincs ; mindamellett ha ezen torvényjavaslat tovabb is fenntartatnék, az
emlékirat abban némely javitdsokat, mely a kisérlettevések szabadsdgit
czélozzék, elkerulhetleneknek tart.

—a— Cialdini, a castel-fidardoi gy6z6 és hires olasz tabornok
Jegkozelebb, francziaorszagi olasz kovetté neveastetett ki, s ezen alkalom-
mal a franczia lapok megemlitik, hogy a tdabornok 1882-ben Parisban
mint orvoshallgato lakott, s a la Harpe-iitczaban, szerény koriilmények
kozt élve, Voltairs, J.-J. Rousseau és Velpeau munkdinak olaszra fordita-
saval foglalkozott.

1 Orzovenszky Kiroly tr., Balaton-Fired kozkedveltségii orvosa, f.
hé 12-kén r. 4%/, Orakor élte 62. évében Bright-kérban elhinyt.

T Pétrequin, hices sebész, Lyonban élte 66. évében meghalt.

Eléﬁzetém felhivas

LORVOSI HETILAP“

1876. julius—septemberi folyamdra.

Az ,Orvosi Hetilap“ megjelen minden héten legalibb egy
iven ; mellékletei, a ,Szemészet*, s a ,Kozegészségiigy és tor-
ven)székl orvostan* pedlg minden két hénapban egyszer leg-
aldbh egy-egy iven adatnak ki.

Elifizetesi dij:
Fél  évre Budapesten vagy vidéken 5 frt. — kr.
‘\Tegyed 9 T NS
Az orvos- és gybgyszerész- hallgat6 urak az elbfizetési 4r
felét fizetik.

Eléfizethetni minien Kkir. postahivatalné.l Budapesten a
szerkesztoségnél (nddor-tteza 12. sz.) és Kilidn Gyorgy konyv-
kereskedésében (vdczi-itcza, Drasche-féle hdz).

Konyvkereskedoknek ndluk tortént eldfizetéses utén °f,
nem adatik.
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Heti kimutatas
pestvarosi polgari kérhazban 1876. julius 7-t0l egész julius 13-ig
apolt betegekrdl.
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. Févarosi statistikai kimutatds. Jun. 11-t8] jun, 17-ig szfiletések
és haldlozasok A lefolyt héten élve sziletett 265 gyermek, meg.
halt 234 egyén ; a sziletések tehat 11 esettel muljak feldl a halilozasokat.
Az élve szillottek kozt 197 torvényes, 68 torvénytelen ; nemre nézve
pedig 141 fid, 124 leiny. Halva sailetett 17 gyermek. A halottak kost
volt 134 férfi, 190 nd, egy éven aloli gyermek 101. A halalesetekbol esik :
1. keriiletre 23, II. ker 14, IIL. ker. 14, IV. ker. 7, V. ker. 13, VI. ker.
91, VIIL. ker. 35, VIIL. ker. 55, IX. ker. 27, X. ker. —, kérhazakra 45,
Nevezetesebb haldlokok : debilitas congenita et deformitas 23, bydroce-
phalus acutus 2, meningitis 5, convulsiones 23, croup 2, dyphtheritis 1,
pertussis 1, tetanus et trismus 2, morbilli 16, scarlatina 2, erysipelas —,
variola —, diarrhoea 21, gastroenteritis 1, dysenteria 1, cholera —,
typhus 6, pyaemia 1, poeumonia et pleuritis 20, peritonitis 1, hydrops 2,
cancer 2, tuberculosis pulmonalis 37, morbi puerperales —, apoplexia 2,
marasmus senilis 7.

Févarosi statistikai Fimutatds. Jul, 2-t6l jul, 8-ig sziletések
éshaldalozasok A lefolyt héten élve suillotett 260 gyermek, meg-
halt 262 egyén, a haldlozasok 2 tehat esettel muljak felil a sziletéseket.
Az élve szillottek kouzt 163 torvéuyes, 97 torvénytelen; nemre nézve
pedig 136 fin, 124 leany. Halva sziletett 15 gyermek, A halottak kozt
volt 132 férfi, 130 nd, egy éven aléli gyermek 113. A haldlesetekbo! esik :
1. keriiletre 17, 11, ker. 6, IIL. ker, 16, IV. ker. 6, V. ker, 11, VI ker,
80, VII, ker, 36, VIIL ker, 55, IX. ker, 28, X. ker. 5, kérbazakra 52,
Nevezetesebb halilokok : debilitas congenita et deformitas 26, hydroce-
phalus acutus 1, meningitis 4, convulsiones 11, croup 2, dyphtheritis —,
pertussis 2, tetanus et trismus —, morbilli 12, scarlatina 4, erysipelas
—, variola —, diarrhoea 38, gastroenteritis —, dysenteria 1, cholera—, ty-
phus 1, pyaemia —, pneumonia et pleuritis 11, peritonitis —, hydrops —,
cancer 6, tuberculosis pulmonalis 51, morbi puerperales —, apoplexia 3,
marasmus senilis 2.

Palyazat.

Bihar megyébe bekebelezett Nagy-Bajom kozségben szervezett koz-
s6gi orvosi allds lemondds folytdn megiiresedvén, ez dllomdsra ezennel
palyazat nyittatik.

Feltételek: 1-subr. A kozségi pénztairbol nyerendd 400 frt.
évi fizetés.

2-szor. Szabad lakas,

3-szor. 40 kr. beteglatogatdsi, s az esetben, ha a beteg az orvost
sajat lakdsda keresi fel, 20 kr. vényirasi dij.

Kik ezen allist elnyerni ohajtjik, képességiiket igazolé bizonylattal
felszerelt palyawati kérvényiket f. é. aug. 1-ig alolirt szolgabiréhoz
adjak be.

Bihar-Tordan, 1876. jul. 3-kan.

1—2 Vattay Géza, szolgabird,
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EDESKUTY L.

magy. kKir. ndvari asvanyviz-szallité
Budapesten, Erzsébet-tér 1-8d szam.
Természetes asvanyvizek és forrastermények
telepe. g
Ezen régi czég, valamint az orvos urak, agy a t. cz. kozon-
ség bizalmdt birvan, gyors fogyasztdsnak orvend, minek folytan
azon helyzetben van, mindenkor friss toltésit vizekkel szolgalhatni.
Az asvanyvizek valddisaga és frissesége tekintetében, a kész-
Jetek a varosi foorvos ellenérzeése ald vannak helyezve,

Arjegyzékek Kivanatra, ingyen szolgaltatnak ki,

A kozel fekvo kellemes sétany és tzletemben tett késziilet
nagy alkalmat vyujtand az dsvanyviz gydgyhaszndlatira, megje-
gyezvén, hogy az eddigi helyiséget tetemesen megnagyobitottam.

lolelololeolololololeololslole ]

Marienbadi-, selteri-, koritniczai- és budai kesertiviz
poharsziumra is szolgaltatik ki.

e R elolelslolelolololeloleololololololootols)
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0 Legtisztabb égvényes savanyuviz
o kitiind hatasi a légzési csatorna, gyomor és hugyhdlyag bajainal ;

8 kiilonosen tejjel czukorral vagy borral mint a legkellemesebb

iditd és emésztést eldsegitd ital ajinlhato.
Szétkilldése csak eredeti fivegedényekben térténik, tulajdonos

Mattoni Henrik altal (Karlshadban, Csehorszagban). g
Kaphaté minden nagyobb asvanyvizraktarban. o
O

bécgi ker iilet- és a béesi kérhdznak segédorvosa, mér tobb évi
fird Gorvos, most egész éven dt mint gyakorléorves ugyanott
rendel, s tisztelt tigytarsaitél Magyarorszagban ajdnlatot kérni
batorkodik. Lakasa a ,Kaffeebaum®-hoz czimzett hazban.

Rozsnyay M. palyakoszoruzott

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

Kovetkezo helyeken kaphatok :

Aradon : Rozsnyay M. gyigyszerésznél.
Bécsben : Fritz testvéreknel,
Pesten : Thallmayer B. és tarsa uraknal.

» TOrok Jozsef uir gyogyszertaraban.

» A Kizp gyoeyszeraszeti vallalatnal.

» Koehmeister 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 tobb rendbeli utan-
zasok tamadtak, — kérem Rozsnyay M. palyakoszordazott

készitményeiért, egyedil a fentebbi helyekre forddlni,

Migraines & Neuralgies

PAULLINIA-FOURNIER.

Hatalmas szer a zsabak (neuralgiae), gyomorfiajdalom, goresok
esuz és kivaltképen az ideges félfejfdjas (migraine) lekiizdésére, mely-
nek legerisebb rohamait is gyakran nehany percz alatt elenyészti.

Nagy sikerrel alkalmaztatott mindennemil kdérokban, melyek
ataldnos elgyongilésbil szarmaznak.

Szamos, ugy a magan gyakorvlatban, mint kérhdzakban, Pd-
risnak legelokelobb orvosai és tanarai, w. m. Grisolle, Trousseau,
Recamier, Blache, Cruveilhier, Huguier, A, Tardiew, E. Barthes
sab, dltal 20 év ota tett kisérletek bizonyitjak, hogy ezen készit-
mény mai nap egyike a legjobb szereknek ideges bantalmaknal, s
egyike a leghatdlyosabb zsongitoknak, mikkel birunk.

NB. Ovakodni kell a hamisitott szertél, mely vagy mem
hasznal, vagy ¢pen drt. — Ara egy nagyobb doboznak 3 frt., ki-
sebbnek I frt. 50 kr

Yarishan : egyedil FOURNIER gydgyszerésznél, 26 Rue d’
Anjou-St. Houooré, '
Pesten, magyaorszigi foraktdrban: TOROK JOZSEF

gyogyszertardban, Kiraly-uteza 7. sz.

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




Budapest, 1876.

Eldfizetési &r : holyben és vidéken egész évre

10 frt., félavie 5 frt, A kozlemények ds fizet bérmente-
sitendok. .

Hirdetése Kk ért soronkint 15 6j kr,

Julius 23.

Megjelen minden vasdrnap.
Megrendelheté minden kir, postabivatalnil, a sxerkesztd
nddor-atezs 12. sz, és Kilian Gydrgy konyvkereskedésében

viezi-itezn Drasche-féle hizbau.

‘ORVOSI HETILAP.

Honi s kilfoldi gyégydszat és kérbuvdrlat kozlonye.

T wnswmaadila evfolyama.

Felelos szerkesztd 6s tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fomunkatirs Balogh Kdlmdn tandr.

Tartalom: Laufenauer K. tr. Kozlemény Schwartzer Ferencz magéantanar, kir. tandcsos elmegyégyintézetébol. 1. Adatok a bromkalium
hypnoticus hatdsahoz. 2. Bromunatium mint Gj hypnoticum. — Biichler I, tr. Mdchik B. tor. belkérodajabsl. Kimutatis az 187%/,-
diki tanévrél. — Takdcs E. tr. A luhi-i, szénsavas aljakban dis savanyi viz mint gyogyhatiny. — Konyvismertetés.
Legons sur les maladies de la peau professées a ’hopital St. Louis par E. Guibout. — Lapszemle. Gerinczhasadds, iblanyos
befecskendés, gydgyulas. — Ellentétesség a szunyal és a nadragulyaal kozott.

Téreza : Dedk Ferencz emlékszobra targyaban. — Tauffer V. tr. A sziilészet és nigydgydszat Boroszléban. IV. — Vegyesek. — Pdlydzat.

Melléklet : A ,Kozegészségiigy és torvényszéki orvostan“ 4-dik szdma.

Schwartzer Ferencz m. tanar, kir. tanacsos elme-
_ gyogyintézeteébal.
1. Adatok a bromkalium hypnoticus hatdasahoz.
2. Bromnatrium mint daj hypnoticum.
LavreNaver Kirory ftr., segéd-orvostol.

Az dlmatlansignak sikeres gyogykezelése tigy a gya-
korlatban, de féleg az elmegydgyintézetekben nem a legkozon-
ségesebb feladatok kozzé tartozik.

Mert daczdra annak, hogy az utébbi évtizedben a
hypnoticus fegyvertir két oly hatalmas szerrel gazdago-
dott, mint a morphinmnak hér ald fecskendése és a chloral-
hydrat, mindazondltal a legutébbi évek tapasztalatai arra
tanitottak, hogy vannak esetek, s pedig nem csekély szdm-
mal, hol sem morphium hefecskendés, sem a chloral dltal
¢zélt nem ériink.

Ezen két, hogy tugy mondjam, souverain hypnoticus
szer gyakori sikertelenségének oka a kovetkezikben rejlik.
A morphium, mint annak mir a szdjon dltali alkalmazdsa-
ndl littuk, ha hosszabb ideig naponkint alkalmaztatik, hizo-
nyos idén til mér hatdstalan leszen, 1igy hogy az adaggal
lassankint emelkedni kell ; ezen emelkedésnél némelyek mér
oly adagokig jutottak, melyek mds esethen haldlosak lenné-
nek (7—12 centigramm), s a virt hatds helyett inkabb egy
méds zavaré korilmény a morphinismus kovetkezett be, 1igy
hogy a morphium bér ald fecskendésével fel kellett hagyni,
s més szerhes, rendesen a chloralhoz fordilni. Més esetek-
ben a morphium hér ald fecskendése egydltalan nem alkal-
mazhaté, vagy a legminimédlisabb adagok atén bekovetkezé
hényds, az egyének tilérzékenysége, vagy a legnagyobb eli-
vigyazat mellett is keletkezo télyogok miatt.

A chloralhydrat 1868 6ta jo ideig szerepelt mint elsé-
rangd hypnotieum.

Alkalmazésa sikeres volt mindazon esetekben, melyek-
ben a morphium mér nem hatott, gy hogy utéhbit mwéar
mar leszoritani ldtszott azon polezérdél, mely neki Wolf?) a
methodicus bér ald fecskendés dltal biztositott. Két-hirom
év leteltével azonban az irodalmi casuisticiban mind bhéveh-

1) Wolf. Archiv f. Psychiatrie. IL. k. 601. 1.

ben és hévebben jelentkeztek oly hirek, melyek a chloral-
hydrat feltétlen souverainitdsit igen is aldszallitottdk. A
chloralhydrat ugyanis, leszamitva az alkalmazdsindl tobb-
szor eléfordilt haldleseteket, huzamosabban haszndlva, ko-
rantsem oly kizonbos szer, mintsemazt egy kétszeri alkalmazgs
utan hinni lehetne. Schiile’), Gellhorn?), Kelp®) Pelmant)
& chloralnak huzamosabb haszndlata utin 4ltalanos levertsé-
get, elterjedt felpirt (chloral rash), a szivmikodésének za-
varit, tiplalkozdsi zavarokat, igy lesovényoddst, hasmenést
és szellemi tompultsigot észleltek, oly tinetek, melyek fel-
léptével a chloral haszndlata rogton abbanhagyands.

Ezenkiviil fordilnak elé oly esetek, hol a echloralnak
hypnoticus hatdsa még a legnagyobb érzéktelenits adagok
utin sem érvényesiil. Ide jérul még, hogy a chloral szdjon
at, foleg elmehetegeknél nem mindig alkalmazhaté, s néha,
mint mi is észleltik, utdna hinyéds 1ép fel.

A chloralnak morphiummal val6 combinatiéja szintén
hason esetlegeknek van kitéve, mint az elegy két alkatrésze
maga. 1gy tehdt kordntsem &llithatjuk még ma, noha hason-
lithatlanul kozelebb vagyunk a czélhoz, mint azelétt 8 —10
évvel, hogy oly szerek birtokdban lennénk, melyeket minden
esetben mint biztosan hat6 hypnoticumokat vagy sedativu-
mokat alkalmazhatndnk. Sokszor be kell vallanunk, hogy
tehetetlenek vagyunk.

A legczélszeriibb eljards e két szerrel még abban 411,
hogy oly esetekben, melyeknél a morphium és a chloral za-
varé mellékhatdsaitél tartunk, a morphium hér ala fecsken-
kendésével és a chloral adagolasaval viltogatva eserélink,
egy darabig alkalmazzuk az egyiket, kés6bh a masikat, s
végre ismét visszatérink az elséhez. A legkozelebbh muilt
években a morphium és chloral mellé, hypnoticus és meg-
nyugtaté czélok elérésére ismét nehdny gyogyszer lett ajanlva.
Andal®) ergotin hér alé fecskendéseket sikerrel alkalmazott,
eljdrdsa azonban eddig még uténzdsra nem igen talglt. Tohb
figyelmet keltett Preyer®) inditvinya, ki ajénlja, hogy a

1) Schiile. Allg. Z. f. Psychiatrie. 28, k. I. fiiz. 1. 1.
2) Gellhorn. Ugyanott. 625. 1.
%) Kelp. Ugyanott. 31. k. 111 f. 389. 1
4) Pelmann. Irrenfreund. 1861. 2. sz.
5 Andel. Allg. Z. f. Psychietrie, 32. k. II. fiizet.
%) Preyer. Centralblatt, 1875. 85. sz.
30
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szervezetbe kifiraddsi anyagokat kebelezziink be, mint pl.
tejsavat, s ezen az uton, mely legmkdabb megfelelne az élet-
tani dlomnak, vélte a mesterséges almot leginkdbh elérheto-
nek. Preyer ajanlatit eddig leginkdbb elmegylgydszok kisér-
lették meg gyakorlatilag. L. Meyer?) a natrium lacticum
subeutan, valamint bels6 adagolasa utin nem igen tapasz-
talt feltind eredményt. Mendel?), ki a -tejsavat tisztdn
alkalmazta, s pedig leginkdbb esorék alakjéban, mdir kedve-
z6bben nyilatkozik, s tobb esetben sikert jegyzett fel. Meg-
emlitem, hogy Preyer ajinlatdt olvasva, meg a milt évben
magam is tettem kisérleteket a natrium lacticum bhor ald
fecskendésével, oly eredményt azonban, mely szembeszikin
ezen szer haszndlhatésiga mellett szélana, nem taldltam.
Meglehet, hogy a negativ eredmény, tian az esetek silyos-
sdga (2 maniacus) éltal lehetett részben feltételezve.

Végiil mint hypnoticum ajdnltatott a mar sokféle al-
kalmazéist nyert bromkalium is.

A bromkalium hypnoticus hatdsa azonban nem iij, s
mér régebb n is ismerve volt: fgy Lunier®) mér 1853-han
figyelmeztetett a bromkalium megnyugtaté és hypnoticus
hatdsara ; késobb Campbell#), Drouet®), Clouston®), Buquoy®)
hasonlérél értesitenek, csakhogy ezen észleloknél a bromka-
lium, morphium-chloral- vagy cannabis indicdval combindl-
tatott, gy hogy kionyen kétség meriilhet fel, vajjon a hyp-
noticus hatds nem-e a bromkaliummal combindlt narcoticum-
nak tulajdonitandé-e.

A bromkalinm egymagdban mint hypnoticum addig
nem is joitt tdgasabb alkalmazdsba, migz nagyobb adagok
nem nyujtattak. Clarke és Amory #), Guenan de Mussy®),
Hammond'®) egyszerii agrypnia eseteiben, hysteria vagy
idegesség 4ltal feltételezve, 1—2 gramm bromkalium egy-
szerre valo Dbevétele utdn dlmot ldttak bekovetkezni.
Moore!?) a bromkaliumot d4lmatlan és nyngtalan typhushete-
geknél igen j6 sikerrel alkalmazta.

A bromkalium hypnoticus hatdsit azonban leginkdbh
érvényre emelte Wittieh'*), ki nagyobb, minden mds szer
combinatiéja nélkill adott bromkalium adagokkal, dlmatian
elmebetegeknél igen megnyugtaté eredményekre jutott.
Wittich a bromkaliumot két médon alkalmazta. Vagy ad
estenkint az 4lmatlan betegnek egyszerre 4—5 gramm
bromkaliumot, vagy pedig egy napra ad 3-szor 3 gram-
mot. Mindkét esetben igen kielégité eredménynyel, mert 20
beteg kozill 9-nél teljes, 6-ndl részletes almot idézett el6.
Semmi hatdssal sera volt 5-nél. A 9 sikerrel kezelt beteg
koziil 2-nél morphium bér ald fecskendésnek és 3-nél chlo-
ralnak semmi hatdsa sem volt. Wittich kisérleteibdl tehdt
kidertil, hogy azon esetekben, midon sem morphiummal, sem
chlorallai czélt nem ériink, nem kell kétségbeesniink, hanem
a bromkaliumot kisértsik meg. Wittich ezen adagoldsa mel-

Yy L. Meyer. Virchow’s Archiv. 66. k. I. f. 1876.
2) Mendel. Dentsch. med. Wachenschrift. Apr. 24, 1876.
) Lunier. Ann. med.-psychol. Janvier 1853. (A szerzok egy része,
Schmidt’s Jabrbiicher czimi folydirat utdn van idézve.)
¢ Campbell. Journ. of mental science. January 1872,
5) Drouet. Annal. med.-psycholog. September 1873.
%) Clouston. Brit. and foreign med. chirurg. Review 1871.
7) Buquoy. Bull. gen. de therapeut. 1866.
®) Clarke és Amory. Boston, 1872. Gaz. hebdom. 2. Ser. IX. 172.
%) Guenau de Mussy. Union. Med, Nr. 111. 1869.
1) Hammond. New-York med. Journ., December 1871.
1) Moore. Practioner. May 1870.
19) Wittich. Archiv f. Psychiatrie. VI. k. 2. f. 473. 1. 1876.
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lett huzamosabb haszndlat utin sem tapasztalt olyféle ag-
gaszté tineményeket, melyek nagyobb bromkalinmadagok
utén, mint bromkalinmmérgezés timetei ismeretesek. A be-
tegek ezen kaszitményt egyaltaliban igen jol tirték.
Wittich kedvezi eredményei nyomdn magam sem ha- -

hoztam a bromkaliumot mint hypnoticumot dlmatlan elme-

betegeknél alkalmazni, anndl is inkdbb, mert — mielétt
Wittieh dolgozatit olvastam volna —— mdr feltint eléttem,
hogy azon epilepticusok, kiknél napjaban nagyobb bromka-
linmadagokat (8—10 gramm) alkalmaztam, nemesak nap-
pal voltak nyugodtak, de éjjel is feltinileg csendesen és jol
aludtak.

A bromkalinmot estenkint lefekvés elétt 4 —5 grm.-
nyi adagokban adtam 100—150 grm. vizben oldva, s ezen
adagolas mellett 1G betegnél (4 nd, 12 férfi) eddig 172-
szer alkalmaztam.

Az elért eredmény a kovetkezd: 146-szor (84.5°)
teljes hatds, 12-szer (7°/%) részletes hatds, 14-szer (8..%)
semmi hatds sem kovetkezett be.

A hatdst a betegek szdma szerint osztdlyozva : 8-nél
teljes, 4-nél részletes és 4-nél semmi hatds sem jelentkezett.
Ezen 16 beteg a kovetkezd korformakban szenvedett: bikér
2 férfi, 4 n6, agyhyperaemia kisebb fokd izgatottsiggal 2,
hiidéses buta (dithés rohamokkal) 7, bujakéros elmekér 1.

A 8 teljes hatdsra esett: 1 hikoéros, 4 hidéses buta,
2 agyhyperaemia, 1 bujakéros elmekér.

A 4 részletes hatasra esett: 2 (n6) hikéros, 2 hudé-
ses buta.

Semmi hatds nélkiil: 2 n6, 1 férfi bikéros, 1 hidé-
ses buta.

Megjegyzem, hogy oly betegeknél, kiknél a harmad-
szori adagolasndl sem ldttam eredményt, a bromkaliumot
tobbé nem hasznéaltam.

Teljes hatdst azon eseteknél jegyeztem fel, hol a brom-
lium tobbszori adag lds utdn mindig 5—7 orai dlmot idé-
zett eld.

Részletesnek neveztem akkor, ha a szer nehdnyszor
nem hatott, vagy pedig az alom 1—3 6rdig tartott.

Hatdstalannak végre akkor, ha a szer egyiltalin sem-
minemi észreveheté hatdst sem eredményezett.

A bromkalium hypnoticus hatdsit, a mint azt mar
Wittich is megemlité, leginkibh agyvérbiséggel terhelt be-
tegeknél tapasztaltam legfeltiinébben. Meglepd volt hatésa
a hiidéses butaknal. Nemesak az éjjelek folytak le csendesen,
de a sedativus hatdsa is nyilvimilt, mert a maskor nyugta-
lan betegek nappal is nyugodtabbak voltak.

Ha a bromkalium estenkinti adagolisdval abbanhagy-
tam, a betegek éjjel nem aludtak és napkozben is észrevehe-
téleg nyugtalanok voltak.

A bromkalium hatdsa sokkal késébben kovetkezik be,
mint az eddig ismert hypnoticumoké ; bevétele utén rende-
sen 1—3 6ra miilva alszanak el a nyugtalanabb betegek,
hogy tehdt gyorsabb hatdst érjek el, chlorallal combindltam.
E czélra nekem 1 grm. chloral, 3 grm. bromkaliummal
elegyitve igen kielégito szolgdlatot tett. Ilyen adagok utén
a betegek gyorsabban clszunyadtak és reggelig aludtak.

Igen természetes, hogy nagyobb foki izgatottsig ese-
teinél, nemesak ezeu «legy, de sokkal hatalmasabb chloral-
adagok is nem egy:zer cserben hagytak.
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A bromkalium ily adagoldsa mellett a betegeken sem-
minemi kellemetlen mellékhatisokat sem észleltem. A tap-
ldlkozds nem szenvedett, bélhurut egy esetben sem mutat-
kozott. A huzamosabb bromkaliumvétel utdn jelentkezd
bromkalium-kiteget 16 betegem kozil 2-nél észleltem,
egyik 76, mésik 68 grm. bromkaliumot fogyasztott el nem
egészen 4 hét lefolydsa alatt. Egyiknél az acneszeri
kivirigzdisok a barinyhimléhez hasonlo nagysagban az ar-
ezon, az ajkak koral, de leginkdbb a mellen és hiton mu-
tatkoztak.

A misikndl az acne-hiiteg az arczra maradt szoritkozva.
Ezen acne-kiiteg azonban a bromkalium tovibbi adagoldsé-
ndl nem szaporodik, hanem nem egészen 2 hét lefolydsa
alatt leszérad, lehdmlik, gy hogy a betegnek semmiféle
alkalmatlansigot sem szerez; a mér egyszer leszaradt brom-
kalinm-kiiteg utén, ha a bromkalium tovibb is adagoltatik,
iij eruptio nem kovetkezik be.

Az érverés hosszabb bromkalium vétel utéu 10—20
lokéssel esokken, a hé 6—8 tizedet (Celsius) esik, s ezen
esés a bromkalium tovibbi vétele mellett dlland6 is marad,
a mint azt epilepticusokndl is, kik naponkint 8 —10 grm.
bromkalivmot fogyasztanak, igen szépen észlelhetni. Egy
pontosan megfigyelt esethen 4 grm. bromkalium vétele utin
az érverés 4 Ora alatt 84-r6l 60-ra, mig a 37°1 hémérsék
36:9%re esett.

A vesék kivilasztisa valamivel szaporodott; a brom-
kalium a vizeletbe valtozatlanul megyen at, s kivdlasztisa
nines bizonyos szabdlyokhoz kotve. Némely esetekben a be-
vett bromkalium 24 6ra milva a vesék itjin kivilasztatik,
maskor a kivilasztds 4 — 6 napig is eltart. Rabutean?') 4
hét miilva is kitudta mutatni a bromkalium nyomait.

Namias?) a bromkaliumot a kopetben és a hélesatorna
viladékdban is feltaldlta.

A garat és gfg nydkhartydjinak visszhajlisi ingerké-
pessége hosszabb bromkalinm vétel utén rendesen aldszdll,
ezen ingercsokkenés a hypnoticus adagok vétele utdn is he-
kovetkezik ; a hor érzékenységének esokkenését nem tapasz-
taltam.

Noébhetegeknél a bromkalium a havadzisra hatarozott be-
folydst gyakorolt, mely a vérzés hisége és hosszabb tarta-
méban nyilvinyilt.

Az irodalomban par év 6ta igen heves vita foly a felett
hogy a bromkaliumban melyik rész a haté anyag, a brom-e
vagy a kalium. E kérdés egyrészr6l maguk a pharmaco-
physiologok kozott, masrészt az elébbiek és klinicusok kozt
igen élénk mozgalomra szolgédltatott alkalmat; végleg tisz-
tdzva azonban még mai napig sincsen.

Sokan a bromnak, mésok a kaliumnak, ismét méasok
mindkét alkatrész egyittes hatdsinak tulajdonitjik a hrom-
kalium pharmaco-dynamicus erejét.

Eulenburg és Guttmann®) hideg- és melegvérii dllato-
kon véghezvitt kisérleteik alapjin azon eredményre jottek,
hogy a bromkalium hatisa egészben megegyezik a kali sok
hatdsival, s miutdn ugyantk tiszta brommali kisérleteik
alkalmdval az dllatokon a bromnak semminemi jellemzetes
hatdsit sem fedezhették fel, mésfelél bromnatrium és brom-
ammonium adagoldsa mellett csakis a natrium és az ammo-

) Rabuteau. Gaz. hebdom. 2. Ser, V. 37. 1868.
*) Namias. Arch. gener. 6. Ser. XV’ . 759. 1870.
%) Eulenburg és Guttmann. Vu'chow'n "Archiv, 41. k. 9L L

— 630 —

nium hatisinak tiineteit észlelték, hatdrozottan oda nyilat-
koznak, hogy & bromkaliumban a hato anyag esakis maga a
kalium. Eulenburg és Guttmann vizsgilatai igen erds tdm-
pontot nyertek Schouten’), Sander?), Meihuizens) és mésok
hasonnemii észleletei dltal.

Schouten szerfnt a bromkaliumnak hatdsa a vérnyo-
mésra és az érverések szamdra egyedil a kaliumtol fiigg.

Sander a chlorkaliummal ép oly sikeres eredményeket
ért el epilepsidndl, mint mdsok a bromkaliummal, bizonys4-
gdil annak, hogy a bromkaliumban csakis a kalium hatdsa
az, mi az epilepticus rohamokat megsziinteti.

Meihuizen végre abbél indilva ki, hogy a chlorkalium
erosebben hat & visszhajldsi inger csokkentésére, mint a
bromkalium, azt dllitja, hogy a bromkalium kali és nem
brom tartalma idézi eld, az adagoldsa dltal elért visszhajldsi
inger csokkenést.

Ily moddon tehit az egész bromkalium-kérdés azon
ponton dllott, hogy a driaga bromkalium az olesébb, s ép
iigy haté chlorkalium &ltal lett volna helyettesitends.

Steinauer®) kisérletei azonban megmentették a brom-
készitményeket a teljes kikiiszobolés esélye eldl; kisérletei-
nek eredménye: hogy a bromsék a kalinmsokhoz hasonlé
hatdssal birnak, wmert a sziv izomzatdt és annak inger moz-
gaté (excitomotoricus) kozpontjit hiditik, a ‘gerinczagyi
gangliumok ds a kornyi idegek és izmok ingerképességét
pedig aldszéllitjdk. A bromsck ezen hatdsa azonban csak
azon vegyi Osszekottetéseknél kovetkezik be, melyekben a
tiszta brom és bromkénenys.v (Bromwasserstof-Saure) elvi-
lasztdsinak lehetosége adva van. Ily vegyek pl. a bromal-
hydrat, a monobromeczetsav sth. Mindazon esetekben, me-
lyekben a brom nem képes a vele vegyileg egyesiilt alkat-
résztll elvdlni, a brom egyszeriien alterdlja a mdsik alkat-
rész haté erejét. Ut6bbi csoportba tartozik a bromkalinm és
a bromnatrium.

Steinauer szerint tehdt a bromkaliumban, mivel a brom
oly erésen van a kaliumhoz kotve, hogy attél a szervezethen
el nem vilhat, egyedil a kalium hatdsa volna szimbaveendd,
s a brom csak egyedill modificilng a kalium hatdsét.

A kirodai megfigyelés azonban egészen ellentmond
Steinauner kisérleteinek.

Ottos) tr. epilepsia ellen alkalmazta a bromkaliumot,
bromnatriumot, tiszta bromot és a chlorkalinmot. Chlorkalium
hatdstalan maradt, mig a bromkalium, bromnatrium és a
tiszta brom megszimtették az epilepticus rohamokat. Ugy
latszik tehat, hogy a brom tdn mégis elvilik részben a ka-
liumtol, vagy pedig hatdsa akkor is tilnyomd, ha mas tes-
tekkel osszekottetéshen vitetik a szervezetbe.

Hasonlé eredményekre jutott Stark®) is, ki epilepticu-
sokndl a chlorkaliumtél semmi eredményt sem tapasztalt,
mig a bromnatrium épen gy hatott, mint a bromkalium.
Stark még kiemeli, hogy a brompatrium huzamosabb hasz-
nélata utin ugyanazon mérgezési tineteket latta bekovet-
kezni, melyek nagyobb bromkaliumadagok huzamosabb hasz-
ndlata utén bekovetkeznek. Stark tehdt kérodai észleletei
alapjan azon véleményben van, hogy a bromkaliumban gy

3 Schouten. Arch. f. Heilkunde. XII. k. 2. f. 1872.

?) Sander. Centralblatt f. d. med. Wissenschaften! 1868. Nr, 52.
®) Meihuizen, Arch, f. Physiologie. VIL k. 4. és 5. f. 201.1 1873.
4) Steinauer. Virchow’s Archiv. 59. k. 65. 1.

5 Dr. Otto. Archiv f Psychiatrie. V. k. 48. 1. 1875.

°) Stark. Allg. Z. f. Psychiatrie. 81. k. 3. f. 387. 1.
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a brom mint a Kalium alkatrésznek is meg van a maga
hatdsa. A bromkalium hatdsat tehdt \igy foghatjuk fel, mint
brom dltal wodificalt kalium hatdst.?)

Egy tovabbi, tirgyunkhoz tartozé kérdés az volna,
miféle bonecz-élettani uton magyardzhaté a bromkalium
hypnoticus hatdsa ?

A bromkalium minden més kalinmsétoél abbano kiilon-
bozik, hogy brom tartalmandal fogva hit az agyra, gerinez-
agyra, ehhez csatlakozvin még a kalium hatdsa a vérkerin-
gési szervekre, e két hatalmas alkatrész egyiittes ossznatd-
sabél magyardzhaté esakis, megnyugtaté, bypuoticus, 6rzék-
telenitd, ingeresokkentdé hatdsa, s innen ered ezntén sokol-
dali felhasznédldsa is.

Rabuteau?), Clarke és Amory?) dllatckon tett kisérle-
teik alkalmdval az taldltik, hogy a bromkalium vétele utdn
az agy véredényei osszehizédnak ; a médr most bekovetkezo
olygaemia alapjén, nem lenne nehéz a bromkalium utin
bekoszontd almot magyardzni. Mds észlelék 6p ellenkezd
leleteket rnak le, egydltalin pedig megjegyzendd, hogy a
bromkaliumnak az edényrendszerre gyakorolt élettani ha-
tdsa koril még ma is nagy zavar uralkodik.

