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A tüdő vész gyógyító  módjának m ai á llásáról. Önálló 

tap aszta la tok  nyomán.

Irta dr. P ávay  Gábor fő orvos.1

M o tto  : M ú l ta  r e n a s c u n t u r  q u a e  
q u a m  e e c id e r e ,  c a d e n tq u e  
q u a e  m in e  s u n t  i n  l io n o re .

H o r a t i u s .

Mióta Koch Bobért a  güm ő kór fertő ző  anyagának  fel
fedezésére vonatkozó alapvető  v izsgálatait a  berlini élettan i 
tá rsu la tn ak  1882. m árczius hó 25-d ikén tarto tt gyű lésében a 
tudom ányos v ilág közkincsévé tette, azóta e téren  rendkívü li 
felpezsdülés észlelhető , m elynek k itű zött végczélja m indenesetre 
az, hogy a tüdő vész parasitilcus elm élete a lap ján  mi módon 
volna egy  radikális vagy  antiparasitikus gyógymód elérhető .

Koch felfedezése a  bacillusokat illető leg mai napig is 
megdönthetetlen maradt, de a rem ény, m ely orvosgyakorlati 
szempontból e felfedezéshez fű ző dött, eddig m ég cserben hagy ta 
az orvosokat, m ert ő szintén be ke ll vallanunk, hogy e fel
fedezés óta — a  prophylax is k ivételével —  a tüdÖvész gyógy
tana, daczára a számtalan ú j szernek és ajánlott módszereknek, 
egy lépéssel sem haladt elő re, ső t az 1888-dik évben Párisban 
tartott tüdő vész congressus sem lendített azon egy hajszálat sem.

A Koch e lm életére a lapíto tt antiparasitikus gyógym ódnak 
egyedüli czélja abban áll, hogy oly biztos m ódszer b irtokába 
jussunk , m ely  a tüdő vészt okozó bacillusokat vagy már m agában 
a  tüdő ben m egsem m isítse, vagy legalább azokat á rta lm atlanokká 
tegye. —  Ez alapon a  leg jelesebb orvosbuvárok idő t és fá rad 
ságot nem  kim éivé, a  legkülönböző bb an tiparasitikus m ódszereket 
és e ljá rásoka t k isérle tték  m eg, hogy a  bacillusokat elpusztítsák, 
de sajnos, eddig minden igyekezetük hajótörést szenvedett, a 
szerves világ ez oly kicsiny lényeinek szívós életképességén.

A sok kísérletezés közben azonban állító lag többen mégis 
a rra  a kedvező  eredm ényre ju to ttak , hogy bizonyos gázok —  
m int a kénhydrogen , szénsav, kénessav, forró vagy nedves 
m eleg levegő , fluorhydrogensav stb. —  belégezve a  bacilluso
k a t m egsem m isítik  vagy legalább is azok k ife jlő dését és élet 
feltétele it szerfelett m egnehezítik  a nélkü l, hogy m agát a  tüdő  
szövetét is elroncsolnák.

A z  inháláló gyógymód, m ely ez idő  szerin t a  tüdő vész 
gyógy tanában  a  legdivatosabb és legállandóbb, épen nem  új, 
m ert a m últ század orvosai, a nélkül, hogy a tuberculosis bacil- 
lusait ismerték volna, a  tüdő vész ellen ezeket m ár gyak ran  
a lka lm azták , így  pl. Bennet 1654-ben tüdő vészeseknek a 
legkü lönfélébb illatos anyagok belégzését a ján lo tta. Billard  
1774-ben ped ig  a  k á trány  füstö léseknek volt híve. A m últ 
század végén Tissot, Mead és W illis a  balzsamos anyagokkal 
való füstö léseknek voltak  m agasztalói. Rokitansky, innsbruck i 
tanár, 1877-ben a  benzoesavas natron  belégzésekben vélte 
m egtalá ln i az egyedüli panaceát. W illiams 1881. és Wobly 
1883-ban a  karbo lsav an tiparasitikus ha tásáért le lkesed tek .

1 Elő aclatott a pozsonyi orvosegyestilet 1890. június havában tar
tott ülésében.

Ú jabban e szert F illeau1 és Petit bő ralá fecskendezve szintén 
dicsérik. Nevezett búvárokkal szem ben B enzi2 1888-ban azt 
bizonyította be, hogy a  bacillus tubcrculosissal beoltott házi 
ny itlak  karbo lsav-inhalatiókra sokkal gyorsabban m entek tönk re 
m int a nélkül.

Gottereau és Chevalier 1833-ban a  chlor-belégzésekkel 
é rtek  el jó  sikert, ső t Laennec (1835) azt á llít ja , hogy az 
ó lom fehérgyárakban dolgozó tiidő vészes m unkások közül chlor- 
belégzésre többen m eg is gyógyu ltak . (?) Scudamore 1834-ben 
a  tüdő vész ellen a jod-inhalatió l a ján lo tta. Ú jabban ezt Benzi 
és Dujardin-Beaumetz fele levenítették , azonban m inden lénye
gesebb siker nélkül. Hiller  néhány  évvel ezelő tt a  brom -gő zöket 
a lka lm azta, de eredm énytelenül.

A tüdő vész gyógyításában késő bb sokan a  jodoform bac
terium  vesztő  hatásátó l vártak  nagy  sikereket, de Festeti 
1884-ben, Gotrini ped ig  1887-ben k im u tatták , hogy a jodoform- 
inhalatiók , tüdő vész ellen egészen hatástalanok .

É pen  ilyen sorsra ju to ttak  a  Rosenberg-fé le3 m enthol, 
Kremjanszky-íé\c4 anilin és Giovanni-Gannio-tóY0 a ján lo tt borax - 
belégzések is.

N éhány kísérletező  orvos m int Bremond6 és Jakubasch7 
a szigorú következetességgel és k ita rtássa l keresztü lv itt ter- 
pentin-inhalatióktó l v á rnak  sokat, Braddon8 pedig  a  borsos 
m entha-olaj belégzésétő l, m int Koch k ísérletei szerint egyik  
leg jobb an tiparasitikus szertő l rem éli a  bacillusolc e lpusztu lását 
a  tüdő ben, ső t nem érdek telen  felem líteni, hogy több orvos 
R om ániában a tüdő vészes betegeket egyenesen a petróleum - 
k u tak b a  küld i inhalá lás végett.

Beddoes 1799-ben abból a hypothesisbő l indulva ki, hogy 
a  tüdő vész oka a  tüdő ben felhalm ozódott élcny, azt a ján lo tta , 
hogy a tüdő vészes betegek vagy szénsavat (COa) vagy legalább 
is o lyan levegő t leheljenek be, m elynek é leny tarta lm a csekély. 
E rre  a  czélra legalkalm asabbnak  ta rto tta  az istállók levegő jét. 
E  gyógym ódot elő ször Bead p roponálta tüdő vész ellen 1767-ben. 
Ú jabban 1845-ben Oroszországban Djadkovszky iparkodott e 
gyógym ódnak híveket szerezni.

Ső t —  m irabile d ictu  —  a  franczia akadém ia 1880-ban 
egy ü lésében azt tárgya lta , hogy vájjon a  m ost em lített gyógy
mód sikerének biztosítására, m ely ik  istálló levegő je elő nyösebb, 
s n a g y  bölcsen (?) a  tehén istálló m ellett szavaztak.

Úgy látszik, hogy a  franczia akadém ia  tudós tag ja i nem 
ism erték Klebs (1877) azon rendk ívü l je len tő s felfedezését, 
hogy a szarvasmarhák gyöngykórja egy és ugyanazon fertő ző 
anyagnak az eredménye, m int az emberek gümő kórja, vagyis,

1 Filleau et Leon Petit. Curabilité de la phthisie. La francé medic. 
1887. Nr. 105.

2 Enrico de Renzi. Sulla cura della tuberculosi. Deutsche mediz. 
Zeitung. 1888. 9.

3 Rosenberg Siegfried. Zur Behandlung der tuberculosen Phthisis 
mit Menthol. Therap. Monatshefte 1887. 3.

4 Krem janszky. Ueber Anilin-Inhalationen. St. Petersburg. Med. 
Wochenschrift 1887. 32.

5 Giovanni Cannio. Die Behandlung der Lungentuberculose mit 
Borax. Centralblatt f. d. med. Wissensch. 1887. 41.

0 Bremond. Du traitement térébenthiné applique contre la tuber-  
culose. Journ. de med. de Paris 1887. Nr. 4.

7 Jakubasch. Ueber Terpentin-Inhalationen bei Lungenschwind
sucht. Deutsche med. Wochenschrift 1889. Nr. 27.

8 W. L. B raddon : on oil o f peppermint as an antiseptic and as 
a remedy in phthisis. The Lancet 1888. 3368, 3369.
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hogy a szarvasmarhák gyöngykórja és az emberek tüdögümökórja 
egy és ugyanazon hántolom, s hogy mindkettő  fertő ző és ragályos.

