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Az idiilt 6lommeérgezésrél két eset bemutatasaval. |

Kozl Kirnr KArvony tr., kozkérhdzi oszt. fdorvos és egyetemi rlk. tandr.
o
(Vége).

Igen érdekesek az elméletek és fontosak azon kisér-
leti eljarasok, melyeknek czélja az dlom hatasat az orga-
nismusra tanulmanyozni ¢és kideriteni.

Fenle szerint az 6lom izgatdlag hat az izomrostokra,
féleg a sima izomrostokra. Ha tehat a vérbe bizonyos
mennyiségben dlom jutott, ez lassankint kifejti izgatd
hatasat a belek ¢s a hugyhdlyag finom dlitereire, melyek
irterikben megvékonyodnak, s ezaltal nagyobbodik a
vérnyomés az aortarendszerben, minek kifolydsa volna
azutin a rohamok alatti kemény iitérlokés. Ugyancsak a
finom iterek erdsebb Gsszehuzdédasa vérszegénységet okoz
a szervekben ¢s izmokban, mely ha elég hosszan tart,
bizonyos mikodési és taplalkozasi zavarokat eredményez.
Igy 4dllna be az dlomcachexia, az izombénulis és sorva-
das, tovabba az agytapldlkozds csokkenésével az agy-
tiinetek. Az odlom izgatd hatasabdl a bél és hugyhdlyag
sima izomrostjaira vélték a kolikat és a vizeletnehézsége.
ket magyarazhatni. Azon koriilményt pedig, hogy az 6lom
elészeretettel timad meg bizonyos izomesoportokat ¢és
egyes izmokat, az illetd izmok edényhalézatanak sajatsa-
gabol hitték kovetkeztetni.

Az Slommérgezés okozta tiinetek rohamok alakjiban
felléptét Hermann akként magyardzta, hogy idénkint ay
6lomkivitel a vizelet 4ltal csokkenvén, az a szervezetben
felhalmozddik, s ekkor beall hatasa.

Ezen el6sorolt elméletek azonban mar nagyobbrészt
meg vannak czifolva. gy ma mar ataldban el van fogadva,
hogy az o6lom a vérben esak mint Slomalbuminat van
jelen, s igy nem lehet neki ott tobbé adstringald hatast
az izmokra tulajdonitani. Tovabba az 6lomnak a vizelettel
kivalasztasardl az eddigi meghgyelések még nem oly
tokéletesek, hogy azokbdl az iddszakonkint fellépd roha-
mokat magyarazni lehetne, annal kevésbé, mert kolikak

| ezt ma is kimutatni lehet.

né¢ha évek multan is felléphetnek oly egyéneknél, kik
elérement betegségeik miatt az élom befolydsa aldl telje-
sen kivontak magukat.

Trande és utana tobben azon hitben voltak, hogy a
kemény utérlokés nem csupan a kolikarohamok alatt,
hanem azok utan is fennmarad mindaddig, mig az 6lom-
hatés a szervezetben fenntartja magat. Zangucrel, Nawnyn,
Riegel és sajat tapasztalataim azonban ezen felvét ellen
szolanak, s ellene latszik szélani még azon koriilmény is,
hogy idilt dlommérgezésnél soha sem latunk bal sziv-
hypertrophiat fejlédni, mar pedig ha a vérnyomas, —
minek kifolydsa a kemény utérlokés, — hdnapokon at
megnagyobbodott volna az aorta-rendszerben, alig képzel-
hetd, hogy ez visszahatassal ne lenne a balsziv izomere-
jére. Bemutatott eseteim egyikénél csupan a kolikaroham
alatt volt kemény itérlokés érezhetd, azutan nem, mint
A masik betegnél pedig, az
érlokés eddig mindig rendes maradt.

Az 6lom hatdsinak magyarazatira igen sok fényt
vetnek Harnack idevagod vizsgalatai, ki kisérleteinél oly
olomkészitményt hasznalt, mely helybeli hatast a_kisérleti
helyekre nem fejtett ki, s ez az eczetsavas Olomtridthyl.
Szerinte az 6lom a harantesikolt izmokra eleinte kimeri-
téleg, kés6bb teljesen bénitdlag hat. Tovabba az dlom a
kozponti idegrendszer bizonyos részeire izgatolag hat, s
kutyaknal ezaltal atacticus mozgasok, késébb remegés,
rangéasok és convulsidk fejlédnek. Az dlom a bélfalakban
fekvé mozgatd idegkésziilékeket izgatvan, ezaltal erdsebb
peristaltikus bélmozgast, kolikat, a hasfalak érzékenységét
¢és az allatoknal rendesen hasmenést idéz el6. A légzés
és vérkeringés nem igen alterdltatik.

Ezen leletek alapjan Harnack az embernél mutatkozo
6lommérgezési tiineteket a kovetkezéleg magyardzza: A
kolika a bél diczsejteinek’ izgatdsabdl tamad, s embernél
azért all be székrekedés, mert a belek goresos 6sszehuzo-
dasa tulnyomd, s ez akadadlyozza a bélsar tovavitelét;
mig allatoknal ellenkezéleg a megnagyobbult peristalti-
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kus mozgasok hasmenést okoznak. /farnack a bélfalak
ezen kiillonboz0 magatartisat nem tartja ellenmondoénak a
A Zraube-féle magyarazat, hogy
a kolikafajdalmak a bélsarnak a gorcsosen Osszehuzddott
belekre nyomdasabdl ered, természetesen elesik, miutan
allatoknal és kivételesen néha embernél is fennallnak a
fajdalmak hasmenés mellett. Az oSlomhiidés az dlomnak
a harantcsikolt izmokra gyakorolt bénité hatasabol fejt-

heté meg. Az ¢érlokés kemény volta és a szivmitkodés
lassudasa azaltal jén l1étre, hogy a belek goresos Ossze-

huzodasa altal azokbdl a vér kipréseltetik miadltal a
nagyobb iiterek erdsebben megtelnek és fesziiltebbek
lesznek. Az Olomarthralgiat Harrnack kozponti mozgatd

idegkészilékek izgatasabol szarmaztatja. Az encephalo-
pathia azon alakjaira, melyek remegésben, choreaszeril
mozgasokban ¢és eclampticus gorcsokben nyilvanmilnak,
kész vagyok én is elfogadni Harnack azon felvétét, hogy
azok az Olomnak az agy mozgatd részeire gyakorolt
direct befolyasabol szirmaznak; azonban az o6lom-agy-
bantalemmal jard oly gyakran ¢s oly hosszu ideig fenn.
allé6 apathiat, comakat {né¢ha atonikus melancholiat az
6lom direct agyizgaté hatidsabdl magyardzni nem lehet.
Nézetem szerint itt csupan bizonyos taplalkozasi zavarok
allanak fenn, melyek a mérges olomrészeknek a vér altal
érintkezésébdl az agyra lassankint fejlédnek, s e tekin-
tetben igen talalé Naunyn hasonlata, ki az dlommérgezés
sziilte agybantalmakat az idiilt alcohol-mérgezésbdl szar-
mazottakkal ailitja parhuzamba; cz utébbindl ugyanis az
alcoholnak folytonos behatdsira szimos szerv szenved
taplalkozasi zavarokat, s igy az agy is. A késdbb bealld
agymikodési zavarok a mcéreghez csak indirect viszony-
ban allanak’; igy 4allhat a dolog az dlomnak az agyra
gyakorolt hatasaval is.

Végiil érdekesnek tartom az Slombénultsig okaira
vonatkozo kisérletekrdl és elméletekrdl kissé bdévebben
szolani. A kérdés, valjon az olommérgezés okozta izom.
hiidések koézponti vagy kornyi eredettel birnak-e, hosszi
id6 ota foglalkoztatta a buvarokat, s még maig sincs
teljes biztossaggal eldéntve. Eltekintve a régibb nézetek-
t6l, az utobbi években /Lrb az Slomhiidést a gerinczveld
sziirke allomanya mellsd oszlopainak megbetegedésétol
szdrmaztatja (4. n. poliomyelitis anterior), alapitvan
ezen felvétet a bénult izmok villamos vizsgalati eredmé-
nyére; ugyanis ezeken ép oly elfajuldsi reactio lép fel,
mint a gerinczagyi gyermekhiidésnél, melynek koéroka, mint
tudjuk, a sziirke allomény mellsé oszlopaiban fekszik .

tovabb4d azon korilményre, hogy az izomsorvadas bizo- |

s sorrendben lép fel mikodésileg egyiivé ta 5 | : : > ; > ;
Al Rt =D g gy T#0£0 | a comatosus allapott valtozatlanil fennallt. A laz okt nem voltam

izmokban vagy izomcsoportokban, miutan a hozzijuk
tartozo duczsejtek a gerinczagy sziirke mellsé oszlopaiban
hasonlé anatomikus sorrendben fekszenek. A kéz-nyujto
izmainak anatomicus megbetegedési goczat Foffroy meg-
figyelései alapjan a gerinczagy nyaki duzzanatiban kere-
sik. Ezen felvét azonban kérbonezi leletek 4ltal hatarozott
meger6sitést nem nyert, mert mig a bénult izmok boneczi
elvaltozasa allando képet nyujt, addig az idegrendszerben
talalt leletek majd teljesen negativ, majd igen valtozo
eredményt mutattak. Harnack mar fenntemlitett vizsgalatai,
melyek altal kimutatd az dlomnak direct hatisit az
izmokra, Gjbol megingattak az Lri-féle theoriat, s ismét

azon nézet kezd feliillkerckedni, hogy az olomhiidés elséd-
leges izommegbetegedés. Ezt bizonyitjak ZFriedlinder és
legujabban Zunker kozlései is. Utobbi szerz6 typikus
olomhiidés esetét vizsgalta szovettanilag, s azon ered-
ményre jutott, ,hogy az olomhiidés els6é fellépésében
tisztan koérnyi megbetegedés, azonban kés6bbi kiterjedésé-
ben nem esak egyéb izmok és idegek, hanem mas szervek,
nevezetesen a gerinczagy megbetegedését is maga utan
vonja“.

Ezen 4ltaldnos megjegyzések utan attérek idevagd
két kéresetem bemutatasara.

1. Siring Agoston, 29 éves, reszelS-készitd, foglalkozisanal
a munka alatt levl reszel6t oOlom-alapzatra fekteti, hogy igy
nagyobb nyomastél megdévja. Ezen mesterségét mar 12 év Gta
tizi, s csak ezeltt 8 héval lett elbszor beteg, a mid6n felsé
végtagjaiban fajdalmakat érzett, melyekhez csakhamar nagyfoki
gyengeség tarsult. Ezen bajjal akkor a Rokus kirhdz vezetésem
alatti osztalydra jutott, hol rajta akkor mindkét felvégtag feszit6-
izmainak tokéletes béndltsagit és elGhaladt sorvaddsit talaltam.
A beteg foglalkozasa, a béniltsig localisatioja, a beteg izmok
megvaltozott villamos reactioja és gyorsan beallt sorvadasa, vala-
mint a béndltsag fejlédési modja nem engedtek kétséget a feldl,
hogy olommérgezés okozta bénultsiggal van dolgom. Ehez jarult
még a beteg satnya taplalkozasa, fakohalavany borszine és az
inyen a jellemzé palasziirke Glomszegély. A bénuldst akkor kolika
sem meg nem elzte, sem nem kovette. A betegnél meleg fiirddk,
2 hénapon at a bénilt izmok faradisatioja és belsdleg iodkalium
alkalmaztattak.

Ezen szerelés mellett a béndltsag lassan bar, de fokozatosan
javiilt, az izmok ismét gyarapodtak, s midén beteg kezeit ismét
elég szabadon hasznalhatta, bar a gydgyulis nem volt még tokdé-
letes, a koérhazar elhagyta és ismét el6bbi foglalkozisahoz
tért vissza. F. é. oct. 14-kén azonban heves és rohamokban
felléps hasgorestk miatt kénytelen volt djbol a kérhizba mene-
kiilni. A vizsgilatnal kifejezett olomkolikat észleltiink a betegnél,
mely f6leg a koldoktijra szoritkozott, s erfs nyomasra a fajdalmak
enyhiiltek ; ezek mellett tobb nap Ota fenntdlld székrekedés és
38" C hémérsék észleltetett. Az érlokések szima 60 egy percz
alatt és feltinben kemény. A vizeletelvdlasztds és Kkilirités nem
szenvedtek, s a vizeletben rendellenes alkatrészek nem taldltattak.
Ezen hasgoresrohamok két napon at t6bbszor ismétlédtek daczara,
hogy elleniik mikonyt adagoltam. A masodik nap cstéjén az
egész testre kiterjedd clonikus goresok léptek fel epileptiformis
alakban, s a beteg elveszté eszméletét; e roham fél 6ran at tartott.
Elmultaval teljes comatosus allapot allott be, a beteg nem reflec-
talt semmire; mi korilte tortént, nem nyilvanitott sem éhséget,
sem szomjusagot, s gépileg nyelte le a nyujtott étkeket. Ho6fok
38.8 ¢és Crlokés 66 egy percz alat, mar nem oly kemény. A
pupillik renyhén reagaltak, A fels$ végtagokon a régebben fenn-
allott hiidés gyorsan és nagy fokban kiujult, s egy szokatlan
tiinet, a jobboldali alsé végtag teljes béniltsiga is csatlakozott
a bajhoz. Ezaltal a Raymond Aaltal leirt hemiplegia saturnina
képe allt elo, mely azonban csak hasonlati elnevezés, de soha
sem agygoczhdl ered.

A betegnél masnap a héfok 39°%ra emelkedett, s emellett
képes masbél, mint taldin az dlomkolika és hidés befolyasabol
magyarazni. Negyednapra a laz megsziint, a comat lassankint
nagyfoku apathia valtd fel, mely 8 napon at tartott. A jobb
alvégtag bénulisa lassankint javilt, csupan a felvégtagok nagy-
foku hiidése ¢s sorvadiasa maradt vissza, s ma mar nem csupan
a feszit6k, hanem, béar kisebb fokban, a hajlitok is szenvednek.
Az egycén intellectualis képessége még ma sem nyerte vissza
el6bbi elénkségér, de kiilénben egészen rendes. A bal szem tiikor-
vizsgalata Kisfokid, mir megallapodott atrophia nerv. opt. mutat.
A jobb szem normalis. A szemvizsgilatot Sikléssy f&orvos ur
volt szives megejteni.

A beteg jelenleg meleg fiirdGket hasznél, belséleg jodkaliumot
szed ¢és villamoztatik. Legkozelebb megkezdem nala a strychnin
subcutan injectiojat a hiidés ellen.
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2. A masodik beteg Truskovszky Luczian, 39 éves, mazold,
Fiatal kora ota folytatja mesterségét, t6bb izben emlékszik ugyan
hascsikarasokra; azenban ezek miatt munkijat soha sem volt
kénytelen abbanhagyni. Felvételét megel6zileg (f. é. oct. 23-kén)
hat héttel jobb villiziletében és felkarjaban erbs szaggatd fajdal-
makat érzett, melyek csakhamar a bal hasonlé részeken is fel-
léptek, s veliik egyidejileg a felvégtagok nagyfoki gyengesége
jelentkezett. Munkdjat abbahagyvan, orvosoltatta magit, de ered-
ményteleniil ; mig végre a kérhazba jott rendelési szobimra mint
jaré beteg, s a korismét kony(i volt az egyénnél 6lomhiidésre tenni.
A beteg cachectikus b6rszinii, a foghis szenyes halaviny, izomzat
petyidt, elsovanyodott. A sensorium elég rendes ugyan, de az
egyén kissé apathikus, az el- és kivalasztisok rendesek. A vize-
letben sem fehérnye, sem dlom nem talaltattak. A vizelet-vizsga-
latot Liebermann Leo tnr. volt szives végezni.

Mindkét felvégtag feszitG-izmai bénultak, nagyobb fokban
a jobb, mint a bal oldalon. A jobb oldali kozds djjnyujté és a
kézté csontkozti izmain mar lathatd sorvadas. A villamos vizsga-
lat a bénult izmok csokkent reactiojit mutatja atterjed§ dramra
és elég rendes rangdst mutat az allandé dramzarasa és nyitasanal.
Az érzés nem mutat eltérést. Szemvizsgalat: latélesség a rendesnek
(Siklossy tnr.) ®fye-része, kornyi latas elég jo. Jobb papilla széle
duzzadt, kissé zavaros, edényei csavarodottabbak, teltebbek. Bal
papilla a rendesnél halavanyabb. A szemek allapotat egyik beteg-
nél sem tartottam az Glommérgezés kifolyasanak, vagy legalabb
nem direct befolyasanak ; a beteg maga nem is panaszolt latasi
rendellenesséordl.

A gydgyszerelés iodkali adagolasiban és a bénult izmok
faradisatiojaban 4ll, s ezen eljaras mellett tetemes javulis mutat-
kozik. Az elmondottakbdl lathatd, hogy mindkét betegnél az
olommérgezés elsd tinete a felvégtagok bénultsiagival kezdddott,
mindkettonél 6lomkészitményekkel 12—106 évi foglalkozas utdin mu-
tatkozott a méreg hatasa. Lathatd, hogy mily gyorsan és mily
nagy fokban lép fel az izomsorvadias. Az els6 betegnél mint
feltiné jelenség a liz magassiga 39° C., melyr8l eddig csak
kivételesen hallottam emlitést tenni, s akkor is csak 38¢ C.-ra
szokott az emelkedni. Megemlitendd még az elsé betegnél a baj
kivjulasaval fellépett féloldali hiidés, mely konyen csalddasra
vezethet, s valddi apoplexia képét tintetheti eld.

A testsuly ingadozasairél a terhesség alatt és a
gyermekagyban.

Go1H MANO magdntandrté] Kolozsvirt.

Azon valtozisok koziil, melyeket a terhesség és a gyermek-
agyi dllapot a ndi szervezetben elbidéz, a testsilyra vonatkozok
legkevésbé vannak tanulminyozva.

Az els6, ki ezen targygyal foglalkozott, Gassner volt. Ne-
vezett szerz6 szamos terheseken, sziiléndkon és gyermekagyasokon
véghezvitt mérések altal szerzett tapasztalatok alapjin a ter-
hességnek és a gyermekigynak visszahatisat az illetd ndék silyvi-
szonyaira vizsgélta, s vizsgalatainak eredményét 1862-ben kozolte?).

Az utols6 18 év alatt ezen targyra vonatkozd djabb
kozlemény nem jelent meg. Csak Solovjev (Kasan) tett idevagd
kisérleteket és méréseker; kutatisainak eredményét azonban az
illeté sziilintézet egyik ¢vi jelentésének melléklete gyanant kozolte
(1870.), mely utébbi csak orosz nyelven jelenvén meg, annak
tartalmaval, fajdalom, bévebben nem ismerkedhettem meg.

Ezen dolgozat némely adatai egy német szaklapban?®) kivo-
natban ismertetve lettek, s igy azon helyzetben vagyok, hogy a
kovetkezOkben azokra is hivatkozhatom.

Mindkét szerzé azonban csak a rendes gyermekigynak be-
folyasat a testsily valtozasaira tette megfigyelésének targyava, mig
a gyermekagy lefolyasa alatt nem ritkdn felmerild kortani tiinetek
egészen tekinteten kiviil hagyattak.

Részint tehat, hogy az emlitett kozleményekben talalhatd
tanok helyességér6l meggybzédjem, részint azon czélbdl, hogy a
gyermekagy pathologikus viszonyainak, s ezek kozt nevezetesen
a lizas mozgalmaknak befolyasit a testsily ingadozasaira kimu-

') Monatschrift f. Geburtsh. u. Frauenkrankheiten. XIX. kitet. 1862.
*) Centralblatt f. Gynackologie. 1880. 5. sz.

tathassam, iparkodtam 6nall6 vizsgalatok iltal ezen kérdések meg-
fejtésére sziikséges adatokat szerezni.

Az eredmények, melyekhez jutottam, a kovetkezokben vannak
letéve :

A silyhataroziasok szima, melyek terheseken, sziilén6kon
és gyermekagyasokon vitettek véghez, s melyek a kovetkezd
fejtegetéseknek alapul szolgilnak, 2073.

Ezen mérések eszkozoltettek: terheseknél és gyermekagya-
soknil rendszerint reggel 8 és délutin 4 Orakor, sziilén6knél a
sziilés kezdetén (a méhszdj tagulasa alatt) és a sziilés bevégeztével
(sziilep eltavolitisa utin), egyes esetekben a sziilés kiilonbhozé
id6szakaiban is.

Az illeté egyének, kik észlelés tirgyai voltak, csak inget
¢s halokontost viseltek, midén a mérlegre Iéptek. IEzen ruhane-
miiek a szilkdrodin egyformik lévén, egyenlé és elore megha-
tarozott sillyal is Dbirtak, mely a mérés utan a talalt eredménybdl
egyszerlien levonatott,

Megjegyzendé még, hogy a vajudozoknil és gyermekagya-
soknal kozvetleniil a silymeghatirozas el6tt, laznak jelenléte vagy
jelen nem léte pontos homérés altal constataltatott.

Ezen vizsgalatoknil kezdetben a sidlyhatirozasokra a bécsi
mértéket hasznaltam, a mérések legnagyobb része azonban az
id6kozben behozott metersily (gramm) segitségével tortént.
Koényebb érthet8ség és a mindjart kozlendd adatok egyontetiisége
kedvéért azonban amazokat is gm-okba szamitottam at, s ezen
atszamitasnal 560 gm-ot egyenértékiinek vettem egy bécsi fonttal.
Az ily atszadmitasoknil néha el nem keriilhetd kisebb hibak, me-
lyek az el6forduld tortek kikerekitésébdl szarmaznak, a végered-
ményre jelentékeny befolyist nem gyakorolhatnak, s igy tekin-
teten kivil maradhatnak.

Az emlitett vizsgalatok 4ltal nyert adatok elsd csoportja a
terhességre vonatkozik, s a terhesség elérehaladasaval mutatkozd
testsilyvaltozasokat tiinteti fel.

Miutdn a szillkéroda szabdlyai értelmében a terhesség elso
hénapjaiban levé nék csak kivételképen vétetnek fel, természetes,
hogy az ezen terhességi honapokban megvizsgalhaté egyének, sigy a
rendelkezésemre levd adatok sziama sokkal csekélyebb, semhogy
azokbdl 4ltalinos kivetkeztetést lehetne vonni.

Annyit azonban lehet allitani, hogy a terhesség elsd hdnap-
jaiban a testsily csakis azon ingadozasoknak van alavetve, melyek
kilonben is élettani viszonyok kazt eldfordilni szoktak, mib6l
kovetkezik, hogy a terhesség kezdete dltal elSidézett véaltozasok
az anyai szervezetben, ez utébbinek testsilyat, kozdnséges mérle-
geink dltal kimutathaté mddon nem befolyasoljak. Masképen all
a dolog azonban akkor, middn az észlelés targyat képezd egyének
a terhesség 24. hetét talhaladtak.

A terhességnek ezen idejéb6l nyert adatok szama mar sok-
kal nagyobb, az adatok legnagyobb része azonban a g-dik és
10-dik terhességi honapban levs egyének méréseib6l szarmazik.

Ha valamely terhes nének azon sulyat, mellyel birt, a fel-
vétel alkalmaval Osszehasonlitjuk azon sillyal, melyet talilunk
kozvetleniil a terhesség rendes végén bekovetkezd szilés elott,
azt tapasztaljuk, hogy ezen masodik sily mindig nagyobb mint
az elso.

A tibblet nagysiga fiigg részint a terhesség idejétol, mely-
ben az els6 mérés eszkozoltetett; tovabba a vizsgalt nd rendes
testsilyanak nagysagitdl és bizonyos tekintetben azon koriilménytdl,
valjon az észlelés tirgyat képezd egyén elGszor, vagy tobbszor
terhes-e ?

Ezen sulyszaporodis kozépértékének meghatarozasira 8o
esetet haszniltam, mely esetek oly nlkre vonatkoznak, kik a
terhesség 29-dik és 3g-dik hete kozt voltak.

A nevezett 80 terhes ndnek silya az elsé felvétel alkalma-
val 5282.2 kilo volt.

Kozvetlenil a sziilés elétt ugyanezen nbk 5308.0 k. sillyal
birtak. A silyszaporodas osszege tehat 1106.4 kilo volt, mib6l
egy nére 1.450 k. jutott. .

Gassner?) vizsgalatai szerint ezen szaporodas sokkal nagyobb.
Nevezett szerz$ ugyanis azt talalta, hogy a terhes né testsilyinak
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szaporodasa az utolsé 3 hénap alatt kozépszammal 5.5 kilora |
tehetb. Ezen szaporodasbél esik G. szerint 2.4 k. a 8 dik, 1.6
k. a g-dik és 1.5 k. a r1o-dik terhességi hénapra.

Ezen kiillonbség kétségkiviil azon korilménynek tulajdonit-
haté, hogy az altalam a kozépérték meghatirozisira haszndlt
szamok oly egyénektdl szirmaznak, kik az elsd mérések alkalmi-
val a terhesség kiilonb6z8 hénapjaiban voltak.

Ennélfogva azon nék, kik a mérések megkezdésekor mar
a 10-dik terhességi hoénapban voltak, kisebb silyszaporodast
mutatvan, a kozépszim értékét tetemesen lenyomtak.

Ha azonban a kozépérték meghatirozasira csak oly szamo-
kat hasznalunk, melyek a terhessé¢g ugyanazon idejében levd
néktd! szarmaznak, ezen érték joval nagyobb lesz'), bar a Gassner
Altal taldlt silyszaporodis mogott marad.

Ha tovabba az elészor és tobbszor terhesekre vonatkozd
adatokat egymastél elkilonitve vizsgaljuk, azt tapasztaljuk, hogy
tobbszor terheseknél az utolsd 3 honap alatt észlelhetd silysza-
porodas valamivel nagyobb mint eldszor terheseknél, a mennyiben
tobbszor terheseknél a nevezett id6 alatt talalt sdlyszaporodas
dtlagban 1.6, eldszor terheseknél pedig esak 1.08 kilo volt, gy
hogy a két szam kozt 0.42 k. kiilénbsig van.

Ez teljesen egvezik a Gassner altal taldlt eredményekkel, |
azon csekély kilonbséggel, hogy G. szerint a két kozépszam
kozti kiilonbség csak 0.2 k.

Solovjev?) is constatdlta a terhes n6knek ezen silyszaporo-
dasat. O azonban vizsgilatait csak a terhesség utolsé napjaira
terjesztette ki, s a silyszaporodis kozépértékét — 4o esetbél
szamitva — 0.5 fontra becsiili.

A terhesség utolsé hénapjaiban észlelheté sulyingadozasok
kitliintetésére szolgdljon a kovetkez6 tablazat.

bodnak és tiltengenek. A méh tomegének novekedése és falainak
megvastagodasa, mely nagyobbrészt az izomrosiok jképzédésének
kivetkezménye, kiilondsen szembetiinG a terhesség utolsd 3 hé-
napjaban. Hogy a méhnek ezen nagyobbodisa kovetkeztében
stilya is novekedik, nagyon természetes. Bajosabban lehet azon
kérdésre felelni, hogy a méhnek ezen silynagyobbodasabdél mennyi
esik az egyes terhességi honapokra, mert az alkalom a terhesség
kiilonb6zo hénapjaibol szirmazd méheket mérleggel vizsgalhatni
nem épen gyakori. Ezen nehézségnek tulajdonithaté kétségkiviil,
hogy az irodalomban talilhaté és ezen tirgyra vonatkozd adatok
annyira eltérnek egymastdl.

Henle szerint a méh hossza oly nbknél, kik még nem szil-
tek, 7—8 cm.; a méhnyak és a méhtest kozotti részleten a szé-
lesség 2—2.5 ecm. A méhfenék vastagsiga 3 cm., a méhnyak
hossza 3—3.5 cm., szélessége 2.5 cm. ¢és vastagsiga 1.5 cm.
Oly nbéknél, kik mar egyszer vagy tobb izben sziltek, a méh
mindig valamivel nagyobb. A nem-terhes méhnek silya Krause
szerint nulliparaknil 34 —41 gm.; oly néknél, kik mir sziiltek,
105—120 gm. Meckel szerint elsé esetben 53 gm., mig Levret
allitasa szerint a nem-terhes méh belfelilete 167]" = 110°64]
centimeter. :

Ezen mértékek a terhesség alatt tetemes valtozisokat szen-
vednek. A fogamzis perczétl fogva a méh fejlédésnek inddl,
hénaprél hénapra nagyobbodik és a 0-dik hdnapban mar annyira
nvekedettt, hogy hossza 19.0 cm., szélessége 14 cm. (Scanzoni).

Farre?) exact vizsgalatai szerint a méhnek mértékei a ter-
hesség kiilonboz6 honapjaiban kovetkezok :

A 3-dik hd végén: hossza 12—13°5 cm.; szélessége 11 cm.
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Nem tekintve azonban a méh kiilonboz0 atmérGinek megna-

gyobbodasat, még — kiilondsen a jelen dolgozatok czéljaira
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Ha azon tényezSket kutatjuk, melyek a terhesség utolsé
hénapjaiban észlelhetd silyszaporodast elGidézik, lebetetlen, hogy
elsé sorban ne gondoljunk a terhes ndk ivarrészeiben eléforduld
valtozasokra.
Ismeretes dolog, hogy a terhesség alatt az ivarrészek és
vér- ¢és nedvdisabbak lesznek,

kiilonosen a méh megduzzadnak,
s végre szovetalkatrészeiknek témeges szaporodasa 4ltal nagyob-

Y 2.6 kilo. — % L.

h.

nézve — igen fontos a méh falainak megvastagodasa. Erre nézve
az irodalomban talilhaté nézetek igen nagy eltéréseket mutatnak.
Annyi bizbnyos, hogy a méhfalak vastagsiga nem nd arinyosan
a terhességi hénapokkal, mennyiben a falak vastagsiga a terhes-
ség vége fel¢ megint csokken, s6t Spiegelberg?) szerint megtor-
ténhetik, hogy a terhesség végén a méh vastagsiga csekélyebb,
mint nem-terhes dllapotban.

Hasonld eredményekhez jutott Meckel is, ki a méhfal vas-
tagsagat a terhesség egyes honapjaiban kovetkezOleg talalta :

Az els6 hé végén 13°2 mm.
A 3-dik hd elején 11'0 mm.
A g-dik h6 elején 88 mm.
Az 5-dik h6 kozepe koril 66 mm.
A 6-dik ho 5 3 6°6 mm.
A 7-dik hé 5 » 60 mm.
A 8-dik hé & 5 4'4 mm.

Tekintetbe veendS azonban, hogy a falak vastagsiga a
méh kilonbozé riszleteiben nem egyforma, s hogy tovabbi a
terhesség kiilonboz6 szakaszaiban a méhnek egyes részletei kiilon-
boz6 fejlédési fokot mutatnak. Arra nézve azonban megegyeznek
a szerz6k. hogy a méh feneke és hatsé fala a legnagyobb vas-
tagsagot mutatja.

A terhesség végén a méhnek hossza kézépszamban 35 cm.,
szélessége 24 cm., mélysége 23 cm.; a méhir belfelilete
33000" = 2351°94 [J cm. (Levret), tehit 21—22-szer nagyobb
mint nem terhes dllapotban. Krause szerint pedig a terhes méh
belfeliilete 5109-szer nagyobb, mint a nem-terhes méhé. A terhes
méh silya (pete nélkil) a 4o0-dik hétben 24-szer nagyobb, mint
rendes allapotban (Meckel). Ezek szerint a terhes méh silya
840 gm. volna, a mi azonban mas szerzOk tapasztalataival nem
egyezik. Igy Scanzoni a szilés alatt meghalt nSk méheit meg-
mérvén, atlaghan 1020 gm-ot talalt. Ugy latszik, hogy a legtobb

1) Uterns and its Appendages (idézve Spiegelb. Lehrb. der Geb. 1.

51. lap).
) Lehrbuch der Geburtshiilfe. I. 51. lap.




tankényvben is talalhaté 1 kilo azon kozépszam, mely a valo-
sagot leginkabb megkdzeliti.

Ezen adatok itt benniinket csak annyiban érdekelnek, a
mennyiben ezekbdl liathatd, hogy a méh nagyobbodisa nemcsak
a pete novekedése folytdn passiv torténik, hanem hogy eczen
gyarapodas a méh silyanak nagyobbodasat eredményezi, mely
maga a fennt kimutatott testsily-szaporodasnak egyik, s igen
fontos tényezbje.

(Folytatasa kovetkezik.)

A heveny sarga majsorvadas azonos a phosphor-
mérgezéssel.
(SSIKOVSZKY JOZSEF tr., kolozsviri egyet. tandrtol

(Folytatas).

C. FEselek, melveknél alapos gyvanii volt phosphor-
mdrgesés feltevésére, a bonczolds azonban heveny mdjsorva-
ddst deritett fel.

1. Koch?) egy 19 éves szolgalot kezelt, ki masodik hénap-
ban terhes volt, s 48 6ra milva heves agybeli tinetek fellépte
utan elhalt. E né birtokdban egy edény phosphor-pastival talal-
tatott, mely korilmény phosphor-mérgezés gyandjat keltette fel.
A szervek vegyvizsgdlasa phosphor jelenlétét ki nem mutatta
ugyan, de a bonczlelet a majsorvadason kiviil a szivizomzat és
a vese hamsejtjeinek elzsirosoddsat constatalta.

2. Rosenstein®). Egy 24 éves asszony 11 hét elbtt sziilt.
Vizeletben leucin és tyrosin. A phosphorra megejtett vegyvizsgalat
negativ eredményt tiintetett fel.

3. Walser E.%) Ez az eset kivald figyelemre méltd. Egy nd
meghalilozvan, Hoppe-Seyler bizatott meg a hullarészek vegy-
elemzésével, mivel gyanua torgott fenn, hogy az illetd phosporral
mérgezte meg magat. Hoppe-Seyler a phosphor jelenlétét ki nem
mutatva, a Obonczolds dlial constatdélt mdjsorvadds daczira, a
korilmények tekintetbe vételével nagyon valdszintinek mondotta,
hogy az illet6 né phosphor-mérgezés kovetkeztében halt el. Ez
esetben a majat siman borité hashartydn fehér golydeskak és
szemesék taldltattak, melyek leucinbdl és tyrosinbal dllottak, s
ugyanezen vegyliletek jelenléte 16n kimutatva a mdj véredényei-
ben is.

Hoppe-Seyler  véleményével szemben Walser ez esetre
vonatkozolag oda nyilatkozott, hogy e nénél a heveny sirga
majsorvadds fellépése azon izgatottsig kovetkezményeiil tekin-

tend6, melyben volt akkor, midin as actik mellé csatolt levelet

hititlen kedveséhez irta. Walser tehit ezen izgatottsigot okbeli Gssze- ;

fiiggésbe hozza a heveny majsorvadis fellépésével !

4. Maschka4) két esetet ir le, melyek kozil az egyik egy
26 ¢ves szolgalénal fordilt elS, s nyolezad napra halallal vég-
zBdott,

Bonczoldasndl a sziv izomzata, valamint a vesék elzsirosodva
és majsorvadas talaltatott.

A miéasodik eset hasonld az el6bbihez, csakhogy a majban
leucin és tyrosin jelenléte constataltatott.

Mindakét esetben, kiilonféle gyaniokok miatt, a szervek
vegyelemzése phosphor jelenlétére elrendeltetett, azonban negativ
eredménnyel.

5. Schuhmacher?). Egy C. K. nevii, 22 éves, szolgal6
abortdlt és meghalt, s a boncsolisnal majsorvadis volt consta-
talva. Ambar ez esetben vegyvizsgilat itjan az iivegesében mint
yeorpus delicti“-ben  foglalt csekély mennyiségl  folyadékban,

valamint a szervekben a phosphor jelenlétét kimutatni nem lehe- |

tett; tekintetbe véve azt, hogy nevezett szolgald egy évvel az-
elott gyufavégekkel meg akarta magat mérgezni, tekintve tovabba
a tobbi ténykorilményeket is, alapos volt a gyana, hogy itt is
phosphor-mérgezés forgott fenn. Schuhmacher ez esetre vonatkozd
véleményét kovetkezbleg fejezi ki: ,so miisste das gerichtirtzliche
Gutachten auf acute Leberatrophie lauten.®

1) Wiirtemb. Correspondzb. XXXI., p. 32. 1861. — 2?) Virchow’s
Jahresbericht. 1868, B. IIL., p. 147. — ¥ ,Phosphorvergiftung oder nicht?*
Med. Correspondbltt. 1878. B. 38. — *) Wiener med. Wochenschrift.

XXVIL p. 17. — ° Wiener med. Presse. XII. 31—33. 1873.
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6. Lebert') 10-dik napon halallal végz6dé esetet kozol
48 éves asszonynal, midén a bonczoliasnil méjsorvadas constatal-
tatott; mely esetet azonban Lebert maga phosphor-mérgezésnck
tekintett.

7. Van der Bergh®) 19 éves szolgdlé bonczolisandl maj-
sorvadast deritett fel, mc[yre nézve alapos gyani forgott fenn,
hogy phosphor bevevése kovetkeztében mult ki

Az eddigelé hiarom csoportban felsorolt, s majsorvadassal,
vagy a nélkil végzédott phosphor-mérgezési esetekbdl ezeket a
kavetkeztetéseket lehet kivonni: ;

1. Hogy a gyakorlatban forddlnak elé esetek, hol dgy a
korlefolyas, valamint a bonczlelet tokéletesen megegyezik a phos-
phor-mérgezéssel, de a melyekben ritkan sikeriil részint vallatas,
részint pedig az Ongyikosok altal hatrahagyott levelekbél a halal
valddi okiat megtudni.

E kirilmény reank nézve a legnagyobhb fontossaggal bir;

mert a mint azt Fraenkel esete bizonyitja, forddlhatnak el6 maj-
sorvadassal végzddé oly phosphor-mérgezési esetek, midén az
ongyilkos nem tartd sziikségesnek Ongyilkossaga okat felfedezni,
vagy annak korilményeit, sajitkezileg leirva, végrendelet alakjaban
maga utan hatrahagyni.

2. Hogy fordilnak el6 phosphor-mérgezési esetek, melyek
ugy korodai lefolyasra ¢s bonezleletre, valamint a vizelet vegyi
osszetételére nézve tokéletesen megegyeznek az agynevezett heveny
sarga majsorvadassal. Ez esctekbdl tovabba kitetszik az is, hogy
a kérdéses egyének tGbbnyire a betegség oly elorehaladott ido-
szakaban jutottak kezelés ala, midén onkivileti allapotuk miate,
meghbetegedésiik okardl felvilagositist adni nem tudtak.

3. Hogy fordilnak el6 majsorvadasi esetek, midén a koril-
mények tekintetbe vételével, melyek kozott az illet6k meghaltak,
phosphor-mérgezés alapos gyanidja forog fenn.

A napilapoknak dngyilkossagokril sz6l6 rovata azonban nem-
csak arrdl tesz tandsagot, hogy nincsen minden Ongyilkosnak
kedve tettét bevallani, de ha az 6ngyilkossag nemétdl eltekintink,
arrdl is, hogy gyukran fordilnak el6 oly esctek, pl. Dundba
ugrias stb., midon az illeté szerencsésen megmentetvén, nemcsak
ongyilkossaga okéat bevallani nem akarja, hanem még kilétérol
felviligositast adni is vonakodik®). D¢ nemcsak a napi lapok,
hanem az orvosi tapasztalat is bizonysagot tesznek arrdl, hogy
mérgezéseknél gyakran akadunk oly egyénekre, kiknél az Ongyil-
kossagi clhatiarozas oly erds és szilard, hogy annak daczira, hogy
a méreg bevevése constatalva van, az ellenszer bevevésének tettleg
cllentallanak, s az orvos gyakran kénytelen kényszereszkozokhoz
folyamodni, hogy akar az cllenszert, akar pedig a gyomor-szi-
vattyut alkalmazhassa.

(Folytatasa kovetkezik).

KONYVISMERTETES.

De Uintervention chirurgicale dans I obstruction intestinale.
These de concours, par F. F. Pevrot, prof. agrégd a la
Jaculté de méd. de Paris. 1880. Soo lap.

A szerz6 a bélbeli atjarhatlansagnak Kkivalt azon eseteit
targyalja, melyek mélyen a hasiiregben fordilnak el6, s a széban-
levé atjarhatlansigokat kovetkezd csoportokra osztja: 1) helyzet-
valtozasok. milyenek a betiir6dzés, volvulus és a csavarodas; 2)
sziikitések nyomas folytan, igy odandvés hasirbeli daganatok
eseteiben, s ide szamittatnak a kioblosodések és a belsd kiszordlt
sérvek is; 3) betdometések idegen testek, tovabba kovek, pofe-
tegek és bélsar altal; 4) befiiz6dések rikos novedékek és heges
képzbdések altal.

Betiirfidzések eseteiben szerz$ az enterotomiat hatirozottan
elveti, s chelyett a laparotomia mellett szall sikra, Ez csak akkor
lehet ellenezve, midén egyidejlileg jelentékeny gyuladas van jelen,
vagy bél-athirddas fenyeget. E mitét, melyet eldszor cos-i Praxa-

1y Virchow's Jahresberichte. 1870. B, IL., p. 176.

?) Virchow,s Jahresberichte. 1874. B. 1L, p. 261.

%) Alig par hete annak, hogy az ,Egyetértés* 1880. 207. sziamdban
jul. 27-r8l a kovetkezot olvassunk: Ongyilkosnd. A vigadoval szemben levd
csavarg6zos-dtjirondl tegnap délutin egy elegans 6ltozeti né a Dundba

ugrott, de az ott levé matrézok kimentették 6t, a Rékusba szdllitottdk, hol -

csakhamar magdhoz tért. Két arany gyiiriit, s egy szimlit taldltak nila,
kilétérol semmi felviligositist sem akart adni.
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wig goras, korunkban pedig Pillore, Rouen-ban 1776-ban hajtott | nem tarthatok, s végre akkor, ha a sérvtomlSben bélsarsipoly
o végre, ma — a Lister-féle fertdztelenitd eljards mellett — tor- | van jelen. Kis, szabad hernidknal tehat, midon a mitét utin
.I‘ ’ ’ r ” : . s ’ A . ’ .
e vényesitve van, s nem oly félelmes tobbé mint volt azelGtt. | rendesen recidivik lépnek fel, a mitét nem végzendd. (Berl. klin.
e, Azutin Paré Ambrussal kell tartanunk, ki a kiszorilt sérvekr§l | Wochenschrift. 1881. 4. 5.)

Y ’ . AL

o s5z0lv elye ondo hogy ne engedjik a beteget y e
o = sz0lva, ’lgen hely es‘en mond .tta: ,g) : ge,," 3 g N—1. A velesziiletett csipizilleti ficzamok kezelése 1 késziilékkel,
. nyomoriltan elveszni, hanem inkabb iparkodjunk 6t a végs6 esz- y

N kozzel megmenteni. A szerz0 tablazatban 1235 ismeretessé lett lapa- Kraussold a velesziletett esipiziileti ficzamok  folytin beal-
(s rotomiat sorol fel, mely 46 gy6gyulassal, mig 79 halallal végz8dott, lott rosz kovetkezmények elharitisara ) késziiléket szerkesztett.
s igy tehat a gyégyulds 37°. Hogy pedig a laparotomia altal elért | E késziiléknek harmas feladata van: a biczegd jardst megsziintetni;
B eredmény nem kedvez8bb, ezt f0kép a jelzésbeli tévedéseknek | megakadalyozni azt, hogy a czombcsont fejecse, s nagy tompora
e kell tulajdonitanunk, minélfogva szerzd ezen fejezetre nagy figyel- | @ test silyandl fogva feljebb ne csisszanak, s végre a kiegyen-
A met fordit. A fajdalom ¢és daganat, midén korlatozva vannak, az lit6 cyphosis létrejottének elejét kell vennie. A szerkesztend§ készii-

Atjarhatlansignak eléggé megbizhaté jeleiként tekinthetok. A | léknek, hogy e feladatoknak megfeleljen, potolnia kell az izvipat ;

daganatok leginkdbb baloldalt, mig odandvések vagy kioblosodé-
sek folytin az Osszeszoritasok, melyek igen fajdalmasak szoktak
lenni, gyakrabban jobboldalon fordilnak el6. A betir6dzések
kétharmada a vastagbélre esik, s azok gyermekkorban a bélbeli
atjarhatlansag egyediili oka. A rakos sziikiletek 40 év el6tt nem
igen jelennek meg, kdzonségesen lassu lefolyasiak, mimellett majd-

timpontil az izfejecs nem hasznalhat6 fel, hanem csak a czomb-
csont nagy tompora. Kraussold kovetkez6képen jart el: jo, szorosan
testhez ill6 medenczedvnek, mely gypszlenyomat utin késziilt,
hitsé kiilsé oldalira 2 homori, a tomporok (trochanteres) dombo-
rulatanak teljesen megfeleld, s azokat fedd pelotikat alkalmazott
igy, hogy azok a mellsé felsé ecsiptovis (spina anter. super.) és

a tompor kozti részt egészen elfoglaltik. A pelotik ferdén mellrél
hatfelé mend tengelyben mozgathatok. A kitérést felfelé még a
medenczedyv hatsé, keresztesonti részletébdl felfelé indulé keskeny
aczéllemez akadalyozza, mely két oldalszarral bir. E késziilék
szerzG szerint minden igénynek megfelel. Kraussold oly esetben, hol

nem mindig az S-képii bélen, vagy a végbélben jelennek meg, s
pR.iC ¢ véres iiriilékekkel jarnak.

k= ) Ezutin a szerz6 még roviden a segg-végbélbeli atjarhatlan-
sagokkal foglalkozva, leirja a fokozatos tagitast, a cauterizalast, az
electrolysist, a kiilsé véghél-metszést, a végbél als6 részletének ki-

{" oas metszését és a mesterséges seggképzést (anus artificialis). Ezenrész | a csipesont tovise €s a nagy mmp('w kozti térhi.:.';.n_v miz‘ltf a p'el(-)‘té’kat
- 138 koresethdl Gsszedllitott tiblazattal van bezirva, melyb6l 120 | nem alkalmazhatta, clu.szm: + het‘.’" keresz’tul Ryajo keszulckc.t
b Agyéktaji colotomia, 12 pedig ligyéktaji enterotomia, végbélrak alkalmazott, mellyel sikerilt neki a gumodkat annyira behdzni,
7‘:\}-; miatt végrehajtva. A javulds 70%-ra tehet§, tekintetbe véve hogy elegendd tere tamadt a pelotik szamara. (Centralblatt fir
e azon betegeket, kik a miitétet huszonGt nappal élték tal. Chir. 1881. 5. sz.)

. N—I. A bélcsonkoldsrdl.

Czerny harom esetben végzett bélcsonkolast; két esetben
kizart sérven fellépett (iszGk volt az indité ok, mig egy esetben rak
szolgaltatta a javalatot. Az elsé beteg minden zavar nélkiil meg-
gyogyidlt; a masodik megfulds kévetkeztében milt ki, ugyanis
a beteg hdnydsa kozben a hinyadék egy része aspirdltatott, s
cz fuladdsi halalt idézett el6. A harmadik eset a legfontosabb,
mert az elsé eset ez, hol rdk miatti Délcsonkolds miitéte utan

—ie .

LAPSZEMLE.
N—1 A sérvek gybdkeres miitéte 4ltal elért eredményekrdl.
Braun, kovetkeztetéseit Czerny tnr. altal mitett 19 esetre
alapitja. A sérvek 16 egyénen fordiltak el6 kovetkezd tajakon:
17 a lagyéktiajon, 2 pedig a fehér vonalban. A miitétre az indi-
catiét 5 esetben kizart sérv szolgaltatta; szintén 5 esetben olyan

volt, mely Beraa ko'tszer altal sem volt '\’lSSZi’ltﬂrthatO,, O"da' az operalt meggyogyult. A kivagott bélrészlet 18.5 cm-t tett ki.
nétt, nem reponalhaté sérvek nyolezszor €s végre a sérvtom- : X

A beteg a miitét utin 6 hénap milva tiddgyuladasban halt meg,
s jollehet a bonczolis kidjulast jelzett, mégis a miitét a jogo-
stiltak kozé tartozik, mert szerz0 szerint varhatd, hogy a kell§
idében végzett miitét gyokeres gyogyulashoz vezet. Czerny a
a bélvégek egyesitését selyemmel végezte az altala gyakorolt
kettés varrattal. (Berl. klin. Wochenschrift. 1880.)

16ben létez6 bélsarsipolyok két izben. E betegek koaziil 2 halt
meg : az egyik pyaemiiban; a masik, egy gyermek, a mitéttSl
fiiggetlen ranggiresokben. Nem volt oly kedvezd a siker az id6-
beli tartamra nézve. A felndttek mindegyikénél, a kik miitéve
lettek, rovidebb-hosszabb idé mulva kidjulas Iépett fel, vagy azon
helyen, hol a sérv mar eredetileg volt, vagy e résztSl kissé

feljebb es6 tajon. Megjegyzendd azonban, hogy a helyi kitjulisok N-—L A végbéliszam kezelése szorallal (strychnin) bér ald fecsken-

& kicsinyek voltak, s még azon esetekben is, hol a miitét vissza désekkel.
ELe ’ . . » e ’ . r v . I3 ’
s nem tarthaté sérv miatt végeztetett, az most a miitét utin igen Weber 6t esetben alkalmazta a strychnint bor ali fecs-

konyen sikeriilt egyszerli sérvkotdvel. Gyermekeknél, hat eset,
i a miitét altal nyujtott eredmény kielégitbnek mondhaté; négy
. esetben nem mutatkozott kidjulds. Braun ezen kozlott tényekbdl
Pt a sérvmetszés indicati6jait kovetkezOkben allapitja meg: javalva |
van az kizart sérvnél, oly nagy sérveknél, melyek vissza nem

kendés alakjaban végbéliszam ellen. Az eredmény szerzd szerint
igen kedvezének mondhatd, s 10—22 befecskendés utan Allt
be. Az egyszerre befecskendett folyadék mennyisége: 30—110
szemer ; kedvezGtlen mellékhatds nem észleltetett. (New York Med.
Record. 1880.)

| FTARCZA
e Meghivés a magyar orvosi k6nyvkiadé tarsulat 4. Haromtagu bizottsig megvalasztisa a pénzkezelés meg-
> évi kozgyiilésére.

vizsgalasara.

A tarsulat azon tagjai, kik a kozgyulésben személyesen részt
A m. orvosi konyvkiadd tarsulat f. évi kozgyiilése martius | pem vehetnek, szavazataikat frasban is bekiildhetik.
hé 30-kin, d. u. 5 drakor a budapesti kir. orvosegylet helyisé- A jelenben kilépd igazgatésagi tagok, helybeliek : Jendrassik
Jend, Kétli Karoly, vidékiek :

Ambré Janos, Kain Albert, Knopfler Vilmos, Popper Jozsef.

geében fog megtartatni. Than Kéroly, Wagner Janos;

Targyak :

1. A mult évi kozgyitilés altal a pénztir és szimadas meg- A kilépd tagok djra megvélaszthatok.
vizsgalasa végett kikiildott bizottsag jelentése. Budapesten, 1881. martius 4-kén.
2. Titkari jelentések a tarsulat mult évi mikodésérdl. Markusovssky Lajos tr.,

3. Az igazgatd tanacs tagjai egy harmadinak megujitasa elsd titkar.

az alapszabalyok 17. és 18. §. értelmében. ]




A budapesti kir. orvosegylet rendes iilése 1881-
diki februar 26-kan.

— Kl Karoly rk. tanar féloldali haladd arczsorvadas esetét
{hemiatrophia facialis progressiva) mutatta be. Schwahn Otto,
43 ¢ves. berlini sziiletés(i és tartdzkodasi, ritkan el6fordulé koéros
elvaltozasban szenved, mely 8-dik életévében vette kezdetét, azon
idoben kanyardt allt ki, s utdna fél évvel baloldali alsé allesont-
jan a béron krajezarnagysigi, sirgasbarna elszintelenedés lépett
fel, s ezt csakhamar ugyanott dagképzbdés kovette, mely lud-
tojasnyira névén meg, tobb heti fenndllis utin kendcsok alkal-
mazasa mellett, nyom nélkiil elenyészett. Ugyanekkor bal arczfele
sovanyodni, majd nagyobb fokban sorvadni kezdett, s 3 év letelte
alatt elérte azon fokot, melyben ma is lathatd. Azdta dllapota
alandosult. Fajdalmakat e folyamat alatt nem érzett.

Bajanak kezdetleges szakiaban a nagy nevii Romberg 4ltal
észleltetett, s ugyancsak altala 1851-ben (klin. Wahrnemungen
p- 84.) a kdreset kozoltetett is. Azota tobb kdrbuvar foglalko-
zott betegiinkkel, s nevével minden nagyobb idegkdrtani munka
lapjain talilkozbhatunk. Az egyén, atrophidjit mutogatandé beutazta
Europa minden nevezetesebb virosiat, s most e czélbol hozzank
is ellatogatott.

A koéros eset megtekintésénél azonnal feltinik a két arczfél
kozti asymmetria; a bal arczfél egészben véve tetemes elsovinyo-
dast és sorvadast mutat. A bdralatti zsir és kotszovet teljesen
eltlint, s a baloldali fal-, homlok- ¢és dllesontok nagyfoka sorvadast
mutatnak, mely legnagyobb fokban az alsd allcsonton mutatkozik,
mely az ép oldalinak alig %;-at teszi. Az orrcsontok és porczok
szintén résztvesznek a sorvadasban. A csontok sorvadasa folytian
a homlokon és allesicson bemélyedések taimadtak. FeltiinG azonban,
hogy az izmok tirhetd Aallapotban megtartottak épségiket és
mikodési képesseégiiket. A nyelvizom bal fele szintén nagy fok-
ban atrophikus, s ezaltal a nyelvkinynjtaskor balra tér el. A bal
arczfél izzadasi ¢s faggyumirigyei miikodésiikben visszamaradtak,
Ugyanez oldalon a szakal- és bajusznovés elmaradt, szintigy ritkabb
a bal koponyafélen a hajnévés is, de a hajszin rendes. A beteg-
oldali izmok villamos Gsszehuzékonysagi képessége rendes; a
villamos bérérzés azonban a rendesnél valamivel nagyobL. A
fogak a bal oldalon teljesen hidnyzanak. A bal szemteke vala-
mivel mélyebben il az orbitiban, nyilvin a szemteke mogotti
kit- €s  zsirszovet sorvaddsa miatt, s a bal szem rovidlatd,
Sikléssy tr, forvos Gr véleménye szerint azért, mert az kissé laposabb
mint a masik szem. HOmérsék-kiilonbséget, vagy pedig az edé-
nyek iirterében eltérést a két arczfél kozt nem talaltam,

Ez esetben tehat az 4. n. féloldali haladi arcz-sorvaddssal |

van dolgunk, melynek lényege abban dll, hogy rendesen as egyik
arcsfélnek a Riilsé ligy részekben kesdddd, s fokozatosan a mélyebb
szivetekre diterjedd sorvaddsa lép fel.

Az irodalomban eddig 16 ilynem@ esetrél van emlités téve,
s feltiinG, hogy 13-szor baloldali volt a sorvadis; nemre nézve
pedig 11 nénél és csak 5 férfiunal fordalt az el6.

A baj aetiologidjat illetbleg még homélyban vagyunk ;
tobbszor heveny kiitegek el6zték meg a sorvadas felléptét, mis-
kor traumatikus vagy rheumatikus okbdl hitték szirmaztathatni,
s nehanyszor epilepsia kiséretében jelentkezett az.

A kéros tineleket és a kirlefolydst illetbleg megjegyzésre
mélt6, hogy elsé sorban az arczb6ér walamely pontjan sargis
elszintelenedés 4ll be, mely rendesen egy krajezirnyi nagysigot ér
el. Az elszintelenedéshez csakhamar sorvadas is tarsil, sa bér be-
mélyed a béralatti kété- és zsirszbvet eltlinte utin. Ezen folyamat
azutin lassan, de folyton az egész arczfélre elterjed, s késébb a
csontok is sorvadni kezdenek. Rendesen tébb év (3—4) miilva
bizonyos fokon megallapodik a sorvadas, s az eddig észlelt esetek-
ben mindig féloldalra maradt korlatozva és csupin csak az arczra
szoritkozott az. A bér elvilaszté képessége szintén valtozist szo-
kott szenvedni, s rendesen a faggyimirigyek miikddése csokken,
mig a veriték mirigyek tevékenysége majd nagyobb, majd kisebb
a rendesnél ; jelen esetnél, mint azt felemliteni alkalmam volt, a
beteg oldal sokkal kevésbé izzad, mint az ép. A hajak, a szakil
és bajusz a beteg oldalon rendesen kihullnak, szintigy a fogak
is, A bOrérzés ritkan valtozik, nehiny esetben, mint a bemuta-

tottnal is, megnagyobbodott villamos bdérérzékenység van jelen.

FeltiinG azonban ama korilmény, hogy a sorvadt arcz-
félen az izmok rendesen épek maradnak, s igy természetesen
miikGdésiik is rendes. Az ilyen koros egyének kiilonben teljesen
jol érzik magukat, s érzékszerveik nem szenvednek ; neuralgikus
fijdalmakrél nem panaszkodnak., A most bemutatott egyént par
hét el6tt ajaindékozta meg neje egészséges fiival.

A beteg oldal véredényeir6l emlitik, hogy azok irtere
egyes esetekben a rendesnél szlikebb és az arteridk tonusa na-
gyobb volt. A jelen esetben ezt nem taldltam, valamint hGmér-
sék-kiilonbséget sem tudtam a két arczfél kozt kimutatni, mirdl
az ¢szlelok itt-ott emlitést tesznek még pedig a beteg arczfél rova-
sira, A beteg oldalon rendesen a nyelv is tetemes megsovanyodast
mutat, s ezaltal irinya kinyujtaskor ferde. Néha a lagy szijpad
és nyelesap is résztvesznek a sorvadd folyamatban,

A kir lényegét illetbleg eddiglen csak elméletekre vagyunk
szoritkozva, miutin e targyd korbonezi leletekkel egyaltalin
nem birunk. A buvarok véleménye két csoportra oszlik,
némelyek — s ez a nagyobb rész — nmeurotikus természetlinek
tartjak a korfolyamatot, masok pedig idiopathikus sorvaddst még
pedig a  asirsejissivet  ( Fettzellgewebe )  elsddleges  sorvaddsit
fogadjik el alapuil. Ez utobbi elmélet mellett f6leg Lande kiizd.
Szerinte a zsirszOvet, azutin a kotszovet sejtjei és fibrillai teljesen
elenyésznek, s csupan a ruganyos rostok maradnak meg, melyek
azutan a birt a csontokhoz erbsebben feszitik; a megnagyobbodott
bérfesziilés folytan az edényekre, faggyimirigyekre és hajtiiszokre
nagyobb nyomds gyakoroltatik, mialtal ezek szenvednek, s a
csontok és porczok ismét a véredények compressidja folytan
sorvadnak.

A neurotikus elmélet partol6i ismét két taborra oszlanak;
egyik rész az (dénymosgats, a masik pedig a ‘trophikus idegek
bantalmat veszi fel. Ha egyaltalan idegbefolyas okozza a bajt,
a mi még kétes — ugy nézetem szerint foleg a taplalkozast
befolyasold idegek bantalméardl lehet szé, s ezek az arczhoz a
trigeminus, a facialis ¢s a nyak-sympathikussal futnak. Az arcz-
ideggel futé trophikus vagy edénymozgatd idegek lefolyasiban
alig kereshet6 a bantalom gécza, hiszen épen a mimikus arczizmok
azok, melyek bantatlanul maradnak. Igy tehita trigeminus, vagy
a nyak-sympathikus bantalmara kell gondolnunk.

Hogy a trigeminus bantalmainal, legyenek azok izgatd vagy
paralytikus jellemiiek, taplalkozasi zavarok allhatnak be az illetd
arczfélen, azt agy korodai észlelés, mint experimentalis eljarasbol
tudjuk. Ezért a féloldali haladé arczsorvadas egyes eseteiben a
Gasser-dicz, vagy a g. sphenopalatinum bantalmara kovetkez-
tettek.

Seeligmiiller kozol egy idevagd koresetet, hol a nyak-sym-
pathikus traumaticus izgatiasa folytin a megfelelé arczfél edényei
szilkebkek lettek; a bérszin halavanyabb és a hOmérsék alacso-
nyabb lett, s mar 8 nap eltelte utin kimutathaté sorvadas lépett
fel. Ez esetben tehat a bantalom hatarozottan angioneurotikus
eredetli volt. Maskor ismét a sympathikus béniltsaginak tiineteivel
talalkozunk a beallt sorvadas kiséretében.

Mindezeket Osszevetve azt gondolom, hogy a haladé féloldali
arczsorvadast nem lehet mindig egy és ugyanazon okbdl szar-
maztatni, hanem valdsziniien tobbféle idegutak bantalma folytan,
vagy esetleg idiopathikus médon is létrejohet az.

A kérjoslat a gydgyulast illetbleg kedvezStlen, a mennyiben
tokéletes gyogyulast eddig még nem észleltek. A baj rendesen
tobb évi lassi fejl6dés utin — néha a folyamat 20 évre is elhu-
zodik — bizonyos sorvadasi fokon megaillapodik. Bemutatott
betegiinknél mar 30 év Gta sziinetel a koros tovaterjedés. Ellenben
a kozérzet a bantalom altal épen nem zavartatik meg.

A gydgyeljdrds t8leg a villamos dram alkalmazasiban allott.
Némelyek a megszakitott dramot hasznaljak az atrophikus részek
localis izgatisira, masok pedig, mit én is kovetek, az allandd
aramot alkalmazzdk részint helybelileg a sorvadt részekre, részint
a nyakérzbideg galvanozasira. Ha a sympathikus izgatisa volna
jelen, ugy a positiv sarkot fogjuk stabil a symphatikusra helyezni,
ha pedig az egyiittérzé-ideg bénultsiga mutatkoznék, akkor a
nemleges sarkkal fogjuk azt izgatni.

(Folytatisa kovetkezik).
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A ,veres kereszt‘.
(Vége).

Ewlitettiik, hogy ily egyletek orszagos részvét nélkil nagy
dolgokat nem miivelhetnek. De a ,veres kereszt“-nek mar joga
van az orszag rvészvétére szamitani, mert torténete nalunk bar
rovid, mégis fényes miiltra hivatkozhatik. A szegedi vészt értjiik.
Ki még nem tudta, vagy kinek emlékezetében mar elmosédott,
mily nagyszerli, mily ildasos tevékenységet fejtett ki ezen egylet
a megprobaltatis ezen keserli napjaiban, olvassa el O Felsége
Erzsébet kiralyné védelme alatt allé magyar orszigos segélyzl
ndegylet* 1870. évi jelentését. Eletrevalésiganak jelét, nagy
vonasokban gyakorolt jotéteményeinek emlékét Orzik e lapok. S
ha latjuk mint tigul lassan bar. de folytonosan partfogdinak kore;
ha latjuk, mint szaporodnak fikegyletei; ha latjuk, mint bonta-
koznak ki az orszag kiilonbozo vidékein miikodé jotékony nd-
egyletek, melyek erélyes tamogatasara a ,veres kereszt® mér
keletkezésekor egyenesen utalva volt, eddigi passiv magatartisuk-
bdl, midta azon meggybz6désre jutottak, hogy itt nem versenyzd
egyletrdl van sz6, midta belatjdk, hogy a helyi érdekeket az
orszagos ¢rdckekkel kell ¢és lehet is Gsszhangzasba hozni: akkor
lehetetlen kételkedniink a felett, hogy a ,veres kereszt® az orszag
szivét idGvel meg is fogja hoditani maganak. S ha kérdezzik,
mit cselekszik az egylet ma, — uagy hiszem, a vilaszban mindenki
litni fogja, hogy ismét egy djabb Iépést tesz kitlizott nemes czélja-
nak megvaldsitasa felé. Ugyanis: a ,veres kereszt® egészségiigyi
tanicsosai indokolt javaslatira elhatirozta, hogy betegapoléndk
elméleti, s gyakorlati kiképezhetése czéljabol a févarosnak alkal-
mas pontjan egy # kdrhdsai fog épiteni, s ezirant az elbkészits
lépéseket mar meg is tette. De mivel egy 0) kérhaz felépitése
¢és teljes felszerelése a legkedvezdblb viszonyok kozott is évekbe
keril, gondolkodott arrdl is, hogy maga az ligy késedelmet ne
szenvedjen, £ végbll megszerezte az illetd hatdsagoktdl az enge-
délyt arra, hogy apolon6k az dllami, fovarosi és katonai kor-
hazakban mdr most kiképeztethessenek, hogy esetleges habora
idején telhetd szami, s jol begyakorolt apoléndket boesithasson
hadseregiink rendelkezésére ; tovabba ideiglenes szabdlyzatot alko-
tott miheztartis végett azok réssére, kik mint betégdpolindk kivannak
a yveres keresst® szolgdlaidba lépni. Midén mi ezen szabalyzatot
sz szerint kozoljiik, teszsziik azon meggybzidésben, hogy szivesen
veszik f6leg vidéki kartarsaink, ha OGket e targyban is kellGen
informalni téreksziink.

A szobanforgd ideiglenes szabdlyzat ekként hangzik :

I.
As dpoldndk felvileléril.

1. § Azok, kik mint betegipolonék a ,veres kereszt®
szolgalatiba kivannak 1épni, kell, hogy szabad akaratbdl, erkolcsi
jobb meggy6z8désbdl, hivatasszeriileg lépjenek e nehéz, de ma-
gasztos életpilyara, hogy a betegeket nem-, osztily- és vallas-
kiilonbség nélkiil tirelemmel, gyengédséggel, teljes odaadissal
apoljak békében, hdbordban, jarvanyok idején egyardnt.

. §. Kell, hogy feddhetlen erkolesi élet mellett az egylet
valasztmanya, s az orvosi személyzet irint feltétlen engedelmes-
ségoel viseltessenek.

3. §. Kell, hogy
alarendeljék.

magukat az alapszabalyok hatirozatainak

4. §. Betegapoldnd csak kifogistalan erkdélesti nd  lehet
20—40 életéy kozott, ha kell6 minSsitéssel bir, s ezen mindsi-

tését az egylet valasztmanya el6tt igazolni képes.

5. § A folyamodvanyok akar kozvetlen, akar a fickegyle-
tek utjdn az egylet valasztmanyahoz (Budapesten) intézenddk.

6. § A folyamodvanyhoz kovetkez6 okmanyok mellék-
lenddk :

a) Keresztlevél, illetdleg anyakdnyvi kivonat;

b) Ha az illetd kiskord, vagy férjezett, beleegyezése a férj-
nek, szildknek vagy gyamnak;

¢) erkolesi bizonyitvany, mely vidéken az illeté lelkészi
hivataltél, nagyobb véarosban az illetékes hatésag aleal is kialli-
tandd ;

d) hiteles bizonyitvany arrdl, hogy magyarul vagy németiil
beszélni, irni, olvasni tud, s kell6 felfogasi képességgel bir;

€) hatosagi bizonyitvany a folyamodd esaliadi viszonyairdl és
foglalkozisardl ;
f) egészségi bizonyitvany.
1L
Osstilyozds.

7. § Az apoléndk harom sorozatba esnek:

a) Gyakornokok, kik 6 hdénapon keresztul a betegapolast
elméletileg, s gyakorlatilag tanulmanyozzak.