A bromkaliumnak hypnoticus hatdsa, mint az més
gybgyszerekkel is meglorténik, némely betegnél nem jut
érvényre. Ugy ldtszik, hogy az egyéni fogékonysag a brom-
kalium irdnyaban igen kilonbozo.

Més narcoticumokkal combindlva azonban, ezeknek ha-
tdsdt mindig noveli.

A bromkalium tehdt batran sorolhaté a hypnoticumok
kozzé, s ha hatdsa nem is oly szembeszokd miut a chloral-
és morphiumé, mindazonaltal igen becses segédszert fog
képezni oly esctekben, hol a fentemlitett hypuoticumok

barminé okokndl fogva nem hatnak, vagy alkalmazisuk
ellenjavalva van. (Vége kov.)

Miachik Béla tanir belkérodajabol a kolozsvari m. k. tud,
egyetemen,*)

Kimutatds az 1874/,-diki tanévrél.
Kozli Btcaier IGNicz tr., belgyégydszati tandrsegéd.
(Folytatas,)

NEmésztésiszervek badntalmai (31 férf,
15 1no).

Az emésziési szervek bdntalmai kozil a stomatitis mercu-
rialis képviselve ivolt 1 (n6), mandolalob 12 (10 férfi, 2 né),
filtémirigylob 1 (férfi), heveny gyomorhurut 11 (8 férfi, 3 né),
idiilt gyomorhurut 2 (férfi, 1 n6), heveny gyomor-bélhurut 7
(4 férfi, 3 nd), heveny bélhurut 5 (4 férfi, 1 n6). idile bél-
hurut 2 (férfi), wéjlob 1 (férfi), w4jrik 1 (n6), hashértyalob
2 (no) esettel. Ezek kozt gyégyilt 38 (28 férfi, 10 no), javils
1 (nd), gyégyulatlan elbocsittatott 1 (nd), dttétetett 4 (2 ferfi,
2 n6), meghalt 2 (1 férfi, 1 nd).

A stomatitis mercurialis-ban szenvedd nébeteg
a bujakérosztélyra tétetett 4t. Az eset kovetkezd: B. Riza, 24
éves, nagyfoki nydlfolydssal és 14zzal vétetett fol, mely hi-
ganynyali gyégymdd folytdn, mit bujasenyv tiinetei miatc hasz-
nélt, jott létre.

A beteg kozéptermet, kdzépszertien tédpldlt, kozérzete a torok-
és szdjban jeleulevé fijdalmak folytdn lehangoit. A homlokon
pirosas, a testen barnds, lencsényi és nagycbb foltok. A szdj-

*) Dr. Otto. L. ©.

*) Rabuteau. L. c.

*) Clarke és Amory. L. ¢.
¢) Lisd ,0HL.“ 27, ssimat.
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b6l nagymennyiségh uydl foly, a szdj, torok nyfkbdrtydja
duzzadt, piros, a foghts duzzadt, laza, a fogak godreikben mozog-
nak, beteg szdjdt alig nyithatja és kemény tdrgyat nem rig-
hat. A wandoldk és nyelesap pirosak, duzzadtak, itt-ott a
mandolikon sekély folytonossighiduyok. A nyelés nagy mérték-
ben nehezitett. A mellkasi és hasi szervek eltérést nem mu-
tatnak.

Lizmenet kovetkest: Felvétele napjdn, azaz october 9-kén
este 40°4 : oct. 10-kén r. 40°2, e. 402; oct. 11-kén r. 37,
e. 38°4: oct. 12-kén r. 38°4, e, 38%, a baloldali filtémi-
rigy duzzadt, fijdalmas; oet. 13-kin r. 37°4, e. 38°8 ; oct.
14 kén r. 368, e. 88°6: oct. 15-kén 37°4, e. 39%; oct. 16-
kin r. 40°, e. 38%; oct. 17-kén r. 39°8, e. 39°2; oct. 18-
kén r. 39°2, e. 38%; innentil tobbnyire rendes volt a héfok
egy-kétszer emelkedett mig 38%4-re.

A szajhurut ellen gargarismat kapott chlorsavas kalibdl, a
folytonossighiinyok a mandoldkon lapissal in substantia vagy
aznak oldatival érintettek. 1 hét utdn megsziint a nydlfolyds,
a duzzadtsdg visszafejlodott. A parotitis ellen iodbekenések hasz-
naltattak, s az elmdlt.

A mandolalob 12 esete (10 férfi, 2 né) gydgyilt. A
betegek koziil 3 a betegséznek a mdsodik, 1 a harmadik, 4
a negyedik, 2 az otddik, 2 a hetedik napjén jott be. A 14z
sziint egynél a harmadik, 2-nél az otédik, 3-ndl a hatodik,
1-nél a hetedik, 2-nél a nyolezadik, 1-nél a kilenczedik, 1-nél
a tizedik, 1-nél a tizenegyedik napon.

A ldzmenet az egyes eseteknél kovetkezd volt:

1-s6 eset. 4-dik nap este 39°; 5-dik nap r. 37%4, e.
38%4; 6-dik nap r. 38°4, e. 38°2; T7-dik nap r. 38" e. 36°4,
s innentil rendes maradt.

2-dik eset. 4-dik nap este 38°6; 5-dik naptél kezdve
rendes. i

3-dik eset. Sz Jozsef, 23 éves, nagyfoki nyelési ne-
hézséggel vétetett fel. Betegség kezdetérél emliti, hf)gy 3 nap
el6tt a hideg kirdzta, s azt forr6sig és nyelési nehézség kovette.
Egy év 6ta szfvdobogdsban szenved.

A beteg j6l tapldlt, szellemi miikddései rendesek: kbzér-
zete a nagyfokd nyelési nehézség folytdn lehangolt. A garat-
fvek, nyelvesap és mandolik nigy fokban duzzadtak,.ﬁgy hogy
kozépvonalon Osszeérnek, pirosak, A nyakon a carotis-ok erd-
sen liktetnek; a fossa jugularis-ban is erds liktetés észlelbetd.
Mell dombord, egyenletesen emelkedik, a tiddk kopogtatisra
eltérést nem mutatnak, hallgatédzdsra ellerjedt szortyzorejek
hallhaték. Sziviokés tobb helyt l4thaté, s oly erds, hogy az ész-
lels fejét felemeli; a szivtompulat hosszirdnyban nagyobb, a
meunyiben a harmadik borddtél a hatodik borda als sabléig,
mig harént irdnyban a szegyesont bal széléig  terjed.
Osdcslokés a 6- 6s T-dik borda kozt a bimbén kivil legero-
sebben észlelhetd. A szivesicson hallgatédzésra az elsd ’hang
gyenge, a mdsodik helyett fdvés hallatszik, raely legerds_ebb
az aorta felett. Jobb szfv és a tidiitér hangjai tisztdk. Az ute-
rek lithatélag liktetnek, s még a kisebbek is hangosak. Egyéb
szervekben eltérés nincs,

Lézmenet kovetkezé: 3-dik nap r. 39°8; 4-dik nap T.
388, e. 39°6; b-dik nap r. 38°6, e. 39°2; 6-dik nap T.
38%, e. 38%8; 7-dik nap r. 88, e. 39°4; 8-dik nap. r. 37%,
e. 38%; 9-dik nap rendes, s igy is maradt,

4-dik eset. 7-dik nap este 38°2; 8-dik nap r. 37°8, e.
38%; 9-dik nap r. 37°2, s innectil rendes maradt.

5-dik eset. Betegség b-dik napjén, mikor bejott, mér
ldztalan volt.

6-dik eset. 4-dik nap este 39% ; 5-dik nap. r. 38°2, e.
38% ; 6-dik nap rendes.

7-dik eset. 2-dik nap este 39°; 3-dik vap r. 38%, e.
37°; 4-dik nap r. 37° a beteg baloldalt, a n. infraorbitalis-nak
megfeleléleg fdjdalmat érez, e. 38°5; 5-dik nap r. 37°2, e.
399 a fajdalmak a u. suprainfraorbitalis tdjén is jelentkeznek,
nyomdsra e téjt a fijdalmak fokozédnak, a beteg kounyezik;
6-dik nap rendes a hé.

8-dik esat. d-dik nap este 38°8; 6-dik nap r. 37°, e.
38% ; 7-dik nap r. 37°4, e. 38°; 8-dik nap rendes.
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9-dik eset. 2-dik nap este 39°4; 3-dik nap. r. 39%, |
e. 39°4 (20 gr. chinint kap egy féléra alatt); 4-dik nap r.
3892, e. 38°; b-dik nap r. 37%, e. 37°8; 6-dik nap r. 38,
e. 38°8; T-dik nap r. 389 e. 38°2, ez fgy tartott 19 napig,
azutin rendes lett a héfok.

10-dik eset. 3-dik nap este 40°; 4-dik nap r. 3893, e.
40°3; 5-dik nap r. 38°2, e. 37%, s innentil rendes maradt.

11-dik ese t. Betegség 8-dik napjan jott be, mikor mér
laztalan volt.

12-dik eset. 2-dik nap este 39%4; 3-dik nap rendes.

A tinetek ez eseteknél kisebb-nagyobb mértékben hason-
litottak a harmadik esetnél leirt tiinetekhez. A kezelés dllott
Priesnitz-fél¢ kotésben a nyakra, jéglabdacsok adagolisdban, s
ecsetelésben alumen-nel vagy nitras argenti-vel.

A fultomirigylobban szenvedé férfibeteg az osz-
télyra tétetett at. Az eset kdvetkezé: P. Samu, 20 éves, 1874,
november 3-kdn vétetett fel. Betegség kezdetérol emliti, hogy
october 24-kén a hideg kirdzta, ezt forrség és torokfdjis ko-
vette; 4 napra rd a jobb filtémirigy dagadt meg; 3 nap 6ta a
daganat lohad, s a torokfdjds is csokkent.

Vizsgdlatndl a garativek és nyelesap kis fokban duzzad-
taknak, pirosaknak taldltattak, a nyelés esak kis fokban gétolt.
A jobb filtomirigy didnyli nagy, kemény, nem fijdalmas. Ho-
fok rendes.

A beteg november 14-ig ldztalan volt, a toroklob vissza-
fejlédott; a filtomirigy dagja majdnem felényire apadt iodfest-
vény hekenésére. Nov. 14-kén r. a hd 38°2, e. 38°8, a torok
djra fijni kezdett, a nyelesap és mandoldk megdagadtak, a
fultémirigy is erfsebben megdagadt; nov. 15-kéc6l egész 18-ig
a Lofok ieggel rendes volt, e. 35%-ra ment fel, a faltomirigy
fijdalmas, mindinkdbb nagycbbodott. Nov. 18-kén r. 39", az
elmilt éjjel a daganat hitul a tarks kdzepéig terjedt, a jobboldali
arczfél is megdagadt, este a hé 38°6, még az nap dttétetett.

A heveny gyomorhurut 11 esete (8 férfi, 3 nd)
gyogydlt. A tinetek, mint fejtdjds, étvigytalansig, fijdalom a
gyomortajon, mely nyomdsra fokozédott, ki voltak fejlddve,
bdnyds egy betegnél sem volt jelen, ldz kis mértékben hérom
betegnél, de csak egy napig tartott. Gybgykezelés: szigori di-
aeta; belsoleg aqua laurocer. vagy tisztén vagy morphiummal,
kés6bb ext. nueis vomicae, natr. bicarb., tinet. amara sth. adatott.

Az idtilt gyomorhurntban szenvedé 2 beteg (1
térfi, 1 vé) gyégyile. A betegség mér hénapok Gta tartort,
mindket!6nél hinyds volt jelen és lesovényodds. A tiinetek a
fenntebbi szerek adagoldsdra elmiltak.

A heveny gyomor-bhélhurutban szenvedd 7 be-
teg (4 férfi, 3 nd) koziil 6 gyégydlt (4 térfi, 2 nb), 1 (nd)
Juvilt, Léz, sirgaség egynél sem volt jelen. Szigord diaeta,
salepfézet adagoldsa hasmenédsnél a bajt nebdny nap miilva
megsziintették.

A heveny bélhurutban szenvedd 5 beteg (4 férfi,
1 nb) kozil 4 (3 férfi, 1 no), gyégydlt, 1 (férfi) az osztélyra
attétetett. A kezelés olyan volt, mint az elobbi esetekben.

A idllv bélhurutban szenvedd 2 (férfi) beteg gyé-
gyalt. Mindkét esetnél hosszi 1d6 6ta székrekedds voit jelen,
wit sikerdlt kilonféle hasbhajték adagoldsa 4ltal megsziintetni.

A mijlob esete kovetkezo: K. Imre, 27 éves, 1875.
februir hoé H5-kén vétetett fel mdjtdjon, fijdalommal és sér-
gasdggal. Kor kezdetérél emliti, hogy 1874. december havéban
a mijtdjon nagy fijdalmak léptek fel, melyek nehdny napra
szlintek. A fijdalmak fellépte utdn pagyfokd sdrgasig lepte
meg. Bejotte elott két héttel a hideg kirdzta, a m4j ismét
fdjdalmas lett, s er6s kohogés fogta el. Széke bejotte eldtt
rendes volt, de most gyakeri, hig.

A kozéptermetdi beteg feltiinden elsovdnyodott, bére
halavénysérga, ép dgy kothdrtydja is, e sfirga szinezet
magasabb hofokndl setétebb lesz; szellemi és kilérzzki mi-
hodései rendesek, kdzérzet a nagy 14z 6s méjtdjoni f4j-
dalom miatt lebangolt. Nyelv fehéresen bevont, szdjiz pépes,
étvigya mincs, nyelés szabad. A 1yak kozéphosszd, mellkas
dombort, jobboldalt valamivel kiterjedtebb, de a bordakd-
z0k jol kivehetok. Kopogtatdsi hangok: a jobb hénali ve-

ualban, az 5-dk borda alsé széléig teljes éles a hang,

k"
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innen a bordaszélekig tompa, azutin dobos. A jobb bim-
bévonalban az H-dik borda felsé sz818ig teljes éles a hang, a
bordaszélekig és azon tdil egy plessimeternyire tompa, azutin
dobos. A jobb parasternalis vonalban a 4-dik borda alsé széléig
teljes ¢les, innen a bordaszélekig és azon til két plessimeter-
nyire tompa, azutin dobos, a tompulat a kozépvonalig terjed,
ugyanoly magassighan kezdddve, mint a parasternalis vonalban.
A mijnak csak bal lebenye tapinthaté ki; az dsszedllisra a
rendesidl feltiiné eltérést nem mutat. Baloldalt mellil a kopog-
tatdsi hangok rendesek. Jobboldalt hdtul a lapocz kdzepéig tel-
jes a hang, azutdn tompilt, baloldalt hdtul le teljes. Légzés
gyorsabb, 32 egy percz alatt, érdes, sejtes. Beteg kihdg és
nydkos kopetet irit ki. Szivtompulata rendes, hangjai tisz-
tak. Has kis fokban puffadt, nem fdjdalmas, csupin a mdjtijon
érez a beteg tompa fdjdalmat, mely kopogtatisra fokozédik.
Szék gyakori, hig, valamivel halavdnyabb szinezetd, vizelet
sok epefestenyt. kevés fehérnyét tartalmaz. Hofok 39°2.

Léizmenet: februdr 5-kéna hé este 39°2 ; febr. 6-kén r.
38%, e. 40° T-kén r. 38°4, e. 39°; febr. 8-kdn r. 382, e.
39°; febr. 9-kén r. 38°8. e. 89"6; febr. 10-kén r, 38°2, e.
3808 febr. 11-kén r. 3898, e. 39%6; febr. 12-kén r. 399 e.
394 ; febr, 13-kén »r. 3892, a hideg délt4jt kiborzogattu, e. a
hé 40° a beteg most 20 gran chinirt kapott 2 adagban egy
féléra alatt; febr. 14-kén r. 389, este 3896, éjjel izzadt; febr,
15-kén r. 382, délben igen kiborzogatta a hideg, este 398,
a sirga szinezet igen erfs, a mdjtdjoni fijdalmak fokozédtak,
a szivtompulat nem véltozott, 20 gran chiniut kap, mint 48
ra elbtt; febr. 16-kdn r. 3898, beteg erdsen izzadt, e. 39%6;
febr. 17-kén r. 37°4, e. 40%, beteg 20 gran chinint kapott ;
febr. 18-kén r. 35°4, e. 39; febr. 19-kén r. 39° e. 388,
néha vappal, méskor éjjen dt izzadt oly mértékben, hogy ingéb
ki lehet facsarni; febr. 20-kdn r. 388, a hideg délutin bor-
zogatta, e. 40°7, 20 gran chinint kapott; febr. 21-kén r. 37°2,
e. 39%; febr., 22-kén r. 379, o. 39°8, 20 gran chinint kap, a
borzong4ds most mindennap jelentkezik, a délelétti drdkban és
reggel felé a beteg izzad; febr. 23-kén r. 37%, e. 39°6; febr.
24-kén r. 38°8, délutdn erésebb fdjdalmak léptek fel a mdj-
tdjon, a méjtompulat a hénali vonalban a 4-dik bordindl
kezdddik, a bimbdvonalban a 3-dikndl, este a hé 39°2 ; febr,
25-kén r. 37°4, e. 39°7, a jobb bimbévonalban a 4-dik borda
magsssdgdban  csizmatalphoz hasonl§ recsegést lehet hallani
a légzésuél ; febr. 26-kén r. 36°8, e. 36°4, hétil jobholdalt a
lapocz kozepétél le az elébb tompilt hang egészen tompa lett,
s egy korillirt helyen horgi 1égzéshez hasonl fivdst lehetett
6szlelni. mig egyebiitt e tompa helyen a légzési zorej hidnyzott ;
febr. 27-kén r. 37°, e. 40°2, 20 gran chinint kap; 28-kén
r. 37%, e. 39°8, beteg folytonosan izzad, a magas hofokoknél
is mindig magénél van, a m4jtompulat nem véltozott, martius
1-jén r. 37%, e. 40° a beteg djra 20 gran chinint kap; mart.
2-kin r. 36, e. 38°2, s még az éjjel meghalt. A beteg
az utolsé napokban valamivel tobbet kohogdtt és genyes, nyé-
kos kopetet iirftett ki, de esak kis mennyiségben. A vizelet
mindig sok epefestenyt mutatott, s a bélsir is mindig epés
szinezetli vo t.

Bonczolatndl taldltatott: abscessus hepatis e cholelithiasi.
Perforatio duodeni 4 emtr. suob pylorum cum perforatione
ductus choledochi in valvulam Vateri; dein perforatio vesicae
felleae ad flexuram coli. Ieterus medioeris gradus cutis et mem-
branarum mucosarum, deinde et icterus osseum. Pleuritis, peri-
tonitis incipiens e perforatione abscessus. Compressio et oedema
pulmonum. Bronchiectasis in lobo medio pulmonis dextri.

A mijrék esete (1) gyégyulatlanul bagyta el a kérodds.

Beteg kis termetd, felette elsovényodott, senyves kiilemi
n6. Szellemi mtikodései rendesek. Etvdgy kevés, nyelés szabad.
Nyak vékony. Mell hosszd, a jobb oldal magasabb és kiterjed-
tebb, a bordakozdk kiveheték. A borviszerek ez oldalt igen tel-
tek, belégzésnél Osszeesnek. Kontatdsi hangok: a jobb hénali
vonalban tompa a hang a bordaszélekig, s még azontil 3 plessi-
ternyire; a bimbé- és parasternalis vonalban a 2-dik horda alsé
széléig tompilt dohos a hang, onnan annyira megy le a tom-
pulat, mint a hénali vonalban, ép gy a kdzépvonalban is. Bal-
oldalon eltérés nines. Hitul jobboldalt a kopogtatési hang a
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lapocz als6 harmaddig teljes, kissé dobos, azutdn tompa, bal-
oldali rendes. Légzés melliil e tompulatnak megfeleléleg nem
hallatszik ; egyebitt érdes, sejtes. Sziv rendes helyen van, el-
térést nem mutat. A gyormortdjon kemény, érméczes, fdj-
dalmas dag, mely a léptompulatba megy 4t, s jobboldalt a
méjjal ldtszik oOsszefiiggni. A tompulat tehdt az egész jobb-
oldalt foglalja el, a koldok ald terjed, s a kozépvonalon til a
lépbe megy dt. Vizeletben tobb epefesteny, szék rendes, az al-
szdrak kis fokban savésan besziirédvék, héfok rendes.

Beteg junius 17-t61 23-ig ldztalan volt, ekkor este a hd
38%ra ment fel; jun. 24-kéu r. 37% e. 378, egész testén
sdrga szin, a vizeletben sok epefesteny; jun. 25-kén r. 379,
e. 38%; jun. 26-kdn r. 37° e. {38°6; jun. 27-kén rendes;
jun. 28-kdn r. 37°% e. 38°4, a sdrgasdg eltint; jun. 29-kén
r. 37% e. 39%; jun. 30-kdn r. 37°% e. 38%8; jul. 1-jén rendes ;
jul. 2-kén r. 37° e, 38°4; jul. 3-kin rendes; jul. 4-kén r.
37°% e. 38°8, innentdl a betegnek ldza nem volt.

A hashdrtyalob 3 (n6) esete koziil egy gydgyilt, egy
dttétetett, egy meghalt.

A elso eset betegségének T-dik napjdn jott be, nagyfoki
hasfijdalmakkal. Vizsgflatndl a bas igen puffadtnak, féjdal-
masnak taldltatott, s a fdjdalmak legkisebb érintésre nagy mér-
tékben fokozédtak. A kopogtatisi hang dobos, a lentfekvd he-
Iyeken tompilt dobos volt. Hinyds nem volt jelen, de hasme-
nés igen. Egyéb szervek eltérést nem mutattak. A l4zmenet
kovetkezé: 7-dik nap e. 39%; 8-dik nap r. 39%4, e. 39%;
9-dik nap r. 39%, e. 38°4; 10-dik nap r. 37°, e. 37°2; 11-
dik nap r. 38° o. 38%; 12-dik nap r. 379 e. 38°4 A 14z
szlinte utn a hasfijdalmak is sziintek, s a tompilt dobos hang
teljes dobos hangnak adott helyet.

A misodik eset sziilés utin kereste fel a kéroddt a pe-
tefészek helyének megfeleléleg egy korilirt, okilnagysigd, nem
mozgathaté daggal, mely érintésre fdjdalmas volt. Esténkint a
héfok mindig 39%-on feliil volt, mig reggel 38°2—38° kozt
ingadozott. A dag naprél napra nagyobb lett, digy hogy gyer-
mekfejnagysigot ért el és fluctudlt. A heteg a tilyog megnyi-
tdsa végett a sebészi kéroddra tétetett 4t.

A barmadik eselnél a hashdrtyalob a kérodin fejlddstt
ki. Az eset kivetkezd :

B. Adel, 16 éves, 187H. april 21-kén vétetett fel jobb-
oldali arczhiidéssel. Betegség kezdetérél emliti, hogy 7 hét
elott jobboldali arczfele megdagadt, az6ta jobb szemét hehiinyni
nem tudja.

A vizsgdlat kovetkez6t mutatott: A beteg kozéptermeti,
kozépszeriien tdpldlt, szellemi mtikodései rendesek. A jobb szem
kissé kidiledt, a heteg becsukni nem tudja, a szem mozgdsa
minden irdnyban rendes. A bal arczfélen a barézddk eltlintek,
a szdjszeglet lejebb 4ll, az 41l balfelé irinyidlt. Nyelv és nyel-
esap a kozépvonalb6l eltérést nem mutatnak. H6fok, érverés
rendesek.

A beteg bevezetési drammal villamoztatott, s a hiidott
arczfél javilt; ldztalan volt mdjus 11-ig, ekkor délelitt
kétszer kirdzta a hideg, hényt, s kétszer volt hig széke; dél-
utdn a hastdjon nagyfoki fijdalmak léptek fel, melyek a leg-
kisebb érintésre fokozédtak, heteg hanyatt fekiidt, térdeit fel-
hizva, hé este 39°2; méjus 12-kén r. 39, e. 40°2, a has-
fijdalmak folytonosak, hdnyfs ismétlédott, hasmenés volt, ka-
pott 10 gran chinint egy féléra alatt; mdjus 13-kén r. 374,
e. 39°2, a has igen puffadt, a kopogtatfsi hang tompilt do-
bos, hdnyds djra volt; mdjus 14-kén 1. 38° e, 382, fij-
dalmai kevesbedtek, de a haspuffadds még nagy: méjus
15-én reggel 37°2, este 37°6; mdjus 16-kdn reggel 378,
e, 38%; méjus 17-kén r. 38°, e. 37°2, az arcz bheesett, néha
hideg veriték fedi; mdj. 18-kén r. 37°2, e. 38°2; méjus 19-
kén r. 37°, délben meghalt. A hason a kopogtatisi hang
tompa nem lett. '

Bonezolatnél genyes hashértyalob talfltatott, az ok felta-
lilhaté nem volt.

A kezelés dllott jeges horogatdsok alkalmazdsdban a hasra;
bels6leg opium, a 14z és fijdalmak sziintével konyd higyhajté
adatott. (Folyt. kdv.)
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A luhi-i, szénsavas aljakban dus savanyt viz, mint gyogyhatiny,
Taxics Exore tr-tél, tandrsegéd a m, k, t. e. II. belkorodajan.

A lefolyt tanévben a luhi-i szikéleges savanyd viz-forrds
tulajdonosa a m. k. t. egyetem II. belkérodija széméra két
lida vizet kiildott, azon kéréssel, hozy — miutdn tobb orvos
tapasztalata szerint e viz a légzési és emésztési nydkhdrtydk
hurutos bantalmaindl j6 sikerrel alkalmaztatott — Kkisérelndk
meg azt oly esetekben, midén hasonalkati 4svényvizek vannak
javalva, betegeknek adni.

E kérésnek annil inkébb siettiink eleget tenni, mert a
vegyi elemzés eredménye szerint e viz mélté helyet ldtszik
elfoglalni a selters-i, gieshiibel-i gleichenberg-i, némileg a
vichy-i, radeini és mds hasonld vizek kozt; és mert helyes-
nek tartanék: ha ott, hol eddig a nevezett kilfoldi 4svinyvizek
haszndltattak, hazai vizet lehetne ajénlani akkor, midoén ezzel
is hasonlé eredményt érhetiink el.

Miel6tt a tett tapasztalatok leirdsdra térnék 4&t, cazélsze-
rlinek tartom egy Osszehasonlité tdbldzathan a luhi-i viz vegy-
elemzésének eredménye mellett a vele tobbé-kevésbé hason-
alkatd selters-i, gieshiibel-i és gleichenberg-i vizekét is kivo-
natban elétiintetni :

Egy liter vizben van luhi-i selters-i gieshiibel-i gleichenberg-i
elemzése szerint Molndr Fresenius  Schneider Gottlieb
Chlorkalium . . 0.0094 0.0169 —_ 0.0538
» hatrium . 09144 2.2412 0.0384 1.7770
» lithium 0.0580 0.0030 0.0056 0.0047
Bérsavas natrium 0.0528 — nyomok o
Szénsavas natirum . 3.6964 0.8389 0.8563 24114
» vas 0.0218 0.0029 0.0424 0.0044
9 mész . 0.3766 0,2958 0.2413 0.8401
= wagnesium  0.0073 0,1941 0.0034 0.4552
Kovasav , | . 0.0139 0.0204 0.0025 0.0609
' Szabad szénsav . . 1184.6 kem. 1354.3 kem. 1833.3 kem. 1172.0 kem
Félig kotott szénsay  2.8504 2.2026 0.5712 14108

E tdbldzatb6l kitiinik, mennyire hasonalkatd e viz ama
kiilfoldiekkel. Mégis vannak egyes pontok, melyek a luhi-i
viznek némi elényoket is igérnek amazok felett. Igy szabad
szénsav tartalménak kisebb volta — a selters-i és gieshiibeli-
vel szemben — elényt biztosit e viznek oly esetekben, midén
a nydkhdrtydk hurutja mellett vérzések fordilnak elé; nagyobb
szénsavas natrium tartalma — ismerve ennek kivald j6 hatd-
it a nydkhdrtydk hurutjinil — oly tulajdon, melylyel e kiil-
foldi vizek kozil csak a gleichenbergi bir megkdzelité mérv-
ben. A tobbi alkrész kézt a bérsavas natrium valik ki, mely-
b6l esak a gieshiibeli bir némi nyomokkal, mig egyéb alkrészek
kizt alig van valamely fontosabb kiilonbség. ;

Ez osszehasonlitds utdn — mint mér fenntebb is érin-
tém — e viz, foleg a nyfkbdrtyahuratokndl ldtszik hivatva
lenni, magdnak mind szélesebb tért szerezni. .

E feltevéshél kiindilva, — hol eddig a fenntemlitett vi-
zeket haszndltuk, e viz adagoldsdra tértink dt.

Az eredmény minden tekintetben kielégité volt, s ennek
rovid, kozlése szolgdljon jelenleg el6leges kozleményiil, fentartva
magamnak a pontos észleleteket késobb nyilvénossdg elé hozni.

A viz mint azt iivegekben kaptuk, egészen tisata, atlatszd,
igen csekély, barna iledéket képesz, szagtalan, ize kellemes,
sés-savanyis, fajsilya alig tér el a pdrolt vizetél (1.003). A
vizet kellomes ize miatt minden beteg szivesen itta; s6t —
miutdn egy-két napi haszndlat utin mdér jelentékeny javuldst
vén magin észre — Srommel cserélte fel vele az eddig hasz-
ndlt vizet. :

Legtobbszor iddilt horghurutndl volt alkalmunk e vizet
haszndlatha venni; midén beléle egy-két oOrai idSkozben fél
pohdrral itattunk meg a beteggel. Nehdny napi hasznilat utén,
mig egy részrol a kohogési inger jelentékenyen alibbhagyott,
més részrol a kikopés konyebbiilt, a kopet higabbd vélt és las-
sankint elvesztette genyes kiilemét.

Egy esetben heveny horghurutndl, illetéleg gége}mrut
kezdeténél, midén az ismert sajitos szdrazsdgi, karczoldsi érzet
6s nagyfokd fijdalmas kohogési inger kinozta a beteget, meg-
lep6 gyors javuldst littunk — féléra alatt elfogyasatott két
pohérnyi adag utdn — beéllani.
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A tiidévészes betegekben gazdag ez éviink b6 teret nyuj-
tott a vizet ily esetekben megkisérleni, féleg a kiséré hurut
szempontjibél, Mint mér fenntebb az egyszert idiilt horghurut-
ndl, \gy itt, valamint a szivbajokat és tiuddlégtagot kisérd, il-
letoleg complicdlé horghurutokndl is kedvezd hotdst jegyez-
hettiink fel.

Az emésztési nydkhdrtyahurutok koziil ez ideig csak a
heveny gyomorhurnt eshetett megfigyelésink ald. Azonban az
ennél tett kedvezd tapasztalat méltdn feljogosit feltenniink,
hogy vgy idilt gyomor- mint bélhurutokndl is jé eredménnyel
lesz nyujthatd.

Mig igy a kérjavalati feltevés az eredmény dltal mintegy
meg 16n erdsitve, nem mulaszthatom el kiemelni, hogy e viz
mint ital a legiiditobbek egyike, az egészségre legkevésbé sem
kérog, sot szénsavas aljakban dis vegyelkata folytdn gy a
gyomor és bél, mint a vesék miikidését is hathatéan elémozdit-
vén, az anyagfurgalmat élénk{ti,

Ezek utin csak sajndlatunkat kell kifejezni, hogy e jb
dsvinyviz eddig pagyobb mérvi elterjedést nem nyert, s még
inkdbb azért, hogy a forrds kedvezd égalji fekvése kevés vagy
épen semmi méltatdsban nem részesiilt. Igen valdszind, hogy
a forrds tere kell6 anyagi segély és okszerti berendezés mellett
kivdl6 égalji (climaticus) gydgy- és firdOhelylyé vilnék, mert
magasan, Munkdcs felil nyugatrél keletre vonulé vélgyben
fekszik, s északrdl hegyek dltal az északi szelektol teljesen
védve van.

KONYVISMERTETES.
Legons cliniques sur les maladies de la peaw professées a Vho-
pital Saint-Lowis par M. le Dr. E. Guibout. Paris, G. Mas-
son. 1876. Nagy 8-rét, 706. L.

Negyvenkét leczke fekszik eldttink, melyet Guibout tr.
Saint-Louwis kérhdzban a bérbantalmakrol tartott, s az, ki ko-
riillményes szovettuni fejtegetéseket és terjedelmes irodalmi
birdlatokat keres, az Guibout munkdjit nem fogja kielégiti-
nek tartavi. Ezen munka nem tankonyv, melyben mindennek meg
kell lenni, mi a szakméra vonatkozik, hanem oly mi az.
melyben gyakorlati irnyban képzett orvos gazdag tapasutala-
tait tantilsdgos dsszedllitdsban és viligosan el6addsbun taldljuk
megirva. A gyakorlé orvos Guibout miivét nagy haszonnal for-
gathatja, mint mely 6t a legtibb esetben j6l és kényen fogja
tdjékoztatni.

A munka leczkékre van ugyan beosztva, hanem mind-
amellett annak lényege inkdbb tankinyv szerkezetének felel
meg, s a tartalmdt képezo tdrgyakra vonatkoz6 adatok rendsze-
resen megtartott sorban vannak egymésutin csoportositva.

Az elsé 4 leczke dtaldnossigokat foglal mandban a bor-
betegségek jelzésérol és targyaldsarSl. Az 5—31-dik leczke
azonban, mely a munka legnagyobb részét foglalja magiban,
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a bbrbéntalmak egyes alakjairél szél, milyen a psoriasis, eczema,
impetigo, ecthyma, acne, sycosis, herpes, miliaria, rupia, pem-
phigus, herpes exfolians, prurigo, lichen. Az elfsorolt kérala-
kok mindegyikénél megtaldljuk azok boncztani leirisit, tovibba
azok természetét és oktandt, nemkiilonben a tiineteket és tar-
tamot, ezntdn a jelzést, jéslatot és végtére a Kkezelést. A 31.
és 32. eldaddsban a girvélyes, mig a 33- és 34-ben a huja-
kéros bérbdntalmakkal taldlkozunk. A 35. leczkében a szerzd
eldadja a borbdntalmak kozos jellemét, tovibbd azok kilonb-
ségeit, mig a 36. eldadisban a noi ivarszervek bérbantalmai-
val foglalkozik. A 37. eldaddsban van azon befolyds taglaldsa,
melyet a bérbintalmak az dltalinos egészségi 4llapotra gya-
koroinak, mig a 38. eldaddsban az dltaldnos egészségi 4llapotnak
a bérbintalmakra befolydsa foglaltatik. A 39. elfadds tdrgya
a bér és a nydkhdrtya bdntalmainak 0sszehasonlité kértana. A
40. eléadds rostdagos senyvrdl (diathése fibrovique, fibromes gé-
néralisés), s végil a 41. és 42, elbéadds a borbintalmak bels6
s kiils6 kezelésérdl szél.