H a Klebs v ívm ányát ism erik , bizonyosan nem  a ján lo tták  
volna a  tüdő vészes betegeknek  a  tehénistálló t. Sajátos, hogy 
az „istálló-gyógymód11 m ég m ai nap ig  is népszerű , különösen 
szegényebb körökben, m elyek görcsös köhögésben szenvedő  
betegeiket bizonyos elő szeretettel kü ld ik  tehén istállókba és gáz
gyárakba. Lorinser 1823-ban az istálló levegő jének vélt gyógy- 
ha tásá t a  szabad n itrogén jelenlétébő l m agyarázta s innen k i
fo lyólag 1879-ben Treidler1 tüdő vész ellen nitrogen-belégzése- 
k e t a ján lo tt.

Cantani legú jabban  a  kénhydrogen belégzésektő l látott 
jó  sikert.

Valiin 1873-ban a kénessavgő zöknek csinált p ropagan
d á t és csodálatos, hogy e gyógym ód Popow, Ananjon, Tiombos 
és Du já r  din-Beaumetz-ben is nagy  m agasztalókra ta lá lt, de a 
betegek  m égis csak m eghaltak.

A kénsav-inhalatiókat 1888-ban Sollaux, Dariex és Aurio l 
ism ét felelevenítették. E rre  a  gondo latra tu la jdonképen Auriol 
jö tt  B ellegardeban, hol egy  chiffon-gyárban dolgozó m unkások 
közül a  tüdő vészesek nagy elő szeretettel keresték  fel a  kénes- 
savgő zökkel satu rá lt helyeket, s a  hol m indanny ian  jobban 
érezték m agukat.

A légeny savgő zöket tüdő  vész ellen M uray m ár 1830-ban 
a ján lo tta , Renzi ezt ú jabban  (1888) ism ét felelevenítette, de 
m inden szám ot tevő  eredm ény nélkül.

L egú jabban  a  fluorhydrogensav-inhalatióknak vannak 
számos m agasztaló i, így  Herard,* Seiler, 1 2 3 Gilbert, 4 Garcin,5 
Gáger,6 7 8 M artin, ellenben Charcot, Bouchard, Jaccoud,1 Pólyák* 
Dujardin-Beaumetz nem  igen sok jó t  rem élnek  e gyógyeljárás- 
tól. A tüdő vész gyógytanában a fluorhydrogensav a lkalm azása 
azon tapaszta lati tényen alapszik , hogy üveggyári munkások, 
k ik  m unkaközben igen sok tluorhydrogensavat lehelnek  be, 
állítólag soha sem ha lnak  el tüdő vészben, ső t a belehelés u tán 
könnyebben érzik  m agukat, s ha van is hajlam ok e pusztító 
betegségre, az még kezdeti szakában v isszafejlő dik. É n 5 
hónapon keresztü l 80 esetben tettem  k ísérle tet a fluorhydrogen- 
sav-belégzésekkel az álta lam  m ódosított készü lék segélyével, 
azonban sajnos minden számot tevő  eredmény nélkül.

A fluorhydrogensavval m egkezdett k ísérle tek  m ég be sem 
fejező dtek, m ár is Weigert9 és Kohlschütter10 11 12 13 a forróvízgő zök 
belehelésében vélik  feltaláln i a  bacillus tuberculosis egyedüli 
ellenszerét, velük m ajdnem  egy idejű leg épen hom lokegyenest 
ellenkező leg W orm s11 a  m ennél h idegebb, K ru l l19 pedig a  nedves 
m eleg (42— 48° C.) levegő  belehelésében keresik  azt. Szohner13 
v isegrád i sanatorium ában ez utóbbi m ódszerrel igen jó  ered
m ényt é rt el.

1 Zur Casuistik der mit Treutler's Nitrogen-Inhalationen behandel
ten chronischen Lungenkrankheiten. Yon Dr. Wilmer. Berlin, klin.  
Wochenschrift 29. 1886.

2 Herard. A z Acidum hydrofluoricum hatása tiidöphthisis ellen. 
Orvosi Hetiszemle 1887. 49. La Sem. Med. 1887. 47.

3 Seiler. Traitement de la phthise. Gaz. hebd. de Med. et de 
Chirurg. Nr. 35. 1886.

4 Gilbert. Etude sur les diverses medications de la tubcrculose 
pulmonaire et en particulier sur le traitement par les inhalations d’acid 
fluorhydrique 1889. Geng. 270. 1.

5 Gdrcin. Traitement do la tubérculose par les vapeurs d’acid 
fluorhydrique. La Sem. med. 1887. 38.

6 Gager. Fluorhydrogensav-belégzések értéke tüdövésznél. Orvosi 
Hetilap 1888. 29.

7 Jaccoud. Action de l’acide fluorhydrique sur le bacille tnbercu- 
leux. Bull. de l’Acad. de Méd. 1888. Nr. 44.

8 Pólyák. Fluorhydrogensav-belégzések értéke tüdő vésznél. Orvosi 
Hetilap 1889. 5, 6.

9 D r. Louis Weigert. Das neue Schwindsuchts-Heilverfahren und 
mit Erläuterung des dabei angewendeten Apparates zur Einathmung  
hochgradig erhitzter trockner Luft. Berlin, 1889.

10 Kohlschütter. Berlin, klin. Wochenschrift. 1889. März.
11 Worms. Petersburg, med. Wochenschrift. 1888. 25.
12 Kru ll.  Die Heilung der Lungenschwindsucht durch Einathmung 

feuchtwarmer Luft von bestimmter gleichbleibender Temperatur. Berlin, 
klin. Wochenschrift Nr. 39. 1888.

13 Szohner. A  gyógyszeres vízgő z tüdő vész elleni hatásáról. Gyó
gyászat. 1889. 9, 10.

A Weigert-féle gyógym ód H alter1 azon m egfigyelésén 
alapszik , hogy a  m észégető k á lta lában  nem k ap ják  m eg a 
tüdő vészt s ped ig  azért nem , m ert a  45° C.-nál m agasabb hő  
nem csak a  bacillusok fejlő dését gáto lja  meg, hanem  huzam osabb 
behatás u tán  azokat m eg is semmisíti. Innen  k ifo lyólag ő  azt 
a ján lo tta , hogy a tüdő vészes betegek naponk in t többször lehel
jen e k  be 100— 2oO° C. m eleg levegő t, Weigert2 e czélra 
készü léket szerkesztett, m elyre ná lunk  is szabadalmat ak art 
venni, de kérését igen helyesen az országos közegészségi tanács
1889. ápril 25-d ikén ke lt felü lvélem ényével elutasíto tta, azzal 
okolva m eg azt, hogy a  forró léget fejlesztő  készü léknek szak 
avata tlan  használata tiidő vérzés elő idézése következtében élet- 
veszélyessé is vá lhatik , továbbá, hogy annak  k izárólag szak
értő k  á lta l való használata a  gyakorla tban  k iv ihetetlen.

E gyéb irán t Mosso és RondeüiS Bozzolo tan ár laboratórium á
ban T urinban végezve ellenő rző  k ísérleteiket, bebizonyították, 
hogy a Weigcrt-iéW' belégző  készü lék a  phth isis gyógyításá
nál teljesen hasznavehetetlen, s ped ig  azért, m ert a  forró 
levegő  m agas hő m érséke a tüdő ben érvényre nem  ju thatván , 
bakterium vesztő  képességét k i sem fejtheti.

H asonlóképen ny ilatkozott Cantani k lin iká járó l Vestea5 
is, k i idevágó kísérletei u tán  kétségen k iv id  helyezte azt, 
hogy habár a  Weigert-íé\e készü lékkel 210° C. m eleg levegő t 
is leheltetett be, a tüdő ben levő  levegő  a lig  ha ladta  m eg a 
39° C.-t s így  e gyógym ódnál a bacillusok folytonos sterilizálásá
ról szó sem lehet.

Schmidt6 reichenhalli orvos sem lelkesül Weigert gyógy
m ódjáért. Romavo1 szintén nem ny ilatkozik  kedvező lega Weigert- 
féle készü lékkel elért gyógy eredm ényt illető leg.