Ezek a sikeresen bevégzett gyakorlat utin bizonyitvinynyal
lattatnak el. ;

b) Préba-dpolonék, kik a fenntebbi oktatison felil még 2
évig betegapolassal foglalkoznak.

Ezek, ha ezen id6 alatt magukat erkdlesosen ¢és kifogés-
talanul viselik, vizsglatra bocsattatnak és annak eredménye
szerint zgazolvdnynyal lattatnak el,

¢) Végleges apolondk (veres kereszt dpolondk), kik magukat
arra kotelezték, hogy ezen idén til még legalabb 3 évig az
egylet szolgalatiban maradnak és pedig dgy béke, mint hibord
idején. Ezek rendszerestlell dpolindi okmdnynyal lattatnak el

I1I.
Kiképeztelés.

8. § A tanitas elméleti és gyakorlati, mert sziikséges egy
részrél, hogy az apolonGk bizonyos kézfogisokat, s oly gazdasagi
ismereteket, melyek korhazi-, maginapolasnal, vagy a harcztéren
okvetleniil megkivintatnak, elsajatitsanak; s mert tovabba

sulyt kell fektetni arra, hogy az &apoléné a kortiinetek
értelmét, jelentSségét felfogja, hogy a koérképben bedllote valto-
zasrol az orvosnak jelentést tehessen, s hogy nagy sziikségben az
orvos megérkezte eltt a beteg érdekében eredménynyel hatni is
tudjon.

0. §. Az oktatashoz tartoznak tehat:

A beteg vagy sebesiilt fektetése, athelyezése, levetkoztetése;
nehéz betegek taplalisa; elhelyezési készilékek alkalmazisa ;
kisdedek apolasa; azon egyéneknek apoldsa, kiken légesG-metszés
végeztetett; a gyodgyszerek ismerete alak és adagolas tekinteté-
ben; befecskendezések a szaj-, orr iirébe, fiilbe stb; fiirdsztés,
leontozés, ledorzsolés, begdngyolés; béralatti befecskendezések ;
bedorzsolések, borogatisok; mustirpép, nadalyok alkalmazéasa;
hémérés ; ttérverés megszamlalisa; iterek lenyomasa; a betegek
hOmérsékének, iiterének, nyugalmi allapotinak, ontudatinak, a bor
szinének, parolgdsinak, szomjnak stb. megfigyelése; kiilonféle
kotozé anyagoknak, polydknak, sineknek elkészitése; az antiseptikus
sebkezeléshez megkivantatd f6bb mozzanatok ismerete; kelld jar-
tassdg a miitéteknél valé segédkezésben, a sebek kotozésében stb.

10. § A tanfolyam 6 hénapig tart, s januir 1-jén és jul.
1-jén kezdddik. Ezen id6 alatt az apolond 4 heter belgyogyaszati,
4 hetet gyermek- és a tébbi 4 hoénapot a sebészi osztalyon
koteles eltolteni.

11. § A tanfolyam bevégeztével az apoléné képesith vizsgat
tesz az esetenkint kijel6lends bizottsag el6tt, s ha ezt kielégitd
sikerrel végezte, az egylet részér6l 2 évre mint préba-dpoliné
nyer alkalmazist.

12. § Ezen 2 évi idtartam alatt kételes a rabizott bete-
geket apolni, a kdrhazi haziszabalyokat pontosan megtartani, elGl-
jardinak feltétlen engedelmeskedni, s felszélitisukra még a hazi
gazdasagi dolgokban is kisegiteni.

V.
A tanuldkrol és prébadpolindbril.

13. § Minden tanulé az egylet részérdl az idejivetelhez
valé utazasi koltséggel, szabad lakassal, s élelmezéssel lattatik el,
gy hogy neki maginak csak mosasrdl és ruhdzatrél kell gon-
doskodnia ; ezenfeliil 5-frt. havi dijban részesiil.

14. § Minden proba-dpoloné szabad lakds és élelmezés
mellett ruhdzattal is ellittatik, melyet rendben és tisztin tartani
koteles; ezenkivil az elsé évben 100 frt., a misodikban 125 frt.
évi fizetést hiz.

15. §. Valamint az 4polondk felvétele, gy azok nyilvan-
tartisa és birsagolisa, jutalmazisa és esetleg elbocsitisa irant,
a kozponti valasztmany hataroz. Miel6tt valamely né mint tanuld
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felvétetnék, téritvényt allit ki, melyben magit az egylet szabilyai-
nak aldveti, s kilonoseu kotelezi az egyletnek okozott minden-
nemil koltség visszatéritésére azon esetben, ha a tanfolyam, vagy
a két probaév alatt az Onkényt magara véllalt szolgilatbdl
kilép, vagy ha barmikor is, kivalt habord és jarvany idejében
a veres kereszt altal felhivatvan, e felhividsnak alapos mentség
esetét kivéve — meg nem felel, vagy engedetlenség, erkoles-
telenség, fegyelmetlenség vagy egyéb vétkes cselekvény miatt
elbocsattatik. '

10. § Az egylet enyhité korilmények kozott az illetdt
azon Osszeg visszafizetése alél telmentheti, melybe lakasa, élel-
mezése €s ruhdzata keriilt, de azon készpénzben Kkifizetett Gsszeg,
melyet fizetés fejében élvezett, az illeté dltal okvetlen visszatéri-
tendd az egyletnek.

17. §. Semminem{ pénzbeli megtéritésnek helye nincs azon
esetben ha az apolond betegség, szolgalat-képtelenség, vagy
igen nyomos csaladi viszonyok miatt kénytelen szolgalatatil meg-

valni. Ezen kérilmények azonban hitelt érdemlé mddon igazo-
landék.

18. §. Ha valamely n6 a tanfolyam, vagy a két évi préba-
idé alatt betegiapolasra alkalmatlannak taldltatnék, szolgalatabdl
egyszerlien elbocsattatik. A bizonyitvanynyal és igazolvanynyal
ellatott apolénék évenkint kotelesek ellenbrzési szemlére jelenkezni.

E végett azon megyében, vagy varosban székelo fiok-
egyletnél a hol tartézkodnak — vagy az elncknek, vagy az
e czélra kirendelt valasztmanyi tagnak tartézkodisukat bejelen-
teni, s erkélesi magaviseletilket, valamint tovabbi szolgélati
képességiiket a 0. §. c) szerint is a jarasi orvos bizonyitvanya
altal igazolni kotelesek. Ezzel jard terheltetésok ardnyszerli meg-
téritésére 1 frt. alapittatik meg egyelbre.

A vidéki egylet ez alkalommal a kelldleg igazolt dpoléndk
bizonyitvanyait vagy igazolvinyait littamozza, az alkalmatlanokat
a névsorozatbél Kkitorli, a feddend6k bizonyitékait visszatartja,
vagy ezeket és a nem jelenkezOket beszedi, s ezen eljarasrdl a
névsor és tartdzkodasi helyiség kitiintetésével a kozponti valaszt-
manyhoz jelentését végleges elhatirozas és nyilvantartis czélja-
bél megteszi. Hogy ezen nyilvintartis egészen pontos lehessen,
minden 4pol6nd, a midén lakhelyét viltoztatja, ezt gy a régi,
mint az 4 fiok vilasztmanyinal bejelenteni tartozik.

Yo

A wveres keresst rendszeresitet! dpolinéirél.

19. § Ha az apolénd a két évi prébaiddt dicséretesen ki-
toltotte, a rendszeresitett (veres kereszt) apolénék kozé Iép be,
azon kotelezettséggel azonban, hogy 3 évig az egylet szolgalata-
ban marad.

20. §. A rendszeresitett apolénd fizetése az elsé évben 150
frt., a masodikban 175 frt. Tovabbi fizetésfelemelésnek *helye
nincs. Ezen fizetésen kiviil az egylet ellatja lakassal, élelemmel és
szabalyszeri ruhézattal.

21. §. Ezen 3 év eltelte utin a rendes apolénd viszonyat
az egylethez ismét megujithatja a fenntebb emlitett feltételek
mellett.

22. §. A rendes apoloné béke idején korhazakban mikadik,
vagy maganbetegeket #ipol, de minden esetben csakis az egylet
megbizisabol.  Magéanbetegeknél ép dgy tartozik a kezeld orvos
rendeleteit teljesiteni, mint kérhazakban a kérhazi orvosokéit.

23. §. Ha maginbetegek egyleti apolénbre szorulnak,
ezért egyelbre az egylet helybeli valasztmanyihoz fordilnak, s
pedig vagy kozvetlen, vagy az orvos kozvetitése mellett, ki egy-
attal a betegség természetérSl, s arr6l is adhat felviligositast

- megkozelitGleg, mennyi id6re fogna az apolénd igénybe vétetni.

24. §- Az egylet valasztmanya sorrend szerint kirendeli az
apolondt, kinek az illetd beteg rendes ellatison kivil az egylet
altal meghatirozott Gsszeget fizetni tartozik. Erre nézve késébb
kiilon scala fog megallapittatni. Az ekként befolyt Gsszeget az
apol6né a vilasztmianynak szolgiltatja 4t, mely azt a kozponti
pénztarnak ugy, mint egyéb egyleti bevételt bekiildi.

25. § Ha az apoléné a gondjira bizott betegtdl, vagy
annak csaladjatél a meghatirozott rendes fizetésen til még vala-
mely pénzbeli, vagy mas ajindékot kap, gy a készpénz mint
az elarusitandé masnem(i ajandék utin befolyé Osszeg a veres
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kereszt apolondi javara alakitandé kiilon pénztirban helyeztetik
el. Az igy begyiilt pénzek hovaforditasa irant késébb fog intéz-
kedés tdrténni,

26. §. Utazasabol, vagy szolgalatbdl kifolyd kiadasokat az
egylet fizeti,

27. § Ha 4poloné a magéinbetegtdl kapott pénzt, vagy
ajandékot maganak illetékteleniil visszatartja, a szolgalatbdl rogton
«clbocsattatik, s ezen elbocsatis az Osszes fiokegyletekkel kozol-
tetik.
R 28. §. ApolonGket maganbetegek jogosulatian koveteléseitd
az egylet fogja megvédeni.

29. § Minden rendes dpol6nd, ki ezen minGségben az
egylet szolgilatiabn 12 évet toltGtt szakadatlanul, s ezen id6
alatt magat kifogéastalanul viselte, szerencsétlenség, vagy betegség
okozta szolgalatképtelenség esetében segélyre esetleg nyugdijra
tarthat igényt.

Erre nézve azonban a késébb hozandé alapszabalyok fog-
nak tiizetesebben intézkedni.

VI

30. § A felallitand6 betegapolohazak és a felveendd beteg-
apolonGk szama id6szakonkint fog az egylet anyagi viszonyaihoz,
s az allam és hatésagok altal nyujtandé segélyhez nézve meg-
allapittatni.

S ezzel elmondtuk roviden nézetiinket a ,veres kereszt®
hivatasarol, kijelolvén egydttal az utat és mddot, mely altal a
czél — hosszi évek sorin — elérhets. Méltanyoltuk a »d7 ,veres
kereszt* eddigi torekvéseit, s midén a teend6k halmazaval szem-
ben a rendelkezésiikre all6 erkolesi, s anyagi erdk elégtelenségére
utaltunk, nem lehiiteni, de fokozni akartuk lelkesedésiiket. Nem
kivanjuk, de ha valamikor az id6k silya mégis rank nehezednék,
ha ezrek élete var megmentésre, ezrek keze nyul segély utin, —
adja isten, hogy azt mondhassuk: a ,magyar orszigos segélyz
nGegylet*, a adi ,veres kereszt* feladatinak magaslatan allott.

7. Gy.

VEGYESEK.,

Buparesr, 1881, martius 3-dika. Februir 26-kdn a vallas-
¢és kozoktatasiigyér elnoklete alatt a fOvaros, s a kozoktatas- és
a beliigyi ministeriumok kiildottei értekezletet tartottak az egyetemi
II. sebészeti korodanak a sz, Rokus-kozkorhiz elsG sebészeti
osztalyan ideiglenes elhelyezése targyaban. A minister javasolja,
hogy a szObanlev$ sebészeti osztily addig, mig az egyetemi épit-
kezések végleges elhelyezést meg nem engedik, II-dik egyetemi
korodail felhasznilbhaté legyen, s kell6 nagysagi tanterem, dol-
gozOszoba és a tanarsegéd szamara tér engedtessék. Ezen atalakitas
és felszerelés koltségeit az allam viseli, mely ezenfelil a tanitishoz
sziikséges eszkozok, készilékek, mi- ¢s gyodgyszerek koltségeit
is viseli, s egyszermind hazbért fizetni hajland6; tovabba az
egyetemi kérodakon annyi agy (11) bocesattassék a f6varos rendel-
kezésére, mennyivel az emlitett atalakitisok folytan a rokus-koz-
kérhazi agyszam kevesbedik ; végiil az Gsszes orvosi, illetbleg
tanszéki személyzetre és beteg-felvételre nézve oly eljaras alla-
pittatnék meg, amilyen a betegapolas és tanitis érdekeinek figye-
lembevételével mas korhizaknal hasonld koriilmények kozt szokasban
van. Az értekezlet folyamaban a f6varos kiildéttei annyi jéakaratot
tanusitottak, hogy ezen iigynek az egyetemi orvosi tanitas érde-
kében kedvez6 megoldasa virhaté.

— Kétli tnr. czikkében foglalt elsé esethez (208. hasib)
potlolag kozoljiik :  Jelenleg, midén e sorok napvilagot latnak, a
beteg hosszas strychnin-injectiok (naponta 0.001 fecskendeztetett
a bdr ald 6 héten at) és faradézalas utin majdnem teljesen gyo-
gyulva hagyta el a korhazat.

— Laufenauer Karoly tr-nak a féviros tanicsa megengedte,
hogy sz. Rokus-kézkérhaz elmekoros-osztilyin mint rendelé orvos
a betegeket kezelje. Ezen intézkedést szivesen fogadjuk. Rdkus-
kozkérhaz igazgatdja ugyanis meggydz6dvén afeldl, hogy a figyels-
osztalyon levd elmebetegek nagy szama ottan egy orvos idejét
teljesen igénybe veszi, Laufenauer K. tr-nak idevonatkozé folya-
modvanyat teljes erélyével és a kivant sikerrel partolta, s a
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thvarosi tandcs az O elSterjesztésében  foglalt  felvilagositasok
nyoman hatirozott a fenntebbi értelemben. Ezenkivil értesiiliink,
hogy az igazgaténak sirgetd jelentései folytin a figyel6-osztaly-
nak czélszeribb elhelyezése a kozel jovOben remélhetd. Tervben
van ugyanis, hogy a dologhdz részben a nevezett czélra felhasz-
naltassék, mi czélszerli Aatalakitisok és épitkezés altal minden
nehézség nélkiil elérhetd lesz. Ekként Laufenauer K. tr-nak az
onallo mikddésre, s eddigi elméleti és gyakorlati tanulminyainaks
értékesitésére tag tere nyilik, s hogy ezen legjobb sikerrel mi-
kodjék hazankban a psychiatria tudomanyos fejlesztése érdekében
kivannunk kell.

— Arkovy Joézsef tr., kovetkezd korlevelet bocsitotta szét
az iigyfelekhez: ,Van szerencsém becses tudomasira hozni, hogy
beligyministeri engedélylyel nyilvinos foggyogyintézetet allitottam
fel. Ez intézet szegény, sziik6lkéds sorsu betegek gyogykezelé-
sére szoritkozik. Helyisége: Magyar-utcza 21. sz. 1-s6 emelet.
Rendelési id6: kedden, csiitortokon és szombaton d. u. 3—6.
Minden érdeklédd iigyfelet ott tartandd rendelési Graim alatt a
legszivesebben fogadok. ILegyen szabad remélnem, hogy a t
tigyfél urak oda valé betegeiket ez intézethez utasitani szivesek
lesznek ; mire urasigodat ezennel személyileg batorkodom felkérni.
Budapest, 1881. februar 24.

— Megjelent Boke Gyula tnr-tél (Kimutatis a sz. Rokushoz
czimzett f6varosi korhazban 188o-ban gydgykezelt fiilbetegekrdl®.
(8-rét, 16 1.) Ezen évben iigyfelink altal az emlitett kdorhizban
osszesen 016 (330 férfi X 277 n6) beteg kezeltetett, kik koziil
77 volt a kdérhazban fekvd, mig 530 bejard; tovabba azok kozott
taldltatott 282 budapesti, 204 vidéki és 40 kiilfoldi. Eléfordiltak
pedig a bantalmak a filkagylon 17, a kiils6 hangvezetékben 132,
a dobhirtyin 48, a dobiiregben 404, végiil a hallas-, arcz- és
haromosztati ideghen 37 esetben. S tekintve a betegek nagy
szamit, a tevékenység, melyet iigyfelink a sz. Rékus kozkor-
hazban Kifejt, mindenesetre jelentékeny, mi annal nagyobb elismerést
érdemel, minthogy iigyfelink a nevezett korhdazban mar 18 éve
miikodik a legnagyobb buzgdsaggal, tér tekintetében oly viszonyok
kozott, melyeknek az altala kifejtett torekvésekkel arinyos javo-
lasa felett¢bb kivanatos lenne. Ezt Ggy a kdrhazbeli és a korhizat
latogatd fiilbetegek, mint annak érdekében levének tartjuk, hogy
a tudomany iranti aldozatkészségtdl és emberszeretettGl athatott
munkissig elémozdittassék. Az ily tAimogatas nem csak az illetdt,
ki abban részesil, 6sztinzi Kitartisra, hanem egyszersmind példadl
szolgalhat mas iigyfeleknek, hogy tudoményosan haladva palyaju-
kon, ebbeli tevékenységeik elbsegitésére 'szimithatnak. Ha a
czélbavett egyetemi kdrodai épiiletek tovabhépitése eszkozaltetni
fog, ezekben a fiilbantalmasak szaméra kiilon helyiségrdl bizonydra
gondoskodva lesz, mint ezt iigyvfelink ohajtani; azonban habar
ennek bekovetkezése varhatd, a sz. Rékus-kozkorhaz legkozelebbi
érdekében fekvének véljiik, hogy ott a fiilbetegek szimira az
eddiginél téresebb helyiségek alljanak rendelkezésre; Thisszik
pedig, hogy iigyfelink e tekintetben a kézkoérhazi igazgatdsignal,
a tandcsndl as a fOvarosi bizottsignal kész partolassal fog rtalal-
kozni.

— Schwimmer Ernd tnr. kovetkezd fiizetet irt ,Emlékirat
a budapesti kir. egyetemen a b&r- és bujabantalmak oktatisanak
rendszeresitése targyaban®, (8-rét, 15 1) A bdrbetegségek és a
bujakéros bantalmak a belgydgyaszati kérodakon, ezenkiviil pedig
megfeleld esetekben a sebészeti és a szemészeti koroddkon tanit-
tatnak, s mint az illetd tanok kiegészité részeinek nagy fontos-
sdgukhoz mérve tanittatniok kell akkor is, midén kiilén kérodak
vannak bujakdros és bérbetegek szamara. Ezenkiviil egyetemiinkon
két ny. rendkiviili tandr van, kiknek egyikének sz. Roékus-koz-
kérhazban van osztilya, mig a masik a baraque-kérhazban rendel.
Mindennek daczira a tanitds érdekében ohajtandk, hogy kozvet-
lentil az egyetemi kérodiak mellett legyen nehany kérszoba beren-
dezve bujakérosak és bérbetegek szamara, tovabba legyen ott
terem oly bantalmakban szenvedd emberek fogadasira. Ez volt
egyébkint mindenkor a tanartestilet véleménye, mint ezt javaslatai-
ban nem egyszer b8ven kifejtette, mi a kormany intéz6 koreinek
helyeslésével is talilkozik, mennyiben errdl értesilve vagyunk.
S ha az egyetemi épitkezések koril Osszes terveinket egyszerre
lehetne létesiteni, bujakéros és bérbeteg-kdéroda felallitisa nem

késnék. Orvosi karunk azonban 70 éven til a régiben tespedett, |

20 évig tovabbi csak nehiny Iépést tehetett elbre, s csupan az
utébbi 10 év alatt inddlt erdteljesebb fejlédésnek, még pedig
oly mértékben, hogy a versenyt barmely mas egyetem orvosi
karanak azon id6beli fejlédésével batran kiallhatja, Ily kortilmé-
nyek kozott jogos reményiink lehet, hogy a még Iétez6 hiinyokon
a legkozelebbi j6vOben segitve lesz; minthogy azonban ez egy-
szerre nem torténbetik, helyes sorrendet kell tartanunk, s az igy
iranydban tobb oldalrél tandsitott érdeklodés utin itélve, felve-
hetének véljiik, hogy a bujakdrosak és a bérbetegek kérodajara
a sor rovid idd alatt ra fog kerilni.

— (Orvosi segélyegylet.) Az orvosi segélyegylet javara
tagdijaikat folytatolag bekiildotték: 100 frtot a Hungaria® forras
igazgaté tandcsa, Budapest. — 50 frtot Spitz Mand iigyvéd
Budapesten. — 1880-ra egyenkint 2 frtot: Zatonyi Jozsef, Kolluth;
Reisz F., Feketehegy; Hanus Ferencz, Bacs:; Lang Frigyes,
Zomba; Csakberky Dezs6, Budapest; Lo6ri Ede, Budapest. —
1881-re egyenkint 2 frtot: Breiner Adolf, Siklés; Heller Jozsef,
Harkany; Ventura Sebestyén, Trencsén-Teplitz; Antalfy Kiroly,
Szemlak ; Koch Adolf, Kis-Pereg; Knoll Ferencz, Szent-Endre ;
Korbuly Sandor, Hogyész; Adler Mor, Istvandi; Zatonyi Jozsef,
Kolluth ; Patek Jend, O-Bessenyd; Fischer Adolf, Szilagy-Cseh ;
Mitterhauser Samu, Galos; Péchy Janos, Budapest; Kohn Armin,
Hégyész; Orbai Antal, Jaszberény; Friedmann Adolf, Sajé-Sz.-
Péter; Fabry Lajos, Téke-Terebes; Kocsméry Janos, Aranyidka;
Rosenfeld Zsigmond, Bath; Weiner Vilmos, Baan; Dembitz Vilmos,
Omorovicza; Kuthy Elek, Mez6-Kovacshaz; Eisen Adolf, Ipolysig ;
Berger Ferencz, Berhida; Wieneberg Gaspar, Csaszartoltés;
Stanovszky Nandor, Zala-Lov6; Firedi Sandor, Muraszombat ;
Rosenfeld  Adolf, Verbd; Schlesinger Mér, Gy6r-Sz.-Marton ;
Zwillinger Mor, Szucsiny; Schaaser Marton, Erked; Kadar Laszlo,
Rahd; Molnar Jozsef, Csik-Szereda; Griinhut Felix, Petrovacz;
Vitilis Istvan, Kis-Koros; Kétli Kéaroly, Budapest; Fischer Adolf,
Budapest; Hajnal Albert, O-Kigyos; Proksch N,, Nyitra; Lencso
Ferencz, Ujszisz; Hasenfeld Mand, Budapest; Schossberger N.,
Ujvidék; Lang Frigyes, Zomba; Reuss Jozsef, Petrovacz; Silber-
berg Mér, Munkiacs; ‘Tiiske Ferencz, Kolozsvar; Csakberky
Dezs6, Budapest; Léri Ede, Budapest. — Budapest, VI. vaczi-
korit 19. Faludi Géza tr., az orvosi segélyegylet pénztarnoka.

— Bécsbe, Hebra tnr. helyébe a bérgybdgyaszati koroda
igazgatOtanaravad Kaposi tr. neveztetett ki,

— Berlinben tervben van, hogy fogorvosok képzésére tan-
intézet allittassék fel.

— A parisi ,Journal officiel“-ben megjelent a rendelet,
melyben az amerikai fiistolt disznéhisnak Francziaorszagba beho-
zatala megriltatik, Ez azzal indokoltatik, hogy azon his haszndlata
folytAn a trichinosis tobb helyen jarvanyosan lépett fel.

— Laénnec René Théophile Hyacinthe sziiletésnapjanak
100-dik évforduldja februar 17-kén volt. Quimperben sziiletett, s
Keelonarnac-ben halt meg. O a stethoscop felfedezije, fomiive
pedig a ,Traité de lauscultation médiate*.

— Arsonval talalta, hogy az egészen tiszta allati szén, mely
vilanysavas calciumot egyaltaldban nem tartalmaz, a strychnint
teljesen visszatartja ¢s Artalmatlannd teszi. E tekintetben azonban
Tonéry az elsdséget maga sziméra szorgalmazza, minthogy mar
elébb tett ez irdnyban kisérletet, mid6n strychninnel kevert allati
szenet lenyelt. Ezzel a vitdval szemkdzt meg kell jegyezniink,
hogy Alfred B. Garrod az allati szenet, mint drtalmatlanité szert
mér régebben ajinlotta a makony, nux vomica, aconitum ¢és mas
novényorszigbeli mérgek ellen.

— (Giesshichli savanyii viz). A mint Giesshiibl-Puchsteinbdl,

Karlsbad mellett, értesilink, a giesshiibli viz ez idén rendkiviili
kora keresetnek dérvend, gy hogy februar 1-je 6ta a viz toltése
éjjel és nappal szakadatlanil foly azon czélbol, hogy a beérkezd
megrendelések minél gyorsabban kielégittessenek.
A Soos dspdnyldptelep Franzensbad mellett, ¢ napokban
Mattoni Henrik Asvanyviz-keresked§ czég birtokdba ment At
Eszszer( kiaknizdsa és felhasznilisa azon gydgykincseknek, me-
lyekkel az emlitett telep oly rendkiviil bivelkedik, (emlékeztetiink
a vaslipso, laplig, csdszirforrds-séra sth.) képezi azon zleti
czélt, melyet az ) birtokos (ki mint tudjuk els6 rangi tekintély
e téren) elérni torekszik.
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PALYAZAT.

Az aradmegyei XT1I-dik és XTII-dik kozegészségi kirben iiresedéshe
jott orvosi dlldsok betdltésére czennel palydzat nyittatik.

A kororvosi javadalmazis dll: 500 frt. fix fizetéshol ¢és minden tel-
jesitett litogatisért estenkint 40 Kr. honorariumbol.

A XII-dik kor orvosa tartozik Iltyon, esetleg Petrisen, a XIII-dik
kor orvosa pedig Soborsinban lakni; a korhoz tartozd kozségeket havonként
legaliblb egyszer, a kozségek Altal dijtalanul kidllitandé fogaton, meglito-
gatni; a vagyontalan betegeket ingyen gyogykezelni; koteles végre mindazon
teenddket, melyeket az 1876-dik évi XIV-dik t. cz. a kororvos ténykedési
kéréhez utal, pontosan végezni.

A vilasztds, mindkét korre nézve, f. é. martins ho 3-kin, d. e. 10
drakor, a soborsini korjegvz6i hivatalos helyiségben fog megtartatni; fel-
hivatnak ennélfogva mindazok, kik ezen orvosi éllisokra pdlydzni akarnak,
miszerint felszerelt kérvényeiket f. évi martius 2-ig az aldlirt szolgabirdsignil
nyujtsik be.

Azon esetben, ha a XTI-dik kozegészségi korre pdlyizd nem jelent-
keznék, a XIII-dik kozegészségi kor orvosa, a XII-dik korben is kételes
lesz a teenddket, mint az jelenleg is torténik, helyettesitésképen végeani,
a litogatisi dijon kiviil azonban, ezen helyettesitésért, mds javadalmazisra
igényt nem tarthat.

A XIIT-dik kor orvosinak kilitdis lehet: a 300 frttal dijazott pdlya-
orvosi ; a mintegy 200 frttal dijazott uradalmi; és végre a 200 frtra rugd
flirészgydri orvosi dllasra is.

Csak orvostudorok pdlydzhatvin, sebészek a pdlydzatbol kizdrva vannak.

Elényben azon palydazok fognak részesittetni, kik egyenld szakkép-
zettség mellett legalibb 2—3 évi gyakorlatot és az itt divé magyar, romdn
és német nyelvben vald jirtassigot igazolni képesek lesznek.

Szolgabirdsig Radndn, 1881. évi februar hé 12-én.

2—2 Zilyomi Antal, szolgabird.

HIRDETMENYEK.

Gyooyszerészeti 6s orvosi dver Arnk-raktira.

BRUDER JANOS, Budapesten, Kiroly-kirat 20. sz.

ajdnlja gazdagon felszerelt raktirat mindennemi gyogyszerészeti és mas

ivegdrukban; tgyszinte elvillal mindennemi iiveges munkikat.
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i ROZSNYAY MATYASNAK 3
f a magyar orvosok és természetvizsgilok fiumei nagygyiilése dltal I{»

pdlyakoszorizott készitményei, 4, m. @

: Chininchocolade 100 ab. 4 fren. g
¢ Chininczukorka 1co av. 4 e

Melyekbdl minden darab 0.08 tiszta chinint tartalmaz, tovabbia: ‘f

& Vasas chininczukorka (Pastilli tannochinini ferrati, melybdl §
$ minden darab 0.05 chinint és ugyanannyi oldatag vasoxydot tartal- €

g maz) 100 db. 4 frt. i
§ Valamint teljesen izetlen. e
® o

Chininum tannicum neutrale. 2
A chininsulfit id6szerli drdnak koriilbeliil 5"/ -aért kaphaté: &
Rossnyay Mdtyds gyégyszerdsinél Aradon, valamint iltala a 3
birodalom minden droguistaindl és gydgyszerészeinél. X
Mivel készitményeim elismert jelességok dltal kozelismerés- ¢

nek Orvendenck, és tobbfélekép utinoztatnak, mely utdnozatok
kivétel néllkil kozonséges chinintannattal vagy chinidin tannatral ké- 8
szillnek és kesernyés izfiek » kérem a rendeld orvos urakat arrél meg- @
gy6z0dni, hogy csak a feljesen édes &s kellemes izt Rozsnyay-féle pélya- :3
koszortzott készitmények tartalmaznak teljes mértékii és tissta chinint, '
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CHINAHEJ-BOR OK.

‘ HENRY OSSIAN tanar, a parisi orvosi akademia tagjatol.
Valodi kinahéj-bor spanyol borbol.

Az oly allandd
nvujt, s az adagoldst
nem igen kellemes izii, miért is igen elényosen alkalmazhaté gyer-
mekeknél, gyongéd egyéneknél, éltes és elgyengiilt betegeknél, kik-
nek gvomra a keserl szercket rosszul tiri. Szoruldst nem okoz azon
erjeny (diastasis) miatt, mely benne foglaltatik. Ara egy dvegnek 2 fre

vegyiték, mely az orvosnak nagy biztossigot

Vastartalma kinahéj-bor, malagaborral, vilanysavas vassa
s erjenynyel (diastasis).
iz tokéletes tartossdgn s tiszta iz, mely miben sem emlékez-
tet alkatrészeire, konnyen adagolhaté s biztos hatisi. Ezen alakban
basonlé koriilmények kozott a vasat a szervezet igen konyen tiiri, s
hatdsa mégis biztos. — Igen
ellen, ugyszinte silyos betegségek utin idiilés alatt; tovibbd mind-
annyiszor, ha a vérkiszitést javitani, a tester6t emelni és az ideg-
rendszert s vérkeringést serkenteni akarjuk. — Ara egv divernek
2 fri. 30 kr
NB. Az orvosok ez erjeny
konyen meg fogjik érteni, ha azon
melyet az emésztésnel jitszik.

Iblanyes kinahéj-bor. (Vinum cort. chinac jodatum.)

Az iblany e készitményben Henry sajitsgos kezelése folytin
ugyszOlvan mysticus modon van egyesitve w kindval, a nélkil, hogy
vele dsszekottetést képezne. Ez azért volt szitkséges, mivel ezen két
anyag vegyileg egymissal oOssze nem fér. Az igen kellemes iz ké-
szitménynyel a gyakorlatban igen elényosen lehet hatni az 'u. n. gor-
vélyes bantalmak ellen, melyek oly kiilonféle alakban nyilvinuinak,
helyettesiti a csukamij-olajt és igen nagy haszonnal adbato elsatnyilt,
golyvas és angolkoros gyermekeknek. — Ezen 2 készitményben a
kina, iblany ¢s vas foglaltatik, oly hatalmas szerek, melyek ugyszol-
vin onmagukban véve elégithetik ki az orvost a mai idében, mely-
ben a vérszegénység minden betegségnek féoka. — dra ezv iiveg-
nek 2 fri. 50 kr.
PESTEN a magyarorszigi f6rakeirban TOROK JOZSELF

gy(')gyszer['&r;ll);m, kirdly-utcza 7. sa.
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hasznat ezen borban
szerepre  gondolnak,

(diastasis)
fontos

igen konnyiivé teszi: a bor nem keserd, ha-

elényds a sipkor s vérszegénység
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VAR-BRAVAL,

(feloldott vas-bravais)

vérsseginyséy, sdapkir, gyingeség, kimeriillség, fehir folyds
sth. ellen.

A vas-bravais (folya-
dékony vas siiritett csep-
pekben) az egyediili, mely
minden savtol ment; sem
szaggal, sem izzel nem bir,
s nem okoz dugulast vagy
hasmenést, ¢époly kevéshé
felheviilést vagy gyomor-
pangést, tovabba a fogakat
sem feketiti be.
A leggazdasdgosabb  vala-
mennyi vastarialmi szer ki-
2011, mivel egy tvegese egy

hinapig s eltart.
Féraktar: Paris, 13 rue
Lafayette (az operdnal),
valamint minden gydgyszertarban.

\
‘ Ovakodni kell a veszélyes utanzasoktdl, s ezért min-
i dig a mellékelt gyari jegy figyelembe veendd.

} Raktar Budapest: TOROK j(f)ZSl*?F gydgyszertir,
kiraly-utcza 12,
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Ivanda, Kissing, Klausen, Koritnica,

Mohai-Agnes-forra’s, Német-Keresztur, Olenyova,

ala vannak helyezve.

viz gyogyhasznalatara.

EDESKUTY L.

magyar Kir. udwvari dsvanyviz-s=allitd.
Europai gyogy-fiirdok és asvanyviz-forrasok vezériigynoke
Budapesten, Erzsébet-tér 7, szam.
Természetes asvanyvizek és forras-termények telepe.

HoOom s la ¢tsamza:
Adelheid, Apollinaris, Bartfa, Bikszad, Bilin, Borszék, budai keseriiviz-forrasok, Buzias, Carlsbad, Cigelka,
Csiz, Franzensbad, Elépatak, Ems, Friedrichshall, Fiired, Giesshiibl, Gleichenberg, Hall, Igmand, Johannisbrunn,

Kostreinitz, Lippik, Lublo, (Luhi-Margit-forrés, Luhdcsovitz, Marienbad,
Parad, Prebla, Pillna, Pyrmont, Radein, Rohitsch,

Saidschitz, Schwalbach, Selters, Spa, Suliguli, Szantd, Szlidcs, Szobrancz, Szolva, Szulin, Tarasp, Vichi és
Wildungeni forrasoknak.

Ezen régi czég, valamint az orvos urak, Ggy a t. cz. kozinség bizalmat birvan, gyors fogyasz-
tasnak orvend, minek folytan azon helyzetben van, mindenkor fris téltésti vizekkel szolgalhatni.
Az asvanyvizek valddisaga és frissesége tekintetben, a készletek a varosi fborvos ellendrzése

Arjegyzékekkel kivanatra ingyen szolgalunlk.
W Asvanyviz-ivéhely. 3

A kozelfekvé kellemes sétalo hely és iizletemben tett késziilet nagy alkalmat nyujtand az asvany-

JaF~ Az ivad tartama alatt Marienbadi, (uni)-Margit-forris, seltersi, koritmiezai, Giesshiibli, budai keseriivizzel
és carlshadival (ez utobhi melegitve) pohdrszimra is szolgdlok. ~g

NORVEGIAI CSUKAMAJOLAJA

1864-ben czist éremmel kitiintetve.

Ezen kitind, légmentesen zidrt iivegekben drult, tokéletesen
szagtalan, iztelen, fehéres-sirga csukamdjolaj, mely a hires Henry Ossian
parisi tandr vegyvizsgdlata szerint 1000 részben 0,153 rész iblanyt
tartalmaz, kaphato Pesten: TOROK JOZSEF gy6gyszertiriban,
Kirdly-utcza 12, sz. a. s dltala minden magyarorszigi gyogyszerésznél.

| Ara egy iivegnek 1 frt. 50. kr.
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| ASTHMA
| indiaiszivarkdk Cannabisindiedhol

J

| DEROCQUE
|
|

Grimault és tarsa gyogyszerész Parisban.
(Cigarrettes indiennes de Grimault & Cie.)

Ezen uj gyogyszer Francziaorszig ¢&s a kilfold legtobb orvosa
altal a lélegzési bajok ellen ajinltatik, Elegendd a Cannabis indicdbol
| késziilt szivarkdk fiistjét belélegzeni, hogy a leghevesebb fojté, gor-
| csOs és ideges kohogést rekedtséget, hangtalansigot arczideg-fijdal-
mat és dlmatlansigot megsziintesse,

| ey doboz ara 1 frt, 20 Kkr.

! Foraktar Budapesten T 6rok Jozsef gyogyszerész urndl,
|

|

kirdly-utcza 12. szdm

BLANCARD

VASIBLANY-LABDACSAI

a paris  orvosi akademia, s a sz. pétervari orvosi

jovdhagyatva, Francziaorszag, Belgium, Irhon,
hizaiban dltalinosan behozattak.

collegium dltal
Torokorszag sth, kor-

A new-yorki 1853-ki és a pdrisi 1855-ki vildghidllitdsndl
dicsireles megemlitési nyertek.

Az ezen készitmény dltal nyert kitintetések, s kiilonosen azon
koriilmény, hogy a Blancard-féle vasiblany-labdacsok a legtobb phar-
macopoeba officinalis szer gyanint felvétettek, mint az a legujabb
1866. évi codexbe is tortént, viligosan mutatjik, hogy Blancard vas-
iblany=-labdacsai kivil6 helyet foglalnak el a harmakoyadnamikiban.

Egyesitvén a vas és iblany gyogyhatisat, ezen labdacsok kiilo-
nosen alkalmazhatok minden oly bajndl, mely gorvélykor vagy mas

vérsenyv dltal toltételeztetik ; tovabbi mirigydagoknal hideg tilyo-
goknil, csontszinal, stb.; az alkati bujasenyv, a sipkér, a fehér-
folyds, a vérhidny, s egy egész sora az emlitettek folytin elsovanyo-

ddssal pdrosuld
gyogykezeltetik.

Végre ezen labdacsokban taldlja a gyakorld orvos a leghatha-
tosb szert, ha az egész szervezett életerejét fokozni és a lymphaticus,
elgyengiil, e satnyilt testalkatot zsongitani akarja.

NB. A tisztitalan vasiblany nem biztos, sot kartékony szer
lévén, iigyelni kell arra, hogy a waldsdgos Blancard-féle wvasiblany-
labdacsok szolgiltassanak ki, melyeknek kitind mivolta épen a ké-
szitmény tisztasigin alapszik ; azért is nagyobb biztossig okdért min-
den dobozon eziwst pecsétiink kovetkezd aldfrdsunk talalhato :

BLANCARD,

gyogyszerész, Paris, 40, Rue Bonaparte.

betegségeknek eme labdacsokkal legczélszeriibben

Kaphato a
magyarorszigi TOROK JOZSEF
kirdly-utcza 7. sz.

foraktirban ; gyogyszertirdban,

s altala Pest-Budin minden gydgyssertdrban

BupaArest 1881. KOk & WEIN KONYVNYOMDAJA (Dorottya-utcza 14. sz.)



ﬁUDAPEST. 1881

ELOFIZETESI AR: helyben és vidéken egész évre
10 frt., félévre 5 frt. A Kozlemények és fizetések bérmentesi-
tendok.

HIRDETESEKERT soronkint 15 tj kr.
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Sebészeti adatok.

NavrATIL. IMRE tr., ny. rk. tandr ¢és Rokus-korhdzi fGorvostdl.

Az utolsé két évtized alatt lényeges atalakulasokon
ment keresztiill a sebészet; mig a géresé az elmélet terén
bévitette, s tisztazta koértaniismereteinket, addig a fert6z-

telenité eljaras a miité-sebészet terét tagitotta, uwjabb
miutétek nagy sora allott eld, s a mar meglevéknek

javalatai szélesebb alapra 16nek fektetve. Igy keletkeztek
és nyertek bdvebb alkalmazist a hasmetszések, az iziileti
és csontképzd miitétek, a gyomor- és bélmetszések, a bél-,
edény- ¢s idegkimetszések, ideg- ¢s invarratok stb. Az
clért siker még merdészebbekké tette a sebészeket és oly
miitéteket lattunk végezni, melyeknek végrehajtasa eddig
lehetetlennek tartatott, vagy pedig az Gsszhangzatos élet-
mitkodés szempontjabdl megengedhetetlennek latszott;
értem a barzsing- ¢s gégének egylttes, a gyomor részle-
tes, a vese- és méh teljes kiirtasat.

Korai volna talan e mutétek absolut és relativ értéke
felett egyarant mar most hatdrozott itéletet mondani, de
az exact észlelet és tapasztalat altal nyujtott adatoknak
kozlése idoszerlt barmikor, mert a vitds kérdések tiszta-
zasa csak igy ¢érheté el, csak igy Allapittathatik meg
egész szabatossaggal a mitétek javalata. Talan sikeriil e
bar szerény, de elfogulatlan észleleteknek oly adatokat
nyujtani, melyek mig egy részt arrdl teendnek tanusagot,
hogy bizonyos irdnyban a merés, s igy a haladids nem

csak lehetséges, de kivanatos is; Ugy madsrészt inkabb a |

mellett  szélandanak, hogy a megkezdett 1trél letérni
tanacsosabb, mint azon tovabb haladni.

Jelen kozléseimben nem szandékom a fenntemlitett
egyik vagy masik tétel szerint, nem is a mitétek chro-
nologiai sorrendje szerint kozzétenni a felsorolandé ada-
tokat, hanem inkabb valasztottam a boncztani rendet,
mely méd a kimutatdsoknak szokasos alakja, s mely
mellett talan konyebben tekintheté at az egész, s ha nem
is jobban, de ¢ép oly jol tlintethetd eld a kitiizétt czdl.

Mitéteimnél és a sebkezelésnél (kivéve a gégén és .
légesén végzetteket) a szigortt fertéztelenitd eljarast kovet- e
tem. Jelentékenyebb mitéteknél Lister-kotést alkalmaztam ;
egy¢h esetekben kovettem Thiersch eljardsat. Eleinte
spray-t alkalmaztam miitétnél gy, mint kotozésnél; rovi- )
debb ideig tartéknal kézi-, hosszabbaknal géz-sprayt. Milt

év elejétél elhagytam a kézi- és a g6z-sprayt is, s csak

a hasmetszéseknél alkalmaztam az utdbbit. Erre azon . &
szempont inditott, hogy ha a mitéti sebet, tomény carbol-
oldattal jol kimosva, descinficialhatjuk, miért alkalmazzuk g
a mitét kozben a folytonos spray-zést, s a kivetkezés, 2
valamint masoknak, ugy nekem is ezen eljarasomat ille- o
toleg igazat adott. Mitetteimnél ezentdl is a seblefolyas '
¢p oly aseptikus volt, mint a spray alkalmazasa idejében.

S azonfelil tébb elénynyel birt még a spray elhagydsa. . -
Igy egynél kevesebb segédre volt sziikségem, a miitéti 8E
tért nem homalyositotta el a carbol-kéd, s a mitd és -
segéd kezei nem aztak, s zsibbadtak a carbol folytonos
behatasa altal. Nem mertem, s nem merem azonban cl-
hagynia gbz-sprayt hasmetszéseknél,a hol 1—1.5 % -0s carbol-
oldatot alkalmazok melegen, azon korilménynél fogva,
mert a hashartyatirt tomény carbol-oldattal mitét utan

kifecskendezni, kimosni nem lehet. y
T A

Kozleményem sorat a nyakon eléfordulé dagana- e
tokkal?) kezdem meg, s ezek kozt elsé helyen a golyvaval; o
ez utan szolani fogok a gégében eléforduld szemoles- S

dagokrol és a gége szikiiletérol.
Ezen iranyban tett észleleteim Osszesen negyvennégy
esetre vonatkoznak, melyek elseje a kovetkezs: S

Z. eset. J. M., 19 éves, hajadon, cseléd, 1876, éy novem.
22-dikén jelentkezett a gégészeti osztilyon nagyfoki, zorejes
nehéz Iégzéssel, melynck okat az cgész.nyak mells§ részét el-
foglal, le a szegycsonton til terjedd és az allkapocs szélén ki-

1) A fejen és az arczon végzett — kivdléan plastikai — miitétekrdl ;
mds alkalommal kilon kozleményt szandékom kozzétenni, b
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emelkedé rostos golyva (struma hypertrophico-fibrosa) képezte.
A beteg arcza kiheviilve, szemei kidiiledve voltak; szédilés\ és a
bolygideg vongilisa kovetkeztében nagyfokd szivizgatottsig és
émelygés volt jelen.

Mindkét oldalt a kozds fejerek és a fels6 paizs-iiterek
helyeikbdl eltolva tetemesen tigulva voltak. A daganatra eszko-
zOlt legkisebb nyomas fulladozast okozott. A beteg félfekvd-fél-
il6 helyzetbe tétetvén, nyakara jeges borogatisok alkalmaztattak
szlinetleniil 8 napon 4at, mi alatt az egész dagra jodfestvény
(tinctura jodi) kenctett napjaban kétszer. Bz id§ milva a fennt-
jelzett tiinetek fokozatosan visszafejlédtek ugyan, — a megejtett
mérés, mely a beteg felvételénél 65 em-nyi nyakkérzetet muta-
tott, most 1.5 cm-nyi apadaist jelzett; — de az alkalmazott be-
kenésck folytan bedllott bérlob miatt azokat be kellett szintetni,
s helyettik  jodfestvényt fecskendeztem be a dag
kozonséges egy gm-ot magaban foglalé Pravaz-féle fecskendbvel.
Az injectiokat a golyva jobb, nagyobb, a légeséhoz kozel esd, s
ezt nyom¢ részletébe végeztem. A befecskendések utdn szuré-
fajdalmakrol panaszkodott a beteg, melyek ellen tiszta viznek
befecskendése a dag szévetébe jo hatésinak bizonyilt. E fajdal-
mak a késdbbi befecskendések alatt mindink4dbb csékkentek gy,
hogy tiszta vizzel Osszesen 8-nal tobb befecskendésre nem volt
szitkség. A kovetkez6 napokon megejtett méretek 50 mm.—1 cm.
apadast jeleztek

szOvetébe

A betegnél ugyanezen
id6tajban — 3 héttel be-
jovetele utin — annyira
visszafejlédtek a vérkerin-
gési ¢s légzési zavarok,
hogy kimenetele a koérhiz-
bél lefényképeztetése czél-
jabal lehetségessé valt. A
mellékelt abra (I I. szamd
fametszetet) a beteget ezen
idébeli allapotban mutatja,
tehit mar a gyogykezelés
4. hetében, a mid6n a meg-
cjtett mérés 60 cm-nyi
nyakkorzetet tintetett fel.

Felbatoritva az eddigi
eredmények altal, betegnél
nemcsak egy, hanem két gm-ot fecskendeztem be a dag szive-
tébe, annak két kilonloz6, jobb- és bal felébe. A timadt vissza-
hatias ezattal sem lépte at az ohajtott mértéket, s mindannyiszor
a daganatnak, a beszirt helynek megfeleld részletén mérsékelt
sorvadasat lehetett constatilni.  Ezen visszafejlédési folyamattal
megfeleldleg a betegnek Ugy tengélete, mint kozérzete tetemesen
javilt, s az el6bb sipadt, fakd szinii, soviny né testben feltiinGen
gyarapodott; halaviny testszine élénk, kellemes pirnak adott
helyet, a b6r nedvdusabb lett. s tobbéranczba szedheté nem volt.
Az egyén e ‘javult allapotban elbocsattatasit kérte a kérhazbdl,
s azt 1877. janudr 13-an el is hagyta. A kimenetelkor tett mérés
58 cm-nyi nyakkorzetet jelzett.

A beteg 1877. nov. 10-kén ujolag jelentkezett,

I. adbra.

kérve a

maganiigyei miatt félbeszakitott kezelés folytatasat. A befecs-
kendések ujbdl megkezdettek és vialtakozo helyeken torténtek

mindig két fecskendd tartalmaval egyszerre. A visszahatis most is
semminek volt mondhatd. Az eredmény, november 26-dikian, middn
a beteg elbocsattatisit kérte, a dag részérll igen kedvezbnek
bizonyilt, s a nyak korzete 6 cm-nyi apadast tiintetett fel.

1878. januar 4-dikén djra felvétetett, ugyanazon kezelés
mellett a daganat folyton kisebbedett gy, hogy febr. 25-dikén,
midén a kdrhdzat elhagyta, a nyak korzete 47 em. volt

A beteg ugyanez ¢év martius 15-dikén negyedszer, s most
valtélaz miatt kereste fel a kdrhazat. A struma ellen, a valtolaz
megsziinte utin, ugyanazon kezelés vétetett igénybe, s egy hona-
pot kivéve, mely alatt a beteg lazzal jiré heveny hérghurutban
szenvedett, a befecskendések sziinetleniil folytattattak. Az ered-
mény igen kedvezének bizonyult, a nyak korzete 41 cm-t tett.
Az eleinte egy daganatnak latsz6 gelyva hiarom lebenyre oszlott,
ezek tisztin kdrvonalozhatdk voltak, s a kozti szdvet teljesen el-
sorvadt.

|

|
|

|

|

A mellekelt kép (1. 2. sz.
fametszetet) ezen idGtajban
fénykép utan készilt. A
beteg julius 5-dikén hagyta
el a kdrhazat; légzése és
tengélete tokéletesenrendes,
s a fejér, valamint a paizs-
titér, melyek a befecsken-
dések el6tt majdnem  1jj-,
illetéleg  féldjjnyi  vastag-
sagra tagulva voltak, felé-
nyire visszafejlGdeek.

A beteget 1878. sep-
tember hava d6ta nem lat-
tam; de olyanoktdl, kik
vele érintkeztek, megtudtam,
hogy a daganatok kozil a
kGzépsGt mar alig lehet liatni, s a két kilsé igen kicsiny és kis
gyermekokolnél nem nagyokb.

I7. esel. 'TiszO0s golyva (struma follicularis). Sz. P., 44
éves, pap, 1878. mijus 21-kén jelentkezett nalam elGszor a nyak
egész mellsd részét elfoglalé tiiszés golyvaval; nyakkorzet 47°5
cm. Jodléles befecskendésekre, melyek minden masodnap alkal-
maztattak, visszahatis nem mutatkozott. A visszafejlédés igen
gyorsan tortént meg gy, hogy a beteg 11y havi kezelés utin
gyogyultan tavozott. Nyvakkorzet 38.75 cm.

Z11. eset. (Struma colloidea). F. A. 35 éves, maganyzo
18709. jul. 8-dikan keresett fel a nyak kozépvonaliban székel
colloid golyvdja miatt; a nyak korzete 47'5 cm. Jodbefecsken-
dések minden nap alkalmaztattak, olykor egyszerre 2 helyen. 6y
heti kezelés utan teljes gyogyulds. Nyakkorzet 38 cm.

IV. eset. Rostos golyva. (Struma fibrosa.) D. M., 32 éves,
vendéglbsné, 1877. jun. 17-dikén jelentkezett lakdsomon. Mar
ledny kordaban vette észre, hogy nyakanak mellsé része dagadt,
mely azonban férjhez menetele idejéig csak lassi ndvekedést
tanusitott. Els gyermekénck sziletése utan a nyak szemlato-
mast vastagodott, s az utolsé évben oly nagyra nétt, hogy a
nyak korzete 40 cm-t tett ki. Vizsgalatnal mindkét oldalon 6kdol-

2. dbra.

nagysigu rostos golyvat jelezhettem. Az azonnal megkezdett
befecskendéseket  jodléllel minden masod nap folytattam; a

visszahatds csekély helyi érzékenységre maradt szoritkozva. 21,
havi kezelés utin mindkét dag ladtojasnyira sorvadt; nyakkorzet
39'5 cm.

V. eset. Tomlds golyva (struma cystica). T. Z., 18 éves,
cseléd ; felvétetett 1879. majus 11-dikén, gyoégyult 1879. aug. 7.

A kis fokban vérszegény, s gyengén taplalt ledny nyaka-
nak jobb oldalin ladtojas-nagysiga, gombdlyded dag foglalt
helyet, melynek sima felilete tapintisrs nem érméczes, hanem
hatarozottan tomdttebb Osszeallasinak bizonyult gy, hogy a kor-
ismét igen vastag fald toml6re tettem. A terimenagyobbodas jol
kitapinthatd kocsianynyal fligg Ossze az alatta levé szovetekkel
nyelés alkalmival a gége emelkedésével, s siilyedésével egyen-
letesen mozog. A paizsmirigy bal félt kissé duzzadt, egyenletesen
megnagyobbodott. A dag a beteg allitisa szerint két évvel ez-
elétt minden kimutathaté ok nélkil lépett fel, s azita fokozato-
san novekedett.

Tekintettel a jelenlevd vérszegénységre, zsongitd szerelést
(vasat, s taplalo ételeket adva a betegnek) alkalmaztattam
koriilbeliil masfél héig, mig sikeriilt a né tengéletét tetemesen meg-
javitani. A tomlé kiirtdsat jun. 28. hajtottam végre. 8 cm. hosszi
bérmetszés utin a tobbi rétegeket vajt kutaszon hasitottam fel.
A daganatot bezaré tok tompan kifejtetett, s a kifejtés kozt
mutatkozé iiterek, valamint a viszerek elézetes becsipetés utin
pince haemostatique-kel kett6sen aldkdtettek ¢€s  az  alakouési
fonalak kozt 18nek Atmetszve; dsszesen 12 edény kottetett ald.
A dag a két djjnyi széles kocsanyrdl, mely a paizsmirigy also
ép lebenyével figgdte Gssze, 3 részletben alakdtve atmetszetett, A
vérzés igen csekély volt. A lekotést g4-es szamii carbololdatba mértott
fonott japani selyemmel végeztem. A 2 sebszélbe drain-csdvet
illesztettem, s a sebszéleket csomods varrattal egyesitettem.

A miitét majdnem 1%y Graig tartott, s chloroform-narcosisban
Lister-kotés. A mfitét napjan este a hémérsék

16n  végezve,




30°4%ra emelkedett. Kovetkezd nap reggelén a vérescn ativadott
kotés megdjittatott, hé 3849 este 30.4°% Junius jo-dikdn a seb-
szélek teljesen egyesiilvén, a varratokat eltivolitottam, valadék
csekély ; a felsé drain-csé kivétetett, az alsdé meg 16n roviditve,
az alsé sebzugbdl kevés hig geny drilt ki. A kovetkezd napok-
ban a hémérsék 38:8—40'0¢ kozott ingadozott, s miutin a
genyedés meglehetds fokia volt, a kotés naponkint lett valtoztatva.

Kotésiil gaze és salicyl-vatta hasznaltatott. Jul. 5—i1o0-dike: a
hémérsék 38%ra szallt ali, a genyedés kisfoki, a beteg vissza-
nyerte rendes étvagyat; julius 10-kén azonban razd hideg Altal
lepetett meg a miitett, a hd 40°2° Mas napon a bal mellkas-
félben nehéz légzéssel parosult fijdalmak léptek fel, s ugyanitt
a fejléds tidSlob tinetei voltak constatilhatok; a kopet egyes
véres csikoktdl dthuzddott, tapadds volt. A laz gllen 1°0 chinin
rendeltetett két adagra, a kiképés konyebbitésére pedig ipecac.
forrazat. A sebvaladék eddigi jelleme megvaltozott, biizds és igen
bé lett. A laz ellen kés6bb 5°0 salicyls. natr. adatott. A 40°4%-ig
emelked6 hémérsék juiius 17-dikén 37 %ra szallott ald, A seb-
valadék tetemesen csokkent tgy, hogy a kotést csak minden

harmadik nap kellett valtoztatni. A fonalak kozil kilencz,
a genyedés alatt levalva, kikiiszoboltetett. A tiddlob  vissza-

fejlédott a tidének tomdrilése nélkil.  Jul. 24-dikén az  alsé
drain-csdvet is el lehetett tavolitani; 2 nap milva a sebnyilas
behegedt. Az egyén lassan ugyan, de fokozatosan jobb kiilemet
nyert, s iidild allapotban sajat kivanatira hagyta el aug. 7-kén
a korhazat,

A tomlé Scheuthauer tnr. ir vizsgalata szerint csakugyan
a paizsmirigybdl fejlédott, a mire az mutatott, hogy sikeriilt még
a tomld igen vastag falin j6l felismerhetd colloiddal telt paizs-
mirigy-tiisz6ket kimutatni.

Hasonl6, csak valamivel kisebb toml8s golyva esete kezel-
tetett az osztalyon N. A., 35 éves nénél, ki 1873. nov. 17-diken
vétetett fel, s jodléles befecskendésekre gydgyult 1873. dec.
25-dikén.

VZ. esel. Rostos hisdag a nyakon és a garatban.
sarcoma collo-pharyngeale).

J. G. R., 34 éves, Gzvegy. A nyak jobb oldalin, a szak-
csont nagy szarvatol fel- és hatfelé, majdnem a fejbiczentlt, s
felfelé az allkapocs szélét elérd, befelé pedig az els6 légesi-
gyiiriikon fekvl, a szomszéd szovetekkel szorosan Osszefliggd,
nagy Okolnagysigi, kemény Osszedllasu, egyenetlen feliletli, faj-
dalmatlan dag van jelen, mely a garat jobb falin kidomborodd,
a hortyok kdozepéig felhatold nyulvanyban végzddik.

A garatban levé dag tapintisra hasonlé Gsszeallisinak
mutatkozik, mint kiils6 részlete. A daganat két végpontjinak
befoglalisa a két mutaté ujj kozé, s mozgatasak altal hatirozottan
kimutathat6, hogy ezen két végpont kozott fekvs, kevéssé moz-
gathato daganat egy, s ugyanaz. A gége a kozépvonaltdl el,
balfelé van tolva, s részint a légesére gyakorolt nyomas kovet-
keztében, részint a garatban fekvé dag miatt nagy foku nehéz-
légzés és nyelési nehézség van jelen, s ezen tiinetek azok, melyek
a beteget a korhaz felkeresésére inditottak. A daganat keletke-
zésére nézve a beteg azt allitja, hogy milt év februar hé elején
vette észre. miszerint nyakinak jobb oldalin diényi terime-
nagyobbodas van jelen, mely eleinte lassan, de kés6bb gyorsabban
n6tt ugy, hogy mar julius hoban nehéz légzést idézett eld, mi
fokozatosan silyosbodott, s october héban, midén a beteg a
kérhazat felkereste, igen nagy mérvet Oltott.

(Fibro-

A nehéz légzés a beteg felvételi napjat kovetd éjjelen ful-
doklassa fokozodott tgy, hogy a légesG-metszés kikeriilhetetlennek
litszott. A tiinetek azonban reggelre némileg enyhiiltek ¢és a
jodlél befecskendésc¢hez folyamodtam, melyb6l neponkint 1 gm.
16n befecskendezve a daganat mellsd, a légesovet nyomd részle-
tébe. A kovetkez§ éjjeleken még mutatkozott ugyan fuladozis,
de joval rovidebb ideig tartott az, s nem volt oly nagyfoki,
mint az elsé éjjelen. A kovetkezd héten pedig a beteg légzése
tetemesen javilt, a daganat szemlatomast kisebb lett, s a mells6,
a légesovet nyomé részlet, melybe a legtobb befecskendés —
szamra nézve hat — tortént, tetemesen sorvadt. A daganat

hatsé részletébe is tortént hirom befecskendés, s ezek itt nem
tiirettek jol.

A betegnél az els6 két befeeskendés utan lobos

reactio mutatkozott, a bor elveresedett, fijdalmassa lett, s h6emel-
kedést mutatott. E tiinetek lobellenes kezelésre a legrovidebb id6
alatt elmultak. Miutdn a daganat mells$ részébe tortént befecs-
kendések semmi reactiot nem idéztek el, dgy kétségtelen, hogy
e kétszeri befecskendés nem magaba a dag szovetébe, hanem
az azt kornyez6 kotszovetbe tortént. Megerdsiti ezt még az is,
hogy a harmadik befecskendés, mely gondosabban végeztetett,
semmi karos kovetkezménynyel sem jart.

A daganat hatsé része is kisebbedett, s most a dag a
szomszéd szovetekt6l némileg elkiilonitve, kdrvonalaiban praesen-
tilta magat egy kisebb 0kdl nagysigiaban. A garatban levd
daganatrészletbe nem tortént befecskendés, ott mindazonaltal
szintén hatirozott apadast lehetett constatalni. 2 hét milva a

beteg allapota javilt, légzése szabalyos, nyelése konyf lett
dgy, hogy a nl, ki el6bb csak iil6helyzetben volt képes

az agyban maradni, most felkelt, jarkalt a szobaban. Megelégedve
ezen javilt dllapottal, dec. 28-kan kikivankozott a kérhazbdl, mely
kivinsagaba csak nehezen adtam beleegyezésemet, figyelmeztetvén
arra, hogy sidlyosbodis esetén ijra keressen fel, mit 6 1881.
janudr 12-kén meg is tett. A beteg a daganatnak jod-tincturdval
torténendd Gjbdli kezelésére beleegyezését adta, s azdta a be-
fecskendések minden masodik nap alkalmaztatnak oly jé ered-
ménnyel, hogy a dag ma, a kezelés 5. hetében tobb mint felényire
sorvadt. Ugyanez all a garatban levd részletrdl is.

VII. esef. Nyirkmirigy hisdag a nyakon és a jobb honalj-
ban (lymphosarcoma colli et axillac dextrae).

K. S, 16 éves, tanuld, 1879. jul. 13. vétetett fel, gydgyult
aug. 7. A vérszegény ifji jobb filtovétdl kezdddd, a fejbiczezentd
izomtdl rézsutosan kifelé terjedd, a nyak jobb részét teljesen el-
foglald, slegalsd pontjan a kulcscsont vallizi része (0lott végz6do,
majdnem két emberckol-nagysigi dag van jelen. A bér adag felsd
harmadéban koriilbelil krajezar nagysagban oda volt nbve, s egye-
biitt szabadon rinczba szedhetd ; ugyanezen helyen mélyebbre ki-
terjedd hullimzas volt tapinthaté, A dag alsé két harmadiban
tomottebb Osszedllasd, egyes helyeken gobas feliletl, fel, s ala-
felé nem, csakis oldalfelé volt mozgathaté. A jobb honaljban di6-
nagysigi kemény dag volt jelen. A beteg bajinak keletkezésére
nézve azt adta eld, hogy a nyakon mar gyermeksége ota
voltak nyirkmirigydagjai, melyek csak az utolsé évben niveked-
tek, az utolé hénapokban pedig rohamosan nagyobbodtak. Miitét
jul. 15. chloroform-béditasban.

A bbérmetszés a {ilt6t6l a kulescsont kiilsé harmadaig vé-
geztetett; a fejbicezentd izom balra huzatvin, a dag alulrdl és
kiviilr6l ovatos metszésekkel kikészittetett. A kikészités nagy
nehézségekkel jart birt azért, mert a dag egyenetlen alappal
és a szomszéd ép szovetekkel, s edényekkel egybe volt ndve.
Kisebb iiterek, de féleg nagyszama kitagilt viszerek jottek a
metszési vonalba; azok egyenkint kettdsen alikétve, at 16nek
metszve. A dagnak koriilbeliil kozéps6 harmadan a mélyebb edények
foglaltak helyet; a carotis kikészitve fekiidt elGttink, a visszafutd
gége- és bolygideg, s a kiils6 torkolati viszér pedig kozel estek
a daghoz; az el6bbieket jol lehetett elvalasztani, de nem ugy az
utébbit, mely a daganatnak majdnem koézepébe volt bedgyazva, s
egy ponton a daganattal Gsszg is nétt.  Vilasztaisom maradt a
viszeret kettOsen alikdtni, s atmetszeni, vagy azt annak megsér-
tése utdn oldalt aldkotni. Miutan sikeriilt ovatos eljaras utdn,
mely abbdl illott, hogy az edény alulrél és feliilrél compriméltatott,
az edényt kikésziteni, az odanbtt djdonképlet az edény falabol
gyorsan kimetszetett, s a sebszélek pince-be foglaltatvin, 5-0s
szamu, 5°,-os carbol-oldatba martott fonott japani sclyemmel be-
kotettek. A daganat felsé harmada a nyaki fonatba volt 4gyazva,
s ezeknek kikészitése szintén sikeriilvén, a daganatnak a csecs-
nyujtviny alatti része, mely majdnem a koponya alapjiig ért,
jelentékenyebb vérzés nélkil kipraeperilva, el lett tavolitva. A
dag egészen a kulescsont ala terjedett, honnan kiindulélag a vall
hitsé izomcsoportjan at ellennyilast készitettem, s mind ide,
mind a seb hossziba drain-csévet illesztve, sebszéleket szlics-
varrattal egyesitettem. A honaljban levé dag is ugyanckkor ki
16n irtva. Lister-k6tés. A mérsékelten ativodott kotés harmad
napra lett megvaltoztatva. A nyak, s a hoénalji sebek, a drain
helyeit kivéve, per primam gyogyaltak; laz az egész gyogyfolya-
mat alatt nem mutatkozott.. A selyem, mellyel a szimra nézve
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21 alakotést végeztem, nem valt ki. A drain-eket jul. 235-kén
megroviditettem, s jul. 30-kdn egészen eltavolitottam. A beteg

aug. 7-kén hagyta el a kdrhazat.
(Folytatasa kovetkezik.)

A testsuly ingadozasairdl a terhesség alatt és a
gyermekagyban.

GOTH MANG magdntandrtol Kolozsvirt,
(Folytatas).

A miasodik tényezd, mely a terhesek testsilyinak nagyob-
bodasat befolydsolja, a méhiir tartalmiban, azaz a novekedd
petében keresend6. A petének egyes alkatrészei kozt ezen kérdés
eldontésénél leginkabb a méhlepény, a magzatviz ¢s a magzat
johet tekintetbe.

Ismeretes, hogy a méhlepény silya a terhesség végén ko-
riilbeliil 500 gm.; a terhesség kiilonboz6 honapjaiban természetesen
a lepény silya is kiilonbozo.

Spiegelberg  és Hecker?) szamitisai szerint a méhlepény
novekedése az egyes hénapokban bizonyos szabalyossaggal torté-
nik ; még pedig a terhesség 28-dik hetéig a placenta silyszapo-
rodidsa minden hénapban 100 gm-ot, a 7-dik hénaptdl a 8-dikig
6o gm-ot, a 8-dik honaptdl a g-dikig 40 gm-ot, a g-dik hdénaptél
pedig a 10-dikig 6 gm-ot tesz ki.

Az altalam megvizsgilt és korasziilésekb6l szarmazott méh-
lepények méréseibdl nyert szamok nem talilnak egészen a fennt-
emlitett szabdllya] Ezen mérések szerint a méhlepény kozépsilya:

az 5-dik hénapban 180 gm.
a 6-dik 5 35800
d 7'd|k " 390 4
a 8-dik 7, 4240 5
a g-dik % 468

Ezek szerint az ezen forrasbol ercdo sulyszaporodas az
utolsé 3 honapban legfeljebb 245 gm. lehet.