L AP S Z E M L E.
X. Gerinezhasaddas (spina bifina), — iblanyos befecskendés, —
gyobgyulas.

Eate G.-W. tnr. egy hénapos gyermek esetét beszéli el,
kinél az dgyéktdjon gerinczhasadds és narancs-nagysdgi daga-
nat volt jelen, mely csiesin megfekélyesedett és igen fdjdal-
mas volt. A miitétel akként tortént, hogy a daganat a kozép-
vonal irAnydban nyomatvén, azon pounfon, hol tovises kinivések
nem voltak, szircsapot vezettek be, mire azutin bizonyos
mennyiségi tiszta folyadék bocsittatott ki. A megkisebbedett
daganatba, melyb6l a folyadék nem irittetett ki teljesen, T
kibcentimeter fecskendeztetett a kovetkezd elegybdl: Rp. Iodi
cermta 60, kalii iodati cgrmta 180, glycerini centimetra cubica
28. A befecskendezett folyadék a daganatban gyenge nyomds-
sal mindenfelé szétterjesztetett. A szlresappal ejtett seb egy
darab tafotival, s e felett lendarabhal fedetett.

A beteg a miitételt jol tiirte, a tomlé mind inkdbb kiseb-
bedett, az egészség javilt, a szdrak pedig erében gyarapodtak.
(The Indian Medical Gazette. 1875. junius.)

x. Ellentétesség a szumyal (morphium) és a nadragulyaal (atropi-
num) kdzdtt,

Ortille tr. egy beteg esetét kozli, ki méhrdkban szenved-
vén, ndla e miatt szunyalos befecskendések alkalmaztattak.
Mindegyik befecskendésre hdnyds kovetkezett, még akkor is,
midon a szerb6l 5 mgrm-ndl t6bb nem jutott a bér ald; ha
azonban 1 cgrm. szunyalra 1., mgrm. kénsavas nadragulyaal
(atropinum sulfuricum) oldatott fel, akkor a fijdalmak eny-
hiiltek, a hényés pedig kimaradt. (Bulletin géu. de thér. 1876.
jun. 30.)

T AR C Z A

Dedk Ferencz emlékszobra tiargyiban,

A Deik Ferencz emlékszobra tdrgydban miikodé végre-
hajté bizoltsdgtél kovetkezd korlevél érkezett hozzénk, melyet
egész terjedelemben kozliink :

T. szerkesztdség! Dedk Ferenez emlékszobra tirgyaban
mikdd6 bizottsig wmegalakilvin , mindenekelétt feladatinak
tartotta gondoskodni arrél, hogy a fenntebbi czélb6l m gindi-
tandé pénzgyiijtések orszégszerte megkezdessenek, s az arra vo-
natkozd felhivdsok, illetéleg aldirdsi {vek szétkilldessenek.

Osmerve azon hathatds befolyist, melyet a napi sajté ily
kozérdekt czélok elémozditisa koriil eddigelé minden alkalom-
kor tanisitott, wint a létrebozandé szobor iigyében kirendelt
végrehajté bizottsdg elndke, szerenesém van a mondott aldirdsi
iv egy példanydt a tisatelt szerkesztéségnek oly kéréssel meg-
kildeni, miszerint a Kkitiizdtt kegyeletes fenntebbi czélra a
maga részérél is adomdnyokat elfogadni és ezen kozérdekit
ugyet mindenkép tdmogatni sziveskedjék.

Egyébirint a begyiilendé adoményok kezelése és ellendr-
zése korili eljirdst illetdleg, szeremcsém van a t. szerkesztosé-
get értesiteni, hogy a pénzigy-, tovibba a foldmivelés-, ipar-
és kereskedelmi minister uraknak az adakozé kozonség érdekében
tett intézkedései folytdn, adomdnyok a fenntebbi czélra vala-
mennyi 4llampénztirndl és postahivatalndl fogadtatnak el, s
hogy kiilondsen a pénziigyminister Gr oda utasitotta az Osszes
dllami pénztdrakat, hogy az ily adoményok atvételére e czim
alatt : ,Dedk Ferencz emlékszobrira befolyt adoményok® kiilsn
naplét nyissanak és vezessenek, melybe a befolyé készpénz, ér~
tékpapirok és értéktirgyak az adakozé feleknek kiszolgaltatandé
szabdlyszerfi, t. i. két fotiszt aldirdsival és hivatali pecséttel
elldtanddé bivatalos nyugta, s azokt6l viszont veendé ellennyugta
mellett bevételezendok.

A mondott naplé minden hé végével, szabdlyszeriien ok-
ményolva, a befolyt készpénz és értékekkel egyiitt a kdzponti
dllampénztirhoz fog bekildetni.

A postahivatalok a fenntebbi czimen befoly6 pénzeket a
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jovedéki pénzekkel egyitt fogjdk kezelni, s minden hé végével
a postapénztdr Gtjin, az adakozék neveit kitiintetd jegyzékkel
egyiitt, szintén a m. kir. kozponti dllampénztérnak kiildendik 4t.

Az adakoz6k névsora hér6l héra a hivatalos lapban kdz-
hirré fog tétetni,

Meg lévén gybzbdve, hogy a t. szerkesztdség a fennforgd
dgyben kikért szives tdmogatdsit meg nem tagadandja, még
arra kérem, miszerint a mellékelt alfirdsi iven foglalt felhi-
vésnak becses lapjiban egész terjedelemben tért engedni, s
egyittal a begyiilendd adoményok kezelése és ellendrzése te-
kintetében tett fenntebbi intézkedéseket is lehetdleg kimeritoen
a kozonség tudoméséra juttatni sziveskedjék.

Budapesten, 1876. junius 15-kén.

Szldvy Jozsef.
Aldirdsiiv.

A kozhdla, a torténetirdst is megel6zve, torvényben sie-
tett megdrokiteni ,,Defk Ferencz“-nek, csaknem félszdzadon 4t,
vezéri szerepben, olykor a legvdlsigosabb korilmények kozt
szerzett hazafiii érdemeit.

S ugyanazon torvény, melynek lapjéra iktatta fejedelem és
nemzet ,Dedk Ferencz“ emlékezetét, rendeli egyszersmind, hogy
a kormény, az orszdg fOvdrosiban, az elhinythoz mélté emlék-
nek, orszdgos adakozds ttjén feldllitdsa irfnt is intézkedjék.

A torvény ezen rendeletének véghajtdsa végett, a kor-
mény felhivdsira, a fOvirosban az orszdggyilés elndkeinek
vezetése alatt egy nagy bizottsig alakilt.

Ugy hiszi e bizottség, hogy jovije biztositdsén munk4l a
nemzet, midén maradandé alakban a miivészet vésGje dltal is
megordkiteni torekszik azon 4llamtérfiGi tulajdonok emlékét, a
melyeknek jelene biztossdgit koszonheti, s az utédok elé is orok
példényil 4llitja az egyszeri polgéri nagysfigot, mely a telje-
sitett hazafiii kotelesség ontudatiban kereste és taldlta fel
minden jutalmét.

A bizottsdg ez okb6l hazafitii kotelességet vél teljesiteni,
midén az orszfigos adakozis megkdnyitése végett aldirdsi fve-
ket bocsdtva ki, a torvény vrendeletéb6l egyszertien felbivja a
a haza minden osztdlyd polgdrait: Emeljink szobrot ,Dedk
Ferencz“-nek !

Majldth Gyorgy s. k., elndk.  Ghyezy Kdlmdn s. k., elndk.
Fall: Miksa s. k., jegyzl. Jokai Mor s. k., jegyzo.

Defk Ferencz érdemei hazink és nemzetiink irdnt nagyok
és eléviilhetlenek. Nincs ezen honnak egyetlen fia, nines 4lla-
munknak egy polgira, ki hdldval ne tartoznék neki, s midén
nemzetiink ezen hélinak emlékszobor emelésével akar kifejezést
adni, nemesakhogy kotelességiinknek tactjuk a fenntebbi felhi-
véist egész terjedelemben kozolni, hanem egyszersmind szivesen
elfogadjuk az adakozdsokat, melyeket lapunkban kozolni fogunk,
s azutdn a maga helyére eljuttatunk.

Az alifrdst ezennel megnyitjuk :

Az Orvosi Hetilap szerkesztosége 25 frt.

A szillészet és nogyogyaszat Boroszloban,
Kozli Tavrrer Vinmos tr,
KV

Bélhiivelysérv és néhiszam (rectocele vaginalis, descensus
uteri) miatt, a hétsé hivelyvarrat (colporaphia posterior) is
forddlt eld egyszer, hol Spiegelberg a Simon-féle ablakos tii-
kor segélyével, a kellénagy, felfrissitendo felilletet koriilhatd-
rolvdn, a felsebzés alakjdt a hiivelyboltozat felé korbezosen,
kiils6 részét a nyflds szélével pérhuzamosan ejtette. A miitét
alatt kittint, hogy az egyesités dltal a hiivelybemenet tilsdgos
mérvhen fog sziiklilni, minek elhdritdséra a varratokdt oly md-
don vezette, hogy a létrejovendé heg T alaki legyen, mely-
nek hardnt széra a nyilds keriiletének hditsé harmaddval fut
pérhuzamosan ; ily médon a hiively sziikitését eszkozolte, a
nélkill, hogy abban a hiivelybemenet tdlsdgosan részt venne.
Felette sajndlom, hogy elutazisom miatt az eredményt nem lat-
hattam, mert azon kételyem merilt fel, hogy az ily médon létre-
jovendé heg aligha megfelelend a vérakozdsnak, s Osszehdzé-
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dési irdny4t tekintve, az iszam javitdsdra aligha szolgdland ; utibb
Spiegelberg sem sok reményt kotott az eredményhez.

A kloakdknak egy borzaszté példénya van jelenleg a ké-
rodin praeparatio-ban a miitétre. Fiatal lengyel né mérsékelt
sziik medenczéje miatt felette nehéz, de spontan szilést dllott.
keresustiil ; a nagymérvil zz6dds hiively- és medenczekdtszovetbeli
lobot eredményezett terjedelmes szovetelhaldssal, igy hogy je-
lenleg a méh atrophicus (tisztuldsa tobbé nem volt), a hively
felsé harmadiban hegesen elzdrdlt, s a véghél mellsé fala, a
gét és a zdrizom hidnyzik; a hélyag nyaki részletén tallérter-
jedelmd folytonossdghidny léthats, melybdl kis almamekkora~
sdghan az eperkillemt hélyagfal dudorodik a klockéba. Ily
iszonyii 4llapot mellett is, Spiegelberg kitartdsit és tigyességét
ismerve, reménylink lehet, hanem is tokéletes gydgyulds, de
legaldbb jelentékeny javuldsra; terve mindenek elétt a hiively
heges zsugorait felszabaditani, s a szOvetek nagyobb mozgé-
konysfgét elérve, képzé miitét utjin végbelet és utébb a hé-
lyaghiivelysipoly zérdsit 1étrehozni.

A hélyaghiivelysipolyok egész sordt lthatni Spiegelberg
kérod4jén ; meglepl gyakorisigit, nem tudom, mennyiben tulaj-
donithatni a vidéki sziilészeti viszonyoknak, de bizonydra leg-
tobbet tesz az, hogy Spiegelberg ily mifitéti sikerének hire
messze elbat. Simonnak, a sipolymiiték nagy mesterének Spie-
gelberg feltétlen hdédol6ja; tisztelete aunyira megy, hogy mi-
téteinél néha e monddst hasznélja , Heiliger Simon steh mir
bei** ; természetes, hogy legnagyobb silyt fektet a mitét terei-
nek tokéletes szabaddd tételére és a segédletre; rendesen a k-
metszésnél szokdsos hanyattfekvésben miitesz; a beteg fara
magas ikalakd pérndn nyugszik, sa segédek a térdben meghaj-
tott és a torzshez kozelitett alszdrat, honalukban fogva, oly mdidon
szorftjdk le, hogy a vulva kiemelkedjék; a segédek e biztos
rogzités mellett mindkét keziiket szabadon haszndlhatjik.

Egy hélyagméhnyak-sipolyndl kétszer kisérlette meg Spie-
gelberg a koazvetlen egyesitést; nagy érdeklodéssel vértuk a
miitét eredményét, mert az irodalomban eddigelé csak nehdny
sikertilt eset van feljegyezve; nem jovén létre a gyors hegedés,
a méh teljes zdrdsat (hysterocleisis) hajtotta végre, s a hétsé
ajkat a sipoly alsé szélével egyesitve, a siker tGkéletes volt.

Egy esetben, hol eredetileg bujakéros fekélyek folytin
higyes6-hiivelysipoly jott 1étre, a vdroshan a sipoly zérdsa
czéljdbél oly szerencsétleniil lett ismételten miitét végezve,
hogy nemesak sz egész hidgyesé hitsé fala roncsoiddott el, ha-
nem a hélyag nyaki részletén krajezdrnyi sipoly is keletkezett
itt higyesképzés czéljabdl girbe sztircsapppal hatolt keresztiil
a fanfziilet alatti szdveteken, s csakugyan létre is hozott egy
4 cmtr.-uyi hosszi csatorndt, mig késGhb a sipoly mellsé felének
zérdsdt eszkozdlvén, szikségesnek ldtszott a higyesapot éllan-
délag az 14j higycsében hagyni; ez azonban azon szerencsétlen
kovetkezményt vonta maga utin, hogy a mér sikerilt: 4j hidgy-
csb egész hosszdban meglobosodott és dtgenyedett; Spiegelbergnek
kitartdsa még ekkor sem ért véget, s a mitétet Gjbil egészen
elolrél kezdeni hatdrozia.

Mint felette gyér kiilondsséget emlithetem, hogy a kéro-
ddn jelenleg két baloldali higyvezér-hiivelysipoly van meg-
figyelés alatt, holott, mint Spiegelberg mondja, eddigeié csak
bdrom eset van Osmerve az irodalomban. Mindketténél miile-
ges hiivelyh6lyag-sipolyt szdndékozik esindlai, s azutdn a hii-
vely felsé részének hardnt elzdirdsdt (quere Obliteration, col-
pocleisis) eszkizolni.

Dagok koziil, melyek a négylgyészati diagnostica préba-
kovei, szimos szép példdnyt l4thatni e helyen. A hiivelyes rész

rikos elfajuldsindl a savakkal és izz6 vassal valé ¢getésnek
nem bardtja ; egyedil a chlorzink volna nézete szerint azon
anyag, mely elég mélyen batna, de az edzés hatdrinak ellen-
drizhetlen volta és az alkalmazhatésfig nehézsége miatt ezt sem
ajinlja. A vérzések csilapitdsindl az acid. pyrolignosum vizol-
daténak befecskendezésével szerinte ugyanazt érjitk el, mint a
savakkal, jelentékenyebb vérzéseknél pedig a curetie-tel valé
kikapards a legczélszertibhb; az izz6 vasat legfeljebb csonkitds
utén alkalmazza.

Egy 25—26 éves, nem senyves kiilemii n6nél, ismételve
gyorsan meggyilé szabad hasvizkér miatt, a véroshan méir
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6-szor végeztetett sziresapolds. Vizsghlatndl a medenczé-
b6l kiemelkedd, nagyobb ellendllisi dag tapinthaté mindkét
oldalon, melyeknek a medenczeszervekkel valé Osszefiiggési mi-
nosége a hasiirbeli szabad folyadék kibocsitdsa utén sem de-
ritheté fel; a roszindilatdsignak ellene sz6l a betegnek relativ
j6 kinézése, a bajnak tobb mint 2 éves tartama mellett. Spiegelberg
sokdig nem tudta maght miitétre hatirozni, s végre is csak az
igen intelligens beteg hatérozott kivinsigira egyezett bele a
hasiir kémlé megnyitdst eszkozolni, gy hogy a dag székelé-
sének kedvezdtlen viszonyai esetén a miitétet minden perczben
megszakithassa; az ovariotomia miitétének teljes elOkészitése
utdn, megtorténvén a 3" hosszi hasmetszés, azonnal kitnt fé-
lelmének alapossiga, mert mint a dag kiileme és a részletesebb
vizsgilat bizonyitoita, ,myxoma proliferum papillare“ (Wal-
deyer) egy esete 4llott elottéink, mely az ovariumokbél kiin-
dilva, mindkétoldali széles méhszdlagon székel, s az eredeti
tomlé belsejében bujilkods bolyhos tomeg, a falakat dtrepeszt-
ve, mintegy kehelyben székelé alakot nyert:; a tovébbi mi-
tétr6l anndl kevesbé lehetett s2z6, mert a felette vérzékeny
dagnak Kkiirtdsa valoszinileg elvérzési haldlra vezetett volna, s
fgy eredmény nélkil kellett a hasfalakat ismét egyesiteni.

Egy mésik hasonlé példinya a dagoknak forddlt eld egy
12 éves lefinykdndl, hol azonban a szabad hasiiri savé kibo-
csdtdsa utdn, a méhvel Oeszefiiggé gobds feliiletli dag mellett,
a hasiirben még szdmos kisebb-nagyobb hasonlé dag volt ta-
pinthat6. Spiegelberg a lednyka kordt tekintve, ,lymposar-
comédra® tette a diagnosist; hogy ez esetben birmely mitdi
beavatkozds lehetetlen, a dolog természetében rejlik.

A méh falzati hisdagjdnak (sarcoma) egy oly esetét ldt-
tuk, mely ily alakjdban bizonyra gyér, t. i. a méh legna-
gyobb részére kiterjedd diffus elfajulds volt jelen, mig rendesen
gdb vagy habarcz alakjdban észleltetik ; valészindleg igy volt
elébbi id6ben ez esetben is, mit a hiively boltozatiban taldlt
ondll6 gob is bizonyftani latszik, s a jelenlegi kép tobb ilyen-
nek oOsszefolydsdb6l keletkezhetett. E kérfolyamatnak kérodai
lefolydsa eddigelé oly csekély szimban van kozdlve, hogy ez
esetnek pontos megfigyelése a kéroddnak bizonydra egyik ér-
dekes tdrgydt képezi.

Végre még a petefészki klirtds mitételérél akarok meg-
emlékezni. Mindig ugyanazon szobiban miitesz Spiegelberg, s
ugyanazon 4poléné van a mitett wellett; midén a nézo ko-
z20nség (6—8 vendég) és a segédek a terembe lépnek, a beteg
a miitbasztalon elhelyezve, mér béditva van, s az egész miitét
alatt latszik Spiegelbergen, hogy a perczek fontossigtél 4t
van hatva, egyetlen sz6 sem ejtetik hifban, s a jelenlevoknek el-
foglalt helyeiket nem szabad elbagyniok. Spiegelberg a kocsént
catgut-tal koti le és elsiilyessti, az alagesovesést rendesen végzi,
mitéti médjdnak kiilonben semmi sajitlaga nincsen. Azon eset-
ben, melynek tandja voltam, a miitét egészen simén folyt le;
& n6 mintegy 40 éves, még jél tipldlt, adhaesio igen kevés,
a tomlé konyen kiemelbhetd, a kocsdn csak mérsékelt voll, a
lekdtés kitiinden sikerdlt; a kimenet azonban mitét utén a
4-dik napon haldlos volt.

Mielétt buesit mondanék Boroszlénak, nem mulaszthatom
ol koszonettel megemlékezni Spiegelberg tanérnak azon szivélyes
el6zékenységérol, melylyel kéroddjén fogadott.

Vegyesek.

Budapest, 7876. julius 20-kin. A magyar orvosi konyvkisdd
tirsulat kiadésiban megjelent Bokai Janos tor-t6l ,A garatmogotti talyo-
gokrél és a garatmogdtti nyirkmirigylobrél gyermekeknél®. (Budapest.
1876. 8-rét 79 1.) Bokai tor. ezen targygyal mar 22 év ota foglalkozik,
s middén idevonatkozé értekezése 18 évvel ezeldtt lapnnk hasibjain meg-
jelent, dltalinos figyelmet keltett az, s németre leforditva, az abban fog-
lalt adatok az europai irodalomba dtmentek, hol azok teljesen mélta-
nyoltatnak, mint ezt Rousten, Gautier és Schmitz munkéi bizonyitjdk.
Bikai tnr. az altala addig elért sikerrel meg nem elégedve, idevonatkozé
kutatéisait tovibb folytatta, s az alatta viragzé szegény-gyermekkérhaz
felettébb gazdag anyagit (1854-t51 1876-ig Osszesen 109189 egyén) lel-
kiosmeretesen felhasznalta, minek eredménye lett, hogy garatmegetti td-
lyognak 144 esetét gyijtotte ossze, tehdt oly tekintélyes szimet, mennyit
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eddig mds kérbivirnak nem sikerfilt Seszegyiijteni. Békai tovabbi érdeme,
hogy ezen tekintélyes tomeget tudomdnyos nyomozdsai alapjan a legjob-
ban felhaszndlta a szébanlevd bintalom boneztandnak, kéroktandnak, jel-
zésének, lefolydsinak és kezelésének megdllapitdsira. A szerzé figyelme a
garatmogetti tilyog tanulminyozdsa kézben mér 1859-ben a garatmegetti
Pyirkmirigylob felé is forddlt, s a két bintalmat szemmel tartva, az djabb
irodalmi adatok felhaszndlisa és a tett vizsgdlatok alapjan hatérozottan
azon véleményben van, hogy az nszenvi garatmogotti tilyogok a nyirk-
mmg_yek lobjdval kapesolatban dllanak. Békai értekezéeét az orvosegylet
— mint ezt annak idejében jelentettilk — tetszéssel fogadta, az orvosi
konyvkiadéi tirsulat pedig eddigi értékes kiadvinyait maradandé becst
munkdval szaporitotta.

i ~—a— Megjelent ,Kovies Jézsef tnr. sebészi kéroddja a budapesti
kir. m. egyetemen 187%,, 187%,. és 187%,. tanévben. Kozlik Antal Géza
és Réczey Imre tr-ok.“ (Budapest, 1877. Kiadja a Franklin-térsulat. Nagy
8-rét, 1601. 2 ft. 80 kr.) Sebészeti korodink élénk tevékenységet fejt ki, s
lapunk olvaséinak gyakran van alkalmuk becses értekezésekkel taldlkozni,
mwelyek fenntebbi allitisunk mellett tantskodnak ; jelenleg pedig azom
helyzetben vagyunk, hogy azon kérodabél kikeriilt terjedelmesebb dol=
gozatot van alkalmunk bemutatni. Az eldttiink fekvd konyvben a statis-
tikai adatok igen helyes tapintattal a lehetd legkisebb térre vannak szo-
ritva, mig a munka tobbi részét tanilsigosan Osszedllitott kéresetek
foglaljdk el. A szerzlk a munka szerkesztésénél dicséretes tapintattal
jérva el, mindenhol szorosan megtartjak a hatdrt, mit és mennyit kell
az illetd esetbdl kozolni. Hol a rovid kozlés elégséges, a szerzik gondo-
san kerilnek minden felesleges szészaporitdst, mig a hol a nagyobb
terjedelmet az eset részleteinek érdekessége megkivanja, ottan ezek bd-
vebben vannak eldadva; ezenfeliil oly helyeken, hol dltalinositani lehet
és kell, a szerzok az esetekbSl vonhaté folyomdnyokat egymdssal kapeso-
latba hozzdk, s megfeleld észrevételeket tesznek. Kiilondsen ki kell emel-
niink a képzémiitételeket, a hiagycsdszorok kezelését és a kdmorzsolast,
mely irdnyban sebészeti kérodink kivald sikerrel mikodik, noha dltalé-
ban mindenhol 6nallo felfogdssal és sok eredetiséggel talilkozunk. A
szoveg kozé 44 fametszet van iktatva.

—a— Az élettani, gybgyszertani, kozegészségligyi intézeteknél, to-
vibbd a belgyogyaszati, szemészeti és sziilészeti korodaknal a gyakornokok
alkalmazisa eddig évrdl évre engedélyeztelett, s a vallds- és kdzoktatds-
iigyér most sem taldlja ugyan az iddt azok rendszeresitésére alkalmaznak,
de megengedi, hogy ezen allomdsok ezentil a kérelemnek évenkinti
megijitasa nélkil a szokott modon toltessenek be.

— Mint értesiiliink, Deutsch Mér tr., helyettes keriileti orvos eb-
véez (lyssa humana) esetét jelenté be, mely 3 éves fiindl négy héttel a
tortént mards utdn jelentkezett, s 40 oOra lefolydsa alatt haldllal végzd-
dott. A bonczolat agybeli vérboséget mutatott. — Ugyancsak D. tr. dl-
litélag choleraban meghalt bdzasparnal bouczolatot rendelt el, mely
mindkét esetben heveny terimbeles veselobot és ezzel kapcsolatban kiters
jedt bélhurutot jelzett haldlok gyandnt,

— A kolozsvéri m. k. tudomdny egyetem tandcsa felhivja minden
érdeklddonek figyelmét arra, miszerint a kolozsvari m. k. egyetemen a jové
187%/,-dik tanévre a beiktatds és a beiratis rendes hatdrideje 1876. sep-
tember 1-t61 14-ig bezdrélag van megdllapitva, s hogy a tanulmdnyi
fegyelmi és leczkepénz szabdlyzat 7-dik §-a értelmében a beiktatds csak
személyes jelentkezés mellett torténhetik. Egyszersmind tudatja ezen
k. t. egyetem tandcsa, hogy az 187%/,-dik tanév finnepélyes megnyitdss
folyé évi september 10-kén lesz.

Heti kimutatas
pestvarosi polgari korhazban 1876. julius 14-t6l egész julius 20-ig
apolt betegekrdl.

felvett | elbocsatott| meghalt ___ visszamaradt
beteg gyogy. beteg beteg 2
1876 %0 % | % ZIE[5| w
= B el figle K =|e|gll 8
Slela|lS|8ll=2 (=28 ]|=2]8 [3]|=f=] 2
| | | | I ]
Jul. 14 | 15| 20, 85 19) 17| 86| 3| 1| 4 536333191680 934
» 15 | 17| 22| 89| 14| 19| 35| 1| 1| 2|537|8812119,80 938
» 16 | 15| 28 43 456 32 77| 2 1| 3|508| 33118 14/30/ 901
» 17 |18 10 98| 14| 6 20| 2| —| 2|510 33616 1431[ 907
» 18 | 37| 20 57 80| 29 59| 1| —| 1) 514|327116/14/33| 904
. 19 | 22| 16| 38 17 27| 44| 2| —| 2|518|328 14/11/33| 899
. 20 |97 97i 54‘ 23‘\ 9I 32 b ﬂ 7| 518 336|i14]13 914
|
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Palyazat.

Bihar megyébe bekebelezett Nagy-Bajom kozséghen szervezett koz-
ségi orvosi allds] lemondds folytdn megiiresedvén, ez dllomdsra ezennel

" pilyazat nyittatik.

Feltételek: 1-szor. A kozségi pénztarbol nyerendd 400 frt.
évi fizetés.

2-szor. Szabad lakds,

3-szor. 40 kr. beteglatogatdsi, s az esetben, ha a beteg az orvost
sajat lakasaa keresi fel, 20 kr. vényirasi dij.

Kik ezen allast elnyerni ohajtjak, képességiiket igazolo bizonylattal
felszerelt palyawati kérvényiket f. é. aug. 1-ig alolirt szolgabiréhoz
adjak be.

Bihar-Tordan, 1876. jul. 3-kdn.

2—2 Vattay Géza, szolgabird.
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OO0 000000L0C0

GIESSHUBLI VIZ.

Legtisztabb égvényes savanyuviz

kitiind batasq a légzési csatorna, gyomol és hugyhdlyag bajainal ;
killonosen tejjel czukorral vagy borral mint a legkellemesebb
dité és emésztést elosegitd ital ajanlhatd.

OOOO0O000

Szétkilldése csak eredeti fivegedényekben torténik, tulajdonos
8 Mattoni Henrik altal (Karisbadban, Csehorszagban).
Kaphato minden nagyobb dsvanyvizraktarban.
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KARLSBA'D

Dr- Sztankovanszky Janeos, sziletett magyar,

bécsi ker iilet- és a béesi kdrhaznak segédorvosa, mar tobb évige
fiird Gorvos, most egész éven at mint gyakorldorves ugyanott
rendel, s tisztelt figytirsaitél Magyarorszaghan ajanlatot kérni
batorkodik. Lakasa a ,Kaffeebammn“-hoz czimzett hazban.

Cs. kir. szabadalfnazott"
EGYETEMES EMESZTOPOR
Dr. GOLIS-tol.

Eddig még utdl nem éretett hatdsira néave az eméss-
tés és vértisztitds terén, s a test tapldaldsa és erisitésére nézve.
Ezaltal naponkint kétszeri és sokdig folytatott haszndlata
mellett valddi gydgyszerré vilik szimos még makacs beteg-
ségekben iz, mint p. 0. emésatési gyengeséy, )mllq)c a gyo-
mor tulterhelése, a belek petyhiidtsége, ideggyengeséyg, min-
dennemic aranyeres bajok, girvély, guga, sapadtsdg, sdrgasdyg,
valamennyi iddlt bérbaj, rak, idiszakos féfdajasok, férges és
koves betegséack, tulnydalkdasodds sth. Ez az egyetlen és gyo-
keres szer a megrigzott kiszvény és mellbajban (tuberculose).
Asvanyviz gyogymodndl gy ezelott, mint anaak hasznd-
lata alatt, valamint utélagosan gydégyszeril is kitiiné szol-
gélatot tesz.

Egy nagy skatulya dra: 1 ft. 26 kr. Egy kis skatulya 80 kr.
Foraktir Pesten, Morolk Jozsef gyigyszerész irndl.
A hamisitastoli megmenekiilésre figyel-
meztatek mindenkit, hogy a valddi egyete-
mes emésztépor Dr. Golis pecsétjével van
elzdrva, s minden skatulya a védbélyeggel
s kiviilrél ily czimmel van elldtva:

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

magy. Kir. udvari asvanyviz-szallité

Budapesten, Erzsébet-tér 1-86 szam.

Természetes asvanyvizek ées forrastermények
telepe.

Ezen régi czég, valamint az orvos urak, ugy a t. cz. kozon-
ség bizalmat birvan, gyors fogyasztasnak orvend, minek folytan
azon helyzetben van, mindenkor friss toltésii vizekkel szolgdlhatni.

Az asvanyvizek valodisaga és frissesége tekintetében, a kész-
letek a varosi foorvos ellendrzése ald vannak helyezve,

Arjegyzékek kivanatra, ingyen szolgaltatnak ki.

A kozel fekvo kellemes sétany és fizletemben tett késaiilet
nagy alkalmat nyujtand az dsvanyviz gylgyhdszndlatara, megje-
gyezvén, hogy az eddigi helyiséget tetemesen megnagyobitottam.

Marienbadi-, selteri-, koritniezai- és budai keseriiviz
poharszamra is szolgaltatik ki.
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Mustartapaszos szivete

(Tissu-sinapisme),
mely a mustarliszt gyégyanyagdt tartalmazza,

Alkalmazasa a legegyszerfibh. Egy darabka hideg vagy
angyos vizbe martatik és a borre ratéletik, képyéden szalaggal
lagy viszondarabbal rdakottetvén, a bort azonnal megvirdsiti. A
szovet évekig megtartja hatdsat és erejét, s killonosen vidéki orvo-
soknak s elszigetelten, gyogyszertaraktol tavol Jako csalddoknak
igen aj?;nlhat(v.

{ra: 10 szovet darabot tarté csomagnak . . 80k,
Egy darab szovet dra , . o Larane 3Ok

Féraktir : Torok Jozsef gy(\)gyszextam kirdly-utcza 7, sz.

Paulcke R. H. szabadalmazott
salicyl-savas fogszere!

fertoztelenitd erejitknél fogva megdvjak a fogakat a csorbulds (ca-
ries) elol, A szdjbil minden kellemetlen izet €s szagot eltavolitanak
megakadalyozzak a borké képzodését, a nélkiil, hogy a fogakat
vagy a foghust legkevésbé megtamadjak.

A salicy I=szaw, dr. Kolbe,

b. titkos tandcsos legfjabbi taldlmdnya, mesterségesen, szabadal-
mazott moédszer utjan keszitve, osszehizé hatdsandl fogva feiil-
mulja a carbol-savat, a nélkill, hogy ennek mérges és izgaté tulal-
donaival birna,

Egy doboz fogpor dara 60 kr,

Egy iiveg fogviz ara 1 frt. 20 kr, ke
Kaphato Budapestpn a magyarorszagi fora.ktarbau TOROK
JOZSEF gybgyszertaraban, kirdly-utcza 7, sz. a,
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DIGITALIS SZORPJ E

(Syrop digitale).
E kitiind gydégyszer a vértorlodist s vérkeringést szabi-

4 lyozza, s birmi dltal okozott szivdobogdst ecsillapit s végre meg-
i szintet. Ugy szintén a kezd6d8 vizbetegséget, szigord életméd mel-

lett, rovid idé alatt gyvkeresen kigyogyitja,

NB. Hogy az orvos uraknak alkalmuk legyen meggy®&zddni
ezen szer kitiing hatdsirél, az a kisérletekhez megkivdntaté mennyi-
ségben rendelkezéstkre all.

Kaphaté a magyarorszigi féraktdrban: TOROK JOZSEF
gyogyszertirdban, Kirdly-utcza 7. sz. a. és Scholz J. vatrosi gyogy-
sze(tirdbun; Bud &4 n: az udvari gydgyszertirban; és azon kiviil
Magyarorszdg legt8bb gydgyszertiriban,

BUDAPEST 1876. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA (Dorottya-uteza 14. s2.)

Melléklet: A ,Kozegészségigy és torvényszéki orvostan* 4-dik széma.




Kozegészségiigy és torvenyszéki orvostan.

Melléklet az ,0rvOSI HETILAP* 30-dik szdmdhoz.

4, szam.,

Vasdrnap, julius 23-kdn.

1876.

Tartalom: Niedermann Gy, tr, Elmebeteg-e vagy" szinlels, (Vége). — Belky J, tr. Az 1875, évben Budapesten vegrehajtott orvos-torvény-
széki bonezolatok. I. Mérgezés. 11. Vagasi sebzések. I11. sziirasi sebzések.

Elmebeteg-e vagy szinleld?
Torvényszék-clmekortani vélemények.

Kozli NigpeErmasy Gyuna tr., foorvos az orszagos tébolyddban.

December 10. Nyugodt. Alma zavartalan. Szellemi te-

- hetségei rendesek.