* # &

Az inhala tiók ra á lta lában  csak  azt jegyzem  meg, hogy 
a  betegek  ágyánál éveken á t te tt k ísérleteim  és v izsgálataim  
azt igazolják, hogy az inlialatiók által bekebelezett anyagok a 
bacillusokat a tüdő kben ártalmatlanokká épen nem teszik, s 
pedig azért, mert a bacillusok nem maradnak a nagyobb lég
utak felületén, hanem behatolnak a tüdő  legkisebb szövetelemeibe 
is, hová az inhalált orvosszerbő l annyi el nem ju that, hogy 
antiparasitikus hatását kifejthesse, s így e gyógymód m int siker
telen, lassankint abba lesz hagyandó. T herapeu tikus létjogát 
legfeljebb csak a  torok, gége és hörgő k bizonyos betegségei
ben fogja m egtartan i.

Alig egy pár évvel ezelő tt a  Bergeon-íé\e exhalatiöknak 
vo ltak kiváló dicsérő i, különösen a  francziák közül, m int Cornil, 
Dujardin-Beaumetz* Chantemesse, Cazenave dela  Roche9 Ilamon

1 Halter. Immunität der Kalkofenbrenner gegen Lungentubercu- 
lose. Berlin, klin. Wochenschrift Nr. 36—38. 1888.

2 Weigert idézett müvében a bacillus tuberculosis életfeltételeit 
következő kép írja l e : Szerinte a bacillusok fejlő désére legkedvező bb 
talaj az emberi szervezet 37'5° C. hő jével, alacsonyabb — 35° C. —■ 
vagy magasabb —38•5" C. hő nél a bacillusok lassankint elsatnyulnak, 
42° C.-nál kifejlő désük megszű nik, ha pedig egy hónapon át 50" C.-nak 
vannak kitéve, elhalnak, egyszeri felforralás után pedig azonnal tönkre 
jutnak. M. Voelsch (Beitrag zur Frage der Tenacität der Tuberkelbacillen) 
és Ziegler et Kauwerk (Beiträge zur path. Anatomie et Phys. II. 1. 1888) 
vizsgálatai ép az ellenkező t bizonyítják, mert egyszeri felforralás nem 
hogy tönkre tenné a bacillusokat, de a virulentiát még nem is gyengíti, 
ső t kétszeri felforralás után sem szű nik az meg teljesen. Weigert ada
taira csak azt jegyzem meg, hogy ha igaz az, hogy a bacillusok 
38'5" C.-nál már elsatnyulnak, akkor miben rejlik m égis annak az oka’ 
hogy a tüdő vészes betegeknek sokszor hetekig tartó 39—40° C. lázai 
mellett a bacillusok a köpetekben épen olyan nagy számban találhatók, 
mint csekélyebb temperatura mellett ? Hogy azonban az ilyen bacillusok 
tisztára tenyésztés után mennyire tartják meg fertőző  képességüket, nem 
tudom, mert ebben önálló tapasztalataim nincsenek.

3 Mosso et Bondelli. Deutsche med. Wochenschrift 1889. Nr. 27. 
Eiv. gén. ital. di clinica med. 1889. Nr. 1.

4 A  Weigert-féle készülék drága, kapható , Meissnernél Berlin 
Friedrichstrasse 71, vagy Budapesten Neoschilnál. (Ára 150 frt.)

5 A. d i Vestea. Sulla inalazioni di aria sopra-riscaldata nella cura 
della tisi etc. Kiforma med. 1889. 179. Centralblatt f. klin. Med. 1890. 9.

0 Schmidt. Münch, med Wochenschrift 1889. Nr. 24.
7 Romaro. Heber den therapeutischen Werth des Weigert’schen 

Apparates bei der Lungentuberculose. Centralbl. für Therapie. Febr. 1890.
8 Dujardin-Beaumetz. Sur le traitement des affections pulmonaires 

par les injections gazeuses rectales. Bulletin general de Therapeutique. 
1886. nov. 30.

9 Cazenave de La Roche. Journal de méd. de Paris 1887. Nr. 1.
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da Jougeray, 1 Lamallerée2 stb. Ennek a lap ján  egy becsi AUniann 
nevezetű  orvos bom bastikus h irdetéseivel és kö ltö tt bizonyít
ványa inak  közzétételével a  nap i sajtó hasáb ja it elárasztva, a 
ttidő vész gyógy ítását illető leg még mai napig is csodákat Ígér 
a  jóh iszem ű  nagy közönségnek. Idevágó értekezésem ben3 
pedig  k im utattam , hogy c gyógymódnak a tüdő vész gyógytanában 
jövő je épen nincs. L egú jabban M ax Oliven1 a  végbélbe folyé
kony  szénsavval történt befecskendezések hatásáró l szól elism erő 
leg. M egemlítem  m ég e helyütt, hogy osztályomon a  tüdő - 
vészes betegeknél a sublim at Vs %  o ldatának  belégzésével
—  m int a  leghatalm asabb bakterium vesztő  szerrel —  tettem  
huzam osabb ideig k ísérleteket, de eredm énytelenül. Végül az 
an tiparasitikus gyógym ód ferde k inövésének tartom  Cantani- 
nak  a bak térium ok  antagonism usán alapuló abbeli törekvését, 
hogy a bacillus tuberkulosist bizonyos ro thadási baktérium ok
— baktérium -term o — belégzésével a k a r ja  a tüdő ben elpusztítani. 
Szerencse, hogy ezen „bacterium termo'1 in lialatió t senki sem 
követi, m ert ezzel a  betegeknek csak  ártan i lehet.

A tüdő vész gyógyításában az antiparasitikus h írben álló 
inhalatiók  és exhalatiókon kívül némi szerepe van még a  bő r 
a lá  fecskendezéseknek, az intrapulmonaris in jec tióknak , a 
tüdöcsúcs csonkításának, a  tüdő szövet irr igatió jának  s a  belső  
szerekkel való orvoslásnak. íg y  p. o. Filleau és Petit 1886-ban 
a ttidő vészeseknél V2 — 1%  carbolsav-oldatot fecskendeztek bő r 
a lá  s egy ide jű leg  belső leg is ad ták . E  m ódszert 1876-ban a 
tüdő vészesek láza ellen m ár Schnitzler5 a ján lo tta , Korányi 
tan á r k lin iká jában  a lka lm aztuk  is, de m inden eredm ény nélkül. 
L egú jabban Schädig k ísérletei nyom án Pólyák8 Görbersdorf- 
ban, a tüdő vészesek sorvasztó lázának  lenyom ására mandola- 
o la jja l kevert kreosot és guajacol bő r alá fecslcendezéseket 
a lkalm az á llító lag  jó  eredm énynyel. Poussel 1886-ban bő r a lá  
fecskendezésre az eucalyptus-olajat, JDujardin-Beaumetz Dariex- 
v e l7 együ tt ped ig  a  kénessav vaseliu-keverékct ajánlotta.

Gougenheim 1887-ben még tovább m ent, ő  egyenesen a 
tüdő  szövetébe fecskendezett be l° /0 sublim at-oldatot. Veszélyes 
eljárás, m it senk inek  sem a ján lhatok .

Lepine8 L yonban 1886-ban natrium -benzoicom ot vagy 
jo d k a lit in jic iá lt a  tüdő be.

Ú jabban Posenbuschs (1888) a  tüdő  szövetébe m andola- 
o la jbau felo ldott 3°/0-os kreosot-injcctiót használt 10 esetben, s 
m int m ondja, a  ha tás „oft erstaun lich  sein, sowohl bezüglich

der localen E rscheinungen, als auch des A llgem einbefindens. 
U nangenehm e N ebenw irkungen sind nie beobachtet w orden“.

A Rosenbusch á lta l elért kedvező  eredm ényt Andrescn ’0 
ja lta i orvos ide vonatkozó közlem ényében m egerő síti.

Azonban Stachiewicz n e k 11 idevágó ellenő rző  kísérletei u tán  
észlelt szom orú tapaszta lata i egyelő re senk it sem  báto rítanak  fel 
a  tüdő  szövetébe végzendő  kreosot-in jectiók tovább fo ly tatására.

Lesquillon12 ellenben a kreosot-in jectióktól csak akko r 
láto tt jó  eredm ényt, ha egy idejű leg a  tüdő vészes betegek éjjel- 
nappal o lyan szobákban tartózkodtak, m elyeknek levegő je 
porlasztó készü lékkel, 1— 2%  kreosot-o ldatta l folyton telítve volt.