A magzatviz is hozzajirdl a terhes nlk silyanak szaporo-
dasihoz, a mennyiben mennyisége az egyes honapokban, a magzat
tdmegéhez viszonyitva, ugyan ingadozik, de absolut silya mégis
egészen a terhesség végéig folytonosan nagyobbodik. A 10-dik
hénapban a magzatviz silya, mely kiilonben egyes esetekben
nagy eltéréseket mutat, 500—1000 gm. kozt ingadozik.

Végre a terhes nbk silyszaporodisinak utolsé és legbefo-

. lyasosabb tényezGije a magzatnak gyors Kkifejlddése a terhesség

utolsé heteiben, minek kovetkeztében az utébbinak silya is nd.

Ha a magzatnak gyors novekedését szamokban kifejezzik,
azt talaljuk, hogy a magzat, mely a terhesség 0-dik hdnapjanak
végén csak 676 gm. sillyal birt, a terhesség végén 2323 gm-ot

" nyom. Ezen, majdnem 17 kilo-nyi kiilénbség az egyes honapokra

 kozasi

kovetkezGképen oszlik: a 6-dik honapnak végén a magzat silya,
mint mar emlitve volt, 676 gm., a 7-dik hé végén 1170 gm.,
a 8-dik ho végén 1571 gm., a g-dik hé végén 1942 gm. (Hecker).

Ezek szerint a fenntemlitett 2.6 kilo-nyi szaporodasbdl
1647 gm. a magzatnak, koriilbelil 245 gm. a méhlepénynek
nagyobbodisibdl szarmaznék, mig a maradék a magzatviz és a
méh nagyobbodisinak felelne meg.

Gassner az altala taladlt nagyobb szimkiilonbség magyara-
zatara kénytelen feltenni, hogy a n6k — eltekintve a méh és
pete valtozisait6l — terhesség alatt nagyobb testsillyal birnak,
mint azon Kiviil, mi a mindennapi tapasztalattal ellenkezik, a
mennyiben koztaudomasi dolog, hogy egyes nék a terhesség alatt
gyarapodnak ugyan €s hiznak, masok azonban ellenkezbleg fogynak
és sovanyodnak, mig megint masoknal a testnek 4ltalinos taplal-
viszonyai a terhesség alatt semminem{i valtozist sem
szenvednek.

A sziilés kiilonhozG id6szakaiban a testsily csekély ingado-
zasokat mutat. Ha az illetd n6t a magzatviz elfolydsa elGtt és
utain megmeérjik, azt taliljuk, hogy a masodik mérés eredmé-
nyét kitiintetd szam kisebb, mint az ¢ls6¢é, anélkiil, hogy a kii-
lénbség megfelelne az elfolyt magzatviz silyanak.

) Lehrb. d. Geb. I.'75. lap.

Sokkal szembetiin6bb a silykilonbség, melyet taldlunk, ha
az illetd nlt a szilés kezdetén és annak vége utin a mérlegre

tessziik, Ezen wvizsgilat 10 esetben ejtetett meg a kovetkezd
eredménnyel: Az emlitett 10 nonek silya a sziilés kezdetén 602°3

kilo, a szilep eltavolitisa utan kozvetlenil 536°4 k. volt. A
kiilonbség tehat 66°1 k., mibdl koadetkezik, hogy a sziilés Altal
szenvedett sdlyveszteség kozépértéke 6-6 Kkilo.

Solovjev szerint ezen veszteség valamivel nagyobb, koriil-
beliil 165 font. (Bécsi, vagy vamfont, nincsen megmondya).

Gassner szerint a sziilés kovetkeztében bedlld silyveszteség
az illeté né testsilyanak g-dik részét képezi, mi az altalam talalt
kozépszammal majdnem Gsszeesik, mennyiben az Gsszes testsily
a sulyveszteséghez gy ardnylik, mint 602'5:6061, a mi egyenld
g 1-del. N

A mi ezen silyveszteség okt illeti, nagyon természetes, —
és ebben a szerz6k megegyeznek, hogy ez els6 sorban a
petének az anyai szervezett$l elvalisaban kell keresniink.

Kevesebb sily fektetendd a minden sziilésnél el6forduld
vérveszteségre, valamint a kilonboz6 el- és kivilasztisokra.
Gassner szerint szerepel itt még a sziilés alatt a tid6kon és a
b6ron at torténd fokozddott vizelvalasztas is.

Solovjev szamitasai szerint a 16°5 font veszteséghol a
gyermekre és a szillepre g 44 font, a magzatvizre és az izzadasra
7.06 font esik. A fennt leirt 10 esetemben a 6°6 kilonyi veszte-
ségbll a petére atlaghan 4380 gm., a tébbi tényezOkre pedig
2230 gm. jutott. Ezen esetckben a magzat silyinak kozépértéke
2800 gm., szilepe pedig 570 gm. volt. A magzatviz minden
egyes esetben egyenlének vétetett 1 kiloval.

Ezen szimitisokndl nem voltam tekintettel el6szor a tobb-
szorszilOkre. Ha a rendelkezésiinkre 4llG szamokat ezen szempont
szerint kiilonvalasztjuk, mas szerzékkel megegyezdleg azt talaljuk,
hogy tObbszor sziilbk valamivel nagyobb veszteséget szenvednek,
mint el6szor szil6k. Ennek oka azon kdriilményben rejlik, hogy
a késObbi terhességb6l szarmazd magzatok valamivel nagyobbak
¢és ennelfogva valamivel silyosabbak szoktak lenni, mint azok,
melyek elsé terhességben hozatnak vilagra. Gassner kiilonben
azt allitja, hogy tObbszir terheseknél nemcsak a magzat, hanem
egyszersmind a magzatviz mennyisége 0°202 kiloval, a méhlepény
silya pedig 0016 k.-val nagyobb, mint elbszor terheseknél.

(Folytatisa kovetkezik.)

A heveny sarga majsorvadas azonos a phosphor-
mérgezéssel.

Ossikovszey JOzser tr., kolozsviri egyet. tandrtél.
(Folytatas).

D. Heveny mdjsorvaddst esetek.
oka ismeretlen.

Ha az itt felsorolt majsorvadisokat figyelemmel Kkisérjik,
csekély lélektani ismeretekkel is csakhamar azon meggy6zOdésre
jutunk, hogy azok nagyon gyanisaknak tlnnek fel; gyanisaknak
pedig azért, mert az egyes kortorténeteknél feltiintetett okok,
valamint az azokbdl keletkezhet§ lélektani mozzanatok, oly elha-
tarozasokra nyujthatnak alkalmat, melyek kovetkeztében az On-
gyilkossagi szandék ténnyé valhatik.

Ezen lélektani mozzanatok, melyek kiinduldsi pontil szol-
galnak valamely Ongyikossig elkdvetésére, mint a tapasztalat
mutatja: szegénység ¢és az ezzel jaré nyomor, gyogyithatlan
betegségek, megvetett szerelem, zilalt anyagi és csaladi viszonyok,
szégyen a nyilvanossig eltt f8leg terhes leinyoknal stb., nem
is szélvan azon lelki izgalmakrdél, melyek a terhesség alatt, vagy
a gyermekigyban szoktak el6fordilni. ’

Ezek utin legyen szabad itt elére bocsitanom még azt is,
hogy az ugynevezett heveny sirga majsorvadas hitelt érdemld
bonezlelet alapjan csak azota forddl eld a kértanban kiilén kér-
alakképen, mi6ta a phosphor-gyufik alakjaban forgalomba
hozatott. &

Eltekintve azon méjsorvadasi esetektl, melyek régebben
Horaczek, Lebert stb. altal irattak le, e helyt nehiny oly esetet

melyekben a haldl
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akarok kozolni, hol a bonezlelet a majnak sorvadasat kétségen
kiviil helyezte. Ez esetek kortorténetei roviden a kovetkezOk :

1. Spengler!). Egy 55 éves, gyermektelen asszony, 25 ¢v
6ta hazas, 6 év el6tt syphilitikus ozaendban szenvedett. Szegényen,
férjével zavart hazi életet élve, gyakran panaszkodott gyomorfa-
jasrol, mit palinkaval csilapitott. Julius  27-kén szerz sirgasig
miatt a beteghez hivatvan, a nd vallomésaibdl kivette, hogy ez 2,
vagy 3 nap oOta beteg. 29-dikétdl kezdve, a majtompulat kiseb-
bedik, s a n8 heveny méjsorvadas tiinetei alatt aug. 13-kan
meghalt. A halal tehit a betegség kezdetétdl szimitva, a 19-dik
napon kovetkezett be.

Bonczolasnil a mij nagy mérvben sorvadt, goresovi vizs-
galatnal méjsejtek nem talalhatdk, azok helyett zsirgolyéeskak és
alaktalan morzsalék lathato.

2. Pleischel®). Egy 18 éves napszamosné gyomorbantalomban
szenvedvén, melyhez kés6bb sargasag jarilt, a beteg azért még
majus 28-kidn mulatsigha ment és tanczolt. Ezutin nemsokéara a

lankadtsag fokozddott, erds fejfajas dllott be, s a beteg jun. 5-kén
meghalt, a mulatsig utan 8-ad napra.

Bonczolasnil : majsorvadas.

3. Frehrichs és Stiderler?®). Egy 24 éves, erfs, 7-dik

honapban terhes asszony heveny gyomorhurut tiinetei alatt meg-
betegedett, mit csakhamar sargasig, delirium, coma, abortus és
metrorrhagia kovetett. A majnak tompulata a honalji vonalban
3 ¢m. magas, ¢l6l egészen hianyzik. A betegség 6-dik napjan a
vizelet sedimentumaban tyrosin-jegeczek talalhatok.

Bonczolasnal majsorvadas.

4. Loschnert). Egy 3% éves fin eszméletlen allapotban a
korhazba szillittatott. A gyermek allitélag négy nap 6ta fekvh
beteg ; legutdébbi két napon eszméletleniil fekszik. Nagyfoki
sirgasig, a majtompulat erbsen kisebbedett. A felvétel utan
13 ora milva bekovetkezett a haldl, vagyis a betegség 7-dik
napjan.

Bonezlelet majsorvadas.

5. Zimmermann?®). Egy 17 éves, sargasigban szenved6 haja-
don napszamosnd, kdrhazba felvéve, 20-ad napra heveny majsor-
vadasban elhalt.

6. Bamberger®). Egy 28 éves, nyomorult viszonyok kozt
él6 és megel6zbleg hashartyalob altal elgyengiilt varrénd, heves
kedélyindulat folytin megbetegedett.
napon volt constatilhaté. Halil a 18-dik napon.

Bonczolasnal nagyfoka majsorvadas.

Goéresovi vizsghlatnal leginkdbb a méjlebenykék (acini) kor-
nyi részén levd sejtek zsirosan elfajulva, mig a kozpont felé es6k
epével erfsen festettek.

7. Forster?). Egy 27 éves, konyelmii ndi személy heveny
gyomorhurut tiinetei és gyomortaji fajdalmak kozt megbetegedett.
14 nap milva a sirgasig fokozdédott, a majtompulat erdsen
kisebbedett és csakhamar bekovetkezett a halal.

Bonczolasnal méjsorvadas.

8. Pleischel és Folwarczny®). Egy 30 éves fodrisz gyomor-
hurut tiinetei alatt megbetegedvén, vért hinyt. A majnak kiseb-
bedése és a lép nagyobbodisa nagyon feltiinfk, s a beteg a
heves agyi tinetek bedllta utdn 32 Orara meghalt; vagyis a
betegség g-dik napjan.

Bonczlelet: Ez eset nem azért nevezetes, mert a maj teri-
méje nagy fokban kisebbedettnek talaltatott, de azért is, mivel
nemesak a majsejtek, hanem a vese himsejtjei, valamint a bal
szivgyomrocs izomzata is zsirosan elfajilva talaltatott.

9. (Ugyanazok®). Egy 14 éves asztaloslegény esete gy le-
folyas, valamint bonezleletre nézve az el6bbihez hasonld. Ez esetben
a halal a 8-dik napon kovetkezett be, 38 6raval az agyi tinetek
bedllta utan. ‘

Y) Virchow’s Archiv. VI. 1.
?) Wiener med. Wochenschr. és kivonatban Schmidt's Jahresbericht.
1855—56-dik kotet.

9) Schmidt’s Jahresb. 1855. 85. kot. 146. 1.

*) ,Ueber acute Leberatrophie u. Cirrhose der Leber bei Kindern.*
Oesterreich. Zeitschrift f. Kinderheilk. Mai, Juni. 1836,

% Wiener med. Wochenschr. 20. k.

% Verh. d. physic. med. Gesell. zu Wiirzburg. VIIL. p. 268. 1857.

") Virchow’s Archiv. XII. p. 197.

% és ¥) ,Ueber Leberatrophie®.

‘Wiener Zeitschrift. N. F. I. 1858.

A maj sorvadasa a 12-dik.
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Mindkét esetben leucin és tyrosin taldltatott a vizeletben.

10. Klob?). Egy 21 éves leany icterusban szenvedvén,
chez kés6bb méjsorvadas jarilt, minek kovetkeztében a beteg
betegsége 4-dik hetében elhalt.

Bonezlelet : Maj teriméje kisebbedett, a lebenykék feliiletén
tomott, djonnan képzédott kotszovet taldlhatd. Szerzé e leletre
vonatkozolag kovetkez6képen nyilatkozik : ,Dass man bisher auf
diesen Befund noch nicht aufmerksam gemacht hat, liegt darin,
dass die Patienten vor diesem Stadium starben.®

11. Standhartner?) két esetet kazil, melyek terhes ndknél
fordiltak el6; mindkét esetben abortus lépett fel. A halal az
egyikben a felvétel utin 3-dik, a masikban pedig a 6-dik napon
kdvetkezett be.

12. Graup?®). Egy 26 éves ledny epés hanyassal megbete-
gedvén, majtaji fajdalmakrdl panaszkodott, s 8-ad napra majsor-
vadas tiinetei alatt elhaldlozott.

13. Ugyanazt). E masodik esete egy 2% éves fiinal -
forddlt el6, ki a felvétel utan 3-ad napra meghalt.

Bonczoldsnal majsorvadis, de az els6nél csekélyebb foku
talaltatott.

14. Trost®). Egy 22 éves leany, ki huzamosabb ideig icte-
rusban szenvedvén, négy nap el6tt heves gyomor- és majtaji
fajdalmakat kapott, mire a sirgasag fokozodott és aléltsag lépett
be, s convulsiok alatt bekovetkezett a halal.

A vizeletben tyrosin nem, de csekély mcnnyxsegu leucin,
valamint zsirosan elfajilt vesehim taldltatott.

15. Smoler®). Egy 30 éves asszony a terhesség koézepe
tajan sargasagot kapott, amit csakhamar abortus kovetett. Heted
napra bekovetkezett a halal.

Bonczolasnal majsorvadas.

16. Lewin®). Egy 34 éves, erfs szolgdlé péar hénap o6ta
terhes, 1850. oct. 11-kén megbetegedett és heveny sirga maj-
sorvadas tiinetei alatt clhalt.

Bonczoliasnal majsorvadas, s a méhben 3 hdnapos foetus.

17. Stehberger®). Egy 27 éves, 5-dik hénapban terhes
leany alélt allapotban a kérhazba felvétetvén, 3-ad napra meghalt.

18. Hilton Fagge?) egy 23 éves asszonynal majsorvadast
talalt, ki masodlagos bujakdrban szenvedvén, azelGtt 8 hénappal
sziilt. Halala a felvétel utan 8-ad napra bekdvetkezett.

19. Wilson1Y), Egy 25 éves szolgald, ki a szeszes italokat
nagyon kedvelte, méar december 6-ka el6tt roszil érezte magat.
Az anamnestitus adatok nagyon cllentmondsk a betegség okdt illetileg.
4 nap mulva bekovetkezett a halal.

Vizeletben leucin és tyrosin.

20. Neuschler!)). Egy 18 éves ledny megbetegedvén, kor-
hazba szallittatott; felvételnél eltitkolta terhes dllapotdt. Abortus.
halal. ;

(Folytatasa kovetkezik).

KONYVISMERTETES.

Zur Behandlung der Krankheiten der Mundrachenhiolile

und des Kehlkopfes. Von Dr. Carl Michel in Céln.

Lipese, F. C. W. Vogel kiaddsa. 1880 Nagy 8-rél. 120 L
Ara 1 ft. 80 kr.

Erdekes tartalmi fiizetkével van dolgunk, mely 11 éves
terjedelmes gyakorlatban szerzett tapasztalatokat foglal magéaban,
s a szerzOnek helyes észleldképességérdl, nemkiilénben az egyes
esetek koriilményes ¢s az Osszes részleteknek behatd tanuldsardl
tesz bizonysigot. Kzek szerint nem iskolaszerli modorban tir-
gyalt dolgozat fekszik el6ttink, hanem oly irat, melyben a szerzd
elmondja tapasztalatait igyfeleinek a hézagos ismeretek lehets

1) Wiener Zeitschrift. N. F. L. 47. 1. 1868.

) Ugyanott.

%) és %) Wiirtemberger Corresponbl. g42. 1858,
5 Spitals-Zeitung. 18. k. 1859.

% Allgem. Wiener med. Zeitung. VI. 39.

%) Hygiaea B, 12.

8) Archiv fiir Heilkunde. VII. p. 281. 1866,

9) Virchow’s Jahresberichte 1867, B. I. p. 194.
19 Virchow’s Jahresberichte 1868, B. II. p. 147.
1) Ibidem.
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.i{iegészitése,l valamint a korjelzésben és gydgytanban az eddiginél
tobb tekintetben nagyoblb biztossig elérhetése végett.

A fiizetben kovetkezd czikkekkel taldlkozunk : nyelési nehéz-

ségek ; a mandolak tilfejlettsége; garat idilt hurutja; rekedtséy;
beszélbgyakorlatok ; gégefekélyek ; hangszilag-hiidés ; az inyvitorla
hiidése; gégepofetegek.

A nyelési nehézségek kozott a gégefedd onalld vizenydjére
figyelmeztet, mely a garat nydkhartyajanak érintetlen maradasa
mellett Iéphet fel annak mellsé feliiletén, mogyordnyi nagysagd,
veres, tobbé-kevésbé feszes daganatot képezve. A nyelés ilyenkor
szerfelett fijdalmas szokott lenni, s a bantalmat legczélszer(ibben

jeges borogatiasoknak a nyakra alkalmazasa, tovabba a toroknak

jeges vizzel Oblogetése dltal gydgyithatni,

Nagy ritkasag a nyelcsap oly hosszisaga, hogy az a gégébe
érjen, s kohogésre ingereljen; altaliban nem sokszor meriil fel
annak sziiksége, hogy azt lemessiik. Mind ennek daczara azt latjuk,
hogy a gégetiikroz6k a nyelcsapot lépten nyomon eltavolitjik.
Ennek okat abban kell keresniink, hogy az illeté szakorvosok
ezen miitétel 4ltal, mely semmi nehézséggel vagy veszedelemmel
nem jar, szakmijuk tekintélyét a kozonség el6tt emelni akarjak.
Izt a szerz6 hatirozottan karhoztatja, s ezen nézetér teljesen
osztjuk. Az orvos hasznos és helyes mikédése altal iparkodjék
hirnévre szert tenni, s tavol kell magat tartani a latvanyos fel-
tinési vagytol., Ott, hol a szerz6 a nyelesapot eltavolitja, e czélra
a Storck-féle guillotine-t hasznalja, mellyel csak oly gyorsan ér
czélt, mint a villamos kacscsal.

Michel a tilfejlett mandoldk késsel, vagy metszé-késziilékkel
eltivolitisinak nem baritja, minthogy a vérzés, Ggyszintén az
esetleg fellépb roncsolé lobos folyamat nem egyszer sok bajt
okozhat. O inkabb a mandolaknak villamégetGkkel kezelése mellett
van. [zt tdlzasnak tekintjiik. Lechetnek csctek, hol a kimetszés
inkabb van helyén, s a netin bekdvetkezd vérzés csilapitisira
elég eszkozzel rendelkeziink ; ami pedig a diptheritikus folyamatot
illeti, ennek oly kimetszések utin bekdvetkezése ritka dolog, s
mid6n az gyakrabban forddl eld, annyira kivételesnek kell ezt
tekintentink, hogy ebbdl a szébanlevé miitételre vonatkozd élta-
linos szabalyt nem alkothatunk. Azutin gyermekeknél a villam-
éget6t a mandolikra a legtobb esetben nemis alkalmazhatjuk. Ide
jardl még a villamégetés bonyodalmas volta és fajdalmassaga.
Mindamellett ¢ miiveletnek is meglehet a maga haszna, s csak a
javalatot kell annak rende szerint jél megallapitani.

Pharyngitis granularis igen silyos eseteiben a villaméget6t
nagy sikerrel alkalmazhatni. Csak az kar, hogy kevés orvosnak
all az rendelkezésére.

A szerzbnek abban minden csetre igaza van, hogy a gége-
beli mély genyedé fekélyek — elbjoveteliik helyére tekintet
nélkill — senyves természetiick; Iényegiikre nézve pedig kétes
esetekben a kaliumiodid felvilagositast adhat. E szer bevevése kart
semmi esetre sem okoz, mennyiben a szébanlevd vegyiiletet még a
tiiddvészesek is eléggé tirik.

Michel a gégében eléjovd pofetegeknek felismertetésiik utan
azonnal eltdvolitisa mellett van, mit a gyors siker is kivan.
Résziinkrdl szintén a rogtoni eltavolitis mellett vagyunk, ahol
csak lehet. Sajnos, hogy ez nem mindenkor térténhetik meg, s nem
egyszer talilkozunk esetekkel, melyekben cgy hdnapi, s6t hosszabb
idejii probalgatasok utdn is nehezen érhetiink czélt, habar tigyes-
ségiinket teljesen kifejtjiik. A szerzbnek azonban érdeme, hogy
modokat és eljarasokat torekszik kigondolni, melyek a kdzénséges
nehézségek lekiizdésére alkalmasak lehetnek, s reméljik, hogy
ezek legybzése a megfeleld modszerek tokéletesitése altal mind-
inkabb meg fog konyittetni. ' —a.

LAPSZEMLE.

Carica papaya, s nedvének alkalmazdsa diptheritikus izzadmd-
nyokra,
Wittmark 1878-ban kozélte (Botanische Zeitung), hogy a
carica papaya Linné tejnedve a pepsinhez hasonld hatasi. A
papaya tejnedvének e tulajdonsigardl egyébirint Wurtz Ad. és
Bouchut is tesz emlitést (Journal de pharm. et de chimie, Sér.
4, t. 30, pag. 401—405), azonban Wittmark #ltal lett az ismer-
tebbé.,
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A carica papaya hazdja Brazilia 6serdeiben van. s a pupi-
indianok amba paya név alatt ismerik, mig a braziliaik mamao-
nak nevezik azt. Kétlakd, s a himndvény mamao macho, mig a
term$ novény mamao femeo nevet visel; ezenkiviil van nemesitett
fajtija, a mamao melao, melynek gyiimdilese emberfejnyi nagysigd
dinyéhez hasonlit, viligos narancsveres, s 2—3 kilogramme-ot
nyom, mig a vadonterm$ fanak gyiimélese 300 gramme-nil nem
igen nehezebb, korteidomd és rendetlenil rovitkas.

A dinyefa 5—5 meter magasra megné, s torzse Ys—1;
meternyire megvastagszik ; azonban 4—3 évnél nem él tovabb.
Csupan magvai altal szaporodik, melyet a madarak és bogarak
mindenfelé elvisznek. Most mar talilhaté Kozép-Afrikaban is, hol
génda-u-Masr (egyptomi gonda) név alatt ismerik azt, s mig
északi Sudanban ritkan fordul els, Kétsena és Nyfti kozott, nem-
killonben Kano, Pangdnda és Gidjeba déli vidékein egészen Be-
nué-ig kozonséges. Gyiimdlesének ize tdité és kellemes.

A novény mindegyik része tartalmaz tejnedvet, ez azonban
legnagyobb mennyiségben az éretlen gytimolesokben van jelen,
melyekbdl érés alkalmaval eltinik. Igen nehéz azt gyiijteni a
gyiimdlesokbdl is, s még nehezebben megy a gyiijtés a torzsbol,
vagy a levélnyélezékbdl, melyck abbdl alig tartalmaznak valamit.
Hidegebb hénapokban felettébb keveset talilhatni beldle, s csak
valamennyire is bdvebben augustus és april koézott nyerheté. E
czélbol a gyiimoles héjat, azt a fan hagyva, mélyen meg kell
karczolni, annak alapjatdl egészen hegyéig, midén a tejnedv csep-
pekben mutatkozik. KEzen tejnedv 5.5 %-a papayotin, .vagyis a
pepsinhez hasonld hatisd anyag, czenkiviil van benne 74 %, viz,
4.5 °le kaucsukszer(i anyag, 2.4 Y}y mamao-viasz, 2.; Yy barna gyénta,
kivonatanyagok, 7.1, pectinanyagok ¢s dsvanysok sat.
Hasonlo Osszetételli a torzs tejnedve is.

A gyiimolesbél nedvében nines papayotin.

Rossbach ]J. M., wiirzburgi tanar, mint a ,Berliner klin.
Wochenschrift® f. ¢é. 10. sziméban irja, Landauer gyégyszerésztol
1 gm. tejnedv-papayotint kapott, mely alaktalan, tiszta fehér,
nem-vizszivo, szintelen és szagtalan volt, s belble egy rész olda-
tott 20 rész vizben. Razva habzik, glycerinben szintén oldhato ;
oldatban gyorsan zavaros lesz. Egényben, borszeszben, chloro-
formban, kdolaj-égényben, zsiros és ill6 olajokban nem oldhatd,
Savas kémhatisé. Az ¢él6 nyakhartyara nincs hatassal, s az 59~
os vizes oldat még a tidoszovetet sem igen tamadja meg, mely

2. O’VU

‘benne tobb napi id6zés utan is alig valtozik, legfeljebb vala-

mennyire meghalavanyodik és zsugorodotta lesz. Belle 5 cgm-ot
azonban 1 gm. vizben feloldva, s ebbe tengeri nyidl hisabdl 13
cgm-ot téve, az utébbi féléra alatt annyira meglagyil, hogy
fonalakka kihtzhatd, s csakhamar teljesen szétesik. Ha pedig 10
cgm. papayotint 2 gm. vizben feloldunk, s croupos hartyat tesziink
beléje, cz egy ora alatt szétfoszlott, mig hat déra utdn teljesen
oldva volt. A melegitett oldat nem hat gyorsabban mint a hideg.
A meszes viz sokkal lassabban hat, mennyiben az a croupos
hartyat harom nap alatt sem oldja fel annyira, mint a papayotin
hat ¢éra alatt. A mi tovabbd a bromos vizet (bromi cgmata 2.5,
kalii bromati gma 1, aquae dest. simpl. gmata 10) illeti, ebben
a hartya hirom 6ra milva Osszezsugorodott és kemény lett, s
4—06 nap mulva kezdettek egyes morzsalékok letGredezni,

A papayotin clfogyvin, Rossbach papaya-nedvvel (succus
caricae papayae) folytatd vizsgdlatait. Azon készitmény szenyes-
barnas-zold, s kevés, nem épen kellemes szaga van, ize pedig
kevéssé kesernyés és karczol6-0sszehizo; belSle egy rész oldatik
8 r. hideg vizben, mig melegben nem. Ez csak nehezen és toké-
letleniil oldja a croupos hartyat, mely csupin 12 6ra milva kezd
szétesni, s még napok elteltével sem oldatott teljesen. Mindamellett
R. tor. Koch tnr-ral egyetemben 1Ys éves gyermeken a kevésbé
hatasos nedvvel kisérletet tett. Ennek tomény oldatat a mando-
likon és a torkon képz6dott roncsold izzadmanyra Gt perczenkint
raecsetelték, minélfogva 24 Ora alatt 5 gm. papaya-nedv hasz-
naltatott fel, s a mandolik és a torok tisztak lettek. A bantalom
azonban le lévén terjedve a gégébe és gégesipba, az oldattal a
gége is beecseteltetett, tovabba az permete alakjaban belehel-
tetett. Az izzadmany itt is feloldatott, s a gyermek allapota
javalni kezdett, ki azonban kozbejovl tidd-atalectasianak aldo-
zata lett.
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A budapesti kir. orvosegylet rendes iilése 1881-
diki februar 26-kan.

(Vége).

— Iszlay Jizsef tr. tokélytelen, illetoleg tokéletes fogficza-
moknak a fogaknak ecsupin azon kiscbb, vagy nagyobb foku
kimozdulasait nevezi, melyekben még az anyaszervezettel tobb-
kevesebb széveti Osszefiiggés megmaradt, de ezekrdl szdlani jelen
alkalommal nincs szandékaban; hanem csakis azon eseteket targyalja,
melyekben az illet fognak, vagy fogaknak minden taplilkozasi
dsszefiiggése megszakadt, s mely esetekben a vissza-iiltetd gyogy-

modot kovetve, arra valéban illik az ,iltetés® — plantatio —
¢lnevezés.
Mint érdekesebb — dmbar nem nehéz — fogmiitétr6l elha-

taroza értekezni el6add a tisztelt orvosegyletben, mihelyt gyakor-
lataban valamely valédi ily javalatot képezb eset arra alkalmat
nyujtand.
Alkalmiil pedig kindlkozott most az el6addénak kovetkezé esete.
Egy 15 éves leanynal, kit mar el6bb mintegy két éve is
észlelt, azt taldlta, hogy jobboldali masodik bicuspisa az allka-
pocsban maradt fejlodési helyzethiba folytin, s csak igen kis
részével latszott ki a foghis felszinébdl, nyomvan kemény zoméncz-
éleivel gy a mogotte, mint az elltte levd szomszédfog nyakat,
s6t részben lejebb tovét is, f6leg az elStte levd elsé bicuspisnak.
E miatt azt javasolta a szulGknek és a patiensnek, hogy a bennt
maradt fog eltavolittassék, miutin helyét nem csak kinem toltotte,
s igy egy fiatal n6re nézve elég hatrinyos, nem csekély mérvii
foghézagot tartandott éiethosszig fenn; hanem f6leg mells6 szom-
szédjanak létét is az ezen mar mutatkozd nyaki usura jelzése
szerint hatirozottan veszélyeztette, s azaltal a mar meglevl
hézagot egy par év milva épen a nd legviragz6bb koraban
jelentékeny disztelenséggé fokozandotta. Probamozgatasnal azonban
a hibas helyzetli fog ecltavolitasaval az elbtte vald, jo novést is
egyiittes kiszakadasra hajlandénak mutatkozott, mire elbadé ugy
magat a beteget, mint jelenlevd anyjat is figyelmeztette.
Mindazonaltal ezen kedvezétlen esetre nézve is a beleegye-
zés megnyervén, elbadd az eltavolitist végrehajtid, mikdzben
csakugyan az els6 bicuspis is kiszakadt, az elbleges, kellGen
mérsékelt hatiri, agy némileg a hats6, mint f6leg az elsé szom-
széd fogon megejtett reszelés daczara, mi a miszabalyok altal
megengedett hatirok kozott annyival is inkdbb indokolva volt,
minthogy azon mar usura mutatkozott. Erre el6add a szindékon
kiyiil kiszakadt fog visszailtetését masok eljardsi modjatél néme-
lyekben eltérd médon végezé. Masnap némi fajdalmas visszahatas,
de komolyabb mérvii tinetek nélkill mutatkozott; harmadnap
mar az érzékenység cskkenve és elegendd megszilardulas volt
arra, hogy a patiensnek a negyedik napra Kitiizott elutazisa
megengedtethetett. A kés6bbi allapotra nézve Trosztler Miksa
tr. enyingi jardasorvosnak, mint a szobanlev$ patiens kozeli roko-
nanak f. é. februar 16-kdn kelt levele — mely elémutatva 16n —
arrol értesit, hogy a miitét malt december 17-kén végeztetve,
a 1o-dik napon mar a fog oly szlard, s ¢ép gy hasznalhaté
volt, mint barmely mas, soha semmikép nem bantott fog.
Ezutan attér clbadé az at- és visszaiiltetésck eddigi allas-
pontjanak és torténelmének ismertetésére, mely alkalommal kimu-
tatja, hogy sem Hippokrates, tehat ellenkezbleg avval, mit David
¢és Scheff felvenni hajlanddk, sem pedig Abulcasis, tehat ellenkezbleg
mint Wiesemann, Diffenbach és ismét David allitdk, a fogiiltetésnek
els6, illetve masodik megemlitdjédil nem tekinthetd; hanem Paré
Ambrus volt az elsd, ki czen miitétrdl irt. Techat Paré-nek ezen
megemlékezésébOl  kiindilva, roviden felhozd e miitét-modnak
ugy torténelmi, mint jelen nevezetesebb munkésait, s ezek lényegbeli
allaspontjat a szébanlevd tigyben. Végiil eléadd sajat allaspontjat
jelzé, mely e miitétméd javalatat illetéleg abban dsszepontosil,

“hogy csakis szandéktalan fogkiszakadasoknil — mint példaul a
fenntebbi esetben is — indokolhaté kellbleg a visszaiiltetés

miitéte. Az atiltetést pedig méar csak ennélfogva is természetesen
nem tartja gyakorlandénak.

Arkovy tr. dltalinossigban kivin nehiny megjegyzést tenni.
6] 1879-ben az ,Orvosi Hetilap“-ban David idevonatkozd mun-
kajat biralatilag ismertette, s ott kijelenté, hogy szerinte a
replantatio csak azon esetekben van indikalva, ha a fog kiszakit-
tatott, A felhozott esetben nézete szerint nem volt az javalva,
mert a kiallo részt el lehetett volna tavolitani, s igy a kihuzasra
nem volt szilkség. A replantationak nem igérheti a rendszeres
mitét polgarjogat; ha lehetne azt genyes gydkhartya gyuladasok-
nal alkalmazni, ez igen kivanatos indicatio volna; azonban a
replantatio ily egyénben nem vezet czélhoz; mert a genyedés tovabb
tart, s a fogat még is el kell tavolitani. Cariesnél nem tartja a
replantatiot javaltnak ; mert a conservativ kezelés tobbnyire ered-
ményre vezet, s

Arkovy tr., masodik felszolalisiban a kiallo fogrész le-
metszését kivihetdnek tartja oly mddon, hogy az ne nyomja a
masik fogat, s épen ezért az erosioban nem latja a kihuzas indi-
catiojit. Hogy a beteg a hézagot kiegyenlittetni kivanta, az ellen
nincs kifogasa, ez azonban nem szakszeri indicatio.

Iszlay J. tr-nak Arkovy kétszeri felszélalisira adott (szintén
kétszeri) véalasza lényegében abban all, hogy el6adé az e miitét
jelenkori tirgyalisiban részeseket rovidre szabott elSadasaban
csakis akkor veheté figyelembe, ha kozolményeik egyszersmind
sajat észleletli casuistikaval illustriltattak ; mert ha akir csupan
irodalmi, — min6 Arkovy tr-nak sajit beismerése szerint is volt
altala megjeldlt dolgozata, — akir nem kozdlt, csupan gyakorlati
résztvevokrol is megemlékezendett, akkor Mittelmann-t, s tobb
mas hozzd hasonld jelentOségli hazinkbeli fogorvost is felemlitenie
kellett vorna, mellyel pedig a t. hallgatésag tiirelmét farasztani
magiat feljogositva nem érzé. Még mas oldalrdl tekintve a dolgot,
az, hogy a felszolalo ezen targyrdl az ,Orvosi Hetilapban® mar
kozlést tett, nem elég ok arra, hogy mas is sajat 4allaspontjat,
foleg ha azt némi gyakorlati észlelettel is illustralbatja, ne ter-
jeszthetné szakértGk elé.

Illetve pedig a hibas helyzeti fognak a masik koczkézta-
tasival tortént eltivolitisit, s ennek helyettesitését az enyhébb
lekoszoriilési, vagy lereszelési eljarassal, azt mondhatja elGado,
hogy barmily koszériilgetés daczara, hacsak az allkapocs vastag-
sdganak nagyobb részén keresztil nem hatolandott — minek
kivitelére azonban Gnmaga a kdszoriilés mellett felsz6lal6 is aligha
vallalkozott volna — az allkapocsban maradt fognak betoltetlen
hézaga dltal okozott fogsor-disztelenités soha ki nem egyenlitéd-
hetett volna. Ezenkiviil elfeledkezék felszdlalé arrdl, hogy nemcsak
az erélyes beavatkozis nélkiil élethosszig bizton megmaradandott
hézag, hanem az elbtte levd fognak elbre lithato végveszélye is
képezte az amoly nem nagy koczkiztatis 4ran tortént eltivoli-
tasnak egyik indokat, mely koczkéiztatis csaknem egész jelentGség-
vesztettnek mondhatéd annak folytin, hogy a jéhelyzeti mellsé
bicuspis nehany év mulva, tehit az egyén legvirdgzGbb koraban
biztosan elpusztulandott, s akkor kett6z0tt hézag timadandott;
mig a kihuzasnal a legroszabb eset felvétele mellett is egy par
év milva a kettds foghézag felényire sziikilendett; a val6szinGbb
kedvez$ esetben pedig meg volt azon lehetdség, hogy vagy talin
mégis ki nem szakad a j6 helyzetli fog, vagy ha ki is, visszaiilte-
tés altal ily esetben nagy valosziniiséggel mégis megmentetik, s
iy a két utdbbi kedvezébb eset birmelyikében a hézag szabadda
tétele mellett a fogak bizton elbre lathatd Gsszesorakozasa folytan
semmi disztelenitl hézag meg nem marad, mint ez a jelen esetben
csakugyan tortént is, s illetleg torténni fog. A felszélalis tobbi
részében pedig Arkovy tr. csak ugyanazokat ismétli, melyeket
el6ad6é mondott.

— Kennedy tr. a kiszakitist leszamitva, csupan a beteg
kivansigara tartja a mitétet végzenddnek, kilonben nem.

Ideiglenes orvosi muzeum Londonban.

A londoni orvosi congressus alkalméaval, mely f. évben tar-
tatik, muzeum rendeztetik, melynek élén kovetkez$ bizottsag all:
Hutchinson Jonathan (elnék), Doran Alban, Gant F. J., Goodhart
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J- F. tr., Macnamara F. tr.,

Poore Vivian

Moore Norman tr.,
tr., Stewart Chas., Tay Waren és Clayton H. H. (titkar). Ezen
~muzeum ideiglenes, s csak a congressus tartama alate all fenn a
geologiai tarsulat (Geological Society) helyiségeiben, s a kialli-
tasra minden targy elfogadtatik, mely valamely kéros folyamatra

vagy sértés eredményére vonatkozik. A bizottsig hasznalatra
szivesen elfogad rajzokat, fényképeket és mintikat, s ezeknek
czélszer(i elhelyezésérdl legjobban lesz gondoskodva. A muzeum
legnagyobb része valoOszinileg aprébb targyakbdl fog allani, a
kovetkezGknek bekiildése azonban kival6 figyelmet érdemel. A.
Kikészith, felszerels, vagy megbrzd eljarast el6tinteté darabok. 5.
Sériilések kiilonds csoportjai, vagy betegségek eredményei rajzok-
ban, fényképekben, mintikban, 6ntvényekben vagy készitményekben
bemutatva. 1. Csonlsériilésck. Az orsécsont kéztovi végének
heveny, vagy régi torései; a térdkalacs harant torésének gyo-
gyulasat mutaté példanyok; epiphysisek toréseinek, helyzetvalto-
zasainak, vagy szétvalasainak ritka alakjai; koponyacsontok
sériiléseinck gydégyulasai, kilondsen a koponyaalapon 2. Csont-
bantalmak. Osteitis deformans, scoliotikus gyijtemények és mas
medencze-idomtalansagok; necrotikus példanyok genyedés nélkiil;
mollities ossium ; alsébb rendli Allatok angolkdrja. 3. Mitételek

eredményei.  Uterek catgut, vagy mas kotések alkalmazisa utan;
osteotomia genu valgum esetében; kimetszések utin iziletek
tjraképzédése. 4. Jziileti bdntalmak. Charcot izileti bantalma;

cstizos iziileti gyuladas és koszvény ritka alakjai; molluscum
contagiosum. 0. Z/dsdi- és mas bantalmak, melyek egyedil és
kiilondsen bizonyos orszigokban jelennek meg, mint a madura-lab,
ainhum sat. 7. Lymphadenoma. 8. Hydrocephalus externus. . Az
alsdbb dllatok és nivények OGsszehasonlité koértanira vonatkozé ritka
és fontos példanyok. — Ezenkivil barmely mis kiilonds és
rendkiviili fontossagli betegséget illetd példanyok, rajzok sat. a
bizottsdg altal szivesen fogadtatnak. A bizottsig tovabba elfogad
és kiallit mindennemdi készitményt vagy rajzot, mely a cogressus
barmely osztilyaban elbadott értekezés megvilagitisira szolgal,
vagy 4 vitatds ald bocsatott targyakkal viszonyban dll. Intézkedés
torténik korlatolt szamu goéresovészeti készitmények kiallitasara,
mi valdszintien legezélszer(ibben akként torténik, hogy egyes
kiilonos csoportok elére meghatarozott és kihirdetett helyen és
id6ben mutattatnak be a kialliték altal. €. Gondoskodva lesz
arrdl is, hogy bizonyos napokon, melyek elére kihirdetve lesznek,
ritka betegségek sat. él6 esetei allittassanak ki. A bizottsag
mindenki iranyaban, ki a kidllitas ez osztalyaban résztvesz, igen
le lesz kotelezve. S ha a congressus valamelyik tagja ¢él6 példanyt
oly kéresetbdl akar kiallitani, mely itt megemlitve nincs, azt a
bizottsag téle telhetSleg elémozditani igyekszik. Mindazon esetek-
ben, melyekben ¢él6 példinyok bizonyos sorozata Osszegyiijtetik,
ezeknek elbtiintetésére rajzok és készitmények dllittatnak ki. E
czélbol a bizottsag figyelemmel volt a kovetkezd targyakra: L
Addison-kér. 11 Val6di koszvény bonyolodasa esazos izileti lobbal.
III. Charcot izileti bantalma. IV. Myxoedema. V. Gyermekek
bujakdéros csontbantalma gorvélyt és angol-kért mutatva. VL

- Mollities ossium. VII. Atrophia muscularis primaria, VIII. A kar-

fonat, vagy mas valamely nagy idegfonat elszakadasa. IX. Scle-
roderma, vagy morphoea. X. Alibert keloidja, kiilondsen tekintettel
annak eltinésére. XI. Valodi lepra. XII. Lupus erythematosus.
XIII. Xanthelesma. — A muzeumot illetd mindennem( kozlemény
kovetkezd czim alatt kiildessék: H. H. Clutton, Esq., 16, Palace

Road, St. Thomas's Hospital, London S. E.

. VEGYESEK.

Buparest, 1881, martius 10-dike. A képviselbhaz pénziigyi
bizottsiga a budapesti egyetem orvoskari intézeteinek folytatélagos
kiépitésérol szolo torvényjavaslatot az albizottsagi jelentés alapjan
f. hé 8-an targyalta, s azokat a képvisel6haznak megszavazisra
egyhangilag ajanlja. Ennek értelmében a bizottsig, tekintve a
hidnyokat, a tervezett ¢pitkezéseket sziikségeseknek, s a torvény-
javaslatot teljesen indokoltnak tartja. Az 1j szemészeti kérodara
esik a koltségek egy-harmada; azonban tekintetbe kell venni
azon szomoru ¢s elhanyagolt 4allapotot, melyben a szemészet
jelenleg hazdnkban sinlédik, s kivaltkép azt, hogy ezen éllapoton
csak akkor leend segitve, ha legf6bb tanintézetiinkben mdd

nyujtatik az orvosi palya jeldltjeinek maguknak megfeleld moédon
kiképeztetésére. A tobbi épitkezéseket illetSleg, melyek a torvény-
javaslat 1. §-aban foglaltatnak, hasonld 4ll, mi a szemészeti ko-
rodardl emlittetett. Mind sziikségesek az orvosi kiképzés és az
egészségiigy ¢érdekében, s nem kevésbé a hazai tudomanyos
fejlédés szempontjabdl. 3350—400 hallgaté szamira egy belgyé-
gyaszati kéroda nem elégsé_es; miutin pedig a jelenlegi I. bel-
gybgyaszati kéroda mindazon hitranyokban ¢és hidnyokban szenved,
melyek annak idejében sziikségessé tették, hogy a Il. belgydgyaszati
kéroda felépittessék, annak attelepitése tovabbra méar nem halaszt-
hatd. Az orvoskari intézetek ezen csoportositisa 4ltal azonfeliil
még azon eclény is éretik el, hogy az egyetemi gondnoksig ott
helyeztetik el, hol legtobb teenddje van, s jelenléte és kozrem(-
kodése agyszolvan szakadatlandl sziikséges. Mid6n azonban az
ij ¢pitkezések megszavazisra ajinltatnak, a Dbizottsig egyuittal
azon véleménynek ad kifejezést, hogy mennyiben az 4j ill6i-iti
kazponti épiiletben sok oly helyiség van tervezve, mely jelenleg
talin még nem clkeriilhetleniil sziikséges, a vallis- és kozok-
tatisi minister utasittassék, hogy ezen helyiségeket ideiglenesen
mas tanczélokra hasznilja fel. A torvényjavaslat z. §-aban foglalt,
a fGvarosi IV. keriiletben a hatvani- és djvilig-iitczaban fekvd orvos-
kari épiilet atalakitasira vonatkozé tervezet az el6bb felsorolt épitke-
zésektdl elkiilonittetik, minthogy még nem lehet megitélni, mire
volna a hatvani- és djvilag-atczai épiilet legezélszerdbben fel-
hasznalhaté. A mi végil a tervbe vett épitkezések pénziigyi
oldalat illeti, elfogadtatott az albizottsig azon javaslata, hogy az
egyetemi alaphoz tartozé értékpapirok megfeleld mennyisége
felveends kolesonképen eladassék, s a felveendd épitési koleson
utan 5°,-0s kamat hozatik javaslatba. Az Osszes épitési koltség,
beleszamitva az id0kozi kamatveszteséget, 787,500 ft,, s ennek
évi torlesztési hényada a torlesztési terv szerint 48,920 frt-ra
szamithato, igy pedig az orvoskari dekandtusi helyiségekért most
fizetend 3105 ft. hazbér levonasival az allamkinestarbdl potlandé
33 ¢év alatt évente 45,815 ft.,, illetGleg a megiiresedd hatvani-
Gjvilag-itezai épiilet utan boltokbdl beveendd hdzbér tekintetbe
vételével 23,863 ft. 50 kr. Megjegyzends, hogy a koltségvetési
tervezetbe bele vannak szamitva: az épitészi dijazas, az elbre
nem lathaté kiadasok fejében az egész Gsszegnek 5 szdzalékja és
az id6kozi kamatok is, de ninesenek felvéve a belsd felszerelések
koltségei. :
— A budapesti kir. orvosegylet martius 12-diki rendes
tilésében Stiller Bertalan tr. nehdny hasbeteget mutat be, Petz
Lajos tr. pedig a phosphor-necrosisrél fog értekezni.

— A fOvarosi egészségiigyi bizottsag martius 8-kan tartott
iilésében Rudas fiirdd orvosinak fizetése a tandes dltal javasolt
600-r6l 400 ft-ra szillittatott ala; reméljiik azonban, hogy a koz-
gytilés a tandcs javaslatit fogja érvényre emelni. Azon iigy be-
fejezése utain Bokai tnr. kérdést intézett Rokus-kozkorhaz igaz-
gatdjahoz, valjon nevezett koérhizban filbetegek szimara az
eddiginél alkalmasabb helyiség nem taldlhaté-e ? Erre az igazgato
ahelyett, hogy higgadtan egyszerli igenld, tagadd, vagy biztatd
valaszt adott volna, a mint értesilink, a tirgy fontossdganak
meg nem felel6 mdédon és a kérdés hatirain talterjeszkedve,
lényegében tobbek kozott akként nyilatkozott, hogy a koérhaz
csakis egyszerlin korkezelésre szint helynek tekinthetd, s 6 rajta
lesz, hogy ezen kereten felil allé torekvéseknek tér ne enged-
tessék. S minthogy ez hitelt érdemld forrias utin igy mondatott,
résziinkrél nem mulaszthatjuk el, hogy itt Rokus-kozkérhaz alap-
szabilyaira ne figyelmeztessiink, melynek 2. §. szerint ,koteles-
ségéve vilik a Hatdsidg ezen intézetben miikodd orvosainak, hogy
ezen tért szaktudominyos észleletek tételére és alkalmilag okta-
tasra is — a magasabb humanistikus czél tiszteletben tartisa
mellett — felhaszniljak. Ezen értelemben a kérhiz egyszersmind
szaktudomanyos képezdének tekintetik®. A madasodik  fejezet
tovibba a kdrhiz beosztisardl szélvan, az 5. §-ban mondja ,Ezen
osztalyok mellett léteznek, s helyhatosagi engedélylyel ezentil is
alakulhatnak fidk-osztalyok, ha t. i. azokat a) a betegek sajat-
szeri apolasa, vagy szigori elkilonzése igénylené; b) ha vala-
mely kiilon koéresoportozatnak tanczélra val6é felhasznaltatasa
cléggé indokoltnak mutatkoznék. Ilyen osztily fidk-osztaly nevet
visel¥. S hogy a fOviros a kozolt kérhazi alapszabalyok értel-
mében kérhizat nemcsak humanistikus, hanem egyszersmind cul-
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turalis intézetnek tekinti, praegnans kifejezést talal abban is, hogy
egyetemi tanart alkalmaz igazgatoként, ki kotelességszertien elsé
sorban van hivatva arra: hogy a fOvarost az orvosi tanok fejlesz-
tésére iranydlt, s a legnagyobb elismerést érdemld szandékiaban
tanacsaval segitse; tovabba azt kiilonds esetekben tudoményos
torekvések el6mozditisara figyelmeztesse ; korhaz altal
elérhetd tudomanyos érdekeket a fovaros dltal vilagosan kifejezett
czéloknak megfeleldleg mindenkor és mindenhol képviselje.

— Sopron sz. kir. viros martius 3-kdn megejtett tisztdji-

szoval a

tasin Démy Lajos tr. tiszti f6orvosnak, mig Bekk Gusztav tr.
varosi orvosnak vialasztatott meg. Filiezky Tivadar tr., eddigi

fGorvos, kinek buzgd ¢és sikeres miikodése altalanos elismerésben
betegsége miatt nem vétetett fel a jeloltek kozé.

18 éves leanyt cljegyzett egy 50 éves
hogy kinézését szépitdszereckkel

részesiilt,

— Parisban egy
férfi, ki annak sziikségét érezte,
megfiatalitsa, kiillonosen pedig hajat, szakallat és bajuszat meg-
fesse. Az iinnepélyes eliegyzés napjan a vélegény bensén meg-
csOkolta arajat, ennek kis kutyaja pedig gyengéden megnyalo-
gatta a volegény kezét és arczit. Ennek eredménye az lett, hogy
a kis kutya masnap gorcsok kozott meghalt, mig a menyasszony
veszedelmes tiinetek kozt megbetegedett, orvosi segély alkalmazasa
folytin azonban mar javuldéban van. A vllegény altal haszndlt
szépith és festbszerek mérges anyagokat tartalmaztak.

— Hunt, The London Medical Record f. é. 11. szamaban

esetet kozol, melyben a diabetikus beteg ergotinnal kezeltetett.

Naponta 3540 gm. vizelet irittetett ki, mely mennyiség szigoru
hisétkezés és a nevezett szer hasznalata mellett 1200 gm-ra
szallott ala, a fajsily pedig 1040-r6l 1022-re csokkent, mig a

czukor a vizeletb8l egy iddére teljesen eltiint. Ez alkalommal meg-
jegyezziik, hogy czukros hugyarnal az anyarozst Forster mar
186g-ben (Lancet, april), mig Noake 1880-ban (British Medical
Journal, junius) j6 sikeriinek talalta.

— Tarnowki asszony, ki sz.
tudorrd, s mint elmeorvos kitiing gyakorlatot
elmeorvosok tarsulata 4ltal egyhangilag rendes tagga

dvattatott
iz a sz. pétervari
valaszta-

Pétervart Orvos=-

tott meg.
+ Canquoin, a rdla nevezett mardpép feltalalja élte 7.
évében elhanyt.

HETi KiMuTaTis
a budapesti sz. Roékushoz czimzett kozkorhdzban 18871,

1881. mart. g-ig dpolt I)ctcgckrr")].

mart. 3-t6] egész

Jelvett [ :/bm m/att meghalt } 7!/3:,,.1»:11) adatf
4 | beteg : gyégy. beteg || ‘ beteg E.A 2
SR R A
! ‘ e 1 | ‘ ,
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- 5 23| 10 33| 36| 15( 51 5 3 8 (:3;‘ 506 | 8 ()Sli 1200
B i 24| 15 39 25| 8| 33| 5| ,‘ 629| 512 7| 5i51| 1204
% 2 38 22 60| 26 28| 54| 1| 4i 5| 640| 505/ 7 449‘ 120§
» 8 36, 27, 63| 23| 23| 46 5| 4| 9| 648| 505/ 6, 4/50| 1213
2 9 341-19 53| 29| 14| 34| 6/ 2 8| 655 307, 7| 5159 1224
Gl e | ‘
PALYAZAT.
Arad megyébe kebelezett Elek kozéségében a kozségi kororvosi

allomds lemondds folytin iiresedésbe jovén, ezen 600 frt. fizetés — 120 frt.
lakbér — minden egyes litogatisért 20 kr., éjjeli litogatisért 40 kr., halott
kémlésért 20 kr. javadalmazdssal 6sszekotott kororvosi dlldsra ezennel pdlydzat
nyittatik.

Minélfogva mindazok, kik ezen élldsra palyazni kivannak, felhivatnak,
miszerint kelldleg felszerelt folyamodvanyaikat f. évi april h6 16-ik napjdig,
ezen szolgabirdsighoz kiilldjék be, mivel a késébben beadandd kérvények
april hé 1g-én megtartandé vilasztison figyelembe vétetni nem fognak.

Megemlittetik még, miszerint a pdlydzok kozil az, ki a magyar
allamban érvényes orvostudori oklevéllel bir évi gyakorlatot mutat
ki, mindenck felett elonnyel bir.

A megvilasztandd orvostudor f. évi mdjus ho 1-én dlldsdt elfoglalni
koteles.

Elek, 1881.

X3

és egy

martius 3.
Szentes Kdroly, f6szolgabird.
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HIRDETMENYEK.

Gyogysierészeti 65 orvosi veg armk-rakiara
BRUDER JANOS, Budapesten, Kiroly-korat 20, sz.
ajinlja gazdagon felszerelt raktdrit mindennemii gyogyszerészeti és mds

iivegirukban; tugyszinte elvillal mindennemi fiveges munkikat.

bﬂbv:ﬂ:v:b—_h:m&mﬁwﬁbﬂ:ﬁeﬂ&
. kir, szabadalmazott
2r.

SPITZER -féle

POSELLENES SEBESZI KOTSZEREK®

a megfelels fertiztelenitd szerekkel telitett préselt gyapotbdl és ragasztd gazebil.
Bizomédnyban kaphatdk :

HBzem unzas WFsigsmmormd 2
gyogyszerész foraktiriban Budapesten, Marokkoi-itcza 2. sz. és

EEEE I A N EER FOSEN

gyogyszerésznél Szabadkédn.

udv.

*) melyek ismertetése az ,OHL.* 1880. évfolyam 34, 35, 51.
szimaiban foglaltatik.
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SIAN tanar, a parisi orvosi akademia tagjatol.

Valodi kinahéj-bor spanyol borbol.
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Az oly dllandé vegyiték, mely az orvosnak nagy biztossigot
nyujt, s az adagolast igen konnytuvé teszi; a bor nem keserii, ha-
7 j’ 5 P, ?

miért is igen elényosen alkalmazhaté gyer-
mekeknél, gyongéd egyéneknél, éltes és elgyengiilt betegeknél, kik-
nek gyomra a keserli szereket rosszil tiri. Szorulist nem okoz azon
erjeny (diastasis) miatt, mely benne foglaltatik. Ara egy divenek 2 fr¢

Vastartalmi kinahéj-bor, malagaborral,
s erjenynyel (diastasis).

Ez tokéletes tartossagi s tiszta izdi, mely miben sem emlékez-
tet alkatrészeire, konnyen adagolhaté s biztos hatisu. Ezen alakban
hasonlé korilmények kozott a vasat a szervezet igen konyen tiiri, s
hatisa mégis biztos. — Igen elényds a sipkor § vérszegénység
cllen, ugyszinte silyos betegségek utan iidilés alatt ; tovabbd mind-
annyiszor, ha a vérkészitést javitani, a testerot emelni és az ideg-
rendszert s vérkeringést serkenteni akarjuk. Ara egy uvegnek
2 frt. 50 kr.

NB. Az orvosok ez erjeny
konyen meg fogjik érteni, ha
melyet az eméesziésnél jitszik.

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

Az iblany e készitményben Henry sajitsgos kezelése folytin
ugyszolvan mysticus modon van egyesitve u kindval, a nélkil, hogy
vele Gsszekottetést képezne. Ez azért volt sziikséges, mivel ezen ket
anyag vegyileg egymissal Ossze nem fér. Az igen kellemes izl ke-
szitménynyel a gyakorlatban igen elényosen lehet hatni az u. n. gér-
vélyes bantalmak ellen, melyek oly kilonféle alakban nyilvinuinak,
helyettesiti a csukamdj-olajt ¢és igen nagy haszonnal adbato elsatnyult,
golyvis és angolkéros gyermekeknek. — KEzen 2 készitményben a
kina, iblany és vas foglaltatik, oly hatalmas szerek, melyek ugyszol-
van onmagukban véve elégithetik ki az orvost a mai id6ben, mely-

nem igen kellemes iz,

vilanysavas vassa

hasznit ezen borban
szerepre gondolnak,

(diastasis)

azon fontos
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ben a vérszegénység minden betegségnek fooka. — Ara egy uveg-
nek /)/ 50 kr.
ESTEN a magyarorszigi féraktarban TOROK JOZSEF

gyogyszertaraban, kiraly-utcza 7. sz.
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o i' g P Y =vﬁ§[g$~_—“mm v 2

KESERUViZ-FORRAS

coseriiviz kizott mint leghatisosabh van elismerve.

kir, tanicsos Budapesten. . Kiiléndsen az dltal tiinik

Valamennyi
D . K Ant Fanar
I. oranyl tdndl ki, hogy mar kis mennyiségben biztos hatisa van*.
Budapesten. ,Kivilé elonyei folytdn a szillészeti kéro-

'L)r Kezmuﬂky tandl" damon a lcg:k('nl\'r-hvh‘h h;;shnjt(;k soraba emelkedett®,
Gehhardt talldl Sz.-Rokus kérhdz igazg, Pesten, A tobbi budai

vizekhez arinylag kevesebb mennyiségben hoz ked-
\Eld Lredmf-mt létre,*

A Ferencz Inzxd keseriiviz-forris kaphatdé minden gy
art- kuvskedosb(n és a fuxr is-igazgatdsagnil Bm!.‘x .3
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Pankreatin-lahdacsok

Defresne-tsl
1 (a pédrisi kérhdzakban hasznilva). %

Az utébbi {616 t azonban azaz elénye, hogy fehérjét, rostonyit,
L zsiradékokat s6t fambus anyagokat is emésztésbe dtvinni képes, Javalva 1
U van tehit a bél emésztési gyengeségénél, mely hol hasmenés hol “|
rendellenes légfejlodés tuneteiben nyilatkozik. Defresne Pankreatin- L

n labdacsai 2() centigr. tiszta pankreatint tartanak, s ezekbdl 2—4 L
ﬂ darab vétetik minden étkezés elétt. ﬂ
O labdacs képes 24 gramm zsirt, 50 gramm fehérjét vagy hiust,

IL 150 gramm rostonydt, 8 gramm kemnyét, tehat sulya 212-szer meg- E

L emészteni. : ﬂ

Kaphaték : e :
Piris, rue Vivienne 8. Budapesten: TOROK JOZSEF gyogy- E
szerésznél Kirdly-uteza 7, sz. m

HL A pankreatin a bélnek eijanyaga, mint a pepsin a gyomoré, ‘I
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Udité hashajté gyiimoles, a legkellemesebb hashajté szer ;‘
gyermekek szimdra, elémozditja a naponkénti elvilasztist 16 élet- :‘;

e =
E‘z modndl, s fekvd betegeknél, izgatd hashajtok, mint alo€, podophillin, :._”
¥ A
‘:2 jalapa, scammonium stb. kellemetlen hatdsa nélkiil. 5B
€ ®
» Kaphata: )
;* ?.’
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g.” Budapesten: TOROK JOZSEF, gyogyszerésznél. Kirdly- 7
= utcza 12. sz. *,
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MATTONI 1

GIESSHTBLI VIZE

legtisztibb égvényes savanyuviz,
legjobb asztali és iiditd ital,
kulonosen jo hatisi a légzési, s emésztési szervek és holyag hurutjandl,
Pastilles digestives et pectorales.
Kaphaté minden gydgyszertir és
dsvinyviz kereskedés-,
kavéhdz és étteremben.

e riMa.ttoni H_enrflk Karlsbadbg,n.
ELIXIR DE PEPSIN

Mi a pepsin (emésztény) tulajdonait illeti, az egész eurdpai
sajtoban kozlottekre utalok, melyben legnagyobb tekintélyli orvosok
a Pepsin sikerét bizonyitjdk. E gyogyszer egyike a legjelesebb tudo-
ményos és orvosi taldilmdnyoknak, elésegiti a tipszerek megemésztését,
a nélkill, hogy a gyomrot és beleket kifdrasstand. A gyomorfs
gyorsan enyhill, s a rosz emésztés okozta fejzsdba (migraine) és fej-
fdjas szintén elenyésznek. A néknek orvendetes lesz, hogy ¢ kellemes
folyadék megsziinteti a hdnydst, melynek terhességiik kezdetén ald
vettetnek, az aggok és iidiilok gyomruk helyredllité elemét, éltiik és
egészségiik fenntartojit birjik e szerben.

Ara egy iivegnek 2 frt. 50 kr.

Pesten a magyarorszagi foraktirban TOROK JOZSEF gyogy-

szertdrdban, kirdly-utcza 12. sz.

Hottot Boudault, gy6gyszerészek Pdrisban.

NORVEGIAI CSUKAMAJOLAJA

1864-ben cziist éremmel kitiindetve.

Ezen kiting, légmentesen zirt iivegekben drult, tokéletesen
szagtalan, iztelen, fehéres-sirga csukamdjolaj, mely a hires Henry Ossian
parisi tandr vegyvizsgilata szerint 1000 részben 0,153 rész iblanyt
tartalmaz, kaphato Pesten: TOROK JOZSEF gyogyszertiriban,
Kirdly-utcza 12. sz. a. s éltala minden magyarorszigi gyogyszerésznél.

Ara egy iivegnek 1 frt. 50, kr,

indiaiszivarkdak Cannabisindieahol

Grimault és tarsa gyogyszerész Pdrisban.

(Cigarrettes indiennes de Grimault & Cie.)

Fzen uj gyogyszer Francziaorszig ésa kiilfold legtobb orvosa
dltal a lélegzési bajok ellen ajinltatik, Elegendd a Cannabis indicdboél
késziilt szivarkdk fustjét belélegzeni, hogy a leghevesebb fojtd, gor-
csos és ideges kohogést rekedtséget, hangtalansigot arczideg-fijdal-
mat és dlmatlansigot megsziintesse.

Eey doboz ara 1 frt. 20 kr,

Foraktir Budapesten Torok Jozsef gyogyszerédsz urndl,
kirdly-utcza 12. szdm
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Regenerdlt ¢és humanisdlt olté-nyirk frissen ¢és megbizhatoan
folyvist kaphato

s wreidiccihhel

M o tr-nal e

Szepes-Merényben (Wagendriissel) Szepes megyében. i
Egy ilivegese dra fuvécsdvel fatokban 1 fri. o. é. E

Budapesten kaphatdo ZEeoressy R. Szt.-Istvdnhoz czimzett gyogyszer- f=
tdrdban, V. Nidor-utcza 2-dik sz.
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Cs. kir, szabadalmazott

Dr. GoOlis-tol.

Eddig még utél nem éretett hatdsira nézve az emész-
lés és vértiszlitds terén, s a test tdplildsa és erositésére nézve.
Ezaltal naponkint kétszeri és sokdig folytatott hasznélata
mellett valodi gyogyszerré valik szamos még makacs beteg-
ségekben is, mint p. o. emésztési gvengeség, melligés, a gyo- 5|
mor tullerhelése, a belek pelyhiidlsége, ideggvengeséy, minden- g

nemii aranyeres bajok, gorvély, guga, sdpadisdg sdrgasdg,
valamennyi idalt birbaj, rdk, iddssakos [ofdjisok, Sérges és
kifpes belegségek, tulnydlkdsodds stb. Ez az egyetlen és gyo-
keres szer a megrogzitt kiszvény és mellbajban (tuberculose).
Asvanyviz  gydgymédnal Ggy ezelGtt, mint annak hasznilata
alatt, valamint utblagosan gybgyszeriil is kitiind szolgdla-
tot tesz.
Egy nagy skatulya éra: 1 frt. 26 kr. Egy kis skutul_\';l 80 kr.
Féraktar Pesten, TOROK JOSZEF gyogyszerész trnal. é
A hamusitastéli megmenekilésre figyelmez-
tetek mindenkit, hogy a wzalddi egyetemes nl
emésztopor Dr. Gilis pecsétjével van elzarva, g
s minden skatilya a védbélyeggel, s ki- o
viilrdl ily czimmel van ellatva:
K. k. concess. Univ.-Speisen-Pulver des D. Gdlis in Wien.%

Foszdllithely : Bécsben Stefansplaiz 6. (Zweitlhof). ?
2hg5a5a5a5a5a5a5252525252 505258525252 5852525

MeLtEkLET : A ,Kozegészségiigy és torvényszéki orvostan® 2. szima.

Buparest 1881. Kuor & WEIN kONyvNvomnija (Dorottya-utcza 14. sz.)



KC')ZEGESZSEGI'JGY ES TORVENYSZEKI ORVOSTAN,

Melléklet az ,ORVOSI HETILAP 11-dik szamahoz.

2.5L.

YASARNAP, MARTIUS 13-EN,

1881.

TARTALOM : Rézsahegyi A. tr. Pettenkofer tnr. kozegészségtani intézetébdl a miincheni egyetemen. Vizsgdlatok a levegé dramldsirdl a miincheni csa-
torndkban. (Vége.) — dzary A tr. A franczia ¢s német 4llatorvosi iskoldk. — Patrubdny G. tr. t. féorvos és Schermann Ad. tr
Fovirosi kozegészégiigyi albizottminyi jelentés az iskolai torndszat tigyében. — Az 1881-ki népszdmlilis eredménye.

Pettenkofer tnr. kozegészségtani intézetébdl a

miincheni egyetemen.

Vizsgdlatok a levego dramldsdril a miinchent csatorndkban.
ROZSAHEGY! ALADAR tr. kozegészségtani tandrsegédtol.
(Vége.)