A dynamismus valédisdga kétségbe vonatvin, erre azt felelte :
hogy az orvosok véleménye helytelen, mert e taldlmdny, és annak
kivitele O Felségének legfelsibb akaratitél figg, a mennyiben an-
nak arcanuma O Felsége legfelsobb személyével szoros Kapesolat-
ban 4ll, és csakis azon esetre, ha O Felsége kozvetlen meghallgatta-
tdsa utdn talilmdnya arcanuménak haszndlatit és gyakorlati alkal-
mazdsdt nem fogadnd el. vagy 60t azzal elutasitand, azt egy mds ke-
resztény uralkods fejedeléemuek haszndlatul ajénland fel.

Az orvos azon véleménye ellen, mintha 6 jelenleg
egészséges volna, protestdl, s igaztalan véle-
mény nek tartand, —igymond, —ha ét nemelme-
betegnek nyilvdnitandk.

December 11. Nyugodt. Magaviselete értelmes. Bjjelei
nyugodtak. Trds s olvasdssal foglalkozik.

Azon kérdésre: ismeri-e a spiritismus tandt? elmond,a, hogy
6 is egyik kovetdje ezen tannak, s tagja volt a spiritistdk tdrsula-
ténak. Fz alkalommal beszélt a mediumrél is, mondvin, hogy a
medium olyan egyén, — férfi vagy né, — ki éltal a spiritismus tana
szerint valamely elhalt embernek lelke vagy szelleme sz6l vagy ir.

Ugyanesax ez alkalommal mond4 el, hogy a ,,szellemi Jé-
zusegylet czim alatt egyletet létrehozni kivdnt, s e czélhél mér
1869~ és 1870-dik évben két izben felbivd-t is bocsatott kizre ; az
utols¢ felhivdsban — dgymond — ki volt mondva, hogy ezen egy-
let 16tesitése csak egy korilménytol figg, t. i. attél, ha O Felsége
a koronds apostoli kirdly elfogadvan talalmanydt, azt legfelssbb sze-
mélye dltal kiviszi. Ezen egylet czélja szerinte nem lett volna
més, mint hogy a gyilekezetben azevangelium
felolvastatott volna.

December 12—14. Nyugodt. Ejjelei nyugodtak. Maga-
viseletében rendes.

December 15. Ma 1ujhsl 4drtatlansigdt hozza fel. El-
mondja, mily igazsfgtalanil fogatott be, bogy a rajta erészakosan
ejtett sérelmek ésbdntalmak kovetkeztében testileg és lelkileg beteg,
szive fij, s a szenvedések kimondhatlanok és leirhatlanok, kivdlt
ha visszatekint eldélete tisztasdgdra. Tiz havi letartdztatdsa ideje
alatt — dgymond — szomord napokat, Ggysz6lvin semmi életet
sem €16, Ez alkalommal emlité, hogy szivhaja, szivfdjdalma tobb
zben nagy mértékben 4llott be ndla a borténben, s csak isten ha-
talma Grizte meg eddig a megériléstél. Ugyancsak ez alkalommal
azon kérdéssel dllott eld, hogy kinek a rendeletére hozatott 6 a té-
bolyddba ? hisz 6 nem elmebeteg, s nem is volt az soba. Ezek utdn
azonnal dypamismusdra tér 4t, 5 elmondja, hogy igen sok pénzt
forditott taldlménydra, sokat buvarkodott, sokat dldozott és szen-
vedett, mig azt tokéletesen magdévd tehette. Eleinte — tigymond
— nagy scepticus 1évén, sokd nem akart hinni annak valddisdgd-
ban — realitdsdban, azért kéltott sokat az experimentumokra, s

mondhatja azt, hogy szdzezer forint nem lett volna sok, ha azt ta-
ldlmédnya megszerzésére fordithatta volna. Mindezeket O Felségé-
gének igazin és tisztdn beterjeszfendi, ha majd szabad leend leg- .
fels6bb szine elé lépnie,

Decem ber 18. Nyugodt. Magaviselete értelmes. Ejjelei
nyugodtak. Szellemi tehetségei rendesek.

December 19—24. Allapota vdltozatlan,

December 25. Nyugodt. Szellemi tehetségei rendesek,
emlékezd tehetsége hibitlan. Beszéd kozban tekintetét a kérdére
mereszti, behatébh kérdéseknél azonban a vizsgdls orvos tekinte-
tét nem birja ki, silyenkor homlokdt Gsszerdnczolva, ssemeivel hu-
nyorgat, s majd jobbra, majd balra, majd pedig maga elé a foldre
tekintget, arczkifejezése tobbnyire komor, s ¢sak néha-néha vonil
el ajkain egy-egy sarcasticus mosoly. A hozzd intézett kérdésekre
— elobb azokat j6l megfontolvdn — lassan, vontatva felel, s ha
fogésabb kérdés intéztetik hozzd, olyankor mindig dynamismu-
séval 41l eld.

December 26—31. Nyugodt. Alvésa zavartalan.

1875. janudr 1—8. Allapota véltozatlan,

Janudr 8. Azon kérdésre, hogy miért hivatkozik iromd-
nyaiban c¢supdn oly orvosokra, a kik mér nem é1-
nek? feleletiil azt adja : miszerint 6 nem tehet arrél, hogy azok
id0kdzben meghaltak. Leveleinek bortonbil valé kicsempészése dl-
tal pedig oltalmat és engedelmet vélt keresni; még ha tudta volna
is, hogy ezt tennie nem szabad, mégis megtette volna, mert —
ugymond — a f6ldi giliszta is meghuzédik akkor, a midon tapostatik,
hit 0, a kit jogtalandl taposnak, miért ne Oévhatnd magdt; ki-
lonben ez dltal — Ggymond — vétséget nem kovetett el, a me-
nyiben a levelek tartalma csak igazat foglal magdban. Beszédét
ez alkalommal is dynamismusival végeste.

Janudr 9—13. Nyugodt.

Janudr14. Azon kérdésre: vajjon dynamismusa a . . . s-
féle bankkal dllott-e osszekittetésben ? azt vdlaszolta: hogya dy-
namismus absolute semmi befolydssal sem volt . . . s miiveletére,
s azzal kapesolathan nem 4llott; az igaz, hogy 6 a szerz6désen ald-
frva van, de azért a . . . s-féle bank feldllitdsdra vonatkozs fel-
szolitdsoknak kozzétételére és ki yomatdsira semmi befolydssal
semvolt s v o s — tigymond — tudtdn kivil nyomatta ki a
felsz6litdsokat azon id6ben, midén . . . y 1875-dik évi méjushd
utolsé napjaiban fenséges cs. kir. foherczeg, Jozsef féudvarmesto-
rénél, a fenséges Wr részére {rt és taldlmanya elfogaddsdra vonat-
kozé ajdnlata dtaddsa czéljabsl Alesithon volt.

Elmondja ez alkalommal, hogy a dynamismus sajit taldl-
ménya, melyhez 6 mér 1855-dik évben jutott, és 1865-dik évben
azt a hibdt tette, hogy nem maga, hanem . . . i urat bizta volt
meg az elsd frott ajinlatdnak legfelsébb helyen dtaddsdval, ki uta-
sitdsa ellenére jirvin el, neki a kozvetlen utab 0 Felségéhez ez
dltal elzédrta.

Azon kérdésre : hogyan bizhatta e titokszerii talilményét
mésra ? — habozva, azonban j61 megfontolva, azt vdlaszolta, mi-
szerint beismeri azt, hogy hibézott akkor, mid6n ezt tette, de bizott

. i bardtsdgdban, kiillonben e tdrgyrél — tigymond — nem be-
szél tovdbb, miutén az titok és eskii alatt van, melyet az fdristen-
nek tett le. 4
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.rosz kovetkezményektol csak is

Hosszas unszoldsra. . . y tovabb folytatd beszédét. Elmond4
ez alkalommal, hogy az, a mit most mondott, mind igaz, arrél a
ndla 1855-ik évben bedllott visio-ja taniskodik ; ezen visio-jar6l 6
miost tdbbet az orvosoknak nem szélhat, hanem csak annyit mond,
hogy annak tartalma O Felsége legtelsobb személyét illeti. O Felsé-
gének annak kovetkeztében, valamit tenuie kel, és ez az 6 legfel-
s6bb akaratdtol figg. Ha azt — igymond — mit 6 O Felségének
kbzvetleniil mondani kivdn, O Felsége tenni nem akarnd, akkor
szabadsigdban, sot kitelességében 41l taldlménydt egy mds keresz-
tény uralkodd fejedelemnek kivitel végett felajdnlani, mit pedig
6 elébb nem tehet meg, mig uem O Felséyété] meg nem hallgatta-
tik és tole hatdrozottan el nem utasfttatiik ; ez okndl fova — iigy-
mond — semmi oldalrél nem volna szabad elolépését hozzdja
gitolni.

Azon kérdé.re: miutdn a dynamismus, az az arcanuménak
O Felsége ltali gyakorlati alkalmazdsa hatérozott és j6 eredmény-
nyel bir, s megév a rosz kovetkezményektol, miért nem 6vta meg
arcanuma 6t ezen rosz hovetkezményektél, melyek most terhelik ? —
azt felelte : azért, mert ellene cselekedtem, és eltértem az irott
torvénytol ; egyébkint — tgymond — arcanumom csak is O Fel-
sége legfelsb’bb személyét illeti, s hogy apnak kivitele nem tole,
hanem O Felségétol figg, minek hatdrozott j6 eredménye lesz. A
Felségét Ovhatja meg, mi-
utdu O Felsége monarchifnkban alegfébb foldi hatalmat képviseli.

Beszéde végén arra figyelmezteti a vizsgdlé orvost, hogy a
dypamismus helyes alkalmazisinak és gyakorlati hasznossiginak
ismerete a késé nemzedékre is kibat, a tavilmdnyok kdnyebb
megszerzésére is igen nagy befolydssal fog lenni, s hogy az egye-
temeken kivéldan fog szerepelni. Elmondja, hogy arcanuma az evan-
geliumon alapszik, magaa dynamismus a legf6bb szellemi hatalom.
s anna's helyes alkalmazésa és gyakorlati haszndlata egyszersmind
az éllam politikai helyes vezetésére tidvds befolydssal bir.

Janudr 15—28. Nyugodt. Ejjelei zavartalanok.

Janudr29. febr. 12. Allapota véltozatlan.

Februdr 13. Nyugodt, Kjjelei zavartalanok. Szellemi te-
hetségei minden irdnyban megvizsgéltatvin, azok rendeseknek
lenni tapasztaltattak. ’

Februdr 14—20. Allapota véltozatlan.

Februdr 21. A vizgil6 orvos abbeli véleményére, misze-
rint az egész dynamismus csak humbug, s nem més mint szinlelés,
. . . y azt felelte, hogy az nem humbug, sem nem szinlelés, ha-
nem igazsig. O nem bénja — tdgymond — ha egészségesnek is
nyilvénittatik, az ellen majd felebbezni fog, s be fogja bizonyitani,
hogy beteg.

Az egyén egészen zavarba jott, szemeivel hunyorgat, kezeit
dorzsdlgeti, arcza hol elsipadt, hol pedig kipirtlt; a vizsgal6 orvos
tekintetét nem birja kidllani. Ezek utfn kissé osszeszedvén magdt,
tettetett komolysiggal Gjbél csak dynamismuséra tér dt.

Februér 22—26. Nyugodt. Kjjelei zavartalanok.

Februdr 27. Nyugodt. Magaviselete értelmes. Szellemi
tehetségei rendesek. frés és olvasissal foglalkosik

Ma elmondd, hogy areanumét, melyet 0 Felségének legfel-
s6bb rendelkezésére bocsétani kivén, ,,csodaszer*-nek is lehet mon-
dani; eri6l azonban bivebben nem szélhat, miutin az titok.

Februdr 28.—Martius 3. Nyugodt. Ejjelei nyugodtak.

Martius 4. Abbeli kérdésre: hogy mit ért az experimen-
tumok alatt ? — egészen felinddltan azt védlaszolta, hogy ahhoz
senkinek semmi koze, s kérdi, hogy ki hatalmazta avagy jogosi-
totta fel az orvost arra, hogy ezen tigyben ilyen behaté nyomozdst
eszkozoljon ; tobb fzben — dgymoud — kijelentette mdr, hogy
ezen iigy senki mdst, hanem kizdrélag O Felsége legfelsobb szemé-
lyét illeti, miért kivinja tehdt az orvos a titkot sajdt részére ki-
zsikmdnyolni.

Hosszabb unszoldsra azonban megadta magét, s elmondd,
hogy experimentumok alatt nagyobb utazisokat ért, melyeket taldl-
ménya érdekében Bécs-, Ischl-, Debieczenben s mds helyeken tdbb
fzben tett. Ezmtdn folytatflag mondi: ,szellemi attractiv, vagy
szellemi repulsiv erével tett, lelkemnek rokon vagy ellenszenves
tevékenysége folytin agyveldmben tdmadt és kifejtett gondolatok
és eszmék kivitelének helyességével vagy helytelenségével megfe-
lel6 cselekvénycket kovettem el azon okbél, hogy ezek hatérozott
sikeres vagy sikertelen eredményérél tiszta meggydz0dést szerezzek ;
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az az olyan cselekvényeket kivettem el, melyek 41tal hatdrozott
eredményt kivintam tudui a szellem-rapport dolgdban.** Ezekben
foglaltatnak — tigymond — azon experimentumok, melyekrs
pénzt koltott, s melyekrdl o vizsgdlé orvos tulomdss ki-
vint nyerni. Végil kijeleati, hosy 6 e trgyr6l tohbé nem fog nyi-
latkozni, miutdn az titok, s eskiijét megszegnie nem szabad ; kéri
az orvost, hogy ezentil ne forcirozza s ne kutassa ezen ,noli me
tangere ‘ igyét, nehogy a , jus majesteticum** csonkitdst szenvedjen.

Martius 5—14. Nyugodt, Magaviselete értelmes. Ejje-
lei zavartalanok. Szellemi tehetségei rendesek. s erdsek. Halluci-
natiok, érzékesaléddsok vagy visiok és téveszmék — dynamismu-
st kivéve — nem észleltettek rajta.

* &
*

Vélemény.

Az egész bszlelési id6 alatt egy téveszme az, melynek uralma
alatt . . . y dllani latszik. Az dltala 4llitolag felfedezett ,dyna-
mismus‘* azon arcanum, melyet 6 fedezett fel, s a haza boldogiti-
séra oly médon hozhatné érvényre, ha azt O Felségével, a kirdllyal
kdzdlhetné.

Ezen dynamismus eszméjét . . . yegy, évek elott jelentkezett
visio-b6l szdrmazottnak és szellemi erének lenni 4llitja.

Az egész 4llit6lagos téveszme az imént eldadottakbél 41, s
bér mily mélyen kutattuk 4t lelkét, abban ezen emlitett, kérosak-
nak tetsz6 eszméken kiviil mésokat, vagy velik dsszefiiggd téves
itéleteket, kivetkeztetéseket felfedezni nem birtunk.

A vizsgdlat és megfigyelés arrél gyozott meg, hogy . . .
szellemi tehetségei, levonva az érintett, tévesnek latszé csekély
kart, egészen rendben vannak. Emlékezete éles, itélete helyes, ke-
délye nyugodt, gondolkozésa folyékony, ismeretei elég szélesek s
alaposak.

Testi dllapotdban semminemt kéros sincs ; tes'i mikodései
rendesek, dlma dllandéan nyugodt s tartés ; mind 14tdsi, mind hal-
14si, ligy a tdbbi érzékeknek miikidései isrendesek, hallucinatio-k nin-
csenek jelen.

Egészben véve tehdt a dynamismusnak eszméje az abnormis
tétel . . . y-ban, a melynek ldnczolata egészben annyi, hogy vi-
sio-bél eredettnek mondja, hogy népboldogité eszkdz, s oly titok,
a melyet csak a kirdlynak mond el. Ilynemd téves eszméket az
elmekértan csakugyan tapasztal azon elmekérformdéndl, melyet
specialiter ,oriiltség® (Wahnsinn) névvel jelez. Ez azon kérforma,
melyben hasonnemfi téveszmék hasonld tartéssiggal fenndllvén, a
rogeszmék képét nyujtjdk.

A tudomény és tapasztalat azt tanitja, hogy elsodleges elme-
kérformdk, u. m. bikér, vagy diihosségnél, ha gyégyuldssal nem vég-
zddnek,. miutdn a kedélyizgalmak, a fokozott izommikddés, az
indulatoskodis, a szenvedélyek szabad kitorései enyhiiltek és a
beteg nyugodtd vélt: egyes téveszmek, melyek féleg sajdt
énjére vonatkornak, megmaradnak ; egyszersmind a legkiilon-
boz6bb érzékesaléddsok, melyek a beteget téves eszméjében dllan-
dén istdpoljik, meg azonkiviil az izgalmakravalé hajlam megmarad,
\igy hogy az ily betegek idénkint még melancholicus vagy maniacalis
izgalmakat mutatnak a szerint, a mint bajuk melancholia-bél vagy
mania-bhol szarmazott.

Hogy vajjon 6riiltség (Wahnsinn) el6z6 melancholia mania
nélkil keletkezhetik-e, a tudomdnyban még nyilt kérdés, de felvé-
tetik, hogy egyes kivételes esetekben az oriiltség ondlléan, elézmé-
nyek nélkiil fejlodik. /

Egyes esetben a téveszmék szdma kevés, de mélyen jérd, ki-
hat az egyénnek egész val6jdra, tetteiben, gondolkozisaibarn ez ve-
zérli, s mélyebb vizsgdlatndl rendesen kitinik, hogy az ilyen, kevés
téveszmével foglalkozs Oriiltségben szenved6nél kidomborodott
téveszmék mdgott a téves felfogdsok, ftéletek egész hélfzata van
jelen. Mésoknédl a téveszméknek halmaza van jelen, de jobbéra sa-
j4t énje koriil forognak mindezek, hol fellengzd feltogds.ban Snma-
gukrol és tehetségeikrdl, hol pedig kiilonboz§ iilddztetési eszmék és
6lénk érzékesaléddsok kisérik az egyes kivdlébb téveszméket. Hosz-
gzabb fenndllds utdn a téveszmék szdma szaporodik, az értelmi te-
hetségek még érintetlen részeit magdhoz vonjas fokozatosan egy
mésik korforméra viszen, melyeta tudomény tébolyodottsignak
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nevez, mely névvel azon kéréllapot jeleztetik, melynél mér az esz-
mék és téveszmék pagyobb fokd incohaerentia-ja mulatkozik.

. . .y életében nem sikeriilt kimutatni sem melancholia-t
sem mania-t, melybél Oriiltsége eredetét vehette volna ; tehdt ge-
neticus dsszefiigeés . . . y 4llitélagos téveszméjében megelizé
elmekérral ki nem mutathaté. Elmebaja azon ritka oriiliségi
formik egyike lehetne csak, melyekrdl az dllittatik, hogy mds el-
mekérforma azokat nem eldzi meg.

A téveszmét . . . y visio-b6l eredettnek 4llitja, azutdn szellemi
erének mondja, s arrél beszél, hogy az experimentnmokra solk
wOltsége volt: ez mind meg annyi ellenmondds, s ha ez eilenmon-
ddsokat szeme elé tdrjuk, a titok leplébe burkelddzik.

A visio-r6l, melybél téveszméjét eredettnek édllitja, oly érte-
lemmel beszél, mint minden jizan ember dlomban ldtett képekrol
szokott széIni, a visio peeig csak akkor valik érzékesalédassd, bha
az ember azt, mint olyant, fel nem fogja, az az a nem létez6t valé-
nak tartja. Azt mondja, hogy az experimentumokra sokat kaltott ;
azon szinezetet ¢hajtvén ez dltal adnia dolognak. mintha felfedezése
valami chemico-dyuamicus irnyd voina, de miutdn ez irdnyban
térsalgdsa a prébdt ki vem dllja, oda forditja a dolgot, hogy a
dynamismus érdekében sokat kelle utaznia, s ez utazdsokat érti az
experimentatio wlatt.

Figyelmet ébreszté ...y téveszméinél azoknak csekély
szdma, s a csekély kor, melyben azok mozognak; hogy azok in-
kdbbh népholdogitdst czéloznak, mintsem hogy sajit ,én“-jére
vonatkozndnak. 1855-dik év 6ta dllifja ...y, hogy a dyna-
mismust felfedezte; husz évi tartam ilynemi oOriltségi formd-
ndl — tgyszélvin  kivétel nélkil — a tévesrméknek kisebb
vagy nagyohb fokd Osszefliggéstelenségére, a téholyodott-dg
( Verwirrtheit) felé vezet; igen gyakran pedig ennyi év alatt el-
butulds kovetkezik be. ... y-ndl szonban a téveszméknek 4l1it6-
lagos hisz évi tartama mellett a téveszmék szdma és kore
ugyanaz, a mi kezdetben volt, Osszefiiggésiikben mitsem vél-
toztak, s a tohhi szellemi tehetségek olyannyira érintetlenek
maradtak, bogy azok egészben véve jeleseknek
mondhatsk.

Elofordil egyes kivételes esetekben elmebetegeknél, hogy‘

a téveszméket rejtve tartjék, s csak a szakértének rendelkezé-
sére 4116 kiilonféle utakon, mddokon sikeriil azokat felderiteni;
azonban oly téveszme Oriiltségben szenvediknél., mely végfo-
lyoményaiban a megkdzelithetetlen titok leple ald buvik, vizs-
gilat alkalmdval, tapasztalatom és ismereteim szerint nem
szokoty eldtorddini. Ahényszor .y behaté vizsgdiat alkal-
mival sarokba szorfttatik téveszméi irdnt, a titok leple nyujt
neki menedéket, s ezzel pariroz.

Kiderfilt a megfigyelés alatt, hogy ...y magaviselete a
vizsgdlé orvossal szemben hatdrozatlan ; egyszer-mésszor fnyére
latszott lenni, ha az orvos gy nyilatkozots, miszerint beteg, s
két izben kifakadt ason feltevés ellen, hogy simulansnak nyil-
vanittatnék.

Kiilongs figyelmet érdemel ...y értelmességének con-
statirozdsira azon észlelet, hogy az orvosi észlelési id6 alatt
torvényszegéseire nézve semminemli bevalldst sem tett, a leg-
nagyobb ovatossiggal nyilatkozott az irdnt mindig, s nagy
praecisio-val Gsszes biiniigyeibol csak aunyit conceddlt, mennyi
ugyan erkolesi beszimitds ald keriilt, de a tirvényekkel o:sze
nem iitkozik ésigy nem biintethets. fgy megengedi azt. hogy azon
egyéneket, kiknek iigyeiben katonasig aldli felmentetés végett
eljart. kegyetleniil megsarczolta, de semmivel sem tohbet;
hogy 6ket csalta voina, hogy es irfinyban torvényellenes cse-
lekedeteket kovetett volna el, hogy okményokat hamisitott volna,
mindezt kereken tagadja.

Az egész megfigyelési id6 alatt kedélyizgalom, indulat-
kitorés, Oriltségeket kovetni szokott ingeriiltség, vagy néha té-
lelem, szinttgy dlmatlansig, vagy szivgorestéle, vagy nyavalya-
torés roham nem mutatkozott.

Az intézetben szdmos iratai — a dynamismus térgydtol
eltekintve — értelmes, eszes eszmemenetrol tantiskodnak. Hasonlé
elmesllapotot tantusitavak ... y-nak a vizsgdlati fogsdg-
b6l kicsempészett iratai, melyeknek egyike még kiild-
ndsen azon sajitsdggal is bir, hogy ...y mintegy tiintetni
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akarvin dynamismusdval, . s bardijit felhivja, hogy annak
megismertetése végett lépéseket tegyen.

Ezek folytdn kidertil, hogy ...y éltal elbadoit téveszméi
azon tekintetbol, hogy azok elmebaj kirtorténetéiil fogadtas-
sanak el, a tudomdny criticdjit nem 4lljak ki. Az eléadottak
vildgossd teszik, hogy oiyan elmekérforma és oly lefolydssal,
mint ezt . ..y mutatja, voltaképen nem létezik. Megfontolva
végtére azt, hogy ...y-ra a biinhalmaz mialt — a mint ezt
a bliniratokbdl kivehetjik — elmebetegségének felvétele ked-
vez6 és kivint kibuvét nyujtana: véleményem oda ter-
jed, hogy...y ...f nem elmebeteg, az 4ltala
eldadott téveszmék tettetetiek.

11.

Orvosi észlelet és vélemény gyilkossdgi bimténnyel vadolt . . n
. . 8 elmedllapota felil.

.- 0.8, 28 éves, evang. vallisi, . . i sziiletést és illetd-
86z, csipészlegény, a .. i kir. torvényszék fenyitd osztdlydnak
megkeresése folytdn, a nagyméltésiga m. k. beligyministerium-
nak 1873-dik évi junius hé 28-4n ... szim alatt kelt rendele-
tére, 1873-dik évi julins hé 13-4n vétetett fel a budapesti orszi-
gos tébolyddba, elmedllapotinak meghatdrozdsa czéljabol.

Ténydlls.

c.n..s 1873-dik évi mijus hé 18-dn este 8 és 1/, dra-
rakor szeretdjét — ki vasalissal voit a koayhdban elfoglaiva —
meglitogatvén, mindeneidzméuy nélkil az asztalonffesvd konyhakés-
sel szeretdjére rohant, s est az udvaron utélérve, egy saiirissal a bal
torkolati drokban, a kulcsesont alatt behatén a tiidobe, leszirta, mely
sebzés kivetkesztében a né néhdny perez milva meghalt. Az
udvaron jelenlevé emberek dlfal ..n.. s mwden nehézség
nélkil elfogaiott, s u rendérség dltal letartéztattatott.

A birtonben elmedllapotinak ép volta irdnt kétely meriil-
vén fel, .. s .. ntr. avizsgdlat alatt levé fozlyot észlelés ald
vette, s a kovetkezd vélamsuyt adia rola.

Orvosi tudbsitds.

A tekintetes . .1 kir. fenyité torvényszéknek .. szdmi
hivatalos felszdlitasa folytdn, gyilkossiggal vadolt és a kir. fog-
hézi horténben letartéztatott . .n . .s aldlirotv dltal orvosilag
tobb izben megvizsgaltatott és észleltetett; a hivatalos felszéli-
tds folytdn elmebeli 4llapotira vonatkozdlag van szerencsém a
vizsgélati eredményt kovetkezokben eléadhatni.

.. ..8, 28 éves, kizépnagysigd, meglehetds j6l tdpldlt
testalkattal. Arcszkifejezése egészséges, semmi rendellenességet
nem mutat. Ataldnos egészségi dllapotira nézve . . n . . skivetkezd
bajrél tesz emlitést: mar huzamosb id6, téhb év eltelte 6ta, koron-
kint evds fejfijis, nyakszirttd)i égésektol kinoztatik, és ezt meg-
el6z6leg a szivtdjon zajitsdgos, kellemeotlen, szivét Osszecsavard
brzést, ugynevezett szivszorongdst vess észre, s ezen kellametlen
érzés a szivtdjrol a fejfelé huzédik. Ezen leirt jelenségek nébha oly
magas fokra hignak, hogy eszméletét eivesziti, s minden képtelen
dolgokat oOsszevissza beszél és cselekszik. HKzen betegségének
eredetét kovetkezoleg adju eld: korilbeliill 12—14 évvel elébb,
mid6n a czipészinassigot bevégeste, s mint segéd viandorlisis
megkezdte, egyalkalommal mestere, kinél mint segéd dolgozott,
meg akarta prébalni batorsdgdt s vakmerdségét, Ot felsz6litd,
hogy volna-e bitorsiga olyan szobdban hélui, hol tudomds szerint
éjjelenkint megjelen a kisértet; 6 mint bdtor, vakmerd egyén
véillalkozott a kisértet elforaddsdra; de éjféltdjban megjelent
elotte egy fehérbe 0ltozott kisérteties alak. mit6l 6 annyira meg-
borzadott, hogy eszméletét azonnal elveszité, s ezutdn sem a
vele, sem a koriile torténtekrél nem tudott semmit, s folyton
szaladni akart. Ilyen 4llapotban szdllfttatott a . .1 kdrhdzba,
bol koriilbeldl 4—5 hénapig gybgykezeltetett, 4llitélag hideg
mosdssal, fiird6k és belsd orvossigokkal. Javulisa utdn, legelébb
orvosatsl tudta meg, hogy elmehdborodott volt, s mint javiltat a
k6rhézb6l haza bocsétottdk ; Gtkdzben azonban jban rosszil letr,
eszméletét veszti, s igy miel6tt haza jutott volna, a . . 1 I:Srhé.zba
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vitték, s itt dllitélag szintén 6 hétig gybeykezeltetett. Innét haza
ment, késébb ... r-ben dndllélag folytatva mesterségét, meghd-
zasodott, de nejével csak °/, évig élt, minthogy ekkor jott nyo-
méba, hogy njének, hdzassiga elott mir szeretéjo, sbt gycrmeke
18 voll, s még hozzd nyavalyatoréshen is szenvedett, mi dltal meg-
csalatva érzé magdt, s nejét apjihoz haza vitte. Ugyanezen ese-
ményt egy mds alkalomkor mdéskép udta el6, nevezetesen azt
411itd, hogy felesége apja vitte el lednydt téle, mivel nyomdba
jott, hogy lednya férje teholyodott volt, s6t tébolyrohamai mindig
mutatkoznak. miért is nem akarja egy szerencsétlen {ébolyodott
mellett hagyni lednydt. Azon kérdésekre, honnét véli, hogy té-
bolyodott volt, mi volt rogeszméje és mikor éreate legutébb
tébolyrohamit, kdovetkeziképen felel: eldszir orvosa dllitot..ta,
hogy tébolyodott, tovdbbd ismerdsei, dolgozétdrsai tdbb {zben
mondtdk neki, hogy: ,Du bist ein Narr* ; rohamaiban rigeszmé-
jeként az egész vildgot magdénak hiszi, s sok oly képtelen dolgo-
kat Ossze vissza beszél; hogy miker volt az utolsé tébolyro-
hama, mire nézve dllitja, hogy minden héten, de néha gyakrabban
is érez tébolyrohamokat, de legkdzelebbi erds tébolyrohamét
a gyilkossdg elkovetése éjjelén szeniedte 4f, mire — dllitdsa
szerint — hortontarté 4ltal tétetett figyelme:sé, s kiabdlta volna,
hogy ez az egész hdz az tvé stb. Meg kell jegyeznem, hogy
mind gyermekkori, mind felndttkori, Ggy 4llitilagos tébolya
el6tti, mint utdni életideje  élményeirdl, s0t Aallitélagos
tébolyodott helyzetérél is meglehetds kimerjtd részleles tudo-
mésa és ismerete van; de mihelyest tébolya ellen bizonyité
kérdéseket intéziink hozzd, vagy pedig egyszer vagy mésszor
tett vallomdsai ellentmonddsaira figyclmeztetjik, azonnal gyenge
emlékezd tehetségére, zavart eszére és feledékenységére hivat-
kozik. Vélemény .. n..s-nek a fentebbi rovid vizlatban —
sziikségképen — {rt elééletéhsl annyit valszintileg kovetkeztet-
hetni, hogy szenvedett ideghdntalomban ; de biztos kérformdrsl
tudomdst nem szerezhettink, windamellett, hogy . .1 kérhdz
igazgatosiga ennek bizonyitdsdra hivatalosan meglett keresve. A
fent el6adottakbdl azt kell kivetkeztetnem, hogy nyavalyato-
réshen (epilepsia) szenvedett. Ezen korisme feltevésére jogosit
az egyének fent lefrt — természetesen mellbzve a tilbuzgt-
sigh6l szrmazott toldalékokat — szabatos nyilatkozata, . m.
a safvtdjrél kiindulé és az agy felé huzéd kellemetlen érzés,
saivszorongds, nvyakszirttdji 6gés, fofdjis, s az ezutdn bedll
eszméletlenség, végre az eszméletlenség utdn kovetkezé szaladés:
dezton. Ezen tinetek nem ritkdn észleltetnek epilepticus roham
lefolydsindl, s6t 16bb esethen kozvetlen a roham eldtt és utin
orjongési robamoktél is szokott kisértetni. Epilepsia feltevése
mellett sz61 az egyén akkori életkora; 10—20 év kozott leg-
nagyobb az epilepticusok szédma.
. Az alkalmi el6idéz6 ok is ezen feltevés mellett bizonyit,

t. 1. ijedtség (a kisértettél)’; tekintélyek 4llitdsa szerint a nya-
valyatorések tobb mint egy harmaddndl a robamkitorés al-
kalmi okozja az ijedtség. De nem teheté fol, hol az egyén
éltal leirt jelenségek heteken vagy hénapckon keresztill szaka-
datlanil tartottak volna, havem & sajit elényére v4li felhasa-
ndlhatni, ha az egyes rohamokndl észlelt és epilepticus betegek
dltal mutatott tineteket, melyek szabdly szerint nébény Gréra,
vagy egy, legf-ljebb két napra tehetOk, hetekre, hénapokra
kiterjedettnek igyekszik vdzolni.

Ezen felvett betegsége, hogy megszint, a kovetkezdkbol
lehet kovetkestetni.

1-szor. Az egyén egészséges, rendes arczkifejezéssel biri
emlékezd tehetsége j6; gondolkozéisa és gondolatmenete hatd-
rozott, s6t megkisérlé vallomdsiban egyes adatokat életébél
elég elmésen sajit elényére elferditeni, p. o. a feleségétoli elvé-
last, A nyavalyatorés pedig olynemd idegbetegség, a mely
tobb éven 4t tartva, kiilonosen még ha az Orjdngési rohamokkal
kapesolathan 1ép fel, — az illet6 szenvedén sajitségos arczki-
nyomatot eszkizol, tovabbd emlékezd- és itélotehetségben jelen-
tékeny hélrdnyok tapasztalhaték; mfg ez esetben ezek nem ész-
lelhet6k.

2-szor. A nyavalyatorés oly 4ltalénosan ismert betegség,
hogy ennek a kérdéses egyénnél valé jelenlétét a tandvallo-
mdsok, hatdrozott kérismében, hocy ne bizonyitottdk volna,

egydtaldban nem képzelhetd. A tandivallomdsokban taldlhaté :
»hébortossig¥ — nézetem szerint — esak annyit bizonyit, hogy
az egyén szenvedélyes, izgékony természeti. Ez kimagyardzhato
elérement idegbdntalmdbdl, s ha még hozzd vesszilk azon saj-
nos tapasztalatot, hogy az alsébb osatilynil mennyire ki vannak
a boszantisoknak téve azon egyének, kiknél tdrsaik szokatlan
idegességet tapasztalnak, ennek természetes kovetkezménye,
hogy szenvedélyességitk még inkébb megrogzik.

A mi az egyén elmebeli dllapotdt illeti, kozvetlen a gyil-
kossgot elkdveté id6ben, véleményem szeriut azt isgatobt, de
ontudatos allapotban végezte. A tantivallomdsok igazoljdk, hogy
a gyilkossdg elott semmi szokatlan feltiinét — mi Grjongési roha-
mét bizonyitand — nem tapasztaltak, s6t a tett elkovetése utdn
menekiilési szdndéka is minden tilfeszitett nehézség nélkiil meg-
akaddlyoztatott.