Robinson13 N ew -Y orkban a  jód h íg íto tt o ldatát, Blake 
W hite11 pedig szintén N ew -Y orkban carbo losjod-o ldato t fecsken

deznek be a  cavernákba állító lag jó  sikerrel. Lander e r tüdő - 
vészes betegeknél legú jabban a  k iválóan an tiparasitikus hatású 
perui balzsam m al végez intravenosus in jectiókat. M ax O ppitz1 
pedig  a drezdai kórházban ugyané szert bő r a lá  fecskendezi, 
F em et17 ped ig  e czélra a  naphto l kám for-o ldatot a ján lja , ső t 
R iv a ÍS egyenesen a  tüdő szövet 3°/0-os sublim at-o ldat irrigatió já- 
val a k a r ja  gyógyítani a  tuberku losist vagy esetleg pneu- 
mektomiával (tüdő csúcs-csonkolás). É letveszélyes s czélra épen 
nem  vezető  m ű tét, m inthogy a  tüdöcsúcs csonkításával a  tüdő  
többi részeiben legtöbbnyire m ár jelen levő  fo lyam atot nem 
szün tethetjük  meg. (Folytatása következik.)

Közlemény Kézm árszky Tivadar ny. r. tanár 
egyetemi I. szülő - és nő gyógyászati koródá

jából.
A szü lés passiv  tényező i.

B äcker József dr.-tól.

(Folytatás.)

3. A  csontos medencze befolyása a fejre.
192 koponyafekvésés szülésünk között v o l t : 119 rendes 

m edencze (C. v. több m int 10 c m .) ; 19 1. fokú egyszerű en 
lapos, nem rach itikus, 21 I. fokú egyarán t szű kült és végül 
3 I. fokú á lta lánosan szű kü lt lapos m edencze, m elyeken érett 
m agzatok születtek. A kora m agzatok egybehasonlításátó l el 
ke ll tek in tenünk , oly csekély  szám m al vannak  az egyes csoportok
ban. Ez érett m agzatok fejm éreteit ad ja  a 4. táb lázat.

4. táb lázat:

Fejméretek

Szülés után VIII. napon Különbség
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Nagy ferde a) gnath.-extr.. .................... .. 13-56 13-46 13-5 13-03 13-51 13-39 13-29 13-5 — 0 0 5 — 0 07 — 0-21 +  0-47
„ „ b) gnath.-lambdap............ ........... 1 3 1 5 13-09 13-09 12-9 13 18 13 13 12 921 3 1 3 +  0 03 +  0 0 4 — 0 1 7 - f  0-23

Egyenes a) nasion-extr. ......................  . . . 11-5 11-5 11-43 11-13 11-6 11-55 11-5 11-43 +  o - io +  0-05 +  0 07 4- 0-30
,, b) nasion-lambdap............................ 11-32 11-42 11-36 11-27 11-47 11-52 11-45 11-47 - f  0-15 +  0 1 +  0-09 +  0-20

Kis ferde.......................................................... 9 32 9 31 9 12 9-66 9-71 9-76 9 61 10-19 +  0-39 +  0-45 +  0 49 -j- 0 ‘53
M agasság--.......................................... .. . . . 10 16 9-99 1 0 1 6 10-5 10-47 10-56 10-35 10-53 +  0-31- +  0 57 4 -  0 19 +  0 03
Nagy haránt______________ _________ 9 1 7 8 92 8-89 8-76 9 48 9-41 9 3 7 9-39 +  0-31 +  0-49 +  0-48 +  0-63
Kis haránt ............................................... . . 8-07 7-83 7-8 7-93 8 43 8-49 8-38 8-43 +  0-36 +  0-66 4 - 0-58 +  0-5
Legnagyobb fejkerület________________ 38-42 37 ■  95 38-04 37 37'93 37-61 37-46 38-43 — 0-49 — 0-34 — 0-58 - f  1-43
Nagy fejkerület............................................... 34-71 34-22 34-19 33-7 34-81 34-46 34 35 34 36 +  0 1 +  0-24 +  0-16 4 - 0-66
Kis » ................................................ 3 1 1 5 30-78 30-32 30 83 3 2 1 3 32 14 31-44 32 83 +  0 9 8 +  1-36 +  1-12 +  2-0

1 Hanton du Jougeray. Gazette des höpitaux 1886. Nr. 138. — 2 LamaUerée. La Sem. mád. 1887. Nr. 23. — 3 Dr. P ávay : A  Bergcon- 
fele exhalation)]. Orvosi Hetilap 1887. nov. — 3 D r. Pávay. Lieber den therapeutischen Werth der Bergeon’schen Kohlensäure-Gasinjectioncn bei 
lungensüchtigen Kranken. Centralbl. für die gesammte Therapie 1887. Nov. — 4 Dr. Max Oliven. Ueber die Behandlung von Phthisikern mit 
Rectalinjectioncn von flüssiger Kohlensäure. — 5 Schnitzler. Die Behandlung der Lungentuberculoso namentlich des hektischen Fiebers mit 
Karbolinjectionen. Wiener med. Presse. Nr. 32, 35, 1876. — 6 Ludwig Pólyák. Kreosot und GuajacolTnjeetionen bei Lungenschwindsüchtigen. 
Centralbiatt für Therapie Heitlers 1890. H. I. p. 16. — 7 Dariex. Bull. génér. de therap. 1888. 8. Heft. — 8 Lepine. Gazette des höpitaux. 1886. —
9 Hosenbusch. Oertliche Behandlung der LungentuDorculosc durch parenchymatöse Kreosot-Injectionen. Wiener med. Presse Nr. 21—26. 1888. —
10 D r. Andresen. Ueber den inneren Gebrauch des Kreosots und parenchymatöse Kreosot-Injectionen bei Tuberculose der Lungen. Petersb. med. 
Wochenschrift Nr. 25. 1889. — 11 Stachiewicz in Görbersdorf. Die intrapulmoniiren Kreosot-Injec tionen mit Berücksichtigung der Lungenchirurgie. 
Allgem. med. Central-Zeitung 1888. Nr. 44. — 12 Progr. med. Nr. 43. 1889. — 13 Dr. Rodet. Des methodes modernes de traitement de la phthise 
pulmonairo. Journ. de méd. de Paris 1887. — 14 La Semaine med. 1887. 47. — 15 Länderer. Eine neue Behandlungsweise tuberculöser Processe. 
Münch, med. Wochenschrift 1888. 40, 41, s újabban u. i. 1889. Nr. 4. — 16 M ax Oppitz. Die Behandlung der Lungenphthise mittelst Emulsionen 
von Perubalsam. Münch, med. Wochenschrift Nr. 47, 48. 1889. — 17 Fernet. La semaine mod. 1889. Nr. 29. — 18 Riva. Sulla cura diretta della 
tuberculosi polmonare coll’inondazione del polmone malato. Gaz. degl. Ospitali 1887. 24. Centralblatt f. klin. Med. 1888. 16.
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E táb lázat figyelmes m egtek in tése rendk ívü l é rdekes ered
m ény ekre vezet. M ár első  p illanatra  szembeötlő  a lényeges e l
térés a rendes és szű k m cdenczéken keresztü l ha lad t fe jek  con- 
f igu ra tió jának  fokára s közelebbi m egtek in tésnél az egyes 
m edenczefa jok  configuratió jának m inő ségére nézve. Je len tékeny  
a kü lönbség  a  rendes és a szű k m edenczék bárm ely  csoportja 
között, úgy bogy ez m ár egym aga figyelm eztet a rra , hogy itt 
a  kü lönbséget nem a lágyrészek, hanem  a  csontos medencze- 
gyű rű  okozza. H a összehasonlítjuk a V II I  d ik  napon ta lá lt fe j
a lak o k a t, azt lá tju k , bogy a m éretek  igen egybevágók, a fejek 
közel egyform a nagyok s a la k ú a k ; a  szülés u tán i m éretek  
ellenben egészen elütök, de mégis anny ira  je llegzetesek  egy- 
egy m edenczefajra, hogy bá tran  e lm ondhatjuk , m iszerint a 
fe jre  szülés közben m inden m edencze-alak reáüti sa já t bélyegét, 
úgy hogy a  szülés u tán  és a V III-d ik  napon ta lá lt méretek 
különbségébő l utó lag —  a nélkü l, hogy a szülést észleltük 
volna —  v isszakövetkeztethetünk a m edencze a la k já ra s szű kü
letére s a m echanism us rendes lefo lyására.

R endkívü l érdekes ezen összehasonlítás azon szem pont
ból is, hogy bár m ind a 3 m edenczeszű kiileti csoportunk Litz- 
m ann szerint a  szű kü letek I. osztályába (C. v. =  8 '5 — 10) 
tartozik , kézzel foghatóvá teszi, m ennyire nehezíti a  szülést a 
m edencze a lak ja, m ily fokozatosan k isebbek a  fejm éretek, a 
szerint, a  m int egyszerű en lapos —  egyarán t szű kült —  vagy 
á lta lánosan szű kü lt és lapos m edenezén ha ladnak  keresztü l 
a fejek.