Ezek kozil mindjart elsé pillantasra legalkalmasabbnak
tetszett a kénhydrogen. Azonkivil, hogy hiinyzasit a csatorna-
levegbben mar RBeesz kimutatta 1), bejardsaim kozben én sem
nyertem kémhatasat Olompapirral, s6t még csak szagat sem érez-
tem. De meg épen a szaglisnak, tehiat a legegyszerlibb kéml-
nek érzékenysége a kénhydrogen irint volt a masik ok, a
miért elsoséget adtam a kénhydrogennek méas, csak vegyileg
kimutathaté gazok (p. o. szénéleg) folott.

Mindenekel6tt ki kelle prébalnom, vajjon a kénhydrogen
kiwutatasa bizonyos tavolsigban gyakorlatilag kivihetG-¢ ? E
véghbdl tettem meg a miincheni egészségtani intézet hazi csator-
najaban a kovetkezé kisérleteket :

Miasodik kisérleti sorozat.

A miincheni kozegészségtani intézet csatorna-berendezése
all egy f6huzambdl, mely 1°6—2'1 m. mélységben fogja at az
udvaron az épiilet-képezte szoget, tehat SW—NE irdnyban fut
le, 1 : 125 eséssel bir, s a szénautcza csatorndjiba 6mlik. Ezen
flihuzamba szdjadnak a dolgozdak lefolyé csovei, az udvaron levd
beémldk és az esOcsovek.

A kénhydrogen bevezetését ezen fGhizam lehdagd aknaji-
nal eszkizoltem. A megfigyeld pontok ezen fejlesztOponttol felfelé
a kovetkezd tavolsigra fekiisznek :

1. limpalyuk szellbzéssel . . . . . /21 m.
2. E udvari ilepité szekrény (vizi zar) 30
3- Wiy ” ” M D 33 »
4. Oblitd akna szellGzéssel . . . . 42
5. esBcs6 az épllet W falan. . . . 54

6. eséesG az arnyékszék mellete. . . 60

A kénhydrogen bevezetési helyén a/ul megfigyelést tettem
nehany rostélyban a szénutczdban. Ezek ketteje az intézeti csa-
torna bedmlésén f6lil a fejlesztd helytdl 35 mt. tdvolsigra, a
masik ketté a honvédutcza sarkdn, s 130 m.nyire fekszik a fej-
leszt helytdl. Mind a négy vizi zérral van ecllatva.

A kisérletek megkezdése elétt az egész fGhuzamot kiobli-
tettem, s az Oblitd aknaban levé billentylit nyitva hagytam.

A kénhydrogent Kipp-féle késziiléckben fejlesztettem s
kaucsukesOvel vezettem a lehdgd akna fedele melletti szell6z6
nyilison 4t az akna fenekéig. A léghuzamot dlompapir-csikokkal
ellendriztem, melyek g¢lycerinnel megnedvesitve %) feliikben két
targylemez kazé voltak fogva. llyen kis késziléket akasztottam
sodronyon valamennyi megfigyelésre szolgdlé nyilisba, s iddén-

Headiihe: gk,

%) Viz igen gyorsan pirolog el; telitett chlorcalcium-oldat nem volt
képes oOrdkon it mnedvesen tartani a papirosokat, a mint szikségeltem.
anélkiil, hogy az olompapir érzékenysége

Glycerinnel ez teljesen sikeriilt
szenvedett volna,

ként utina néztem. A papircsik fele az iveglemezek dltal meg
levén a kénhydrogén behatisa ellen védve: a szinezés kiilonb-
ségén mar a legesekélyebb kémhatds is feltlint. Megbarnilt papi-
rokat azonnal és annyiszor poétoltam ujakkal, a mint ezt a kisér-
let tartama igényelte.

5. kisérlet  1880. Julius G-dn. Miutan a két esOcsO kivéte-
lével valamennyi felsorolt nyilasban elhelyeztem a kémlGpapiro-
kat: WNW szél mellett 11* 5-kor megkezdtem a kénhydrogén
bevezetését. 30' milva még egy megfigyeld ponton sem volt
sem szag, sem Olomreactié. 32 milva fellépett az utobbi az
Oblitdakna szelldz6 nyilisanal ; a lampalyukon ¢és a fejlesztGhelyen
ugyanakkor csak szag volt észrevehetd, 55¢ milva mind a hirom
ponton erés Olomreactio volt jelen, mely a kénhydrogen fejlesz-
tésével 4% 30'-en 4t tartott. Ekkor a készilék osszes kénhydro-
genjét mar kiadta; a szél most egyenesen W felGl jott. Ezutdn

az Olomreactio is gyorsan tlint el; a bevezetd hely szell6z0
nyilisin azonban constatilhato volt az, habar igen gyengén,

még 3D 25%czel a fejlesztés megsziinte utin is (7" este). A két
udvari és a négy utczai rostélyban az egész idé alatt nem volt
kénhydrogen-reactio. A benzoékandczczal eszkozolt ismételt kém-
lések mutattak, hogy azon nyilasokon sem volt 4llandé a csa-
tornalevegé kiomlése, a hol nyertem O6lom-reactiot, hanem a
szabad levegd behatolisaval valtakozott.

6. kisérlet 1880. jul. 7 én, d. e. 10" 30*kor kezdém meg
a kénhydrogen bevezetését E és ESE kozt ingadozd szélivdny
mellett ;  olompapirok a nyugati esfesd  kivételével valamennyi
nyilisban voltak elhelyezve. A kémhatds a lampalyukon és a
fejlesztOhely  szellzO nyilasdn 37¢ miilva lépett fel. 1" 30! milva
megszakitottam a kénhydrogén bevezetését. Az olomreactio ezen
idot6l fogva a lampalyukon még 1" 10!, s6t a fejlesztés helyén
3" s0%ig allott fenn. Az Arnyékszék melletti esdesd els6 nyila-
siban, az o0blitd aknaban, az udvari és utczai rostélyokban
elhelyezett Glompapirok mindvégig fehérek maradtak. Benzoé-
kandczezal ezen kisérletnél is constatilhaté volt a valtakozd
szellézés azon két nyflason, hol a csatornalevegd kiomlott.

7. hkisérlet. 1880. julius g-én. A foldon ley0 nyilasokon
kivil még az intézet nyugati falin lefuté esGcsGben 3 mt. ma-
gassgban a talsj szine folott is helyeztem el kémlS papirost.
Uralkodé W szél mellett 9" 50'-kon kezdtem meg a kénhydro-
gen bevezetését. Az Slomreactio 35 milva lépett fel elGszor a
lampalyukon s 1" 5' milva a fejlesztés helyén, az 6blit6 aknanal
és az esbesben s igen erfs volt. Ezen id0ben a szél a N
irinyba csapott 4t. Az emlitett helyeken az Glomreactio a kén-
hydrogen bevezetésének egész tartama alatt ugyanaz maradt, s meg-
szfint ennek elhagydsa utin az Oblitbakndnal 1" 10/, a lampa-
lyukon és az esbesBben® 4" 25°, a fejlesztés helyén 5" 15' milva.
Az udvari és utczai rostélyokon ezen kisérletnél sem omlott ki
csatornalevegd, illetdleg kénhydrogen; de ez az intézeti épiiletbe
hatolt, hol kilonGsen a padlison és egy dolgozdszobiban valt
szaga erGsen érezhetd.

a kénhydrogen alkalmassiga any-
azok kivitele nagyobb mérvben

Ezen harom kisérlet altal
nyira be volt bizonyitva, hogy
kilatast nyujtott a sikerre.

Ezen azeredményen kiviil az épen leirt kisérletisorozat még
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tobbféle adatot szolgaltatott a csatornik szellGzési viszonyainak
ismeretéhez.

A légdram irdnya a hazi csatorniban Allandglag  felfelé
tartott. Megjegyzem mindjart, hogy a csatorna mind a hirom kisérlet-
nél egészen szaraz volt; elesett tehat a fo/yd wiz hatdsa 3 csatOrna-
evegbre. Az uralkodd szélirdnynak sincsen erre befoly;’lsa; 1a tjuk
ugyanis, hogy a kénhydrogen ¢pen keleti szélnél, mely a ©S4-
torna lefutisinak majdnem egyencsen ellene fij, legkevésbé, s
az ellenkez0 szélirAnyndl, melynek tehat a lefelé dramlast kellene
elémozditania, legmesszibbre 16n folfelé hordva. A vizi zar nélkiil
a hizi csatorniaba nyilé esdesivek a szellozés el6mozditoiként bizo-
nyidltak be, s a kénhydrogen felemelkedését is Gk latszottak
el6idézni. Az udvari és utczai Glépitd szekrényeken a vizi zirak
mindig rendben voltak; a dolgozda elvezetdé csivein azonban egy
esetben cserben hagytak. Ennek kozelebbi oka nem lett kideritve.

Annyit czen masodik kisérleti sorozathdl mindenesetre lehet
kovetkeztetni, hogy a csatornalevegd, melyet az els§ kisérleti
sorozatban az utczai csatornabdl a hdzi  esébe lattunk 1épni,
ebben folfel¢ folytatja utjat és részben az esGestveken 4t jut a
tetd magassagiban a szabad légkorbe, s részben a hazakba is jut,
még pedig a vizi zarak daczara is, ha ezek barmi okbdl idén-
kint elégtelenckké lesznek.,

Harmadik kisériel sorozal.

Ezen kisérletek altalinos elrendezése kovetkezd vole:

A miksa-lajosvirosi csatornahaldzat fenntebh leirt huzama-
bol oly szakaszokat valasztottam ki, melyeknek végpontjain egy-
egy oldali bejarat, kozepén pedig felhizé akna voli. Itt a kén-
hydrogent fejlesztl készilck, t6le fol és lefelé bizonvos tivolsigokra
olompapirok, ¢s a szakasz végpontjan észleldk voltak elhelye-
zenddk. Minthogy a frequentalt utcziban Kipp-féle készilék fel-
allithaté nem volt, de ez nem is adja ki elég gyorsan a kén-
hydrogent : 1%y literes erfs fald hengeriiveget vettem, s erds
rézlanczon a felhuz6 aknaban gy figgesztettem fel, hogy kizel
ért le a viz szinéig. Az akna vasfedelében levd Kis nyilas arra
szolgalt, hogy a linczot kis vasrid segélyével megerdsitsem.
Ezen edényt vaskénegdarabkakkal akasztottam be, s a lincz men-
tén megerdsitett kaucsukesévon At fOlilrél  sdsavat  toltGttem
hozzi. A keverék nagy ¢s szabad felilete biztositotta, hogy a
kénhydrogen gyorsan fejlédjék ki és terjedjen
rok ezen kisérleteknél is két dveglap kozé
glycerinnel megnedvesitve.

szét. Az dlompapi-
voltak foglalva, s

Minden kisérlethez legalibb 3 személy volt sziikséges., Két
megfigyel6 a csatornamunkassal az oldali bejaratok egyikén le-
higott a csatorndba, s magukkal vitték a fejlesztd edényt. Az
cgyik megfigyel6 itt maradt, a masik dtkézben Slompapirokat
fiiggesztve fel, az edénynyel a felhizd akniig ment, s jelt adott a
fennt varé készlilékkezeldnek, ki a lanczot felhizta és megerdsi-

tette, Az észleld most tovabbi dlompapirokat erdsitve meg, a
masik végpontig ment, s ott megallapodott. Eldre megbeszélt

idében 509, sésav beontése dltal megindittatott a kénhydrogen
fejlédése. Az alsé észleld csak addig maradt a csatorniban, mig
a kénhydrogen hozza elérkezett; a felsd bizonyos id6 milva
utnak inddlt lefelé, megtekintett minden dlompapirt a kénhydro-
genes készilékig, s megnézve ezt, nem-e csordilt ki ) kion-
totte. A felsé bejaraton at most ezen észleld is elhagyta a csa-
tornat, Végiil a kilonbozé jegyzetekbll az id6 pontos meghata-
rozdsaval dsszeallittatott a kisérlet jegyzGkonyve.

Ezen szigori szabalyzat a kisérleteknél nemesak pontos
credmények érdekében volt szikséges, hanem a kénhydrogen
jelenlétébol szarmazhatd kellemetlenségek, s6t szerencsétlenségek
clejevétele  végett is. Oly jo szolgalatot-is tett az, hogy a most
leirand6 kisérletek absolut pontossagra tarthatnak igényt.

§. kisérlet. 1880, julius 13-dn. A kisérlet szinhelyéil a
miksa-lajosvdrost csalornahdlézal felsd szakasza szolgalt, melyet az
els6 bejirasnal irtam le. A kénhydrogen-fejleszt6 készilék

!) Netalini kicsordulds folytin a fejleszto keveréket a zés vitte
volna lefelé, s az észlelt hatis tévesen tulajdonittatott volna a lewegdvel
lefelé dramlott kénhydrogennck.

boneztani intézet el6tt a lelencz- és Schillerutcza keresztezbdé-
sében fekvO felhizo aknaban volt elhelyezve; a felsé észleld
4llomas innen 280 meternyire volt az arvahaz el6tr, s az alsé 233
meternyire a Schiller- és honvéduteza keresztezbdésénél, Soyka tr.
¢s Blasius tr. (Braunschweighol) itigyfél urak voltak szivesek
azokat ellitni, mig magam a kénhydrogén fejlesztését vezettem.
g" 30-kor inditottam meg a fejlédést (250 gm. vaskéneg és
o5 liter 50%, so6savbol). 13° milva jelent meg a kénhydrogen
szaga az alsé d@llomdson, s rogion utina oly mennyiségben” érke-
zett ez a  gaz, hogy az észleld Blasius tr. drnak még kabatja
zsebében is megbarnultak az dlompapirosok. 15° mulva a fejlesztés
helyén is nagyon szagolhatd mennyiségben 6mlott ki kénhydro-
gén. A kozbeesS szakaszon szagolhatd  volt az tobb utczai ros-
télyon és a 19., 21fa.,, 27. és 29. szamu hazakban, a 14., 10,
20. ¢s 28. szaimuakban nem.

A [felsd d@llomdson még 45' milva sem volt sem szag-, sem
olomreactio ; lefelé menet valamennyi Olompapiros valtozatlan-
nak taldltatott, s a szag is csak kozvetlenil a készilék mel-
lett 1épett fel. A kisérlet egy draval a fejlédés meginditdsa utan
ért véget.

A levegd hdmérséke ezen kisérlet kozben a esatornaban
15°:0° C., a szabadban 15.5° C.; szélirdny SE.

0. kisérlet.  Minthogy ezen idGben segitberdk nem alltak
rendelkezésemre 1 ezt a kisérletet kissé modositott elrendezéssel
voltam kénytelen megejteni.

Julius 23-4n este a sotétség bedllta utin a meksa-lojosvd-
rosi esatornahdlézal felsd siakaszdban  Slompapirokat akasztottam
az utczai rostélyokba, s 10 drakor este a boncztani intézet
el felbdzd  akniaban meginditottam a kénhydrogen fejlGdését
(500 gm. vaskéneg és egy liter 50%,-0s sosavbol). A masnap reg-
gel kivett olompapirosok a kovetkezd eredményt mutattik :

A kénhydrogenes kisziiléken alul a Schiller-utezaban a hon-
véd-, Schwanthaler- és Schommer-utezak sarkain a kémldpapirok
barnik vagy feketék voltak; a Schiller-utcza 47. sz. a. haz ¢litt
elhelyezett valtozatlan maradt.

Ebben a szakaszban a Schiller-uteza fdesatornijaba, a mint
mar az els6 Dbejarasnal emlitettem, harom mas utcza mellékesa-
tornaja  omlik. Ezek mentén fo/fe/é szintén alkalmaztam d6lom-
papirosokat az utczai rostélyokban, melyek kozil a 37 meter-
nyire a honvéduteziban és a 46 meternyire a Schommer-utcziban
felfel¢ clhelyezettek  viltozatlanok voltak, de az, mely az 50
meternyire a Schwanthaler-utezaban felfelé levd rostélyban fiig-
ohtt, sOtét-barna szint mutatott.

A kénhydrogen fejlesziése helyén feliil 3 papiros volt alkal-
mazva ; a 280 és 250 meternyire levOk fehérek maradtak, a
9o meternyire levl gyengén megsargult.

Fizen éjen At S és SE sz uralkodott; a Ahémérsék  mini-
muma 14.0° C. volt.

Ezutin a pontos eljards szerint ejtettem meg két kisérletet
a miksa-lajosudrosi csatornahdlisal alsé ssakassdban. A kénhydro-
genes készilék a Lajostemplom el6tti felhizd aknaban figgott.
az alsd észleld  Allomds az egyetemtér és az allatorvos-utezi
sarkan (190 meternyire a készliléktSl), mig a felsd a Schelling- ¢és
Amalia-utczik keresztezOdésénél (235 mt.) volt.

10. kisérlet 1880, julius 206-dn. A léghuzam az észleld
Allomasokon kiviil még két dlompapirossal kémleltetett, melyek
egyike az allatorvosutcza . sz. haza el6tt, masika az allatorvos-
¢és kiralyné-utezak sarkdn volt az utczai rostélyba akasztva. A
kénhydrogen fejlesztését (1 kilo vaskéneg ¢és 1 liter 50%, sosav-
bol) 10" 1o'-kor inditottam meg. Itt a fejlesztés helyén csakhamar
erhs kénhydrogenbliz jelentkezett. 4

Az alsé dllomdson Simon tr. {igy(él ar (Boroszlobol) 17’
mulyva vette észre a szagot, 18:3' milva az dlomreactiot. 40
mulva a két utczai rostélyokban még lejebb (2350, illetéleg 390
meternyire a késziiléktdl) levé dlompapiros is megfeketedett.

A felsé észlels  dllomdson 1" 20° milva még sem szag-,
sem Olomreactio. Lefelé haladva, valamennyi 20—20 Iépésnyire
elhelyezett Glompapir valtozatlannak taldltatott: csak az, mely
20 lépéssel volt a kénhydrogenes késziiléken folil, volt gyengén
megsargulva.

Ezen kisérlet alatt a lepegd hémérséke a csatorniban 13.0°C.,
a szabadban 24'3-—25°5" C. volt. Szélirdany SE.




11, kisérlet 1880 julius 27-én. A csatorniban elhelyezett
Glompapirosok és az ott tartozkodé észlelbk (Soyka és Simon
tigyfél urak) mellett még mas Glompapirokkal is ellenbriztem a
légmozgas iranyat, melyek a fejlesztés helyén felil (65 mt) a
Schellingiteziban a csatornabejarattal szemkdozt, azutin az appa-
ratuson alul a mar tegnap igénybe vett két litczai rostélyba
voltak beakasztva. Végiil a nagy csatorna torkolatanal a schwa-
bingi patakon (660 m. a késziléktdl) fiiggesztettem fel két
papirost ; a felsbt 10 centimeternyire a csatorna boltozata alatt,
az alsét egy meterrel lejebb. — 8" 12-kor inditottam meg a
kénhydrogen fejlédését (600 gm. vaskéneg és 1 liter 50%, s6-
savbdl). 4°5 perczczel késdbben mar erbs szag ¢és a 0. perczben
erds olomreactié volt az alsé dllomdson észlelhets. A schwabingi
patakon a felsé papiresik barnulisa 21° milva kezdGdott, s a
25'-ben mar igen kifejezett volt; az alsé papircsik a kisérlet
végéig fehér maradt. Az dllatorvosutcza két rostélyaban elhelye-
zett papirok 28’ s6t 38' milva még fehérek voltak.

A felsd észleld (Soyka 1ir) nehany, még a tegnapi kisérlettGl
a szakasz felsG részében maradt dlompapirt talilt. Ezek koziil
az Amdlia- és Schelling-utcza talalkozasinal, tovibba az utébbi-
ban a 10.szdmu haznal levé barna volt, mig a harmadik, mely azon
nagy gorbiiletben fliggdtt, melyeta csatorna a Schelling-utezabdl
a Lajosutcza felé képez, a mely tehat legkézelebb volt a kén-
hydrogen-fejlesztés helyéhez, nem volt megvaltozva.

A mai kisérletnél a felsé észleld allomison 58'-czel a kén-
hydrogen-fejlédés meginditasa utin még sem szag, sem Glom-
reactio nem mutatott kénhydrogen jelenlétére. 1" 10' utin a
felfiggesztett papirosok egészen kozvetlenil a készilékig valte-
zatlanoknak taldltattak. A Schelling-utczai rostélyba fiiggesztett
papircsik is fehér volt még 1" 13’ mulva.

A csatornakban a levegd himérséhe 12.5° C. volt, a szabad-
ban 18:0—18'4%ig emelkedett. A sz egyenesen W fel6l érkezett.

Miutin ez a két kisérlet kideritette a vizsgalat alatt allé
csatornahuzam alsé szakasziban uralkodé viszonyokat is, a kovet-
kez$ kettlt egyszerre ejtettem meg a csalornahuzam két vigén.

12. kisérlet 1880. julius 30-dn. A ccatornahusam [felso véigin
magam hagtam le a csatorniba, elhelyeztem az Olompapirokat és
a kénhydrogenfejlesztd késziléket, a csatornamunkist az alsé

észlel allomason hagytam, s magam a felsére mentem, mire Renk:

tr. ur a kénhydrogen fejlesztését (500 gm. vaskéneg és 1 liter
50°, sosavbél) 3 52'-kor kezdette meg.

Egy 6ra milva elindiltam a felsd dllomdsrdl szag- és Glom-
reactio nélkiil, s a 10—10 lépésnyire felakasztott papirosokat
egészen kozvetleniil a késziilékig viltozas nélkiil taliltam meg ;
a bliz is csak itt lépett fel.

Az alsé dllomdsra 23' milva érkezett a kénhydrogen.
Olompapir()S()k, melyek a  honvédutezai csatornaban 20 lépés-
nyire felfel¢, tovabba azok, melyek a Schwanthaler- és Schom-
mer-utczai csatornak benyilisdndl a f{Gesatorndban, illetéleg ama
csatornakban 20 lépésnyire felfelé voltak elhelyezve, 1°4—2 6ra
milva legesekélyebb szinezést sem mutattak.

Ezen csatornaszakaszban a levegd homérséke 17°09 C., a
szabadban 21°4° C. volt, a sz iranya SW.

13. kisérlet 1880, julius 30-dn. A csatornohuzam alsé sza-
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kaszdban a kisérlet foldalatti részét Sopka tr., a toldfelettit Simon

tr. ur voltak szivesek végezni.

A kénhydrogen fejlesztése (1 kilo vaskéneg és 1 liter 509,

s6savbol) 4" 1'-kor 16n megkezdve. Az alsé dllomdson a kén-

hydrogen 10’ milva szagirél, 11’ milva az élompapir megbar-

nuldsarél volt felismerhet6. A még lejebb, mint a 10. és 11.

kisérletnél az utczai rostélyokban és a schwabingi patakon elhelye-
zett papirosok ezen alkalommal nem szenvedtek viltozast.

A fejlesatés helyétil lefelé, 40 mnyire hatott a kénhydrogen ;
megjegyzendé azonban, hogy Sopka \r elbszor az alsé allomason
végezte a megfigyelést, azutin a csatornaban ment a késziilékig
és még azontul felfelé, Az igyfél dr itt kénhydrogen-mérgezés
veszélyének tette ki magat, mely arianytalanar lett volna a kisér-
let sikeriilteért ; valdszinfinek tartom masrészt, hogy ezen felfelé-
menés altal a csatorniban foglalt levegd is folfelé lett tolva, s

igy jutott a kénhydrogen 40 mu.nyire a késziiléktél felfelé, nem -

pedig természetes légvonat ttjin.

Ezen csatornaszakaszban a 11. kisérlet utin tobb dlom-
papir maradt vissza, melyek most, 3 nap milva egészen fel az
Amiliauteziig gyengén megsirgulva taldltattak.

A csatornalevegd hdméirséke itt az alsé szakaszban 13.5°C.
volt; a szabad levegbé és a ssélirdny ugyanazok, mint a 12.
kisérletnél. ]

Noha ezen utolséd kisérleti sorozat csak az utezai csator-
nik léghuzaméira volt irdnyulva: azon eredményeit sem akarom
mell6zni, melyeket mellékesen szolgaltatott a Adzi 65 ufczai kizle-
kedésekre néave. _

Mig  a bejarisok csak azt engedték constatalni, hogy a
levegd az utczai csatornabdl a hizi vezeték féesovébe lép; a
méasodik kisérleti sorozat pedig mas id6ben és egészen specialis
viszonyok kozt bizonyitja a csatornalég felemelkedésér a hizi
berendezés {Gesovébdl az udvarra, a lakdszobakba és az eseso-
von 4t a hiztetbre: addig kitinik a 8. kisérletbll, hogy az
utczai csatorna egy magasabb pontjardl szirmazé levegd a len-
tebb fekvé hazakba hatolhat. Ide csatolom a bejards és a kén-
hydrogénkisérlet eredményének Osszehasonlitasat :

bejirds jun. 11. HsS-kisérlet jul. 13.

Schilleruteza 14. sz kifelé 0
» 10, " o
% D015 kifelé
” 20. » o
» b)) S, kifelé
” 20. » ) o
% S A 5 kifelé
» 29. g » "

Kitinik ebbdl, hogy a hazak viszonya a csatornalevegdhoz mis
id6ben mas. Ugyanaz 4ll az idtezdra szolgald kozlekedésekrdl. A
honvéd-, Schwanthaler- ¢s Schommerutcza sarkan levd bedomlé-
sek a bejaraskor junius 11-én befel¢ iranydlt léghuzammal bir-
tak ; julius 23-ian ellenben (9. kisérlet) ott a levegd kifelé
aramlott. Az allatorvosutezidban levd két bedmlés is a 10. kisér-
letnél csatornaléget bocsatott ki, a 1I. s 13-nal nem.

A harmadik kisérleti sorozat azon eredményeit, melyek az
wlczai csalorndkra vonatkoznak, a mellékelt tablazaton Gsszegeztem

- e . =
2 padlegliz [Bes [ Lefelé irinyult legiramok dite
B |85 B2 Slszes 24 2:8 2E Szelldzés foka kibmeterekben s28 23
3 |E% BSERE3%EC| puwa pi% $% g \ GESgS
E | Sn |SUPaTmREC| 54 L £E 2 I el h odh Sl Bz
% |38 |gguFtlse &S E Fek SEE pro pro’ . | pro 24 LR EE
2 [O% O#f3 453 S5* EE & S [ et
- swW : A =
8. |felsd | — o 4.5 235 13 0,301 | 0,278 16,680 1000,800 24019,200 0 Y A H,S-késziiléktdl lefe-
SW . 9o 1é esd szakasznak mel-
9. i S, SE | — 707 — — — — - - (501 lékesatorndjdban,
SW | o %) A kisérletet kovetd
12, & SW 4.4 235 23 0,170 0,329 0,540 572,400 13737,600 | (o) 24 ora alatt,
SW 190 17 0,186 0,159 19,740 | 1184,400 28428.600 15 %) A Kkisérletre kovetke-
10. | alsé SE 11,9 390 — — — — - —_ (235%) zett 3 nap alatt.
SW 190 4,25 0,745 0,927 79,7490 4784,400 114.825,600 o
L. . W 557 660 2 0,524 1,329 50,620 3337,200 80092,800 | (235°)
SW
13. = SW 719 190 10 0,317 0,561 33,660, 201,600 48470,400 40
a fels6 szakasz dtlaga ., . . . 0,236 0,220 13,200 792,000 1G008,000
az alsé szakasz dslaga , . . . 0,443 0,784 47,040 2822,400 67737,600
FORMAL 2 vy e b L 0,340 | 0,502 30,120 1807,200 43373,800 |
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A bejardsokndl kovettem sorrendben itt is el8szir az
aramlas iranyat, azutan a szellbzés fokat szandékozom megbe-
szélni és végiil a lelet magyardzatit fogom adni.

A mint mar a bejirds, tgy a kénhydrogennel tett kisér-
lctek is k&t ellentétes irdnyu ligdramol deritettek ki,

A felfelé dramlisra vonatkozd szamokhoz még magyarazattal
tartozom. Petlenkofer vizsgalatai szerint a fennallé tilalom daczara
nem ritkasiag Miinchenben, hogy az arnyékszékgodrik tartalmit
¢jjel a csatornakba Ontik. *) Eziltal nagymennyiségli kénhydro-

gén is jut oda. Amde a q. kisérlet épen  éjjel 16n kivive, s a |
235 m. is, mely a 10. és 11. kisérletnél szerepel,

mint azon
tavolsag, a meddig a kénhydrogen (csatornalevegd) felfelé emel-
kedett, a kisérlet utdn szintén éjen at ott hagyott Slompapirokra
vonatkozik. Ezen szamokat el kell kiiloniteni, mert egy mas kén-
hydrogen forrast is engednek felvenni, A 10. kisérlet, melynél
épen a kénhydrogen-fejlesztéhoz legkdzelebbi  papiros maradt
fehér, s csak a tovabb felfelé levék mutattak barnulast, hatiro-
zottan amellett sz61, hogy a kénhydrogen magasabban fekvd
forrasbol eredt, s az dtkozben szenvedett higitds folytin nem
hatott tobbé a legalsé papirosra.

A 13. kisérlet azon leletét, hogy az egyik dlompapiros
40 m.nyire a fejlesztd késziiléktdl felfelé megbarndlt, mint mar
emlitettem, szintén nem tekinthetem annak bizonyitékadl, hogy
a kénhydrogent természetes légdram vitte ennyire felfelé, mert
ezen esetben az észlel6 a kénhydrogen forrasa fel6l kozeledett
a papiroshoz, s igy a csatorna irméretének nagy részét elfog-
lalé testével tolhatta maga el6tt felfelé a kénhydrogenes csatorna-
levegdt, vagy csctleg annyi kénhydrogent vitt ruhdjihoz tapadva
magaval, a mennyi a kémhatds bekdvetkezéséhez elegendd volt.

Valamennyi eset koziil, melyekben a kénhydrogen fej-
lesztése helyén folil megbarniltak az Glompapirosok, tehit csak
a 10, eset 15 m.ayi felfelé dramlasa marad kifogistalan ; ezen
egyetlen esetben nem vonhaté csak kétségbe, hogy a kénhydro-
gent a csatornalég aramlasa vitte felfelé,

De még akkor is, ha valamennyi leletet fogadjuk el mint
ellenvetést nem tlrét: a csatornalevegd felfelé dramlisa még
mindig clenyészd csekély mérvii a lefelé Aramlashoz képest, nem-
csak gyorsasagara, de altaliban még allanddsigara nézve is, Az
aramlis iranyat illetbleg tehdt az elsd kisérleti sorozatban kitiint
tilnyomd lefelé dramlast a harmadik kisérleti sorozat oda béviti
ki, hogy mondhatjuk, felfelé tarté légdram azon szabdlvnak ki-
vétele, hogy a levegd az wiczai csalorndkban a lejtésnek megfeleld-
leg Ilefelé dramlik. 5

Az utolsé kisérleti sorozat elrendezésénél felfelé tartd cse-
kély légaramok gyorsasdginak meghatirozasarél nem is volt
kiilonosen gondoskodva; miutin pedig bebizonyilt, hogy /felfels
iranyull ligdramok ritkik, s nagyon rivid tdvolsdgokra korlditolvak :
gyorsasaguk tovabbi fontossiggal nem is bir. A /Zefelé lartd lég-
huzam gyorsasiga Kkitiint azon idStartambdl, mely a fejlesztés
meginditasa, s a kénhydrogennek az alsé figyeld allomédsra érke-
zése kozt telt el, s a két hely ismeretes tavolsigabdl. Ezen
gyorsasag, ha kiilon-kiilon vessziik a csatornaszakaszokat, majd-
nem kétszereséig viltozott, de egwittal az alsé szakaszban tbb
mint kétszer oly nagy, mint a fels6ben. Az utdbbi pontosabb
eljaras szerint a szellbzés nagysigara talalt fbatlag is jelenté-
kenyen magasabb, mint az, melyet a bejarasok alkalmaval az
anemometerrel nyert szimok adnak. (1807, 200, illetéleg 1580,
051 km. pro odra.)

A csatornalevegének dllandd, csak 10vid felfelé ingadosdsok-meg-
megssakitotia lefelé dramldsinak magyardzdsira az els6 Kisérleti
sorozat utan fejtegetett tényezbket hasonlitsuk dssze még az
utolsé kisérleti eredményekkel is.

Az utolsé kisérleti sorozatnil is kiilonbézs iranyd szelek
uralkodtak; az utczai beomlSkben nyert eredmények alapjin
a szellozés a hizlekedéseken df is mis-mis volt; ezen két tényezdt

- tehat viltozékonysiga miatt definitive ki kell zarni az oly alland6

jelenség magyarazatibdl.
A csatornalég Adkiilonbségét a huzam felsGé és alsd szaka-

1) Gutachten iiber das Kanal- oder Sielsystem in Miinchen, abge-
geben von der durch den Stadtmagistrat gewihlten Kommission, verfasst
von Dr. M. v. Pettenkofer. Miinchen, 1869. S. 12 és Zeitschr. f. Biol.
VI. S. 552.

szaban a 12.6és a 13. kisérlet bizonyitja, a midén wgyanazon idi-
ben az alsé szakaszban 13°5° C., a felsGben 17:0° C. észleltetett.
Jegyezzik meg, hogy a csatorna talpa a felsd szakaszban 31 m.,
az alsoban 49 m. mélységben van a talaj felszine alatt, s meg
lesz czen jelenség magyardzata egyszeriien a  talajhdbeén adva,
mely nyiron nagyobb mélységhen alacsonyablb. Ezen leletnek
kisérleteimre az a nagy jelentdsége, hogy az a hdkilonbséget
oly tényezdil tiinteti fel, mely a csatornalevegd 4llandd lefelé
aramlisinak szintén Allanddlag ellene hat.

Mindezek utin lefelé mozgatd tényezdil csak a folvd con-
fornavize! tekinthetjiik. A harmadik kisérleti sorozat azon lelete,
hogy a csatornalevegd lefelé dramlisa a csatornarendszer felsé
szakasziban perczenkint csak 0,236 m., az alséban pedig per-
czenként 0,443 mt. dtlagos sebességgel torténik, de még inkabb
a 12. ¢s 13. kisérlet egyidejli szamai, t i. o,170™ a felss, és
0,317™ pro mp az alsé szakaszban, szintén mellette szdlnak,
minthogy a folyéviz-gyakorolta hatisnak arinyosnak kell lennie
a mennyiséghez és az aramias gyorsasagihoz, a viznek pedig
ugy mennyisége, mint esése, tehit gyorsasiga is mindig nagyvobb
a csatorna alsé szakasziban.

A fentebbiekben elGadott eredmények természetszerileg
csak addig birnak érvénynyel, a mig fenndllnak azon természeti
viszonyok, melyek kozt észleléseimet megejtettem, s melyek segit-
ségével megfejtésiiket adtam. Azonban ezen természeti tényezdk
egyike sem 4allandé : indittatva érzem magamat ennélfogva, hogy
a taldltam tilnyomd kiomlés ¢s Allandé lefelé dramlas altalinos
érvényességére nézve magam tegyek nehdny megszorilast.

A csatorniban e/folyd vizet altalinosan azon szemrehdnyis-
sal illetik, hogy "a csatornalevegét az utczara és hizakba szo-
ritja ki, hogyha heves esdsdsek fokozzik mennyiségét: azért
ajanljak, hogy ennek vegyék elejét, Gsszekotvén az esGesoveket
egyenesen a  csatorndkkal. Mar  Pettenbofer uwtalt va ¥), hogy
heves es6nél a tetdesdvek — és én azt hiszem, hogy az utczai
és hazi beomlék is — a Bunsen-féle szivo-favd modjara inkabh
leveg6t visznek a csatornaba. Azt is hiszem, hogy az esdszapo-
ritotta csatornaviz azon mértékben, a mint magassagiaval dram-
lasa gyorsasiga is nd, a ecsatornalevegbt is gyorsabban fogja a
csatornarendszer kiomlése felé ragadni. Mindazondltal sziikséges-
nek latszik, hogy a kisérletek heves zapor idején ismételtessenek.

Ugy vélem, hogy a Adkilinbség a szabad s a csatornabeli
levegd koziott nyaron nem kedvez az utobbi kiomlésének. 7/
ddefén a csatornalevegG hémérséke magasabb lesz, mint a  sza-
badé, s ennek -folytin az Aallanddlag ki fog aramolni. Masrészt
gyanithatd, hogy télen a csatornarendszer felsd szakaszaban ala-
csonyabb a levegd hémérséke, mint az alséban, mert ott a
talajhé a kisebb mélységben alacsonyabb, s a szabad leveg6hoz
kozelebb esd csatornalég nagyobb mértékben is hiittetik le a szel-
16z¢s kovetkeztében, Eziltal héviszonyok jonnek létre, melyek lénye-
gesen valnak a csatornalevegd lefelé dramlasinak elGnyére, s igy
sebesebb légaram varhatd télen, mint a mindt én nydron talaltam,

A felderitettem légaramlasi viszonyok érvényességét tehat
a nyarra és es6tlen idore korlitozom, s a felsorolt indokokbdl
megengedem, hogy szikséges lesz hasonld kisérletekel télen és bd

| esdadsek ddején dsmételni.

Ily viszonyok kozott tartézkodom mindennemii, a jarviny-
tan terére atnyuld, ez iddszerint még Kkorai kivetkeztetéstdl és
a fentebbi megszoritassal, vizsgalataim eredményét a kovetkezdk-
ben foglalom Ossze :

1. Miinchen csatorniiban a levegd mozgasa nagyobb mérv-
ben van le-, mint felfelé iranyilva, azaz féleg a csatornak lejté-
sét koveti. Ezen légaram a csatornarendszer (mélyebben fekvd)
alsd szakaszaban gyorsabb mint a (magasabban fekvd) felsd sza-

~ kaszokban.

2. A szabadban uralkod( szélirany nem bir észreveheto
befolyassal a csatornabeli légdramlas iranya és gyorsasagara.

3. Felhdgd, a csatorna lejtésével ellentétes légaram eld-
fordil ugyan, de igen ritkan, s igen roévid szakaszokra korla-
tolva.

4. A hol hazi ¢s utczai viz-levezet6k nyilnak, gyakrabban
omlik a csatornalevegd ezeken ki, mint be; ezen részleges lég-

1) Vortrige iiber Kanalisation und Abfuhr. S. 100.




mozgas nem fiigg a szabadban uralkodd széliranytél, Ilyen helye-
ken a levegd be- ¢s kivonulisa nem allandd, hanem véltozékony.

5. Kozel egymashoz nyilo ilyen bedmlékon at légesere
mehet véghez egyik hazbol a masikba, a mennyiben a hézi
vezetékek nem birndnak jol mikodd vizizirakkal.

6. A nagyban tilnyomdlag lefelé haladd, a csatornik lej-
tését kovetd léghuzamot egyedil az ugyanazon irAnyban folyd
csatornaviz arama latszik okozni.

Pettenkofer tnr. urnak kisérleteim szellemi elémozditasaért,
a segédkez6 tigytars uraknak ' pedig szives kozremlikodésikére e
helyen is nyilvanitom koszdnetem.

Miinchen, 1880. augustus havaban.

A franczia és német allatorvosi iskolak.

Kozli ArRANY Axkos tr.

Az allatorvosi iskolak megalapitoja Clavde de Bourgelat
(1712—1770) iigyvéd és loviszmester 1). Bourgelat jomddi lyoni
csalad ivadéka, dgyvédi palydra készilt, s a toulouse-i egyetemen
tgyvéddé avattatott. E palyat azonban .arczin szégyenpirral®
hagyta oda, midén a grenoble-i tirvényszék eldtt igaztalan lgyet
védve, ezt megnyerte vala. Muskétasnak csapott {0l és a fOva-
rosba jove, a legkitiindbb lovaszmestereknél (écuyer) keresett
oktatast a lovaglasban. Ugyesség, kitartis és  konyii* keze 4ltal
csakhamar els6 lovas lett, s a lyoni yacadémie du roi* {6no-
kévé neveztetett ki. Hirneve, mint kitiin® loviszmesteré igen
gyorsan terjedett, ugy hogy nemsokiara Europa minden részéb0l
Ozonlottek hozza s tanitvanyok, féleg pedig angolok, kik 6t elsd
lovaszmesternek  kidltottak ki, Bz id6ben (1747) tette kozzé
sNouveau Newkastle® czimli munkajit, mely tisztin a lovaglas-
rol szol. A lovagld intézetben Bourgelat nemcsak a kiilemtannal
foglalkozott, de a 16 betegségeit is behatéan tanilményozta, az
empirikusok  gydgykezelését figyelemmel Kisérte, s fGleg bonez-
tani ismereteit gazdagitva, észszerli gyogvkezelést igyekezett
teremteni. 1750-ben  Eléments d’hippiatrique. .. .* czim hirom
kétetes mive mar oly haladast jelez, hogy a franczia akademia
tagjavd valasztjaAk meg érte, s az encyclopedikus szGtar veteri-
naricus targyainak megirasira kérik fel. — E férfii azonban,
ki kora nagy embereivel, mint Buffon, Voltaire, Brunet, N. Fri-
gyes, Haller tudomanyos levelezésben allva 2), ajabb vizsgalo-
désokra folyton tapot talalt, foleg azon miivei altal valt elso-
rangl veterinariussd, melyeket a 16 boncztana, kilemtana és
patkolasardl irt az allatorvosi iskolik fennallisa elsé  éveiben.
Nevezetesen a kiilemtan nemesak az orvosok és allattenyészt@knek
mai napig hasznalhaté tanicsadojat képezi, de a képzOmivészekre
is felette értékes.

Az adatok e vazlatos felsoroldsa utan lissuk egy par nagy
vonasban, mi vo]'t az allatorvosi és a veterinarista irodalom Bour-
gelat elbtt 9). Allatorvosi ismeretek nyomaira talilunk minden
régi népnél. A hinduk Osiratai dllatbetegségeket is ecsetelnek,
s ménesckre sz6lo utasitasokat tartalmaznak. Hasonléképen all
a dolog az egyptusiakkal, kiknél az allatorvosok mir kiilon osz-
talyt képeztek, s6t specialistak is voltak, akik p. o. kizardlag
madarbetegségekkel foglalkoztak. Mindazonéltal azt mondhatni,
hogy az allatorvosi tudomany — a human orvostan e szerény
huga, a mint dédelgetve nevezni szoktaik — ott ért el magasabb
kifejlodést, hol az emberorvosi tudominyok behatéan miiveltettek.
Talalkozni fogunk tehat vele kezdetben a gorogoknél, s késébb a
rémaiak és byzancziaknal.

Maga Hippocrates volt az elsék egyike, ki dsszehasonlitd
kortani tanulmanyokat tett, s természetszerli kezelést igyekezett
megalapitani. Befolydsa azonban nem volt elég tartés, mert a
késobbi irdk (Aristoteles, Celsus, Plinius) veterinarista munkéi
hemzsegek a sok tév- és balhiedelemtSl. S ha Varro (De re
rustica) emliti, hogy a gor6gok hatalma tetGpontjain mér kiilon
16- és marhaorvosok (twmreerpor és zryvearpor) léteztek, ez nem

1) L. F. Grognier. — Notice historique et raisonnée sur C. Bour-
gelat. — Lyon. 1805.

%) Archives vétérin. I. IV. p. 803. 1879.
: 8) Zundel A. — Dictionnaire de méd. et chir.... vétér. ITI. kit
314, lap.
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a szaktudomany fejlettségének tudhaté be, hanem csupén azon
korilménynck, hogy a virdgzé jolét, novekvé mezdgazdasag
mindeniitt veterinariusokat tesz sziikségessé. S valéban ezt latjuk
a rémaiakndl is a csdszarok idejében, mid6n Diocletian (300 Kr.
sz. u.) az 4llatorvosok nagy szama miatt mar kilon rendelettel
szabta meg a fejen, nyakon stb. végzett mitétek dijit. Ugyan-
csak ez id6ben a hadseregek allat-létszama kifejlesztette a katonai
allatorvosi testet, s Romaban beteg lovak sziméra egész kérhéa-
zak alltak veterinarium név alatt.

A rémai  allatorvosok nagy szima daczara az irodalom
részint mezbgazdak, részint lokereskedOk altal mfiveltetik. Colu-
mella (40 Kr. u.), ki De re rustica munkijiban pestilentia néven
foleg a jarvinyos betegségeket irja le, s az elkiilonités mellett
szolal {ol, cadesi tudds és mezbgazda volt. Galenus, a nagyhirli
emberorvos, irataiban a veszettség és a jubriihrél emlékezett
meg. Az annyiszor idézett Vegetius (450 Kr. u.), ki frataiban a
byzanczi Apsyrtust és Pelagoniust hasznalta, alig nyujt valami
djat. E lokereskeddnek egyedili érdeme, hogy a fertOztelenités
mellett van empyreumatikos fiistolések altal. Ha emlit is nehdny
tjabb miitétet, ezt nem nagy értékkel teszi, mert boncztani
ismeretei hidnyzanak. Az egyediili 4llatorvos, ki nyomot hagyott,
a byzanczi Apsyrtus, (324-—400 Kr. u.) Nagy Constantin tabori
orvosa. Szikséges elGismeretekkel, s éles észleld tehetsépgel
birva, tig alkalomra talalt a sarmatai expeditioban nemesak a
ragilyos, de kiilonboz8 sebészeti és belbetegségekkel megismer-
kedni. A lépfene és takonykér ragalyossagat G felismerte, s az
utébbit  a  mirigykdrtél  (adenitis  equorum,) megkiilonboz-
tette. A ophthalmia periodica, patalob, dermenet s kiilondsen a
csontkinGvések tiinettanit kifejlesztette, s sokban egészen j
gyogykezelést ajanl; igy dermenetben meleg [firddket, méhel6-
esésnél hideg zuhanyokat, csonttdréseknél sineket alkalmaz. Ta-
pasztalatai némiben Hierocles s masok altal megtoldva, ggi-ben
ij kiadast értek Porphyrogenetus Constantin csiszar alatt ,Hip-
piatrica® czimen. E mii szimos kiadast ért, s utoljara 1563-ban
franczia nyelven is megjelent. A ,Gesponica® czim alatt szere-
pelt gytijtemény régi irokbdl készitett kivonat volt, mely még
1781-ben is ujra nyomatott. '

A gorogok s romaiak dltal szerzett ismereteken tengGdort
az Allatorvosi munkalkodas a legdjabb iddkig. Az allatorvostan-
nak alig volt tere a kozépkorban, mert az elhanyagolt miveltség
nyomaban jart az elhanyagolt mezbgazdasig. Fegyverforgatas
volt az életczél, s a mezbgazdasagot atvette a hitbéres s szolga.
igy nemcsak az erkdles durvult el, de felburjanzott a babona,
tévhit s a tomeg a pusztitd jarvanyokat is tétenil az ég bin-
tetésének nézte. Nem csoda, ha ily koriilmények kozt allatgyd-
gyitassal legfeljebb pasztorok, peczérek foglalkoztak, kik rend-
szerint fiirdl fidra adtak kevés ismereteiket, sokszor legfurcsiabb
gyogymddjaikat. A valamire vald egyén vagy kovics (maréschall)
lett, vagy feljebb vitte, megtanilta a lovaglis miivészetét s
lovaszmesterré (écuyer) valt. A napolyi lovagld iskola mintdjara
sok helyt keletkezett hasonld intézet, s képezett elég tisztességes
allasu lovaszmestereket.

Ha id6kozben fel is meriilt egy-egy nagyobb név, elfogu-
latlanabb észlelés, alaposabb munka, nyomot alig hagyott. Ilyen
volt p. o. Jordanus Rufus, ki 1250-ben, mint II. Frigyes fis-
tallomestere  allitdlag  csaszarura  kozremiikodésével  megirta
Hippiatrica mfivét, melyben féleg a végtagok bantalmaival fog-
lalkozik, sziikséges boncztani elbismeretek nélkill mereven tamasz-
kodva tapasztalataira. E munka kivételével a 7-ik szazadtdl egész
a 16-ig nincs semmi emlitésreméltd. 1590-ben jelent meg végre
Ruini, bolognai tandcsos léboncztani munkdja, s csaknem mas-
fél szazadig az egyedilli hasznalhaté mé volt, s olaszbdl lefordit-
tatott francziira és németre, azonban nagyobb lendiletet nem
kolesonzott a veterinarius-ligynek. Ugyanez mondhaté Solleysel
wParfait Maréschall® 1664-ben kozzétett, s sokban még most is
értékes mivérGl. Ugyancsak befolyas nélkil maradtak azon
emberorvosok észleletei, kik mint Ramazini, Franzisi, Lanzisi,
Kanold stb. 4llatjarvianyokat (marhavész) flgyeltek meg, vagy
mint Aselli, 4llatokon boncz- és éllettani vizsgalatokat tettek.

Széval mondhatni, hogy az 4llatorvosi foglalkozas egyrésat
babona, mésrészt merev empirismus alatt nydg egészen az isko-
lak megalapitasaig. A joravald egyén, mint lovaglomester (écuyer), -




vagy kovécs (maréschall) keres s taldl foglalkozast; tudoményos
‘buvarlattal néha emberorvos, néha mikedvels foglalkozik, s az
dllatorvosi gyakorlatot oly nyers témeg {zi, mely megvetetté
alacsonyitja a veterinariust. Hisz a hannoveri iskola megallapi-
tasakor egyidejiileg kirdlyi rendelet bocsattatott ki, mely halal-
biintetéssel fenyeget mindenkit, ki az iskolavégzett allatorvost
nem nézi tisztességes embernek, s vele nem banik becsiletesen.

Igy 4lltak a dolgok, midén a XVIIL szizad végre az agri-
cultura és allattenyésztés emelkedésével, az ezen szizadban ural-
kodott jirvinyok pusztitisaival, s ennek kapcsin az Allatrendé-
szet sziikségével megteremtette az dllatorvosi iskolakat. A kelet-
kezendd intézetre csak szerencse lehetett, hogy az alkotas oly
altalanos miiveltséggel bird, hatalmas dsszekottetésekkel dicsekve,
s ritka ligyszeretetet mutatd férfidra esett, min6 Bourgelat volt.

Bourgelat, timogatva Bertin pénzigyi vezérellenGr s baratja
altal, 1761. augustus 5-én engedélyt nyert Lyonban veterina-
rius iskola nyitasira. Segélyképen 50,000 livre-t kapott, mely
hat ¢y alatt volt kiutalvinyozand6; kateleztetett pedig azért
korodat, patkoldat, bonczoltermet, névénykertet és gyogytart
llitani f0l, s miiszereket szerezni be. Az iskola, mely a kés6bbi
intézetek mintajadl szolgalt, 1762 jan. 1-¢én nyilt meg; tanit-
vanyai kezdetben kovacsok, lovaszmesterck fiaibol keriiltek, nem-
sokdra azonban a porosz, dan svéd, sardiniai, schweizi, austriai
korminyok is novendékeket kiildtek oda. A siker altal buzditva,
a franczia kormany az orszag északi részére Alfort-ban tjabb
iskolat nyitott (1765), mely csakhamar az anyaiskola folé kere-
kedett, s azéta az orszag elsé allatorvosi intézete 1), A harmadik
iskola csak 1825-ben nyilt meg Toulouse-ban.

Francziaorszag példjat kovették a tobbi orszigok s egy-
masutan keletkeztek a turini (1769), kopenhdgai (1773), hécsi
(1777), hannoveri (1778), miincheni, berlini (1790), dresdai stb.
intézetek franczia mintan.

1777-ben jelent meg Bourgelat tollibdl a tan- és fegyelmi
_szabilyzat, mely fényesen taniskodik alapité jozan itélete, széles
latkore, s helyes pidagogiai érzékérél. A szabdlyzat %) (réglement)
alapelve két pontba szorithatd, 4. m. a) képzew gyakorld Allat-
orvosokat nevelni, s b) az iskolikat tudomanyos vizsgilddis go-
czaiva tenni. I  kettds szempontbdl szindékom Gsszehasonlitani
azon intézeteket, melyekben eddig tanulminyokat tettem,

AL Foo il

A lyoni anyaiskola sikerei altal batoritva, a franczia kor-
mény elhatirozta, hogy egy masodik iskolat allit fol az orszig
északi részére. E  czélbol 1765. dee. 27-én megvésirolta a
Marne balpartjan fekvé Alfort-kastélyt, s Bourgelat-t bizta meg
az iskola berendezése s igazgatasival. Az elbaddsok 2000 livre
évi segéllyel a kovetkez8 év Gszén nyiltak meg; a tanfolyam,
mint jelenleg is, négy éves, s ebbdl két év kérodai tanulmanyokra
esik. A hallgaték polgariak s katonik, kik mindnyijan bennlakdk.

A franczia iskolikon mindig nagy sidlyt fektettek arra,
hogy a hallgaték alapos elbismereteket szerezzenek. Az eclméleti
targyaknal (éllat-, néveény-, asviany-, természettan stb.) a szemlé-
leti oktatis emelésére az alfort-i intézet a gyiijteményck mellett
csinos novénykerttel dicsekszik, melyben a tanuldk fdleg a fi-
félekkel s mérges névényekkel ismerkednek meg. Sajnos, hogy
az dllatkert, melybe az intézet megnyitasakor Kkiilonb6z6 nemes-
faji kosokat, kecskéket, teheneket s baromfiakat helyeztek, ma
méar csak mint egyszerti major &ll fenn Vincennes-ban nehény
jelentéktelen tehén és disznépéldianynyal. E kert feladata leendett
fajnemesitd kisérleteket tenni, s egyittal az allattenyésztéstan s
taplilds élettani elveit tudominyos alapon fejleszteni. Hogy az
eszme nem volt rosz, bizonyitjAk a gazdasigi iskolik hason
intézményei. Halle-ben p. o. az utolsé években egész allatsereg-
let van, melyben nevezetes keresztezd Kkisérletek torténnek. A
tipszerek s taplalkozas tanulmanyozasa koril pedig ugyancsak
Németorszagban igen aldasosan miikodnek az 4. n. kisérleti allo-
masok (Versuchsstation), honnan Wolf, Henneberg stb. munka-

1) Instructions et observations sur les maladies des animaux do-
‘mestiques, Paris. 1791. zo. L

* H. Bowley. Inaunguration de la statue de Bourgelat. Arch. vétér.
1879. 803. L. és a fentebbi folyoirat.

latai nemcsak az élettannak, de a ‘gyakorlatnak is igen hasznos
szolgalatokat tesznek.

Hasznot a kérodai tanilmany csak gy nyujthat, ha egy-
rézzt alapos boncz- és kirboncztani, masrészt éles élettani isme-
retek eldzik azt meg. Alfort-ban a boncztan mindig kivalé dpo-
lisban részesiilt, s errdl a gazdag muzeum is tanuskodik. Sajatszert
azonban, hogy a ndvendékeknek nincs alkalmuk szovettani gya-
korlatokat végezni; a kdrboncztannak pedig még ez ideig kiilon
tanszéke sincsen, s igy nem csoda, ha ¢ tekintetben igen hidnyo-
sak a hallgaték ismeretei. Az élettan Colin szakavatott kezére
van bizva, azonban helyiség hidnydban a hallgaték sem itt, sem
a vegytannil nem ismerkednek meg azon goresivi és vegyvizs-
ghlati modszerekkel, melyekre késébb a kérodikon s gyakorlat-
ban sziikségiik van. E hatranyokat folismerte az iskolafeliigyeld-
ség, s egy 4j ¢piletben tért fog nyitni azok orvoslasira.

A kérodai oktatis a nagy és kis allatkérodan torténik;
amaz 64 léra, emez 30 kutyira van kerendezve. Hatalmas tan-
anyagot szolgiltat az ambulantia, mely a korodikkal egyiitt
0—10 ezer ¢évi betegforgalmat képvisel. A bantalmak két har-
mada, mint ez a viligviros kozelsége folytin érthetd, sebészeti
esetekb6l 4ll, sigy sokban kozremiikodik arra, hogy az alfort-i
novendékek tigyes allatsebészek hirében allnak. A tananyag gaz-
dagsigara csak Berlin vetekedhetik ez intézettel, s6t felilmilja
ezt, mennyiben ott, valamint a németorszagi intézeteknél min-
deniitt a tobbi hazi allatok betegségeinek tanilmanyozisa végett
egy keriilet (Bezirk) orvosi kezelése a tanintézetre van bizva. A
hallgatoknak ekként alkalmuk van a mar emlitett kortani tanul-
manyok mellett, sziilészetet is gyakorolni, valamint az allatren-
dészeti eljarassal megismerkedni. Mindezekhez hozzdjarul még
az, hogy a hallgaté ugyanckkor a tenyészfajokkal, s nevelési
madokkal szintén megbaratkozik, s gyakorlatiban nem fog habozni,
ez iranyban tevékenyen hatni. Néalunk e kérdés elénydsebben
lett megoldva azaltal, hogy a foldmfivelési ministerium a ba=
bolnai, kisbéri s mezbhegyesi mén- és tenyésztelepckre minden
évben Osztondijasokat kiild.

Mindazonaltal az alfort-i iskola az, mely a veterinarius
tudomany fejlesztése koziil legtGbbet tett. Ez iskolibdl hatottak
s irtak Bourgelat, Chabert, Girard, Yvart, Delafond, H. Bouley,
s jelenleg Colin, Goubeau, Trasbot, Nocard. De lassuk roéviden,
mint 4ll a belgyogyaszat s schészet jelenleg, s miként lett vald-
sitva Bourgelat azon masodlk ohaja, hogy a veterinarius-intéze-
tek, mint vizsgalodd ghezok, az egyetemes orvostudomany fej-
lesztésére kozremtikddjenek.

A kérmegfigyelést ellenérzd s értelmezd kisérlet, a kisér-
leti modszer alig adott mas ragilyos bantalomnal oly megleps
eredményeket, mint épen a lépfenénél. Sikerilt ezen dton' nem-
csak bebizonyitani, hogy a ragilyos bantalmak nagy szama ter-
mészetére eltérd az anthraxtol, s tdle elkilonitendd; de lehetsé-
gessé valt, a ragily természetét pontosan meghatirozni, s végre
némi fényt deriteni az immunits kérdésére. A lépfene tana e
hirmas szempontbdl — a bantalom kértana, annak oka ¢és a ra-
gily enyhitése szempontjabOl vazlatban a kovetkezs :

Chabert ideje 6ta a lépfene hiarom alakjat kilonboztették
meg, . m. az anthrax-lizat, s a symptomatikus és essentialis
anthraxot. Az anthraxliz kilonféle arnyalatokban jelentkezhetik,
még pedig mint gutaitéses anthrax ?), vagy mint anthrax-liz az
ideg- és édenyrendszerben heves tiinetekkel, melyekhez olykor helyi
tinetek is szegOdnek, s a glossanthrax, angina carbunculosa,
anthrax himorrhoidale és hiamorrhagicum megkiilonboztetésekre
adnak alkalmat. Az essentialis anthrax, mely nem egyéb, mint a
pokolvar (pustula maligna, carbunculus) szintén lépfene, melynél
a helyi tinetekhez csakhamar dltalinos megbetegedés csatlakozik.

A symptomatikus anthrax azonban legijabb vizsgdlatok
alapjan mind természetére, mind lefolydsira clvalasztandd a
tulajdonképi lépfenétol. Ugy latszik, hogy itt ismét két kiilonbozé
ragilyos bantalommal lesz dolgunk. Az egyik azon alak, melyet
Bollinger ¥) Miinchenben irt le 1878-ban. A" bintalom a mondott

1) Trashot, Nocard ezen alakot, melynél pilezikikat kimutatni sem
goresovi vizsgdlat, sem tenyésztés dltal nem tudtak, szintén hajlando elvd-
lasztani a lépfenétdl.

" % 0. Dolliuger, ,Ueber eine
chen. 1878.

Wild- und Rinderscuche.* Miin-




€v nyarin az isarparti pagonyokban a nagy vadat (szarvas,
disznd) tamadta meg, s csakhamar Aatcsapott a szarvasmarhira
is. Jellemezve van az bonczilag egyrészt orbanczok, masrészt ros-
tonyas tidélob altal, melyeket véromlenyes béllob kisér. Az
igen fajdalmas orbancz a fejen és nyakon 1ép fel, 6—12 dra
alatt dridsi terjedelmet nyer; a bdr s béralatti kotszovet 15—20
cm.nyire duzzasztatik savds, vagy véres-savos izzadmany altal, s
a nyomas folytin asphyxidval végzédik. A tidSbantalom rosto-
nyas tiidélob, melyet izzadmanyos mellhartyalob, szivburoklob s
a mellsé gétor phlegmonosus lobja szokott kisérni. B két alak
— az erysipelas infectiosum és a pleuro-pneumonia fibrinosa —
mem mutatkozott egyidejileg egy egyénen. Azonos természetiik
azonban oltas altal ki volt mutathaté, a mennyiben az egész
szervezetben closzlott ragélynak bérbe oltasakor orbancz Iépett {ol,
mig a gyomor utjan mindig tid6lobot lehetett elGidézni, vétetett
bar az oltdéanyag az orbanczvagy tiid6lob dltal megtimadott allat-
boél. Ha némely boncezi tiinetek, mind az iiszkiis orbancz, vér-
Omlenyes béllob, apré véromlenyek a  szivbelhdrtyan némileg
anthraxra emlékeztetnek is, mindazoniltal hidnyzott mindig a
katranyszer(i vér, a lépdaganat és a bacillus anthracis, tovibba
oltaskor hazi nyulba a lefolyds oly rohamos (6—8 dra) volt, mind
legfeljebb eves vérfertbzésnél, de lépfenénél soha sem mutatko-
zik. A béntalom atolthatd 16-. kecske-, disznd- és nyilba, s két-
séges, valjon emberbe is az legyen. A gdresovi vizsgilat bacil-
lustdl eltérd palezikikat mutatott, melyekrdl Bollinger kozelebb-
r6l még nem nyilatkozott.

A symptomatikus lépfene tulajdonképi alakja az, melyet a
franczidk ') ,charbon symptomatique®, a németek ?) ,Rausch-
brand“ néyv alatt irnak le. E bantalom, mely nilunk ritkdn for-
ddl el6, Német- ¢s Francziaorszagban azonban sok helyt a marha-
Allomany 1—35 szdzalékat viszi el, jellemezve van igen hevenyen
fellépd bobralatti ¢és izomkozti 1épdag Altal, melyet a bantalmazott
rész, rendszerint a czombok savis-véromlenyes besziiremkedése
kisér. A nagyrészt mocsarlégb6l 4llo légdag elterjed néha az
egész testen, s 1—2 nap alatt halilos. A ragilyzd anyag jelen
van dgy a vérben, mint a daganat kotszovetében, s a besziirem-
kedett izomkozti szovetben. Innen atolthaté jub, kecske, hazi
nyulba, s mindig ugyanazon tiineteket idézi el§, mindig haldlos
kimenetellel, mig a 16 és szamar csak helyi tiineteket mutat,
a kutya és tyuk pedig mentes marad. A ragidly oka apro
bacillus, mely a lépfenés palezikindl sokkal rovidebb és szélesebb,
végein legombolyitett, s igen ¢lénken mozgd. Sajatszerii azonban,
mig a bdraldoltis haldlos, addig kozvetlen vérbefecskendés —
eltérbleg tehat a tulajdonképi lépfenétdl — csak kisfoku lazat
1'g C¢ hoemelkedés) szil, mely 1—2 nap alatt elmilik, s minden
késObbi oltas ellen mentessé teszi az allatot. E tény nemcsak
azt bizonyitja, hogy a bantalom eltérd természetli, de nagy hord-
erejli gyakorlati eredményre is vezet. Sikeriilni fog ezen edény-
befecskendés altal a fenyegetett vidékeken védoltasokat eszkdzolini,
s egyuttal mas ragalyos bantalmaknal is alkalmazni e mddszert.
H. Bouley és Chauveau ez iton valdban j6 eredményeket lattak
a szarvasmarha ragalyos tid6lobja ellen, valahanyszor iigyeltek
arra, hogy fecskendés alkalmaral a kornyezd kétszovetbe a beteg
tiid6bsl vett oltéanyagnak semmi nyoma se jusson, E tények
£értelmezése egyelfre csak folteviések Aaltal lehetséges.

E bantalmakon Kkiviil joval elébb kivalasztattak a lépfene
keretébdl a disznék hagymaza 9), tovabba a l6hagymdz, mely
utdbbi nem is képez ragalyzé bantalmat. Végre ugyancsak kiva-
lasztandé onnan a tyitk-cholera. A lépfenére nem kedvezd talaj a
tyukszervezet. I'gy Pasteur kimutatta, hogy az anthrax kdnyen
«wsak az alacsonyabb hémérs¢ki fiatal madarakon lép fel s fejlett
példanyokon csak akkor, ha azok h&mérsékét hideg fiirdd
4ltal az eml8sok hOmérsékére szillitottuk alid. Nem kevésbé érde-
kes emellett Feser ) azon tapasztalata, hogy a szarnyasok kziil

Yy Arloing Cotnevin. Charboa symptomatique. Récucil de méd. vét,
1880. nov. 15.

*) Bollinzer. Ueber Rauschbrand beim Rind. ,Aerztl. Intelligenz.
Blitt.% 1878. Nr. 29.

%) V. Galtier. Traité des maladies contgieuses. Lyon. 1880. — AZein

Archiv, vétérin. 1879. 740. L
4) Feser, Influence du charbon sur les oiseoux domestiques. Archiv.
wét. 1879. 424.
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a lid, kacsa és a kis énckl6k konyen fertdztetnek, mig a tyik
¢s a ragadozok a ragalynak ellenillnak. Ezen ellenillis megszii-
nik, mihelyt az éllatok nOvényi tipanyagon (kenyéren) tartat-
nak. ValdszinG czek utén, hogy azon Iépfene, melyet Bouley
gyijtomunkajiban leirva talalunk, Osszetévesztetetta tytik-cholera-
val. A béantalom tiinetei: nagyfoki levertség, bédultsig, a nyiak=-
hiartyak kékkoros szinezésével s fazassal. Ezekhez csatlakozik bo
nyalfolyas a szajbdl, s colliquativ hasmenés. A bonczolat nagy-
foki véromlenyes, fekélyes béllobot, a szivbelhirtyin olykor a
tid6ben véromlenyeket, s mindeniitt a szervezetben a bantalom
okozdjat, micrococeust mutat ki. Pasteur, ki ez élddivel sokat
foglalkozott, megmutatta, hogy az atolthatd hazi nydlra, st léra, s
halalos. Nevezetes, hogy e coccus tengeri malaczon csak geny-
gbczot sziil az oltas helyén, anélkiil, hogy 4ltalinos megbetege-
dést idézne eld6. E coccus-geny azonban visszaoltva tyikba, fol-
tétlentil halalos.

Ha azonban “a micrococcust hislevesben tenyésztve, akként
jarunk el, hogy az egyes tenyészetek kozt hosszi idOkozoker —
3—8 honap — hagyunk, azt vessziik észre, hogy a micrococcus,
mely az els$ tenyészetekben még haldlos volt, hova tovabb veszt
mérgezd hatasabdl, s végre tisztin helyi lobot ckoz, p. 0. mell-
izmokba oltaskor. E mellett a tyik djabb, gyengitetlen anyag
hatisa ellen védve van. A mérgezl coccus e gyengitése a kor-
lég ¢lenyének tudhaté be, mert a beforrasztott csovekbél vett
anyag mindig egyenléen hatisos maradt, még ha 18 hé lefolyasa
utidn is vétetett onnan ). Szdval a tyik-cholera ragalyat hosszu
id6kozokben ismételt s szabad tenyésztések 4ltal annyira gyen-
githetni, hogy vele védoltisokat eszkozolhetlink. Ez a védoltas
egy masodik mddja.