A hefogatds éjjelén, hogy nyavalyatorési vagy egyéb

rjdngési rohamtsl meglepetett volna, teljességgel alaptalannak
litszik. Egyébkint az egyénnél a tébolyodottsig minden nemét
kizérja:
- a) mivel minden 4ron elhitetni akarja, hogy 6 elmebeteg,
s 4llit4sa szerint nem tudja sokszor, hogy mit csindl. Ezen nyilat-
kozata annyira jellemz6, hogy épen az &ltai, hogy elmebetegségét
nyilvénitja, bizonyitja, hogy egydtalin nem az.

b) Jellemzd, hogy gyenge elméjére hivatkozik, holott minden
egyes mozzanatokra az 6letébdl tisztén képes visszaemlékezni.

¢) Huzamosb idé Gta észleltetett, de tébolyodottsdg jelei
soha sem tapasztaltattak.

A fentebbi kovetkeztetések utdn véleményem oda nyil-
vénil, hogy .. n..s gy ezidd szerint, mint a gyilkosséig elko-
vetésekor tokéletes ép elmével rendelkezett, s igy gyilkossdgi
tettét beszdmitds ald esé dllapotban végezte.

* #

s

..n..s a budapesti orszfigos tébolyddba kovetkezd je-
len 4llapottal vétetett fel.

Az egyén kozépnagysigd, gyengén tdpldlt, hajzata szbke
bajsza vordses ; a litdk egyenetlenek, a bal ldta kétszer akkora
mint a jobb, s lefelé hegyes, tojdsdad idomd, fény behatésdra
mindkét ldta pontosan Osszehuzédik. Az egyén tekintete bi-
zonytalan, tétovdz6; a vizsgdls orvos tekintetét nem allja ki,
minduntalan félretekint, beszéd kozt egész testében remeg,
téveszméket vagy zavart beszédet nem kilol. Légzési s keringési
szervekben rendellenesség nem mutathats ki.

Megfigyelési napld.

1873.julius 14. Az egyén arczkifejezése idegesnek tinik
fol, arczizomzata beszéd kozt ringatédzik, az arcz minduntalan
szinét véltoztatja, majd halviny, majd meg egészen kipirdl. A
hozzd intézett kérdésekre rosz németséggel, de elég értelmesen
felel. A biintettet nem ismeri el, azt absolute tagadja, s hogy
az tortént volna, arra nem emlékszik. ; }

Julius 15. Magaviselete nyugodt, Arcza ma 1s némi
idogességet ¢és izgatottsigot mutat. Az orvosnak sirva kezet
csékol.

Julius 16. Munkira kivinkozik. Az orvgs tekintetét
nem birja kidllani, majd félre, majd pedig a foldre tekintget.

Julius 17— augustus 2. Magaviselete nyugodt.
Ejjelei nyugodtak. b

Augustus 3. A bal ldta dllanddan tigabb a jobbndl.
Arczkifejezése folytonosan idegességet mutat. Mis osztilyra
kivénkozik,

Augustus 4—14. Allapota véltozatlan. Loy

Avgustus 15. Magaviselele nyugodt. Ejjelei zavar-
talanok.

Augustus 16—23. Ailapota véltozatlan. :

Augustus 24. Arczikifejezése ideges. Ma némi félénk-
séget 4rul el. Apol6jira panaszkodik, hogy az ellene tor.

Augustus 25. Nyugodt magaviseleti.

Augustus 26—september 7. Allapota véltomgtlan

September 8. A bal lita folytonosan tigabb a jobb-
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ndl. Arczkifejezése ideges. Az orvos tekintetét sehogy sem birja
kidllani.

September 9—14. Allapota véltozatlan.

September 15. Az orvosi szemlénél azzal dllott eld,
hogy az &poléja élete ellen tor, hogy az éjjel orrdt akarta
levagni, s hogy Ot zsivinypak mondta; O hallotta ezt, a miot
az 4pol6 mds két embernek beszélte.

September. 16. Magaviselete nyugodt.

September 17—25. Allapota vAltozatlan.

September 26. Arczkifejezése mindig ideges. A kér-
désekre remegve felel,

September 27 — october 8. Allapota védltozatlan.

October 9. A bal lita folyton tégabb a jobbndl. Apo-
IGjdra Gjbél panaszkodik. Az ételben idegen anyag izét vette
észre, s csak kenyeret eszik és vizet iszik, attél fél; hogy époldja
megmérgezi. Elmondja, hogy a tegnapi fozelékben olyan pornak
az izét érezte, mint a minével a pdczegddroket szoktdk des-
inficidlni, erre a beteg markdba lehel és tenyerét szagolgatja.

October 10—15. Magaviselete nyugodt.

October 16. Ma mindkét lita rendesnél tdgabb, a
szem kothdrtydja beldvelt, porczhértyéja fényld, areza kipirilt a
vértoriédastél. Pavaszkodik époldjara, hogy 6t megesifitani és
megmérgezni akarja. Mds oszfdlyra kivinkozik. Az egyén mdsik
osztdlyra tétetett.

October 17. Panaszkodik, hogy mostani
egyetért volt dpoldjival; ez is ellensége s fél tole.

October 18—23. Allapota véltozatlan.

October 24. Ma a latdk feltiinden szlikek; abbeli
gvanija, hogy 6t dpoldja megmérgesni akarja, dllandjan fenndll.
A beteg arczszine pillanatonkint véltozik, majd piros, majd meg
egészen halvdny.

October 25 — november 2. Allapota véltozatlan,

November 3. Haza kivinkozik, s haza bccesdttatdsat
igen egyszerfinek tartja, mintha semmi sem (ortént volna.

November 4—11. Allapota véltozatlan.

November 12. A beteg ma ujbdél megvizsgéltatott, a
litdk dllanddan {dgaltak. Azt mondja, hogy a csdszdr rubdt
kiilddtt szimdra, s hogy azt az dpoldja dtigazitatta és most hasz-
pdlja is; megmutatja az éapolén a kabdtot, melyet a csdszér
szdmdra kiuldott és azt panaszolja, hogy ezen kabdtot tulajdo-
pitotta el az dpold téle; mondja tovdbbd, hogy a kirdlyné szdmdra
egy pér ezipét készitett, Behatd kérdezbskodés utdn azt dllitja,
hogy azon dpoldt, ki 6t megesifitani akarja, mdr hosszabb idé
6ta ismeri Pestrll, s azt dllitja, hogy az zsidé (nem az, s nem is
gy néz ki), s hozy az neki veszedelmére van.

Emlékezo tehotsége tdbb irdnyban kiprébdltatvin, az elég
hiinek lenni bizonyilt; csak azon fogalomkorre valé emlékezete,
a mely drjeszméi, érzéktévengéeel 4ltal van befolydsolva, taldl-
tatik tévesnek vagy hamisnak. Egészben véve gondolatmenete
tébb 1zben megvizsgiltatvin, az viltozd, a szerint, a mint érzék-
csaléddsok mutatkozvak, s a mint ezek kdovetkeztében félelemtol,
szivgddri szorongattatdsoktél lepetik meg: kevéshé osszefiggd,
ugysz6lvin toredezett, az egyén egyik tdrgyrél konyen egész
més tdrgyra ugrik gondolatdban, de a mely szintén érzéktéven-
géseinek kifolydsa. A midén érzéktévengései sziinetelnek, mint
az utébbi napokban észleltitkk, gondolkozdsa, &ltaliban szellemi
miikddése rendezettebb, de oOsszebasonlitvdn felvételekor jelen
volt elmebeli tehetségeit a maival, azokban batérozottan gyen-
gllést észleliink.

November 1—23. Allapota véltozatlan.

November 24. Azon dllitdsihos, bogy a csdszdrtél egy
dltozet ruhdt kapott, folyton ragaszkodik, s azt 4llitja, hogy a
csaszdr 5 gyermek kiséretében az-itteni intézetben ldtta és
beszélt is vele. A beteg az észlelés alatt tobb izben hangos
nevetésbe tor ki, s Ggy latszik, hogy a beteg beszéd kozt is hallucindl.

* *
*

Vélemény.

Mindenek el6tt azt sziikséges constatdlni, hogy azon ideg, a
mely a fejereknek tdguldsit és dsszehuzéddsdt, széval a fejedé-
nyeknek mozgatdsd, s egyszersmind a szem szivdrvdnyhdrtyd-
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jénak tdgitdsit esakozli, az egyiittérzideg (nervus sympathicus)
kéros dllapothan van. Erre mutat a ltiknak tdgdltsiga, féleg a
bal litinak nagyobb tdgiltsiga és az arcz szinének minduntalan
vald véltoztatdsa. Sziikség es ezt constatdlni, mert ezen ideg kéros
dllapota a fejhez halad6 vérdram egyenletes eloszlésira zavard
befolydssal van, s hosszas fenndllds dital az érzékszervek és agy
mésalt tiplilkozdisdt eredméuyezheti.

Miutdn a tudomény azt tapasztalta, hogy az arczpirulds —
mint ez a jelen esetben szokatlan nagy mérvben jelen van — az
egyittérzidegnek képzelmények, gondolatokbél timadt izgalméibsl
is ered : némi alappal felvehetd, hogy . . n . - s-ndl oly gondolat-
menetek, talin hallucinatio-k folynak le az agyban, a melyeket
ugyan nem kiilol, de a melyeknek befolydsa alatt minduntalan
arezs:inét viltoztatja.

A koirlefolydsban szdmos oly tinemény van feljegyezve, a
melyek egy képpé esoportositva, elmebetegség jelenlétérdl tanis-
kodnak. A kdvetkezdkben dsszedllitva az elmebetegség képét, egy-
szersmind annak valdédisiga, vagy csak szinlelése irdnt kivetkezd
véleményt adom. ;

.. D0 ..s ezen intézetben vald tartézkodisinak elsé idejé-
ben, kéros lelki dllapotra kévetkeztetni engedd tineményeket
nem igen kiilolt; azonban tovdbbi megfigyelés kiros elmedllapo-
tinok szdmos jeleit mutatta. Mindenek el6tt az indokolatlan fé-
lénkséghen, s kés6bb iildoztetési eszmékben nyilvanidl az. Attél
kezde!t tartani, hogy az dpold orrdt akarja elvdigni, hogy magesii-
fitsa. s ezen dpolé irdnt ellenséges, erdszakos kezdett lenni ; ezen
ildoztetési téveszméit egyszersmind az.al motivilja, hogy hallotta,
miszerint az dpolé mds két hetegnek mondotta, hogy orréit le fogja
vigni, Ezen iildoztetési téveszmék egyszersmind szivgidri szoron-
gatiatdst, félelmet hoznak néla eld, igy hogy az egyén dnvéde-
lemre gondol, s ezen dllapota irfinti kikérdezéseknél sirdsban tor
ki. Uldoztetési eszméi arra késatetik, hogy egyik osztdlyrél a
misikra kéredzkedik, s sehol sem érzi magit biztossdghan. Uldo-
z0jét zsiddnak nézi, s gy véli, hogy azt rég ismeri mér.

Az utébbi id6ben fellengzd alaki téveszmék is jelentkesztek ;
a csdszdrrol és csdszdarnérdl gyakrabban beszél; azt ballani, 1dtnivéli,
s mds — a betegosztilyokon jelen nem levd egyéneket is hall, még
pedig oly beszédeket hall téliik, melyek rdja vonatkoznak.

Ezen kétségen kiviil valé érzékesalédisok befolyésa alatt az
egyén izgilt, beszéde, gondolatmenete zavart; ha azonban érzék-
csaléddsai sziinetelnek, téveszméi enyhébh belterjességiiek, az
egyén elég értelmesnek l4tszik, s a mi ezen dllapotiban kilondsen
felemli'endd, ez az, hogy a hallucinatio-k és téveszmék jelenléte
idejében a torténtekre csak homdlyosan emlékszik. Az utébbi
idoben téveszmekire még inkdbb tdgilt; most mdr nem ecsak
egyéneket, hangokat fog fel tévesen, hanem egyes tirgyakat is,
s {zlési tévengésekszintén mutatkoznak mérgeztetési formaban. gy
az egyik dpoldnak ruhdzatirél azt mondja, hogy az,az 6 ruhdzata
volna, melyet neki a csdszir ajindékozott.

Helyzetét az egyén épenséggel nem ismeri, s hogy ember-
0lést kovetelt el, arra sokszoros és behatébb vizsgdldddisom utdn
csak homdlyosan ldtszik emlékezni. Jovdje irdnt — elfekintve
ildoztetési eszaméitdl — azon hithen van, hogy az elég kedvezd
kildtdst nyujt, s hogy 6t az intézetbél egyszeriien elbocsdthatom.
Fel kell még emlitenem azt is, hogy . . n . . s betegségének aldbb-
hagydsi id6szakdban keményen tiltakozik az ellen, hogy 0t elme-
betegnek tekintse valaki.

Ezeknek nyomdn véleményem oda terjed, hogy ..n..s az
idegrendszer mélyebb béntalmazottsigibdl eredd halldsi, latdsi,
szagldsi érzékesaléddsokkal pdrosilt, s ezeknek jelentkezése
szerinti izgiltsdggal jaré tildoztetési Oriiltségben szenved.

A kérkép maga oly hii a gyakorlatomban tapasztalt ilynemi
kérképekhez, egyszersmind oly Osszefiiggést mutat az minden
izében, hogy ezeknek alapjdn a szinlelést biztosan kizérbatni.

Ebbeli hatdrozott véleményem megszilirditisira azonban
még felemlitem, hogy az 4ltalam beszerzett s ide csatolt szolga=
biréi bizonyitviny szerint..n..s kis kordtél fogva j6 indulatd
elmebetegnek tartatott, s a periratokban foglalt vallomédsokb6l
kitiinik, hogy . . n . . s-nak munkaad6i ismételten azért nem fo-
gadtik miihelyiikbe, mert hébortosnak tartottik. _

A koérjéslatot illetéleg ; véleményem oda terjed, hogy a haj
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gybyitbatlan, és hogy ..n..s kozveszélyes elmebetegségénél
fogva dllandén tébolyddban, illetéleg pontos felvigydzat alatt
tartands.

Az 1875-ik évben Budapesten végrehajtott orvos-tbrvény-
sz¢éki bonezolatok. f

Kozli Berky Jixos tr. dllamorvostan tandrsegéd.

Nem lesz taldn érdektelen a milt év folyaméban a fo-
viroshan eszkozolt orvos-tdrvényszéki bonczolatok rovid kozlése,

-a mennyiben az mig egy részrél az egyes-mdsok kdzremfiko-

dése dltel létrejott erdszakos halflnemek gyakorisgdnak osz-
talyozdsdt engedi meg, mds részrél casuisticus becscsel is fog
birni, miutin kozottik oly esetek is forddltak eld; melyek
megitélése nem tartozott épen a konyebbek kiozé; s ha a
clinicus jél észlelt és hiten kozolt éssleletek tanulményozdsa
dltal ismeretkorét tdgitja, legaldbb is ugyanoly mértékben teszi
ezt a 10rvényszéki orvos azon kérdésekre néz.e, melyek meg-
itélése képezi feladatdt. Minden, szorosan a tdrgyhoz nem tar-
t0z6 mellbstetvén, a bonezjegyzokonyvi kivonatban csupén a
taldlt rendellenességek lesznek megemlitve. s ahhoz a kérisme
és vélemény egész tlerjedelemben esatoltatik; végil pedig rovid
statistikai dttekintést meilékeltem.

Torvényszéki bonczolat az 1875-ik évben 36 esetben (27
férfi 9 nd) eszkozoltetett és pedig a kovetkezd okokbél: mér-
gezés 2; vicot sebzés 8; konyidl sériilések (haldl) 6; szurdsi
sebzés 8; leforrdzis 3; fuladis 3 elgdzolds 1; lezuhands 1;
tompa eszkdzzeli sérilés 2; miihiba 1; takonykéri fertdzés 1;
8 a fentebbieken kiviil Gjsziilottek ésot éven aldli gyermekeknél
5 izben, kiiloubizd, az egyes eseteknél felemlitett okokbél.

I. Mérgeuzés.

1. J... E.. 46 éves hizmester, megmébrgestetett 11it6-
lag patkinyméregnek az ételbe keverése $lial:

A hulla magasabb termetli, mérsékelten tdplalt, halvény,
hullafoltakkal béven elldtott. Az agy nedy- és vérdis, a gége és
a légesd nydkhdrtydja belovelt ; a tidék alkarélyai igen vérdusak.
Méj hdjtartalmi; a gyomor és belek nydkhirtydja duzzadt, be-
lovelt, kiilonosen a gyomoré; a gyomorfenék reddin csikszeri
sotétyoros géezok, melyekben halviny sirgds, konyen szét-
morzsolhatd, fovenyszerdi szemesék ; hasonidk a vékony belek
nydkhdrtydjin.

Kérisme : A tid6k siilyedési vérbosége; a gyomor és helek
heveny burutja; halviny sirgfis, fovenyszeri szemesék a gyo-
mor- és belek nydkhdrtydjdn, igen erés beldveltség ezen szem-
csék kordl; héjmaj.

Vélemény: Végvéleméry akkor fog adatni, ha a tir-
vényszéki vegyészhez kiildott gyomorbennék, gyomor, mdj, vese,
s beldarabok fel6l vegyészi feiviligositdst nyertiink, de wmér
most is igen valészin@, hogy a kérdéses egyén mirenymérgezés
kovetkeztében halt meg.

Felletdr Emi), orszdgos vegyész a hozzd kiildstt hulla-
részekben 1875-ik év janudir hé 18-4n kelt véleménye szerint
mirecssavat (acidum arsenicosum) mutatott ki.

2. H.. K... 38 éves, napszfimos, kinek péliukdjiba
bagé kevertetett, s ki 4llit6lag ennck kdovetkeztében halt meg.

A hulla kdzéptermeti, sovény, halaviny, hdtdn vorss hulla-
foltokkal ; a koponyaboltozat a belfelileten finom rizsasaini
reczés csontndvedékkel fedett; az agy kozépvértartalmd, a hom-
lokkarélyok alapja és a jobb kozépkarély csicsa a kemény
arykérhez erGsebben odan6tt, kéregdllominyuk czitromsérga
heggé dtalakilva; a gége 6s légesi vydkbdrtydja erdsen bels-
velf, ~genyszerli nydkkal fedett; a tid6k a bordikhoz odanéttek,
vérdisak, igen sok habz6é savéval beszirédottek; a szabad
részeken a zsigeri mellbdrtya légbuborékok 4ltal elmelkeds; a
szivizomzat fakéba jitszo, kissé porhanyd, a sziv dreiben sotét-
vords, rostonyaalvadék nélkili vér; a mdj héjdds, vérszegény;
a gyomor nydkhédrtydja duzzadt, nydkkal fedett iirében tobb
obon, erls borszagot terjeszté saziirkés zavaros folyadék.

Kérisme: Erbs borszeszszagot terjesztd folyadék a gyo-
morban; a tid6k nagyfokd heveny vizenyGje és vérbéséye ;
hdjmd} ; a homlokkarélyok alapja és a jobb kiozépkarély cstcsa
kéreg 4llomdnydinak czitromsirga heggé valé dtalakulisa, régi
kornyi agyvéromleny kovetkeztében; a szivizomzat kisebb fokd
hdjas elfajuldza.

Vélemény : Biztosat nem 8l ithatunk mindaldiy, wmig a
torvénysaéki vegyésanek, kihez a gyomor bannékén kivil a
mijnak egy részét, egy vesét s egy béldarabot nicotin kimu~
tatdsa végett killdottink, véleményét nem hallottuk; de mér
most is igen valészinfi, hogy a kérdéses egyén nem a bagé
kivetkeztében, hanem tid8vérboségbin, talin a borszesznek mér-
téktelen élvezése folytin hilt meg.

A vegyi vizsgilat 4ltal nicotin a hullarészekben nem volt
kimutathatd.

II. Vagdsisebuzések.

3.L....A... 40 éves, kertész, ki Allitslag meggyil-
kolva taldltatott.

A hulla magasabb termetdl, izmos, halviny, a balkz
héta és az arcs balfele itt ott odaszdradt vérrel fedett.

A fejb6ron, mndjart a fejtetd mdgdtt hirom éles és
véres szélil, dthutols, mellilrél hd:felé haladd, 3—>5 vonalnyira
tdtongs sériilés; ezek kozil w lezinkdbb halfelé esé 21/,
hosszi ; a kozépsé ép oly hossziisigi, az elébbitol egy */," szé-
les bérhid 4ltal elkitloniive ; a jobb oldali hasonld hosszusigi,
mellsd végén éles szdg alatt a kozépsé sérilésbol erel, s mind a
hirom kozill leginkibb kifelé terjed. A tomor, szokott vastagsigi
koponyaboltozathan 1/ széles és 3 hosszi 4thatold anyagvesz-
teség. A kozépsé fejbér séritlés alalt tobb, részbes benyomilt,
részben kihullott sokszbgletd, egész mogyordnyi csontdurab. Az
épen leirt koponyaboltozati anyagveszteség mells6é végébol 1-nyi
nyilvarrat-széivlds ered, mely a koszordvarrat 5 losszil suét-
vilasdval ozszefigg. A kemény agykér, ldgy agyburkok, agy-
tekervéuyck a koponyaboltozat sériiléséuek me.felelbleg beio-
milt koponyacsontioredékek &ltal egész a kérges test feisé
feliletéig osszeroncsolvék. A jobb falcsonton a koponyasériilés-
b6l kiinduls, felilr6l lefelé haladd, 21/, hosszi dthatold repedes.

Koérisme: Hérom, melliledl hitfelé halads éles (s véres
suélfi, 2%/, hosszi fejborsériilés a fejtetd mbgoLt, me?lyek kéz,m a
baloldali s a tile 1," sséles borhid 4ltal elkilonitett kdzépso
egyméssal tokéleiesen pirhuzamosak, mig a jobb olduh_ fejb6r-
sérillés éles sadglet alatt a kozépsbnek mellsd részébdl ered.
3 hosszi, 1 széles dthatold anyagveszteség a koponyabolto-
zathan; vagy tizetesebben mondva, a jobb falesout a fejbdrsérii-
léseknek megfeleloleg részben kitdltve csontdarabok Mta} $
az agyburkoknak és nehdny agytekervénynek roncsolgsa benyomilt
csontdarabok altal. Repedés a jobb falcsontban; varrat-lszét-
vilds a wyilvarratban és a koronavarrat legnagyobb részében.
Altalinos vérszegéuység.

Vélemény : Vizsgilt egyén a kérismében emlitett, feltét-
leniil halilos koponya- és agysériilés kovetkeztében halt meg.
A sériilések metsz6 s egyszersmind sdlyos esukozzel, valfszind-

leg fejszével, elég 1agy erOkifejtéssel, hdrom fzben, valfszi-

nliieg ugyanazon egyén dltal. a weggyilkoltuak valészintileg
iil6 helyzetében ejtettek. A sériilések mivolta és a védelem nyo-
mainak hidnya valészinfivé teszik. hogy a vizsgdlt egyén tiis-
tént a sériilés utdn ellenszegiilésre képtelenné tétetett. Valjon
midén a sérilések «jtettek, egy mésodik egyén, a meggyilkoltat
dtkarolva, ennek kezeit tartosta-e, a vizsgilathél ki nem derichetd.

4. P....J... 4 éves napszdmos, ki homlokdn dllit-
lag lapdttal megsértetvén, 5 nap milva elhalt.

A hulla magasabb termetfi, mirsékelten tiplilt, halviny,
bitdn halvény voros hullafoltokkal. : 3

Egy hivelyknyi tivolban a bal felsd szemzig folott,
figgélyes, éles széll, 27/, hosszi végott seb; a hajzat ko-
rillotte leborotvalva. A fejbér az emlitett végdsi seb koril 2
terjedelemben részint vérrel aldfutott részint genynyel beszii-
rédott. A fejbér sériilésének megfelelSleg egy 1%/, hosszi,
szintén faggélyes, elég 6les szélli anyagvessteség a homlok-
pikkely bal felén. Ezen sérilés alsé felének balszélétél egy
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vonalnyira bal felé, az el6bbivel korfilbelt]l pirhuzamosan egy
mésodik, sekély vonalszerd repedés. Az iiveglemez ezen kiilsd
csontsérilés terjedelmében koriilbelil hdromszogalakd, 1'/,%
hosszd, alapjdv, az az hitsd végén 1/,” széles sziget alakjd-
ban berepesztve, tigy hogy ¢észrevehetbleg a belfelilet folszine
folé emelkedik. A kemény agykér ugyan e helyen korilbeldl
szilvamekkorasdgd terjedelemben duzzadt, belovelt, genynyel
besziirdddtt. A felsé sarléobolben setétvords, lazdn alvadt vér.
A ldgy agyburkok beldveltek, abal agyfélteke dombordségén, az
agy alapjén és a jobb agyfélteke belsé részén genynyel be-
szirddottek. Az agy kozépvértartalmi, gyomrocsaiban két ne-
hezék zavaros savé. A tiaddk valamivel vérddsabbak, habzé
savéval besziirddottek.

Kérisme : A homlokb6r 21/, hosszu, fiiggélyes 6les szélil,
a homlokesont kiilsé rétegének 11/, hosszii végdsi sebzése,
melynek a homlokesont belsé rétegének résuletes lerepedése és
kiemelkedése a koponyaiirbe felel meg; a kemény agykér
kortlirt, és a ldgy agyburkok szétterjedt, genyes lobja a koriilirt
kemény agykérlob folytdn. A

Vélemény: A kérismében emlftett vigott seb vagy éles
baltival vagy mdis silyos éles eszkdzzel, igy lapit 4iltal is
torténhetett és életveszélyes, adott esetben pedig a l4gy agy-
burkok genyes lohja Altal a haldlt okozta. Csak kozépszeri
erbkifejtés volt sziikséges, s alig teheté fol, bogy a vizsgélt
ezen sériilést maga magdn ejtette volna széniszdndékkal, vagy
véletleniil valamely éles eszkdzre esvén.

5 N.... J... 26 éves, napszmos, ki 4llitélag fejsé-
riilést szenvedett, s két nap milva meghalt.

A hulla kozéptermetli, mérsékelten taplalt, halviny, a hé-
ton szederjes hulla foltokkal. A homlokb6rdn, 2/ tdvolsdgban
a jobb személd kozepe {0ldtt, egy héromszigalakd, szakadozott
széldi, 3, hosszd, 4/ széles sériilés, mely a homlokesontot a
koronavarrat szomszédsfgdban ugyanoly terjedelemben lgy ha-
tolja 4t, hogy a homlokcsont kiilsé rétegének egy %/, hosszi
és 4" széles részlete, a belsé rétegekbdl pedig egy krajezdrnyi
részlet, az agyburkokat széttépve, az agyba nyomdlt; az agy
ugyanott,az az, az agyféltekének domborisigén 1 hosszi és /"
széles terjedelemben rézsaszivdi péppe 4talakdlt ; az agyburkok
az agyfélteke domborisdgén, a viszerek mentén zdldessdrgds
szinti genynyel besziir6dottek. A tidék kozépvértartalmuak, habzé
savéval besziirddottek ; a sziv igen petyiidt jzomzata fakésdrga,
porhanys, falzata vékony, tdgult dreiben hig sotét vords vér;
béjmdj. A esipbél legalsébb kacsaiban egy-egy féleziist ga-
;a;glyi, a sziirkés, vastagilt nydkhértya alatti kotszdvetig batold
ekély.

Kérisme : A fejb6r 3/, hosszi, 4/ széles, szakadozott szélit
sériilése. A homlokcsont — a kil s6 rétegekben 8, hosszi,
4/ széles, hiromszigalaki, a belsd rétegekben krajezérnyi, gom-
bolyded — részletének beiitGdése a jobb agyfélteke 4llomdnydba,
ennek kovetkeztében kordlirt agy és genyes agyburoklob. Héj-
méj. Az als6é esipbélkacsok hurutos fekélyei.

Vélemény: A fejbér, homlokesont, agyburkok és agynak
a kérismében emlitett sériilése éleiveszélyes és tompdbb, de na-
gyobb erfvel kezelt karddal johetett létre ; a haldl az agyburok
és agylob kdvetkeztében 1épett f6l, mi ugyan nem szikségképeni,
de mégis szokott kovetkezménye az oly sériiléseknek mint a szd-
banlevé. Meglehet, de biztossiggal nem 4llithatjuk, hogy a sé-
riiltnek a sériiles perczében fennéllott részegsége, s mint hdjmdja
valészintivé teszi,iszékossiga eldmozditottdk a haldlos kimenetelt.

ILI, Szlirdisi sebzések.

6. B.... A.... 22 éves, kocsis, meghalt 4llitélag vere-
kedés kdzben kapott szirsebe folytdn, erre rovid id6 milva.

A hulla magasabb termetd, j61 tapldlt, izmos, igen halvdny,
hétdn halvinyvorés hullafoltokkal. Hérom hivelyknyire a kol-
dok alatt és 1'/;“-re ett6l balfelé orséalakid, éles és véres
gzéltl, felillr6l kiviilrd] le- és befelé halad6, a hasiirbe behatold
1" hosszi seb, melynek megfeleléleg a nadrdg is hasonlé folyto-
nossighidnyt mutat; a seb szomszédsiga véres. A bal tenyér
kozepén 2 hosszd, harfnt irnyd, fonalszerd, éles szélii, csak a
felhdmréteghe hatolé metszés. Az agyburkok s agy vérszegények ;
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a tidok puffadtak, keyés habzs eavival beszirddottek., A suiv
dreiben igen kevés hig vér. Négy font részint hig, részint lazdn
alvadt vér a hasiirben. A kiilvizsgdlatban lefrt hassebzésnek meg-
feleloleg a mellsd, tigyszintén a hétsé hasfalnak hashdrtydja és a
baloldali kozos esipiitér 11/,“-vel eredete alatt dtvigva,— azutébbi

oly médon, hogy csak jobb faldnak fonalszerii részlete maradt.

dtvagatlan, az dtvigott iitér koriil a hashdrtya mogdtti kotszd-
vetben tobb obon lazdn alvadt, sotétvoros vér. Az V-ik dgyék-
csicolya testének balfele, kozvetlenil a csigolyakdzti porez,
folott, 1/, hosszusdgban és 11/, mélységben sértve.

Kérisme: Szirt seb, mely az altest mellsd falit kiviilrél
feliili6l be- és lefelé haladd irdnyban 4tfirta, a baloldali
kozds csipiteret majdnem egészen dtvigta, s az V-ik dgyékesi-
golya testét sértette. Négy font friss véromleny a hasirben,
dltaldnos nagyfoki vérszegénység.

Vélemény : Vizsgdlt egyén a bal kozis csipiitér dtszurdsa
kivetkeztében dltaldnos vérszegénységben halt meg. Ezen iitér-
sérilés haldlos és hosszabb, éles metszi eszkoz dltal, p. hegyes
kés dltal ejtetett. A szirds nagyobb erdkifejtéssel tortént, mint
ezt az V-ik csigolyatest sériilése bizonyitja.

7.8....P.. 35 éves, munkds, ki a hdtdn szirdsi
sebzést szenvedvén, arra nebdny nap miilva meghalt.

A hulla magasabb termetil, soviny, halvdny, hétdn hal-
vany szederjes hullafoltokkal. A bal lapesonttovis alatti tdjon
egy figgélyes, majdnem 5 vonal hosszii és egy vonal
széles, csikszerii heg. Egy mésik ugyanily mekkorasigi heg,
a 9-ik bordakdzben feliillrél beliilr6l le és kifelé ha-
ladva. A bal csecsbimbétél lefelé, 21/,* tdvolsdgban, oda-
szdradt vért6l koriilvett, kolesnyi pork, alatta egy kolesnyi
lik. Agy vérszegény, nedvdis: a jobb tadd vérszegény, habzd
savéval besztir6dott, a bal mellirben koriilbelil 5 font sotét,
vords hig vér, a mellhdrtya ugyanott laza rostonyaalvadékkal
fedett, a szfv jobbra tolva; a bal tadd teriméjének egy harma-
d4ra Osszepréselve, 1égtelen, hiisszertien tdmott. vérszegény, élom=
sziirke. A zsigeri mellhirtya és az alkarély mellsé része
alulrél hétnlrél fol- és mellfelé haladd, ?/,“ hosszi, s alapjdu
majdnem /,*, mig cstesin 2 széles, loboralakid szlrdsi
csatorndt mutat; a csatorna falzata vérszegény, visszahatds
nélkiili. A zsigeri mellhdrtya friss, 4t nem fuart, részben véres
rostonya hértydval fedett. Megfeleloleg ezen szurdsi csator-
ninak és egyszersmind a kilvizsgilatban emlitett 2-ik' hegnek
1/, hosszi, hardnt korbezds, a 9-ik borda alsé széle alath
fekvo 2' széles, genyes szélii anyagveszteség a bordai mell-
hértydn, melynek alapjdn a bordakdzti viszér és a kettévagott,
visszahuzédott és  mindkét végén érrdg dltal elzirt {tér
foglal helyet.

Koérisme : Feliiletes heg a bal lapcsonttovis alatti t&jon,
egy masik heg a 9-ik bal bordakdozben. Egy */,” hosszi szir-
seb a bal bordai- és zsigeri mellhdrtyin, mely a 9-ik borda-
kozti iteret 4Atvdgta, s a tadoben loboralaku sztircsator-
néit okozott. Ot font véromleny a bal mellirben, a bal tidd-
tokéletes Osszenyomatdsa a vérdmleny &ltal. Vékony genyréteg
a tidot fedd dlhdrtydk kozott.

Vélemény. Vizsgilt egyén a kérismében emlitett nagy-
fokd vérdmleny kiivetkeztében halt meg, mely részint a 9-ik
bal bordakdzti iitérnek, részint magdnak a tidouek életveszélyes
sériilése 4ltal okoztatott. A sériilés hatulrél alulrél mell- és
folfelé valamely szuré wetsz6 eszkozzel val6sziniileg hegyes
éles késsel ejtetett; nagyobb erdkifejtésre szitkség nem volt.
Hasonlé sériilések némelykor gybgyilnak, de adott esetben,
miutén a vérdmleny oly nagy fokid volt, a haldlos kimenet
nem volt megakaddlyozhatd.

e M...., 2D éves, fuvaros, ki julius hé 29-én
41lit6lag szirdsi sebeket szenvedett és harmadnapra meghalt.