Egyszerű en lapos medenezéinh m ind a nem  rach itikus a l
osztályba tartoznak . M echanism usait á lta lános felfogás szerint 
a  következő k je llegz ik  : A szű kület legk ifejezettebb a  bem enet
ben, teh á t legfontosabb a  fej á tha ladásának  m ódja e helyütt.
E  czélból a  fej a  h arán t átm érő be illeszkedik , a  hátsó falcsont 
a  proinontoriumon. fennakad, a ny ilvarra t közeled ik a  promon- 
torium hoz s az ú. n. mellső  falcsontfekvés (L itzm ann) jő  létre. 
Mivel ped ig  a  legszű kebb átm érő  a  con jugata vera s ebbe 
b iparieta lis átm érő jével a fej nem fér, a  b item poralis-szal illesz
ked ik  be, vagy is a nagy ku tacska száll le, s lesz vezető ponttá.
A prom ontorium  benyom ását több he lyü tt lá tha tjuk , de leg- 
typ ikusabb helye, s a fentebbi m agyarázatot M ustrálja, egy, 
a  hátsó falcsont mellső  felső  szögletétő l (körülbelü l 1 cm.-re 
a nyíl- és koronavarratok tó l) a  koronavarra tta l párhuzam osan 
a h a lán ték tá j felé futó sáv vagy- benyom ás.

Z w eife l1 tankönyvében e lelet u tán  a következő ket ír j a : 
„H a egy gyerm ekfe jet m egkísértünk  úgy vezetni keresztü l a 
m edenezén, hogy az endített nyom ási helyek  successive é rin t
sék a prom ontorium ot, látható  lesz, hogy ily  esetekben a  nyak- 
szirttáj száll mélyebben és k issé m ellfelé fo ro g ; egyszersm ind 
a  fej hossztengelye körü l ro tatio  jö n  létre, mi á lta l a  hátsó 
falcsont a prom ontorium on tovahalad. A forgási tengely , mely 
a con jugatába ju t, m egfelel a  fej egy ferde átm érő jének, 
m elynek egy ik  végpontja a  b iparietalis átm érő  elő tt, m ásika a 
m ögött van. A gyerm ekfej ez esetben asym m etrice lesz eltolva.

E sete inkben a fej így  változott m eg : Leg jelen tékenyebb 
a  fej k isebbedése a b item poralis átm érő ben (0 66) s ezzel 
együ tt je len tékenyen  nyom ulnak a hom lokcsontok a  falcsontok 
a lá ;  a  k is ferde is nagy fokban lcisebbedik (0 '45). Csekélyebb 
fokban, m int a  b item poralis, de a  rendes m edenezéhez viszo
nyítva m égis nagyon szembeszökő  a  b iparieta lisnak  is a k isebbe
dése (0'57). Mivel harán t irányban a m edencze nem  szű kült, 
a  fej egyenes átm érő je kevésbé rövidült, m int a rendes meden- 
czénél. A többi m éretek nevezetesebb elváltozást nem  m utat
nak , csak a k is fe jkerü let m utat je len tékeny  k isebbedést, meg- 
felelő leg a k is ferde és a  bitem poralis nagyfokú k isebbedésének.

E redm ényeink  tehát Zw eifel felfogásával nem  igen egyez
te thető k  össze, m ert bár a ko ronavarra tta l para lle l futó sáv 
21 esetünk  közül 15-ször volt k im utatható , a fej reductió jában 
az agykoponya elülső  részét illette az oroszlán ré sz ; holott, ha 
Zweifel szerint egy ferdén futó harán t átm érő  beilleszkedésé
vel a k is ku tacska  szállna le m élyebben, az elváltozások m égis 
inkább a  koponya hátu lsó felét illetnék és a nagy  ferde á t
m érő nek je len tékenyebb  elváltozást kellene m utatn ia, m int a

hogy tény leg lá tjuk  m ind c tüneteket az á lta lánosan szű kült 
és lapos m edenczéinknél.

* * *

A z  egyaránt szű kült medenezén keresztü l, m ely a  rendes 
m edenezének k icsiny ített a lak ja , a fej a  rendes m echanism us 
fokozásával h a la d ; legm élyebb pont a k is ku tacska és az egyenes 
átm érő  m egközelítő leg a m edencze irányvonalában fekszik. 
Jellegzetes, m ily változó viszonyban lehet a  k is ferde átm érő  
a  m edencze-bem enet átm érő ihez, a  m ennyiben csavarszerű  
forgásokat végez a  m agassági és a  sag itta lis átm érők  körül, 
m iközben m ajd  az elülső , m ajd  a hátu lsó falcsont száll le 
m élyebbre.1

U gyanezt lá tju k  a fejeken is. A m éretek csaknem  ugyan
azon sa já tságokat m utatják , m int a  rendes m edenczéknél, csak 
a k isebbedések, m egfelelő leg a  m edencze szű kebb vo ltának , k i
fejezettebbek. Szem betű nő  azonban ké t e lté ré s : je len tékeny  
fokú nagyobbodása m indkét nagy ferde átm érő nek, úgy a 
gnath ion-extr., m int a  gnath ion -lam bdopon tnak ; teh át nem 
csupán a  falcsontok nyom ultak  hátrább, hanem  e kóros viszo
nyok között m ég a lam bdapont is távozott, teh á t az occiput 
jobban  m eg d ő lt; innen ezen fe ja lakoknak  hosszabb stivegszerű  
kinézése.

* * *

Általánosan szű kült és lapos medenczék bem enete a  három 
szög a lako t közelíti meg. Az elü lfekvő  fej a  d iam eter suboccipito- 
bregm atica-val (kis ferde) csaknem  k ivétel nélkü l a bem enet 
h arán t átm érő jébe illeszkedik , igen ritkán  a  ferdébe, ső t L itz 
m ann egy esetben a con jugatában is észlelte. Vezérpont a  kis 
ku tacska, de e m ellett több szabálytalan forgás, közben-közben 
a nagy  b u tácsk án ak  m élyebbre szállásával nyom ul á t a  fej a  
bem eneten. M echanism usa a legb izonytalanabb, a  szerint, a 
m int a  lapos, vagy az egyarán t szű kü lés jellegzetesebb.

E nnek m egfelelve ta lá ljuk  a  fe jnek  configuratió jában is 
a  legnagyobb fokot. Ez az egyetlen csoport, m elynél a  b iparie 
ta lis átm érő  je len tékenyebben  k isebbedett (0 '63) m int a b item pora
lis (0'5), je léü l annak, m ennyivel kedvező tlenebbek itt a  viszo
nyok. Je len tékenyen  reducálódott a  k is ferde is (0 '53). L eg 
szem betű nő bb azonban a  sagittalis átm érő k  m egváltozása. M ind
két nagy ferde nagy fokban (0 '4 7 — 0'23) m egrövidült. Ez az 
egyedüli m edencze-alak, m elynél az extrem um  nem  távozik a 
gnathiontó l, ső t közeledik hozzá. Szintúgy igen nagy  fokban 
nyom ul a nyakszirtcsont a  faicsontok a lá : a lam bdapont is 
közeledik  a gnathionhoz (0 '23). Igen je len tékeny  a k isebbedés 
az egyenes átm érő k  irányában  is (0 '30— 0'20).

A sag itta lis m éretek e szokatlan k isebbedését a m edencze 
h arán t irányú szű külete m agyarázza, m ert m ost e részrő l is 
nyom ást szenved el a  fej ; ezért m arad  el a  fej m egnyúlása, 
a homlok m egdő lése. Legkevesebb ellentá llásra ta lá l a  fejtető , 
azért eltérő leg a  többi m edenczefajoktól, a  fej m agassága 
alig  m utat e ltérést (0 '03-m al ldsebbedik). Hogy a fej egész 
töm ege m ily k isebbedésen m egy keresztü l, ezt m u ta tják  a  fej- 
kerü le tek  óriási reductió i is (0 '4 3 —0 '6 6 — 2 0 ).