A lépfene oka, mint ismeretes, bacillus anthraxis él6di mo-
szat. Koch volt az els, ki megmutatta, hogy e palczikik mes-
terségesen is tenyészthetbk vérsavoban, iivegnedvben s mind-
annyiszor, midén a kozeg meg nem felel szaporodésuknak,'spd-
rakka (germe) valnak., A kisérleteket ismételték, s kibGvitett
Pasteur, részben Colin Alfort-ban, Toussaint Toulouse-ban, s az
eredmény réviden a kovetkezG: A lépfenés pilezikak gyors ro-
hadasndl a szénsav altal megoletnek ; elpusztilnak 50—355 CYnal,
kivalt ha a kozeg tobbszor felmelegittetik s gyorsan lehiittetik ;
20—45 COonil szénsav tavollétében nehiany dra, néha nap alatt
sporakat képeznek, melyek 130 Ce-nak, legerdsebb savaknak,
comprimalt ¢lenynek és absolut alkoholnak ellenillnak #). E spo-
rik éveken at elélhetnek ; a talajbdl, melybe allathullak temet-
tettek, fGldi gilisztak altal (Pasteur) hurczoltatnak a felszinre azon
foldhengerkékben, melyeket azok képezni szoktak bélesatorni-
jukban. Ezért Pasteur a lépfene hirntkeinek (messager du char-
bon) is nevezi Oket. A sporik, miként Pasteur s Toussaint
megmutattik, e képletek elporlisa utin a takarminynyal jutnak
a fliev6k szdjaba, s itt mindannyiszor s annal konnyebben hoznak
létre fertGzést, mentdl szarazabb, szalkiasabb volt a takarmany,
s igy mentdl konyebben okozhatott aprd sebzést a széjban,
garatban. A sporik elbrehatolasa a szervezetben, mikdzben djra
bacillusokkd fejlodnek ki, a nyirkedények dtjdan torténik. A nyirk-
mirigyek, melyek middannyiszor erlsen meglobosodnak, kedvezd
talaj a bacillusok nagymérvii szaporodasara. A palezikik ezen
ideiglenes pangisa a nyirkmirigyekben az incubationak magya-
rizatat adja, s Colin szerint lehetdvé teszi a lépfene sebészi keze-
lését,

A lépfene leggyakoribb a szarvasmarhan és juhon, ritkabb
a kecskén; a hazinyil felette érzékeny irdnta, kevésbé a 16 és
disznd, még kevésbé a kutya és macska, a tyik pedig magasabb
hémérsékénél fogva épen nem alkalmas oltdsra. Valamint a tyik-
cholerandl (tengeri malacz), Ggy a lépfenénél is el6fordilnak ellen-
all6 fajok, igy a juhok kozt. Chauveau, a lyoni dllatorvosi iskola
igazgatojanak tapasztalata szerint az algiri fajta még akkor is,
ha ebbdl nyolez millidrd palezika fecskendezietett a viszérbe, vagy
bér ald. a héfok 2—3°%al emelkedésén, nyirkmirigyek duzzana-
tin és csekély roszdlléten kivil lépfenet nem mutat, a vérben
a bacillusnak minden nyoma hidnyozvan. Ezen ellenillas azonban

1 Recueil de méd. vét. 1880. nov. 15,
%) Galtier. Archiv. vét. 1880. Recueil de méd.
T'acad. méd.
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rovid id6kozokben ismételt befecskendéscknél avagy nagy meny-
nyiség befecskendésére (05 kdbem.) megsziinik 7). Az algiri jubfajta
ezen ellenalld képességét értelmezni még nem birjuk.

Ezen ellenillis azonban, tovibba Davaine azon tapasztalata,
hogy a bacillus nem hatol 4t a szilepen, s Chauveau azon ész-
lelete, hogy a lépfenével oltott s megélt juh ivadéka nem fogé-
kony lépfene irant, azon gondolatot ébresztették Toussaint-ben #),
hogy az anthraxot meg lehetne talin akkor akadéilyozni, ha a
nyirkmirigyeket valamely lob dltal a bacteriumok részére athat-
lanokkd teszi. E czélbl 6 a haldoklé lépfenés allat  vérét
defibrindlta, s a palczikdkt6l 55°%ra hevités, vagy carbolsav hoz-
zaadisa (mennyi?!) 4ltal megszabaditotta. Az ilyen vérsavé igen
erls lobgerjesztG; oltaskor a legtobb dllat életben marad, noha
az olt6 vérsavéban még mindig lehet pélezikakat kimutatni, Igy
Alfort-ban 20 darab juh koziil csak négy pusztult el lépfenében.
Az oltott allatok 12— 14 nap milva minden lépfenés oltasnak
ellenillottak, s ngyancsak béantatlandl legeltek azon hanton, mely
ald két év elbtt lépfenés hullat temettek, s a melyen Pasteur
négy oltatlan juha kozil egy hét nap alatt 1épfenében -elhullt.
Ez volna a védoltds harmadik mddja, ha késébbi vizsgélatok
altal valoban ilyannak bizonyulna. .

A ragéilyos bantalmak kozil e helyt még a takonykérrdl és
himl6félékrdl  szandékom némelyeket feljegyezni. A takonykor
tiinetei ismeretesek ugy a farcimen, mint a malleus heveny ¢és
idiilt alakjaiban. A franczidk ezeken kiviil megemlitik azon tom-
I6ket, melyek idilt bértakony eseteiben véllon, borddkon, csipén
mutatkoznak; a német szerzOk érdeme viszont, hogy a lappangé
(latente) takonykdrra, mely vagy a tiddkben, vagy a csontok-
ban jelentkezik, régibb id6 dta felhivtik a figyelmet. A banta-
lom kérjelzése mindazonaltal sokszor igen nehéz. A Highmor-iir
meglékelését iranyadonak emliti Haubner Drezdiban; azonban
ezen, 6bol nydkhartydjanak szemcsés, idilt hurutja épen nem
jellemz6 a takonykoérra, s ép oly gyakran szokott szegddni azon
koles-, egész babmekkorasigi hisdagos képletekhez, melyek itt
nem ritkak. Az allalatti nyirkmirigyek sem nyujtanak mindig
utmutatist. Igaz ugyan Bollinger azon allitisa, hogy el6rement
orrtakonyndl a duzzadt, s kimetszett allalatti nyirkmirigyekben
mint pathognomonikus tinet mindig fedezheték fel makszem-mek-
korasagi sajtos goczok, tisztan tiidGtakony jelenlétében azonban
a nyirkmirigyek rendesck. Ilyenkor csek két mdd marad hitra,
a vérsejt-szamlalas és az oltas. Amaz a fehér vérsejtek szaporo-
dasat mutatja, s akkor azutin kiziranddék azon cgyéb béntalmak,
melyek lencocythosist okoznak. Megbizhatébb eljards az oltas.
Azonban a kutya erGsen ellenall a fertSzésnek, s fgy csak hézi nyiil
s oleso 16 (szamarral, mely a legfogékonyabb, nem rendelkez-
hetni mindig) marad hatra, melyeknél ismét a baj sokszor nem
fejlédik ki, hanem korilbelil 309,-nal eltorpil. Ez iddszerint
tehat még nincs olcsé és biztos kémszervezetink a baj meg-
hatarozasara kétes és kezdetleges esetekben.

Azon bantalmaknak egyike, melyek a fehér vérsejtek sza-
porodasaval jirnak, a fehérvértiség (lencocythimia). Nocard %) az
els6, ki e bajt lovakon felismerte, s leirta. Itt csak a tidé-
beli alak érdekel, mely feliletes bonczi vizsgalatnal konyen
takonykéros gdéesoket szinlelhet, miutdin mar a kortiinetek @ a
gyors lesovanyodas, fuladozis, kohogés gyanit keltettek. Azon-
ban emellett nemcsak sokvizelés (polyuria) all fenn, de a nyaki
és allalatti nyirkmirigyek symmetrice mindkét oldalon besziirem-
kedvék ; dudorosak, s kemények ugyan, de a bérrel Gssze nem
néttek, s szabadon mozgathatok. A gocesok goresovi vizsgalat-
kor soha sem birnak kilon kotszoveti burokkal (zone diaphanc),
tisztan magcesakbol dllnak, s ugyancsak a kordtti edények is tel-
vék fehér vérsejtekkel a killonben rendes tiiddszivetben. A virds
vérsejtek szama mindig kevesbedett. Ha ép  allapotban lonal
1 k6bmm-re 735 millié vords vérsejt esik (Hayem vérsejt-szam-
liléja szerint), akkor itt csak 2—5 milli6 van jelen, s a fehér
vérsejtek viszonya I 1l/ys, st sy lehet. Oltds a takonykér irant
a folotte érzékeny szamarban sem hoz létre valami megbetegedést.
A tobbi bantalmak, mint horse-pox, tenyészbénaség. l6hagy-

) Recueil de méd. vét. 1880. sept. 13,
*) Bullet. de I'académic de méd. 1880. Nr. 31 &s 38.
%) Ed. Nocard. De la lencocythémie. Piris. 1881.

| miatt meglehetdsen elburkoltatott ,

méz, a llighmor-iir idiilt genyes hurutja, nyirkedény-lobok stb.
megkiilinboztetése eléggé ismeretes. A bantalom helyes korjel-

zése nemcsak kozegészségi ¢s  kozgazdasagi tekintetben adott
becses eredményeket, de a ragily meghatirozasihoz is kozelebb
vitt. A takonykor Onkényt nem keletkezik, s mindig ragalyzis
utjan terjed. Az igaz, hogy az alfort-iiskola, élén Reynal-lals Bou-
ley-vel, gy vizsgalé bizottsigokban, mint oktatisnil a spontan
keletkezést vallotta, s6t tovabb menve, még az idilt takony ragi-
lyossagat is tagadta. El6idéz6 okokul a rosz taplilkozast, kime-
rit munkat, hosszantarté genyedést hoztik fol. Igy H. Bouley
mindannyiszor folemliti, hogy a Paris-Versailles kozt kozlekedd
omnibus-tarsasig lovai megtaknyosodtak, mikor az eddig kéve-
zett orszigutat macadamoztak, tehdt a lénak erdsebben kellett
hiznia. Szerinte ugyanez a baj érte a Péaris-Toulouse kozti szil-
lito-tarsasag lovait akkor, mikor azok a vasuti verseny kévet-
keztében zab helyett kevés kenyérrel kevert takarmanyt kaphat-
tak csupan. Tovabba érvil hozzik fel azon kortlményt, hogy
Paris erlditési munkalatainal a kis vallalkozdknak rendszerint sila-
nyan taplalt lovai nagyobb takonybeteg-szimot mutattak, mint
a nagy vallalkozok jol taplalt lovai. Hadjaratok alkalmaval, mi-
d6n az allat talerdltetve tesz szolgalatot, nem tapasztalhatd-e a
takonykor fellépése nagy szamban. Végre felboztik, hogy hosz-
szantarth genyedés, p. 0. martdrésnél, pataporcz-sipolynal, konyen
vezethet takonykoérra.

Azonban a lyoni iskola, kivalt pedig a németorszigi (han-
noveri, berlini) intézetck nemcsak azt mutattdk ki, hogy a
takonykdr minden alakja ragdlyzd, de azt is, hogy a baj énkényt
soha nem keletkezik. A din Secland sziget ') lakdi csak akkor
ismerkedtek meg a bantalommal, mikor az ottani faj javitasira
hoztak keletr6l lovakat. Hannover kirdlysig 1866-ig alig ismerte
a takonykort, mid6n keleii porosz lovak jottek oda, melyek kozt
a baj elég gyakori. Tovabbid nem volt-¢ feltind a takonykér
kevesbedése a franczia ezredekben azutin, hogy a betegek szi-
gord elkiilonitése elrendeltetett. A genyfelszividas pedig genyfer-
tézésre vezet, midén a tidSkben a takonykoros giesdkhdz ha-
sonlé  gbéczocskiak Iéphetnek fol, de soha dtolthaté takonykor.
A kedvezitlen kozegészségi viszonyok, Kkisérletek alkalmaval,
legfeljebb az allat ellendllé képességét torték meg s igy fogé-
konyabba tették a ragaly felvételére, de takonykort nem sziil-
tek. Az pedig, hogy az clsé takonyesetnek csak keletkeznie kel-
lett, nem érv, mert ez idGszerint a teremtés megsziint, s a
bujasenyv, himl6 stb. szintén keletkeztek, most azonban ragaly-
zas altal terjednek.

Ha ezek szerint a béantalom terjedése ragélyzis (tjan két-
séget sem szenvedhet, nem mondhaté ugyanaz a ragaly termé-
szetérél. P. Bert 1877-ben azt tapasztalta, hogy az dsszenyomott
éleny allati sejtekre hatva, ezeket megdli; ellenben erjesztikre,
diastase-ra, skorpié mérgére nem hat roncsoldlag. E felfedezésct
6 alkalmazta a himl6, takonykdr és lépfenés anyagra s ezek
mindhdrom esetben megtartottik fert6z6 hatasukat. Bert ebb6l azt
kovetkeztette, hogy a fertdz6anyag oldott allapotban van. Azon-
ban Chauveau méar ecl6bb megmutatta, hogy a tehénhiml6 s
takonykdr ragilya alakelemekhéz van kotve, melyeket & szem-
cséknek nevez. Az alakelemckt§l ment, szilirt folyadék nem fer-
t6z6. Pasteur viszont a bacillusra kimutatta, hogy az a compri-
malt ¢leny hatdsinak ellendll. Valdszinli, hogy a hatdsos szem-
csék (Chauveau) szintén él6diek, azonban kisérleti dton: tenyész-
tés és ebb6l prébaoltas dltal még eddig nem sikeriilt azokat a
takonykérra kimutatni.

A ragialy természete moszat alakjiban eddig csak a tydk-
cholera, diszn6orbéancz, lépfene és diphtheritisnél van megallapitva ;
a takony-, ¢lmoOkdr, keleti marhavész, himl6félék,
ragilyos szajfajas ¢s veszettségnél ez a kés6bbi kutatasoknak van
fenntartva.

Ismeretes, hogy az alfort-i és toulouse-i iskolaknak (Bouley #),
Lafosse) sikerilt a 16himlé (horse-pox) és tehénhimld (cowpox)
azonossagat kimutatni, s igy a vaccina eredetét, mely Jenner
felfedezése utin a 16 bérkiitegeinek kevésbé szabatos ismerete
hatarozottan megallapitani.

) Bollinger. Zoonosen.
) Dictionnaire de méd. et chir. véte. IX. kit. Horse-pox.
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‘I'rasbot %) Alfort-ban megkisértette tovabb fejleszteni e tant. A
csikok kehe (gourme, Druse, adenitis equorum, mirigykdr) oly
ragilyos bantalom, mely nagyfokd orr-, garat- és gégehurut
tiineteivel 1ép fol, s rendesen az allkapcesi nyirkmirigyek elgenye-
désére vezet. Lefolyasiban sokszor szegdvényes tiid6lobok, el-
szortan jelentkez6 genygdczok, néha a  bélfodri nyirkmirigyek
idiilt lobjaval a l6allomanyban jelentékeny kart tesznek. Trashbot
tizenGt ¢évi tapasztalataira, s oltokisérleteire tidmaszkodva, kimon-
dotta azt, hogy a csikékeh nem egyéb 16himlGnél (horse-pox).
Csikokeh minden esetében majd az ajkakon, majd a test tobbi
részén genytiiszoket lehet kimutatni, melyek nyirkja, 16ba oltva,
ezen 16himl6t, s tehenen cowpox-ot hoz létre; tovibba az egyszer
himlds allat nem kap ecsikdkehet, a minek ismét nagy fontossiga
volna a lovak védoltasa tekintétéb6l. Az dj tan még nem ért
meg egészen, azonban azon vitit, melyek e targyban #) a parisi
pSOCiété centrale vétérinaire“-ben folynak, s a kérdést rovid id6n
tisztazni fogjak.

Trasbot ugyancsak a fiatal kutyik korjar is %) behatd
észlelés és ellen6rzd kisérletek alapjan himl8nek ismerte fel, gy

hogy ez id6szerint a himl6nek egymistél kiilonbozG természetii’

alakjaival van dolgunk : 1. m.a juhhimlGvel (clavelée, Schafpocke);
16- és tehénhimlGvel (horse-pox, cowpox), melyhez a csikokeh is
tartozik ; s végre a kutyak himlbjével, melyet eddig pusztan
kutyabetegségnek (maladie des jeunes chiens, Hundekrankkeit)
hittak.

A belgydgyaszati esetek kozt (4 ho alatt 120) fontosabb
mozzanatok kovetkezd alakokndl fordiltak eld.

Idiopathikus dermenet lovon, mely hirom heti tartam utén,
mikdzben az dllat chloral-cs6rékkel (30 gm. naponta) kezeltetett,
hirtelen tidGvizenyGvel ért halilos véget. A hosszi lefolyas vald-
szintivé teszi, hogy goresivi vizsgalatkor a kozponti idegrend-
szerben nagyobb viltozisok lesznek kimutathaték, mint eddigelé
ismeretes volt.

A czombideg (nerv. crur.) hiidése négy esetben fordalt el
lovon. Jellemz& a bantalomra a sajatszeri nyikladozd 1épés, mely
pathognomonikus tiinet a térdkalics nem-rigzitésébdl ered. A vég-
tag nem hajlittatik eléggé elére, sa reatimaszkodas pillanatiban
a térdiziiletben mindannyiszor megnyiklik, mi e mozgésnak biczegs
jellemet koleséndz. — De épen ezen tiinet altal kényen meg-
kiilonboztethetd az a flexor tibiometatarsalis (m. tibialis ant. hom.)
inanak szakadisatol, melynél atimaszkodis egészen rendes, mivel
a térdkalics rogzithet6. Emitt azonban (2 eset) a sincsont (meta-
tarsus hom.) a végtag felemelésekor erdtleniil ing el6re s hatra
a csankiziiletben, s minden Iépésnél mérték nélkiil elére dobatik.
A tinet oka abban van, hogy a szakadott in és az Achillesin
azon rogzitG szalag, melynek a csink, sincsont tartdsukat kiszo-
nik. Megkiilonbéztetendd tovabba a  hiidés a musc. ileo-psoas
szakadasitol. Ennél ugyanis a végtag hajlitisa lehetetlen, 1épés-
kor tehat az allat maga utin vonszolja azt, s megéllaskor a csiid-
iziiletre tamaszkodik. Ha a patit azonban rendesen elhelyezziik,
a tamaszkodis nyugalomban természetes marad, hogy minden
lépéskor djra megzavartassék.

A hiidés megkiilonboztetését a czombtdréstsl, térdkalics
ficzamitSl és a haemoglobinuria toxica (Bollinger) eseteit6l Miin-
chen alatt emlitem.

A hidés okaul legtobbszor er@szakot emlitenek ; maskor
adva van a festenyes hisdagok A4ltal, melyek sziirke lovak vég-
bél-nyilasa koriil székelnek, gyakran a medencze-iirbe is elterjed-
nek, s itt az idegre nyomist gyakorolnak. Ezen ijképlet atra-
kodas dltal egyéb részeken iskonyen okoz bajt. Igy egy percheron
lovon az 4llkapesi szoglet nyirkmirigyeiben akadva meg, gyorsan
ndtt, s csakhamar nyomast gyakorolt a filtdmirigy alatt az
egyiittérzo-idegre. Ennek kovetkezménye pedig folytonos izzadas
vala, mely a jobb fiilén filtGmirigy és szemgodor folotti borben
fennallott.

Hidés kezelésénél a bevezetett dram olykor jo eredményt
ad; a hasznilt Lebas-kendes épen nem alkalmazhat( czélszeriien.

A tid6 s mellhartyalobok (15) kértani tekintetben djat

1 Zrasbot. De la gourme ou variole du cheval, Paris. 1880.
*) Recueil de méd. vét. 1879,
%)y Trasbot. Maladie dite des chiens. — Archiv. vétér. 1879. 161. 1.

| szénsav meghatirozisra hasznilt maszkot, ez irdnyban mar

| részben nyirmirigyekre emlékeztetd szerkezettel birt, Nocard a

nem nyajtottak. Sajatszerti a kdrodai tanirok, Trasbot és Nocard-nak
azon. hévvel védett nyilatkozata, hogy lénal a tidélobok, geny-
szalag és vizelethajtd nélkiil kezelve, utélagosan in- és inhiively-
lobra vezetnek. Ez dllitis megerGsitésre var, dgyszintén igazo-
landd lesz T'rasbot kezelése a horgosség eseteiben. Tudvalevileg
a baj a gége baloldali visszatéré idegének hiidésébdl ered ; a
hiidés okat Trasbot mindig a tiltengett horgi nyirkmirigyeknek
ezen idegre nyomasabol szirmazhatja, s azért iodkaliumot adagol.
Meggyd6gyitani a bajt nem lehet, s megakadilyozni is aligha,
miutin az ideg sorvadisanak okat ezen, sokszor Ordklékeny ban-
talomban nem mindig talilhatjuk meg.

Lovakon a tid6légdag korjelzése kétes esetekben kétség-
kiviil elé lesz segitve a spirometer alkalmazisa altal. S ez kiva-
natos is, mert a baj szavatossagi hiba, s korjelzése ez tton talin
mar kezdetben is lehetévé lesz. Az eddigi akadaly jol zard arcz-
maszk hianya volt. Nocard, szellentyiikkel litva el a Sanson altal
meg-
kezdette kisérleteit.

Kdrboneztani szempontbdl érdekesek azon djképletek, me-
lyek kutyak tidejében (2 eset) fordilnak elé. A mellhartyabal
kiindul6 s 6riasi terjedelmet nyerd hasdagok ezen dllatfajnal elég
gyakoriak, s Kklinice mellhartyalob tinetei alatt folynak le. Ez
esetben azonban a jobb tiid6ben dié-, mig masik esetben gyermek-
fej-mekkorasigd , korilirt, kemény tapintatdi daganat székelt,
mely a kordtte rendes tidéallomanyban részben a felhamrikra,

képletet flbro-adenomanak nevezi. A képlet a tid§ els6dleges
daganatja gyanant tiint fel a tiddlob korodai tinetei mellett,
Kérdés azonban, hogy valéban primir tjképlettel van-e dolgunk.
Nocard ugyanis régebben kiilonben ¢ép tidejii kutyaban a horgok
elosztisa helyén kolesmekkorasagda dagot talalt, mely hasonld
szoveti szerkezettel birt. Valoszinli, hogy e két esetben is az
ajképlet kiindulé pontja a horgok nyakhartyajaban volt.

A szivbantalmak koziil a szivbelhartyalobot ‘I'rasbot lova-
kon bévebben tanulminyozza !). A sziv elhelyezédése a mellkas-
ban nagy akadilyokat gordit akontatids és hallgatGdzas értéke-
sitése elé. Trasbot a figgér billentyliin  létrejovs zorejeket
a végbélbe vezetett, s a hasi aortira nyomott toleséralaka hall-
csOvel hallgatja; a miiszer alkalmazdsa és hasznilata elég farad-
sigos s nem nyujt mindig megbizhaté felvilagositast. — A
szivburoklob esetei sokszor keriilnek vadaszkutyikon észlelés ala.
Trasbot szamos észleleteiben keletkezésiiket azon lehiilésbol szar-
maztatja, melynek az fizésben megfiradt s erfsen ziholé allatok
ki vannak téve hideg, nedves talajra hasalis, vagy vizbeugraskor.

A gyomor s bélbintalmak kortani tekintetben nevezeteset
keveset nyujtottak. Megemlitendé Trasbot ) azon tapasztalata,
hogy a sirgasig, mely a hazi allatokon (16, szarvasmarha, juh)
épen nem képez feltlinG éssilyos megbetegedést, kutydn csaknem
mindig halilos azon heves, vérémlenyes dundenalis béllob foly-
tin, mely ezen allatokat az elsé években meg szokta timadni, s
legtobbszor a kutyakdrt kiséri.

A borbantalmak kozil a rih ismert harom alakja (15
eset) keriilt kezelés ali, tovabba izzag (13 kutya, 2 16), mely-
nek heveny alakja lovon Francziaorszigban nem ritka, s iodgly-
cerines kendcsre gyorsan javil. Ugyancsak itt (2 eset) eléfordul
lovon, az egész béron elszorva, koles-, egész krajezarterjedelmi
vitiligo, melynek csak azon hatranyos oldala van, hogy a bér
és a szOrok festenye elvesz, saz allat szine egy id6 milva meg-
babosodik. A baj épigy gy6gyithatlan, mint azon sclerodermia
(cuirasse), mely a kozép francziaorszagi id6sb disznokanok véllait
ellepi, s 4—10 cm. vastag, deszkakemény vértté alakitva a hért,
egyuttal alkalmatlannd teszi a szalonnaképzGdésre.

Miitéteknél a dontés szokott mdédon békdval torténik. Két-
ségkivil elbényos ujitis a fekvé 4llat rogzitése a csigolyatorés
elharitisa czéljabol. Tudvalevd, hogy nagyobb s hosszantartd
mfiitéteknél lovakon nem ritka az 1—a2-ik agyék-, vagy 12—13-ik
hatesigolya torése, mely mindannyiszor konyen létrejchet, vala-
hanyszor az oldaltfekvé s Osszebékdzott allat szabaddlni akarvén,
nem eléggé rogzitett fejét sziigye ald kaphatja. A gerinczoszlop

1y Archiv, vétér, 1877, 1878 s 1879. évfolyam.
2) Archiv. vét. idei évfolyam.
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ekkor ugyanis oly péalezinak képzelendd, mely egyik végével a
medenczében régzitve levén, misik végével a fejjel lengést tesz;
¢ lengés tilhajtisakor, a legjobban fesziild pont — az emlitett
esigolyak konyen dsszemorzsoltatnak. Az 4j rogzitd késziilék erés
heveder s kantarbél 4ll, melyck a homlokon at a filek
kozt, s innen a sirény hosszaban futé csatos szij altal egymds-
hoz flizhetSk, mialatt a fej s nyak természetesen elGrenyujtatik
s behajtasuk lehetlenné valik.

A sebészeti eseteket a Németorszigban észleltekkel Ossze-
hasonlitva fogom kés6bb megemliteni.

Albizottmanyijelentésaziskolaitornaszatiigyében."

Tekintetes kozegészségiigyr bizottmdny!

A kozegészségiigyi bizottmany milt évi december hé 18-in
tartott lésében 354. sz. hatarozataval kiadta a kozoktatdsiigyi
bizottmanynak és a fOvarosi taniacsnak a torndzasi ugyben hozott
hatirozatait a tisztelettel aldlirt albizottmAnynak avval, miszerint
az elézményekre tekintettel, ezen kivaldan fontosnak bizonyult
igyet behatéan tanulményozvan, s targyalvan, véleményes javas-
latit a kozegészségiigyi bizottminynak terjeszsze be.

LEzen megbizatishoz képest az albizottsignak ezennel sze-
rencséje van, a fennforgd iigyre vonatkozé véleményes javaslatit a
kovetkezOkben bemutatni :

Mieltt az albizottsig ezen, kézegészségiigyi tekintetben oly
fontos targy részleteibe boesitkoznék, elérebocsatanddnak tartja
azon altalinos észrevételt, miszerint tekintettel azon kaoriilményre,
hogy jelenleg a tanulé ifjisig szellemileg olyannyira wil van ter-
helve, hogy alig marad ideje a mozgisra, kézegészségiigyi szem-
pontbdl igen fontos, hogy a torndszat helyes gyakorlisa altal
ezen egyoldali szellemi miikédés némileg ellensilyoztassék ; még
fontosabb ez télen, a mikor az izomrendszert fejlesztd dszas is
elmaradvin, a sziilék részint a nap rovidségénél, részint a hideg
miatt gyermekeiket nem vezetik el sétdlni, s igy a mozgas majd-
nem végképen elmarad, a mennyiben 6rikon 4t aziskolai padok-
ban, nem ritkin Osszezsifoltan ilnek, otthon pedig az elhalmo-
zott hizi feladatok készitésénél szintén iilnek, mialtal a gerincz-
oszlop elgorbiilései, az annyira elterjedt rovidlatds és az
anyagcsere  kiilonbdz6 zavarai létrejonnek. Ezeknél fogva az
albizottsig nézete szerint a legnyomatékosabban hangsilyozando,
hogy a torndszat a j6vében is télen-nyiron egyarint gyakorol-
tass¢k, de olyformin, hogy ennek eddig fenillé hétranyai lehe-
téleg elkeriiltessenek.

A torndszat alkalméval kifejlédé por, valamint a kozokta-
tastigyi bizottsig ¢és a fOvarosi tanics altal hangsilyozott felhe-
viilések utini meghiilések a jelenleg alkalmazisban 1évé tornaszat
kozegészségligyi hidnyainak csak egy részét teszik ki, s az albi-
zottsag gy van meggybzidve, hogy nyert utasitisinak és a targy
fontossagianak akkor felel meg, ha nemcsak ezekrdl, hanem ez
intézmény egyéb, az eddigi gyakorlatban rejld hidnyairol is, de
egyszersmind ezen hidnyok megsziintetésére iranyzott médozatok-
rol szintén szol; sziikségesnek tartja ezt annal inkabb, mert nem
kevesebb forog itt kérdésben, mint a fiatalsig izomerejének ezen-
til az eddiginél helyesebb iranyban leends fejlesztése. — Ezen
cz€l elérésére az albizottmany a kovetkezGket hozza javaslatba :

1. Sziikségesnek tartja az albizottméany, hogy ezentdl csak
oly névendékek bocesittassanak a tornaszathoz, a kik elézetes orvosi
vizsgalat €s az ezen vizsgilat ersdményét tanusitd bizonyitvany
alapjan arra alkalmasoknak talaltatnak. — Az eddigi eljaras,
mely mellett a n6vendékek testalkatukra s egészségi llapotukra
val6 tekintet nélkil a tornaszatra koteleztettek, azt eredményezte,
hogy a torndszatra alkalmatlan novendékeknél néha csak huza-
mosabb id6 utin deriilt ki, hogy nem — a minta tornatanitok rende-
sen felteszik — rosz akarat, gyavasig stb. voltak okai annak,
hogy a ndvendék a tornidzastdl vonakodott, és ebben el6reha-
ladni nem volt képes, hanem néha oly szervi bajok allottak fenn,
melyek annyira fokozédtak, hogy a tornaszat folytatdsa immar

mar kéart szenvedett, tortént csak az orvosi vizsgalat és a tor
niszat aldli felmentés.
Hogy ezen a tornazod niévendékek egészségét megkirositd

" eljards a joviben elkeriiltessék, kimondanddnak tartja az albizott-
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mény, hogy ezentil csak oly ndvendékek bocsittassanak a tor-
naszatra, a kik arra vald képességiiket el6zetes vizsgalat alapjan
kiallitott orvosi bizonyitvanynyal igazolhatjak.

A vizsgalatot a maganorvosok, vagy a kerileti orvosok
cjtik meg ; azon ndvendékekre nézve ugyanis, a kik magénorvos
altal kiallitott bizonyitvany birtokaban nincsenek, a keriileti orvos
ejti meg a vizsgélatot olyforman, hogy a tanév elején a tanodai
igazgatoval egyetértéleg megallapitandé napon a novendékeket
egyenkint valamely tanteremben nyilvinosan megvizsgilja is a
tornaszatra alkalmasaknak talalt novendékek mindegyike sza-
méara bizonyitvanyt allit ki; ezen bizonyitvinyokban, melyekre
az egyontetiiség kedvéért nyomtatott mintak lesznek késziten-
d6k, kiemelendS azon kortilmény is, valjon az illetd csak ren-
des sorgyakorlatokra, vagy szertornazasra is alkalmas-e? Azok,
a kik a torndszatra alkalmatlanoknak taldltatnak, bizonyitvinyt
egyaltaliban nem nyernek és ennek hidnyiban a tornaszatra nem
is bocsathatdk.

A tornatanitoknak pedig kotelességiikké tétessék, hogy
csak az orvosi bizonyitvanyokban foglalt hatirokon beliil esz-
kozoltessék a tornagyakorlatokat, a mi azaltal elérhetd, ha a
tornatanité minden tornacsoportot két, a nehezebb ¢és konyebb
tornagyakorlati alcsoportra osztja fel.

A keriileti orvosok kiilonben id6kozonkint a tornaszati
gyakorlatoknal megjelenvén, meggy6z6dést szereznek maguknak
arrél, valjon a tornaszat a kozegészségiigyi igényeknek meg-
felelben torténik-e ? A miért is a torna-Grarend velik minden
tanév elején kozlendé.

Ha a tanév folyamaban akir betegség, akir mas, az elére-
ment orvosi vizsgalat alkalmabél meg nem Aallapithatott okoknal
fogva a torndzas aloli felmentés sziikségessé vilnék, akkor ezen
felmentés szintén vagy maganorvos, vagy az illet6 keriileti orvos
altal kiallitandd orvosi bizonyitvany alapjan torténik.

2, Az eddigi, 1874. évi october hd 1-je 6ta fennall6 torna-
anyaghbdl mindazon gyakorlatok elhagyanddk, melyek nemcsak
a novendékek izomzatira fejlesztéleg nem hatnak, s inkdbb a
vizsga alkalmibdl productio gyanant mutattatnak be, hanem az
illeték egészségére is akdrhinyszor karosan hatnak, s a melyek
a turnataniték tdlbuzgalméanal és a gyermekeknek az ily gyakor-
latok irant természetes hajlamanal fogva felette nagy elGszere-
tettel végeztetnek, barha néha oly bonyoliltak és nehezek, hogy
a novendékek erejiik tilfeszitése mellett azoknak végrehajtasa
kézben nagy mértékben elfiradnak, midltal ugy a fels6, mint
az alsé végtagok izileteinek kificzamodasai, csonttorések, sérvek,
nagyfokd szivdobogas, s egyéb bajok jonnek létre.

(Vége kovetkezik.)

Az 1881-ki népszamlalas eredménye.

Magyarorszag-Erdély . . 13.697,099
Fiume és teriilete . . . 21,363
Horvat-Szlavonorszdg . .  1.191,843
Hatarérvidék . . . . . 697,516

Osszesen  15.608,723
Szt.-Istvan birodalma
1870-ben volt , . . 15.417,327
191,399=1"24"
Ebbil esik

Szaporodas. . . . . .

Szaporodas Fogyas
Dunéninnenre . . . . . 20,0608 =1.21"),
Dunantilra . . . . . 135,790=005°%
Duna-Tisza kozére . . . 203,021=0'00°"
Tisza jobbpartjara . . . . . . . . . 0532:=438%
Tisza balpartjara . . . . . . .« 66,165=3"54%
Maros-Tisza-Duna kézére . . . .+ . « .« 3L,77¢=181%

lehetetlenné  véle, Ilyenkor tehat oly id6pontban, mikor az | Erdélyre . . . . . . . . . . - . 00,749=3"24"
illetd novendékek egészsége az eddig tortént torndzas folytin | Pjume és teriiletére. . . 3,479=1945")o
RN > = » A > v e A c— . 0
1) Ez a fovirosi kozegészségiigyi bizottménynak f. ¢ janudr 31-ki Horv%t-%zla\ ORI R 47,925= 4 l()u/o
filésén targyaltatvin, egyhangilag elfogadtatott. Horvat-Szlavon hatardrvid. 3.238= 047 %
Bupapest 1881, KHOR & WeiN KONYvNYOoMDAJA. Dorotlya-utcza 14. sz.




ﬁUDAPEST, 1881.

ELOFIZETEST AR: helyben é vidéken egész évre
10 frt., félévre 5 frt. A kbzleményck és fizetések bérmentesi-
tendik.

HIRDETESEKERT soronkint 15 aj kr.

ORVOSI HETILAESS

SZ.

MARTlUS 20.

MEGJELEN MINDEN VASARNAP.

Megrendelhetd minden kir. postahivatalnal, a szerkesztoségnél
nidor-uteza 18. szam ¢és Kilidan Gyorgy konyvkereskedésében
vitezi-uteza Drasche-féle hazban.

ﬁom S KULFOLDI GYOGYASZAT ES KORBUVARLAT KOZLONYE.

HUSZONOTODIK EVFOLYAM.

Felelss szerkeszté és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fémunkatirs Balogh Kédlman tanar.

TARTALOM: Nawvratid 1. tr. Sebészeti adatok. 1. Nyakon el6fordulé daganatok, 8—16. eset. —

ivogyogymodjdnak haszndlata, tekintettel a terhességre.

Schwerger Zs. tr. A vastartalmu dsvinyviz fiirdé- és

— Goth M. tr. A testsuly ingadozisair6l a terhesség alatt és a gyermekdgyban,

(Folyt.) — Ossikovssky 7. tnr. A heveny sirga mijsorvadds azonos a phosphor-mérgezéssel. (Folyt) — Scheiber S. H. tr. Egy ndbeteg
vizeletében taldlt fondlférgek (rhabditis generalis) egy esetérdl. — AKdnyvismertetés. Conférences thérapeutiques ct cliniques sur les maladies
des enfants, par le dr. ¥. Simon. — Lapszemle. A szivburok bemetszésének esete. — A méh rostdagjainak kezelése uj helybeli szerek-

kel. — A méh dagjainak vértelenitése.

TARCzA: A budapesti kir. orvosegylet rendes iilése 1881. martius 12-kén. Antal G. tr., Nogyogyiszati esetek. Miiller K. tr., Vindor 1ép. Stiller B.
tr., Koresetek. — Id. Purjesz Zs. tr. A 16. szdzadbeli jelesebb syphiliographok. (Folyt.) — Szekeres 7. Eredeti levél. Bécs, 1881. febr. 1g.

— Vegyesck. — Pilydzatok.
MELLEKLET ; Konyomati tibla Scheiber S, tr. czikkéhez.

Sebészeti adatok.

NAVRATIL IMRE tr., ny. rk. tandr és Roékus-korhdzi féorvostol.
(Folytatas).

VIII. eset. Roncsol) toroklob, Bright-kér, mindkét oldali
rostonyas tiid6lob (diphteritis faucium, morbus Brightii, pneumo-
nia fibrinosa bilateralis).

Sz. J., 4 éves fiui, pesti, 1878. aug. 7-én hozatott fuldo-
kolva a korhazba. A lagy szijpadon, nyelcsapon ¢és mindkét
mandolin fehéres diphtheritikus izzadminy volt jelen, s e mellett
nagyfokd kékkor. A gége vizsgalata a nagyfokua nehéz légzés, s
a gyermek nyugtalansiga miatt nem volt kivihetd. A baj allitélag
néhiny napi gyengélkedés utan ezel6tt hirom nappal nyelési és
légzési nehézséggel vette kezdetét. Megjegyzends, hogy ugyan-
ezen hazban, a hol a beteg lakott, megelézGleg tobb gyermek
halt el diphtheritisben.

Késni valé id6 nem lévén, a gyermeken azonnal légesd-
metszést hajtottam végre, melynek megtorténte utin a beteg,
mély belégzést koveth erds kohogési roham alatt 7 cm. hosszi,
s 1 cm. széles, 4 mm. vastag alhartyat lokott ki a canule-dn 4t,
mely goresd alatt crouposus hirtydnak bizonydlt. A jelenlevd liz
(38:6Y) ellen 1 gm. chinint rendeltem, kdptet6iil ipecac. forrazatot
liquor ammon. anisatus-szal, azonkiviil 4 °, chlorsavas kalium-oldat
rendeltetett naponkinti négyszeri ecsetelésre.

Méasnap reggel a hé 389 s mindkét tid6 folott szamos
szOreszorej volt hallhaté, A léges6 sebét és kornyékét vastag
diphtheritikus csapadék fedte, melynek lemetszése utan Cooper olld-
val a vérz6 hely lapis-szal érintetett. E. a hé 38:6° Harmad nap
reggel a hd : 389 légzés szabad, a légesé sebe tisztuléban, vala-
mint a garatban levé diphtheritikus csapadék is kevesbedett. A
légesd sebét ismét pokolkével érintettem. E. a hé 38:29 beteg
szemei ¢és arcza élénkebb kifejezést Oltottek, jo étvagy mutat-
kozott. Mas napra a h8 37:6° a nyelési. nehézségek majdnem
egészen elmiltak, s a garaton itt-ott egyes apré csapadékos hely
lathaté; a légesé sebe még csapadékos. A fenntemlitett kezelés
mellett a betegnél hat nap mulva a tinetek annyira visszafejléd-
tek, hogy a gyermek mar iilve koltotte el az agyban jéizlien
ebédjét, s tovabbi tiz nap milva képes volt felkelni és jarkalni
a szobaban. A gége vizsgilata a gége irét, fSleg annak alséd
részét igen duzzadtnak és megsziikiiltnek talalta, s ez ok inditott
arra, hogy a canule-t még tovabbra is meghagyjam.

Clboesittatasat a korhazbol azon idére halasztottam, midén
a visszafejl6dott lobos duzzanat a canule eltivolitisit meg fogja

engedni. Ezen id8pont mindinkdbb kozeledni litszott, midén a
gyermeknél mas baj lépett fel. A betegnél lazas mozgalmak jelent-
keztek, a h6é 38:35—30:'8° kozott ingadozott, mindkét veseraj
fajdalmas lett, s vizeletcsokkenés allott be. Néhany nap milva
a gyermek arcza, labai puffadni kezdettek, s a vizeletben fehérnye
jelentkezett, mely a red kovetkezé napokban rendkivili nagy
mennyiségre novekedett; a vizelet iiledékének gdéres6i vizsgalata
himhengereket mutatott. A vese ezen terimbeles lobja ellen kez-
dett6l fogva csersav 16n rendelve, s ez a betegség lefolyasiig
adagoltatott. A tiineteknek fokozatos visszafejlédése mellett a
gyermek 3 hét leforgisa utin egészségét visszanyerte ; tengéleti-
leg azonban igen sokat szenvedvén, lesovanyodott, sapadt ¢s
gyenge lett. Ersitd belsd szerelés és kell6 étrend mellett az
er6k csakhamar visszatértek, s ugyanazon év december havinak
elsé napjaiban a betegnél visszafejlédvén a gégében fenntillott
duzzanat ¢s sziikiilet, a canule eltavolitisat hataroztam el. Azon-
ban ugyanezen nap estéjén (december 14.) borzongas lépett fel,
s mas nap reggel a h6: 38:6¢ volt, este: 398, s ily ingadoza-
sokkal néhiny napig fennallott, mialatt horglob tiinetei mutat-
koztak. Lizellenes szerekre (salicylsavas natrium 1°5—2 gm. 4
porra) és kaptetbkre a liz enyhiilt, de végkép nem sziint meg.
Dec. 21. este ujabb erfs razo laz jelentkezett, a hémérsék: 41°%

A gyermek légzése nehezedett, orrszarnyai lizasan emelkedtek, a

bal tid6 alsé lebenyében tomdrilet lett kimutathaté, A liz az
adagolt salicylsavas natron ellenére folyton tartott. December 25.
a jobb tiidd is besziremkedett, a gyermek arcza cyanotikussa valt
és 27. reggelre meghalt. A bonczolat mindkét tiidé alsé és
kozéps6 lebenyében rostonyas lobot jelzett.

IX. eset. A gége egyszerli szemolesdagja (papilloma simplex
laryngis).

J. B., 30 éves, n6, Szabolcs-megyei. 1870. év martius-
havaban jelentkezett a gégészeti osztilyon a gége legnagyobb
részét kitolté szemolesdaggal. A nagyfokd nehéz légzés miatt az
ujdonképlet nem a szijon at, hanem a gége felhasitasaval 16n
eltivolitva. A metszést, mely a paizsporcz kozepe felett s cm-
nyire kezd6dott a kipszalagon és a gyiirliporczon, valamint a
légesd felsG gyiirliin keresztiil vezettem, mialtal a gégemetszés
tulajdonképen gége-légesémetszéssé valt. Ez utobbit prophylac-
tikus szempontbol tartottam sziikségesnek, mert a nagyobb mérvii
schzés clbre lathatdlag nagyfoku visszahatisi lobot, s megdaga-
dast tamaszthatandott, mely a légesOmetszést kikeriilhetetlenné
tette volna. Az el6bukkané személesdagot habarczfogdval meg-
fogtam és kiszakitottam ; a dag a gége jobb felében ilt a hang-
szalagon, s a Morgagni-gyomrocson, kivevése utin silya 1832
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gm-ot tett ki. A dag kiszakitdsa utin az alapi nydkhartyat,
horgas csipeszszel felemelve, Cooper-olloval kimetszettem, a
sebhelyet pokolkével érintettem, a paizsporez sebének egyesitése
utin a légesébe csapesdvet rogzitettem. A miitétet kovet6 napon
nyclési nehézség lépett fel a  betegnél, s a gégeiir vizenySsen
megduzzadt. E tiinetek lobellenes szerelésre harom nap alatt
engedtek tgy, hogy otéd napra a canule-t eltavolithattam. [zt
azért tavolitottam el, mert bar a szemdlesdag igen nagy, de
egyszeri volt dgy, hogy kitGjulis esetén a keletkez dag szdjon
at konyen lett volna kiveheté, Nyolczad napra a gégét tikkorrel meg-
vizsgalvan, az tisztanak tiint fel. mindkét hangszalag rendesen moz-
gott. A hang rendes volt. 1% év milva a betegnél ugyanazon
hangszalagon Kiujulds jott Iétre, s a mint értesiiltem, a dag rekedt-
ségen kiviil semmi kellemetlenséget sem okozott. Valjon eltavolit-
tatott-e a kidjult djképlet, s mi mddon, arrdl tudomasom nincs.

X. esef. Sokszoros szemolesdag a gégében (Papilloma multi-
plex laryngis).

K. E., 20 éves, leiny, nagyfoki légzési nehézséggel véte-
tett fel 1872. sept. 6. a gégészeti osztilyra.

; A nehéz légzés a felvétel napjat kovetd éjjelen fuldoklissd
fokozédott gy, hogy a betegen mésnap légesOmetszést hajtot-
tam végre. A miitét ez és a kovetkezd esetekben kiilonbozik az
elsGtGl azaltal, hogy itt az eldzetes légesOmetszés utan a gége-
felhasitast akként végeztem, hogy a két metszés kozott 0.5 mm.
hosszi hidat bagytam egyrészt a 1égzOcsap biztositisa, mésrészt
pedig a paizsporczok, s hangszalagok pontos egyesitése ¢s annak
kovetkeztében a hang biztositisa czéljabol. A majdnem 3 cm.
hosszi sebnyilison igen j6 bepillantist nyertem a gégébe. A
szemolesdag elboritva mindkét hangszilagot, a Morgagni-gyom-
rocsbol inddlt ki, A paizsporcz-lemezeket szétfeszitettem, s erre
teljes biztossiggal lehetett az egyes szemolesdagokat levalasztani
és horgas csipesszel, s Cooper-olloval kiirtani a nyikhartyat, s
az alatta levé szévetet azon helyeken, hol a dag iilt. Megjegyzem
még, hogy a hangszilagok érintésénél laryngospasmus fejlodott,
mely a miitét menetét nem zavarta, mert a beteg a canule-on it elég
levegét kapott; a hangszilagok ujabb érintésére e reflex vissza-
hatds kisebbedett. A dag kiirtisa utin lapissal érintettettem a
felsebzett helyeket, a paizsporez széleket egymiéshoz iliesztettem,
§ ragtapasszal rOgzitettem. Mas napra a gége vizenyGsen meg-
duzzadt, a nyelés fajdalmassa vilt, jéglabdacsokra azonban a lob
3 nap alatt engedett, s a nyelés szabadda, fajdalmatlanni lett. A
mitét utin 3 héttel a beteget sajat kivinatira canule-lel bocsi-
tottam ki a korhazbol, meghagyvan neki, hogy nehiany hoénap
milva djra jelentkezzék. Tévozaskor a gégetiikorrel megejtett
vizsgalat tiszta gégét jelzett. Beteg masod izben csak Yo év
miulva jelentkezett megvaltozott testalkattal és arczkifejezéssel, s az
elobb satnya kiilem( és fejlédésben teljesen hitramaradott lednyt
most erls, viruld, kifejlodStt hajadonnak lattuk. A gégében ki-
ujulisnak nem volt nyoma, sa beteg nem is ezért jott a kérhazba,
‘hanem megrongalt canule-jének kicserélése végett. Légzbesapot
most tobbé nem akartam alkalmazni, de a beteg annak eltivo-
litisiba bele nem egyezett, s miutin megigérte, hogy djbol fog
jelentkezni, kivansagat teljesitettem. 1! év milva a beteg ma-
sodszor, s véglegesen mutatta be magat, mely alkalommal a
leAnynak tovibbi gyarapodasat, nemkiilonben a gége épségét, a
hang tisztasigit constatalhattam. A légzesap eltavolitisiba most
mar a beteg is beleegyezését adta, a gége sebe nehany nap alatt
onmagatél gydgyilt be.

XZ. esel. Sokszoros szemolesdag a gégében (Papilloma mul-
tiplex laryngis).

K. I, 42 éves, foldmives, 1874. nyarin jelentkezett
a gégészeti osztilyon a gégeiirt kitoltd sokszoros szemdles
daggal. A fuldoklissi fejl6dott nehéz-légzés miatt itt is elbzetes

légesbmetszés 16n végezve és ugyanegy iilésben a gége felhasitisa
kozti hid fennthagyisaval. A szemoélesdag, mely a Morgagni-
gyomorban, a hangszilagok szélén, s részben alattok iilt, emlitett
médon Cooper-olléval 16n alapjaban kimetsztve. A beteg hirom
hét milva gyogyultan tavozott. 1877. tavaszin utoljara 4j canule
végett jelentkezett az osztilyon, kidjilas nem lévén, a canule
eltavolittatott.

XT71. eset. Sokszoros szemolesdag a gégében (pap. multip.

laryngis).

Sz. E., 50 éves, napszamos, 1874. oct. 2g4-~dikén vétetett
fel a gégét teljesen kitoltd és fuldoklast okozo szemilesdag miatt.
Elbzetes légesGmetszés utin a leirt médon irtottam ki az djdon-
képletet. A tamadt visszahatas lobellenes szerelésre egy hét mulva
teljesen visszafejlédott, s a mitett 1874, dec. 1-jén bocsattatott
ki canule-lel ellitva. A beteg egy év milva djra jelentkezett, s

miutin a gégeben kidjulis nem mutatkozott, a canule eltavolit=

tatott.

X711, eset. Soksz. szemolesdag a gégében. M. L., 38 éves,
hentes. A tohb év dta jelenlevd dag az utolsG hdnapokban nehéz
légzést okozvan a betegnek, annak eltivolitdsa czéljabdl 1877.
tavaszan felkeresett. A vizsgalatnil sokszoros szemdlesdagnak fel-
ismert képlet hasonlé mddon irtatote ki, mint a fennti. 2%, hét
milva a beteg canule-lel ellatva, foglalkozisa utan lathatott; a
hang tokéletes tiszta volt. Az egy év milva jelentkezé betegnek
canule-je kivétetett; 11z év milva, midén a beteget Gjbdl volt
alkalmam lithatni, kigjulas nem volt jelen,

XT7V. esel. Sokszoros szemdlesdag a gégében (papil. multip.
laryngis).

S. S., 34 éves, mészaros, 187 5. aprilis havaban keresett fel eny-
hébb foku, nehéz légzést okozo, mindkét hangszalagon il6 sokszoros
szemdlesdaggal. Az djképletnek lemetszése utin (gyiirlimeteszszel)
mindkét hangszalagot megvastagodottnak taldltam, mely ellen tannin
befuvisokat rendeltem, de csak kevés siker kiovette e kezelést. A
hangszalagok a beteg tivozisakor, 1875. jun. 29., koriilbelil 10
heti gydgykezelés utin csak valamivel voltak kevésbé duzzadtak,
mint a miitét utin. A beteget 1879. october havaban alkalmam
volt latni, a hangszalagok kis mérvii duzadtsiga még fenntillott
kitjulas azonban ez ideig nem jott létre.

XT. eset, Soksz. szemolesdag a gégében (papill. multipl.
laryngis).

M. M. g5 ¢ves, legény, 1875. jul. 7-dikén jelentkezett
a gégészeti osztilyon mindkét hangszilagot fedé tobbszorts sze-
mdlesdaggal, melyet a szijon at két ilésben tavolitottam el; &
miitét gyurimetszéssel tortént. A mitett aug. 20. gyogyiltan
tavozott. A siker ez esetben nem volt 4llandd, a szemolesdag
kigjult, s a beteg 1876. dec. 2. felvétette magat a korhizba. A
daganat két hétig tartd exstirpalisok utin, 4—35 ilésben
tavolittatott el. Az egyes szemolesdagok az elsG izben elta-
volitottaknal valamivel tomottebl Osszeallisuak voltak. A nagy-
foki hurutos lob ellen ecsetelések ¢s belégzések alkalmaztattak,
1877. mart. 31. gyo6gyiltan tivozik. 1878. jan. g. djabban jelent-

kezett. Mitét a leirt modon, Az eltavolitott dagok puhdbbaknak’

tiinnek fel ; gyogydlt apr. 9. 18709. januar 13. Ujbdl jelentkezett; o
hangszilagok a szemolesdag altal elfedvék; a dag ez alkalommal
ismét valamivel tomdattebb Osszedllasi, mint az el6bbi mitétnél
nyert képlet. Gyogydadlt febr. 5.; 1879. aug. 18.; djabb ismétlGdés.
A daganat el6bbicknél jéval nagyobb, s kivevés utin az elGbbinél
puhabb Gsszeallasu. A kiirtds utin a hangszilagok teljesen tisztak.
1879. sept. 21. 1880. januir 3. a beteg Otdédszor jelentkezett,
miitét a fenntebbi mddon, gyogydlt jan. 22-dikén. 1880. julius
38-dikin a hatodszor kidjult Gjképlettel mutatta be magat, mely
kiirtas utan puhénak tiint fel. Gyogyult aug. 14-dikén. A beteg
1881. mart. haviban hetedszer jelentkezett, s a daganat el6bbi
nagysagaban allott fenn. KEzen alkalommal a mfitét még nem
tortént meg; szandékom volt e sokszoros kidjulasok utin a gége-
felhasitast végezni az altalam kdvetett modon, mibe a beteg bele-
egyezését is adta. Az elég értelmes betegnél sikeriilt constatil-
nom azt, hogy az egyes kitjulisok kozti id6szak kiilonbézé hosszi,
s ezen kiilonbozet anndl nagyobb volt, minél tomottebb Gssze-
allasinak mutatkozott az ellzetes kiirtdsok utan a szemolesdag.

XVI. esel.” Sokszoros szemdlesdag a gégében. K. L., 18
hénapos, gyermek, iigyvéd fia, 1878. september haviban jutott
kezelésem ald. A sziiletését6l rekedt gyermeknél fokozatosan
neheziild légzéshez fuldoklasi rohamok is tarsiltak. Az igen leso-
vanyodott és vérszegény gyermek arcza kékkoros, légzése igen
neheziilt. A megejtett gégetiikrészeti vizsgalat az egész gégelirt
kitolté szemolesdagot tiintetett fel. A betegen a légesGmetszést
még ugyanazon napon” hajtottam végre. A miitét a betegre nem
volt indifferens, s a collapsus minden tiinetét mutatta. A légzés ¢és
érverés kihagyova lett, s visszahajlo mozgasokat még a légesGbe
bevitt tollszar sem véltott ki. Izgatélag jartam el, a fideska bére
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ald dsszesen 30 csepp acthert feeskendeztemy '/ Ordig tartd mes-
terséges légzés kivivése utan magahoz tért, a pulsus érezhetfve
valt, s a légzés szabdlyos rhythmusokban tortént. A szemolesdag
eltivolitisit azon id6re halasztottam, midén a gyermek majd meg
fog er6sbodni. A mitéter kovetd napon a gyermeknél heveny
horghurut tinetei fejlddtek ki, mely 2 hétig tartott. Kozel 4 hét
mult el, mire a gyermek annyira megeréshaodatt, hogy a masodik
miitétet rajta végrehajtani lehetett. [zt 1878. dec. g-dikén chlo-
roform-narcosisban végeztem.

A bérmetszést Yy em-nyire kezdtem a paizsporcz felsd be-
vaganya folotr, s ugyanoly tavolsagban a léges6 sebétdl végeztem,
A paizsporczokat igy kikészitvén, azokat elesontosodasuk miatt
csak erds térdolloval metszhettem 4t Az akként
végeztem, hogy mint a fennti esetekben is, a légesh sebe, s a

atmetszeést

képezett 4 nyilas kozate Yy cm-nyi hidat hagytam. Eunek végez-
tével nem kis meglepetésemre a  vart szemdlesdag helyett a
wégelirt egészen imitald drbe jutottam, melynek tartalmit kevés
nyak képezte. Ezen iir a kutaszolas altal 6nallénak bizonyidlt be.
Felhasitottam tehdt ez iir hatsd falar, mikor is a szemolesdag
tolult el8, melyet pince-szel szakitottam ki a gégeiirb6l. A kii-
julas elleni Gvintézkedésem ez esetben a tobbitdl eltért.

*  Miutin a gégeilirbe annak szik volta miatt horgos csipesz-
szel, s Cooper-olldval nem batolbattem be, az alapot, melyen a dag
iilt villaméteszszel égettem. A gége iirének ilyetén megtisztitisa
utdn a 2 mm. vastag, felette ligy paizsporczokat, s az elGtik
levi iir sebszéleit szorosan egymishoz illesztettem, mi a meglevd
hid mellett igen jol sikerilt. A seber gombos varrattal egyesi-
tettem, s foléje carbol-gaze fedkotést alkalmaztam. A lefolyas
nem volt zavartalan, a sebszélek szétvaltak, a sebfeliileten csapa-
dék képzddott, slaz lépett fel. A gyermek szilei a mitét utin 6.
napon azt tapasztaltik, hogy a légzéesap mellett fOleg ivas koz-
ben ital szivirog eld.

Birzsing - gége-
sipollyal  volt  ezek
szerint dolgom, mely
azonban nem sok bajt
csindlt.  Rovid  idd
milva a nyilas elza-

ralt. A gyermeknél
kigjulas  kovetkezett

be. A m{itét utan 10
hét muilva a légzbesap
potesovének eltavoli-
tasinal a csap hajla-
san at aprd sarjszeri
dagokat lattam elStolulni. E dag a gégeiirnek csak kis részét
oglalta el, s Osszeallasa joval tomottebb, mint az elsén. A kidjult
dagokat a légzGesapon at a beteg gégéjébe vezetett gorbitett fém-
palezika idres gombjiba forrasztott pokolkdvel edzettem. (. 3. sz
fametszetet). Kzen miiveletet eleinte kétszer hetenkint, mig késébb,
miutan a kitjulas csokkent, mind ritkabban alkalmaztam, s ajan-
lottam tovabbra is alkalmaztatni, miotin a gyermek serdiils
korara hagytam a miitétet, mely a fennti esetekben sikeresnek
bizonydlt be, értem az alapi nyakhartyanak kimetszését.
(Folytatasa kovetkezik.)

3. abra.

A vastartalmu asvanyviz fiird6- és ivégyoégy-
modjanak hasznalata tekintettel a terhességre.

Kozli SCHWEIGER ZSIGMOND ir., az orszigos kozegészségi tandcs rk. tagja,
fiirdSorvos Franzensbadban.

A targy oly kivalo gyakorlati fontossagu, hogy annyival is
inkabb indittatva ¢érzem magamat felble értekezni, mivel még
nagy azon orvosok szama, kik a vastartalmi asvinyviz hasznalatat
mint noli me tangere tekintik, Ha kérdezziik, hogyan tartja fenn magat
czen hamis tan annyi ideig, az erre vonatkozo feleletet kdnyen
megtalaljuk azon traditioban, mely terheseknél a differens hévvizek
alkalmazasat tiltja. Kutassuk tehat, mennyiben jogosiltak egyrészt
ezen aggalyok ¢€s masrészt emeljik ki a tények alapjan azon
eseteket, hol azok meg nem allhatnak. Az els6 sorba tartoznak

arra hajlammal birnak; tovabba azok, kik méhvérzésekben és
b vérzésben szenvednek, végre olyanok, kik az ivarszervek torlo-
dasara hajlamosak. Ezen esetckben természetes, oly kevéssé lehet
sz0 vasgyogymaodrdl, hogy minden tovabbi fejtegetés feleslegesnek
tiinik fel. A masodik sorozatba azon terhesek tartoznak, kik vér-
szegények, gyengék, idegesek és vérhiannyal jard emésztési zavar-
ban szenvednek; azok, kik rendesen menstrudltak ¢s az ivarszervek
torlodasara hajlammal nem birnak. Ezen esetekben a firdGgyogy-
mdd bizonyos ovatossag mellett nemcsak javalva van, hanem az
tényleg a legjotékonyabb hatasi is. Itt mindjart megjegyzem,
hogy az aczélvizekkel, azaz szénsav-dis vasvizekkeli gyogymddril
sz sem lehet, s csak az enyhébb, kevéshé szénsav-tartalmi as-
vanyfirdok johetnek tekintetbe, melyek mérsékelten langyosan
— 23°—20" rovid tartami, 12—20 perczig — hetenkint csak
négyszer haszndlhatok. Ezen ovintézkedések mellett az ivarszervek-
ben fellépd vérbdségre gondolni sem lehet, s igy esetleges elve-
télés vagy korai szilést6l nem is tarthatunk. Ellenben idevagd,
meglehetds gazdag tapasztalataim alapjan allithatom, hogy a terhesek
ilyen mérsékelt fiird6- ¢s ivogyogymod mellett jelentékenyen
iidiiltek fel. A minden gydgymddndl sszhangzatosan kozremikadd
tényezOk, dgymint fokozodott anyagesere, nyugalom, hazi gon-
doktdl megszabadulis, kellemes szérakozas, friss szabad levegében
mérsekelt  mozgas, zsongitd  tapanyag terheseknél kétszeresen
jotékonyan hat. Meg kell még jegyeznem, hogy terhesek, mint
olyanok, ritkdn kiildetnek vastartalmi asvanyizekkel bird gyogy-
helyekre, s nagyobbiara mi magunk jutunk azon helyzetbe, hogy
a terhesség korisméjét megdllapitsuk, vagy ha ez bizonytalan,
megerdsitsiik. Nem 1évén szindékomban az olvasot hosszadalmas
casuistikaval farasztani, csak egy érdekesebb eset felemlitésével
akarom a fennt mondottakat megvilagitani.

Sgy kartirsam neje, nGunokatestvére kiséretében tobb évvel
ezelftt Franzensbadba jott. Mar korilbelil 8 éve volt hazas és
magtalan maradt. Ez els6 8 napon at jol tiirte az ivogyogymadot,
naponta fiirdott ¢és a Wiesenquelle megtette hatdsit. Kzen idd
elteltével kozolte velem, hogy a hdszim, mely kiilonben pontosan
szokott lméllapi, mar tébb nap 6ta elmaradt, s hogy undorodik
a vizivastol. En Kartdrsamat a tapasztaltakrdl nyomban értesitet-
tem azon megjegyzéssel, hogy miutin terhesség latszik fenntforogni,
indittatva érzem magam a gydgymddnak csak mérsékelt foku hasz-
nalatit javasolni. Daczira a 8 évi magtalansignak, ezen ovatos-

sagom helyén volt, mivel a kovetkezd télen arrdl értesiiltem,
hogy a né egy erlteljes gyermek anyja lett. Azon fenntebbi

megjegyzésemhez, hogy a gyogyhelyeken nagyobbira mi magunk
dllapitjuk meg a kdrismét, helyén lesz még hozzicsatolni, hogy
a kutaszolisnal nem lehetiink eléggé ovatosak és hogy ennek
kovetkeztéhben minden kétes esetben. a hol valamely terhességnek
csak legesekélyebb gyandja is forog fenn, a kutasszal vizsgilas,
vagy biarminem@ helyi kezelés abbahagyandd. Hogy mily kevéssé
bizhatik meg az orvos a beteg nyilatkozataban, kitinik a kovet-
kez§ esetbdl, mely firdéorvosi gyakorlatom kezdetén keriilt ész-
lelésem ala:

R. asszony tobh taga csalad anyja, egy ismert tekintély
altal minden kiilonos kisérd irat nélkiil utasittatott hozzam. A
felvételnél tobbek kozott elbeszélte, hogy a hészim mar 10 hét
Gta elmaradt, hogy azonban czen korilmény nila semmi jelent6-
séggel sem bir, mivel az gyakran el6fordilt. En ezek utan kinyi-
latkoztattam, hogy a vizsgalat okvetlen megejtendd, mire 6 egész
hatirozottan megjegyzé, hogy az felesleges, mivel egy tanar dltal
mar megvizsgaltatott, ki a terhesség lehetéségét kizarta; kiilon-
ben & mint tapasztalt asszony hatirozottan tagadhatja annak
jelenlétét, mivel az alanyi tinetek azt vele mir a terhesség elsé
heteiben szoktik megismertetni. Barmennyire is ragaszkodtam a
vizsgalathoz, 6 egyaltalin nem akart rddllani. Szabdlyszerl ivo-
és  firdégyogymodot hasznalvan, egy kora reggel, kozvetlen
clutazdsa el6tt stirg6sen hozza hivattam. A megejtett vizsgalatnal
a czombok kozt nagy vértocsat talalvan, felismertem a helyzetet,
s miutan a méhnek belsd vizsgalata az elvetélést kétségen kiviil
helyezte, az adott korilményekhez mérten az altestre jégboroga-
tasokat, ugyszintén belsbleg anyarozst és élesztoket rendeltem.
Tizenhat nap utan a beteg annyira fellaibadt, hogy jo gondozas
mellett dtra kelhetett. Valjon szandékosan idézte-e¢ el6 az elveté-

azon terhesek, kik szokvanyos elvetélésben szenvednek, vagy | lést, mit szamos korilmény bizonyit, vagy a gy6égymod okozta-e
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azt, annak megitélését a kartarsak belitasira bizom. Annyi azon-
ban all, hogy néha a kezel6 orvos tévitra vezettetvén, minden
elévigyazata meghiusil.

A mi terheseknél a lapfirdék hasznalatat illeti, én hataro-
zottan ellenzem azokat; mert ha meggondoljuk, hogy rendesen
elkészitett lapfirdd 130—150 kgm. iszapot tartalmaz, konyen
belathatd, hogy az silyinil éserés mechanikus surlodisanal fogva
kart okozhat. Ehhez jardil még azon korilmény, hogy a lapfiirdd
felsG rétegei kihilnek, mig a mélyebb rétegek az eredeti héfokot
megtartjak, gy hogy tekintve a liptomegnek hatékony alkat-
részeit, a szénsavat, Ugyszintén a mechanikus surlodast és a magasabb
hémérséket, az ivarszervekhez oly foki vértorlddas idéztetik eld,
hogy a terhesek a firdk e nemét absolute nem hasznilhatjik.
Ha azonban terheseknek lapfiird6ket kell hasznilniok, ez oly
modon torténhetik, hogy a fird6 higabbra készitettvén el, az
269%nil nagyobb h&mérsékkel ne birjon. Ily fird6k hetenkint
2—3-szor alkalmazhaték és 20 percznél hosszabb tartamiak nem
lehetnek, Még egy fontos koriilményt kell megemlitenem, mely itt
kival6an tekintetbe veendd. A kérdés u. i. az, valjon kitehetok-¢
a terhesck cgy nagyobb utazas firadalmainak. Ha a kozlekedés
kényelmes, dgy hogy az illeté razkddtatist nem szenved, mint ez
a vaspalyan, vagy ruganyos kocsiban, kovezett sima uton tor-
ténik ; ha ezenfelil a kocsibél ki- és beszillasnal kell6 ova-
tossagra lgyelink, akkor az utazis altal a terheseckre komoly
~veszély nem haromolhatik. De a gydgyhelyre szerencsés meg-
érkezés utin a terheseknek kétszeresen szigord magatartast kell
kévetniok, amennyiben mérsékelt mozgast csakis sik helyen tehet-
nek, a kirandulasokat pedig keriilik stb.