A hulla kozéptermetdi, mérsékelten tdpldlt, izmos hdtén

szederjes hullafoltokkal. Hérom hiivelyknyire a kolddk alatt, s
ugyanoly tévolsigban att6l jobb felé harint irdnyd, éles és
genyes 8z6lli, 5 hosszd, s kdzépen, hol legszélesebb, 2"-ra td-
tong6, behatols sértilés, korilotte nehdny nadélycsipési nyom.
A jobb lapesont cstiesa alatt 33/,“ tdvolsigban orséalakd,
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éles és genyes széld, 6 hosszl és 2'-ra_tdtongd, kivilrél fol
és befelé irdnyzott sériilés. Az agy vérszegény ; a tidék
kozépvértartalmuak; a hashértya erdsen belovelt, rostonya-
hértydkkal fedett; a vakbéitél korilbelil 4'-uyi tdvolsigban levo,
1/,'-nyi hosszi csipbélkacs a Killvizsgdlatndl emlitett altesti
sériilésbe, melynek belsé nyilisa 1" hosszi és 5 széles, be
vana rekesztve, az alatta levé bélkacsok GOsszehuzédottak, a
felette levok hig bélsirral teltek és kétszer oly tdga't; a be-
rekesztett kaes kipjan egy éles szélli a bélfilzatot dthatold, 3
hosszii és 1 széles sériilés; a szabad hasiirben mintegy 6
obon hig bélsér. A héton leirt sérilés csak a legfeliiletesebb
izomrétegig hatol, s visszahatdst alig mutat.

Kérisme: A jobb lapcsont csticsa alatt 6 hosszi,
244ra tatongd, csak az izomrétegig hutold, alulrél kivilrél f5l
és befelé haladé szdrt seb; 5 hosszi és 2“‘-ra tdtongé, belsé
széjadékdn pedig 1/ hosszii és B'“-ra tdtongd, szirt seb az
altest jobb felén, melybe a vakbéltél 4'-nyi tdvolsigban
fekv6 csipbélkacs be van szorftva; ezen beszoritott kaes kipjdn
3 hosszi 6s 1" széles folytonossdghidny; hélsir-kiomlés a
hasiirbe, 4ltaldnos hashdrtyalob.

Vélemény: Vizsgilt egyén hashfrtyalobban bhalt meg,
mely az altest és egy vékony bélkacs életveszélyes sériilésének
ugyan nem szikségképeni, de megszokoit kovetkezménye volt.
Ezen sérilés épen Ggy mint a hét kounydt sérilése, éles, szd:6
meiszd eszkozzel, példdul bicskdval ejtetett.

9.EBE... G...., T4 éves, maginzd, ki kirabolt lakdsin
halva taldltatott.

A hulla kizéptermetili, mérsékelten tdpldlt, halviny. A
fejboron osszesen 13, részint éles, részint szakadozott szélekkel
biré sériilés, melyek kozill 7 egész a csontig, 2 a csonthdrtydig
é3 4 a bbuyéig hatol be, melyek hossza 3/"—21/," ; szélessége
2—b" kozott valtakozik, sérillések nyomait nem mutatja.
A bal csecsbimbé bal oldaldn 5"‘ hosszd, kiviilrél feliilrdl
be és lefelé halads, mint latszik, csak a csecsmirigy szovetéig
hatol$ sériilés ; ezen sériilés folott 1/,¢ tivolsdghan egy lencsényi,
gombolyded és ettdl befelé 5'“/-ra egy misodik hasonlé sériilés;
mindkettének szélei élesek és felfelé korilbelil 1“-re alivdjtak ;
az épen emlitett belsé sériilés alatt egy harmadik, lencsényi
nem véres szélii sérillés, mely igen mélyen litszik behatolnt ;
kozvetleniil az ut6bbi alatt két, barfintirinyd, orséalakd 47,
hosszii és 1/ széles, véresen aldfutott, éles rzélekkel -elldtott
sériilés, melyek kiilsoje fggélyes irnyban mélyebben hehatol,
mig a felsd csak feliiletes; a feliletes sériilés alatt 1/;“‘-nyi
tdvolsighan egy orséalakd, 4/ hosszd, 2/ széles, folfelé mé-
lyebben behatold sériilés; a bal cseesbimb6 kordl leirt sériilé-
seknek megfelel6leg 6, elég éles széll lik a véres ingben; a jobb
kéztenyéruek kozepén egy 1€l lencsényi, ivalakd, dombordsigit
az Gjjak felé fordité irhasériilés

A ligy agyburkok és agy vérszezények; a gége és 1égesd
iirében sotér voros hig vér. A 3-ik bal borda ott, hol a borda-
porezczal hatdvos, kivéve egy papirlemez vastagsigu réteget,
egész vastagsiga és magassigiban szét van vélasztva egy fiig-
gélyes, 6lesszélii  sériilés dltal. A bal welliirben 3 font sotét-
vords, hig vér; a bal tiddé 1ésszegény, kozépvértartalmi, Ossze-
nyomatds 4ltal teriméjének 1/ -ddra kisebbiilt; felsé karélyduak
mellsé als6 részletén, a zsigeri mellhdrtydn 10, esak a tido
legkiilsébb rétegéig hatold, gombolyded, éles szélii sérilés; egy
11-ik sérillés ugyan e tdjon, ferde irdnyban, 3,'’-nyi tivolsigban,
a tids legkilst rétegeiben egy lddtoll vastagsigd szircsatornds
mutat, mely véralifutisoktél van korilvéve; a felkarélynak kd
riilbeliil kozepén egy majdnem 1“ hosszii, hasonld vastagsigi
szlircsatorna. A szivburokban 5 obon sbtét-vords hig vér; a
szfv petyiidt izomzata fakésdrga, porhanyd; iregei dresek, a bal
szfvgyomorfal kiilsé rétegében 1Y, hosszd, 1\idtoll-va}stag-
sfigt, ferde irdnyw, be- és kimeneti nyildssal elldtott sziresa-
torna, a nélkil, hogy a gyomrocs belhrtydja sértetett volna.
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A gyomor irében mintegy két maroknyi, jobbdra nem emész-
tett kdposztdbél 4116 ételmaradvény

Kérisme: A csontig, csonthdrtydig és a bényéig hatols
részint éles, részint szakadozott sz8li sériilések a fejboidu ;
szlrt-metszett sebek a bal csecsbimbdé koril, melyck a 3-ik boi-
dacsontot majdnem egészen atvigjik, a 4-ik bordacsontot &tfar-
thk, 4, s a 3—4 bordukozt 4dtlika-ztjdk; a tad6t tobb helyen sértik ;
a szivburkot és a balszivgyomorfal kilsd rétegét két csatornd-
val attorik. Hdrom font vér a bal mellicben, a bal tadé os-
szenyomatdsa ; 5 obon vér a szivburotban; a suvizomzat hé-
jas elfajulisa; meg nem emésztett kdposzta a gyomorban, a
jobb tenyéren egy kis félholdalakd feliilete: sériilés.

Vélemény: A fejb6ron taldlt sérilések silyosak, s legva-
lészintibben boxer dltal okostattak ; a szivizomzat kiilsd rétege.t
dthatold két szirdsesatorna, tgyszintén a bal tidonek sériilései
életveszblyesek, s adott esetben valéban a haldlt okoztdk. Ezen
életveszélyes séritlések valamely sziré-metszé vékony eszkozzel,
legvaldszintibben stilet dltal cjtettek, s nagyobb e:6kifejtést nem
kivintak, kivéve azon két dofést, melyek egyike a bordit majd-
nem egészen szétvdlasztotta, a mésik pedig 4tidcta; mily sor-
rendh:n kévetkeztek egymdsutdn a fejhdr és mellkassi sériilések,
meg nem hatdrozhatjuk, ép oly kevéssé hatdroszhaté meg, valjon
egy vagy két egyén dltal okostattak-e. Az ételeknek l:galibb
részben emésatetlensége arra uta', hogy a haldl alig késébb
mint 3 6rdval az evés utin kovetkezett ba; ellentdlidsnak biz-
tos nyomai nem taldltattak.

10. Z.... J...., koesis, ki dllitélag szenvedett szirdsi
sebe kovetkeztében halt meg.

A huila magasabb termetdi, j6l tépldlt, balaviny, Litdn
szederjes hulla foltokkal; a jobb halintéktdjon egy bsbnyi, a
homlokon egy hasonlé szdraz bérlehorzsolds; a bal szemdld
kiils6 széle folott egy 1/, hosszd, jobbrél le és balfelé vouuld
vékony, szagsatott szélil, a horalatti kotszovetig terjedd repedés;:
a has erésen puffade, jobb felén néhdny stearincsepp. A bas
kdzépvonaldban, 4“-re a karduyujivdny alsé szélét6l és ugyan-
annyira a koldoktol, jobbrél és felilrél bal és lefelé vonul,
éles szélli, 17 hosszi 6s 1/,"-re tdtongl szirds, melyen keresz il
a cseplezuek mintegy gyermekikdlnyi, Gsszegingyolodstt, alapjdn
belovelt, felsd részén szaraz darabja 15g el6; a4 jobb falesont
dombordsigdn kdzte és a csonthdrtya kozott babayi friss vér-
omleny; a tid6k vérszegények; a gyomorbau édes, pilinkaszazi
folyadék; a szabad hasirbea 3 fout, részint hiz, részint lazin
alvadt vér. A bélfodor alapjin a hardnt remese és a nyombé:
hardnt része kozdtt mintegy (* hosszd, jobbrsl balfelé vonuld,
éles szélii metszés, mely a cseplez-viszeret kettémetszi, s a
folhdgd tres viszéren korilbeldl '/, hosszd folytonossighidnyt
ejt, s a kotszovet e hely koriil véresen beivédott. A gerinezosz-
lop mentében, kildndsen baloldalt a bor alatti kdtszovetben, to-
viabbd a hosszii hdtizmok kozott szimtalan. néhol egész gyermek-
tenyérni friss véromleny, s hasonld nagysiga véromlenyek taldltat-
nak jobbfel6l a borddk hétsd szogletének vonaliban.

Kérisme: 1 hosszi, éles széli szirseb a has kézépvonald-
b a kardoyujtvdnytsl és koldokiol egyenlé tdvolsdghban; a
csaplez mintegy gyermekokilnyi részletének eldesése; a bélfo-
dor-viszér dtmetszéss, az als iires viszér megsériése ; minfegy
3 foat hiz és alvadt vér a szabad hasiirben. Karczoldsok és
bérlehorzsolisok az arczon és nyakon, boriepedés a bal szemdold
folott 3 szdmtalin friss, gyermektenyérnyi vérdmleny a gerincz
oszlop mentén, a boralatti kotszovetben és az izomzatb.n,

Vélemény : Vizsgdlt egyén a kérismében emlitett, foltétleniil
haldlos szirseb kovetkeztében halt meg, mely éles metsz6 eszkoz-
zel ejtetett, s nagyobb erékifejtést nem igényelt; a véromlenyek
a gerinczoszlop mentében elorement kiilardssak kovetkezményei;
ép tigy johettek létre a borlehorzsolédisok, bérrepedés és karczold-
sok a fvj kilonhdz6 részein.

(Folytatds kovetkezik.)
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El10fzoténl fr : helybon és vidéken egész évre
10 frt,, félévre 5 frt, A kozlemények és fizetések bérmente-
sitenddk.

Hirdetdse k ért soronkint 15 6j kr,

Bfl. sw7.

Julius 30.

Megzjelen minden vasdrnap.

Megrendelhetd minden kir. postahivatalndl, a szerkesstiwégnél

nador-nteza 12, sz, és Kilian Gydrgy kimyvkereskedésében
vdczi-iteza Drascho-féle hizban.

ORVOSI HETILAP.

Honi s kilfoldi gydgydszat és kérbuvarlat kézlonye.

TN wenswadils ewvfoly samm.
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Tauffer V. tr. A német scbészek 6tddik gyiilése Berlinben. — Vegyesek.

Schwartzer Ferencz m. tanar, kir. tanacsos elme-
gyogyintézetéhol.

1. Adatok a bromkalium hypnoticus hatasdhoz.
2. Brommatrium mint 1wy hypnoticum.

Lavresaver Kirory tr., segéd-orvostol.
(Vége).

Emlitettik, hogy az epilepsidnil a bromnatrinm ép
ligy hat, mint a bromkalinm, ugyanoly kiiteget és ép olyan
mérgezési tuneteket is idéz eld.

Rabutean') és Decaisne?) szerint a bromnatrium ép gy
hatra, mint a bromkalium, s a mint Decaisne kiemeli, egé-
szen veszély nélkili szer.

Ezeket tartva szem elétt megkisértettem, vajjon nem
lehetne-e a brommatriumot hypunoticus czélok elérésére elme-
hetegeknél felhaszndlni.

A bromnatriumot illetéleg kordbbi tapasztalatokra és
észleletckre nem tdmaszkodhattam, mert tudtommal a brom-
natrium e czél elérésére elmebetegeknél még nem alkal-
maztatott.

En a brompatriumot részben ugyanazon betegeknél,
kiknél mér a bromkaliumot j6 sikerrel haszndltam, részben
masokndl is hasonl6 adagban alkalmaztam (4—>5 grm. brom-
natrinm 100—150 grm. vizben oldva estenkint lefekvés
el6it) mint a bromkaliumot.

Az elért eredmény a kovetkezé: Alkalmaztatott 21
egyénnél 13 férfi, 8 né, vsszesen 185-szor. Hatott 138-szor
(74.6%o), kevéshé 21-szer (11.5%), hatdstalan 26-szor(14°%).

Ha ezen eredményt a bromkaliuméval osszehasonlitjuk,
ligy azt taldljuk, hogy a brommnatrium oly hypnoticum, mely
hatdsaban a bromkaliumot igen megkozeliti, igy tehdt hasz-
ndlhat6 leszen mind azon esetekben, melyekben a bromkali
mellékes hatdsdt a szivre el akarjuk keriilni.

A hatdst a betegek szima szerint osztdlyozva: 13
ogyénnél teljes, 6-ndl részletes, 2-nél semmi hatds sem
mutatkozott.

Koralakok szerint osztdlyozva : iszdkossdgi rezgérjon-
gés 1, hidéses butasig 8, hikér 2 férfi, 3 no, egyitt 5,

<) Ra;uteau. L. c.
) Decaisne. Arch. gen. 6. Ser. XV,

idoszakos dithongés 1 nd, izgatott buta 4 né, aggkori elme-
gyengeség 2.

A 13 teljes hatdsra esett: 1 iszikossigi rezgirjongd,
4 hidéses buta, 3 bukér (2 férfi, 1 nd), 1 (nd) idészakos
diithongd, 3 (nd) izgatott buta, 1 aggkori elmegyengeség.

A 6 részletes hatdsra esett: 3 hiidéses buta, 1 (nd)
bikér, 1 (nd) izgatott buta, 1 aggkori elmegyengeség.

Semmi hatassal sem volt: 1 hiidéses buta, 1 (né) bukér.

Ezen tablézatbol kitunik, hogy a bromnatrium hypno-
ticus hatdsit, majd valamennyi elmekor alakudl (v hidéses
butdk koziil 3 maniacus izgatott volt) megkisértettem, s nem
eredményteleniil. :

A bromnatrivmnak kilonos és kivalé javallatdt vala-
mely elmekérral jéré agrypnia ellenében — a felhasznalt anyag
csekély szima, valamint a haszndlati id6 rovidsége (3 ho)
miatt eddig még nem tudtam felfedezni. El nem hallgatha-
tom azonban, hogy nekem a bromuatrium hiidéses butasig
eseteiben sokkal jobb szolgdlatokat tett, mint a bromkalium.
A bromkalium ugyanis mint specificus szivméreg (kali tar-
talmdndl fogva) huzamosabb haszndlat utdn a betegeknél
némi nappal is észrevehetd levertséget, bagyadtsigot idézett
eld. mig a bromnatiumndl ezt nem tapasztaltam, s6t elllen-
kezbleg a betegek a nyugodtan eltoltott éj utdn vidimak és
firgék voltak.

Fel kell még emlitenem, hogy az iszakossdgi rezglr-
jongnél a bromnatrium igen nyvgodt éjjeleket idézett eld,
s hogy ezen nyagodt dlom nem volt esetleges control kisér-
letekkel is meggyézédtem. Valahdnyszor a brommatriumot
kihagytam, a beteg egész édjjel kiabdlt és nyugtalankodott.
Igen szépen hatott a bromnatrium a 4 izgatott buta nénél is.

A bromnatrium mérgezési tinetei egy esethen sem
léptek fel, miutdin 80—120 grm. 20—30 napi elfogyasz-
tdsa utdn a betegek oly nyugodtan aludtak egy ideig (8 —
10 napig), hogy a bromnatium tovibbi adagoldsa felesle-
gessé valt.

A bromnatrium élettani hatdsdra nézve egészen meg-
egyezik a bromkaliummal, csakhogy ezen hatds tiinetei
gyengébbek, megfelelfleg a natrium alkatrész gyengéhb
hat6 erejének.
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A bromnatrium hatdsa 1—3 6ra milva kovetkezik be
egész teljében, azért a chlorallal valé combinatiét (1 grm.
chloral, 3 grm. bromnatrium) igen sikeresen alkalmaztam
oly esetekben, hol gyorsabb hatdsra volt szitkség. A brom-
natrium lassi hatdsindl fogva tehdt sikeresen csakis oly
betegeknél alkalmazhat6, kik lefekvéskor legalibb 1—2
érai természetes alvdssal rendelkeznek, hogy ilyforméin a
bromnatrium hypnoticus hatdsa, a természetes alvds letel-
tével ennek mintegy miileges folytatdsit képezze. E bajon
killonben nehdnyszor gy is segitettem, hogy a bromnatriu-
mot a lefekvés elott 1—2 éraval adtam be.

Megjegyzem még, hogy tapasztalds iitjin azon ered-
ményre jottem, hogy 4 grm, bromnatrium megfelel épen 2
grm. chloral hatdsinak, azért a bromnatriumot csakis oly
esetekben taldltam biztos hypnoticumnak, melyekben azel6tt
2 grm. chlorallal is hatdst értem el.

A bromnatriam az érverést és hot leszdllitja, esakhogy
gyengébben mint a bromkalium. 4 grm. bromnatriam egy-
szeri vétele utdn az érverés 4, egész 10 lokéssel kevesbedik,
a hé 4—6 tizedet, némelykor tobbet is esik. Némely ese-
tekben ezen 4tlagos sziamokndl sokkal nagyobb eséseket is
jegyeztem fel. Control mérésekkel meggydzédtem, hogy a
nyert szimok nem esetlegesek, hanem a bromnatrium haté-
sdnak tulajdonitandék.

A bromnatriumnak huzamosabb haszndlata utén a hé
6s az érverés csokkenése, ép gy mint a bromkaliumnél
dlland6 marad.

Bromnatrium-kiiteg 21 beteg koziil kettonél jelentke-
zett. Az iszikossigi rezgirjongénél és egy izgatott buta nd-
nél. Elsénél 20, utobbindl 64 grm. bromnatriam elfogyasz-
tdsa utdn.

A bromnatrium-kiteg a bromkalium-kiitegtél semmiben
sem kilonbozik, mindkét esetben a brom lévén a haté anyag,
mely azt el6idézi. Az iszdkossdgi rezgirjongénél u kiteg
koles- és makszemnagysdgi acne alakjiban jelent meg az
orrtovén, az egész orron, a sulcus naso labialis mentében, s
ritkdbban elszérva a pectoralisok kornyékén.

Ezen kiteg mintegy két hétig alland6é maradt, s a
bromnatrium tovabb vétele mellett is eltiint.

Az izgatott buta nénél a bromnatrium-kiteg nagyobb
barinyhimléhoz hasonlé nagysigban mutatkozott, nehény
az ajkakon, nagyobb szdmmal a pectoralisok kdrnyékén, az
eml6kon és a czombokon is. A bromnatrium betegeimnél a
gyomorra 6s a bélcsatorndira semminemi hétranynyal sem
volt, bevétele utdn hinyast egyszer sem észleltem, a tdplal-
kozds nem szenvedett. A gig és garat visszhajldsi ingerké-
pessége valamit csokkent, de nem oly fokban mint azt a
bromkalium vételénél tapasztaltam.

Néknél a bromnatrium gy mint a bromkalium a ha-
vadzédsra félre nem ismerheté befolydst gyakorol, a vérzés
valamivel el6bb koszontott be és bévebb volt.

A bromnatrium a vizelethen a bevétel utin 1—3 Gra
milva jelenik meg (chloroform és chlorviz reactiéval, mely
nem igen érzékeny), s huzamosabb hasznélat utin a szerve-
zetben felhalmoz6dni latszik ; kikiszoboltetése hosszabb, ro-
videbb ideig tart. Egy betegnél 36 grm. bromnatrium elfo-
gyasztdsa utdn az utolsé bevételtél szdmitott 6-dik napon
milt csak el a bromnatrium kivédlasztdsa a vesék ttjén.

Egy masikndl 40 grm. utdn mér a 4-dik napon a
bromnatrium a vizelethdl eltiint.
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Egy harmadikndl 80 grm. bromnatrium bevétele utén,
annak jelenléte a vizeletben a 10-dik napon til is kovet-
heté volt.

Hogy mi médon hat a bromnatrium a szervezetben
akként, hogy az 4lmot idéz el6 és mds hypnoticummal
elegyedve azok erejét noveli, erre nézve hajlandé vagyok
azt ép azon az uten értelmezni, mint a bromkaliumndl tet-
tem, t. i. az agyban fellépé olygaemia kiovetkeztében. Hogy
ezen olygaemia létrejottében a brom készitményeknek kivéalé
befolydsok vagyon, a mér fentebb jelzetteken kivil is, anndl
inkdbb hiszem, miutdn egy més brom készitménynek a
bromchininnek') is az 4dlmatlansdg ellen igen hathatés
gylgyereje vagyon.

A bromuatriumot illeté észleleteimet végil a kovetke-
z0kben foglalom ossze :

I. A bromnatrium kivilé  bromtartalméndl fogva
dlmatlansig ellen alkalmazhaté mindazon esetekben, melyek-
ben a bromkalium hatdsosnak mutatkozik.

1I. A bromnatrium hypnoticus hatdsa valamivel gyen-
gébb mint a bromkaliumé, igyszinte kevésbé hét a szivre
6s a ho csokkentésére.

IT1. A bromnatrium mint hypnotieum kivélélag javalva
leszen mindazon esetekben, melyekben a bromkalium mellék-
hatdsit a szivre ki akarjuk kerilni: tehdt olygaemikusokndl
gyenge 6s lassi érveréssel, szivbdntalmaknil, gyenge

szervezeti noknél.
Budapesten, 1876. junius 5-kén.

Adatok az izferdiilések tandhoz.
1. Kacsiba dreqijj (halluz valgus).

Doruinger GyurA tr., kérboncztani sanarsegédtol Budapesten.

A kacsiba Oregdjj egyike a leggyakrabban eléfordul iz-
ferdiléseknek, s mégis daczdra annak, hogy a jirds miivezetére
sem marad befolyds nélkiil, a legjobb hirnevii sebészeti tan-
konyvekben is kéroktandt illetéleg téves nézeteket leltem.

Azon f{zferdiilést nevezte el Stromeyer hallux valgus-ka-
csiba Oregijjnak, melynél az Oregljj nem fekszik pérhuzamo-
san a 14b kozéphosszvonaldval, hanem hegyével ezen kozépvo-
nal felé, tehdt kifelé hajlik.

Ezen kifeléhajldsndl néha a tobbi 14bbijjat kiilonosen a méso-
dikat és harmadikat maga elGtt, szintén kifelé tolja, médskor
pedig' a mésodik djj folé vagy ritkdbban ald hajlik a tobbi 1j
pedig irdnyit nem véltoztaija.

Megfelel6leg ezen szembedtld alakvaltozdsoknak az Greg-
jj ldbkdzépesontja és elsd perczé kozti fziletben sokszor igen
kifejezett kéros véltozdsokat lelhetni.

Az Oregijj elsd percuze az elsd ldbkozépesont fejecsén ki-
felé csiszott, igy hogy az fzporcz belsd részének kiilonbozo
nagysigd szeletje fedetlen marad, mely a legkifejezettebb ese-
tekben igen vékony réteggé zsugorodott és egész 5 mmtr. hosszd,
finom porczkéreggel fedett csonttovisekkel majdnem egészen el van
lepve. A tokszdlag vastagilt, s kotszdveti czafatokkal fedett.

Tagadhatlan, hogy nagy hasonlat létezik az iziilet fe-
detlen részén mutatkozé véltozdsok és a torzité {zlob-arthritis
deformans- vagy mint azt régebben nevezték a malum senile kdazt,
s ez csdbitd Volkmannt azon 4llitdsra. hogy a kaesiba Oregidjj a
torzité fzlobnak kovetkezménye. Nézete szerint az fziilet belsd
felében torzité izlob kovetkeztében a fenntebb felsorolt vélto-
zésok, nevezetesen ama kindvések keletkeznek, s a mint foko-
zatosan az fzporcznak belsé szélérdl kiindulélag az elsd 1dbkd-
kozép csont fejecsén tovabb terjednek, az elsé Wjjperczet arrél

1y Gubler. Journal de Therapie. 1876 és Correspondenzblatt 2., 3.
szam 1876.
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mindinkdbb leszoritjék, gy hogy az végre az fufejecs kiilsd
szélén hizédik meg.

Ezen elmélet oly megnyerd, hogy jelentékeny sebészek,
mint Pitha, Stromeyer és tobben hasonlé médon képzelik a ka-
csiba Oregiijj létrejrejovetelét, s Volkmannal egyiitt elsédlege-
seknek gondoljik az iziilet belfelének csontkinovéseit, s csak
mésodlagosnak az elsé Wjjpercz kitoldsat.

Tudjuk, hogy a torzité izlob rendesen dregeknél fordil eld,
hogy tehdt Volkmann azon 4llitdsa, miszerint itt torzité izlob a
kérok, hitelre taldljon, 6 azt &llitja, bogy a kacsiba oregijj ren-
desen oregeknél taldltatik.

A Rékus-kérhdz hulldin tett észlelések alapjdn én azt
dllithatom, hogy fiatalokndl e baj ép oly gyakori, mint dregek-
nél, s hogy véleményem szerint az fiatalokndl kezdddik és ore-
geknél csak azért taldltatik, mert tobbé el nem milik.

Ezen bajnak oka a czipd nyomdsa. A czipit elején szii-
kebbre szoktik szabatni, sem hogy ott az 5t 14bidjj természetes
egyenkizii fekvésében megférhessen. De a hegyesorri czipd sok
ember szemében oly valami megigéz6, hogy annak viselését
leheidsitendd az oregidjjal kilonLoz6 kisérleteket tesznek, me-
lyek kozt legezélszerfibbnek tetszik az, hogy az Oregijjat a
mésodik 0jj hdtira hajtjdk, mely A4lldsba az végre is beleszo-
kik. De nemsokdra észrevehetékké véilnak ezen elferdités ko-
vetkezményei. Az elsé percznek kis duzzanatot képezd széle
most folyton dorzsdli a 14bkdzépesont fejecsének porezfelitletét
és abba drkot vdj, mely a létrejott subluxatio fokit jeldli és a
porczréteg elpusztitdsa utin a csontra is folytatédik.

Az elsé ldbkozépesont fejecsének fzporeza belsd részében
nem fedetvén ttbbé az elsé perez 4ltal, a czipd nyomdsinak
szabadon ki van téve, s az ezdltal gyakorolt ingerre helybeli
tiltengésekkel felel.

Eleinte kicsiny sarjadzdsszerti, szemdlesds felitletii, ligy
porczkinovések mutatkoznak az izporcz belsd részén, késObb
mér 1 mmtr. hosszii szuronyszer novedékek ldtszanak, melyek
alapjukon, hol a csonttal érintkeznek elcsontosodottak, s végre
egész 5 mmtr. hosszii alapjukon 2 mmtr. vastag tovisek lepik
el az fzfejecs belsé felét. Ezen tovisek csontszovethol dllanak,
a ldbkozépesonttal erdsen osszefiiggnek, s csak igen vékony
porczréteggel vannak fedve, de az {izfejecs ezen szelefjében
a tovisek kozott fennmaradé porez is alulrél elesontosoddsnak
indidlt dgy, hogy csak igen finom réteg porezdllominy marads
vissza a feliileten.

Virchow az els6é 1abkozépcsont fejecsén lapos csontkindvé-
seket fr le, melyek ugyancsak a czip6 nyomdsénak kovetkez-
ményei és az fzilet széleit Ovedzik koril, de a kacsiba Oreg-
Gjjndl nemesak az iziilet szélein, hanem magén az izporczon
székelnek e kinovések, s azok nem is csontkinivések, hanem
alapjukon elesontosodott porezkindvések.

Ezen novedékek most mint megannyi szurony izgatjék az
iztokot, az iziillet koriili kotszovetet és egy lappangé lefolydsd
igen fajdalmas izkoriili.lobot okoznak.

Ezen fdjdalom er6t vesz a hidsdgon, a szik czipé mel-
l6ztetik, de mdr késén, mert egyrészt az Oregljj hosszi haj-
lit6ja és kozelitdjé az dltal, hogy tapaddsi és eredési pontja
egymdshoz kozelitve volt, megrovidilt, mésrészt az fzporca
kiills6 fele azon csontosodott porezkindvések dltal valdsiggal
el van baricatirozva, s igy az jjpercz a nyomds megsziinte
utdn sem térhet vissza rendes helyére.

A kacsiba oregijj ilyenkor annyi kellemetlenséget okoz,
hogy a beteg szivesen red 4ll annak Kkiizelésére, mert nem csu-
pin fijdalmas, de az dlldst és jardst is igen megnehezitheti.

Ugyanis nyugodt &lldsndl a 14b csontvdzénak hérom he-
lyére nehezedik leginkdbb a test stlya, azon helyek a sark-
csont gumdja, az Otodik 18bkozépesont fejecse és az elsé 14b-
kozépesont fejecse, illetéleg a lencsecsontok, melyek ezalatt
nyugszanak, az oOregijj els6 iziiletének tokszdlagdba erdsen
be vannak széve és a rovid hajlité, valamint az oregdjj kozelits-
Jének tapaddsi helyéiil szolgdlnak.

Az oregijj kifelé tolatdsfindl egyszersmind a lencsecson-
tok is kifelé csisznak az izfe] alsé feliletén, s pedig néha
annyira, hogy a kiilsé majdnem egészen lecsiszik az fzfejrél
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és a belsd is, mivel avval szdlagosan erdsen dssze van ndve
helyét valtoztatja.

Ezéltal a 14b harmadik tdmpontja igen sokat veszit biz-
toisigébél, s a jarés bizonytalannd, az 4llis pedig firasztévd
vilik.

Hogy a kacsiba oregdjj csakugyan a sziik czipé nyomd-
sdnak a kovetkezménye az kitetszik Navratil tandr ar egyik kér-
szobdjén fekvo beteg elbeszélésébil is, ki betegségét az 1866-diki
hadjdratbél szdrmaztatja, midén mint huszér igen sziik hegyes
orrd csiszmét kapott, mely gy Osszenyomta labijjait, hogy az
oregijj kifelé szoruldsa 4ltal kacsiba oregijj fejlédstt. De még
azdltal sem valt eléggé keskennyé a 14b, hanem a mésodik
14b1jj szabadulandé a nyomds eldl, kibdjt a sorb6l, s oly sze-
rencsétlen felfelé gorbiilt 4lldst foglalt el, hogy a czipd dltal
folyton nyomatott, s oly fijdalmassi vilt, hogy a beteg szives
Oromest red dllott a kiizelésre.

Tlyenformén a czipék egyenlé sziik voltdbdl dnként fejlik
meg a kacsiba oregtjj kétoldali fellépésének titka, s nem szik-
séges a két iziilet kozt fenndllé titkos eredett megbetegedési
rokonszenv kénydllitmdnydhoz folyamodni, mint azt Volk-
mann teszi.

Valamennyi sebész kozott még Hueter nézete kozeliti meg
leginkdbb az enyémet; 6 is els6dlegesnek és czipinyomds dl-
tal okozottnak tekinti az oOregdjj kitolatdsat, de a porcznive-
dékeket ugy magyardzza, hogy az fzporcz belsé fele megsza-
badilvin az Wjjpercz izfelilletének ellennyomésitél szabadabban
né és kindvéseket képez.

De vajjon a sziik czipd, mely képes az Gregijj elsé per-
czét annyira kitolni helyéb6l nem gyakorol-e nagyobb nyomdst
mint milyet az fzporcz fejthetett ki? A  légesdporezok,
a légnyomdstél eltekintve semmi nagyobb nyomds d4ltal
novésiilkben nem akadélyoztatnak, s mégis rendes koriil-
mények kozott rajtuk porezkindvések nem keletkeznek, de ha
sokd tarté izgatottsig van a légesGben pl. idilt léges6hurntndl
néha 1—2 mmtr. hosszi porczkinivések képzédnek.

Malgaingne volt az, ki el8szir vonta a sebészek figyelmét e
bajra, s e kérokot illeté tévedések is néla veszik kezdetiiket.
O kilondsen kiemeli, hogy nem a sziik czips, banem a rheu-
matismus oka a kacsiba oregijjnak, De Malgaingne ezen téve-
dése igen kinyen megmagyardzhaté, Mindaddig mig a kacsiba
oregilijj fijdalmassi nem vilik, a beteg sorsival tobbé-kevésbé
meg van elégedve, mert a czél melyet el akart érni, a 1ib kes-
keny volta el6l, el van érve, s igy még most semmi oka arra,
hogy magét a sebésznél bemutassa. Midén az Oregijj fijdal-
massd valik igen természetes, hogy elébb bé ldbbelivel igyek-
szik bajin segiteni, s csak ha mdr ez sem haszndl fordil bé
labbelivel és fijdalmas, lobos dGregijjal a sebészhez.

Ilyen eseteket ldthatott Malgaigne, ekkor mér csakugyan
az idils kiilemd lob a legszembetiinébb korjel, s menthetd a
tévedés fOkép a sebésznél, ki elégszer ldtja, hogy lob &ltal fél-
fiezamok vagy ficzamok fejlodnek.

Mindezekbol kitetszik:

1) Hogy a kacsiba Oregijj tdbbbnyire a czipé nyomdsd-
nak a kovetkezménye.

2) Hogy a kacsiba dregijjnak a torzitd izlobhoz semmi
koze, mert a torzit§ fzlob tdbbnyire oregeknél forddl eld, mig
ez épen a hiisig éveiben a fiatal korban fejlédik és dregek-
nél csak azért taliltatik tobbnyire, mert tobbé meg nem gyégyul ;
mer tovabbd a torzité izlobndl a porez-, késdbb a csontkopds a
fojel, s az egész fziletre terjed ki, mig itt csak az iziilet md-
sik fele 4ltal nem fedett, s nem is haszndlt rés.eken észlel-
heté kopds, az izillet tobb része pedig ép; végre pedig igaz,
hogy a csontosodott porczkindvések hasonlitanak a torzitd izi-
letlobndl az f{ziilet kornyékében fellépd csontkindvésekhez,
mindkettd csak az f{zillet kornyékében fenndllé vérboségnek a
sziillottje, de miutdn a vérbéség sok bajt kisérd tinet ebbél nem
kovetkezik, hogy akacsiba 14bndl a kindvéseket termeld vérbo-
ségnek az oka szintén torzité fzlob.
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Keézmarszky T. h. tur, sziilészeti korodajabol a budapesti k.
magy. t. egyetemen.?')