í  í  í

L á ttuk  tehát, hogy m indegyik szű k m edencze a laknak  
m egvan a  sa já t fe ja lak ja, úgy hogy egyikrő l a  m ásikra vissza- 
következtethetünk. A fej ezen m edenezéken való keresztül- 
ha lad tában  k ife jezettebb elváltozásokon m egy át, m elyek m ár 
nem  ta lá lják  meg m agyarázatukat a lágy részek  hatásában. 
A medencze egyenes átmérő jének szű külete a fej haránt- s a 
medencze haránt irányú szű külete a fej sagittalis méreteit be
folyásolja. A m éretek e m egváltozása igen k ife jezett l e h e t ; 
szű k m edenezéink esetében a nagy harán t átm érő  m axim alis 
reductió ja 1'3, a k is harán té U5 cm. volt. H a ezen tényeket 
ism erjük, nem  csodálkozhatunk azon,[ha a  m agzat feje h ihetetlen
nek  látszó akadályokon  képes győ zedelm eskedni.

B ) Nem koponya fekvésű  szülések.

Ném ileg kiegészítéséül az e lm ondottaknak —  m ert rend 
szeres észlelésekre az ada tok  csekély  volta m iatt nem alkal-

412. lap. 1 Winckel. Lehrb. der Geburtsh. 481. 1.
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m asak  —  2 arczfekvésü és 4 farfekvésü szülés okozta con- 
figuratiót ism ertetünk.

1. Arczfelmések.

A m éretek  következő k (1. 5. táb láza to t) :

Fejméretek Szülés
után VIII. nap

Különb
ség

Nagy ferde a) gpath.-extrem. ... . . . 13-25 12-9 — 0'35
„ „ V) gnath.-lambdap____ 13 15 12-55 -  0-6

Egyenes a) nasion-extrem..... . ........ 1 2 1 5 11 55 — O'O
„ b) nasion-lambdap.. ____ 12 2 11-45 -  0-75

Kis ferde ... . . .  ... . . .  . . .  . . .  _....... 8-85 9 "05 +  0-8
Magasság ... ... .................. ... ... 9-45 10 25 +  0-8
Nagy haránt _______________ ... 9-5 9 ■  65 -f- 0 15
Kis haránt ... ... ... . . .  .............. 7-7 8 15 +  0-45
Legnagyobb fejkerü let. . .____... 38-5 37 — 1-5
Nagy fe jk erü le t------- ... . . .  . . .  ... 30 34 5 — 1*5
Kis „ ..........................--- 32 31 75 -  0 25

H a ez ada to k a t m egtek in tjük , azok az edd ig  tá rg y a ltak 
ka l e llen tétben látszanak lenni, ped ig  lényegükben csak m eg
erő sítik  a fentebb ieket. Azt lá tju k  ugyanis, hogy kisebbedés 
csupán a  k is ferde (0'8), a  m agassági (0 ’8) s a harán t á t 
m érő k irányában  éri (0 4 5 — 0'45) a  fejet, ellenben m inden 
egyéb átm érő  (nagy ferde, egyenes), valam int a  fe jkerü le tek  
ugyanoly fokban hosszabbodnak, vagyis a m it a koponya- 
fekvéses szüléseknél tagad tunk , valóságos com pensatorikus m eg
nyú lást ta lá lunk , az összenyom ás irányával keresztező dő  á t 
m érő k irányában . Ezen lelet azonban m ég sem dönti meg 
fentebbi érveinket, ellenkező leg, bizonyító értékű . Azt á llíto ttuk , 
hogy a koponyafekvéses fe jnek nincs is szüksége compensatióra, 
m ert képes in toto k iseb b ed n i; s a vért és cerebrospinalis 
fo lyadékot je lö ltük  m eg m int o lyanokat, m elyeknek távozása 
a fejbő l e k isebbedést lehető vé teszi. H a ez nem volna, ha a 
m agzat agykoponyájábó l fo lyékony részek el nem távozhatná
nak, term észetesnek m ondottuk a com pensatio szükségét, m ert 
az egy irányban  összenyom ott koponyának  volum ene más 
irányba tere ltetik . Ezt lá tju k  arczfekvéses szüléseinknél. A fej 
túlságos extensió ja m iatt a  nyak  véredényei rendk ívü l feszít- 
tetnek , nyú jta tn ak  s ű rte rük  k isebbedik. E  változásnak inkább 
ki vannak  téve a felü letesebben fekvő  vénák, m int az a rté riák , 
m inek fo ly tán stasis tám ad az egész fejben, s így  az agyban  
is, tehá t a  reductio , a  térfogatk isebbedés nem  jö h et létre. 
Mivel azonban az agykoponya m agassági átm érő je irányában  
összenyom atik, a nem  k isebbedéit tarta lom nak  az egyenes 
irányában  ke ll terjeszkedn ie, com pensatio jő  létre. Nem  ta lá l
ju k  itt a  koponyacsontoknak je llegzetes egym ás a lá  to lódását 
sem, ső t egy ik  esetünkben úgy  a korona- m int a lam bdavarrat 
k ife jezetten  tátongott.

2. Far fekvések.
F arfekvésü  szüléseinknél (4 eset) a fej configuratió ját a 

következő  m éretek je le z ik :

Fej méretek Szülés
után V ili. nap Különb

ség

Nagy ferde «) gnath.-extremum .. 12-62 12-89 +  0-27
„ „ b) gnath.-lambdap......... 12-3 1 2 5 7 +  0-27

Egyenes a) nasion-extrem................ 10-9 1 1 0 5 +  0-15
„ b) nasion-lambdap____ 10 8 10-97 +  0-17

Kis ferde . . . ......... ....................... 9-42 9 • 67 +  0-25
Magasság ..................... . . .  ... . . . 1 0 0 10-4 +  0-4
Nagy haránt . . .  ... ... ... ............. 8-5 8-97 +  0-47
Kis haránt . .................................... 7-82 7-97 +  0-15
Legnagyobb fejkerillet.................... 35 17 35-87 +  0-7
Nagy fe jk erü le t____... . . ._____ 32-5 33 -j- 0-5
Kis 30 15 30-92 +  0-87

E szám ok k é t tényrő l tanúskodnak . Elő ször, hogy far
fekvésü szülésnél is elszenved a m agzat feje configuratiót, vagy is 
nem tek in the tő  ez a tu la jd o n k ép en i gyerm ekfe j-a lak  min tájának , 
m ert lá tju k , hogy m inden átm érő ben m egkisebbedik, még
pedig  nem  je len ték te len  fokban. E k isebbedés azonban arányosab
ban éri a  fe jet m inden oldalról, m int koponyafekvés u tán,
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tehát 2-szor jobban  m eg tartja  a  fej göm bölyű  a lak ját. H ogy 
m inden átm érő  k isebbedik , m agyarázatát abban leli, hogy a 
fej m inden oldalról, a  hol összenyomható, nyom ásnak van k i 
téve. K oponyafekvés esetén a k is ku tacska tá ja  a hüvely lum ene 
felé tek in t s így nem szükséges a fej reductió ja a nagy  ferde 
i rá n y á b a n ; farfekvésnél e kedvező  helyzetbe a koponya basila- 
r is része ju t, tehát az, mely kü lönben sem  tud  configurálódni, 
holott az agykoponyának  erre a lkalm as részei m inden oldalról 
nyom va vannak  : o ldalt a  m edencze, felülrő l a  m éh ál ta l ; utóbbi 
csaknem  m inden esetben fokozva van külső  expressio által.

(Folytatása következik.)

Két elő adás a diphtheria és croup gyógy
kezelésérő l.

Közli B ókái Ján o s dr. igazgató-fő orvos, egyet, docens.

II.

A z  (y i)w yer-f éle intubatio s az intubatióval elért eredményeim.

(Vége.)

U ra im ! M indaz, a m it elő adásom ban az O'Divyer e ljá rás
ról önökkel eddig közöltem, a kórházi gyakorla tban  szerzett 
tapasztalataim ból vau m erítve. A m agángyakorla tban  edd ig  
csak alig néhány esetben in tubáltam , és ped ig  azért ily  csekély  
számmal, m ert nehéz az in tubáit beteget a m agángyakorlatban 
continuus szakszerű  orvosi felügyelet a la tt ta r ta n i;  szakszerű  
orvosi felügyelet a la tt értvén egy oly orvos je len lé té t é jje l-nap 
pal, k i az intubatio-el járásba kellő leg begyakorlott. Hisz lá ttu k  
fentebb, hogy a tubust a  beteg könnyen k iköhögheti, vagy a tubus 
eldugaszolódik s extubatio  válik  szükségessé, a beteg tubus nélkü l 
a  legtöbbször egy ideig  jól lélegzik, de csakham ar s olyan 
eléggé gyorsan nagyfokú nehézlégzés lép fel, m ely az újbóli 
in tubatió t sürgő sen szükségessé teszi. H a intubáló orvos ily 
esetben nincs m ind járt je len , a  beteg m egfu ladhat, s mulasztás 
terhelné az orvost, lei intubatiót végzett, a nélkül, hogy gondos
kodott volna continuus szakszerű  orvosi felügyeletrő l. A vezetésem  
a la tt álló kórházban ezen folytonos orvosi felügyeletrő l ke llő 
kép  van gondoskodva; azon néhány  esetben, hol a  m agán- 
gyakorla tban  végeztem  in tubatió t, egy kórházi segédem  néhány  
napig  é jje l-nappal a  beteg házánál tartózkodott. Hogy a m agán- 
gyakorlatban végzett in tubatióknál, esetleg végzendő  légcső 
m etszésre m indenkor készen kell állam ink, az az előadásom  
folyam án elm ondottak  a lap ján  hosszabb m agyarázatra  nem 
szorul. M egjegyzem , hogy nem  egy esetben végeztem , sürgő s 
ind icatiók a lap ján , in tubatió t a  m agángyakorlatban, de csak  
azért, hogy a fuladozást m egszüntetve, a betegnek kórházba 
való szállítását a szülő k szám ára m egkönnyítsem .