Most méar feladatom masodik felére térek At, s a terhesek-
nél alkalmazott vastartalmi dsvanyvizek gyogymodjarél kivannék
sz6lani, melyr6l megjegyzendd, hogy kivaléan a Glauber-sét tar-
talmazo, s eszerint konyen athasonithaté vasforrasok johetnek
tekintetbe; mig az G. n. aczélvizek. melynek sok meszes és foldes,

az emésztést megnehezitd  alkatrészeket tartalmaznak, kevésbé
veheték figyelembe. Az enyhébb vasforrisok is csak kisebb

mértékben hasznalhatok mintegy 300—400 gm-nyi mennyiségben
reggel és 115—200 gm-nyi délutin; gyakran eldfordil azonban,
hogy a terhesek altaliban legyGzhetlen ellenszenvvel viseltetnek
asvanyvizek irant dgy, hogy minimalis menyiséget sem tiirnck el,
mely esetben az ivogydogymod abbahagyando. Minthogy azonban
a vasforrasokat rendesen hiisen (870Y) szoktik inni, s a sok
vegyviszonya a szénsavas vasoxydulhoz oly kedvezl, hogy ezéltal
veérblség az ivarszervekben fel nem 1éphet, mindezen okokndl
fogva ki kell jelenteniink, hogy a mérsékelt vastartalmi viz ivasa
terhesekre nézve teljesen kozonbos. Az eddig mondottakat roviden
Osszefoglalva a kovetkezd eredményhez jntunk: Oly egyének,
kiknél a vasgyégymdd javalva van, ezt még terhes allapotban is
haboritlanil, habir megszoritva hasznalhatjak, annyival is inkabb,
mivel a terhesség az els6 honapokban — ha kilonben rendelle-
nesség nem forog fenn, s az illet6k eléggé ovatosak és tilmeg-
erbltetés, heves razkodtatas, dgyszintén kiilerdszaki benyomésoktdl
kell6leg megdrzik magukat — nem képez ellenjavalatot a kiilén-
bozeti hévvizek hasznilatira. A terhesség elGrehaladott szakaban
(az s5-dik honap utian) kevésbé ajanlhatd a  fiirdGgyogymod,
nagyobb fokban lévén veszélyeztetve a terhesség, mennyiben az
illet6k sériiléseknek jobban ki vannak téve, s mas részrél a méh
nagyobb vérbbsége és a hastakaré nagyobb fesziiltségénél fogva
az ivarszervekben vértorlédas, esetleg korai szilés 4allhat be.

A testsuly ingadozasairél a terhesség alatt és a
gyermekagyban.

GOTH MANO magidntandrtél Kolozsvirt.
(Folytatas).

A gyermekagyasak méréseibdl nyert adatok értékesitésénél
tekintettel voltam a puerperium rendes, élettani lefolyasara, az
els6 és ismételt terhességre, tovabba azon befolyisra, melyet
éretlen és korasziilés, vérzések és lazas betegségek az'illetd nok
testsilyira gyakoroltak.

Az els6 pont meghatirozasa végett 100 nd vizsgaltatott

Ezen

meg, kiknek gyermekigya egészen rendes lefolyasi volt.
100 nének silya Kozvetlenil a szilés utan 5637.4, a gyermek-
agy 7-dik napjin pedig 5243.6 kgm. volt. Az Osszes silyvesz-
teség 303.8, a silyveszteség kozépértéke 3.9 kgm., mig a sziilés
utini testsilynak 14.3-ed részét képezi.

Ezen silyveszteség okai az ivarrészek visszafejldésében, a
gyermekigyi méhviladék (lochia) elvilasztasiban, az emlfk tevé-

kenységében, részint a gyermekagyas nlk altal kovetni szokott
étrendben, s végre a vesék és a blr erdsebb elvalasztisiban
keresenddk.

A mi az ivarrészek visszafejlodését illeti, itt is a legnagyobb
szerepet jatsza a méh tomegének kisebbedése. Mert a méh,
melynek silya kozvetleniil a szilés utan 1 kilo, a gyermekédgy
2-dik napjin csak csak 750 gm-ot nyom. A méh hossza ezen
idében 20 cm., szélessége 11 cm,, a méhfal vastagsiga a fenék
kozelében 3 cm. Az els6 hét végén a méh sdlya 500 gm., hossza
13—16 cm.,, két hét milva a méh silya 350 gm., hossza 13
cm. EI6bbi nagysagat és silyat a méh korilbelil 6 hét milva
kapja vissza (Hecker-Spiegelberg). {

Ezen szimokbdl kitetszik, hogy a nbk a gyermekigy elsd
hetében csak a méhnek visszafejlédése kovetkeztében veszitenek
testsilyukbél 500 gm-ot. A méhnek ezen visszafejlédésével
szoros Osszefiiggésben 4ll a sdlyveszteségnek egy masodik forrasa,
t. i. a lochidk elvalasztasa.

Eltekintve a sziilés utani elsd orakban, valamint a gyer-
mekigy elsé napjaiban bekovetkezhets vérzésektol, melyekre
még visszatérek, midén a gyermekagyasok testsilyviszonyait be-
folyasolé pathologikus véltozasokrdl lesz sz, kiemelendS, hogy
a méhvaladék rendes befolyds mellett is az elsé 3 napban vért
tartalmaz. Ezen véres méhvaladék mennyisége Gassner?) szerint
1'0 kilo; a kovetkezd 2 nap alatt elvalasztott huslészint folya-
déknak mennyisége 0.28 k., az els6 hét utolsé napjaiban elvi-
lasztott siirii, tejfelszerli anyag (lochia alba) silydnak kozépértéke
0.205 kilogramme.

A méh Dbelfeliiletének ezen elvalasztasi képessége folytin
Gassner-nek ezen vizsgilatai szerint minden nl a gyermekagy
els6 hetében 1.485 k-t veszt.

Hogy a tejelvalasztas mily aranyban befolyisolja a testsily
csokkenését, bajosan lehet szamokban kifejezni. Az irodalomban
is csak kevés adatot talilunk ezen kérdésre vonatkozdlag. Min-
denesetre a 24 Ora alatt elvilasztott tej mennyisége nagy egyéni
ingadozdsoknak van alavetve. Lampierre?) szerint ezen elvilasz-
tasnak maximuma 1350 gm. Ezen maximum azonban ugy latszik,
csak kivételes esetekben éretik el. Gassner?®) 3 esetben hatarozta
meg a 8 nap alatt elvdlasztott tejnek mennyiségét, s mint kozép-
szamot 2.15 kilot talalt. Azonban alig fogunk tévedni, ha a
tejelvalasztas altal okozott silyveszteséget még kisebbnek vessziik,
mint a Gassner altal talalt kozépszamot.

Felesleges megjegyezni, hogy ezen észrevételek csakis oly
nékre nézve érvényesek, kik szoptatnak; nem szoptatéknal a
sulyveszteség ezen forrasa természetesen elesik. Mennyiben nyer
ezen viszony az altalinos silyveszteséget Kkitiintetl szamokban,
megfeleld kifejezést, még ki fog mutattatni. ;

Hogy a jelzett silyveszteség egy része a gyermekagyas nok-
nek hagyomanyszer(ien ajanlott étrendnek tulajdonitand6, nemesak a
priori gondolhatd, hanem 10 gyermekagyason kisérletileg megéllapit-
tatott. Ezen kisérlet eredményébdl kitiinik, hogy az ezen forrasbol
eredd silyveszteség jelentékenyebb, mint ezt a tobbszor idézett
szerzOk dolgozatai szerint kdvetkeztetni lehetne, s hogy lehetsé-
ges a gyermekagy els6 hetében a puerperalis folyamatokbdl
szirmazd sulyveszteséget bé taplalkozas altal részben ellensilyozni,
illetbleg annak nagysigat lejebb szillitani.

Ha az eddig felsorolt szamokat Osszegezziik, azt talaljuk, hogy
a méhnek visszafejlodésébdl (o°5 k.), a gyermekigyi folydisbol
(2:485 k.) és a tejelvilasztasbol (2015 k.) szarmazd silyveszteség
egyenld 4°135 kiloval.

% Ha mar most meggondoljuk, hogy ezen tényezokon Kkiviil
még masok is miikddnek, nevezetesen izzadas, b6 hugyelvalasztas,
gyengébb taplalkozas sat., kdnyen belathatjuk, hogy a végeredményt
kifejezd f[6Osszeg az emlitett szamot (4°135 k.) joval felilmalja.

%) I. h. 51. lap. — *) Comptes rend. 1850. Vol. 30. — ?) L h.




Miutan ezen szam nem felel meg a fennt kimutatott sulyveszte-
ségnek (a Gassner altal kiszimitott silyvesztesség csak 0.6 kiloval
nagyobb), vilagos, hogy a szerz6k altal meghatarozott és altalam
idézett szamok, melyek a méhkisebbedésnek nagysagit, a méh-
valadéknak és az elvalasztott tejnek mennyiségét kifejezik, nem
lehetnek egészen kifogastalanok.

Ennek oka kétségkivil az illeté vizsgalatoknal majdnem
kikeriilhetlen szamitdsi hibiakban rejlik, a mennyiben igen nehéz,
sot lehetlen egy adott esetben az egész méhvaladékot, vagy a
24 ora alatt elvalasztott tejmennyiséget felfogni és mérlegre tenni.

A kutaték tehdt kénytelenek voltak ilynem silyhataroza-
soknal a koézvetlnn mérés mellett, mely csak korlatolt szamu
esetekben volt kivihetd, az elméleti okoskodast is igénybe venni,
mi azutin kisebb szimbeli hibikra adott alkalmat.

(Folytatasa kovetkezik).

A heveny sarga majsorvadas azonos a phosphor-
mérgezéssel.

OsSIKOVSZEY JOZSEF tr., kolozsviri egyect. tandrtol.
(Folytatas).

21. Treutler!). Egy 60 éves asszony tid6lobot kapott.
Megjegyzend6, hogy mar betegsége kezdetétél fogva nagyon
nyugtalannak latszott (unruhiges Wesen), s heted napra méjsorva-
dasban elhalt.

22. Valenta?). Egy 25 éves, misodszor szild n6 eszméletlen
allapotban a korhazba szallittatott. A kisérOnd jelentése szerint
a beteg mir 8 nap Ota sirgasagban szenved.

Bonczlelet : majsorvadas.

23. Paulicki®). Egy 19 éves kéjnd meghalt majsorvadisban.

24. Anstied). Egy 24 éves férfi, 14 év Gta nagyon nyo-
mott kedélyhangulatban, meghalt majsorvadasban.

25. Kowatsch?). Egy 26 éves asszony a terhesség utolso
szakdban sargasagot kapott, s 16-dik napon a heveny majsorva-
das tiinetei alatt meghalt.

26. Ugyanaz®). Egy 26 éves, masodszor terhes asszony, 8
nap 6ta sargasigban szenvedvén, két nap milva méjsorvadisban
meghalt. :

27. Zander®). Egy 19 ¢éves ledny 8 nap Ota sirgasigban
szenvedvén, 10-ed napra méjsorvadiasban meghalt.

28. Weber®). Egy 38 éves — rendkivil mogorva viseletii
— gylimolesirus-asszony, ki azel6tt 13 sziilésen mindig szeren-
csésen keresztiilesett, most a terhesség hetedik honapjiban
(ungewdhnlich miirrisches Wesen) majsorvadasban elhalt.

29. Aron?). Egy 44 éves, részeges altiszt, meghalt maj-
sorvadasban.

30. Eckard!®). Egy 33 éves katona harag kovetkeztében
ikterust kapott, s nemsokéira majsorvadasban elhalt.

31. Kraft-Ebing*?). Egy 22 éves franczia hadi fogoly 1871.
jan. 11-kén a rastatti reserve-lazarethba keriilt gyomorhurutban és
kisfoku sargasiggal. A praeputiumon nehiny puha bujafekély.
Felvétele utin 5-6d napra majsorvadas tiinetei alatt bekévetke-
zett a halal. ‘

32. Goodbrige!?). Egy 20 éves férfi egy év el6tt kemény
bujafekélyben szenvedett. Felvételnél, mint a szerz6 maga kife-
jezi, a mij nem volt felettébb dagadt. (nicht wesentlich ver-
grossert). 7-ed napra bekovetkezett a halil. Bonczlelet: heveny
majsorvadas. :

33. Chamberlein??). Egy 22 éves, masodizben g-dik hénap-
ban terhes n6, méjsorvadasban meghalt.

Az itt felsorolt, kérodai fogalomban értelmezett 34 maj-
sorvadisi esetbdl, - kitiinik, hogy azok leginkibb terhes n&knél
fordilnak el6, mint ezt Frehrichs mar régen ki is mondotta. Az

) Virchow's Jahresberichte. 1868. B. IL p, 158. — %) Virchow’s
Jahresberichte 1869, B. IL. p. 149. — ?) Ibidem. — *) Ibidem. — °) Me-
morabilien. XVIII. I p. 25. — % Memorabilien. XVIIIL. I. p. 25. — 7)
»Zur Bakterienfrage bei der acut. gelb. Leberatr.* Virch. Arch. X. I. H.
— % Petersburger med. Wochensch. — ) Virchow’s Jahresb. 1869. B. IL.
p. 149. — '°) Virchow's Jahresb. 1879. B. IL p. 3. — %) Virchow's
Jahresb. 1871. B. IL p. 161. — %) Virchow's Jahresb, 2. 187B. II p.

163. — %) Virchow’s Jahresb. 1872. B. IL p. 162.

itt feltiintetett 25 nGi eset kozott 12 terhes van képviselve, még
pedig g terhes asszony és 3 terhes leany.

A leanyok kozott foglalkozisra nézve taldlunk : 3 napszamos-
nét, 1 varrélednyt, 2 kéjholgyet, 3 terhes szolgalét, 1 iszakos
n6t és. 4 ismeretlen foglalkozasi lednyt.

A asszonynak kozt 2 syphilisben szenvedett.

A férfinemhez tartoz egyének kozott 7 felnGttnél, 2 pedig
fiiknal forddlt el6. Az el6bbiek kozt 2 syphilisben szenvedett, 1
pedig részeges volt.

Eltekintve a szegényes viszonyok kozt €16 terhes nOktél, a
leanyok csoportjaban foglalt egyénekre nézve, tekintve foglal-
kozasukat, nagyon valdszint, hogy azok ongyilkosok lettek, még
pedig phosphor altal. Figyelemre mélté tovabba azon korilmény
is, hogy a syphilis gy az asszonyoknal, mint a férfiaknal szere-
pel. A terhes leanyok kozott szembedtlé a Neuschler altal leirt
eset, hol az illetd ledny felvétele alkalmaval eltitkolvan terhességi
allapotat, az csak a bekdvetkezett abortus altal lett felderitve.

Ezek utin tovabba kitiinik, hogy a heveny sirga majsor-
vadas, f6képen szolgaléknil, kéjndknél, s egyaltaliban szegény-
séggel kiizd6 egyéneknél fordil eld, kiknél az erkolesi, vagy
anyagi tonkrejutids napi renden van. A tobbi esetekben pedig,
mint ez a kozlott kortorténetekbll kivihets, sajatsagos kedély-
allapotok vannak feljegyezve, mint a milyen: ynyomott kedély-
hangulat®, vagy ,rendkiviil mogorva® stb.

Figyelemremélté a kozlott majsorvadasi eseteknél az s,
hogy hol a baj kezdete pontosan meg van jeldlve, a halal ren-
desen csak az els6 hét eltelte utin kovetkezett be.

Az itt felsorolt kdrodai majsorvadasi esetek kozil legna-
gyobb figyelmet érdemel azon koriilmény, hogy a heveny sarga
majsorvadas diagnosisa megallapitasanal oly nagy nyomatékkal
hangoztatni szokott leucinnak és tyrosinnak a vizeletben léte csak
nehany esetben van kimutatva. Ez utébbiak boncztani szempont-
bél ép oly joggal sorolhaték azon phosphor-mérgezési esetek
kozé, melyeknél majsorvadas volt észlelhet§. Véleményem szerint
a koérodai fogalmi miajsorvadiasok ez utdbbiaktél csak abban
kiilonboznek, hogy az illetGk, bar phosphort bevéve, nem talaltak
szitkségesnek az  Ongyilkossig végrehajtasinak indokait sem a
kezeld orvossal tudatni, sem pedig rokonaikat sajatkezlleg irt
ongyilkossagi testamentommal szerencséltetni.

Elvégre a betegség okanak eltitkolasa, illetdleg a phos-
phor-bevételnek tagadasa ezel6tt 20, vagy 30 évvel talain abban
a koriilményben lelte magyardzatat, hogy az ongyilkosok szer-
tartisos eltakaritisa nem volt megengedve. Hogy az attél vald
félelem befolyassal birhatott az Ongyilkossag elkdvetésének taga-
dasara, kitiinik Holland kormanyénak ezel6tt valami 15 évvel
tett azon intézkedésébdl, miszerint tapasztalvan, hogy a leinyoknak
phosphorral Ongyilkossiga nagy mérveket oltott, kihirdette, hogy
az oly modon Ongyilkossa lett egyénck meztelen hullii a nép
bamulatira ki fognak tétetni. Es ime volt is hatisa! a divatos
ongyilkossag e neme csakhamar megsziint.

Azok, kik a heveny sarga majsorvadasnak idilt lefolyasi
phosphor-mérgezéssel azonossagat tagadjik, legnyomatékosabb -
érvil azt hozzik fel, hogy méjsorvadasi eseteknél a legpontosab-
ban eszkozolt vegyvizsgilat utjin sem lehetett a phosphor jelenlétét
kimutatni. Hogy azok allitdsa val6sidgon alapil, lattuk azon heveny
méajsorvadasi eseteknél, hol alapos gyand forgott fenn arra nézve,
hogy az illet6k phosphor altal vetettek véget életiknek. Ezek
az urak azonban elfelejtették tekintetbe venni azt a korilményt,
hogy a phosphor bevétele utan csakhamar héanyast idéz eld, s
ezaltal nagyobbrészt a szervezetbdl eltivolittatik, valamint azt
is, hogy a phosphor a bélesatornaban gézalakot olt fel, s részint
a szervezetbe felszivddik, részint pedig a bélhuzamban végbemend
erjedési és rothadisi folyamatok kovetkeztében élenyiil, vagy
phosphorkénenyt keletkeztet. Ezen, a phosphornak természettani
és vegyi tulajdonsigain alapuld magaviseletébdl, valamint azon
koriilménybdl, hogy a mijsorvadis csakis olyan phosphor-mérge-
zéseknél forddl el6, melyek idiilt lefolyasuk 4ltal tiinnek fel, nagyon
konyen megmagyarizhaté azon korilmény is, hogy az egy hét
eltelte utin elhalt egyének hullarészeiben a phosphor jelenlétét
Mitscherlich mddszere szerint kimutatni teljesen lehetetlen.

Kérodai szempontbol a heveny sarga mdjsorvadasnak és a
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phosphor-mérgezésnek egymistol megkilonboztetésére még az is

hozatik fel, hogy az el6bbinél a mdj rohamos sorvadisa, az utébbinal

pedig kezdetben a maj teriméjének nagyobbodisa kimutathato.
(Folytatasa kovetkezik).

Egy ndbeteg vizeletében talalt fonalférgek (rhab-
ditis genitalis) egy esetérdl.

ScHEIBER S, H. tr-t6] Székes-1Tehérvirt.

Azon esetek, melyekben az ember vizeletében férgek talal-

tatnak, dltaliban igen ritkdk. Ezek koziil legtébbnyire a hoélyag-
férgek szoktak kozvetlenil a hiagyszervekbdl a vizeletbe keriilni,
A fonalférgek kozott leginkabb olyanok szoktak a vizeletben
el6jonni, melyek rendesen a bélesGben élnek, s innét sipolycsator-
nikon at a hdgy-, vagy nemzorészekbe keriilnek. Az 4. n. darfarkak
(oxyuris vermicularis?) a béles6bdl onkénytes kivandorlasaik alkal-
maval esetleg a hiivelybe, s6t a méhbe is eltévedhetnek. Kiilonben
mindezen esetek csak egyes, vagy egynehany példanyokra és
altaliban macroscopikus dllatokra vonatkoznak.
! Oly esetek, melyekben igen aprd, csak goresovel észlelhetd
fergek észleltettek a vizeletben, Europaban ugyan nem, de a
forr6 égalj alatti tartomanyokban igen is ismeretesek lettek.
Sgyptomban, Brazilidban, El6- és Nyugot-Indidban e tiinemény
«tejszerd vizelet* (chyloser Harn) név alatt ismeretes, s Lewis
altal felfedezett és altala ,filaria sanguinis hominis® névvel meg-
jelolt allat microscopikus kicsinységli fonalféreg, mely az ilyetén
megbetegedett emberek vérében nagy mennyiségben ¢€l6dik, s
naponta a vizelettel tetemes mennyiségben drittetik ki, Mindazaltal
lehetséges, hogy egy europai, ki ezen tartomanyokban hosszabb
ideig tartdzkodott, Europaba ismét visszatérvén, e betegséget
magaval ide hozhatja. Ily ritka esetet Winke/ Dresdenben észlelt,
s ezt a ,Deutsches Archiv f. klin. Medizin® Leipzig, 1876. VIIL
kotetben kozolte. Egy 35 éves n6 t. i, ki hosszabb ideig
Surinamban lakott és 1871-ben Dresdenbe ismét visszatért, has-
vizenyGben szenvedett, A lecsapolt folyadék tejfehér voly, s nagy
mennyiségben 0,2 mm. hosszisigi és 0,01 mm. szélességli fonal-
férgeket tartalmazott, melyek a ZLewis altal felfedezettekkel nagy
hasonlatossigot mutattak. Valdsziniileg e betegség azonos volt
azzal, mely magasabb fokban az 4. n. tejszerl vizelet képe
alatt mutatkozik.

Orvosi gyakorlatomban alkalmam volt oly esetet észlelni,
hol hasonléképen naponta nagy mennyiségi microscopikus nagy-
sagu fonalféreg irittetett ki a vizelettel, mely eset nem tartozik
ugyan a tejszerli vizelet® kategoriajdhoz, mert az illetd6 beteg
Magyarorszigonn Kiviil soha sem volt, mindazonaltal ritkasdi-
gaért, s mint a maga nemében talin eddig egyetlen észlelt
eset, a legnagyobb érdekességgel bir. Ez esetet, valamint magukat
a férgeket is a kovetkezOkben le fogom irni?).

1876-diki janudar hé 15-kén egy ndbeteghez hivattam, ki
akkor mar g hét elStt betegagyban fekiidt, s igen szivevényes
kortiinetek képét mutatta. A nd 35 éves, hazas, kereskedd neje,
7 gyermek anyja, nem ¢épen vagyonos, de nem is szegény koriil-
mények kozotr élt.  Betegsége kezdetétl fogva mindig orvosi
kezelés alatt allott ugyan, de apolas tekintetében meglehetGsen
el volt hanyagolva. Hogy miért emelem ki ezt mindjart itt, alabb
ki fog deriilni. Lakdsa nedves, szobai alacsonyak, de butorzata
¢s dgyruhija nem épen arul el szegénységet. Férje keresked6.

Mi a kdrelézményeket illeti, a nb fiatal kordban egyszer Alli-
tolag nehéz iziileti esizban szenvedett, melybdl azonban nemsokara
tokéletesen meggyogyult. Iziletei nem fijtak soha, s sem sziv-
dobogasban, sem pedig nehéz légzésben nem szenvedett soha.
Havi tisztuldsai a terhességi dllapotokat kivéve, mindig rendesek
valinak. Miota férjhez ment, gyakori baloldali fejfajasban és
szédiilésben szenvedett. Egyébkint az utolsé nyirig mindig egész-
séges volt. E nyar egész folyamaban roszil érezte magat, gyenge
¢s bagyadt volt, hamar elfaradt, s mar rovid kijirds utin a

") En ezen elnevezést jobbnak tartom az oxyuris vermicularis-ra nézve,

. mint a nehéz kiejtésii ,vonalnya* nevet, mert valamint a német elnevezés

(Pfriemenschwanz) is sajitsigos testalkotdsira vonatkozik.
%) En e leletr6l mir 1876-ban a budapesti orvosegyletben értekeztem
¢s ‘e férgeket a goresd alatt bemutattam.

hiazbdl légzése nehéz és rovid lett, s erGsen elszédilt, Ggy hogy
minden 1épésnél félt, hogy elesik; st egyszer el is esett a pia-
czon, a nélkiil azonban, hogy dntudatat elvesztette, vagy goresei
lettek volna. Dyspnoeikus dllapota azonban annyira nyngtalanita
6t, hogy kornyezetének mindig elpanaszolta, hogy & mellbeteg ;
azonban nem kohdgitt soha, s nem is érzett semmiféle fajdalmat
mellében.

A nyar vége felé szenvedése kivetkeztében sziikségesnek
tartott szorakozis végett nehiany napra elutazott. Visszautaztaban
er0s ¢s hideg szélvész timadvin, nagyon megfazott, mely alka-
lommal valdsziniileg meghiitotte magat, mert hazaérkeztekor erdsen
kilelte a hideg, mire nagymérvii laz kovetkezett és mellének jobb
oldalan nyilalast érzett. Masnap felkelt ugyan, azonban mellfaj-
dalmai tovabb tartottak, légzése nehéz volt, de nem kohogott ;
mind ennek daczira azonban fenntjart és darab ideig hazi szereket
hasznilt. Az els6 orvos, kit végre hitt, 8 pidezat rakatott a jobb
lapoezka alatt, mi azonban nem hasznilt. Egy masik orvos hany-
tatot adott, mire sokat hanyt ¢és a hanyas nem is hagyta el
tobbé. Azota a beteg kénytelen volt dgyban maradni, a nyilalds
er6sebb lett ¢és mindent, mit evett, kihdnyt. E jelenségekhez
még végre nagy hasfajasok jardltak, széke rendetlen lett, s majd
hasmenésben, majd szé¢krekedésben szenvedett. Szellemi és sziil-
érzéki miikodései rendesek valianak.

(Folytatasa kovetkezik).

KONYVISMERTETES.
Conférences thérapeutiques et clintques sur les maladies
des enfants, par le dr. F. Stmon. Parts, 1880. A. Delahave
kiaddsa.

Simon ,I’hdpital des enfants malades® orvosa, eléttiink fekvd
munkaja pedig kivalén gyakorlati irdnyl, s azt mint hasznos
tandcsadot ajanlhatjuk tgyfeleinknek.

A szerzd a koértannal és a korjelzéssel nem sokat foglal-
kozik, hanem kivalon a kiilonb6z0 gyogyszereknek gyermekkor-
ban hatisat, s azoknak javalatait teszi tanulminyainak targyava.
A szerz6 a gyermekek betegségeiben hasznalt Gsszes szerekkel
kisérleteket tett, melyek eredményeinek kozlésér a jelen dolgo-
zattal megkezdi, mit masok fognak koévetni. S itt a szerzének
mesterkélt felosztasaval, mint a tirgyra nézve lényegtelen dologgal
nem akarunk foglalkozni, hanem inkibb a szerek hatdasira vonat-
kozé érdekes adatokat akarunk ismertetni.

Az egyes szerek természet- €s vegytani sajatsagaik, adag-
jaik, élettani hatasuk, végil pedig javalataik, nemkiilonben ellen-
javatalaik szerint adatnak eld, s a szerzd azon nézetét nyilvénitja,
hogy a gyermekkdrban barmely szert, még a makonyt is adhatni,
csakhogy kicsiny, tort adagokban. E szert egy évnél iddsebb
gyermekek hurutos hasmenése ellen sikeresnek taldlta akkor is,
mid6n a kréta, meg a bismuthsubnitrat eredménytelen maradt.
Azonban a mékonyfestvénybdl egy napra egyetlen cseppet adott,
s ezt is 120 gm. mézgas oldattal feleresztve.

A gyermekeket a nadragulya (belladonna) irinyaban kevésbé
érzékenyeknek tapasztalta mint a felnOtteket, s hiarom éves
gyermekektsl kezdve felfelé. goresos kahogés, vagy ideges ban-
talmak eseteiben naponta két milligramm kénsavas atropint is
rendel, tehat kétszer annyit, mint mennyit felnStteknek adni
szoktunk. Goresos kohogés eseteiben a nevezett szeren kiviil még
sisakvirdgot és hanytatokat basznalt. A sisakvirigot épen udgy,
mint a nadragulyat javalva tekinti a légutak mindenneml hurutos
és goOresos bantalmaiban, s el6nyére kiemeli, hogy az részben a
nadragulydval, részben a makonynyal kozos hatisiu, ezektdl lénye-
gesen abban kiilonbozve, hogy az agyra nincs kellemetlen befo-
lyassal, 4

A szerz6 a kerti birkét (conium) kiilonboz6 bintalmakban
megrobalta és észlelte, hogy az f6kép mint oszlatoszer érdemel
figyelmet, nevezetesen gorvélyes természetit idilt lobos daganatok,
tovabba tarkétdji mirigylob, arthritis, osteitis fungosa sat. ese-
teiben. A légzbszervi, tovabbia a sziv- és bérbantalmakra nincs
feltiind hatassal. A vizi biirok (cicuta), ugyszintén a drosera és a
phellandrium aquaticum hatastalannak mutatkozott.

A tengeri hagymat (scilla) egyszeri szivdobogisok alkal-
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maval, melyek szokatlan szaporasiggal, vagy masnemii szabély-
talansiggal nincsenek egybekotve, a gyiisziinke (digitalis) elé
helyezi. Ezt azonban szeszes szerekkel egyetemben rendeli a
bronchitis capillaris cselekvbleges, s kivaléan veszedelmes szaka-
ban, midén azok mellett a b6rre apré holyaghizékat alkalmaztat.
Ellenben a szébanlevé béntalomban a vérbocsatist hatarozottan
roszalja.

A roncsolé  toroklobot vashalva os oldattal (2 6rankint 2
cseppet), chininnel, halmédjolajjal, ¢ borral, hydrotherapeutice sat.
kezeli; mig a holyaghizok, pidezdk, higanyos készitmények és
mikony ellen nyilatkozik.

A gyermekek az arsenes készitményeket majdnem akkora
adagokban eltiirik, mint a felnGttek, azonban csak idiilt bérban-
talmak eseteiben rendeltessenek azok. Az elsd napokban a leg-
kisebb adagok nyujtassanak, s azutin lassankint emelheték ; ha
pedig a legnagyobbakhoz ériink, ezek mellett 3—4 napon 4t meg
kell maradni, mig czentil a legkisebbekhez leszallunk, hogy djra
emelkedjiink. Ekkor 1-—2 hétig sziinetelhetni,

A valtélazat gyermekeknél gyakran észlelte és chinint ren-
delt ellene,

Gyermckek  bujasenyve cllen  reggel és este higanyos
kendesesel bedorzsoléseket ajinl valtogatva a hénalban, ilepen
és az alszirakon; ezenkiviil napjaban négyszer Ot csepp van
Swieten oldatot (liquor van Swieten; HgCls 10 cgm., H.0 go
gm., borszesz 10 gm.) vétet be savéban, s a napi adaggal
30—40 cseppig emelkedhetni. A fejezet, mely a gyermekek
bujasenyvérdl szol, felettébb nagy gonddal van kidolgozva.

A szerzO végil szoptatisrdl, az emésztetlenségrél és a
gerinczvelGbeli sorvadasos hidésrdl kiilonGsen kértani és egisz-
ségtani szempontbdl behatén értekezik. —i—

LAPSZEMLE.

N—1. A szivburok bemetszésének esete,

Rosenstein  kovetkez6 igen érdekes esetet ir le, mely 10
éves gyermeket illet, kinél szivburokbeli izzadmanyra mutattak
a korjelek. Ez izzadmany laz hidny4abdl, s azon okbél, hogy a bor
a szivtaj felett nem volt vizenyds, egyszerfien savidsnak tartatott,
de a végzett proba-punctio geny jelenlétét mutatta. A beteg
felvételi napjanak estéjén a dispnoé annyira fokozédott, hogy a
miitéti cljarissal késni nem lehetett. A 4. és 5. borda koet,
kozel a szegycsont bal széléhez tortént a beszirds, s a Potain-féle
késziilékkel sikeriilt 620 kem. genyet kiszivattytzni. Az eredmény
meglepé volt; a légzések szima, mely el6bb 52 volt, 28-ra szil-
lott ald, mig az érvezések szima 140-r6l gz-re csokkent. A gyer-
meknél a tinetek nemsokdra djra silyosbodast jeleztek, az izzad-
mény a szivburokban felszaporodott, s baloldali mellhartyalob
tarsilt az eredeti bajhoz. A mellhartya-izzadmanybdl, miutin igen
nagyfoki volt, a Potain-féle késziilékkel 1100 kem. aspiraltatott,
s ugyanekkor a szivburok punctiojira csak 120 kem. geny diriilt

ki. A kétszeri punctio daczara a tinetek nem enyhiiltek. ugy
hogy Rosenstein a szivburok bemetszésére hatarozta el magat,
melyet az antiseptikus cautelik szemmeltartasaval végzett is. A
4. €és 5. borda kozt a szegycsont bal széléhez kozel 3 em. hosszi
bérmetszést ejtett, a bdnyét, s izmokat rétegenkint Atvagta, mig
a szivburokhoz jutott, ebbe hegyes késsel beszirt, s a sebet
tagitotta. A szivburok irébdl nagy mennyiségli geny diriilt ki, s a
sebbe drain-csé illesztetett, Lister-kétés. A bal melliirbél hason-
lokép incisioval tavolittatott el korilbelil 1500 kem-nyi savis
folyadék, miutin az elbzetesen punctidval végzett 1000 kem-nyi
folyadék kibocsatisa enyhiilést nem hozott. A beteg gyorsan
gyogyult, s testsilya, mely 27 kgm-tél 21-re csokkent, ¢ miitét
utin rovid idvel 26.6 kgm-ra emelkedett. (Berliner kl. Wochen-
schrift. 1881. 3.)

N—1. A méh rostdagjainak kezelése 1ij helybeli szerekkel,

Tripier a méh bantalmai ellen Gj helyi szereket ajanl, mint
paraffint, melybél 9 rész vétetik 1. r. tanninra. E keverék oly
Osszeallasi, hogy konyen lehet azt a méh irébe bejuttatni. A
fémsok, s a ndvényi kivonatok nem keverédnek a paraffinnal,
miért vivGszeril pilma-, majd fehér és végre mandola-szappant
hasznalt. A szappanhoz novényi égvényeket (alkaloid) kevert,
mint 1. morphiumot, mely I'r. szerint a méhrik el6haladt idGsza-
kdban j6 szolgalatot tehet; 2. a birokalt (conicin) jé indu-
lati dagok eseteiben alkalmazta; - 3. a digitalint mint helybeli
lobellenes szert ajanlja; 4. a sisakvirdgalt (aconitin), 5. atropint
— dysmenorrhoea eseteiben hasznalja — és végiil 6. a chinint.
Tr. végil tapasztalatait adja el6, melyeket e kezeléssel szerzett
dysmenorrhoea membranaceiban, fehér folyasban és rostdagban
szenvedbknél., A dysmenorrhoea ellen kalium chloricumot (5 cgm. 1
gm. szappanra) ésiodkaliumot (10 cgm. 1 gm. szappanra) igen szép
sikerrel hasznalt. A méh nydkhartydjanak fungosus allapota ellen
a réz-szappankeverék igen jO hatasinak bizonyilt. Végil ajanlja
eljarasat a méh rostos dagjainal. Elsorolja mindazon szereket, melyek
ellene alkalmaztattak, mint iodkalium belséleg, s ergotin akar bér ala
fecskendezve, akdr a dag szovetébe, tovabbi a hasmetszést, villa-
mozast ; de ezek folé sajat modszerét helyezi, mely épen eme
szappan-, s gyogyszerkeveréknek a méh iirébe tortént befecsken-
désében All. 15 ilyképen kezelt esetre timaszkodik; mindeg yiknél
hosszabb kezelés utan a vérzés megsziint, s a daganat is Kisebbiilt.
(Bullet. gén. de thérapeut. medic. et chirurgic.)

N—1 A méh dagjainak vértelenitése.

Labbé-nek sikeriilt 4ltala exsanguificationak nevezett eljaras-
sal a méh igen nagy rostdagjit minden vérzés nélkiil kiirtani.
Cz¢ljat igen egyszerien gy érte el, hogy a szabadda lett daga-
natot Esmarch-féle gummi-pélyaval jo szorosan bepdlyazta, a
kocsant pedig kettosen alikototte. A beteg egy csepp vért sem
vesztett ; a mitét utin 4. napon evvériiségben elhalt, mi termé-
szetesen nem esik eljarasinak rovisara. (Bulletin de I'acad. de
médec. 31.)

A budapesti kir. orvosegylet rendes iilése 188r.

martius 12-kén.

— Antal Géza tr. a napi rend el6tt két miitett vizelet-
sipolyos beteget mutat be a Rdékus-kérhidz nlgydgyiszati oszta-
lyarol.

Az els6 eset nehéz szilés altal elGidézett hélyaghuvely- és
nyakesatorna-sipoly, melynél bemutaté a sipolynyilison &t a
hélyagba illesztett gummilabda segélyével forditotta ki és feszi-
tette meg a hegesen befordilt sipolyszéleket, melyek kovet-
keztében ugy a felsebzés, mint a varratok alkalmazdsa tetemesen
megkonyittetett, s kényelmesebben volt végezhets. Teljes siker
az els6 miitétre.

A masodik eset higycsé-hiivelysipoly, hol a sipoly két

darab jokora nagysigi hoélyagkének a  higycsébe beéke-
l6dése altal hozatott létre. A higycsbnek nagyobb kiterje-
désben elroncsolt alsé és  baloldali nyékhéartya-fala a jobb-
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oldali uton
siker.

Tauffer Vilmos tr. a vitat ezen esetek felett a jovo iilésre
kéri kitiizetni. Az eseteket kozolni fogjuk.

— Miiller Kélman tr. 25 éves n6t mutat be, ki 1879.
évi september héban vandorléppel vétetett fel a Rokus-kérhaz
ndgyogyaszati osztalyara. A beteg egy éven at harmadngpos
valtélazban szenvedett; a hasban szabadon mozgd és mozgathatd
dag keletkezése elbtt négy héttel szilt. Egy év miltin — 1880.
septemberben — a beteg jelentékeny kiterjedésli, merev has-
hartya-izzadmanynyal ajbol felvétette magit. A lép rendes tom-
pulata ekkor is hidnyzott; a véandordag, a bal oldalon kissé
siippedékes, a jobb oldalon pedig nagyobb ellendllasi izzadmény
altal rogzitve; de ett6l sem tapintis, sem kopogtatis altal meg-
kilonboztethetd nem volt. November hé elején az id6kdzben
gémbalakot 6ltott dag domborulatan hullamzas volt kimutathatd,
mely hullimz6 feliilet, a fesziilés fokozodisa mellett, mindinkabb

nyakhirtya-részletb6l plastikai potoltatott.  Teljes
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nagyobbodott. A prébacsapolas altal kiboesatott, koriilbelil 350
gm-nyi, siirlin folyd, sotét vordses-barna folyadék, nagy mennyi-
ségli himoglobint tartalmazd, genyes izzadmanynak bizonyult.
Egy mésodik csapolds alkalmaval koriilbelil 1000 kem. folyadék
lett kibocsatva, melynek szine kissé zoldesbe jatszott. A beteg
llapota nem javilt, a dag egyre fesziilt; amennyiben pedig egy

ijabb csapolas sem igért az eddiginél nagyobb sikert, azért
Antal magantanir december hd  3o-kin  korilbelil 5 cm.

hosszii bemetszés altal iiritette ki a folyadékot, koriilbelil 2 litert.
A miitét antiseptice 16n végezve és kettSs drain-cs6 lett alkalmazva.
A beteg homérséke méar a miitét utin harmadnapon 38°%ra emel-
kedett; a reggeli intermissitkat délutdin mindig tetemes héemel-
kedés, egy izben 40°0 valtotta fel; a rohamok csak januar ho
28-kan szlintek meg, mely idé Gta a beteg teljesen lizmentes.
A hegedési folyamat kozben hol kisebb, hol nagyobb, tallér-, egész
diémekkorasigi czafatok 10kodtek el, melyek szovettani mind-
ségére nézve Thanhoffer tor. igy nyilatkozik: ,Szétfoszlott készit-
ményen a képlet nagyobb kotszovet gerendezeteket, s ezek kozt

nyirksejtekhez hasonld képleteket és egyes pigmentfoltokat mutatott. '

A képleteken tett és picrocarminnal, carminnal és hiamatoxylinnel
festett metszetek egy katsiveti kéregrészt, mely gerendezeteket
kiild be, s ez utébbiak kozt nyirksejtekhez hasonlé képleteket,
egyes pigmentfoltokat mutat. A gerendezetekben kisebb-nagyobb
véredények dtmetszetei, Nyirkmirigyekhez, vagy Iépdarabhoz nagy
hasonlésiga van; ez utobbi ellen csak a léphdlyagok hianya sz6l.“

A felsorolt koriilmények szambavétele mellett tekintve azt,
hogy rendes léptompulat ma sem mutathatdé ki, de mésrészt a
hasban sem tapinthaté ki a tGbbszor emlitett dag; tekintve a
kiboesatott folyadéknak feltinben nagy hamoglobin-tartalmat és
Thanhoffer tnr-nak valdsziniiségi nyilatkozatat; Miiller valésziniinek
tartja, hogy a 1ép a hashartya-izzadmanynak genyes szétesésében
részt vett, s vagy részben, vagy esetleg egészen elpusztilt.

— Stiller Bertalan tr. 1) Az epehdlyag rendkiviili tagula-
tinak egy esetét és 2) xanthoma multiplex majbantalommal sz6-
vadott esetét mutatta be és beszélte meg. Mindkét esct lapunkban
cgész terjedelmében meg fog jelenni. .

A 16. szazadbeli jelesebb syphiliographok.?)

Idésb PURJESZ ZSIGMOND tr., egyetemi magdntandrtol.
(Folytatas).

A szaraz alakokon kivil felemlitve talilunk még oly kép-
leteket, melyek az el6bbiekt6l azon ismérviikben kilonboznek,
hogy alapjukbdl kiemelkednek és nedvedz6 minbGségtliek ; Massa
allithsa szerint ezen képletek f6leg gyermekeknél észlelhetGk és
pedig kiilondsen a szajzugokban,
fordilnak

kovetkeztetéseket vonni, minthogy kiilondsen felserdiilt egyének-

mig felserdiilteknél csak néha
eld. Tgen nehéz ezen alak meghatirozasat illetSleg
nél nem jelolvék az el6fordulasi székhelyek, s igy jollehet igen
csabitd alkalom Kkindlkozik, eme koralakot fliggolynek nyilvani-
tani, a meghatirozasra vonatkozd kérdés bévebb irdnyadd adatok
teljes hianydban mindenesetre elddntetlen marad.

Nem csekélyebb jelentOséget tulajdonit Massa a bujakéros
megbetegedésnél mutatkozé nyadkhirtya-bantalmaknak, melyeket
— jelenlegi tapasztalatainkkal megegyezbleg — tobbnyire a buja-
kor els6 szakiban jelentkezd tiineménynek tart. A nyakhartya-
képleteknél is — iigy mint a fekélyeknél — ugyanazon kifejls-
dési sorrendet allapitia meg, a mennyiben nagyobbrészt itt is
szovettomorilés (keményedés) el6zi meg a gyakran roszindulati
fekélyes szétesést?).

Y L. ,OHL.* 7. szdmit.

*) .... fiunt etiam in gutture (scil. apostemata), et saepe ulcerantur
et fiunt maligna valde .... N. Massae, Liber de morbo gallico. Tract. I.
Zaps WS Pt 5, al et quandoque a principio apparent in gutture
mollificatio uvae et apostemata sclirotica mala - quac non maturantur nisi
raro et ulcerantur ulceratione maligna ..., U. o. Tract. I. Cap. VIL, p.
6, b, 7, a
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Az egymés utin kovetkez$ tiinetek sorozatiban a silyosak
cgyikét képviselik azon keményedések, melyek nemesak lagy
részekben mutatkoznak, hanem a csontokkal is szorosan Ossze-
fiiggnek, s melyeket Massa kovetkezetesen ,gumma® kifejezéssel
jelez?), Noha a bujakdros csontbantalmakra vonatkozo fejtegetés,
foleg kiilonboz6 folyamatok egyiivéfoglalisa folytin némileg ho-
milyosnak mutatkozik, mégis alig tévedink, ha Massanak dgy a
csontfekély, valamint a csontdag ismeretét tulajdonitjuk, mely
nézet mellett kivaléan tandiskodik azon koriilmény, hogy a csont-
kindvések mellett Massa ismételve és minden kételyt Kizaré mddon
a csontoknak bujakéros' megbetegedése folyamaban létrejott atli-
kadasarol tesz emlitést®). Nem kerilhették ki Massa figyelmét
fajdalmak,

¢jjelenkinti fellépését ép oly szabatosan jelzi,

a csontok bujakdros bantalmait kisérd melyeknek
mint a hogy duS
tapasztalat és pontos észlelés alapjan kijel6li azon csontokat,
melyek a daganatok és fijdalmak leggyakoribb székhelyeit kép-
viselik. Nem érdektelen, hogy Massa is értesit oly fajdalmakrol,
melyek a csontokban jelentkez6kon kiviil az iziletekben mutat-
koznak (,Sunt etiam® dolores articulorum®); ezeknek jelzése,
miként mar méshelyiitt lattuk (II. /. @ Vigo) igen pontos meg-
figyelésen alapszik és ugyanazok legijabban bujakéros dlesizos
fajdalom elnevezés alatt ismételve felemlittettek.

Fontos tiinetet képez Massa elGtt a hajak ¢és sz6rok kihul-

lasa, az iny kifekélyedése, valamint a fogak kihullisa is; ezen
Osszes tineményeket, mint a bujakér kovetkezményeit minden

tovabbi kutatis nélkiil ilyenek gyanint nyilviniga?®), de e mellett
tudomasa van arrdl is, hogy e képletek hasonld bantalma a hi-
ganykezelés altal is létrejohet. (Tract. IV. Cap. IV.)

A bujakér lefolyasaban létrejové azon tineteknek és kor-
alakoknak, melyek jelenlegi ismereteink szerint tetemesebb szovet-
elvaltozist képviselnek, szembeszok$ makacssagit a gydgyulas tekin-
tetében Massa alaposan ismerte, s gy a lagyrészekben el6forduld
nagyobbfoki keményedésre, valamint a bujakéros csontdagok- és
csontkindvésekre, nemkiilonben némely fekélyes folyamatokra nézve
kijelenti, hogy ecloszlasra vagy felszivddasra igen csekély hajlamot
mutatnak *).

Ha tekintetbe veszsziik azon tokéletességet és praecisiot,
melylyel Massa a bujakdr tiineteit el6adja, feltindnek kell talalnunk
egy korilményt, mely noha mulasztisra vonatkozik, Massa érdemeit
csak novelni van hivatva. Azt tapasztaljuk ugyanis, hogy Massa
oly korszakban, midén a legtobb bujakér-buvar anemzérészeken

jelentkez6 mindennem( bantalmat, s igy — miként mar alkalmunk
volt és lesz még latni — a higycsétakirt is bujakéros meg-

betegedésnek nyilvanitja, ezen véleményhez nem csatlakozik, a

mennyiben, habdr mindenesetre ismeretes volt elStte a higycesd

bantalma, sem a bujakdros jelenségek sorozatiban, sem élta-

laban a bujakér targyalasinil nem emliti, tehat legalabb negativ
moédon a bujakdros megbetegedések sorabdl kizarja.

!) Fiunt tuberositates sive apostemata dura mala, quas vulgares gumas
appellant ... U. o. Tract. 1. Cap. V. p. 5, a. — Praeterca sunt aposte-
mata dura adhaerentia ., ... ossibus, ut sunt ossa furculae pectoris, crurium
et frontis, quae a vulgaribus gumae appellantur. U. o. Cap. VII p. 7, a.

?) Sequuntuur praeterea ulcera maligna ... .. ... et corrosio mala
ossis. U. o. Cap. VIL p. 7,8, — ........ adhaerent panniculis et ossibus
et corrumpunt ossa corruptione mala, U. o. Cap. V. p. 5, a.

) Et quoniam inter quamplurima morbi Gallici accidentia depilatio-
nes capillorum, barbae, aliarum partium corporis, ac etiam gingivarum cor-

rosiones et dentium casus evenire solent, ... .. U. o.'Tract.. 'VI. Cap: , I
p. 63, b.

%) Apostemata praeterea ista, in quoquumque membro fuerint, sunt
mala, inobedentia digestioni, resolutioni et maturationi..,....... ; similiter

sunt ulcera, quae ab hujusmodi apostematibus fiunt, et sunt mala et inobe-
dientia .... U. 0. Tract. I. Cap. V. p. §, a.

(Folytatasa kovetkezik).




Eredeti levél.y)
1.

) Bics, 1881, februdr 18.

EI6bbi levelemben leirt miitét utan fé] orai pihenés elteltével
petefészektomlb-kiirtds  végeztetett; hosszd  kocsand, egyszerd,
osszendvés nélkili tomlS lévén jelen, a mitét kotéssel egyiitt
36 perczet vett igénybe. A hasscbben elédudorodé témlé csapolas
utin elévonatott, mikizben a hasfalak jél visszanyomattak; majd
a két djjnyi széles kocsan négy atszirt carbolfonallal lekottetett ¢és
Paquelin-égetdvel atégettetvén, elsiilyesztetett; drain nem helyez-
tetett be; scbegyesités; antiseptikus kotés.

Masnap 3o-dikan erds odanivésekkel bonyolodott tdmléd mii-
téte; a kacs hasonlé kezelése; drain nem helyeztetik be; kotés, s
e folé a Leiter-féle héregulator rogzittetett, hogy a nehéz levilasz-
tas utan fellépheté hashartyalobnak eleje vétessék ; mindamellete
masnap peritonitikus tiinetek, erds hinyasi inger, 40°%4 liz, a
has fajdalmassiga. A seb felnyittatoty, draineztetett; hasonlokép
drainezés a hiivelyen at. A Douglas-tirnek hig thymololdattal (1: 100)
24 drai folytonos irrigalasa; a hd erre 3.8 Cora esett, peritoni-
tikus tiinetek teljesen megsziintek, nemkiilinben a  hémérsék
rendesre szallt, s utobb siilyedéses tid6lob az alsé lebenyekben ;
emiatt djra 38—38%5 héemelkedések, de a beteg elég erls, jo
ctvagyu, széklete rendes, felépilése igen valdszinG. Ma 14-dik
napon az Gsszes drain-ek még benn vannak, naponta kétszer kotés
és atrrigalas.

Gégecsonkolis a jobboldali hangszilaghdl kiindulé rak miatt
035 ¢éves férfibetegen végezve. Mitér: a szakesonttdl a torkolati
vaganyig haladé bérmetszés; tobb viszér kettds alikotése és
atmetszése. A paizsmirigy vékony szorosa dtmetszetett; vérzo
edények lekotése ; a mirigyrészek, tompan levilasztva, jobbra és
balra tolattak, mialtal a gége és légesd a szakesonttél a nyaki
arokig tisztira praepardltatott. Alsé léges6metszés; minthogy a
‘I'rendelenburg-féle canule condonja az elmeszesedett légestd seb-
szélét6l felhasittatott, kozonséges canule helyeztetik be, s felette
a légesd a vérnek mélybe folydsa ellen gaze-csikok begyiirése
altal betometett; most a légesGmetszési seb fels részétdl kiindu-
I6lag a gégének a kozépvonalon egész hossziban felhasitisa,
majd oldalmetszés, s ezaltal a gyiiri-paizsporez és gégefeds jobb

oldali felénél tobbnek és a barzsing mellsé fala egy részének
eltavolitisa, vérzés-csilapitis; légesG-canule rogzitése. A barzsing-

seben a taplilds eszkozlésére nagy caliberii vastag  draincsé
helyeztetik be, melynek kidllé vége ragtapasz-csikkal az allhoz
rogzittetik. Az eltavolitott részek helyén maradt irnek gaze-zel
kitGltése; efelett antiseptikus kotés. A seb nem varratott Gssze;
cz€l sarjadzasi gyogyulas. A miitét tegnap déleldtt végestetett ;
a lefolyas minden esetre érdekes, de elttem a beteg  erGbeli
allapota mellett nem valami kiilonosen kecsegtet.

A Leiter-féle héregulator 6nozott, viaszként hajlithatd vé-
kony fémes6b6l all; mely kilonbozd  testrészeknek megfelelSleg
kiillonhoz8 nagy, felgongydlitett, lapszerii tekercset képez; jol
hajlithat6, idomithatd; hideg, megmelegedd és meleg borogatasok
vszkozlésére hasznaltatik, {gy 1090 viznek atvezetésénél a jég-
hélyag hatdsaval bir, s 3—4%0 viz atvezetése mellett rovid idd
alatt érzéketlenné teszi az alatta levd testrészt. Hasznalatkor a
csGtekercs mindkét végére gummicsé jon. A befolyasi csé ma-
gasabban, pl. asztalon, éjjeli szekrényen 4llG vizzel telt edénybe
stilyed, mig a kifolyasi az 4gy mellett iiveghe 16g, s afolyds megin-
ditasiara alevegdt a kifolyasi részen szijjal kisziviuk. Minél maga-
sabban all a felsd edény, annal gyorsabban foly it a viz, s annal
nagyobb a hiisit6 hatds. Ha a fels§ edény kiirilt, a megtelt
alsét teszsziik helyére. A késziiléken egy oOra alatt 3—3 liter
viz foly at. E szerint ha nagyobb edényeket alkalmazunk, esak
3—4 Ora alatt kell azokat cserélni. Alkalmaziskor a testrészre
nedves nyomfolt tétetik, s e folé a tekercs. A késziilék kotés
folé, s6t foszkotés ala is alkalmazhato. Fajdalmas, pl. égett
felileteknél nem sziikséges a rahelyezés, hanem kozvetien kozelben
felette fiiggve alkalmazhatd. Hasznilat utin a viz belSle kiszivando,
vagy kifuvando. A késziilék eldnye, hogy a draga jeget, jéghd-
lyagot feleslegessé teszi, s a betegnek, ruhdjinak, agyanak dtned-

Y L. ,OHL.* 8, szdmit.

2‘6 6

vesiilét, nemkilonben a hideg borogatasoknal terhes gyakori val
toztatist elkeriljik, mi az dpold-személyzet elfoglaltsiga, s més-
részt igen gyakori megbizhatlansiga mellett nem kis eldny. Silya
kisebb a jéghdlyagénil, dgy hogy Braun tr. kérodijan egy beteg,
kinél az egész hasfeliletet fedd ily késziléket alkalmaznak, kér--
désemre felelé, hogy alig érzi silyat. Ha meleg borogatast akarunk
alkalmazni, gy a csének tekercs eldtti részét egy oldalan ho-
mérGvel ellitott, igen egyszerli melegitd késziilék felett vezetjik
el, melynek lingja a kivant hé szerint csavar segélyével valtoz-
tathatd, s az atfolyd viz tetszés szerint  valtozatlan héfokon
tarthato a lingnak egyszeri beigazitisa dltal. Hatdsa a testrészre
is allandd, s nyomfolt kozvetitése mellett alkalmazva, a készilék
a testtdl nem melegszik 4t Nyaron boncztani készitmények ro-
haddsa ellen is alkalmazhatd:; egyszeriien a vizvezetéki csappal
hozatik Osszekottetéshe, s igy az akkor mar dgyis megfogyd jeget
nélkiilozhetévé teszi. Ara nagysiga szerint 1 ft. 50 kr.—2 ft.
Szekeres  fozsef.
VEGYESEK. 2

Buparvest, 1881, martius 17-dike. A budapesti Kir. orvos-
egvletnek miilt szombati rendes iilésében a napi rend befejezhetd
nem lévén, Petz Lajos tr. clbadiasa a phosphornecrosisrél a f.
hé 1g-diki iilésre maradt.

— A kir. m. természettudomanyi tarsulat martius  18-diki
estélyén Kétli K. tar. elfadast tartott az idegrendszer némely ren-
des és beteges mikodésérdl. A jol kidolgozott, s konyen érthetd
nyelven csinosan tartott elfadis utin, mely kisérletekkel és mu-
tatvanyokkal volt egybekotve, a szerzd a kozonség részérdl élénk
tetszésnyilvinitisokban részesittetett.

— A kir. m. természettudomanyi  tarsulut mart. 13-dlki
ilésén  Finkelstein  Ad. a sugérdicz alaktani jelentOségérol,

Babesiu V. tr. pedig a Kiilonboz8 betegségeknél az emberi szer-
vezetben eldforduld bacteriumokrdl értekezett.

— Megjelent:  ,Hygienische Untersuchungen iiber Luft,
Boden und Wasser insbesondere auf ihre Beziechungen zu den
epidemischen Krankheiten. Vom Dr. Josef Fodor. Aus dem unga-
rischen iibersezt. Die Luft. (Braunschweig. Vieweg und Sohn
kiadasa. 1881. Nagy 8-rét, 140 1. 3 kdémetszetli tablaval), Ezen
dolgozat szintén példat szolgaltat arra, hogy magyar orvosaink
szellemi termékei kozott mindinkabb taldlkoznak olyanok, melyck
hivatva vannak arra, hogy velik, mint tudominyos mikddésiink
credményeivel az orszig hatarain til is tért foglaljunk.

— Arkovy Jézsef tr-tol igen hasznos munka jelent meg a
kovetkez$ czim alatt A fogak gondozisa gyermekek és felndt-
teknél.* (Budapest, 1881. Kiadja az ggenberger-féle konyvke-
reskedés. Kis 8-rét, 128 1. A sziveg kozé nyomott 10 fametszettel,
s egy kdOnyomati tablival). A munka népszerii irdlyban, gordii-
Iékeny nyelven van irva. s mindazt magaban foglalja, mit a nagy
kozinségnek a fogak gondozisa tigyében tudni kell. Egyaltaliban
szerz6 a fogak egészségtana érdekében helyesen eselekedett, hogy
a miivelt nagy kozonség kezébe kinyvet nyujtott, mely azt a
fogak ¢lettandval, s az drtalmakkal megismerteti, melyeknek azok
kitéve vannak; tovabba figyelmeztet arra, miként lehet koriilme-
nyek kozott a bajt megeldzni; hol pedig ez kifejlddatt, biztato
szOt ad az irdnyban, hogy a fogiszatnak mddok allanak rendel-
kezésére, melyekkel gyogyitdlag, javitdlag vagy pétldlag segitség
szolgaltathatd.

— wArchiv f. mikroskopische Anatomie® legkozelebbi fiize-
téhdl kiilonlenyomatban megjelent Thanhoffer L. tanartél ,Ein
Irrigationsmesser zur Anfertigung mikroskopischer Schaittpripa-
rate.“ Magyar nyelven lapunkban kozaltik. — Ugyanabban megjelent
Pertik O. tr. értekezése is . Untersuchungen iiber Nervenfasern®,
melyet magyar nyelven tudomanyos akademiink adott ki.

— (Orvosi segélyegylet.) Az orvosi segélyegylet javara
tagdijaikat folytatdlag bekiildotték:  Alapitéi tagdij gyanint 200
ftot a ,Foncitre, pesti biztosité intézet.“ -— 350 ftot: Mészaros
Kiroly, honvéd ezredorvos, Budapesten; Darinyi Janos, virosi
féorvos, Aradon; l::deskuty Lajos, asvanyviz-szallité, mint partold
tag, Budapesten: Hajos Jozsef, kir. tanicsos, Budapesten. — 10
ftot: Zsivora Gydrgy, maganyzd, Budapesten (egyszer mindenkorra);
Fischer Péter ¢s tarsa, miiszerészek Budapesten (évi jarulék
1881-re). 1880-ra egyenkint 2 ftot: Jakubovits Ferencz,
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Nagy-Karoly; Schrodt Antal, Budapest; Schmidt [ozsef, Marczali,
— Egyenkint 2 ftot 1881-re: Wollbeisz Adolf, Pozsony; Deutsch
Ignacz, Czegléd; Dobrik Bertalan, Vadna; Mester Atilla, N.
Enyed; Szabd Jdzsef, Buda; Ujsighy N., Privigye; André Jozsef,
Maria-Nostra ; Clementisz Géza, Budapest; T'6th Lajos, Budapest;
Szarvasy Miksa, Abadj-Szina; Jabubowits Ferencz, Nagy-Karoly;
Bernolak  Jozsef, Kassa; Kotucs Janos, GyOr-Szemere ; Ersek
Elek, Topanfalva; Szentgvirgyi Ferencz, Székesfehérvar; Szilvassy
Janos Privigye; Csiky Gergely, Bustyahdza; Koczian Géza, Arok-
szallas; Szmolay Vilmos, Vinga; Schrodt Antal, Budapest; Szikszay
Sandor, Budapest; Becher Aron, Nagy-Szalonta; Fejér David,
Gyergy6-Ditrd ; Endrényi Istvan, Szeged:; Hajnal Istvan, Békés;
Szentkaty .'\k()s, Kr. Vajda; Rechnitz Karoly, Gyongyos-Mellék-
falu; Kozma Sandor, Korosmezd; Kelemen Mihaly, Pozson;
Hudetz Ferencz, Arad; Schlesinger Adolf, Adony. — Budapest,
VI. vaczi-korit 19. Faludi Géza tr., az orvosi segélyegylet pénz-
tiarnoka.

— Hauszmann Alajos, miiegyetemi taniar a mérndkegyletben
eloadast tartott az Gll6i at mellett az 6 terve szerint a féviros
altal épitendd kérhdzrol. A telek 56,940 [T meter, fekvése egész-
séges, szellés ¢és magas (a Duna o ponga folott 16.78 meter).
A tervekben bemutatott épiiletek a kovetkezdk: 1)
orszagitra nézh felvételi épiilet és  2) apold-apiczak lakhaza,
tovabba 3) templom; 4—7) négy egyemeletes pavillon; 8—11)
négy kétemeletes pavillon; 12) fiirdGhaz; 13) konyhaépiilet; 14)
mosé-intézet; 15) kazinhiz; 106) fertdztelenit épiilet; 17) hulla-
hiz, egyszersmind temetkezési kapolna. A betegfelvétel kovetke-
zOképen oszlik meg: két pavillon sebészi esetekre 138 agygvyal,
négy pavillon belgyogyaszati esetekre 380 agygyal, egy pavillon
rakos és liszkds betegeknek 68 agygyal, 3
birbetegek szamara 70 agygyal, tehiat az egész korhiz Osszes
felvételi képessége 656 beteg; szitkség esetében azonban még
tobb beteg is helyezhetGé el. A 8 pavillonban elhelyezett 28 nagy
korterem mellett kiilon betegszobik is vannak fizetd betegek
szamara. Valamennyi helyiség tlizmentes fedénnyel, kitiinG beren-
dezésti gozfiitéssel és minden kiilsé h6mérséknek megfeleld szellbz-
tetéssel lesz ellatva. Az épiiletek kiilseje egyszerii, komoly, de
tartds kiviteli lesz (nyers téglaburkolattal), mert a felolvasd sajat
szavai szerint mindig szem elOtt tartotta, hogy ezen korhdz az
aldozatkész polgarok filléreib6l épiil, hogy az ne legyen palota,
hanem szegény ¢€s beteg polgiartarsaink menhelye, ahol gyogyulast
keresnek és taldlnak.

— A ,Wiener med. Wochenschrift* budapesti (n.) levele-
z6jér6l mar nehinyszor tettiink emlitést. Finom ember. A haladis
zaszlojat tiizi ki, s torekvéseinknek hirndke a nagy német nem-
zetnél ; kétségkiviil azért, hogy szomszédaink minket megszeres-
senck, s még is miként van az, hogy az embernek eszébe jut
Beaumarchais egy ismeretes comoedidjabol: .Croyez qu'il n'y a
pas de plate méchanceté* ... jde conte absurde, qu'on ne
fasse adopter aux oisifs d’une grande ville en s’y prenant bien;
et nous avons ici des gens d'une adresse! ... % A levelezGnek

az alléi

s vegil egy pavillon

tolla alatt — hogy, hogy nem — érdemeink hibdkka, .j6 embe-
reink  dicsérete® vituperiumma valnak, s ,Qui diable y resiste-

rait® — oly hatisosan ir le minket, s oly bolesen jeloli ki
utunkat, hogy elvégre megszépitjik s megjavitjuk magunkat, ez
pedig mind az § érdeme lesz. Kiilin sziilészeti tanszék a babak
szamara sajat tapasztalataink ¢s kezdeményezésiink folytin mir
évek ota van ugyan targyalisban, de mid6én a tdrvényhozis a
koltséget megszavazza, & hozta azt elbszor a nevezett lapban
szoba. S ha id6vel egy misodik szemészi tanszék fog rendsze-
resittetni, ismét ki fogja mutathatni, hogy az felszolalisinak ered-
ménye! Kiilonben ne busiljon; javaslatba hozta azt mar a hall-
gatok szaporodasa alapjan a curulis széken Wl tanir is az (j
épitkezések tirgyaliasa alkalmaval. Csak tirelem. Egyelére még
mas hianyainkat is latjuk mint 6, melyekkel el6bb kell szamol-
nunk. S ne vegye rosz néven, ha Schulek tanir mindenekelStt
oly iranyban felel meg paratlan buzgdsaggal feladatanak, mely
az orszag sziikségének leginkabh felel meg, s mely meghivisa
altal elsé kotelességévé tétetett. Mi reank nézve nem baj, ha
magyarudl ir, s 6 red nézve nem szégyen, ha a szemészeti lapo-
kat nem ¢pen a maga czikkével kezdi meg, hanem egykori
tanitvanya ¢s volt segéde kozleményének adja az elsébbséget.

.mi a tapszereknek beontésére szolgalt.

majd szivére veszi 6 is a levelezdnek megintését. Tisztelt mun-
katarsunknak, a levelezd altal kifogisolt két- manifestumat illet6-
leg pedig talan clég lesz figyelmeztetniink 6t a szemészeti allocutio

tekintetében, hogy 6 a lap vezetésére nem ,als Nachfolger
Hirschlers® mondotta magat hivatottnak, hanem hogy .természet-
szerlien red néz0 kotelességének tartotta azt, mint az orszag
legfontosabb  szemészeti  intézetének €lén  All6¢ szakember. Ez
ugy latszik egyszeri tény, mely ellen valoban csak Don Bassilionak
lehetne kifogasa. A masik manifestumra nézve tovabbd megsigjuk
neki, hogy Sch. tnr. azt az ,Ellenér*-ben is kozzétette, s
nem csak a gyapji- és gabnakereskeddék lapjaban, — igy nevezi
levelezd a ., Pester Lloyd“-ot, melyben & azt olvasta. SOt
buzgdsagiban a red bizott intézet irdnt annyira ment Sch. tanar,
hogy azt kiilonlenyomatban még a képviselGhazba is eljutatta
azok informatioja végett, kik middn a koltségeket megszavazzak,
a kiadasok sziikségérél is akarnak némileg meggy6zodni. A mi
végre levelezének azon allitasac illeti, hogy a budapesti egyetem
orvostanari testilete a docenturdknak nem nagy baritja, s hogy
azt csak a tudominyok egyes fejezeteire nézve engedi meg, ezen
allitas mar legkozelebb is Babesiu tr. habilitatioja altal czafoltatik
meg, ki a korszovettan magantanarail fogadtatotr el. E te-
kintetben azonban, azt hiszsziik, dgy a kozkorhdznal mint az
egyetemen, elsé sorban nem az aspiransok igényei, hanem az
illetd intézetek sziikséglete és czélja, a tudomany és humanitas
az iranyadok.