A szilés alatt létrejitt gatrepedésekrdl.
Kozli LikeMANN MOR tr., tandrsegéd.
(Folytatds).

Mielott a gitrepedések kezelési mddjdra és az
41talunk elért eredmények kdzlésére dttérnék, a
gitrepedések létrejdttének megakaddlyozdsit illetéleg akarok
nehdny megjegyzést tenni.

Miaz 4. n.,gdttdmogatdsteilleti, ast niszem, hogy a
sziilés kezelésének ama, mondhatnim legfontosabb része, némelyek
elott kétes értékét nagyobbdra hibds elnevezésének és mibenléte
félremagyardzdisinak koszonheti. Mita ,gattdmogat & o alatt
a kozéphisnak a kitoldsi idészak végén torténendé ellendrzésés és
sérilések elleni megdvasdt értjik, széval azt, mit
Olshausen é misok igen helyesen ,,Dammschutz® vagy
ysDammschutzverfahren' névvel fejeznek ki, azfta a
szObanlevd segélynyujtds saziikségessége mindenki el6tt vildgos.
Mert — mint ismeretes — nemesak arrél van szé, hogy te-
nyeriinket a kozéphisra fektessiik, s arra kisebb vagy nagyobb
nyomdst gyakoroljunk, hanem arrél, hogy a fej dtnyomuldsit
a szeméremhasadékon keresztiil lehetoleg szabdlyozzuk. Azok, kik
Scanzoni utdn inddlva a ,gittdmogatdst® ,régi id6bol rednk
szdarmazott hagyomdnynak tekintik, melyet sem tudomdnyosan,
sem gyakorlatilag nem lehet megdllapitani®)‘, bizonydra csak
a régi iskola bdbdi dltal a kozéphisnak czélszeriitlen 63 4rtal-
mas nyomkoddsit érthetik, nem pedig a gdttimogatdst a fennt-
emlitettem értelemben. Scanzoni’) a ,gittdmogatis* (Damm-
untertstiitzung) haszpnét egyik helyen kétesnek mondja, mig mds
helyen!) fontossigit mégis elismeri, mit kovetkezd szavaival
bizonyit: ,,Wean es auch nicht in der Macht des Geburts-
helfers liegt, dem Zustandekommen eines Vaginal- oder Peri-
pialrisses in jedem Falle vorzubeugen, so unterliegt es doch
keinem Zweifel, dass die iiblen Zufille in demselben Maasse
immer seltener eintreten werden als die denselben zu Grunde
liegenden Causalmomente richtiger erkannt und die zu ihrer
Beseitigung geeigneten Mittel bei Zeite in Anwendung gezo-
gen werden®, A medenczefekvésii suiilések kezelésérdl szdlvin
(I. kot. 349. 1.) megint kovetkezoleg nyilatkozik: ,Der Damm
ist vorziiglich in dem Augenblicke, wo der Kopf zum Durch-
schneiden kommt, durch eine sorgfiltige Unterstiitzung
vor dem Kinreissen zu schiitzen. Hogy a leggondosabb gitté-
mogatis mellett szdmos esethben gdtrepedés mégis létrejon és
viszont oft, hol megtartisa érdekében semmi sem tortént, a gt
mégis épségben marad, kordntsem bizonyfthat a szébanlevé
segélynyujtds nélkilozhetosége mellett.

Kéroddukon kivetett eljérds azonos a legtibb sziilészeti ko-
rodén gyakorlatban levdé dltaldnosan ismert eljirdssal, mely-
nek féczélja, a fejnek lassi és kedvezd dthaladdsdt eszkozolni.
Hogy ezt — ha nem is minden esetben — elérni képesek va-
gyunk, mit némelyek tagadnak, szémtalanszor tapasztalhattam.
Olshausen tandcsa a szilét a fej dtnyomuldsakor az erdl-
kodés lehetd elnyomésdra, szapora és rovid légvételre felszd-
Iitani, nem eléggé becsiilhetd. Kiilonosen utébbi idében tett
tapasztalathél 4llithatem, hogy a legnyugtalanabb sziiloket a
legnagyobb téjdalom perezében is red birbatni ezen magatar-
tdsra, ha elég komolysdggal felvildgositottuk arrél, hogy gét-
juk épségben valé maraddsa nyugodt magaviseletiktdl figg.
Ezen egyszerli diaeteticus rendszabdly éltal igen gyakran sike-
riilt nagyobb mértékben veszélyeztetett gditakat is megtartani,
mig nyugtalankod$ sziilék gitjit egyéb kedvezé viszonyok mel-
let sem lehetett a repedéstél megévni.

A tobb oldalrél és régéta ajénlott véres tdgitdsét
aszeméremrésnek (episiotomia) Osszesen 19-szer hajtot-
tuk végre kivetkezé eredménynyel:

8 esethen a git az episiotomia alkalmazdsa utdn to-
kéletesen ép maradt; 6 esetben sikerrel alkalmaztatott a

1) L. az OHL, 26, szamat.

*) Dardnyi. Gyogy. 1872. 52-dik sz.

%) Lehrbuch d. Geburtshilfe. 1867. 1. kot. 241. 1.
¢) Ugyanott. IL kot. 832. 1.

mér kezdodo berepedés tovdbbterjedésének meggitlisa czéljd-
b6l és végre a tobbi 5 esetben az episiotomia daczira kisebb-
fokd gétrepedés mégis jott 1étre. A bemetszések mindanuyiszor
a hiivelybemenet hétsé harmadén a szilfijdalom elején vagy
vége felé az ilgumék iranyiban torténtek. Sok esethen egy-
oldali bemetszéssel beértiik, ketténél tobb egyszer sem valt
sziikségessé. A bemetszések hossza ritkdn terjedt tovdbb 1—2
cmtr-nél, s még ritkdbban érte a bemetszés a kiilbort is. A
sebek kiilonbdz6, a kérodén uralkods 4ltalinos egészségi dlla-
pottdl fiiggd gydgyhajlamot mutattak, Ggy hogy némely eset-
ben a legszorgosavb tisztdntartis és fertéztelenités daczdra is
mdr révid id6vel a sziilés utdn szalonnds csapadékkal voltak
ellepve, s csak nehezen tisztiltak meg, mig mdskor ugyanazon
kezelés mellett a legrdvidebb id6 alatt begyogyiltak. Két eset-
ben a sebszélek egyesitése (1-szer varratok és 1-szer esipteték
dltal) két nap alatt bekovetkezett gydgyuldst eredmén yezett.

A fogé alkalmzdsdit a git megévisa tekintetébdl,
mint ezt némelyek ajénljik, egy esetben sem tartottuk saik-
ségesnek, iutdn meg vagyunk gyézédve arrfl, miszerint a
fogé a repedés veszélyét csak fokozni képes, holott biztosabb
eljirdsok birtokdban vagyunk. A fogé alkalmazdsit illetéleg
csatlakozom Konrdd?) barftom 4ltal idézett kovetkezd ismert
elvekhez: ,....gyenge sziilfdjdalmakndl, nehogy a
gitat és a tobbi lagy sziilszervekel a koponya  sokdig nyomja,
ajénlva van a sziilfogé alkalmazdsa. Ugyszintén ajin-
latos a sziilfogs alkalmazdsa fekvésjavitds (talda dallds-
javitds) végett, pl. a koponya hardnt fekvésénél (recte alldsi-
ndl); de itt is a fekvés (talin az 4llds) javitdsa utdn azonnal
eltdvolitand$ a sziilfogé, s a sziilés tovabbi folyamatit a termé-
szetre kell bizni.“

Végre egy eljardsrol akarok megemlékezni, mely Német-
honban, s kilonosen Halleben és a lipcsei szilészeknél részint
a gt megtartisit eldsegité, részint szilfijdalmakat p6tlé esz-
koz gyanint nagy kiterjedésnek orvend, s ez a fejnek fijda-
lomsziinet alatt a végbélen 4t gyakorolt nyomds dltali kitoldsa
(nexpressio per anum*). Bz eljrdsrél A hlfeld?) terjedelme=~
sen értekezik, s Cohnstein®) torténelmi megjegysést kozdl,
melyb6l kitiinik, miszerint Ritgen elétt mar Hoffmann
Hagen és Smellie behatébban tdrgyaltik és ajénlotiik a
fejnek kinyomdsdt a végbélen keresztiil gyakorolt nyomds dltal.
Ahlfeld ez eljirfs czélszertiségérél, hasznirél, valamint dr-
talmatlansdgir6l annyira 4t van hatva, hogy értekezését kovet-
kezo szavakkal fejezi be: ,Ich wiisste keine Gegenanzeige, die
berechtigt den Handgriff die Hebammen nicht ausiiben zu las-
sen ... Ich bin fest iiberzeugt, dass ein grosser Theil der
Hebammen, welche die Anwendung des Handgriffes von mir
ausgefiihrt gesehen und iiber seinen ausgezeichneten Erfolg
gestaunt haben, denselben lingst in ihrer Praxis benutzen . . .
In Sachsen wird es unter den jiingeren Aerzten kaum einen ge-
ben, der seine Anwendung nicht gesehen, ihn nicht fiir bewahrt
gefunden hat“. Epen oly kedvezbleg nyilatkozik ezen miifo-
gisrél Olshausen*), kitobb év éta alkalmazza. Nélunk ezen
eljirds tudtommal nem gyakoroltatik. Kon ré d°) emlitést tesz
ugyan réla, de nem teszi hozzd, vajjon gyakorolta-e? Ugy
ltszik, hogy nem alkalmazta, kiilonben el nem mulasztotta
volna az emlitett szakférflak dltal annyira dicsért eljirds feletti
kedvezbtlen nyilatkozatdnak kell6 tdmogatisira a sajit tapasz-
talataib6l meritett hitrinyokat elGsorolni, mit minden szigord
bir&l6t6l méltén elvirunk. Konr4d d azonkivil az Olshausen-
féle eljirds megitélésénél helyteleniil ezt Goodell eljirdsi-
val egy categoridba helyezi, middn ezeket mondja: ,Ezen el-
jards (Goodell-é) analog Olshausen-éhez, ki a fédjdalomszi-
net alatt tandcsolja a végbélen keresztil gyakorolt nyomds dl-
tal a gyermekfejet mintegy kinyomni. Ezen eljirdst szintén
nem tartom czélszeriinek az el6bb emlitett okdikndl fogva sto.“
Konrdd bardtomnak Goodell eljrdsa feletti véleménye szérél

1) Orvosi Hetilap. 1875. 10. sz.

) Arch. f. Gyn. VL. két. ,Das Dammschutzverfahren nach Ritgen.“

3) ,Zur Geschichte des Ritgen’schen Dammschutzverf.“ Ugyanott
VII. két.

4) Op. cit.

%) L. cit.
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sz6ra megegyez Olshausen és Hurt véleményével, hogy
t. i. Goodell eljirdsa ,nemcsak hogy nem képes a gitat meg-
tartani, s6t lényegesen elGsegitheti a ghtrepedést. Goodell
és Olshausen eljirisa kozt azonban nagy a killonbség. El6bbi
ugyanis 8 végbélbe vezetett két dujjal ,a végbélnyilds mellsé
szélét a gdttal egyiitt erdsen elérehizza, s ezdltal a git egész
ruganyossigit akarja érvényesiteni és a rima vulvae kellé ki-
tdguldsit eszkozolni*, mig utébbi a végbélbe magasan vezetett
mutaté- és kozépijjal a végbélhivelyfalon 4t nyomést gyakorol
a magzat homlokira, kés6ébb a felsé dllkapocsra és végre az
dllra, midltal az egész fej kinyomil. Czélja ezen két eljirds-
nak tehdt lényegesen kilonboz6; az ,analogiat“ csak az tjjak
bevezetéze képezi; a fej kinyomdsdrél, mi a fédolog, Goodell
mitsem emlit (,Von einem Hipausdriicken des Kopfes spricht
Goodell nicht“ Olsh.) Hogy miért tartja Konréd Olshausen el-
jrésit veszélyesnek a gdtra, azt nehéz belatni. Hiszen azt czé-
lozza, mire valamennyi sziilész a legnagyobb silyt fekteti, t. i.
a fejnek a faniv felé nyomdsit, s ezen térnek mintegy kiaknd-
zdsdt, s Konrdd maga magdval jon ellentétbe, midén ebbeli
torekvésiink fontossdgdt reproducdlja. , Midenekelétt — tgy-
mond — arra kell tigyelniink koponyafekvésnél, hogy a nyak-
szirtesont a faniv alatt tokéletesen elényomuljon és ez ald he-
lyezkedjék®. A szébanlevé eljéris elleni aggodalmakat a priori
legfeljebb a végbélhiively falinak izgatdsa vagy mégsértése és
a magzat arczi részeinek béntalmazdsa képezheti, mi miatt
Baudelocque, Osiander és Mendel?) ellene nyilat-
koztak. Ahlfeld és Olshausen azonban tobb szdz esetben
tortént alkalmazdsa utdn csaknem semmi sériilést nem észlel-
tek. Legszembetinébb elényei Ahlfeld és Olshausen sze-
rint, hogy a fejnek lassd és fdjdalomszinet alatt valé kinyo-
muldsit eszkozolhetni, hogy a retalén berepedt részekkel vald
érintkezés dltal torténhetd infectio legbiztosabban elkeriilhetd,
hogy fogé alkalmazisindl a git kimélése tekintetéb6él a kana-
Jak kordbbi eltivolitisit engedi, mivel a fejet az ijjakkal Ki-
nyombatjuk sth. Ahlfeld azonkiviil nemesak a git megévisa
tekintetébdl és féjdalomgyengeségnél, hanem oly esetekben is
ajanlatosnak tartja ez eljirist, midén valami okbél a sziilést
gyorsan kell bevégezni, hol fogé alkalmazdsra is rovid az idd,
. m. a tobbé nem liktetd koldokzsinér eléesésének esetében
mélyen &ll6 koponydndl, nagyfoki vérzéseknél, kalonosen a mag-
:otnak intravaginalis inspiratioindl, mit a végbélbe vezetett
tijjakkal konyen felismerni® E korilményt kilonosen Haake?)
hangsilyozza, s Ahlfeld két esetet kozol, melyeknél az imént
emlitett javalalbél e miifogds dltal két magzatéletet megmen-
teni vélt. Olshausen ajénlatdra Hildebrandt®) ez elji-
rist két féléven 4t alkalmazta, s igen dicséréleg nyilatkozik
felole, ezeket mondvén: ,,Wir sind mit den Erfolgen desselben
ausnehmend zufrie en, indem wir in Fillen, in welchen uns
die Erhaltug des Dammes beim gewdhnlichen Schutzverfahren
unmdglich schien, und in welchen wir frither zur Vermeidung
grosserer Verletzungen die seitlichen Incisionen ausfithrten, mit
dem Ritgen'schen Verfahren vollstindig zu erhalten im Stande
waren*. Sajit tapasztalataim — a széban levé eljérést illetd-
leg — eddigelé csak 15 kéroddnkon elGfordilt szilésre szorft-
koznak, melyeknél az . n. .,analexpressio‘‘ alkalmazdsba jott.
BEzen csekély szdmi eseteknél elért eredmények az eljdrds to-
vidbbi folytatdsdra buzditanak és 6 ndllo véleménye-
met ezen a fenntemlitettt j§ hirti sziilészek szerint a git meg-
tartisdra, s néha a magzat megmentésére igen sok elényt
nyujté mifogdsrél elegendd szdmu eset észlelése utdn az illetd
sziltdrténetek kozlése mellett lesz szerencsém nyilvanitani. Mi-
elott kell6 szimd észleléseken alapuld hasonlé kedvezd ered-
mények édllandnak rondelkezésinkre, ezen eljérds észszeriiségénél
fogva mindenesetre inkdbb pdrtoldst érdemel, mint
aprioristicus elitélést. (Vége kovetkezik.)

1) L. cit.
*) ,Zur Diagnose der Nabelschnurumschlingungen,® Zeitschrift f.
Med., (’))hill': u. Gebhilfe von Kochenmeister und Ploss.
. cit.

Michik Béla tanar belkorodajabol a kolozsviri m, k. tud.
egyetemen,
Kimutatds az 187%/;-diki tanévril.
Kozli Bocnner IaNicz tr., belgydgyaszati tanarsegéd.
(Vége).

8) Higy- és ivarszervek béntalmai (6 férfi,
8 nd).

Brigth-kér 8 esetben (6 férfi, 2 né) fordilt eld; méh-
korotti lob 4 esetben és méhbelhdrtyalob 2 esetben. BEzek kozt
gybgydlt 3 (nd); javilt (3 férfi, 1 nd); gvégyulatian elboesdt-
tatott 2 (n6); az osztdlyra dttétetett 2 (n6); meghalt 3 (férfi).

A Brigth-kérban szenved 8 beteg (6 férfi, 2 nd)
kozil javilt 4 (3 férfi, 1 n6), gyégyulatlanul elbocsdttatott 1
(n6), meghalt 3 (férfi).

Mind a 8 betegnél kisebb-nagyobb fokd vizkér volt jelen ;
a vizelet Brigth-kérra mutatott. Négynél a vizkér egdszen
eltiint, a fehérnye kevesbedett, a kinézés javilt. Egy beteg,
nehéiny napi bennléte utdn, még mielétt a tiinetek visszafej-
l6dhettek volna, kikéredzett. Hirom meghalt.

A gybgykezelést illetéleg, ha betegeknek j6 étvigyuk volt,
tapldltattak és bels6leg konyii higyhajtét kaptak, ha ez azon-
ban nehiny nap miilva hatésit nem mutatta, az félretétetets,
s beteg borszéki vizet ivott 2 liveggel naponta, e mellett bel-
s6leg vasat kapott chininnel. Egy esetnél igen jétékonyan ha-
tott a borszéki viz. Az eset kivetkezd:

D. Jéinos, 24 éves, 1874. november 10-kén 4ltaldnos
vizkérral vétetett fel. Betegség kezdetérél emliti, hogy 2 nap
elott hideg kiborzogatta, azt forrfsig és kevés izzadds kdvette ;
kéh(‘i%ése rég id6 Gta tart mdr, a test puffadtsiga csak nehdny
nap ota.

Vizsgdlatndl az egész test mérsékelten savésan besziirddve
taldltatott, a vizelet vizsgflatindl Brigth-kérra tettik a kér-
ismét. A betag november 16-ig ldztalan volt és inf. bace.
junip. szedett, a vizkér azonban ndvekedett. a hé 16-kén 39°4
volt, este rendes, teli adag chinint kapott, mire a 14z tobbé
vissza nem tért; nov. 18-kén betegnél nagyfokd héanyds és
hasmenés lépett fel, mely tiinetek jéglapdacsok és salepfézetie
szlintek. Miutdn a higyhajté szerre (beteg e mellett vasat is
szedett chininnel) a vizkér nem engedett, borszéki vizet ka-
pott, melybél naponta két iiveggel fogyasztott el, s a vizkér
2 hét alatt egészen eltiint. A heter december 3-kén hagyta
el a kéroddt javultan és négy nepra rd tidolobbal jott be,
mely az egyik tidorél a mdsikra terjedt; e bajb6l beteg
kigydgyult.

A méhkordtti lobban szenvedé 4 beteg kozil 3
gybgyult, 1 az osztdlyra 4ttétetett.

Mind a négy esetnél hideg borzongds elézte meg a méh-
korotti fdjdalmat. Vizsgilatra a has puffadinak és nyomdsra
kiilonosen az alhastdjon nagyfokban fdjdalmasnak mutatkozott.
Kifolyds a hiivelyb6l mindny4jénil volt jelen, 14z ketténél,
egynél ezek kozt magas és hosszantartd. A kezelés éll t. i. hideg
borogatdsok alkalmazisiban a hasra, hosszabb ideig rajta hagyva; -
belsGleg opiumot kaptak. Tovdbbd tekintettel voltunk arra, hogy
betegeknek konytli székiik legyen. A hiivelyb6li kifolyds ellen
alumen-befecskendezések hasznéltattak.

A méhbelhdrtyalobbhan szenvedd két beteg kozil
egy gybgyulatlanul bocsittatott el, egy az osztdlyra téteteft 4t.

A gybgyulatlanul kibocsdtott bheteg 4 hét el6tt sziils volt
és akkor sok vért vesztett; a sziilés utdn két hétre az alhas-
tdjon kolikaszeri fijdalmak léptek fel, kilondsen este, Ggy
hogy aludni nem tudott. Ugyanaz id6é 6ta néha minden, mds-
kor harmadnap éjjel forréséga van és izzad. Vizsgélatndl az
albast és a jobb petefészeknek megfelelé helyet fijdalmasnak
taldltuk; a méh magasan van, a méhszdj nyitott 4s beldle ke-
vés fehéres biiztelen nydk jon ki. Elsé 2 nap betegnek l4za
nem volt, 3-ad nap este 38°2; 4-dik nap r. 37°% e. 3892;
5-dik nap r. 37°% e. 39°; 6-dik nap r. 38° még az nap ki-
ment a beteg. A fijdalmak ellen hideg borogatds, majd li-
quor hollandicus bekenések haszndltattak ; belséleg aq. laurocer.
morphiummal kisértetett meg, de a fijdalmak csak kis mére
tékben szfintek.
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9) Bér-, izom- és iziletbdntalmak (11 férfi,
5 nd).

Orbéncz az arczon eldjott 2 (1 férfi, 1 nd), heveny fzii-
leti csiz 7 (D férfi, 2 nb), iddlt 1 (), izomesiz 5 (4 férfi,
1 n6) herpes zoster 1 (férfi) esetben. Kzek kdzt gydgyilt 12
(9 férfi, 3 nd); javilt 2 (1 férfi, 1 nd); Aattétetett 2 (1 férfi,

nd).

1

Az orbédnczban szenvedd 2 (1 férfl, 1 né) beteg kiziil
1 (nd) gybégydlt, 1 (férfl) a borosztdlyra tétetett it.

Az elso eset betegségének 2-dik napjén jott a kéroddra
3892 l4zzal, az orr duzzadt, piros volt, este 38,6 a ho; 3-dik
nap reggel 38° az orbincz mindkét arczfélre egyszerre te:jedt
dt, este 39°8; 4-dik nap reggel 3796, az orr duzzadtsiga el-
tiint, az orbincz a homlokra is terjedt, este 37°4. A 14z tobbé
nem jelentkezett, s két napra r4 az orbdnez is eltiint.

A mdsodik eset szintén betegségének 2-dik napjén jott
be, hé este 39°; 3-dik nap reggel 386, a jobb arczfél piros,
duzzadt, fdjdalmas, a beteg a bérosztélyra tétetett.

Kezelés jeges borogatisok alkalmazésiban éllott, belséleg
sav adatott.

A heveny izileti cstz 7 este (b férfi, 2 nd) kozil
6 (5 férfi, 1 nbd) gydgyilt, 1 (n6) Gttétetett.

A betegek kozil 1 az elsé, 1 az otodik, 2 a hatodik, 1
a tizenhetedik, 1 a huszonegyedik és 1 a huszonyolczadik na-
pon kereste fel a kérodit. Léz héromndl volt jelen, mely egy-
nél az b5-dik, egynél a 15-dik napon sziint, egy pedig beteg-
sége 13-dik napjdn tétetett &t. Tobb iziilet volt mindig megtd-
madva, sz0vidéskép csak egynél volt szivburoklob jelen.

A gybgykezelést illetbleg a betegek az illeté iziiletekre
hideg borogatdsokat kaptak, vagy ha nem tlirték, az fzilet me-
legen tartatott. Nagy féjdalomndl liquor hollandii haszndlta-
tott kiilséleg. Belsbleg a 14z tartama alatt egy savat, azutdn
jodkalit vagy vinum seminum colchicit szedtek. Kilsbleg az
iziiletekre tinct. jodi egyenlé arfnyban tinct. gallarum-mal
kenetett.

Az idiilt iziletestizban szenvedé ndbeteg javilt.
A Dbetegség mir hénapok 6ta tartott, a bal csip- térd- és bo-

feld und Dr. W. Pichler in Wien. Nagy 8-rét. 1. kit., 1875,
546 1. és I1. kit., 1876, 6511. Stuttgart, F. Enke kiaddsa.

Két béesi orvos, német nyelven j hydrographiai gyiijté-
munkét adott ki, mely az #svényvizhelyeket szétdralakban a
helyneveknek betiisorrendje szerfnt tirgyalja, minket is nagyon
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érdekel, minthogy Magyarorszfig A4svényvizeit és gydgyhelyeit
szintén magdban foglalja.

Kezdetben, mikor a munkit kezemhez vettem, oriiltem
megjelenésén, de més részrol sajndltam, hogy a német iroda-
lomnak eldbb sikeriilt a magyar dsvényvizeknek jelenlegi 4dllapo-
térdl teljes dtpillantdst nyerni, mig a magyar irodalomban mind-
eddig hidnyzik olynemii munka, mely Magyarorszdg teljes hydro-
graphiai leirisat 4ltaliban, de kilondsen az ijabb iddben e téren
tortént szorgalmas és sok vizsgdldst tartalmazza. Azonban, mi-
utdu a megjelent munkdl figyelemmel 4tolvastam és a nyujtott
magyarorszigi adatokat a valédiakkal Osszehasonlitottam, azon
kérdés meriilt fel bennem, vajjon nem volna-e hazdnkra nézve
elonydsebb, ha a két tisztelt szerzé ir Magyarorszégot tekin-
tetbe nem vette volna? Mert az e munkdban kdzlott és Ma-
gyarorszigra vonatkoz6 hydrographiai adatok annyira hifnyosak
és hibdsak, hogy ink&bb alkalmasak a kilfoldet tévitra vinni,
mintsem azt hazal viszonyaink fel6l felvildgositani, mely &lli-
tdsom igazolfisira nehdny példit idézni akarok,

Nem tidlzds az, ha valamely gyijtémunkdnak szerzdjétol
koveteljiik, hogy 2 gydjtott adatokat az irodalmi forrdsmunkék
alapjén hiven gyili)tse és kozdlje, igy hogy az olvasé az illetd
monographidkat nélkilozhesse. Ezt pedig nem teszi ezen munka
minek kovetkeztében Magyarorszigra nézve nemesak haszndl-
hatlan, hanem 14nk kellemetlen kivetkezményeket is hoz,
Ha példdil valamely périsi, berlini vagy mds kilfoldi szersé
egy ily egyejemes munkdt ir, s 0j, az eddigiektol eltéré ada-
tokat kozol, mindenki az illeté szerz6 hazdjdra vonatkozékat
leghitelesebbnek fogja tartani, s eszerint fog eljérni. Hasonld-
képen itt is vArbatni, hogy a két béesi szerzé dltal kozlott
Austria-Mag yarorszigra vonatkozé hibds adatok mérvadék lesz-
nek, s jovében a valédiak helyett a kilfoldi irodalomba be
fognak szivirogni, minélfogva hibds adatokat kiirtani csak hosszi
id6 miilva vagy sohase sikeriilend.

A legelsd, mi szembetiinik az, hogy a magyar tulajdon-
nevek kilonféle médon eltorzitvak. Igy olvashatni az elsé k-
tetnek 63-dik lapjin Erztergaly (Esztergdly helyett), a 91-dik
lapon Baeské (Boeské h.); 126. 1. Kopnik (Kapnik): 137. L
Békes (Bekecs); 139. 1. Berencze (Berzencze): 15Y. i. Bodock

| kaiziilet dagadt. Belsbleg jodkalit, kiils6leg jodbekenést hasz-
hie ndli, mira az fziletek duzzadtséga engedett. (Bodaik); 169. 1. Gyorgy Szt. Miklss (Gyergyé S. M.); 179. L
Az izomestzban szenvedd 5 (4 férfi, 1 nb) beteg | Gattin (Guttin); 267. 1. Misklocz (Miskolez); 395. 1. Gyiizy
' koziil 4 (3 férfi, 1 né) gyégyult, 1 (férfl) javdlt. Kettonél a | (Gyigy) stb. Szdmtalan hasonlé hibit a mdsodik kdtethen is
3 mellizmokban volt a baj, a tobbinél a hétizmokban. Ol. sina- | talilhatni, mi mutatja, hogy a helynevek pontos irdsdra elegend
pism. aether. beddrzsolésre a féjdalom sziint. gond nem fordittatott. Hiba ezenkiviil, hogy helyenkint a Bach-
i A herpes zoster esete (férfi) gybgyuilt. korszak alatti megyei beosztds alkalmazfatik ; psldddl, hogy
10. Mérgezések (1 férfi, 2 nd). Borkit Bereg-Ugocsa megyében, Budis Arva-Turécz megyében
A Hérom phosphormérgezés fordilt el6, melyek koziil 2 | sth. fekszik.
e gydgydlt (1 férfi, 1 nd), 1 (n6) meghalt. Ugy l4tszik, hogy a munka teljes akar lenni, mivel sok
A Az egyik beteg hat pak gyufirél a fejecseket levakarta, | olyféle helyet térgyal, melynek vize alig alkalmaztatik és ter-
-+ azokat 4 Orin 4t dztatta, azutdn Kkiitta, a salak nagyobb része | mészete jéformdn ismeretlen, miért is az illeté kozlések nagyon
3 a pohdrbon maradt. Csak négy O6ra utén hényt. E beteg fel- | sovényak és jelentéktelenek. Annél feltiinGbb, hogy tobb mint
2 gyégyilt. 40 igen ismeretes helység egy dcva széval sem emlitteiik,
# ' A misik egy pak gyufit kevés vizben dztatott egész éjen | melynek 4dsvényvize belséleg vagy kiilséleg gydgyczélokra dlta-
3 t, a gyufafejecseket levakarta és reggel az egészet kiitta. Hét | linosan alkalmaztatik, s Gjabb id6ben tokéletesen vegyelemez-
g 6ra utin hdnyt. Bz esetnél 14z is volt jelen és sérgasig fej- | tetetc. Ide tartozik : Bajméez, Csiz, Gydngyds, Nagy-Igmand,
- " 16dott ki; az 5-dik napon meghalt. Bonczolatndl a szervek | Szinye-Lip6ez, Lippa, Menyhdza, Polhora stb., mely helységek
e zsiros elfajulisa és véromlenyek taldltattak. e szerfnt Europiban nem léteznek, vagy a két szerzo eltt
R A harmadik 8 pak gyufdt '/, meszely pdlinkiban dzta- | ismeretlenck.
7 tott 12 6rdn 4t és kiitta. Egy éra milva hényt. Felgyégyilt. Az olvas6 ezen kihagyott helyekért azdltal kdrpétoltatik,
i Mind a hirom beteg cuprum sulfuricumot kapott 2 granos | hogy a munkéban tobb helység kétszer, st egy hdromszor is
N adagokban, mig nehényszor hénytak: késébb aq. laurocer.-t, | kiilon-kilon mint kilonds gy6gyhely leiratik. Az eljirds ezen
b natr. bicarbon-ot és a gyomorra hideg hborogatésokat. helyszaporitdsnak elérésére igen egyszeri; a hely egyszer a
& valédi és misodszor eltorzitott név alatt, vagy elobb a német
i A és azutdn a magyar neve alatt kdzoltetik; tovibbd a vizelem-
B KONYVISMERTETES. zése egyszer az egy fontban és mds helyen az egy kilogramm-
N i A ban foglalt alkatrészei szerint, vagy csonkitott alakban fratik
3 Die Bader, Quellen und Curorte Europa’s. Von Dr. J. Hirsch- | le sth., s a helységek szaporitisa megvan, természetesen egye-

diill a papiron. Példa arra : Baassen I. kot. 89. lap és az azo-
nos Fels6-Bajom I. k. 315. 1. — Gordwa kisfalu I. k. 377. L
Gortva-Kisfalud I. k. 378. 1. — Herlin L. k. 412. 1. és Her-
lein 1. k. 428. 1. — Jakobfalva I. k. 453. 1. és Készon-Jakab-
falva 1. k. 489. 1. — Korond (Ungarn) I. k. 519, L. és Koroud
(Siebenbiirgen) I. k. 521. 1. — Oroszlaner Bad II. k. 191. 1. és
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Sztubicza II. k. 480. l. — Radna II k. 269. 1. és Rodna II k. | daganat kitoltotte a gégét, s nagy mértékben nyomta a bér-

305. 1. — Fels6-Ruszbach I. k. 316. 1.,
IL. k. 162. 1. és Rauschenbach II. 276. L.

Mindezekbdl gyanithatni, hogy a két szerzé minden egyet-
értés nélkil dolgozott, vagy ezen gyiijtdmunkénak osszedllitdsdt
szakismerettel nem biré egyénekre bizta.

A kozldtt vegyelemzésekre nézve nagy jératlansdgot ta-
pasztaltam, mit részletezni igen terjedelmes volns, miért is erre
nézve csak dltalinos mecjegyzéseket teszek.

A vegyelemuzések Osszehasonlithatdsdt azon koriilmény
nagyon neheziti, hogy a viznek sdlyegysége, melyre az alkat-
részek mennyisége vonatkozik, igen kilonféle. Silyegységiil
szolgdl a 16 és 12 obonos font, a kilogramm, 25 és 15 obon,
369 szemer, a kanna, a gallon, a bécsi pint sth. A két szerzé
ezen tarkasigot azdltal mentegeti az eldsz6ban, hogy a tudo-
ményos correctség kedvéért az elemzési eredményt 4llitélag
gy adja, a mint ezt a vegyelemzd eredetileg kozdlte, mely
eivet azonban e két szerzd tettlegesen nem kovet. Példa arra
Marikovszky-nak gomormegyei és Pataki-nak erdélyi vegyelem-
zései, melyeket a munkdban az egy bécsi font (=16 obon)
vizben foglalt alkatrészei szerint kiszdmitva talilunk, mig az
eredeti monographidkban Marikovszky a hat gyégyszerészi fon-
tot=T2 obont, Pataki pedig a ,mensura civilis transylvania“-t
=40 obont haszndlta egységil, s e szerint kozolte a taldlt
alkatrészeket.

Altaldban mondhatni, hogy a két szerzé a magyarhoni
dsvinyvizek vegyelemzései irdnydban az igért szabatossigot
nem igen vette tekintetbe, mivel ezeket hibdsan kozolte, alkat-
részeket kihagyott, s a vegyelemzést tobbszor oly vegyésznek
tulajdonitotta, ki ezt végre nem hajtotta (pl. Than-nak har-
kinyi elemzését Hauer-nek tulajdonitja) és a legijabb vegy-
elemzéseket fel nem emliti, Ggy hogy a kiltold ezen dgyben
ndlunk haladdst nem tapasztal. Nagyon feltind, hogy a két
szerz6 Magyarorszigrél csak 204 régi vizelemzést kozol, s az
ijabb idoben végrehajtott 115 elemzést elhallgatja, melyek
kiozt igen sokx olyan van, mely Bécsben hajtatott végre és béesi
tudomédnyos iratokban kozzététetett, mi mégis a két béesi orvos
ar figyelmét kikerilte.