Az in tubatiónak  a m agángyakorlatban, a laryng itis crou- 
posa kezelésénél, m int oly e ljá rásn ak  is hasznát vehetjük , m ely 
á lta l a  súlyos körü lm ények között levő  beteget légcső m etszésre 
m integy elő készítjük. E rre nézve legyen szabad m agángyako r
latomból egy esetre hivatkoznom . V idékre hivattam  egy súlyos 
d iph theriás croup esethez tracheotom ia m egú jítása czéljából. 
A gyerm ekhez m egérkezvén, oly tüneteket észleltem , hogy nem  
ta lá lhattam  czélszerű nek a légcső m etszés v ég zésé t; a  gyerm ek
nél a  szénsav-m érgezés felette súlyos tünete it ta láltam  s így 
tartanom  lehetett attól, hogy a  beteg  m ég a légcső metszés b e
fejezte elő tt, tehá t a  m ű tét a la tt elpusztul. M egjegyzendő , hogy 
a k is három  éves betegnél a  d iphtheriás croup m ellett a  to rok 
ű rben igen k ite r jed t s nagy  roncsolást m utató d iph theriás 
fo lyam at volt je len . K órházi gyakorla tban  is nehéz ily  esetek 
ben a légcső m etszés végzése, különösen azért, m ert a lassú s 
óvatos „praeparativ“ m ű tét he lyett a „momentan“, azaz gyors 
légcső m etszést ke ll vég ezn i; anny ival a laposabb m egfontolást 
igényel ily  eset a m agángyakorlatban, hol egy szerencsétlen 
k im enetelű  m ű tét á lta l esetleg a szülő k legkem ényebb k r it i
k á ján ak  van e ljárásunk  k iszolgáltatva. D aczára, hogy a  szülő k 
ezen esetben határozottan k íván ták  a  m ű tét végzését, én nem  
válla lkoztam  a tracheotom iára, hanem  az ügyfél u raknak , k ik 
ke l a k is  beteg á llapota s a követendő  e ljárás fe lett ta n á c s 
koztam , a ján la tba hoztam  az in tubatió t, k ilá tásba  helyezvén a 
tracheotom ia végzését azon esetben, ha az intubatio a nehéz

*
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légzést legalább részben szünteti s a k is beteg  erőbeli á llapota 
legalább kissé javu l. A jánlatom  ellenkezésre nem talá lván, az 
in tubatió t, a  teljes k im erüléshez m ár igen közel álló betegnél 
rög tön  végeztem .

A tubus bevezetése első  k ísérle tre  s ikerü lt s az intubatio 
a légzési nehézségeket várakozásom on felül úgyszólván teljesen 
m egszüntette. A cyanosis e ltű nt, a  gyerm ek m ám oros á llapo tá
ból eszm élni kezdett, szem eit élénken ny itogatta, s csakham ar 
suttogó hangon sa já t m aga je lz i hogy könnyen lélegzik, s 
szenvedése szű nt. Alig negyed óra lefolyása után, bor 
adago lása m ellett, a  k is beteg erő beli á llapota oly anny ira  m eg
jav u lt, hogy a  tracheotom iát m ár m ost veszély  nélkül végez
hettem . A tracheotom ia az O'Dwyer- tubus bennhagyása m ellett 
végeztetett, s az in tubatió t, a  rögzítő  fonál segélyével, csak 
közvetlen a trachea m egm etszése elő tt eszközöltem. A m ű tétet 
lassan, p raeparative ha jto ttam  végre, s daczára, hogy idegen

segéd lette l dolgoztam, a  lefo lyás a lehető  legsim ább volt. A 
beteg  alig  vesztett néhány csepp vért, bám ulatos nyugod tság 
gal tű rte  a m ű tétet, á lta lában  m ondhatom , hogy ezen traeheo- 
tom iám  az utóbbi ké t év a la tt végzett nagyszám ú légcső 
m etszéseim  között egy ike volt a  legkönnyebben végezhető knek .1

Jó ideig azt gondoltam , hogy az in tubatiónak, m int a 
tracheotom iát „elő készítő“ e ljá rásnak  a lkalm azása más által 
edd ig  nem k isére ltete tt meg, azonban csalódtam , m ert nem rég 
esett tudom ásom ra am erikai közlem ényekbő l,1 2 hogy O'Dwyer 
m aga is a ján lo tta  volt m ár az in tubatiónak ily  czélból való 
alkalm azását.

^ £ Hí

M indezen u tán  enged jék  m eg igen t. U raim , hogy m eg
köszönjem  szives figyelm üket s enged jék  m eg azt is, hogy örömö
m et fejezzem  k i a felett, hogy O'Dwyer genialis s nagyfontos
ságú ta lá lm ányát M agyarországon én ism ertethettem  elő ször.

Függelék. Intubatióval gyógyult eseteim 1891. május hó elejétő l jun ius hó végéig. 

(Ezen észleletek sta tistikám ban n incsenek felvéve.)

a
‘5SI
m

Beteg neve, kora, 
jegyző könyvi szám, 

év

Megbete
gedés
napja
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Elbocsátás napja s 
állapot az elbocsá

táskor

21.

Odepka Etel, 
21 hó. 

432—4632. 
1891.

1891.
április 28.

Felvétetett 1891. 
április 29. Laryng. 
croup. Súlyos steno

sis.

Apr. 29. 
reggel 

6 órakor

Intubatio után a légzés rendessé v á lt ., Tubus beveze
tése után néhány darab á lhártyát ü rített. Április 30-dikán  
éjjel 1 órakor a tubust expectorálta, utána nemsokára új
ból intub. kellett: reggel 5 órakor a tubust kihúzta, 10 óra
kor újból intub. Május l  én reggel 6 órakor a tubust ki
köhögte, azóta nyugodt légzés. Május 2-dikán nyugodt lég
zés, rekedtség, csekély bronchitis. Május 3—7-dikéig telje
sen jó közérzet, láztalan, légzés nyugodt. Tubus összesen 
43 óra hosszat feküdt.

Május 7. Gyógyultan, 
légzés szabad s hang 

tiszta.

22.

L ip ták  Sarolta, 
3 ‘/a éves. 

440-4816. 
1891.

1891.
április 26.

Felvétetett 1891. 
május 3. Diphtheri- 
tis fauciumc. laryng. 
croup. Súlyos steno

sis.

Május 3. 
d. e.

10 órakor

Intubatio után szabad légzés. Május 4-dikén bő  nyálkás- 
genyes váladék. D. u. 1 órakor extub., 6 órakor ismét 
intub. Május ő -dikén magas láz, kiterjedt bronchitis, légzés 
nyugodt, d. 12 órakor extub., ezt jól tű ri. Május 6-dikán 
légzés nyugodt, hang rekedt; expectoratio jól történik.  
Május 7—9-dikéig állandóan lázas. Május 10-dikén a bal 
alsó lebeny felett beszürő dés kifejezett. Május 11—13-dikáig 
javulás. Május 15 dikén beszürő dés nem mutatható ki. 
Május 20-dikán teljesen jó közérzet, állandóan láztalan. 
Tubus 45 órán át feküdt.

Május 21. Gyógyul
tan. Hang tiszta,

légzés rendes, tüdő k 
szabadok.

23!

Eozbora Etel, 
5 éves. 

486—5265. 
1891.

1891. 
május 5.

Május 12. Diphth.
fauc. c. laryng. 

croup. Közepes ste
nosis, mely késő bb 
fokozódik, úgyhogy 
d. 12 órakor in- 

tubálni kellett.

Május 12. 
d.