— Billroth tar., Bécsben, rak eltivolitisa czéljabol masodik
gyomor-kimetszést is esinalt, melyben azonban a szerencse nem
kedvezett. A beteg a mitétel utin egy hét milva meghalt,
minek oka az volt, hogy a hanyis, mely kezdetben ritkin mutat-
kozott, kés6bb minden evésre bekdvetkezett. Mennyiben pedig
hashartya-gyuladas nem volt jelen, Billroth a hanyast a gyomor-
nak a hy:)rﬁl')éllm bemenetele helyén levd behajlasabdl  sziarmaz-
tatta, mely a tipszereknek tovahaladisat gatolja, annil is inkabb,
minthogy az el6bb kitigulva volt gyomor fala az akadaly legyd-
zése veégett erélyes Osszehizodasokra képtelen volt. Ez okbdl B.
tnr. a mitételre kovetkezd hatodik napon a sebet megnyitotta,
midon talilta, hogy az igen kitaigult gvomor nemcsak a mitétel
helyén, hanem ezen til is a rekeszhez oda yvan ndve, mi a nyom-
bél behajlasat eredményezi. A gyomrot a hasfalhoz varrta, s az
igy készilt sipolyon keresztil a nyombélbe drain-csovet vezetett,
Ez sikeriilt is; a beteg
taplaltatott, annyira ki
volt meriilve, hogy harmincz 6ra lefolyasa alatt meghalt. Bon-
czolaskor kitiint, hogy a rak teljesen Kkiirtatott, s a hashirtya
meggyuladva lenni nem latszott, mit a mitéeel alatt kovetett
szigord fertéztelenitd eljarasnak tulajdonithatni. Ezutin azonban
Billroth ily kiirtas keresztiilyivésének megallapitisakor a gyomor

azonban, ki a mitétel Ota csOrék  altal

kitagulasara figyelemmel lesz, tovabba a behajlasok kikeriilése
végett a nyombelet a gyomorral nem a kis, hanem a nagy iven
fogja egyesiteni. — K kozléstink befejeztével pedig értesiiliink
B. tnr. harmadik gyvomormetszésérol, mely 12 ora elteltével hala-
losan végzodott.

— Heussi tr. a  Berliner klin. Wochenschrift® . é. 11.
szamaban (mart. 14) késziiléket ir le, mely a ndi ivarszervek
hiisitésére (Kihlapparat fir die weiblichen Sexualorgane) szolgdl,
s méhgyuladis, nemkilonben vérbéség eseteiben kivald eredmé-
nyeket lehet vele elérni. Ezen eszkoz segélyével a  hideg oly
helyeken és oly mértékben alkalmazhatd, mint ezt mas mdédon
nem tehetnic. A késziilék megrendelheté  Berlinben  (Dorotheen-
strasse 67) Reim Henriknél.

— Alondoni nemzetkézi orvosi congressus alkalmabol ,London
International Medical and Sanitary Exhibition® (londoni nemzetkézi
orvosi ¢és egészségiigyi kiallitas) terveztetik, mely South Kensing-
ton-ben f. ¢ julius 16-t6] aug. 13-ig fog nyitva allani,  Annak
elndke (chairman) John Eric Erichsen, F. R. S., President of
the Roval College of Surgeons, s minden tudakozddas vagy
folyamodvany helyengedélyezés irant 1881, martius 31-ig kovetkezo
czim alatt intéztessék: Zhe Secretary of the Exhibition Commiltee,

Parkes Museum of Hygiene, Universily College, London, W. C.
A kiallitas csoportjai ezek: 4. Orvosi osztaly., 1. Sebészeti

eszkOzOk és késziilékek. 2. Kdrosztalyok és betegszobak felszere-
lése. 3. Gydey- és fertdztelenitd, tovabbd orvosi diactetikus szerek
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és asvanyvizek. 4. Villamos készilékek. 5. Goresovek és optikai
szerek. 0. Korvizsgald eszkozok és mias szerek, 7. Késziilékek
hibordiban betegek ¢és sebesiltek apolasara, jaro-korhazak. 8.
Orvosi tanszerek. 9. Konyvek, diagrammok, mintik sat. Z. Koz-
. Hazi és korhazi épitészet. 2. Feltsltd-,
épité- és diszitb-anyag. 3. Szellbztetés, viligitis és fités. 4.
Arnyékszékek, elvezetd vek, fiirdok sat. 3. Csatornizas és
leesapolas. 6. Vizvezetés és vizesziirés. 7. Uduld-helyek, sanato-
riumok. 8. Konyvek, diagrammok, mintik sat. . Vegyesek,
peldadl iskolak felszerelése.

— Spencer Wells-nek a ,Royal Medical and Chirurgical Soci-
ety* feb. 22-diki iilésében tett kozlése szerint az dltala véghezvitt
petefészek-kiirtisok szama 1000, melybll 769 eset gyogydlt, mig
231 beteg meghalt. Az elsé 100 esetben 34, a kilenczedikben
17, mig az utolséban 11 volt a halilozas.

— A new vork-i egészségiigyi hivatal (Board of [Health)
hatarozta, hogy himlében, roncsold torokgyuladiasban, verhenyben,
rga lazban, hagymazban, dzsiai choleriban, vagy barminé
ragados, vagy pestilentialis betegségben clhinyt emberek teme-
téschez meg nem hihatd, kinek szolgdlata nem okvetlenil
szitkséges, minek megfelelfleg a temetés ecsak csendben, minden
templomi vagy masnem( szertartds nélkil mehet véghez. Izen
rendelet athd

egészségligyl osztaly.

S
Sd

senki

61 250 dollar birsaggal biintettetnek.

F Kovies Antal tr.,, Eperjes varos tiszti f6orvosa élte 335-dik
évében f. hd 14-kdn  tid6vészben kimilt.  Fiatal kora
kozhaszni ¢s buzgd mikodése altal sikeriilt az altalinos elismerést
kivivnia, s a csalad gyasziban az egész kdzonséy részvéttel osztozik.

T Feérdinando Zanetti, hires sebész Firenzeben mart. 4-kén
meghalt.

daczira

Kartarsak! 10 év Ota Bécsben gyakorld orvos, ki orvostudor,
csalddi koriilményei miatt vidékre kivin wmenni szép, egészséges tdjakra.
Kartdrsak, kik cserélni vagy a gyakorlattol visszavomilni akarnak, vagy
alkalmas helyet jovedelmezd vidéki vagy fiirdGorvosi gyakorlattal kimutatni
képesek, felkéretnek, hogy megegyezés esetén biztositott gratificatio mellett
a kozelebbit kovetkezd czim alatt kozoljék : Annoncen- Expedition Rotter &
Comp. Wien, Ricmergasse 12 fur Dr. H. Kirdsi.

H 31
Rokushoz czimzett kozkorhdzban 1881, mart. 10-t6] egész
1881. mart. 16-ig apolt betegekral.
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PALYAZATOK,

Arad megyébe kebelezett Ilek kozéségében a  kozségi kororvosi
dllomds lemondds folytin iiresedéshe jovén, ezen 600 frt. fizetés — 120 frt.
lakbér — minden egyes litogatisért 20 kr., éjjeli litogatdsért 40 kr., halott
kémlésért 20 kr. javadalmazdssal Gsszekotott kororvosi alldsra ezennel pilydzat
nyittatik.

Minélfogva mindazok, kik ezen dlldsra palydzni kivannak, felhivatnak,
miszerint kelloleg felszerelt folyamodvdnyaikat f. évi april hé 16-ik napjdig,
ezen szolgabirosighoz kiildjék be, mivel a késdbben beadandd kérvények
april h6é 19-én megtartandoé vilasztison figyelembe vétetni nem fognak.

Megemlittetik még, miszerint a pdlydzok kozil az, ki a magyar
dllamban érvényes orvostudori oklevéllel bir és egy évi gvakorlatot mutat
ki, mindenek felett elénnyel bir.

A megvilasztandd  orvostudor f.
koteles.

Elek, 1881. martius 3.

évi mijus ho 1-én allisit elfoglalni

Szentes Kdroly, [Gszolgabird.

g s ]

Szaboles megythez tartozé T. Dada és T. Dob mintegy 6000 lakossal
bir6 csoportositott kozségekben T. Dada székhelylyel a kororvosi dllomds f.
évi april 28-dik napjinak d. e. 10 ordjakor T. Dada kozséghdzindl vilasstis
utjan be fog toltetni,

‘ A
i b A e i S et i et e ——— .

Feltételek a kovetkezok :

A kororvos évi fizetése 600 frt.
o » lakbére 120 fri.
3 5 uti dtaldnya 100 frt.

Mellék dijjazis nappali litogatis a betegeknél 30 krajezir, ¢éjjeli
litogatis 1 forint; az eldljirosig dltal igazolandd szegény betegeket mindkét
kizségben koteles lesz ingyen gydgvkezelni.

Tartozni fog a megvilasztandd kororvos, kinek dllandé lakdsa T,
Dada kozségben leend, a szomszéd T. Dob kizségébe hetenként kétszer,
elére tudatandd idoben a kozséghdzindl, az ottani betegek gydgvitisa végett
pontosan megjelenni.

A pdlydzati szabdlyszeriileg felszerelt kérvények aldlirott szolgabirdi
hivatalnal, f. évi april 25-dikéig bezirolag, annyival inkdbb beadandok, mert
az ezen hatiriddén il beadott kérvények figyelembe vétetni nem fognak.

Tisza-Lokon, 1881, martins §-kén.

Dobos /II.H‘e’.

T3 Szabolesmegyve dadai alsd jiards szolgabirdja.

Alolirott szolgabird  dltal kozhirré tétetik, miszerint az ujonnan ala-
kitott kéroshegyi kirorvosi dllomdsra pilydzat nyittatvan, az a £ évi april
ho 20-kin Koéroshegyen, mint a kér székhelyén tartandé vilasztds utjin
fog betoltetni.

A korhoz Koroshegy, Kereki,
kozségek tartoznak.

Ezen dlloméssal kivetkezd javadalmak vannak osszekitve:

i. A kororvos évi fizetése 300 f[rt.

2. Tizenkét csaldd részérdl évenkint biztositva 2350 frt.

3. Szabad lakds, mely 41l 2 szoba, konyhibol, a hozzi tartozd kony-
hakerttel.

4- A litogatdsért kiilon, s a megvilasztott kirorvossal megillapitandd

Puszta-Szemes, Endréd és Zamadrdi

dijak.

5. Ezenkiviil biztos kilitds nynjtatik arra, hogy a szomszéd uradal-
makndl szinte alkalmaztatni fog.

Ezen dllomdsra pdlydzni ohajtok felbivatnak, hogy kellSleg fels:
kérvényeiket aldlirott szolgabirdhoz [ é april 18-ig anndl inkdbh beadj:
mert a késdbb érkezettek figyelembe vétetni nem fognak.

Kottse, martius 10. 1881.

Horwvdth Gdbor, szolgabird.

A selmeczi m. k. binya korhizndl egy segédorvosi dllomis betol
tendo.  Ezen dllomidssal jir 500 forint fizetés és egy szoba hasznilisa a
korhdzban.

Fzen illom:dst, mely ideiglenesen két évre toltetik be, minden kote-
lezet nélkiil a tovibbi alkalmaztatdisra, csak ndtlen orvos-sebész doctor,
vagy az zes gvogytudominy doctora nyerheti el.
ha a sziikség tgy kivinja, a betegeket a korhdzon kivil is meglitogatni és
a hivatalos magyar nyelven kiviil ismernie kell a (6t nyelvet is annyira, hogy
magit a betegekkel megértethesse.

Palydazok felhivatnak, hogy oklevéllel elldtott folyamodvinyaikat I
éoapril hd 15-dig az aldlirt bdnyaigazgatosighoz nyujtsik be.

Selmeczen, 1881. martius ho 5-kén.

A segédorvos kitetes,

M. k. bdnyaigasgatdsdg.

HIRDETMENYEK
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3 Regenerdlt és humanisilt olto-nyirk frissen és megbizhatoan
=i folyvist kaphato

8 B weichel A . trnd

Szepes-Merényben (Wagendriissel) Szepes megyéhen.
3 Egy iivegese dra fuvdesdvel fatokban 1 frt. o. é.
Budapesten kaphaté Zeressy R. Szt.-Istvinhoz czimzett gyogyszer-

taraban. V.
K' N m Németalfdldi Kinabor

Egyike a legkitiin6bb tjabb orvosi készitményeknek, mely
tobb korhaz, tanir és orvos altal a legmelegebben ajinltatik; vegy-
bontottik dr Ziurek Berlinben és Dr. Hamel-Roos Amsterdamban.

Kinabor vas nélkill elsé mindségii spanyol borral készitve,
kitiiné szer gyengeség, liz, étvigyhiiny, rosz emésztés, ideg-
bajoknidl; nem eléggé ajanlhaté mint iditd szer hosszas beteg-
ségek utdn.

Kinabor vassal sdpkor, vérszegénység, petyhildtség,
nagy gyengeség, noi bajok, s minden kivetkezményei, fejlo-
dési rendellenességek stb. ellen,

Budapesti foraktar Torik Jozsef gyosgyszerésznél Kirdly
5 7488

Kérni kell a németalféldi chinabort Kraepelien és Holm
gydrosok aldirdsival.

Nidor-utcza 2-dik sz.
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KRAEPELIEN és HOLM,

gyégyszerészek Zeisshan, Németalféldon.
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VAS-BRAVALS,

(feloldott vas-bravais)

MMEEE%

vérszeginysig, sapkir, gyingeség, kimeriiliséy, fehér [folvis

sth. ellen.

A vas-bravais (folya-
dékony vas siiritett  csep-
pekben) az egyediili, mely
minden savtdl ment: sem
szaggal, sem izzel nem bir,
s nem okoz dugulist vagy
hasmenést, époly  kevéshé
felheviilést vagy gyomor-
pangast, tovabba a fogakat
sem feketiti be.

A leggazdasagosabl  wvala-

\ mennye vastarialmi szer ki-

honapig is eltari.
Foraktar: Paris, 13 rue
Lafayette (az

valamint minden gvogyszertarban.

operanal),

Ovakodni kell a veszélyes utinzasoktdl, s ezért min-
dig a mellékelt gyari jegy figyelembe veendd.
Raktar Budapest: TOROK JOZSEF gvigyszertir,
kiraly-utcza 12,

@umm&a&gmﬁm
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Gyooysaereszeti 65 orvosi iveg arnk-raktdra.
BRUDER JANOS, Budapesten, Karoly-kiirat 20. sz.

\ ajdnlja gazdagon felszerelt raktirit mindennemi gyogyszerészeti és mis

iivegirukban; tgyszinte elvillal mindennemi iiveges munkikat.

ELANCARD

VASIBLANY-LABDACSAI

a paris’ orvosi akademia, § a sz. péterviri orvosi collegium dltal

jovihagyatva, Francziaorsziag, Belgium. Irhon, Toérokorszig sth. kor-

hazaiban adltaldnosan behozattak.

A  new-vorki 14\'53-/.‘/' és a parisi 1855-ki wvildgkiallitdsndl
dicséretes megemlilést nyertek.

Az ezen készitmény altal nyert kitiintetések, s killondsen azon
koriilmény, hogy a PBlancard-féle vasiblany-labdacsok a legtobb phar-
macopoeba officinalis szer gyanint felvétettek, mint az a legajabb
1866. évi codexbe is tortént, viligosan mutatjdk, hogy PBlancard wvas-
thlany=labdacsai kivalo. helvet foglalnak el a harmakoyadnamikiban.

Egyesitvén a vas ¢s iblany gyogyhatisit, ezen labdacsok kiild-
uosen alkalmazhatok minden oly bajndl, mely gorvélykor vagy mis
vérsenyv altal toltételeztetik ; toviabbi mirigydagoknal hideg tilyo-
goknal, csontszindl, stb.; az alkati bujasenyv, a siapkér, a fehér-
folyas, a vérhidny, s egy egész sora az emlitettek folytin elsovinyo-
dissal parosuld  betegségeknek eme labdacsokkal legezélszeriibben
gyogykezeltetik,

Végre ezen labdacsokban taldlja a gyakorld orvos a leghatha-
tosb szert, ha az egész szervezett ¢leterejét fokozni ¢s a lymphaticus,
elgyengiil, e satnyilt testalkatot zsongitani akarja.

NB. A tisztitalan vasiblany nem biztos, sét kartékony szer
lévén, tgyelni kell arra, hogy a waldsdgo: b'/uunu‘:/—/)'/z' vasiblany-
labdacsok: szolgaltassanak ki, melyeknek kitiné mivolta épen a ké-
szitmény tisztasigan alapszik ; azért is nagyobb biztossig okdért min-
den dobozon eziist pecsétiink kovetkezd aldirdsunk talilhato :

BLANCARD,
gvogyszerész, Paris; 40, Rue Bonaparte.

Kaphato a
magvarorszigi foraktirban : TOROK J(')/_SE]"
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Sebészeti adatok.

NAVRATIL IMRE tr,, ny. rk. tanir és Rokus-korhdzi foorvostol,
(Folytatas).

A gégészeti osztalyon kezelt gégeszikiiletek szama

1868-t6l 1880-ig bezardlag 83. Ezek k6zé nem vettem fel a |

jardlag jelentkezett ¢s kezelt betegeket, minthogy ezekrdl a
kezelést illetbleg kimerit ¢és végleges adataim nincsenek.

E betegek kozt bujasenyves alapon fejlédétt lob
folytan gégeszorban szenvedett 33, egyszer(i, hurutos ¢és
kotszoveti lob folytan 25, giimés alapon fejloditt gégelob
kovetkeztében g, gorvélyes okbol 14 és végre rak miatt
2. (ége-légesOmetszés Osszesen 27-szer hajtatott végre,
Ezek kozt volt syphilitikus 15, hurutos és kitszoveti lob-
ban szenvedd g, gimOkor 1, gorvélykoros z.

A miitettek ko6zil meghalt syphilitikus 2, (mindkettd
mutét kozben) hurutos ¢s kotszéveti lobban szenvedd 4,
gimdkoros 1, gorvélykéros 1. E viszonyokat legjobban
kitiinteti a mellékelt tablazat.
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Miutan itt a gégeszor sebészeti kezelésének biralata
| képezi a feladatot, a jelen kimutatasba csak azon eseteket
vettem fel, melyek félheveny, avagy idiilt alakban fej-
16dve, miitét utan tovabbi helybeli kezelést tettek szik-
ségessé.

17. esel. D. K., 24 éyes, n6, cseléd, 1868. nov. 25. véte-
tett fel. A fuldoklas miatt a gége-légesOmetszés még ugyanaz
nap hajtatott végre.

Korisme : gégeszor, idilt bujasenyves porez-, s porezkari lob
¢s heveny Katszoveti lob folytin, nemkiilonben fekélyek voltak
jelen a szegyesonton és a bal felkaron, ez utdbbi csonthirtyaji-
nak lobja; jelek, melyck minden kéeséget kizardlag  syphilis
jelenlétét bizonyitottak.

A Dbeteg bels6leg jodkaliumot vett, 2°/,-0s oldatban, gégéje
pedig helybelileg lapis-oldattal (1 scrup. 1 uncia vizre) érintetett.
A fekélyek corrosiv-oldat alkalmazisa utin még nagyvobbodtak, s
csapadékosak lettek, miért is e szer helyett camphor-nyikot
atkalmaztattam, mire rovid id6 alatt gyogyulas allott be. A beteg
21/, havi kezelés utin, a jobb kanporcz izmerevségétél eltekintve,
gyogyultan tavozott, A canule kivétetett.

18. eset. L. F., 33 éves, foldmives 1869. mart. 17. véte-
tete fel nagyfokd nehéz légzéssel. Korisme: gégeszor ; mindkét

oldalon bujasenyves porcz-, porczkori lob ¢és heveny kétszoveti lob

' folytan, 3 nap milva a betegen tracheotomiat végeztem ; altalinos

¢és helybeli kezelés mint fennt. A gége alsé iiré¢ben makacsal fennalld
taltengést a canule-on lapissal edzettem, mire az tetemesen vissza-
fejlédoee. A beteg a bal kanporez izmerevségével tivozott 33
ho milva ; a gége alsd ire jo nagy mandolamekkorasigi (irtér-
rel birt. A canule kivétetett.

19. esel. N. K., 21 éves, nb, cseléd. 186¢. dec. 13. véte-
tett fel fuldokolva ; gége-légesémetszés még a felvétel napjin
végeztetett. Korisme: idilt és heveny porezkiri lob, a szegy-
csonton periostitis, ugyanitt és az alszarakon a bujakoros jellem-
zetes hegek taldltattak. Kezelés mint fennt; a gége kiilon égetése
nem valt sziikségessé. A gégeszor visszafejlédott a baloldali kén-
porez izmerevségével, s az alhangszilag, a gégefed, kinreds
tetemes megvastagodasaval ¢s megkeményedésével. A canule 2
hé milva kivétetett.

20. ¢sel. Sz. Gy., 30 éves, napsz., 1870. nov. 2Q. vétetett
fel fuldokolva, Koérisme: gégeszor, bujasenyves porcz, porczkori
lob miatt a nyakhirtya tetemes megduzzadasaval, s félheveny

altalinos kezelés mint
13

lobbal.

kotszdveti Miitét 2 nap milva:




fennt; a gége also tirének tiltengettsége ellen aqua plumbicaval
beecsetelés szijon 4t és a canule-6n keresztil bizonyilt legjobb-
nak ; lapis-szal érintésre nagyobb reactio allt be. Megkisértettem
ez csetben a gége tigitdsara két agi tagitémat (. Laryngol.
Beitrage c. munkamat. Lipcse, 1871.) alkalmazni, s hat héten at
eleinte 3y drara, kés6bb Yy—2 Ordig hagytam a gégében. Az
eljaras eleinte eredményt igérének mutatkozott, késébb azonban
stationdr maradt a szikiilet. A beteg 31 havi kezelés utan
gyogyultan tavozott, a jobb kianporcz merev, a gége alsé iire
nagyobb mogyorémekkorasagia. A canule kivétetett.

2r. eset. D. M., 49 ¢ves, kOmives, 1871. febr. 17. vétetett
fel az osztalyra fuldokolva, Koérisme: gégeszor, elbidézve idilt, s
heveny porczkori lob és kotszoveti lob altal ; burjasenyves feké-
lyek az alsziron és a czombon. Mitét még a felvétel napjan;
altalanos ¢s helyi kezelés mint fennt., A heveny tinetek 4 hét
milva visszafejlodtek, s most mindkét kinporcz izmerevsége, s a

gége alsd drének szikilete ellen tomor kaucsukbol  készilt
bougie-kat alkalmaztam, kezdve 5 mm. vastagsagtél 1 cm-ig.

KésObh két dga tagitdmat hasznaltam, s cleinte sikerilt is némi
eredményt elérnem a mennyiben az irtér koralbelil 1 em-nyire
tigult. A beteg a canule betdmetését Yy Oranal tovabb nem
viselhette el. A tagitonak két havi alkalmazisa utin a tigi-

tast tomor elefantecsontbdl  készilt, egész 15 mm. vastag-

sigi hengerekkel végeztem. E hengerck egy cathetersze-
riilleg goOrbilt fémpalezikara voltak  csavarhatok.  Betegnél
a b6 nyaladzas miatt kényszeriltem a tagitassal felhagyni ;

naponkint a gégét majd szijon
at, majd a cunule-6n keresztiil. E kezelés mellett a beteg
allapota tetemesen javult a szikilet kevesbedett ugy, hog'\'j
havi kezelés utdn a gége alsé iire mogyordnyi irtérrel birt. A
canule kivétetett, s mindkét kanporez fzmerevségevel bocesattatott
el 61 hé milva, azéta nem is jelentkezett, a hang a duzzadt
hangszalagok kovetkeztében t()mp:i volt.

aqua plumbicaval ecseteltem

22, esel, St. J., 25 éves, kartonfestd, 1874. feb. 18. véte-
tett fel a gégészeti osztalyra fuldokolva, Korisme: gégeszor, idilt
bujasenyves porcz-, porezkori lob altal eldidézve, szovetkezve
heveny kotszoveti lobbal; az alszaron periostitis, a mirigyek
besziiremkedettek. Légcsémetszés ugyanazon napon. Higanyos be-
kenésekre és gyenge pokolkdé-oldattal helybeli érintésekre a
heveny tiinetek 4 hét mulva visszafejlddtek ugyan, de a szikiilet
még fennallott, mindkét kinporcz mozdulatlan maradt, a hangrés
csak 3 mm-nye volt nyitva. A gége tagitisara eleinte vulcanisalt
kaucsukbol majd elefantesontbol készilt kipalakd tomor palezi-
kikat alkalmaztam, melyek eleinte 1, kés6bb 2 6riig is meg-
hagyattak a gégében. Ez esetben is ez eljarast két hé milva
voltam kényszeriilve a beallott b6 nyiladzas miatt elhagyni, az
eredmény sem volt kielégitd. A gége alsé iirének pokolkével
torténd érintéset végeztem ezutan. Kz égitéseket azonban az igen
érzékeny beteg ellenkezése miatt kétszernél tobbszor nem alkal-
mazhattam. Ezentil aqua plumbicit cseppentettem be a gégébe,
részint szajon, részint a légesS sebén at, mialatt a beteg 27,
jodkaliumot szedett. E combinalt eljarasnak oly kedvezé ered-
ménye 16n, hogy a beteg még ugyanezen év sept. 3. bocesattatott
ki a korhazb6l a jobb kanporcznak némi izmerevségével. A canule
kivétetett.

23. eset. K. J., 34 éves, nb, napsz., 1875. jan. 27. jelent-
kezett a gégészeti osztalyon. Korisme: gégeszor, porcz, porczkori
lob altal el6idézve; bujakéros fekélyek a gégében, az alkaron
¢s tibian tophusok a syphllist bizonyitottak, ugyanigy a homlokon
jelenlevd csontmélyedéssel gyogyilt folytonossaghiany. Gége-lég-
csOmetszés még a felvétel napjan végeztetett, belsdleg pedig jodkali-
umot kapott. 4%y hénap miilva a gége bujakéros lobja gyogyilt.
Gégetiikrészeti lelet: a bal hangszilag teljes hianya, s a jobbnak
részleges eclroncsolisa ; a hangrés szélessége: 3 mm. A fenndlld
gégeszor ellen a tagitist vettem foganatba, az ép akkor szer-
kesztett és késziilt négyigd tigitommal. Az eszkoz all poscsap-
szeriileg gorbtlt fémes6bol, melybe hasonlokép hajlitott aczélrud
van rdgzitve, s ennek mells6 végén (I a 4-dik 4brat) 5.5 cm.
hosszii makk van alkalmazva. A makk négylemezii, mindegyik
lemeze hirom iziilettel bir, melyek az eszkdz hitsd végén levd
végtelen csavarkésziilékkel vannak Osszekottetésben, s jobbrol

4. dbra.

balfelé forgatvdn a csavart, a lemezek egymastol egyenld tavol-
sagra térnek el akkép, hogy zirt lemezeivel (I a 4. abrat A) alul
alig 3/, felil pedig 1.75 cm. széles makk mind alulrél, mind
felilr6l 3 cm-nyire szélesedik ki egyariant, Ez oknal fogva az
eszkOz keskeny vége igen kdnyen betolathatik a sziikiiletbe, ez
pedig mindeniitt egyenletesen tagittathatik a lemezek egyenlé elté-
rése altal (I. B). A 10 nap miulva beillott lobos visszahatds adstrin-
gentidkra visszafejlédott, kés6bb az eszkéz 2—3 Oraig is bennt-
hagyatott a gégében, de mindig kisebb-nagyobb foki reactiit
okozott, melyet Osszehuzd szerek, (6leg aqua plumbica alkalmazisa
altal sikeriilt lekiizdenem. 6 hét milva a beteg 1Y Oraig légzik
canule nélkiil, a javulds folytonos. A nyaladzas e betegnél kis
foki. A canule 4 hd milva eltavolittatott. A gége majdnem teljes
tigassagat visszanyerte, kdnporczok mozgékonysaga is javilt, a
hang fatyolozott, de érthetd. A beteg 1876. febr. haviban hagyta
el a korhazat.

24. esel. M. M., 29 éves, n0. cseléd, 1875. nov. 4. vétetett
fel fuldokolva a gégészeti osztilyra, a betegen a légesGmetszést
még a felvétel napjan hajtottam végre. Korisme: géseszor, eld-
idézve mindkétoldali porcz, s porczkori lob ¢és heveny kotszoveti
lob Aaltal; bujasenyves fekély a bal halantéktajon, syphilitikus
periostitis a sipcsontokon, a gégefed6 bestippedt és hatrahajlott.
A bujakér ellen irdnyzott kezelés higany-kenbes bed6rzsolésébol
allott, kés6bb pedig jodkaliumot kapott a beteg. 3 havi helybeli
kezelés utan pokolké-oldattal a gégében semmi valtozds sem
mutatkozott, leszamitva azt, hogy a heveny lobos tiinetek vissza-




fejlédtek ; a hangrés a mozdulatlan kanporezok és a hyperplastikus

ilhangszdlagok A4ltal teljesen kitoltott volt. Miutin a beteg az
dltalam javaslatba hozott gégetigitasba beleegyezni nem akart,
a korhazbdl kibocesattatott, de harom hd miilva djra jelentkezett.
A halintékon levd fekély ekkor piszkos és vialadék altal fedett, a
nyelés nehezitve volt. Vizsgalatnal a gégefedd, s a gége duzzadtnak
¢s beloveltnek taldltatott. A lobos tiinetek helyi kezelésre aq.
plumbicaval visszafejlédtek, a halinték fekély kamfor-nyak alkal-
mazasa utan ujra  élénken sarjadzani kezdett. Ekkor a beteg
beleegyezését advian a gége tagitisiba, a tomor elefantcsont
tagitokat alkalmaztam, fokozatosan mindig vastagabbat véve, az
eredmény elég jo volt. 4% hé alatt 2.5 cm. atmérdjii hengereket
alkalmazhattam, melyeket a beteg igen jol tlirt, a nydladzis kevés,
de mindennek daczira a hangrés csak igen csekély, nehiny mm-
nyi szélességiingk mutatkozott. A canule betartasinil a beteg a
gégén at légzeni képes nem volt. Azért ezutin megkisérlettem
a kétdgi tagitdt; az eredmény most sem volt jobb az el6bbinél.
8 havi kezelés utin a beteg a korhazbol kikivankozott, s azt a
fennt jelzett allapotban- 1877. januar héban el is hagyta. A beteg
ugyanezen ¢v februar 15. ismét megjelent, s gégéje ugyanazon alla-
potban volt, mint tivozisakor. A kigjult fekély kamfor-nyik alate
32 hét alatt begyogyult, s ekkor az altalam szerkesztett g-agua
tagitét alkalmaztam naponkint kétszer egy, s tobb déra hosszat,
folytonosan megszakitis nélkiil két honapon at. A beteg a tagitot
igen jol tiirte, s a szarak egymastél 4 cm-nyi tivolban allottak.
I£ kozben a gége alsé itirét majd pokolkdvel, majd aqua plum-
bicaval érintettem. E combinalt eljarasra a kanporczok, s dlhang-
szalagok duzzanata visszafejlédott ugyan, a hangrés is 0.5 mm-nyi
tig volt (e tigsig alatt értem a hangrés alland6  szélességét),
de a beteg mindennek dacziara a canule Dbetomeszelésénél, vagy
annak eltavolitisandl csak 5-—10 perczig volt képes szajon at
légzeni.

Most tigitomon azon valtoztatast tettem, hogy Schritter-¢hez
hasonléan a tagitd végére gombot készitettem, s azt a canule-0n
at a léges6ben csiptetével rogzitettem, (lasd a 4-dik szami
fametszetet a C abrat) mialtal a tagitds permanenssé vilt.
A beteg a nyak- ¢és arczba kisugirzd kisfoka fajdalmaktol elte-
kintve a tagitast elég jol thrte, s mindamellett tobb mint hiarom
havi kezelés utan csak azon eredményt sikeriilt elérnem, hogy a
beteg s, legfeljebb 9, Oraig volt képes betomeszelt canule
mellett szhjon 4t légzeni, mikor lassankint fejlédott nehéz légzés,
fuladozas lépett fel, s a beteg cyanotikussa valt. Kétségtelen

“volt e szerint, hogy a betegnek gégeszorat el6rement fekélyzés
¢s roncsold folyamat idézte eld, mely nemesak a ligy részek
megduzzadasit, hanem a porezvaz tetemes pusztulisat, s igy a
gége Osszeesését vonta maga utan, mit a nagyfoku tigitas lehe-
tosége is bizonyitott. A tovabbi tagitds ezen oknal fogva elbre
lithatolag tovabbra sem vezetne eredményhez, miért is 1877. jul.
30-kéa a korhiazbdl elboesatottam. A beteg a tilfejlddoct dlhangsza-
lagok segélyével elég érthetGen volt képes hangoztatni és beszélni.

25, eset. T, K., 33 éves, n6, 1876. sept. 5-kén vétetett fel
fuldokolva, még ugyanazon napon gégemetszés végeztetett. Kor-
isme : gégeszor elbidézve mindkét oldali idilt, s részben heveny-
nyé€ valt, porczkori lob Aaltal, szamos hegjegy a homlokon, a
mellkason, s alsziarakon. S

4 heti, a mar fennt jelzett mddon a bujasenyv ellen irany-
zott kezelésre a heveny tiinetek egészen visszafejlédiek, s most
a gége tagitisihoz fogtam, ezt tomor, 5 mm. vastag kaucsuk
bongie-val végeztem, melyet a beteg egészen jol tlirt. A bougie-t
minden 5—6 nap vastagabbal cseréltem fel és mind hosszabb
ideig, egy Oraig is bennthagytam a gégében. A nydladzis miatt
itt is el kelle allnom a kezeléstl. 4 aga tagitomat kezdtem alkal-
mazni, de a fokozatos tagitist a beteg nem tlirte j6l, s minden
hasznalat utin tobb-kevesebb beallott visszahatas ellen kellett
eljarnom. Az értelmes, tirelmes betegnél végre is sikeriilt e tagi-
tomat Orakig is bennhagynom, s oly fokra vinni a tagitast, hogy
az eszkOz szarai 2.5 cm-nyire allottak egymastol. E kozben csak
ritkdn tortént meg, hogy a tagitast nehiany napra abba kellett

hagynom a bedllott visszahatis miatt. 8 havi ilyetén kezelés utin
a beteg 1—11y Ordig is birt betomeszelt canule-lel légzeni, a
hangrés 5 mm-nyi szélességli, s a kanporczok mozdulatlanil ma-
radtak, A beteg sajir kivanatara hagyta el ily allapotban a kor-

hizat, hogy nehany két milva djra felvétesse magat; 1878. dec.
21-kén jelentkezett, A gégefeds,s a gégeigen vérbd, duzzadr, a
szemben pedig neuritis fejl6dott. A tigitist, a mennyiben azt a
neuritis tiinetei engedték, ajbol megkezdtem, s 6 hénapon at
folytattam. Az eredmény azonban most sem volt kielégité, a
kanporczok mozdulatlanok. A gégemetszés a betegnél, rovid nyaka
miatt a paizsporcz, s a lig. conoideumban tirtént, s ennek kovet-
keztében az egész gége als iirére kiterjedd tilképzédés fejlodott,
mely a lapissal torténd cauterisatiok daczara stationdr marad.
Azota, hogy e szovet létrejott, a beteg a tagitist nem tiirte,
miért is az elhagyatott. E helyett a gége lapis-szal érintetett, s
aqua plumbicaval ecseteltetett. A gége mostani allapota kovetkezo :
a hangszilagok megvastagodottak, 5§ mm-nyire allnak egymastol,
s hangoztataskor korilbelil 2 mm-nyire kozelednek egymashoz, de
barmely mély belégzésnél sem tivolddnak el egymastél 5 mm-nél
tobbet; a kanporczok nem mozognak, a hegszivet az alkalmazott
szerelére alig kevesbedik. A gége nyakhartyaja halaviny, duzzadis
nélkiili, a hangsuttogd, de kivehetd.

26. eset. K. M., g éves, leanygyermek, 1874. dec. 5. véte-
tett fel fuldokolva, s gége-légesémetszés még a felvétel napjin

végeztetett. Korisme : gégeszor, velesziletett bujasenyven alapult

idiilt porcz, porezkori lob, s heveny kotszoveti lob folytian, heg-
jegyek a béron, csonthegek a szircsontokon és a homlokon,
gorvélykor tinetei. A beteg bejovetelénél fennallott nehéz nyelés
ellen légbe hiitott mandolafejetet rendeltem. Négy nap utin
a nyelési nehézségek mualtaval belsGleg jod-vas adagoltatott, A
szalonnas kiilleml gége-légesbseb lapis-szal érintetett, s szorgosan
tisztan tartatott. A gége heveny tinetei 3%y heti kezelés utin
visszafejlédtek, s ekkor a gégetikrészeti vizsgalat a gégének
kovetkez6 képét adta: a bal kinporcznak nyoma sem lathatd,
ezen helyen hegjegy volt, a jobb oldali duzzadt, merev. A tengé-
letileg jelentékenyen javilt betegnél a gége tagitisat a tomor
elefint-csontkipokkal végeztem. Az eszkoz igen kevés ideig
tiretett, s minden alkalmazis utin tetemes visszahatast sziilt,
mely ellen 2—3 napi helybeli kezelés valt sziikkségessé. A tiirel-
mes betegnél a tigitist egy évig folytattam minden nevezhetd
eredmény nélkiil. Most részint szdjon at, részint a légesd seben
keresztiil tomor lapis-szal érintettem a gége hatsé falat hetenkint
egyszer, kétszer, a timadt visszahatist aqua plumbicayal sikerilt
mindig lekiizdenem. 6 hoénapi kezelés utan a jobb gyiiri-kdnporez.
iziilet merevsége javalt, duzzadtsiga engedett, s mozgékonysaga
kiseblh fokban jott létre. Tovabbi 4 havi kezelés azonban ezen
allapoton mitsem viltoztatott. Most Schrotternek tomor 1. szimd
tagitojaval kezdtem a tagitast, s habar ez a beteg altal igen
nehezen tiiretett, mégis kiilonos kitartis mellett sikeriilt elérnem
azt, hogy az 5. szamig haladhattam, s hogy 1%/, 6rdig is elbirta
a tagitast. A beallott visszahatis egy, s6t 11y hétig is kénysze-
ritett a tagitassal sziinetelni. A nydladzis a betegnél igen jelen-
tékeny volt, s miutin hat hdig tarté alkalmazis utin eredmény
nem mutatkozott, s6t a mar ezelGtt teljesen lagy részek ismét
megduzzadtak, ez eljardst abbahagytam. Aqua plumbicit csep-
pentettem be a gégébe, mire a duzzanat 3 hét alatt visszafejlodote.
Ezentil a beteg kezelése tavollétem alatt hat hétig sziinetelt;
visszaérkeztemkor négyagu tigitomat kisérlettem meg alkalmazni.
Az eredmény semminek mutatkozott, 2%'s hdig tarté folytonos
alkalmazas daczira. Ezen 3 évig tartd kezelés alatt a gyermekbdl
serdiild leany vilt, s miutin minden tovibbi miileges behatast
feleslegesnek tartottam, a beteget a korhazbdél, canule-lel ellatva,
kiboesatottam. A baloldali hangszilag teljesen hiinyzott, a
jobboldali tetemesen Osszezsugorodott, a beteg csak a duzzadt,
s tilfejlett Alhangszélagok segélyével volt képes phonilni. Meg-
jegyzésre méltd még az is, hogy a beteg gégéje 3 évi bennléte
alatt semmit sem ndtt, ugyanoly nagy volt elbocsitisinal, mint
bejovetele alkalmaval. Jelenleg a leany 16 ¢éves, mint cseléd van
alkalmazva, kordhoz képest jol kifejlett, egészséges, buja- vagy
gorvélykdrnak semmi nyoma; a canule-t tovabbra is viseli minden
kellemetlenség nélkiil, gége-léges6hurutban még télen 4t sem
szenved, beszéde elég jol érthetd.

27. esel. M. M. 28 éves, cseléd, 1877, nov. 13. vétette fel
magit nehéz légzés miatt. Korisme: gégeszor, idilt gégeporcz
s kotszoveti lob miatt, gégesipoly, kiitegek nyomai a bdron, be-
sziiremkedett nyaki nyirkmirigyek., A sipoly felhasittatvéan, a 8
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~ dabol az osztilyra . szallittatote,

- mm-nyire sziikiilt légesébe csak igen kis dirterli fém-canulet
vihettem be. erdszakosan. A timadt visszahatis nchiny nap midlva
lekiizdetvén, jodkalium adagoltatott belsleg; a légesébe hasitott
gégeesvet illesztettem. melyen 4t hajlitott sodrony végére forrasz-
tott lapis-szal érintettem a tilképzdott helyeket. Ezen kezelésnek
oly jo eredménye lett, hogy a betegnél mind vastagabb atmérdjh
canule-t alkalmazhattam; egy hé milva javilva tivozott. A gége-
titkrészeteti vizsgdlat kovetkezd képet mutati: a bal kdnporez
merev, a jobb enyhén duzzadt, de szabadon mozog, a gége alsod
tire sziikitett, a hangrés kis-mandolamekkorasagi. A beteg ez
év november 13-kan fuldokolva jelentkezett, de mig a felvételi iro-
meghalt, Az azonnal végzett
tracheotomia, mesterséges légzés alkalmazisa eredménytelen volt.
Bonczlelet: bujakdros hegek, s gummak a médjban, hegek a gégében
és légesSben, szikilet a gége alsé irében, mely a gége elsd
gyurtijéig terjed, tracheotomia; vérgdezok, s vérblség az agyban
és a tidbében; szovetkozti veselob,

28. eeet. S. 1., 37 éves, napsz., 1878, mijus 16. vétetett
fel a gégében levd tobbszords szemolesdaggal, s ennek folytin
bedllott nchéz 1égzés miatt. A szemolesdag tobh iilésben kiirtatart
A beteg julius hé 0. a kovetkezd gégeképpel hagyta el kdrhazat:
‘a szemdlcsdagnak semmi nyoma, a hangszilagok mindkét oldalt
megvastagodottak, s renyhén mozognak, a jobb kanporczfél
merev, a bal szabadon mozog. Betegnek meghagyatott, hogy
kijulas utan azonnal keresse fel a korhizat, mit 6 1880 nov.
22. meg is tett. Korisme: gégeszor, porczkori, s kotsziveti lob
kovetkeztében. A nagy foka nehéz légzés, mely ¢jjelre fuladozisa
fokozddott, tracheotomidt tett sziikségessé a felvételt kivetd napon.
A gége alsé iire tetemesen szikitve volt, s igy rendesnél hosz-
szabb, 8.5 cm. hosszi, s vékonyabb canule-t kellett betennem.

A légesd sebe szalonnis kiilemet vett fel, mely lapis-szal
érintésre  javile. A beteg bevallotta, hogy 2 izben kezelte-

tett mar syphilis ellen, s miutan a gégesziikilet az cléorement
bujakér folytan dllhatott cl8, a bedorzsélési kura rendeltetett
el. E feltevésem a kezelés folytan bedllott javulas altal helyesnek
bizonyilt. A beteg jelenleg jodkaliumot vesz belsbleg, s gégéje
aqua plumbicival ecseteltetik. A gége vizsgalata kovetkezb képet
ad: a léges6 majdnem rendes atmérdjli, a jobb kanporcz merev,
hangszilaga nem latszik, az dlhangszalag duzzadt; a bal szabadon
mozog, a porczot. fedé nyakhartya, ¢és az alatta levd szovet igen
tilképlékeny, kisebb-nagyobb lebenyekben fityeg a hangrésbe,
mely kisebb mandolamekkorasigi. A hang az alhangszalagok
duzzadtsiga, s hangoztatiskor beallé érintkezésiik folytan eléggé
érthets. Szindékom e czafatok kimetszése utin a beteget a kor-
hiazbdél elboesatani.

A tobbi 3 (30., 30. és 31. eset) légesOmetszett idilt porez-
kiri, s heveny kotszoveti lob altal bedllott gégeszorban szenvedd
kozil meggyogyilt kett6. Az els6: A. N. E., 50 éves, nb, 1877.
jun. 30. lett miitéve, gyogyilt aug. 3. A szerelés allott belsbleg
jodkaliumbdl, s helybelileg aqua plumbicavali beecsetelésekbdl.
A canule kérhazbdl eltivozasa eldtt kivétetett; azdta nem jelent-
kezett.

A miasik P. I., g2 éves, gatfeligyeld, kinél a miitét 1870.
mart. 4. végeztetett, kezelés mint fennt, gydgyillt mijus 5.

A harmadik eset kovetkez6: B. J., 34 éves, napsz. 1877.
sept. 12. lett miitéve, s mitét kozben halt meg. Ugyanis a
gytiriiporcz necrotikus volt, s és annak kornyékében levd szivet
oly vérbé allapotban volt, hogy a bemetszésnél igen nagy fokd
vérzés tamadt. A beteg a vért aspiralta, s az alkalmazott mester-
seges légzésnck és kiszivattyizasnak daczara, sajat vérében fult
meg. Bonezlelet: bujakdéros fekélyek és hegek a gége bemene-
ténél, bujakéros hegek a majban, agy- ¢és tiidSvérbdség, a gyliri-
porcz mellsé részének necrosisa.

A tobbi gégeszorban szenved$ bujakérosoknal a higany
kura eredményesnek bizonyilt, a mennyiben sikeriilt a gégeszort
javitani, Megjegyzendd, hogy ezek csak kisebb fokd nehéz légzés
miatt keresték fel a korhazat.

(Folytatisa kovetkezik),

Kisérleti adatok a siily (scorbut) oktandhoz és a
kalium aceticum siilyellenes hatasarol.

Kozli Szikszay SANDOR tr., budapesti m. kir. foghdzi orvos.

A g0-es évek végén Garrod,?) azon tapasztalati  ténybdl
kiinddlva, hogy azon tipszerek, melyeknek, mint a burgonya, friss
zoldségek, sor, bor, friss hisoknak stb. scorbutellenes hatasat a
gyakorlat megillapitotta, mind gazdag kalium-tartalmuk Aaltal
kiillonboznek egyéb szerektdl : azon kovetkeztetésre jutott, hogy
a siily okar a kalium-vegyiileteknek vérbeli megyfogyisa idézi
eld. Hypothesisének egy esetben igen hidnyosan végzett scorbu-
tikus véranalysissel, a hol a kalium-vegyiileteknek vérben megfogya-
sul tapasztalta, igyekezett positiv alapot szerezni.

Garrod hypothesisét tobben, koztik J. v. Liebig, A. Hirsch
sth. feltétienil elfogadtak ; masok ellenben azt megezafolni ipar-
kodtak, s nézetiik szerint, concret esetekre hivatkozva, ebbeli
szandékukat el is érték. Ma a szerzOk a friss névények hianyit
felsoroljik ugyan a scorbut okai kozt, de emellett mis okokat
is képeseknek hisznek a  scorbut eldidézésére. Immermann®) a
scorbut okait targyalvan, azokat roviden kovetkezékbe foglalja
Gssze !

. A scorbut minden bizonnyal nem ragalyos betegség.

2. A scorbutnak miasmatikus eredete, bar a legtibh eset-
ben hatdrozottan visszautasithatd, még is cgyes esetekben teljesen
ki nem zarhato.

3. A scorbut némely esetekben romiott taplalék és biizhodt
viz haszndlata altal is eldidéztethetik.

4. A tilsagos konyhaso-bevitel a szervezetbe a scorbutnak
nem oka.

5. A scorbut elGidéz6 okar a legtobb esetben a legnagyobb
valdszinliség szerint bizonyos tipanyagok hianyiban kell keres-
niink, mely anvagok a friss hisban nagyobb mint a sdézottban,
kiilonosen nagy mennyiségben talilhatok pedig a friss zoldségek-
nek és burgonyaban.

0. Valoszinti, hogy legtobb scorbut-csetben a  hamuzsir
(Pottasche), illetbleg a novénysavakhoz kotott hamanynak a
szervezetbe elégtelen felvevése szerepel elbidézd ok gyanant.

7. A scorbutellenes tapszercknek elvonasa, vagy korli-
tozisa, agy latszik, anndl konyebben képes elbidézni e betegséget,
minél nagyobb a kiilsé korilmények (nedves-hideg idéjaras, fa-
radalmak stb.) folytan az illetd egyénnek tapszikséglete, vagy
minél inkabb vannak tengéleti mikodései kilonféle nyomasztd
behatisoknak (tdlsdgos nyugalom, lehangolt kedély 4llapot stb.)
kitéve.

8. Ennélfogva vannak a scorbutnak elbsegitd okai, s nem
lehetlen, hogy azoknak kivald hatalya és tobbnek Osszemlko-
dése mellett a bete_ség néha kozonséges f6oka nélkil is szdrva-
nyosan, vagy jarvanyosan kifejlddhetik (rastatti jarvany9).

Nekem rendszerint méjus, junius és julins hénapokban van
alkalmam a foglyok kozt scorbut-betegeket észlelni, tehit akkor,
mid6n az e€l6z6évben termett zoldségek részint hidnyoznak, részint
romlottsaguknal fogva, mar csak elvétve, az ideiek pedig driga-
sdguk miatt nem keriilhetnek a raboknak olesén ellitandé konyha-
jaba. A hus, szintén scorbutellenes tipanyag pedig dltaliban
csekély mennyiségben keril a rabok asztalira, azok hetenkint
2-szer kapvan esak 21—21 dekagrammot.

A scorbut leginkdbb oly vizsgélati foglyokon fordul eld,
kik wutalva voltak a foghiz kosztjat hosszabl ideig hasznalni,
nem lévén nekik moidjukban a vizsgilati foglyoknak megengedett
kilon étkezést élvezni, mig az elitélt rabok mindegyike munka
keresménye egy részét élelmezésének javitasira forditja.

Kilonds az, hogy 8 év alatt szdzat megkdzelith scorbut
eset kozt csak egy nbbeteg fordult el6. Ez nem a nemi kiilonb-
séggel jaré egyéni sajatsigokban leli okat, mert 1803-ban¢)
honunk délkeleti = részén elSfordult jarvany alkalmival t6bb
volt a ndbeteg, mig 1707-ben Horvitorszagban®) csupan nék
voltak betegek, A n6k korilbelil 209,-4t képezvén a foglyok-

) Monthly Journal. 1848, jan.

#) Ziemssen, Handb, der spec. Path. u. Therapie. XIIIL. k. 2r. 5801
%) Ldsd alibb,

4) Schraut. Nachricht von Scorbut in Ungarn. Wien, 1803.

% Ozanam. Histoire médicale générale. Paris et Lyon 1817.
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nak, ez sem lesz eléggé elfogadhaté  tényezd e kiilonbség
értelmezésére, gy hogy sokkal valdsziniibb azon Kkorilmény,

vezetbe ; tovabba meggybzddtem arrél is, hogy

hogy a ndk altaldban kisebb biintetteket kévetvén el, hamarabb
keriilnek az elitéltek dolgozomiihelyébe, hol keresményikbél
élelmezésiiket javithatjik. ;
Azon korilmény, hogy a scorbutnak altalam észlelt esetei
rendszerint a tavasz utd- és a nyir elSnapjaiban forddlnak eld,
tehat akkor, mid6n a fenntebb emlitett okoknal fogva a friss
zoldségek, tehat azon tipszerek, melyekben a kalium-vegyiiletek
csakugyan nagyobb mennyiségben és pedig nivénysavakhoz kotott,
konyen assimilalhaté  vegyiiletekben forddlnak el6, a rabok asz-
talira nem Kkeriilhetnek ; tovabba a pathologikus valtozasok a

vérben, még pedig gy litszik a vérsejtekben, melyek — mint
Schmidt vegyelemzéseibdl tudjuk — a vér kalium-vegyileteinek

cgyediili székhelyét képezik, tgy hogy azon emlitést alig érdemls
csekély kalium, mely a vérsaviban talalhatd, inkabb azon kériil-
ménynek zovandd fel, hogy egészen vérsejt-mentes savit clballitani
teljes lehetetlenség ;. valamint azok az izmokban, melyek itt fordalnak
elg, hol a kalium-vegyiiletck tilnyomék egyéb vegyiiletek felett:
eléttem is nagyon plausibilissé tették Garrod hypothesisét, s arra
osztonOztek, hogy a rendelkezésemre allé anyagot ez iranyban
kutatasra hasznaljam fel,

Azon feltevésbdl indilva ki, hogy ha a fenntebb felsorolt
tipszerck a gyakorlat Aaltal elismert antiscorbutikus hatasukat
csakugyan nagyobb, s esetleg konyebben oldékony kalium-tartal-
muknak koszOnik, Ugy az egyszeriibb, s mas vegyiiletektél mivileg
clkilonitett kalium-vegyiileteknek is ily hatasuaknak kell lenni,
1879-diki évben gvogykisérleteimet kalium chloricum, kalium
tartaricum ¢és k. iodatummal kezdtem meg, de ezen szerek hasz-
nalata negativ eredményli volt.

Ez év tavaszin kisérleteimet a k. aceticum adagolasaval
folytattam, s alig szedett az 1-s6 beteg 10 gm. kalium aceticum
solutum-ot, mar is szembedtls valtozisok jelezték annak kedvezd
hatdsat.

Tizenkét ily médon kezelt betegnél szerzett kedvezd tapasz-
talat megeyOzott a szer kitiind antiscorbutikus hatasardl, valamint
arrol is meggyodztek kisérleteim, hogy a kalium-vegyiiletek, miként
ezt mar masok is észlelték, nem egyforman vétetnek fel a szer-
a scorbut ellen
hasznalt tapszerck csakugyan dis kalium-tartalmuknak koszonik
gyobgybatisukat.

Megoybzodést szerzendd, hogy a kedvezd lefolyas nem-e
tisztan a korhiz egyéb viszonyai, kiilondsen az ottani jobb élel-
mezés rovasira torténik, ott hagytam a beteget cellajaiban a
kozonséges koszt mellett, s a nyujtott kalium aceticum hatasa itt
sem maradt ki.

A kalium aceticum gyengébb és erdsebb oldatat megpro-
baltam adagolni, s legkielégitébb eredményt tapasztaltam, ha azt
kovetkez$ vény szerint adtam: Rp. Kalii acetici sol. 10.0, aq. font.
200.0, syr. sipl. 15.0 MDS. Orankint egy evOkanallal. — A szert
ily médon alkalmazva, a betegek heteken keresztil jol tirték,
anélkiil, hogy azt valamely, Aaltala el6idézett mellékhatis miatt
abba kellett volna hagyni, sem a gyomorban, sem a vesékben oly
valtozasok nem léptek fel, melyek a szernek félretételét javalot-
tak volna?).

A kalium antiscorbutikus hatasat felismervén,
tamad, mi médon gyakorolja ezen befolyasat? Aziltal-e, hogy a
szervezetnek kalium-sziikségletét potolja, tehdt mint thpszer? Vagy
pedig egyéb tulajdonsagainil fogva anélkiill, hogy a szervezet
kalium-sziikségletét fedezné, abban Dbizonyos véltozasokat idézve
el6, mint szoros értelemben vett gydgyszer miikodik ? Méas szdval
a scorbutnidl meg van-efogyva a kalium-tartalom a szervezetben,
s ha igen, nem léptek-e fel a beteg szervezet hiztartisaban oly
pathologikus miikddések, melyek a kalium-vegyiiletek nagyobb
szétbomlasival jarvan, annak novekedett kitiritése altal hozzik
létre a kalium-vegyiiletek megfogyasat.

E kérdések elsejére véleményem szerint feleletet nyeriink,
ha egyfeldl Osszehasonlitjuk a scorbutikus és  egészséges vér
kalium-tartalmat, saz egyéni ingadozasok kikeriilése végett ugyan-

1 Az eczetsavas kali kaliummal kezelt egyes betegek korlefolydsit
alabb kézlendem.
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azon kérddés

azon egyén vérének észlelt kalivm-tartalmit a betegséy alatt és
betegség utin ; masfeldl pedig az egészséges vizelet és scorbutikus
vizelet kalium-tartalmit, az egyéni ingadozisok kikeriilése végett
a scorbut alatt és utin nyert vizelet kalium-tartalmaval.

Az egészséges vérnek és hugynak kalium-tartalmat Schmidt,
Verdeil stb. Kisérleteibdl ismerjiik, s hogy a-scorbutikus vér kalium-
tartalmara vonatkozé adatok birtokaba jussak, kovetkezd eljarast
kovettem: a beteget, mieltt a kalium aceticam adagolidsa meg-
kezdetett volna, megkopdolyoztettem és a 24 Ora alatt kitiritett
vizeletét felfogtam, s gydgyulds utin 6 napig varakoztam, hogy a
kalium nagyobb felvétele altal létrejovd szaporodast a vérben és
vizeletben Kkizarjam, midén ismét kopiilyoket rakattam, s a vizelet
24 O6rai mennyiségét felfogtam. Ezekben hatiroztatott azutin meg
a kalium-tartalom.

A kalium-meghatirozisokat a m. kir. egyetem élet- és kor-
vegytani intézetében Plosz tanar tr szives engedelmével és felii-
gyelete alatt végeztem, s nem mulaszthatom c¢l, hogy nevezett
tanar Grnak faradsigai és tapasztalt szivességéért e réren is
koszonetemet ki ne fejezzem.

(Folytatasa kovetkezik).

A heveny sarga majsorvadas azonos a phosphor-
mérgezessel.

OSSIKROVSZRY JOZSEF tr., kolozsviri egyet. tandrtol.
(Folytatas).

Hogy a clinikusok ezen mondisa nem all, be fogom bizo-
nyitani az irodalomban feljeorvzut oly méijsorvadasi esetekkel, hol
az illetd egyének kora a betegséy elsé idGszakiban
gyvo - ykezelés ala kerilvén, l\ezdetben a maj teriméjének
nagyobbodasa, kés6bben rohamos kisebbedése lett kimutatva.

Ef.(-.n esetek a kovetkezok :

. Burkart A.7) Egy 20 éves ledny october kozepe tijin
megbethedvcn, gyakran hanyt, mely d“clp(lt ilyforman  koril-
beliil 8—10 napig tartott, mig végtére a beteg ootober 27-kén
a korhazba szallittatott. A felvételnél constatilva 16n sdrgasig és
a majtompulat nagyobbodisa, még pedig 3 tjjnyi széleségre a
bordaivt$l lefelé. November 4-kén a majtompulat két djnyira a
csecsbimbd alatt kezdddik, s innen csak hiarom djjnyi szélességre
terjed lefelé. November 7-kén a majtompulat minimumra redu-
calva, a mire csakhamar bekdvetkezett a halal.

Bonczolasndl majsorvadas.

2. Picot®) egy 22 déves ndnél majnagyobbodassal és rohamos
kisebbedéssel végz6d6 esetet syphilisben (vaginitis, fekélyek a
szajiirben és a nyelven) szenvedd nbnél észlelt.

Bonczolasnial majsorvadas.

3. Moxon W.9) Egy 34 éves iszikos né icterussal a kér-
hazba fel\'étetett. A méj teriméje nagyobbodott. majdnem a Kol-
dokig terjedt. A felvétel utin g-ed napon a maj teriméje rendes,
késGbb azonban folytonosan kisebbedétt, mit nemsokara a halél ;
kovetett.

4. Sander.®) Egy 27 ¢ves ledny sirgasig tiinetei alatt
megbetegedvcn, 14 nap milva a kdrhizba felvétetett. Ez alka-
lommal a md] tcnchnel\ nagyobbodasa lett constatalva. Ot nap
milva a maj teriméje kisebbedett; arra két nap milva, tehit a
felvétel utin 7-ed napra bekdvetkezett a halal.

5. Merbach.?) Egy 23 éves varrdleiny heves fehndu]é.s
kovetkeztében gyomorhurutot kapott, mihez 8 nap milva sirga-
sig jarult. Ez id6tijban a maj teriméje jelentékenyen nagyobbo-

dottnak, s nyomasra fAjdalmasnak taldltatott. Két hét mulva a
maj teriméje mindinkabb kisebbedni kezdett, s ettél szamitva

8-ad napra bekovetkezett a halal.

Ha az itt felsorolt majsorvadasi eseteket kozelebbrdl szem-
tigyre vessziik, azonnal felismerjik, hogy itt is ugyanoly szemé-
lyekkel van dolgunk, mint a minfkkel a kdérodai értelemben vett

Yy Virchow's Jahresbericht. 1871, B, II. p. 160,

) Journal de l'anatomie et physiologie. B. XIIL p. 246, 1872,
%) Virchow’s Jahresbericht. 1872. B. II. p. 163.

4 Deutsche Klinik, 4. 1860,

%) Varges Zeitschrift. N. F. II. 1863,




majsorvadasi esetek kortorténeteiben talilkoztunk, kik hasonld
testi vagy lelki szenvedésekben sinlbdtek. Ha azonban a betegség
idGtartamat vizsgaljuk, azt talaljuk, hogy ezen majsorvadisi esetek
kivaléan hosszi lefolydasuk daltal tinnek fel. Ezeknél tehat a
betegség elsé idGszakaban ép dgy, mint a phosphormérgezésnél
majnagyobbodis volt constatilhaté, melyre csakhamar rohamos
sorvadas kovetkezett he.

A heveny sirga mijsorvadissal kapesolatban legyen szabad
e helyen egy par szoval megemlékeznem azon koralakokrol,
melyek Lebert altal icterus typhoides, Rokitansky?) altal pedig
steatosis lethalis hepatis et renum nevek alatt ismeretes. Nagyon
valoszinfi, hogy az icterus gravis elnevezés alatt szerepld kéralak
némely esete nem egyéb phosphor-mérgezésnél, de a Rokitansky
altal 1850-ben leirt steatosis c¢sakugyan nem egyéb fel nem
ismert phosphos-mérgezésnél, ¢ czt 1862-ben maga beismerte.
Ugyanaz 4ll tovibba azon kéralakrdl, melyet Wunderlich®)
mint a roszindulatd icterusnak mérgezésszerli alakja gyanint alli-
tott fel. Wagner?) volt ugyanis az els6, a ki gy Rokitansky,
valamint Wunderlich altal kiilon koralakképen feltiintetett beteg-
ségeket phosphor-mérgezéssel azonosnak mondotta ki.
(Folytatasa kovetkezik).

Egy nébeteg vizeletében talalt fonalférgek (rhab-
ditis genitalis) egy esetérdl.
ScHEIBER S. H. tr-t6] Székes-Fehérvirt.

Folytatas).
Y

Status praesens (a betegség . hetében). A beteg kozép-
termetii, j6l taplalt, arcza sipadt ugyan, de ily hosszi betegséy
daczira az Aaltalinos tiplilds nem igen szenvedett. A mellkas
lapos, a légzési mozgasoknal a mell jobb része kissé visszamarad;
a baloldalon mellil ¢és hitul a kopogtatési és hallgatddzasi tiinetek
rendesck;  a jobb oldalon mellil a hang csak a 7-dik bordan
kezd tompa lenni és leér e tompa hang fél plessimeternyire a
bordaiven alul; hatul a lapoczkatijon a hang iresebb, a lapocz-
kan alél pedig tompa; itt tiszta horgi légzés hallhatd, holott
fenntebb a légzés érdes, szortyzorejektSl kisérve. A maj a ren-
desnél lejebb fekszik; a sziv és lép nem mutatnak semmi rend-
cllenességet. A has puffadt, feszilt és leggyengébb nyomésra
mindenitt felette fajdalmas; ¢ép oly nagy a fajdalom mindkét
lagyéktajékon; lobos izzadminyt azonban a hasliregben nem
lehetett constatalni.

Etvagy hidnyzik, szomja fokozédott ; beteg majdnem
szintelentl nagy nehézséget érez a mell jobb részén, a lapocz-
katol a lagyéktajig; a légzés rovid, dyspnoikus; mely dyspnoea
azonban nem felel meg sem a tidSbantalom kiterjedésének, sem
a laz fokanak, mely csak igen mérsékelt volt, az érlokések
szama t. i. nem volt tobb 108-nal, a hd 38%nal; a kohogés igen
ritka, kopet nélkili; a kopet kiilonben mindig fehér, nyalkas,
vér nélkiili. A beteg mindent, mit eszik, kihiny; a hasban mindig
ragd és csikorgd fajdalmakat érez, melyek sokszor oly erdsek,
hogy a beteg elgyengiil és elajul; leginkibb ezek ellen kér
enyhitd szereket; az éjek e fijdalmak miatt legtobbnyire Almat-
lanok ; székletét, ha a beteg nem szenved rekedésben, 4—3-szor
napjaban, minden inger és erGltetés nélkill. Az dirilékek higak
¢s sarga szinliek.

A vizelés sokszor ingerrel és fajdalommal dsszekotve; sok-
szot meég egészen rendes, A vizelet sokkal kisebb mennyiségli a
rendesnél; 24 O6ra alatt 300—600 gm. kézott ingadozd; fajsilya
1014; a frissen bocsatott vizelet sotét sirgasbarna, zavaros, savi
hatas, fehérnyetartalmi. Goreséi vizsgalatnal igen sok genysejtet le-
hetett észlelni, melyek még amoboid alakokat mutattak ; tovabba
vérsejteket, ezenkiviill kevés mennyiségben kicsiny, tobbszogletl
¢s egynyujtvanyd hamsejteket, s végre a hiagyholyaghdl és a kiilsS
nemzOrészekbdl szirmazé nagy hamsejteket.

a

') sUeber lethale Leber- und Nierensteatose®, Wiener Zeitschrift, N,
F. IL. p. 32, 1850.

*) ,Die klinischen Differenzen und die Bedeutung des rapid verlau-
feaden primir-perniciosen Icterus*. Arch. fir Heilk. I. 1860. és 1863. p. 144.
%) ,Zar Kenntniss der Phosphorvergiftung*, Archiv fiir Heilkunde,

1862. p. 359—3067.

A vizelet kevés id6 milva égvényes hatasu lett és az edény
alapjan igen vastag rétegli, piszkos szirke csapadék képzddott,
melynek legnagyobb részét genysejtek, s azonkivil a mar fenntebb
jelzett alkatrészek, valamint hirmas vilssvas jegeczek képezik.
Hengerképletet sohasem észlelhettem ; de ezek helyett bizonyos,
részint még €16, részint mir meghalt férgeket, melyeket alibb
bévebben fognak leirni. Az uratok kevesbedtek, mit mar abbdl
is lehetett kivenni, hogy mindamellett, hogy a vizelet kisebb
mennyiségll ¢s fehérnyetartalmd volt, a fajsily mégis a normalison
alul allott. A chloridok hasonléan kisebb mennyiségben voltak jelen.