Ezekb6l l4thatni, hogy a térgyalt gyidijtémunka Magyar-
orszdgra nézve czéljdnak nem igen felel meg, mivel adatai
meg nem bizhaték és hydrographiai viszonyainkat nem helyesen
kozli; ezeknél fogva érdekiink koveteli, hogy fenntebb elé-
adott észrevételeinket kdzdljiik.

Budapest, 1876. évi julius héban.

Ober-Rauschenbach

Berndth Jozsef.

L AP SZEMLE.

N—L A gége teljes kiirtdsa, 14 nap mdalva halsl.

Maas tr. egy 57 éves férfin adenoma fibrosum miatt,
mely részben rikos elfajuldsba ment 4t, kiirtotta a gégét. A

zsingot is, hétfelé tehdt » bdrzsingfelé nézé részletén tobb apré
egyenetlen gobdt és kifekélyzést mutatott. M. tr. Rose médjira
akként helyezte el a beteget, hogy hdtgerincze ald l6czdt téte-
tett; ezdltal a kilonben is vérszegény egyén biztositva lett
agyvérszegénység ellen, mig mds részt a vér a légesdbe nem
folyhatott, s a miitevési tér is elég szabadd4d vélt. A kimetszés
Billroth eljérdsa szerint t0rtént azon mddositdssal, hogy M.
elobb a szak-paizs és a paizs-gégefedd szdlagokat metszi el, s
csak azutin a légesorészletet, mert a dag felfelé nagyobb ki-
terjedésti volt mint lefelé. A miitét utdn nehdny napig beteg
igen j6l érezé magdt, a tdpldlkozds eleinte bérzsing-csovezés
és Leube féle médon a végbélen 4t tortént. Beteg azonban nem
tirte a csovezést, s miutdn a Leube-féle tdplilkozds elégtelen-
nek bizonyidlt, M. a képezett sebnyflison &t caoutchouc-csovet
(5 mmtr. 4tmér.) vezetett be egész a gyomornyitig. E csovon
elég boséges tdpldlékhoz jutott a beteg, a csdvet is igen j6l
tiretett, s mindennek daczéra beteg 14 nap miilva tidélobnak
esett 4ldozatul. A beteg a miitét alatt morphium-chloroform-
mal érzetlenitetett, mely alatt a mér tobbszor észlelt Cheyne-
Stokes-féle tiinet jelentkezett. A baj véleményiink szerint nem
indokolta a gége tokéletes kiirtdsit; eldzetes légcsdmetszés
utén a gége felhasitdsa dltal a daganat eltdvolittathatott volna,
miutin legnagyobb része rostdagos volt, s csak hdtsé szabad
vége ment &t rdkos elfajulisba. (Arch. fir klin. Chirargie.
XIX. kot. 3. faz. 507. L)

N—IL A nyaki megdagadt és elsajtosodott nyirkmirigyek kezelésérol,

Mollnar J. tr. 1875-ben Moskoviban tartott értekezleté-
ben sfkra szdll a nyakon el6jové nyirkdagok kiirtdsa mellett.
O 53 betegen mftett, a miitettek koziil 28-2n 10—15 év ko-
20tt voltak; Osszesen véve 63-szor hajtotta végre e mitétet raj-
tuk. Egy ndbetegen 7 szer, egy mdsikon 3-szor és két més
betegen kétszer. A gybgyulds 23 esetben 2, 7 esethen koril-
beldl 3, 10 esetben 4 hétig, 7 esetben 2 hénapig tartott; egy
betegnek sipolyos menet maradt hdtra. 6 mitett meghalt, 3
koziilik genyvérben, 2 heveny genyes vizenybben és 1 a bolyg-
ideg megsértése folytdn; a betegeknek !/,-a orbéncst kapott
a mitét utén a nyakon. Mitdi nehélyt voltaképen csak a nyak
oldalrészeinek kdzepe tdjin taldlt, konyebb volt a kimetszés
az 4llkapocs szdgletében vagy a fiil szomszédsigdiban, nagyon
konyti a kicsiny és feliiletes dagokndl. Elsé esetben a nyaki
edények rendesen 1—2 Wjjnyira szabaddd tétetnek, megfelelsleg
a sebzés nagysdgdhoz e helyen tortént mftétek utén észlelte
M. a legtébh haldlozdst, 16 eset kozil b5-szor, azaz 35%,, a
misik esetben csak 1-szer, s az utolséban 4 eset koziil egyszer
sem. Kiilonds silyt fektet végre értekezd arra, hogy még a
legnagyobb véredények mentében is csak éles eszkozokkel vé-
geztessék a kiirtds, s hogy minden heges képlet a kérnyékbol
eltdvolitassék, nemkilonben hogy a seb véres varrattal egye-
sitessék. (Inauguralis dissertatio. Orosz nyelveu.)

TARCZ A.

A német sebészek Otddik gyiilese Berlinben.
Kozli Taverer ViLmos tr,

A tudoményoknak 6ridsi haladdsa elvdlhatlanul vonja
maga utén, a jelenkorban mér uralgévé lett tdrsuldsi szelle-
met, érzi minden egyes magdban, hogy a specialis tanulményok
oly gyors léptekkel viszik elére a tudomény egyes égait, hogy
a szinvonalon maradds csakis a gondolatok kozvetlen kicserélése
dltal lehetséges, mfg mésrészt tapasztalati dolog, hogy az
egyesek szaktanulményainak érvényre juttatisa ugyancsak ez
titon érheté el.

A német sebészek veterdnja Langenbeck tandr, ily indita-
tok alapjdn hozta javalatba 5 év el6tt a sebészi egylet alaki-
tdsinak eszméjét, mely rovid idon népszerivé vdlvin, az idén

mér 6todszor hozta meg gyimodleseit, a 183 tagot sz&mlélé
gyfiléshen.

April 19-kén. az egyetem auldjidban, tdvdzlé beszéddel
nyitotta meg Langenbeck a gyiilést, egyebek kozdtt Blasius
(Halle), Boger (Berlin) és Jingken (Berlin) miilt évben elhalt
tagok emlékét feldllds 4ltal kérve tisztelni, zdrszavai, mint
mér az el6bbi években tdbbszdr azt fejezték ki, hogy az egylet
érdekeiben nagyon kivdnatosnak tartja, miszerint az elndki szék
j erdvel toltessék be, magarészér6l a ndla megszokott finom
kedvességgel utasitva vissza az \ijbSli megvélasatatist; az egy-
lot azonban 4ltalinos éijennel szakitotta félbe beszédét, igy
adva kifejezést egyhangi Ohajinak, mig végre az dreg ur az
dltaldnos kivdnsigdnak engedve, még ez évre ,de utoljira* e-
foglalja az elndki széket.

A vilasztminynak ajénlatdra hatdrozattd lett emelve, hogy
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a gyfilés értekezletei és tdrgyaldsai, valamint eddig a Zeit-
schrift f. Chirurgieban jelenjenek meg; e helyen tehdt ele-
gendd lesz, ha csak roviden a nevezetesebb momentumokat ds-
mertetem.

A gytilés targyaldsai kéttélék d. m. értekezletek szabad
eléaddsa az auliban (felolvasisokat az alapszabdlyok nem en-
gednek meg), s demonstrativ azaz casuisticus részlet Langenbeck
tantermében.

Az elsé nap a sebkezelés kérdésének volt szentelve, s fgy
természetes, hoSy a Lister-féle eljirds kiilonds méltdnylisban
részestilt. Esmarch tantr (Kiel) az antisepticns kezelésrol szél
a tdbori sebészetben, nem él azon tévhitben, mintha a csata-
téren a Listar-féle szabdlyok, egyes kivételeket leszdmitva, al-
kalmazhaték volndnak, de a tapasztalatok folytdn hangsiilyozza,
hogy az antisepticus kezelés elve legtobh esetben keresatiilviheto.
Simon, Volkmann és mésok tapasztaltik, s egy véletlen 4ltal
¢ is meggydz6dott, miszerint 16sebek dllandd kotés alatt genye-
dés nélkil gyors hegedés utjin gybgydltak ; e kedvezd ered-
ményeket a legnagyobb részben a seb fertozetlenségének tulaj-
donftvén, terjedelmes eldaddsban tdrgyalja azon kirtékony ha-
tdnyokat, melyek a haldlozdst oly szerfelett nagymérviivé te-
szik. A fertdzési meghetegiiléseknek legyakoribb okdt, a kot~
szerek tisztdtlansiga mellett az orvosok azon dltalinos rosz
‘szokésdban véli taldlni, hogy mindjért a helyszinén tjjali vizs-
gdlatha bocsitkoznak, pedig mindenki tapasatalatdra hiratkouik,
hogy mily nagy ritkasig a csatatéren a tisazta 0jj; e vizsgélat-
nak szerinte két czélja lehet: idegen testnek eltdvolitdsa és an-
nak eldontése hogy a csonkitis azonnal végzendé-e avagy esak
a tdpori kérhdzban; elsé esethen a vizsgdlat mindjirt a nely-
szinén felesleges, az utébbiak pedig oly gyérek, hogy ily mérv-
ben a szorosan vett Lister-féle kezelés is kivihetd. ajdnlata
tehdt oda megy ki, hogy fogadtassék el azon elv, wmiszerint
losebek (dltaldban) ne érintessenek, s az els6 hekotésre az
dltala Osszedllitot és a gytilésnek bemutatott salicylos csepli
labddk alkalmaztassanak, melyeknek kis fogantydja lehetové
teszi, hogy tisztdtlan kézzel is alkalmazzuk, anélkiil, hogy a
sebet vagy Kkotszert érintenénk, e konyl csomagot, mely a
a szikséges pélydkat is tartalmazza, minden katona magindl
hordand, s ezenkiviil az orvos kotszerkészletében nagyobb meny-
nyiségben tartalmaztatnék. Elbaddsinak lényege tehdt abban
rejlik, hogy miné mddon lehetséges a fertézés elkeriilése mér
csatatéren, t. i. a segély és kothelyen is (Hiilfs und Verband-
platz), mert a-tdbori kérhdzban mdr a = szorosan vett antisep-
ticus kezelést akarja érvényre juttatni. A kivibetéség mellett
és ellen tobben emeliek sz6t, nem kis stlyt fektetve kiilondsen
arra, hogy a legtobb orvosndl hidnyzik a jértassdg az ily el-
vek szerinti sebkezelésben. A gyiilés elhatdrozza, hogy a bi-
zottmdny az illeté helyeken ez értelemben lépéseket tegyen.

Burow m. tandr (Konigsberg) a nyflt sebkezelés védel-
mére kelt ki, s a vezetése alatt 4116 kérhdznak gyigyeredmé-
nyeivel bizonyithatni véli, hogy a nyilt kezelés kordntsem ked-
vezOtlenebb mint az antisepticus; természetes hogy gy jart
mint mindenki ki az drral tszni nem akar, t. i. nagyon kevés
figyelembe részesittetett.

Esmarch mdsodik jelentékenyehb elddddsdt 20-kdn tar-
totta, a miileges vértelenitést azon megtimadtatisok ellen
.akarva védeni, melycek utébbi id6ben tobb oldalrél felmeriiltek,
s a melyek alapjdn az némely németorszigi kéroddrél mér ki
is kisziiboltetett; ez dllitélagos nagy hdtriny mint tudva van
az utévérzésekben rejlik: Az utévérzések okit Esmarch két ko-
rilményben koresi, a kozponti szorité csoének (Schlauch) igen
erés megszoritdsiban, midltal az edénymozgaté idegeknek je-
lentékeny hiidési 4llapota jon létre, s mdsodszor a csonk edé-
nyeinek hidnyos lekdtésében, mennyiben rendesen igen kevés
kottetik le.?) Kiemeli, hogy tapasztalatai folytdn red jott, mi-
szerint eltekintve a régi sebészek félelmeitdl, nemesak az iite~
reket, jhanem az egész Kkicsiny viszereket is szorgosan le kell

) E sorok irdsakor Kielben idozom, s wmar nehdnyszor volt alkal-
mam Esmarchndl miileges vértelenités mellett miitétet lathatni, mindig
figyelmeztet az utévérzés csekély voltdra, de megemlitésre mélténak
tartom, hogy egy alszdr csonkilasdndl nem kevesebb mint 27 lekotést
szamlaltam,
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kotni; e tapasztalatdt Busch (Bon) és Langenbeck is osztja.
Minthogy a lekotés sokkal tokéletesebben torténhetik, ha ha-
rintdl 4tmetszett edények és izmokkal van dolgunk, ohajtja,
hogy a csonkitds a fed6 birlebenynek egyik oldalrél tortént fel-
készitése utdn, mindig kormetszésekkel tdrténjék. Nagy silyt
fektet arra, hogy a szorité kozponti gummicsé vagy pélya (kd-
roddjén utébbi van haszndlatban) gyorsan tévolitassék el, mert
ba it- és viszerek nem ugyanegy idében nyilnak meg, ok-
vetieniill viszeres vérzésnek kell fellépnie. Azon eljdrdst hibéz-
tatja, hogy némely helyen mintegy kisérletileg nyitjik meg
a centralis szorftdst, s ha vérzés jelentkezik gyorsan djra dssze-
szoritjdk, minek igen termésetesen azon kdvetkezménye van,
hogy az illet6 taghan meggy(lt iiteres vér, a viszerek kdzponti
elzdratdsa folytdn, nagy mennyiségben omlik el6. Busch tandr-
ral (Bon) szemben, ki épen nem vél vért kimélhetni e miitéti,
méd 4ltal, Langenbeck védi Esmarch taldlménydt, mert ha ész-
lelt is utévérzéseket, azoknak mennyiségét, a kiilonbeni vér-
veszteséghez viszonyitva, legfeljebb 1/ ,-re becsiili; a capillaris
vérzések elhdritisdnak feltaldlisit époly jelentdségilinek tekin-
tené, mint a mind fontos segédeszkdz a sebészetben a miile-
ges vértelenités maga, wert tapasztalatokbél mondja, hogy haj-
széledényi vérzés nélkill a legtdbb mitett gyorshegedés itjin
gydgyilna.

Roser tandr (Marburg) urachus cystikrél értekezik ; egy
ily eset 4 év Ota all kezelése alatt, hol a huzamosan vissza-
tartott vizelet a hélyag fesziiltsége folytdn & finom nyildson ét
ismételve az urachus cystiba frilt be, gy hogy mdr kétszer
volt kéntelen szmircsapoldst végesni, jelenleg dllandéan higy-
csapot viseltet.

A. Martin (Berlin), 6t esetérél a ecsiszirmetszés ntdn vég-
zett catgut méhvarratoknak értekezik ; eredményei csak ugyar-
azon — mdr el6bb mdsok 4ltal kdozdlt — ténydlladékot bi-
zonyitjdk, hogy a catgutgicsok a méh vdltakozé Osszehizddisa
és elernyedése alkalméval kibomlanak, tebdt a catgut az e
tekintetben  hézzikotott reménynek nem felel meg. Azon
kérdést teszi fel, hogy mésnemii iirvarratoknil, nevezetesen
sipolyokndl, mind tapasztalatokkal birnak a jelenlevok a catgut-
rol ; Laugeubeck kedvezdtlenil nyilatkozik feléle minden oly
helyen, hol nem vihetd ki az antisepticus kezelés : Winekel
tandr (Dresda) ellenben sipolyokndl sikerrsl alkalmazta. Busch
(Bon) két catgut wméhvarratot végzett sikerrel. de nem puer-
peralis méhben, hanem egyszer ovariotomidndl, hol a széles
koesdnt a méhrél kellett lefejtenie és egy mds alkalommal
fibroma kiirtdséndl (?).

Maas tandr (Boroszl6) a csontijképzidés kitlonos tekintet-
tel a callusra czim alatt kisérleti tanulményainak eredményei-
16l nagy tetszés és dltaldnos elismerés mellett tartotta eléadd-
sdt; rokontdrgyd volt Buseh F. (Berlin) ostitis és necrosisril
sz6l6 szintén kisérleti tanilménya is, mindketté egész terjedel-
mében lesz targyalva az egylet el6bb mnevezett organumdban, s
minthogy egészen elméleti tdrgyak, e rovid tudositds kereteibe
nem szorithaték.

Wegner (Langenbeck assistense) kisérleti adatok az ova-
riotomia tandhoz ezimili eladdsiban, felette genialis experi-
mentumok alapjdn igyekszik felhivni a figyelmet nevezett mii-
vétnek két eddig nem eléggé méltinyolt veszélyeire, ugyanis
el0szor, a test hofokdnak gyors esokkenésére, mely a miitét
egy Orai fartamdndl kisérleteiben, chloroform nélkidl 79 volf,
s a tovdbbi id6 alatt ha nem is ily gyorsan, de mégis jelea-
tékenyen fokozddott; e veszélyt elhdrithatta, ha kisérleti dlla-
tait 37—38%R, légkirben tartotta; sajndlattal emliti, hogy a
miitét alatti magas hémérséktél még az angolok is eltértek,
holott e koriilményben egyik legveszélyesebb tényezit vél ki-
mutathatni, a gyors héleszallitds az embereken végzett miitéleknél
nem kevéssé van fokozva a beteg satnya élettevékenysége va-
lamint a chloroform narcosis 4ltal is, még egy tdjabb veszélyt
jelez a ma hilnap e térre is dtterjedé Lister-féle kezelésben ;
a mésodik nevezetes kiriilmény az esetek minéségében rejlik,
§ az intraabdominalis nyomds megvdltozott viszonyaiban leli
alapjét ; a szerint a mint nagy 6s régi t6ml8 folytdn a hasta-
lak vékonyak, elpetyhiidtek, isszehtizéddsra nem képesek, avagy
ellenkezéleg, még meg van tartva ruganyossiguk Osszehizidé-
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konysiguk, médosul a mitét kés6bbi veszélye is. Kisérleteiben |
a hasfalak nagy kiterjedését és elpetyhiidését, a nyulak perito-
pealis iirének consequens felfuvésa 4ltal érte el, s azt taldlta,
hogy a mitét utn, egyebek kozott, a hasir és mellkas vér-
és nyirkedényeiben a nyomési viszonyok megforditott mindsége
lépvén fel, a nyirkutakban tokéletes stasis 4llott be egyidejil
iiteres torlédéssal; a csakhamar fellépd izzadmény a nevezett
koriilmények kozott fel nem szivatydn, csakhamar szétbomlik,
s mint ilyen vesztegel a hasiirben, mig végre 2—3-dik napon
tijra megnyflvin a nyirkutak, a septicus anyagnak felszivatdsa
dltal kdvetkezik be a haldl,

Az edény nyomdsi viszonyok szabdlyozdsinak feltaldldsdt
egy késébbi kornak hagyja fennt; a septicus fertézés megaka-
délyozdsét a Lister-féle kezelés mellett sem érhetjik el, s6t
lehiit6 hatdsa miatt direct veszélyfinek is tekintené. Ajénlja a
Marion Sims dltal haszndlatba hozott alagesdvezést a Douglas-
féle tirben, de czélja ennek is csak az elsé napokban van, mig
savis izzadménynak levezetésérGl lehet sz6.%)

(Folytatdsa kovetkesik),

Vegyesek

Budapest, 7876. julius 28-kdin. A magyar orvosi konyvkiadé
tarsulat részére fizettek lapunk szerkesztoségénél a folyé évben 1876-ra:
Nagybdnyai féorvosi hivatal, Asztalos Jinos N.-Szombat, Meczner Agos-
ton Vukovér, Fleischer Frigyes Llcse, Felszeghy J. Dicsd-Sz.-Mirton,
Rudolf kérhdz Dées, Szabé David N.-Kdllé, Zsiré Istvan Ungvar, Schén
Leo Sz.-Viralja, Kovessy F. Sz.-Fehérvir, Margonyai Gy. Arokszillds,
Kohn Mané Oravicza; 1875-re: Senka Jozsef Kassa, Szeremley M.-Tir-
keve ; 1874-re : Szabd Istvan Szigetvav; tovabba Borsos Endre Izsak
18783—1876 32 frt., s Schonfeld Mér Kisterme 16 frtot. Folytatjuk.

— A porosz taniigyministerium részérél a budapesti nemzetkozi
statistikai kongressus tagjail Hirsch tnr, titkos orvosi tandcsos ne-
veztetett ki.

— Davwin jovo évi februr 12-kén tmnepli szhletesenek 69.
napjat. Bz alkalombol Haeckel jenai tor. felhivdast intéz a természet-
tudoményok bardtjaihoz, hogy a hirneves angol buvar részére egy meg-
tiszteld megemlékezésben részt vegyenek. E czélbdl egy, Scheuren
disseldorfi tnr. dltal miivészileg oOsszeallitott album fog az finnepeltnek
dtnyunjtatni, melyben német tiszteldinek fényképe és aldirdsa lesz el-
helyezve,

— Hir szerint Grdczban a be'gydgydszati kéroda tandrdul R e m.
boldt innsbrucki tor. van kijelilve.

— A mirigydagos pestis Mesopotdmidban, mint az minden nydron
torténni szokott, belterjességébol jelentékenyen aldbbhagyott; ellenben
keletre onnét torik és persa Kurdistanban annal heveseben kitort. Fileg
Kerkuk és Schuster nevii virosokban pusztit,

— A 9 porosz orszigos egyetem, a miinsteri akademia és a
braunsbergi lyceum a miult téli félévben egyiittesen 872 docenst szamlalt,
ezek koziil 80 az evang. theologicus, 26 a kath, theologicus, 86 a jogi,
240 az orvosi és 440 a philosophiai karra esett. A rendes tandrok szama
204, a tiszteletbelieké 6, a rendkiviilieké 204, a magantanaroké 208-at
tett ki. Berlinben van a legtiobb tanar 191. A beirt tanulék Osszes szima
a nevezett tanintézetekben ugyanakkor 7923-ra rugott.

— Boroszloban 1878. 6ta nehdany foldbirtokos tobb istalot (jelen-
leg 8-at 115 db. tehénnel) rendezett be, melyekben a tehenek &llatorvosi
ellendrzés mellett etettetnek és fejetnek. Egy liter tej dra 30 pfenniget
tesz ki. Stuttgartban mdr régota l1étez a Gruber-féle tej-
gybgyintézet, mely 41 valogatott tehénbdl 4ll, melyek példaszerit
tisztasdggal, majdnem szagtalan istalékban vannak elhelyezve. Tapldlék
gyanant loherét, gabnadarat, sét és télen répiat kapmak. A tej dra, mely
kétszer annyi zsirt és szilard alkatrészeket tartalmaz, mint a varosban
fejt egyéb tej, 40 pfennig egy liter.

— Gothenburgban f. hé 13-kén nyittatott meg a scandinaviai
orvosok 2-dik kongressusa. Ezzel egyiitt sebészi eszkozok és gydgyszer-
tani készitmények kidllitasa is rendeztetett.

— Barett a ,France méd. f. 6. 19. szimaban egy ndrdl tesz
emlitést, kinél fanosoddsi kora 6ta minden 4 hétben a véghélen at 3—4

Y E nehdny o6rdig tartott, mély tudomdnyi szabad eloaddsnak hii
visszaadasa felette nehéz volng, e nehdny sorban csak irdnydt akartam

korvonalozni.
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napig tartd vérzés jelentkezett, mig a hiivelyen &t semmi kifolyds sem

volt észlelhet. A né 3.szor sziilt, a szoptatds alatt a véghélvérzés tel;e-
gen sziinetelt és utdna ismét bedllt.

Heti kimutatas
pestvérosi polgdri kérhizban 1876. julius 21-t6l egész julius 27-ig
apolt betegekrél.

felvett | elbocsitott| meghalt | visszamaradt
beteg gyogy. bete bete 4
1876 lbo ’m g'm~—°gl‘S§§ %0
el l8|< el %)= 53l 8
S|g(&|8|e)| &= |e)2|2|e|5lale] &
. T o et
Jal. 21 |21 ‘40} 11} 8| 19/ 4/ 1| 5|523 340 19/15(33] 930
» 22 | 2 18, 44 16; 21/ 4| 2| 6|539|837/20/18/88] 947
» 28 | 18| 22/ 40| 81| 16| 47| 3| 3| 6|524| 33920/18/33| 934
» 24 | 9|20 29 17| 10| 27| 2| 1| 3|514|35119/17|32 933
» 25 | 28] 20 48 40 21| 67| 2| 5| 7|507| 345(19/14/22| 907
» 26 |26 %l 52 10| 24| 54 3| 1| 4)519/8419816/22| 921
» 27 |28 20“ 48‘ ) 16| 55| 4 3| 7|s24) 340 20 18I0 929
| J

Fovarost statistikas kimutatds. Jul., 9-t61 jul, 15-ig sziiletések
ée haldlozasok A lefolyt héten élve szilletett 238 gyermek, meg-
halt 273 egyén ; a haldlozdsok tehdt 35 esettel miljak feldl a sziiletéseket:
Az élve sziilottek kozt 162 torvényes, 76 torvénytelen ; nemre nézve
pedig 115 fia, 128 leany. Halva szilletett 16 gyermek. A halottak kizt
volt 156 férfi, 117 nd, egy éven aldli gyermek 114. A haldlesetekbdl esik :
I. keriiletre 15, II. ker 16, III. ker. 14, IV. ker. 9, V. ker. 11, VI. ker.
31, VIL ker. 26, VIIL ker. 55, IX. ker. 81, X. ker. 5, kérhdzakra 60,
Nevezetesebb haldlokok : debilitas congenita et deformitas 18, hydroce-
phalus acutus 1, meningitis 3, convulsiones 23, croup —, dyphtheritis 2,
pertussis 1, tetanus et trismus —, morbilli 10, scarlatina 6, erysipelas —,
variola —, diarrhoea 49, gastroenteritis 1, dysenteria 2, cholera —,
typhus g, pyaemia 1, pneumonia et pleuritis 11, peritonitis 1, hydrops 4,
cancer 2, tuberculosis pulmonalis 45, morbi puerperales —, apoplexia 2,
marasmus senilis 8.
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EDESKUTY L.

magy. kir. udvari asvanyviz-szallité
Budapesten, Erzsébet-tér 1-86 szam,
Természetes asvanyvizek és forrastermények
telepe.

Ezen régi cuzég, valamint az orvos urak, ugy a t. cz. kdzbn-
ség bizalmat birvan, gyors fogyasztasnak ory eud minek folytdn
azon helyzetben van, mindenkor friss toltési vizekkel szolgalbatni,

Az asvanyvxzek valddisdga és frissesége tekintetében, a kész-
letek a varosi féorvos ellendrzése ala vannak helyezve,

Arjegyzékek kivanatra, ingyen szolgaltatnak ki,

A kozel fekvé kellemes sétany és fizletemben tett késziilet
nagy alkalmat nyujtand az dsvanyviz gydgyhdszndlatira, megje-
gyezvén, hogy az eddigi helyiséget tetemesen megnagyobitottam.

Marienbadi-, selteri-, koritniczai- és budai keseriiviz
poharszamra is szolgaltatik ki

(oo olelolotelololie lotololotoleleolololeols)
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KARI.SBAD.

Dr- Sztankovanszky Janos, sziletett magyar, volt

bécsi ker iilet- és a bécsi korhaznak segédorvosa, mar tobb évi

fiird Gorvos, most egész éven at mint gyakorléorvos ugyanott
rendel, s tisztelt figytdrsaitol Magyarorszagban ajdnlatot kérni
batorkodik. Lakasa a ,Kaffeebanm“-hoz ezimzett hazban.
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Legtisztabb égvényes savanyuviz

kitiinG hatdsd a légzési csatorna, gyomor és higyholyag bajainil ;
kiilondsen tejjel czukorral vagy borral mint a legkellemesebb
iiditdé ¢és emésztést eldsegitd ital ajinlhato.

Szétkiildése csak eredeti tivegedényekben torténik, tulajdonos o

Mattoni Henrik altal (Karisbadban, Csehorszagban).
Kaphaté minden nagyobb dsvanyvizraktdrban. 8
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VASIBLANY -LABDAGSAI

a pirisi orvesi akademia, & a sz, péterviri orvosi colleginm 4ltal s

P S
-l

joévabagyatva, Francziaorszig, Belgium, Irhon, Tdrokorszdg stb,
koérhdzaiban 4taldnosan behozattak.

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

Az ezen készitmény Altal nyert kittintetések, s killdudsen I&
azon koriilmény, hogy a Blancard-féle vasiblany - lahdaesck a
legtdbb pharmacopoeiba officinalis szer gyanint felvétettek, mint
az a legujabb 1866. évi codexbe is tdrtént, viligosan mutatjik, i
hogy Blaneard vasiblany-labdaesai kivilé helyet foglalnak el a i
pharmakodynamikéban,

Egyesitvén a vas 8s iblany gyégybatisit, ezen lzbdacsok
kiilondsen alkalmazhaték minden oly bajndl, mely gorvélykor vagy
més vérsenyv 4ltal foltételeztetik ; tovabbd mirigydagokndl, hideg
tilyogokndl, csontsziindl stb.; az alkati bujasenyv, a sipkér, a
fehér-folyds, a vérhidny, s egy egész sora az emlitettek folytin
elsovinyoddssal pirosulé betegségeknek eme labdacsokkal legezél-
szerfibben gybgykezeltetik,

Végre ezen labdacsokban talilja a gyakorlé orvos a leg-
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hathatésb szert, ha az egész szervezet élaterejét fokozni és a lym- 3"'3

phaticus, elgyengiilt, elsatnydlt testalkatot zsongitani akarja. iof

" NB. A tisztdtalan vasiblany nem biztos, st kirtékony szer j
5. Y 1évén, digyelni kell arra, hogy a valésigos Blancard-féie vas- py
e iblany-labda(,sok szolgaltassanak ki, melyeknek kitiing mivolta 5

Ii épen a készitmény tisztasigin alapszik ; dzert is nagyobb biztos- :v:

+ sag okaért minden dobozmon eziisi pecsétink és kdvetkeszd alatrd- 1)

v sunk taldlhato : BLANCARD, i

gybégyssercsz, Paris, 40, Rue Benaparts, o

L4 A

: Kaphaté a 41

Ui wmagyarorsgdgi foraktirban: TOROK JOZSEF gyogyseertird- i

4 ban, Kirdly-utezs 7-ik sz, b

; s 4ltala Pest-Buddn mwnden gyogyszertarbam. a3

M

¥

<>t n e fs T S e e B < e D

Migraines & Neuralgies
PAULLINIA-FOURNIER.

Hatalmas szer a zsabik (neuralgiae), gyomorfajdalom, goresok
csiiz és kivaltképen az ideges félfejfajas (migraine) lekiizdésére, mely-
nek legerdsebb rohamait is gyakran nehany percz alatt elenyésuti.

Nagy sikerrel alkalmaztatott mindennemiét korokban, melyek
dtaldnos elgyongiiléshdl szarmaznalk.

Szamos, ugy a magan gyakorlatban, mint kérhdzakban, Pi-
risnak legelokelobb orvosai és tanarai, u. m. Gwrisolle, Trousseaw,
Recanner Blache, Cruveilhier, Huguier, A. Tardieuw, F. Barthes
sat, dltal 20 év Ota tett kisérletek bizonyitjak, hogy ezen készit-
y mény mai nap egyike a legjobb szereknek ideges bantalmaknal, s
= 1 egyike a leghatdlyosabb 7soncrltoknak mikkel birunk.

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

g Piarisban : egyedil FOURNIER gydgyszerésznél, 26 Rue d’

Anjou-St. Honoré. ;

Pesten, magyaorszdgi foraktirban: TOROK JOZSEF

gyogyszertaraban, Kiraly-uteza 7. sz.

| melyet az emésztésnél jatszik.

| mivel ezen két anyag vegyileg egymassal @ssze nem fér. Az igen

CHINAHEJ-BOROK,

Henry Ossian tanér, a périsi orvosi akademia tagjétél.

Valodi Kinahéj-bor spanyol borbél.

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

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

Kz tokéletes tartossigd s tiszta izfi, mely miben sem emlé-
keztet alkatrészeire, konnyen adagolhaté s biztos hatdsi, Ezen alak-
ban hasonlé kiriilmények kozott a vasat a szervezet igen konmyen
tiri s hatasa mégis biztos. — Igen clonyds a sipkér s vérszogény-
ség ellen, ugyszinte silyos betegségek ntan idillés alatt; tovabba
mindannyiszor, ha a vérkészitést javitani, a testerdt emelni és az
idegrendszert s vérkeringést serkenteni akarjuk. — ara egy iveg-
nek 2 frt. 50 kr.

NB. Az orvosok ez e r j e n y(diastasis) hasznit ezen borban
konnyen meg fogjak érteni, ha azon fontos szerepre gomdolnak,

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

Az iblany e készitményben Henry sajatsagos kezelés®
folytin tgyszolvin mysticus moédon van egyesitve a kindval, 8
nélkiil, hogy vele ossuekbttetést képezne. Ez azért volt suiikséges,

kellemes izl készitménynyel a gyakorlatban igen elinydsen lehet
hatni az w. n, gorvélyes bantalmak ellen, melyek oly
killonféle alakban nyilvanulnak, helyettesiti a csukamdj-olajt és igen
nagy haszonnal adhaté elsatnyilt, olyms és angolkoros gyermekeh-
nek. — Ezen 2 készitményben a kina, iblan y és vas fog-
laltaiik, oly hatalmas szerek, melyek ugyszélvan onmagukban véve
elégithetik ki az orvost a mai idében, melyben a vérszegénység
minden betegségnek fooka. — ara egy ilvegnek 2 frt. 50 kr.

Pesten a magyarorszigi féraktdrban, TOROK JOZSEF
gyogyszertiriban, kirdly-uteza 7. sz.

Cs, kir. kizidrdl, szab,

Fog-szivarkak

fog-bantalmak ellen,

feltaldlva TOROK JOZSEF gy6gyszerész ltal
Pest, Kirdly-utcza 7. sz.

4 Egy egész doboz 4ra 1 frt, fél doboz 4ra 50 Kr.

OO0

80

Kaphaté minden jelesb gydgyssertarban.

é

LIMOUSIN CHLORAL-GYONGYE,

(Chlaval Perlé de Limousin.)

CHLORAL VIZEGY (Chloralhydrat)

tokoeskdkban, Ara 1 frt, 50 kr.

Kellemesen idézi elo az dlmat, kiilonosen oly esetekben, ho
az makony adagolisa mellett nem értheto el, gyermekeknél min
den utobaj nélkil alkalmazhato,

Idegbantalmaknal mint fajdalomesillapité, jatékonyan hat,
goresdknél pedig kitiind hatdsa mellett az emésztést legkevéshé
sem zavarja,

Magyarorszigi foraktir Pes ten: TOROK JOZSEF gyigy-

é
Hl

(elololololeoleleo oo

szerésznél, kirdly-uteza 7, sz. g

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