En ez esetben a koros tineteket illetve, pyelitist és az
ezzel sokszor parosilva levl nephritist mint fébetegségeket, azon-
kiviil tiddlobot mellhdrtyaizzadmannyal  (pleuropneumonia)  ¢és
heveny gyomorbélhurutot kérisméztem. Vesemedenczelobot f6képen
a pyuriabol kovetkeztettem, miutan a genynek kivilr6l a vizeleti
utakba vald belekerilését kizarhattam. Lehetett ugyan azon, habar
igen ritka esetre is gondolni, hogy a geny vesetalyoghol, azaz
oly nephritis interstitialisbol vette eredetét, mely mint elsodleges
betegséy fellépvén, genyes kimenetellivé lett, s a geny valamely
vesekehelybe és a vesemedenczébe Gmlott. Nem tekintve azonban
ezen esctek ritkasigit, az anamnesisb3l is lehetett kovetkezteni,
hogy a betegség mar nyaron a fenntebb emlitett meghiités elGtt
valdsziniileg lappang6, idilt phyelitis-szel kezdGdhetett, mely a
meghiilés kovetkeztében hevenynyé valt, s egyidejileg tidd- és
mellhartyalobbal szov6dote. Hivatkozom e tekintetben Michaclis-re,
ki pyelitisrol sz6l6  dolgozatiban?) szé szerint ezeket mondja:
wAuffallend ist dabei die driickende Athemnoth, welche die an
chronischer Pyelitis Leidenden zu ertragen haben. Es kommt zu
asthmatischen Anfillen, ohne dass Circulationshindernisse, Emphy-
seme und Catarrhe nachweisbar sind*®.
ményekben az utolsd nydrra vonatkozd tiinetek az itt felsoroltak-
kal tokéletesen Osszevagnak, ama tinetek sziv-, vagy mellbajjal
kapcsolatba nem hozhatok ; mert az egész nyari idényen at sem
kohogés, sem mellfajdalmak, sem szivdobogias nem voltak jelen;
masrészrol a roszilérzés, az étvagy hidnya, melyr6l a beteg az
egész nydron at panaszkodott; végre azon korilmény, mely szerint
az utobbi nehéz és hossza lefolydsa alatt oly igen gyakran felléps
¢és a nem nagy kiterjedési tiidé-mellhartyalobbal semmiképen Gsz-
hangzisba nemhozhatdk a heveny dyspnoikus rohamok ; mindezek arra
mutatnak, hogy a pyuria vesemedenczelobnak kovetkezménye. 12
korismét végre igazoljik még az egy- és tobb-nyujtvanyd himsej-
tek, Ambar ezek csak ritkan ¢és csakis az els6bbi vizsgalatoknal
mutatkoztak a vizeletben; de tekintetbe véve azt, hogy a vize-
letet mar a kor el6haladott stadiumaban  vizsgaltam, tekintetbe
véve tovabba, hogy a vesemedencze hamsejtjei a pyelitis idilt lefo-
lyasinal egészen hidnyozhatnak, az, hogy a hamsejteket késobb
nem talaltam, nem sz6l pyelitis ellen.

Mindamellett nem zarhattam ki azon lehetdséget is, hogy
a pyelitis mellett vesetilyog is lett volna jelen, melybdl hason-
I6képen geny keriilhet a vizeletbe. A - megkilonboztetés még
némileg nehéz lehetett a pyelitis és cystitis kozatt. Azon axioma,
mely szerint a cystitisnél eresztett vizelet mindig égvényes hatisy,
mint ez még most is legtobbnyire a konyvekben olvashatd, ma nem
all. Ez ellen mar Michaelis®) 1870-ben, Gjabban pedig Podralzky®)
is felszdlalt.  Kn magam is nemrég ily idiilt hoélyaglob esetét
mindkét oldali idiilt herelob kiséretében észleltem, melynél a
vizelet, Aambéar nagy iiledéket képezett — s ez nem allott masbol,
mint genysejtekbél és nydlkabdl — szembetiinbleg savi hatast mu-
tatott, De nem tekintve azt, hogy a higyhdlyag izgatott allapota,
mely sokszor egészen is eltlint, altaliban oly gyenge volt, hogy
csak hurutra, nem pedig lobra lehetett kavetkeztetni; egyrészt a
vizeletben talalt és tobbnyujtvanyu sejtek, masrészt azon koril-

mény, hogy a vizelet még akkor is sok ideig nagy iile-
déket  képezett és a pyuris  ugyanazon stadiumban megma-

radt, miutan a hdlyag izgatott dllapota mdar régen 4llanddan
megsziint, mindezek a pyelitis koérisméjét igazoltak. Ehhez jardl
még azon tiinemény, hogy addig, mig a pyuria tartott, a nehéz
légzési rohamok is tartottak, s mdég sokszor tobb napig tartd

:) Zur Lehre von der Pyelitis, Wiener Med, Presse, 1870. Nr, 30—34.
HAp e,
%) Handbuch der allg. unad spes.

Chirargie, Billroth és Pitha, IIIL.

l kotet.

Miutin pedig a koreloz-.
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szabvényos borzongasi rohamok ismétlédtek, Ambar a fenntérintett
tébbi szovevényos kortiinetek méir rég megsziintek vala.

Az iiledék és vele egyiitt a pyuria csak martius kozepén
kezdett kevesbedni, midén a dyspnoeikus rohamok is megsziintek,
az étvagy javilt, a szabvinyos liz sem mutatkozott tobbé, s
ugyanazon hé végén a beteg teljes egészsége visszatért; a vizelet
egészen rendes mindségli és mennyiségli lett. Azota a beteg, kit
sokszor alkalmam volt latni, egészen meghizott és allandd egész-
ségnek orvend.

(Folytatisa kovetkezik.)

KONYVISMERTETES,
Uber Verletzungen des Kopfes und der Glieder des
Kindes durch den Geburisakt selbst wnd durch Einwir-
kungen ausserer Gewalt auf den Unterletd der Mutter
wahrend der Schwangerschaft und deren gerichtsirtzliche
Bedewtung. Von Dr. Sigmund Rembold. Stutigart. F.
Enke kiaddsa. 1881. 8-rét, 72 lap. Egy kémetszetii tdbldval,

A sértéscknek torvényszéki orvostani megitélése, melyek a
magzat fején és tagjain annak méhbeli tartézkodasa idejében,
vagy a sziilés folyamata [étrehozatnak, nem egyszer nagy fontos-
sagi. A gyermekgyilkossig kérdésének eldontése nem egyszer
audl figg, hogy a torvényszéki orvos miként taglalja a lelétet,
mely a fej lagy részein és a koponyacsontokon talilhaté erémfivi
valtozasokra vonatkoznak, s altala minden esetre igen jol hasz-
nalhaté oly munkilat, mely azon targybeli adatokat egybegyiijtve
¢s rendszeresen feldolgozva tartalmazza. A szerz6 ebbeli felada-
tanak terjedelmes irodalmi késziiltséggel, j6 biraloképességgel és
helyes gyakorlati tapintattal felelt meg, ugy hogy e fiizetet azon
tigyfeleinknek, kik torvényszéki orvostannal foglalkoznak, ajanl-
hatjuk.

A fejezetek a kovetkezék: I. A gyermek koponyija kiilsé
ligy aészeinek sértései a sziilés folyamata altal létrehozva. II. A
gyermek koponyacsontjainak sértései a sziilés folyama kovetkez-
tében okozva. IIl. A koponyabeli szerveknek a szilés altal oko-
zott sértései, IV, A gyermek tagjainak sértései a sziilés altal
elbidézve. V. Sértések, melyek a gyermek fején és tagjain a
terhes anya altestét éré kiilsé erfszaki behatiasok 4ltal okoztat-
nak. Ezek utan igen tanilsigos két tablizat kovetkezik, melyek
elseje rovatos klmutatisban sziilés altal okozott koponyatdréscket
tartalmaz, s Osszesen 36 esetre terjed ki. A masodikban tovibba,
szintén rovatosan kimutatva, 31 esetet talilunk a gyermek vég-
tagjainak oly toréseir$l, melyek szilés folyamaban keletkeztek.

A kémetszetli tabla abrai koponyatoréseket tiintetnek eld.
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LAPSZEMLE.
N—IL A méh teljes kiirtdsardl.
Kolaczek roviden ismerteti a Freund-féle eljarast, melyet
tudvalevéleg Bardenhein azaltal egyszeriisitett, hogy a hasiirt a
vagina felé nem zarta el. Ezen moddositas altal a méhkiirtas ked-

vezObb eredményeket igér. Kolaczek az egyes vérzd edényeket
kiillon koti le, mit elfdei nem tettek. Ezen eljaras elénye abban
all, hogy a genyedés kisebb fokd, toviabba nem vagyunk ama
eshetOségnek kitéve, hogy mint a tomeges alakotés altal, a higy-
vezért megsértsiik, s nem foghatunk oly konyen az alakotési
fonalba ideget be, mely a laparotomia altal mar fennallé choc-ot
még novelhetné, s végil a rakos felilettel érintkezd fonal a méh-
korotti kotszivetet a tomeges alakotési modnal fertézheti, mit az
edények kiilon alakotése dltal kikeriilhetiink. Kolaczek-nek alkalma

volt egy esetben ily mddon az egész méhet kiirtani; a beteg
mir a mitét utdni 14. napon hagyhatta el adgyat. (Centralblatt

fir Chirurgie. 1881. 0.)
N—I. A gyomorcsuk kiirtdsdnak mddjardl.

Wehr dllatokon tett kisérleteket a czélbdl, hogy gyomor-
csuk kiirtasanak legjobb moddjat megdallapitsa. Kisérleteinek ered-
ménye kovetkez$: a gyomorcsuk Kkiirtisa utin a gyomor és a
duodenum irtere kozti kilonbséget az eddigi szerziktdl eltéréleg
ugy gondolja legjobban kiegyenlithetni, ha a duodenum sebvonala
nem egyenes, hanem ferde, ovalis. A varrdsi anyagok kozil a
catgut bizonydlt legjobbnak, s azért szerzl azt az Osszes bél-
varratokndl ajanlja hasznilni. A mitét alatti és utani vérzés
sokkal nagyobb, mint ezt az eddigi kisérletez6k hangsilyoztak.
A gyomor ¢s duodemun drterének mitét alatti elzarédasara
ajanlatosabbak a ruganyos Osszenyomék, mint a kéz. Szerzl
hiszi, hogy a szoros asepsis mellett egyediil a varrdsi modtol
figg a mitét ptognosisa. (Centralblate fir Chirurgie. 1881. 10).

N-—1. A hiively-végbélsipolyok kéroktanirdl.
‘ Amicis azon véleményben van, miszerint a Bartholini-féle
mirigyek lobja és elgenyedése mint a hiively-végbélsipolynak kér-
oka kevéssé van méltatva. Angol, német ¢s franczia szerzOk igen
ritkinak tartjik, masok egészen tagadjak el6joctét.  Amicis-nek
alkalmy volt 8 esetben észlelni e bantalmat. A baj gyakrabban
baloldalt fordul el§, s kiilondsen akkor vezet sipolyképzbdéshez,
ha a tilyog nem nyittatik meg elég koran €p tgy, mint ezt a
vegbél koriili talyogoknal latjuk.
N—1. A bdditds mddositdsardl.

Stefanis és Vacchetta a chloroform-bdditas alatt bekévetkez-
hetd szivhiidésnek elharitasa czéljabdl a betegnek 100—200 gm.
er6s bort ad. Embereken tett észleletek ¢s  dllatokon tett
ilynem{ kisérletck kimutattidk, hogy a chloroform karos utékdvet-
kezései csokkennek, s hogy a bodité szerb6l kevesebb sziikséges a
bédulat létrehozasihoz, mely sokkal hamardbb 4ll be és hanyas
nem jelenik meg. (Annal. univ. di medic. e chirurg. 1880. fasc. 756.)

A budapesti kir. orvosegylet rendes iilése 188r.
martius 19-kén.

— Zauffer Vilmos tr., miel6tt Antal tr. altal a 12-diki
iilésben bemutatott két esethez szolana, kezelt holyag-hiivelysipoly
esetei kozil 4 idevagd esetet ismertet, melyben a hidny egyszers-
mind a hudgycsovet is illette.

Antal tr. els6 esetére vonatkozolag, hol a sipolyszéleknek
oly tetemes bekunkorodasarol volt szd, hogy a felsebzés és
varras cz¢éljAbdl azoknak a kozonséges moédon kiforditasa nem
volt eszkdzolhetd, feltételezheti, hogy a sipolyszélek mindenesetre
megvastagodottak, hegesek, kevéssé vérdusak, s nagyobb ellent-
4llasuak voltak; tehiat mind olyan tényez6k, melyek mellett nem-
csak a felsebzés ¢és varrds nchézsége volt jelen, hanem egyszers-
mind csekély hajlam a gyors hegedésre.

Ily viszonyok kozott két iranyd megjegyzése van, az t. i
elszor:  valjon a sipolyszélek czélszerli megkozelithetése és sza-
badda tétele érdekében megkisértette-e eléadd a Bozemann-féle
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térd-konyokelhelyeztetést, mely ép az ilynemii esetekben oly  eld-
nyGsen hasznalhaté; s misodszor: a sipolyszéleknek ceekély
taplalkozasi képessége, csekély vérdissaga és csekély mozgékony-
sdga miatt valjon nem tartani-e hasonlé esetben czélszerfinek
ugyancsak a Bozemann-féle elokészitd gydgymdodot alkalmazni,
melynek kitiind tulajdonségairél egyik esetének kapcsolatiban
teend jelentést.

A mi pedig az alkalmazott gummiballon hasznalhatosagat
illeti, mindenki meg fogja vallani, a ki a sipolymiitétek nehéz-
ségeivel kiizdott, hogy barmind, talin mellékesnek latsz6 segéd-
eszkozt is Orommel kell idvozolnink, mely — hacsak némely
csetben is — eljarasunkat megkonyebbitheti.

A mi Antal tr. masodik esetét illeti, a hol t. i. a higy-
csovet is illetd hidnyrdl volt sz6, elbre ki kell jelentenie, hogy
ép az ilynemii bantalmak, hol a hagycs6 hidnyaval kell meg-
kiizdeniink, a miitev6-n6gydgyaszatban mintegy azon szirtet képezik,
melyen legjobb torekvéseink ez idészerileg még hajotorést szen-
vednek, LEp azért, mert a targy ily felette nagy fontossigd,
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melegen  kell ddvézolni minden ujitdst, egyszersmind azonban
ovatosnak kell lenni az ujitasok értékének megbiralasanal; két-
szeres ok tehat, hogy e kérdést discussio targyava tenni ohaj-
tottam. :

Esetei, melyek e kérdésre vonatkoznak a kovetkezok:

I. V... F..né, Székesfehérvarrol, Werner Janos tr. altal
utasittatott hozza, 37 ¢éves, 3-szor szilt. Utolsd sziilése 3 napig

tartott és ismeretlen mitétek altal végeztetett be. Vizelettart-
hatlansaga a gyermekagyban mindjart sziilés utin kezdédott. Ez
esetet Ludvik tr. f6orvos bardtja szives engedélye folytin ennek
sz. Janos korhdzbeli osztalyin kezelte. A hidny tulajdonképen 3
sipolybol allott: a f6 a holyag fenéki részletét foglalta el négy-
krajezarnyi kiterjedéshben, melyben egyszersmind a méhnyak mellsd
részlete is tonkre ment, s a méhszaj hatulsé ajkabol szintén csak
szemolesszerli maradvanyok voltak jelen; a masodik sipoly a
zarizmot illette, mintegy 2 c¢m-nyi hosszi ¢és keskeny volt, s
korilbelil egy cm-nyire a hdgyest alsé falira terjedt; a harma-
dik a hiivelyboltozat bal részletében mintegy babnagysigi, szintén
hosszikas, ferde irdnyd és heges széli volt. Mindhiarom sipoly
kozotti - tért  ezistfényd, sziirke, vérszegény szovet toltotte ki,
melynek gyogytartamara semmit se épithetett, s ezért legezél-
szeriibbnek latszott mindbharom sipolyt dsszevagva, egygyé atala-
kitani, kimetszve egyszersmind a heges sipolyszéleket is; a sipoly
kozvetlen zarisardl azon korilmény folytin, hogy a méhnyak
mellsé részlete szintén hianyzott, szd sem lehetett; azonban siker
reményét adta az, ha a méhszaj hatulsd ajkanak ‘szemolesos
maradvanyait lemetszve, s ott sima sebfelilletet nyerve, ezt hasz-
nalja fel az egyesitésre; lévén azonban a sipolyszélek alséd
szarainak hosszisaga tetemes, ennek fedésére szikséges meg-
felel6 sebfeliilletet csak udgy nyerheténk, ha a felsebzést a hatulsod
hivelyboltozatra mindkét oldalt kiterjesztjiik. Az emigy nyert
egyesilési  vonal ,Y* alakot mntatott, melynek baloldali
fels6 szarira azonban az ott jelen volt, s mar emlitett hardnt-
iranyd ,, | “-alakd felsé részlet is jutott. A higycsd irkore ez
egyesités altal egy 6-0s sz. franczia higyesap dtmérdjére szikiilt.
A gyogyulis, az Y hirom szaranak talalkozasi helyét leszamitva,
— mely a hélyag fenéki részletébe esett, — teljes volt, hol azon-
ban egy babnyi defectus egy masodik sikeres miitétnek képezte
targyat.

A hugycsének ezen sziikitése sem a gyogyulasban, sem a
gyors hegedésben, s a vizelet késObbi iiritésében akadalyul nem
szolgalt.

IL P... A...-né, Varasdrdl, Strappi tr. altal kiildetett a
sziilészeti korodara; 8-szor szilt, utolsd alkalommal sziilése harant
fekvés miatt 3 napig tartott, s mesterségesen fejeztetett be; vizelet-
tarthatlansiga a gyermekagyban kezdddott. Kezelése ald 187¢.
october havaban keriilt, s befejezéséhez, sajnos halilos kimenethez.
f. ¢. februar 13-kan jutott. Ez egyénnél 21-szer volt kénytelen
a miitéteket ismételni, minden kigondelhaté modositasban és
minden rendelkezésre 4llo  segédeszkoz felhasznalisa mellett, de
mintha csak a végzet (ldozte volna e beteget, az oly nehezen
elért teljes gyogyulas kiiszobén  septikus  fertdzés aldozatava
lett. 1879. october haviban, midén a beteg kezelése ald keriilt,
a legnehezebh sipolyesetek egyike tarult fel el6tte. A hiany
a hélyagnak csaknem egész fenéki részletét illette, melyhez a
hozzaférhetést a hiivelynek minden iranyan oly fokd heges sziikiilet
akadalyozta, melyen néhol alig az djj fért keresztil. A sipolyszélek
callosusan dudorosak, mozgatlanok voltak, s mint legnehezebb
sz0v6dmény csatlakozott az, hogy a sipolyszarak oldali széle, a
jobb- ¢és baloldali lehagd fancsont-szarakhoz mozgatland]l volt
rogzitve. A higycsé 2% cm-nyi tavolsighan volt megtartva,
mig fels6bb elronesolt részlete a sipoly lumenébe esett, A Broze-
mann-féle el6készit§ eljarasnak ez esctben kivald eredményeit
tapasztalta, amennyiben a lefeszesebb kotegeknek fokozatos dt-
metszése utin a Brozemann-féle tagitdkat rendszeresen hasznalva,
a heges zsugorok szemlatomast felszabaddltak. Legtobb nehézséget
asipolyszéleknek a fancsontokon régzitett volta nyujtotta, melycknek
folszabaditasa csak oly modon sikeriilt, hogy még azon veszélylyel
szemben is, hogy a csont lemeztelenittetik, a csonthartydban
fokozatosan lepraeperalta e kényes részletet, Harom havi faradsig
utin végre mozgékonyakka valtak a sipolyszélek, s gondolni
lehetett az  egyesitésre ; azon korilmény azonban, hogy a kis

tenyérnyi folytonossighiany fedésére a kelld anyag hianyzott,
azon masok altal is gyakorolt eljarsra vezetett, hogy a defectus

fedése czéljabdl magit a méhet hizza le, azaz tegye kelld
mozgékonynyd, midltal azutin a hiany a méh mellsé fala altal

fedetik. Ezen utébbi czéle golydfogdval és a méhnek naponkinti
rendszeres, erélyves lehuzisa altal csakhamar elérte Ggy, hogy
mar 3% hé milva a kezdet utin a sipoly direct zarasihoz
kezdhetett. Az egyesitési vonal félholdkép alakot mutatott,
melynek végei a jobb- és baloldali hiivelyboltozatban, domborulata
pedig a higyes6 kozepe tijan fekidt. Az eredmény teljes volt,
s csak a 6-dik napon tort 4t a vizelet egy szircsatornin.

FEzen szircsatorna semmisitette meg az eset sikerér; mert
annak daczira, hogy e csekély defectus miatt 16 Gjabb miitétet
végezett, az eredményt elérni lehetetlen volt. A szovetek t.
i. annyira elvesztették minden gydgyhajlamukat, annyira pusztin
heges, vértelen természetiiek voltak, hogy minden mddozat, minden
kiilonb6zé methodust varras, a tomeszelések és edzések minden
kigondolhaté alakja, sikertelen kellett, hogy maradjon. Végre az
1879. decemberben a Simon altal ily esetek 'érdekében feltalalt
hiively-elzards mitétéhez (kolpokleisis) folyamodott. A mitét
mikéntjérdl e helyen nem szandékozik szélani, s csak annyit emlit
roviden, hogy a hiively-elzards a hively alsé harmadat illette,
mely hely kijelélve volt a most mar hiivelynyi sipoly alsd széle
altal; kiilonos fontossaggal birt azonban azon korilmény, hogy
a felsebzésnél és varrisnal legnagyobb figo=lmet kelle forditanunk
a még meglevé hugycsérészletre, mert ezen alapilt minden gyo-
gyitisi reménye; a gyors hegedés dtjan vald gydgyulisnak
kimaradisa esetén ugvanis a higycesé e részletének elvesztése
altal minden elveszett volna. A siker mar az elsd miitét utan
ismét teljes lett volna, ha egy szircsatorna a balsarokban egy
csekély, csak nehdny cseppet kibocsatd szivargast fenn nem tart.
“zen allapot mellett az egyénnek, az igen csekély szivargast le-
szamitva, mar kezdetben 1%.—2 Orai vizelettartasi képessége
volt. Nem elégedve meg ez eredménnyel, a tokéletes gyogyitas
minden kilatdsa kindlkozvan, azon csekély utomitét végzését, mely
még kivinatos volt, mindenki természetesnek fogja tartani. A
mint ez azonban lenni szokott, a kicsinek latszé nehézségek
jelentékenyebbek mint a nagyok. Kétszer kelle ismételnem a
miitétet, s midén mir azon megnyugtat$ érzetben ringattam maga-
mat, hogy a teljes sikert vivtam ki, a beteg septikus tinetek
kozott a leghevenyebb veselob folytin elhalt.

Ezen eset tandsagot tett arrdl, hogy 2%y cm-nyi higyeso
jelenléte esetén a continentia helyreallithato.

III. S... R.., hajadon, Kalocsardl; 48 éves, egyszer szilt
18 ¢év elGtt. Baja miatt 17 év elStt nagyemlékl Balassa tanirnak
segélyét kereste, az azonban gydgyithatatlannak tartatott. Ezen
esetet szintén Ludvik tr. f6orvos baratja osztalyan vette keze-
lés ala. A csaknem allatias, intelligentidjat teljesen elvesztett
egyén szeméremrésébol élénk piros, Gkélnyi daganat, a kifordalt
hélyag nyomul elé; a holyagfenéki rész teljesen hianyzik, s a
higycs6bGl 2 em-nyi részlet van jelen. A sipolyszélek mérsékelt
mozgathatosaga mellett — remélve, hogy Simon-féle felszabaditd
mély bemetszések altal a sipolyszéleknek kozelitése lehetséges lesz, s
hogy igy legalabb egyeldre a sipolynak egy részét elzirni sike-
rillend — végezte a miitétet; a felsebzés és a varrds, tetemes
nehézséggel bar, sikeriilt; a gyogyulis meglepd eredményd volt,
s igy egyeldre annyi legalibb eléretett, hogy a holyag rendes
helyén vissza volt tartva. Azonban még e csekély siker is csak
latszdélagos volt; mert a csekély ellendllasi friss heg a varratok
eltavolithsa utin a hélyag felilrdl iranyulé tetemes nyomasanak
ellen nem &llhatott ¢és egész  hosszaban  szétvalt, dgy, hogy e
perczben ismét az eredeti viszonyokkal Allunk szemben. A beteg-
nek ¢ kétségbeejtd helyzete még legfeljebb csak oly reményre
jogosit, hogy zirva a szeméremrés nyilasat, s a hivelybe igy
egy receptaculumot készitve, talin sikerilend egy, bar rovid idére
terjedd, szenvedOleges visszatartast el6idézni, annyi iddre t. i. mig
a meggyilé folyadéknak niveau-ja a hugycs6-nyilas magassagiiy
jut; annyi azonban minden esetre elérhetd, hogy a hoélyag el6-
esése, a mely miatt jelenleg a beteg sem ilni, sem allani nem
képes, el lesz haritva. ;

IV. N... N..., 26 éves,
Szénassy tr. altal kiildetett hozzam.

hivatalnok neje, Budarol, id6sb
Ezen betegnél a hiagyesé




teljesen  hidnyzott, sét a zarizom tajan is harint hegkitegek
jelzették a roncsolast. Szamos egyéb nehézségei kozott a beteg
kilondsen  afel6l  panaszkodott, hogy vizelettartasi képessége
alig 1—2 drara terjed, s ekkor sem képes vizeletét akaratlago-
san diriteni, hanem mindannyiszor hugyesapot kell bevezetnie, mit
ha elmulaszt, a vizelet 6t rovid id6n, onkénytelenil elonti. E
sajatsagos ¢s szokatlan viszonyoknak magyarazatit abban  vélte
talilhatni, hogy maganak a zarizomnak egy részlete is tonkrement,
s annak csak egy része, t. i. a faniv felé tekintd maradott meg,
mig az clveszett rész egy erds hegkoteg altal poétoltatik.  Ezen
hegkotegnek feszilése, s a megmaradt zarizom-rész Gsszehuzi-
dasa credményezi a visszatartast; ezen zarkészilék tokéletlen-
sége mellett azonban nem all a sphincter megnyitisa ¢s elzarisa
az egyveén akaratanak uralma alatt, s az egy bizonyos ideig fenn-
allo  continentiat oly mddon vélné magyarizhatni, hogy jelen
van az mindaddig, mig a hélyagbeli fesziilés a hegkoteg feszilési
cllenillasa altal ellensilyoztatik és elonti a  vizelet az egyént,
mihelyt a hélyagban a feszilés egy bizonyos fokon til emelkedik.
Ily viszonyok kozott, middn egy ily szerencsés vizeletlen nyujtja
a beteg ht:l_w:zcténck az elviselhetOséget, részemr6l semmi experi-
mentalist sem tartotta megengedhetGnek ; mert birmi mddon
megzavarva a most jelenlevd, habar hidnyos egyensilyi viszonyt
a zarkészilékben, a betegnek ez idejlileg gyogyithatatlan vizelet-
tarthatlansdga kovetkezendett be.
(Vége kovetkezik).

Korrendelet.

Magyar kirdlve belugyminister. 10.281. szdm.

Némely torvényhatosig részérol tapasztaltatvin, hogy a kizinségesen
haszndlt himldolté-anyag, a legszabatosabban végzett eljiris mellett is ered-
mény nélkiili maradt, s6t cgyes csctekben a beoltottaknidl dltalinos ¢és helyi
bintalmakat okozott, ezen eshetdségek meggitlisa czéljdbol szitkségesnek
tartom az orszigos kozponti védhimld-oltd intézetnek indokolt javaslata
folytin a kovetkezo szakeljirist a torvényhatosiggal a véghdl kozolni, hoay
azt az olté-orvosoknak, miheztartis végett tudomdsira juttassa.

Az oltdsi idény bedlltival, himld-nyérkszakadds esetén, az oltd-orvo-
soknak oda kell torekedni, hogy teljesen megbizhatd, hivatalos jellegii
intézethol, melyben a szétkiildés cllendrzés alatt dli, szerezhesse be az 4j
nyirkot. Az elsé beoltis tébh ép testalkati csecsemdn torténjék és torzsol-
toncz az legyen, melyen a legszebb Jenner-féle holyagesik fejlodtek; a
tovitbboltisnak, vagy a nyirkszedésnek a 7—8-dik napon kell torténnie ;
azontil pedig semmi korulmények kozott sem, miutin a holyagesa tartalma
a 8-dik napon tul mdr genysejteket foglal magiban. A helyi és dltalinos
korillapotok tibbnyire ily késon szedett nyirknak Dbeoltisa folytin kelet-
keznek.

A Dbeoltisok ne torténjenek a nyidr derckdn, a legnagyobb héségben,
minthogy héségben a kordn ér6 holyagesik lefolydsa gyorsablh és azok
konyen meglobosodnak ; legezélszertbb, s a foldmivesosztilyra is legalkal-
masabl évszak a tavasz, april hdotol junius ho végéig.

Czélszerii tovibbi a védhimlé-oltist bizonyos oltokeriletben dillanddan
fenntartani; eziltal biztosittatik a nyirk folytonossiga és ezzel kapesolatban
hatidlyossiga is.

Tgen ajinlatos végiil az clsé beoltdsokat dallathimlivel megkezdeni és
eziltal az emberi himldnyirkot mintegy regenerdlni, mely czélbol ajanltatik
a l)orjuhimlé-inlételel\ nyirkja, mely csontgerelyre sziritva, hosszi ideig el-
tart ¢és dltaliban jo sikerrel haszndltatik. Hogy az ¢lsd beoltdsok dllathimldvel
megkezdhetdk legyenck: e czélbol megbiztam az orszigos kdzponti védhim-
I16-oltdintézet igazgatojit, hogy dllati védhimld-anyagot szerezzen he, melylyel
gy a nevezett intézet nyirkja, valamint az ezért folyamodo torvényhatosigok
teriiletén az olté-anyag regenerdlhatd legyen.

()nkényt értetvén, milzerint ezen dllati olté-anyag éplugy, mint az
emberi, a hatésigi orvosoknak és intézeteknek csakis a himloltds megkez-
déséhez mulhatlanil megkivintatd mennyiségben lészen megkiildhets.

‘rtesitem egyuttal a térvényhatésigot, hogy az emlitett orszigos
kozponti védhimlbolt-intézettél mir a jelen martius hé folyamdban nyer-
hets dllati oltéanyag kiildeményhez a miszaki eljdrdsra \'mmtkozélag. egy
nyomatott haszndlati utasitds is fog csatoltatni, s ezenkiviil még egy részletes
itmutatds is a tehénnyidkkal val6 oltisokat illetfleg, mely utobbi utasitis
nehiny péld:inv.it ide csatolva, azzal kildom meg a tor\’ényh'\lés&vnﬂk
hogy azokat tiszti foorvosdnak, tovabbi a jirdsi, illetéleg keriileti orvosoknak
eldzetesen is adja ki.

Végiil miutin a tehénhimlével tortént oltisok koril teendd meghgye-
lések és nyerendd tapasztalatok cz€éljibol a (6bbszir emlitett oltdintézet
igazgatja sziikségesnek véli, hogy a tehénhimlével eszkozolt elsd beoltdsok
eredményérol értesittessék, felhivom a térvényhatoségot, hogy hagyja meg
az oltd-orvosoknak, miszerint a tehénhimldvel végzett elséd beoltisok ered-
ményét kozvetlenil a mondott intézet igazgatdsigival rovid teddsitisban
kozoljék.

Budapesien, 1881. évi martius ho 15-kén. .
Zisza,

Utmutatas tehén-himlényirkkal valé oltdsra.

Az oltds kétléle madon eszkozolheto :

a) besziris dltal, midén az oltéanyaggal megnedvesitett oltogerely a ‘

felhimréteg ald szuratik (szuvdsi modszer), vagy

b) a borfeliiet felkarczolisa dltal (scarificatio-mddszer),
letes, pirhuzamos vagy keresstez6dd karczoldsok ejtetnek és a karczolt
helyekre az oltéanyag reddorzsoltetik, illetdleg a gerely redtoriiltetik, Mindkét
modszernél a kozonséges lindzsis oltogerely hasznilhato, mely éles és tiszta
legyen. Az eszkdz, valamint a beoltandé egyén bére legezélszeribben kalium
hypermanganicum gyenge oldatival tarthato tisztdn.

A scarificatio-modszer eldnyidsebb mint a szrisi, mert

a) a karczolidsok kevesebb fdjdalmat okoznak, mint a beszirds és mert 3
b) a himlényirknak felszivodisa a lngvnbb érintkezést felilleten a

scarificationdl sokkal biztosabb, mint az egyszerii beszirdsndl.

Ha az oltds nem borjurdl torténik kozvetleniil, akkorahimlényirk a phiold-
bal — melynek végei letorettek — loszorrei, vagy a Pravaz-féle fecskendd finom
eziisthnzalidval kozvetleniii az oltogerelyre tolatik. (A nyirkot elészor fiveg-
lemezre vinni,
mert ezen kezelésnél a nyirk nagy része kdrba vesz.)

Ha impriigndlt csonttiivel oltunk,
tiszta (vagy lepdrolt) vizzel megnedvesitjiilk, mire a besziritott himlényirk
nehdny percz alatt felizik, s konyen redkenhetd a scarificilt feliletre.

Hasonlé az eljirds, ha az oltis iiveglemezekre sziritott himlényirkkal
eszkozoltetik.

A beoltds a két felkar felsd harmadinak mellsé felilletén torténjék
2—3 helyen, kis, korilbeldl 1'/, em. tivolsigban egymistol, nchogy a ki-
fejlbdo pusml.ik késobb egym .isbn folyjanak. A scarificatio felilletesen tor-
ténjék, tgvhogy vérzés ne dlljon eld.

Az oltds legezélszeriibben akként eszkozolhets, hogy a gyermek elélt
elhelyezkedve, bal keziinkkel hitulrol korilfogjuk a gyermek felkardnak
felsé harmadiit, s a hirt ¢s izomzatot gyengéden megfeszitve, jobb keziinkkel
végezzitk a scarificatiot, avagy beszurist.

Az nlt.len.\] a kivetkezokre kell figyelniink :

1) Hogy a gyermek az oltds foganatositdsa alkalmival tcl]cscn egéss-
nmc;cleeen lizas bintalmaktol ment legyen.

) A beoltandd gyermek korit 1]letoleg a legkisebb életkor, melyben
oltds mar eszkézolhetd, a mdsodik honap, s csak uralkodé himlGjirviny
alkalmidval szabad ezen szabilytdl eltérniink.

3) az oltdsok ugyan rendesen tavaszszal torténnek, azonban azok bitran
foganatosithatok barmely mis évszakban is.

4) Arra, hogy az oltds sikeres legyen, mindenckeldtt jo ollényu‘k
szitkséges, mely mir szabad szemmel is felismerheté azon tulajdonsdgindl
fogva, hogy finom fonalas rostonyaalvadékot képez; azonkivil kell, hogy
az oltogerely ¢éles &s teljesen tiszta legyen. Az eszkoz tisztintartisa, mint
mir fenntebb emlittetett, kalium hypermanganicum gyenge oldatival eszko-
zolhetd, melyet egy kis jegeczke segitségével barmikor és birhol készithet
az oltdorvos. A gerely minden egyes oltds eldtt és utin megtisztitando.

Ha a bérfelilet felkarcz,nl.wq ntin vér mntatkoznék, azt tiszta,
vékony viszondarabbal toriiljiik le.

5) Sziikséges, hogy az oltds alkalmiéval kelld mennyiségl nyirkkal
rendelkezziink : egy phicla, iveglemez, vagy csonttii csakis egy egyén
szdmidra elegendd. Czélszeri az oltdsi helyeket, mieldtt azok teljesen beszi-
radndnak, nyirkkal mdsodszor is megnedvesitni, hogy annak felszivoddsa
minél biztosabban megtorténjék. Az oltényirkban foglalt alvadék anndl is
inkabb beoltandd, mert az a tulajdonképeni virust hordd, tehidt hato alkatrész.

6) Rendes koriilmények kozott az oltottak kiilonis orvosi gyégy-
kezelést nem igényelnek.

7) Miutin a vaccinationak véderélye sok embernél csakis bizonyos

séges,

midon feli-

s csak azutin felvenni az oltégerelyre azért nem czélszerdi, 5

ennek végeit egy csepp langyos

2%

1
W

e -
""

5

.-
A

4 ).'

ideig, igy a mi éghajlatunk alatt 10—15 évig tart. tandcsos az oltdst ismét =

tenni (revaccinatio) a 10-dik év leforgdsa utin.
8) Miutdn a folyékony tehén-himlényirk a nydri meleg iddben. a

legpontosabb kezelés mellett is, kinyen szenvedhet olynemil dtvdltozist,
mclynck folytin hatékonysigit elveszti, czélszeriibb ezen évszakban a csont-

tiire, vagy iiveglemezre sziritott nyirkot alkalmazni.
Kivinatos, hogy az oltds eredményérdl a kozponti oltu-m(élct min-

denkor Crtesittessék.
Az orssdgos kisponti védhimld-olti-intéset igasgatisiga.

Hasznalati utasitas tehénhimlé-nyirkkel valé
oltasra.

A tehénhimlé-nyirk hdaromféle alakban kildetik szét és haszndltatik

az oltisokndl :
a) mint folyékony nyirk, mely phiolikba szedetett;
b) mint szdraz nyirk, melylyel a csonttii két vége van impraegnilva ;
¢) mint sziraz nyirk, mely liveglemezre szedve szirittatott be.
Az oltdsi cljdrds ezen tchénhimlé-nyirk hasznidlatindl kovetkezd :

Mindkét felkar felsd harmadinak mellsd feliletén, legaldbb két-két

helyen, egymistol mintegy 1/, cm. tivolsigban, oltogerelylyel hirom hossz-

és hirom hardntirinyd, mintegy !/, cm. hosszii vonalas karczolis eszkézol-

tetik, midltal sekély excoriatiok timadnak. Az esetleg megjelend vért
gyengéden le kel torolui s csak azutdn alkalmazzuk az oltdanyagot a fel-
karczolt helyre, és pedig :

1. Folyékony, phiolikba zirt nyirkkal valé oltisoknil a phiola tar-
talmdt nem fijjuk. ki, hanem ldészorrel vagy a Pravaz-féle fecskendd finom
eziisthuzalival igyeksziink azt kitolni kozvetlen a felkarczolt (scarificdlt)
helyre, hol is az szétdorzsoltetik és beszirittatik.

2. Impraegndlt csonttiivel akkép oltunk, hogy a csonttl végeit egy




esopp langyos tiszta (v. lep.’xrolt) vizzel megnedvesitjilk, midltal 2—3 percz
lefolydsa alatt a beszdradt himlonyirk feldzik, s igy konyen cldérzsilhetd
a felkarczolt felileten.

3. Az iiveglemezekre szdritott himlényirkot langyos vizbe madrtott ge-
iégylyel stroljuk le, s nedves tomegecskét Osszegyijtve viszszik a scarificdlt

rre.

Egy phiola,

beoltdsira elegend.

impraegndlt kettds tii, vagy iiveglemez csak egy egyén

Orszdgos kizponti wédhimli-olté-intézet,
Budapest, VI, keriilet, sz-utcza.

VEGY ESEK.

BupapesT, 1881. martius 24-dike. Az orvoskari intézetek

[folytatolagos kiépitésérll szold torvényjavaslatot a képviselGhiz
vita és a pénziigyl bizottsig szovegezése szerint valtoztatis nélkiil
elfogadta. A f6rendi hiz 26-kdn fogja tirgyalni azt.
) — Az egyetemi szorgalmi id6 akként szabdlyoztatik, hogy
az L. f¢lévi elGadasok sept. 10-dikén kezdGdnek, s dec. zz2-kéig
tartanak, az aldirdsok azonban dec. 17-dikén megkezdhetSk. A
1L félévi elbadasok kezdete januar 15-dike, az aldirisokat pedig
azon tanarok, kiknek vizsgdlataik és szigorlataik vannak, majus
28-kan, mig a tobbiek junius 10-dikén kezdhetik meg.

— Laufenaver K. tr., az elmekértan magdntanara, a tir-

vényhozas altal magantanirok javadalmazasira rendelt Gsszeghbdl
1881-re 700 forint jutalomdijban részesittetett.
3 — A zemplénmegyei egészségiigybelick kolesonds segély-
egylete f. é. jan. 30-kén ilést tartvan, az igazgatdsig elGterjesz-
tette javaslatit, mely szerint 1881-re alaptékének 29oo ft., tarta-
léktbkének pedig 104 ft. 24 kr. mondatik ki, mig segélydijil 86
ft. allapittatott meg, mely segélyre igényt tarté két ugyfél kozt
‘egyforma részekben osztatik fel. Az egylet elndke Chyzer K. tr.,
jegyz6je Gallik Géza, igazgatsigi tagok pedig Lengyel E. tr.
és Hornyay Ferencz.

— Finkelstein Adolft6l ,Archiv f. Anat. u. Phys.* legijabb
vfﬁzeteben megjelent ,Der Nervus depressor beim Menschen, Ka-
ninchen, Hunde, bei der Katze und dem Pferde.® Ezen értekezés,
mely magyar nyelven lapunkban kézoltetett, a szerzOnek Lenhossék
- J. tar. boneztani intézetében nagy szorgalommal végzett kuta-
tisai eredménye, s Finkelstein tdrnak bonezolé-tigyességérdl és
figyelmes észlel6képességérdl egyarant tandskodik.

— Billroth harmadik gyomor-kimetszése, melyet milt szi-
munkban méar emlitettiink, 36 éves nére vonatkozik, ki gyomor-
rakban szenvedett.
mint a masik két esetben, a gyomortigulat azonban nem volt
jelentékeny. A kis és nagy cseplez levilasztisa tovabb tartott
mint az elébbi esetekben,
~Ossze volt néve. A gyomor a nyombéllel a nagy ivhez kozelebh
egyesittetett, hogy a tapszerek ttja szabadabb legyen, s a var-
ratok Wolfler szerint beliilrdl kifelé alkalmaztattak, a hashértya-
feliletek pedig egymissal érintkeztek. A cachectikus beteg kime-
riilés folytin két 6ra milva meghalt.

— Eberth J. ziirichi tandr, a meghivast a hallei egyetemre
elfogadta.

— A londoni nemzetkozi orvosi congressuson aug. 3-kdn

a St. James Hall-ban Sir James Paget fogja tartani a megnyit6 -

beszédet, a kovetkezd napokon pedig déleltt az osztalyok
Burlington House ¢és Willis’ Rooms termeiben fognak miikdodni,
mig délutan altalanos ilések lesznek, szombat délutin azonban
szorakozasnak lesz szinva. Az 4ltalinos iilések egyikén Huxley
tar. tart elfadast a viszony felett az altalinos tudomany és orvosi
tanok kozétt, a masodikon Volkmann tnr. a mai korbeli sebé-
szetrdl, a harmadikban pedig Billings (New York) az orvosi iroda-
lomrdl, mig a negyedikre egy fmnczmt fognak megnyerni. Osszeten
40000 meghivd kiildetett szét.

— Konstantinapolyi tuddsitdsok szerint Bagdad tartominyban
a pestis kititott Nedsefben, Dsagraban és Kerbelahban. Ezen
kozségek zarvonallal korilvétettek és leégettettek, s ez fog tor-
ténni mis kozségekkel is, melyekben a pestis ki fog torni. Ezen-
felil egy misodik zirvonal huzatik a kerilet koril, melyhez a
jarvany altal megtamadott kozségek tartoznak., Meg kell jegyezniink,
hogy Nedsef mocsaras vidéken Bagdadtél délkeletre Euphratesen
tal fekszik, s ottan majdnem mindig vannak pestises betegek.
Itt nyugszik Ali khalifa, vagy némelyek szerint annak ecsak feje,

Az eltavolitott gyomorrészlet nagyobb volt |

s a gyomor a hasnyalmirigygyel is |

|
|

a mohammedanok 4ltal igen latogatott bucsijaréhely,
a gazdag siitdk holttesteit messze vidékekr6l odaviszik,
szent foldben nyugodjanak. Kerbelah szintén hirneves
s nem igen van év, melyben ott pestis-eset nem

minélfogva
s ezenfeliil
hogy azon
bucstijaro-hely,
fordilna elé.

— Eszak-Amerikaban alig hogy a philadelphiai egyetemet,
vagyis doctor=gyartd intézetet birdi itélet folytin megszintették,
azonnal egy masik keletkezett ,Livingstone University of America®
név alatt Nyugot-Virginidnak Charlestown varosaban. Itt jo pénzért
akarhany tudori oklevelet szerezhetni. Egyébirant Nyugot-Virginia
orvosai a kormanyhoz kérvényt nyujtottak be, melyben azon
egyetemnek bezaratasat, a tudori oklevelekkel valo dzérkedést
pedig biintettnek nyilvanittatni szorgalmazzak.

— Az Erzsébet sosfiirdst Budan, Mattoni és Wille ismert

dsvanyvizkereskedOk megvették. Middn ezen tényt tudomasil
vesszilk egyittal Ordmiinket fejezziik a felett, hogy nevezett

gyogyhely végre szakavatott kezekbe kerilt. Az 4 tulajdonosok,
mint értesiilink mar az idén is gyokeres javitisok altal iparkod-
tak segiteni a fennéallott bajokon, jové évre pedig teljes, az djkor
igényeinek megfeleld atalakitisokat terveznek. Nem kételkediink
benne, hogy az Erzsébet sosfirdé, Mattoninak — ki Karlsbad és
Giesshiibel koril maginak maradandé érdemeket szerzett — veze-
tése alatt, rovid idé milyva nem csak hazinkba, hanem a kiil-
f6ldon is azon elismerésnek fog orvendeni, melyet forrasainak
kitiind gydgyhatasa folytain méltan megérdemel.

+ Willliam Rusherford Sanders, edinburghi tanar, élte 51
évében elhinyt. Mar régebben hemiplegiaban és aphasidban szen-
vedett, halala azonban hirtelen kovetkezett be. Az dltalanos kortan
tanara ¢s igen keresett tandcskozoorvos volt. Nevezeteseb mun-
kainak targyai paralysis agitans, degenerescentia cirrhosa, hemiplegia
facialis sat.

Szerkesztéi levelezés.

Kl E. tr. trnak Nagy-Becskereken. A Koviszna melletti ,agynevezett
légfiird6* szénsavndl alig lehet egyéb; arrél azonban bévebb értesitést nem
adhatunk.

Killay A. tr., ki tobb éven at Fransensbadban mint fiirdéorvos mii-
kodott, Karlsbadba koltozott dt, hol orvosi gyakorlatit azonnal megkezdé.
Lakisa ott: Kaerlsbad, Markt, ,goldener Stern®.

HET! KIiMUTATAS
a budapesti sz. Rokushoz czimzett kazkérhdzban 1881, mart. 17-t6l egész
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Hlo6tizetési felhivas

ORVOST BETIL AR

1881. april-juniusi negyedére.

Az ,ORVOSI HETILAP* megjelen minden héten legalibb
egy iven; mellékletei, a ,Szemészet®, s a ,Kozegészségiigy és
torvényszéki orvostan®  pedig minden két hénapban egyszer leg-
alabb egy-egy iven adatnak Kki.

ELOFTZETEST DIy )
Egy évre Budapesten vagy vidéken 10 fre. — kr.
Fél ” » ”» » Dlogh ey
Negyed ” ” E " 2 4, 50




Az orvos- ¢s gyobgyszerész-hallgatd urak az ellfizetési ar
felét fizetik.

Eléfizethetni minden kir. postahivatalnal, Budapesten a szer-
kesztoségnél (nador-utcza 13. sz.) és Kilian Gyorgy konyvkeres-
kedésében (vaczi-iteza, Drasche-féle hiz).

KonyvkereskedOknek ndlunk tortént elofizetések  utin Y,
nem adatik.

PALYAZAT OK.

Arad megyébe kebelezett FElek kozéségében a kozségi kérorvosi
allomas lemondds folytdn iiresedésbe jovén, ezen 600 frt. fizetés — 120 frt.
lakbér — minden egyes litogatdsért 20 kr., éjjeli Litogatisért 40 kr., halott
kémlésért 20 kr. javadalmazassal dsszekotott kororvosi dlldsra ezennel palydzat
nyittatik.

Minélfogva mindazok, kik ezen alldsra palyizni kivdnnak, felhivatnalk,
miszerint kelldleg felszerelt folyamodvéanyaikat f. ¢évi april hé 16-ik napjdig,
czen szolgabirosichoz kiilldjék be, mivel a kés6bben beadandéd kérvények
april hé 19-én megtartandé vilasztison figyelembe vétetni nem fognak.

Megemlittetik még, miszerint a pdlydzok kozil az, ki a magyar
dllamban érvényes orvostudori oklevéllel bir és egy évi gyakorlatot mutat
ki, mindenek felett eléunyel bir.

A megvilasztandd orvostudor [ évi mdjus ho 1-én alldsiat elfoglalni
koteles.

Elek, 1881. martius 3.

3—3 Saentes

Kiroly, foszolgabird.

Szaboles megyéhez tartozé 1. Dada és T. Dob mintegy 6000 lakossal
bird csoportositott kozségekben T. Dada székhelylyel a kérorvosi dllomds f.
évi april 28-dik napjinak d. e. 10 érdjakor T. Dada kozséghdzindl vilasztis
utjdn be fog toltetni.
Feltételek a kovetkezok:

A kororvos évi fizetése 600 frt.
» » » lakbére 120 frt.
> » uti dtalinya 100 frt.

Mellék (h)].\zm nappali litogatis a betegcknél 30 krajezir, djjeli
litogatds 1 forint; az eldljirosig a]ml igazolando szegény betegeket mindkét
kozségben koteles lesz ingyen gyogykezelni.

Tartozni fog a megvilasztando kororvos, kinek dllando lakiasa T.
Dada kozségben leend, a szomszéd T. Dob kozségébe hetenként kétszer,
elére tudatand6 idében a kozséghdzandl, az ottani betegek gyogyitdsa végett
pontosan megjelenni.

A p.ll\.l/,:m szabdlyszeriileg felszerelt kérvények alolirott szolgabirdi
hivatalnal, f. évi april 25-dikéig bezirdlag, annyival inkdbb beadanddk, mert
az ezen hatdridén til beadott kérvények figyelembe vétetni nem fognak.

Tisza-Lokon, 1881, martius 5-kén.

Dobos Imre,
2—3 Szabolesmegye dadai alsd jards szolgabirdja.
A selmeczi m. k. bdnya koérhdzndl egy segédorvosi dllomds betil-
tend6. Ezen dllomdssal jar 500 forint fizetés és egy szoba hasznildsa ¢
korhdzban.

Ezen dllomdst, mely ideiglenesen két évre toltetik be, minden kote-
lezettség nélkiil a tovibbi alkalmaztatisra, csak ndétlen orvos-sebész doctor,
vagy az osszes gyogytudomdny doctora nyerheti el. A segédorvos kotetes,
ha a sziikkség ngy kivdnja, a betegeket a korhizon kivil is meglitogatni és
a hivatalos magyar nyelven kiviil ismernie kell a t6t nyelvet is annyira, hogy
magdt a betegekkel megértethesse.

Pilyiz6k felhivatnak, hogy oklevéllel cllitott folyamodvinyaikat f.
¢. april ho 13-¢ig az alolirt bdnyaigazgatésighoz nyujtsik be.

Selmeczen, 1881. martinus ho 5-kén.

M, k. banyaigasgatdsiy.

A budapesti m. k. tud. egyetemen, a bdbatanitis elkiilonitése végett
IT. kérodai szilészeti tanszék rendszeresittetvén, ennek betéltésére ezennel
piélydzat hirdettetik. E tanszékkel rendes tandr kineveztetése esetén 2500
ft. évi fizetés, tiz, illetéleg husz év mulva 2815 ft. és 3130 ft. magasabb
évi fizetési fokozatba eldléptetés, nemkiilonben évi goo ft. szdllispénz, rend-
kivilli tandr alkalmazisa esetében pedig 1500 ft. évir fizetés és 300 ft. szdl-
lispénz, s mindkét esetben a szabdlyszerii egyéb illetékek élvezete van
caybekitve. Azon orvostndor urak, kik e tanszéket elnyerni ohajtjik, folya-
modvi inyaikat életpdlydjuknak okmdnyokkal ellitott leirdsival, s a sziilészet
terén onalld buvarlatuk, irodalmi Levdwnyacgul\, a tanitds koriil kifejtett
munkdssiguk, ugyszinte a. korodai vezetésben szerzett jartassiguk és nyelv-
ismereteik kelld bizonyitékaival kellben felszerelve, f. é. april 15-ig a buda-
pesti kir. egyetem orvoskari tandrtestiilet dékdni hivatalindl nynjtsik be.
A budapesti kir. egvetem orvoskari dékidni hivatala.

Vadasz, Talpas, B. Zerind és Apdti kozségekbol alkotott XIX-dik
szimit Vaddsz kozség székhelylyel bird egészségiigyi korben, az ott alkal-
mazva volt orvosnak lemonddsa folytin a kororvosi dllis uresedésbe jovén,
annak vilasztds utjdni betoltése folyd év april 21-én d. e, 10 Orakor Vaddsz
kozség hdzandl fog eszkozoltetni.

Miért is pdlydzni ohajtok felhivatnak, hogy az 1871-dik évi XVIIIL
t. cz. 78. §-a értelmében felszerelt, a magyar és romdn nyelv tuddsit iga-
z0l6 okmdnynyal elldtott kérvénytiket f. éy april 20-ig e hivatalndl anndl
bizonyosabban adjdk be, mivel az ezen hatdridén tal beérkezd kérvények
figyelembe vétetni nem fognak.
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A kororvos évi jz\vnddlmu.i;.x a 4 kozségtél 600 ft., bird Simonyi
Lajos vaddszi birtokos ¢ Nagyméltosigitol 100 [, beteglitogatisért eseten-
ként 20—40 kr., végre Vadisz I\n/swhcn mint székhelyen a halottkémi
vizsgilatot teljesiteni kiteles 1évén, ezen vizsgilatok utdn esetenként 20 kr.
dijazdst nyer.
Kis Jend, 1881. martius 16,
1—3 Féezely, szolgabird.

A mezbhegyesi m. k. ménesintézetnél egy intézeti ¢és korhdzi alorvosi
illomdsra ezennel pélydzat hirdettetik.

Ezen dllomdssal évenkint 720 ft. fizetés, 100 ft. ménespotlék, 480
kgm. buza, 440 kgm. rozs, 400 kgm. drpa, 12 kobméter fa, két tehéntartds,
illetéleg 2016 kgm. szénibél 4116 termény jiranddsdg, szabad lakds, egy
hold szint6fold zndlata, s a ménesintézeti tisztek és tisztviselok részére
az intézeti vendégloben fenntdllo étkezési kedvezmények élvezete van egy-
bekotve.

Az orvosi szolgilat a mezhiegyesi ménesintézetnél ez id6 szerint még
katonailag lévén szervezve, a kinevezendd orvos tartozik egy nyilatkozatot
aldirni, melyben kijelenti, hogy magat szolgdlata tartamdra a katonai rendnek
aldveti, s gy a ménesparancsnoksig, mint a katonai vezénylo-orvos (ezred-
orvos) utasitisait kdveti.

Az orvostudor urak, kik ezen rendes dllamszolgdlatként nyugdijat és
esetleges eldléptetést biztositd, s legkésdbben f. €. junius ho 1-jén elfogla-
Jandé dllomdst elnyerni kivinjdk felhivatnak, miszerint folyamodvinyaikat
eddigi ¢letpdlydjuknak okmédnyokkal ellitott leirdsdval, tanulminyaik ¢&s
gyakorlati mikddésiik és nyelvismereteik felsorolisa mellett, f. é april ho
20-ig ezen ministeriumndl benyujtsik.

Budapest, 1881. martius hé ll)-k(n
I—3 A foldmivelés-, ipar- & kereskedelemiigyi ministeriwm.

A lemondis folytin Konyar kozségben megiiriilt orvosi dllomdsra
ezennel palydzat hirdettetik, s annak rendszeres vilasztis utjini betoltésére
hatdrid6iil f, ¢ april h6 24-dik napjinak d. e. 10 6rdja tiizetik ki Konvir
kozség hdazdhoz; miért is felhivatnak az ezen allomdst elnyerni Ohajtok, hogy
szabdlyszerlien felszerelt pélyizati kérvenyeiket alolirott szolgabir6hoz a
vilasztdsi hatdridét legaldibb § nappal megeldzéleg adjik be.

Az orvos fizetése 600 ft. Latogatdsi ¢s vényirdsi dij go, illetve 20 kr.

Koteles a megvilasztandd orvos kézi gyogyszertirt tartani, s a halott-
kémlést a mu.;{l]l’l]llt()t( (hJ mellett teljesiteni; végre a teljesen vagyontalanokat
dij nélkiil gyégykezelni és kémlelni.

Kelt Vértesen (u. p. N. Léta), 1881. martins r2.

1-—3 Friter Gyula, szolgabird,

Alberti, Kiskirilyhegyes és Nagymajlith
kozségekbdl alakitott, s 5666 lelket szamlild kozegészségi korzethen iirese-
désbe jott orvosi dllis betoltése irint a vilasztds meghiusulvin, pilydzat
az 1876. évi XIV. t. cz. 143 és 144. §-ai alapjin ujbol kihirdettetik, s a
villasztds megtartisdra 1881, évi aprilis ho 25-dik napjinak d. e. 6 6rija
Pitvaros kozség hazihoz kituzetik; miért is felhivatnak ms agyarorszig teriletén
érvényes orvostudori oklevéllel biré orvosok, miként az dllis elnyerése
irinti kérvényeiket az alélirt hivatalhoz a vilasztist megelézé nap d. e. 12
ordjaig benyujtani el ne mulaszszik.

Megjegyeztetik, hogy tot nyelv birdsa a lakosokkali érintkezése alkal-

A Pitvaros, Ambrozfalva,

mival sziitkséges.

Javadalmaz
Ha forint készpénz, Pitvaros kozségétdl 100 ft. lakbér vagy
megfeleld lakds, minden nappali Litogatisért 20 kr., ¢&jjeliért 40 kr.
Megvilasztandd  kororvos koteles a felsébb hatosdagtél kinyerendd
engedély alapjdn kézi gyodgytirt tartani, s 4llisit megvilasztisa utin azonnal
elfoglalni.
Csanddmegye kozponti j. szolgabirosig Makén, 1881. évi martius 16.
Kisy Lajos, szolgabird.

HIRDETMENYEK.

SRR R A R
MATTONI

GIESSHUBLI VIZE

legtisztabb égvényes savanyuviz,
legjobb asztali és idito ital,
kilonosen jo hatist a légzési,
Pastilles digestives et |)Lctorak5
Kaphatd 1|1uulul gyogyszertar és
dsvanyviz kereskedés-,
kivéhiz és étteremben.

Mattoni Henrik Karlshadban.

s emésztési szervek és hélyag hurutjindl,
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A es. kir. szabadalmazott

Dr. SPITZER-féle

POSELLENES SEBESZI KOTSZEREX®

| a megfeleld fertoztelenits szerekkel telitett préselt gyapotbdl és ragasztd gazebiol.

S Bizomdnyban kaphatok : :
& HEBzem unze Fsigsanoeadal 2
| udv. gyogyszerész fGraktirdban Budapesten, Marokkoi-uitcza 2. sz és ’
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1l gyogyszerésznél Szabadkan.

L # melyek ismertetése az ,OHL.“ 1880. évfolyam 34, 35, 3I.

I‘| és 32, szd imaiban foglaltatik.
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3 Uditd hashajtdo gyiimoles, a legkellemesebb hashajto  szer :.f,
:\ gyvermekek szdmidra, elémozditja a naponkénti elvdlasztist ild élet- ‘:‘;é
*'; modndl, s fekvd betegeknél, izgatd hashajtok, mint alo€, podophillin, ::
:’_ jalapa, scammonium sth. kellemetlen hatdsa nélkiil. =
& ,
) Kaphato: #)
# g
: Pirvishan : PH. GRILLON. rue de Grammont 25. sz ':_f
; Budapesten: TOROK JOZSEF, gyoégyszerésznél. Kirdly- ’:j
& utcza I2. sz. 4,
+ A g"
R R B R e FE R OEAERERROFEAFRAB TR RE AR BREAFRRED

EEEEEMMWMEEM
Cs. kir, szabadalmazott

GYETEMES EMESZTOPOR

Dr. (G0lis-tol.

Eddig még utél nem éretett hatdsira nézve az emész-
s Os wérliszlilds terén, s a lest ldpldldsa és erdsitésére nézve.
Ezaital n(lpon]\mt kétszeri ¢s sokaig folytatott hasznilata
mellett valédi gyogyszerré valik szimos még makacs beteg-

J

Seheseheaese
@ %

:Lgc]\bz‘ll is, mint P. 0. emésztést gyengeség, mellégés, a Zyo-
mor fullerhelése, a belek pelyhiidisige, ideggyengcséa, minden-
nemii aranyeres bajok, girvély, guga, sdpadisdg sdirgasdg,
valamennyi idult bérbaj, rdk, idészakes fifdjdsok, ﬂ/ ges és
kives befegségek, thilnydlkdsodds stb. Ez az egyetlen és gyo-
]\( TeS SZer A megrigzitl  kiszvény ds mellbajban (/ulnuu/ow/
Asvinyuvis grogymddndl gy ezelott, mint annak hasznalata
alatt, valamint utblagosan gyogyszerl is Kitind szolgila-
tot tesz.

Egy nagy skatulya ara: 1 frt. 26 kr. Egy kis skatulya 8o kr.
Féraktar Pesten, TOROK ]U/,.\rl‘ gybgyszerész  arnal.
A hamisitastéli megmenekiilésre figyelmez-
tetek mindenkit, hogy a walddi egyetemes
emésztopor Dr. Gilis pecséljével van elzarva,

s minden skatilya a védbélyeggel, s ki-

viilr6l ily czimmel van ellatva:
K. k. concess. Univ.-Speisen-Pulver des D. Gdlis in Wien.

Foszallitihely - Bécsben Stefansplats O. (Zwetllhof).
_EHMEMEMMEEEEHEEEEEEEEEJ

EEE‘EEREEEEEFEEES?RSEESEEEEEE&?SE

‘alamenn\l keseriiviz kizitt mint leghatasosabh van elismerve

kir. llnu\n\ Budapesten, .Kiilinisen az altal tiinis

L« I)] Kﬂranﬂ fdl)dl ki, hogy mar kis me un\nwglu n biztos ln

il eldnyel folytin a

Budapesten. ot
l )l KamarSZky t(“](ll 3 ddmon a legkedveltebb h: jtok soraba emelkedetts
Sz.-Rokus korhdz igazg. Pesten. A tobbi Ludai
Gebhudt t‘ln‘n vizekhez arinylag kevesebh mmm)'i:égbcn hoz ked-

vezld Pru’un ‘nyt létre.

A Feren ]n/wf keseriiviz-forras ' kaphatd wminden rw,,\ szerti ar s fiszer
.(. Ard- kon Lcdx T R R Tt |/g l(l)\ dgnil Bud: qn‘\n n, v
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:IIL : - llfl quinqunia et au ecacao. %':

Zsongité Aina &s Aakao tartalmi bor, wmely Bugeaund pirisi ‘|
gyogvszerésztdl legjobh spanyol borral készitve a Kinal zsongitd és L
ﬂ Kakaobab tiplilé hatdsit egyesiti. rﬂ
Nagy clonye hasonld készitmények felett azom korilmény, ‘]
L hogy a Kakao hozzdadasa dltal a kinahéj keserii ize teljesen neutra- L
L lisiltatik, s a bor igy kellemessé téve, nék és gyermekek dltal is ﬂ
L konyen vétetik, Alkalmazisa ugyanaz, mely minden efféle zsongitd H
1

készitmény és hatdsa kitiind.
Kaphaté : TOROK JOZSEF gyogyszertiriban, Kirdly-itcza 12. sz. E
= = = e e e = e e e e e e e = e e e e = |

ELIXIR DE PEPSIN

Mi a pepsin (emésztény) tulajdonait illeti, az egész europai
sajtoban kozlottekre utalok, melyben legnagyobb tekintélyii orvosok
a Pepsin sikerét bizonyitjdk. E gyogyszer egyike a legjelesebb tudo-
minyos és orvosi talilminyoknak, eldsegiti a tipszerek megemésztését,
a nélkil, hogy a gyomrot ¢és beleket kifirasstand. A gyomorfdjds,
gyorsan enyhtll, s a rosz emésztés okozta fejzsiba (migraine) és fej-
fijas szintén elenyésznek. A néknek orvendetes lesz, hogy ¢ kellemes
folyadék megszinteti a hdnydst, melynek terhességiik kezdetén ali
vettetnek, az aggok és udildk g}<»1nr\1l\ helyredllitd clemét, éltik és

|
|
|
|
[
|
egészségiik fenntartdjat birjik e szerben. |
Ara egy iivegnek 2 frt. 50 kr. i

Pesten a magyarorszagi foraktirban TOROK jt:)Z.\'lCl," gyogy- l
szertirdban, kirily-utcza 12, sz i
Hottot Boudault, gyégyszerészek Pirisban. i

DEROCQUE

NORVEGIAI CSUKAMAJOLAJA

186 4-ben eczitst Cremmel kitiintetve
Ezen kitiind, légmentesen zirt iivegekben drult, tokéletesen
szagtalan, iztelen, fehéres-sdrga esukamijolaj, mely a hires Henry Ossian
parisi tandir vegyvizsgilata szerint 1000 us/bux 0,153 rész iblanyt
tartalmaz, kaphato Pesten: TOROK JOZSEF ;.\'ng_\s/mmmb'm,
Kirdly-uteza 12. sz..a, s dltala minden magyarorszigi gyogyszerésznél.

Ara egy iivegnek 1 frt, 50, kr,

XA LAR 2% AAR S AARRLGLARR LARAAK AR EAK AN AR AUXA CARARARN

CDLNECD JLE???JLC%.

f
Regenerilt és humanisdlt olté-nyvirk frissen ¢és megbizhatéan E

folyvist kaphato
Ed mreidicirell A . trndl
Szepes-Merényben (Wagendriissel) Szepes megyében.
Egy iivegese dra fuvdcsovel fatokban 1 frt. o. é.
Budapesten kaphatd Zgressy K. Szt-Istvinhoz czimzett gyogyszer-
tirdban. V. Nddor-utcza 2-dik sz.

b s et 3 b s i T 2 o .
A Y Y N Y Y O WY Y XYY VO O Y N Y O WYY OO

dindiaiszivarkdk Cannabisindiedhél

(
l Grimanult és tarsa gyogyszerész Pirisban.
| (Cigarrettes indiennes de Grimault & Cie.)

Ezen uj gyogyszer Franczinorszig ¢s a kiilfold legtébb orvosa |
dltal a lélegzési bajok ellen ajinltatik, Elegendd a Cannabis indicdbol
késziilt szivarkak fiistjét belélegzeni, hogy a leghevesebb fojtd, gor- |

| csos és ideges kohogést rekedtséget, hangtalansigot arczideg-fijdal- |

mat ¢s dlmatlansigot megszintesse,
Egy dobez dra 1 frt. 20 Kr. I

Foraktir Budapesten TOrok Jozsefl gyogyszerész urndl, i
kirdly-utcza 12. szém

Buparest 1881. Kuor & WEeIN kONyYvNvoMDATa (Dorottya-uteza 14. sz.)
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