12 órakor

Intubatio után rendes légzés. Május 13-dikán nyugodt 
légzés, bő  genyes-nyákos váladék expectoratiója. Május 
14-dikén d. e. 10 órakor extubatio, mely után a légzés 
rendes. Torok tisztul. Május 15-dikén tubus nélkül nyu
godtan légzik. Május 20-dikán kissé rekedtes hang, torok  
tiszta. Tubus 46 órán át feküdt.

Május 24. Gyógyul
tan. Torok tiszta,
légzés rendes, hang 

tiszta.

24.

Eeder Béla, 
4 éves. 

530—5940. 
1891.

Május 23.
Május 25. Laryng. 
croup. Nagyfokú 

stenosis.

Május 25. 
esti ' i, 10 
órakor

Intubatio után sok genyes-nyákos váladék, légzés sza
baddá lett. Május 26-dikán reggel 6 órakor a tubust ki
rántotta, 10 órakor d. e. újból intubáltatott, május 27-dikén 
reggel 7 órakor extub., 10 órakor ismét intub. Május 
28-dikán d. 12 órakor extub. és este 11 órakor intub. 
Május 29-dikén d. 12 órakor extub. és ezen idő tő l fogva 
tubus nélkül légzik. Tubus 68' 2 órán át feküdt.

Junius 7. Gyógyul
tan. Légzés rendes, 
hangja kissé rekedt.

25.

Schtvarcz Szidónia, 
4 éves. 

534—6023. 
1891.

Május 21.
Május 27. Laryng. 

croup. Siílyos steno
sis.

Május 27. 
d. u. 

órakor

Intubatio után légzés teljesen felszabadult. Este 9 óra
kor a tubust kirántotta. 10 órakor ismét intubáltat ott, a 
mikor a tubuson át álhártya ürült. Május 28-dikán nyu
godt légzés, bronchitis tünetei. Május 29-dikén d. u. 1/34 óra
kor a tub. nehézlégzés miatt k ivétetett; a tubus teljesen 
be volt töm ve; utána a légzés nyugodttá lett. Május 30-dikán 
nyugodt légzés. Junius 3-dikán mérsékelt rekedtség. Tubus 
47 órán át feküdt.

Május 7. Gyógyul
tan. Légzés rendes. 
mérsékelt rekedtség.

26.

Illés Mari,  
3 ‘/2 éves. 
549—6180. 

1891.

Május 23.
Junius 1. Laryng. 

croup. Nagyfokú 
stenosis.

Junius 1. 
d. e.

11 órakor

Intubatio után a légzés teljesen szabad; utána bő 
nyálkás-genyes váladék és egy álhártyaczafat expectorál- 
tatott. Junius 2-dikán légzés nyugodt. Junius 3-dikán reggel 
Vj5 órakor extub., este 9 órakor újból intub. Junius 4-dikén 
d. u. 4 órakor extub. Junius 5-dikén légzés szabad. Junius 
6-dikán láztalan. Eekedtség. Junius 10-dikén hang tisztul. 
Tubus 60*/2 órán át feküdt.

Junius 11. Gyógyul
tan. Légzés rendes, 

hang tiszta.

27.

Ábonyi Tibor, 
31/, éves. 

582—6648. 
1891.

Junius 1.

Junius 10. Diphth.
fauc. c. laryng. 

croup. Súlyos steno
sis.

Junius 10.
d. e.

9 órakor

Intubatio után teljes euphoria, bő vebb nyálkás vála
dék expectoratiója. Junius 11-dikén légzés nyugodt, d. u. 
3 órakor extub. Junius 12-dikén scarlat-pír. Junius 13-dikán 
légzés szabad, torok tisztul, csekély bronchitis. Junius 
15-dikén pír eltű nt, Junius 16-dikán csekély rekedtség. 
Junius 17-dikén torok tiszta. Tubus 30 órán át feküdt.

Junius 17. Gyógyul
tan. Torok tiszta,
légzés rendes, hang 

kissé rekedt.

1 A  beteg, fájdalom, 12 órával a mű tét végzése után meghalt, a nélkül azonban, hogy stenotikus légzés újból jelentkezett volna. 
A  halál oka kimerülés volt.

2 IV. S. Northrup : Intubation does not preclude tracheotomy, and the tube may serve as a guide upon which to cut. (Cyclopaedia 
of the diseases of Children. 1890.)
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28.

Reisenleitner Béla, 
10 hó (szopik). 

(509—7059. 
1891.

Junius 7.

Junius 19. Diphth. 
fauc. c. laryng. 

croup. Siílyos steno
sis.

Junius 19.
d. e.

9 órakor

Intubatio után légzés rendes, bő  nyálkás váladék; 
kissé késő bb egy kis á lhártyát expectorált. Junius 20-dikán 
reggel 6 órakor a tubust kirántotta, 9 órakor ismét intub. ; 
utána a légzés ismét rendes. Junius 21-dikén reggel 3 óra
kor a tubust expectorálta, 5 órakor intub. Torok tisztul. 
Junius 22 dikén este 8 órakor a tubust kirántotta; légzés 
utána szabad, június 23-dikán légzés tubus nélkül teljesen 
szabad. Junius 24-dikén légzés nyugodt, keveset köhög, 
rekedtség fennáll, torok tisztul. Tubus 78 órán át feküdt.

Junius 26. Gyógyul
tan. Torokban felü
letes insularis csapa
dék. Légzés szabad, 
hang kissé rekedtes.

T U D O M Á N Y O S T Á R SU L A T O K .

Biharmegyei orvos-gyógyszerész és termé
szettudományi egyesület.

1890. d eczem ber i szak ü lés.

1. B ar tha  Ján os dr. a ,,K och-féle tü d ő vésze llen es oltások 
ró l“ referál Berlinben szerzett személyes tapasztalatai alapján.

2. R o sin g e r  V ilm os dr. egy általa mű tett „ zsírd ag  eseté t 
a  h á to n “ mutatja be, az óriási nagy dagkészítménynyel együtt. 
A mű tét igen simán folyt le, s 24 csomós varrat alkalmaztatván, 
az egyesülés per primam, linearis heggel végző dött.

1891. ja n u á r i szak ü lés.

1. B erk o v its  M ik lós dr. k lo n ik u s gö rcsök  casuistikus 
esetét mutatja be. A 24 éves nö jelen megbetegedéséig semminemű  
betegségben nem szenvedett. Dispositió a családban nincs jelen, 6 
hóval ezelő tt egészséges gyermeket szült s a szülés után 12-dik 
napon a helybeli bábaképezdébő l egészségesen bocsáttatott ki. Nehány 
nap után gyermekével, ki beteg lett, egy orvost keresett fel s 
miután attól gyermekére nézve tanácsot k é r t : lakása felé tartott. 
Ekkor vette —  legelő ször — észre, hogy karjaiban reszketés támad s 
miután az fokozódott, nehogy gyermekét elejtse, ezt másra kellett 
bíznia s így haza szállítani. Karjainak eme reszketése mind nagyobb 
arányokat öltött s e miatt orvoshoz fordult, majd kórházba véteté 
fel magát. Az állapot azonban nem javult, ső t a karok reszketése, 
illető leg görcsös összehúzódása még inkább fokozódott, különösen 
akkor, ha megerő ltető  testi munkát végezett. Elő adó az esetet 
nehány nappal ezelő tt látta elő ször. Mindkét felső  végtag klonikus- 
rythmikus görcsei voltak jelen, melyek, ha beteg azok megaka
dályozását intendálja, vagy ha azokat erő vel megszüntetni akarjuk, 
még erő sebbekké válnak, szintúgy az idegtörésre gyakorolt nyomás 
által is. A görcsök éjjel megszű nnek, nap folyamán is néha hosszabb 
szünetet tertanak, csekély okra, pl. valamely nehezebb tárgy fel
emelése, elöállanak s ez által beteget, kinek a görcsös összehúzó
dások amúgy is élénk fájdalmat okoznak, egyenesen munkakép
telenné teszik. A körfolyamatra nézve elő adó nem tud határozottan 
nyilatkozni, a késő bbi megfigyelés világosabbá teendi az esetet, 
melyet annak idején újból bemutat a szakülésnek. Hysteria esélye 
nincs kizárva.

2. H ován y i F eren cz dr. a „K och-fé le o ltások ró l“ olvassa 
fel, Berlinben szerzett tapasztalatai alapján, tanulmányát.

Elő adó az általa megészlelt esetek alapján, a kórodai tanul
mányok után arra a kérdésre kíván válaszolni: mennyiben állanak 
meg azon tételek, melyeket Koch első  közleményében szerérő l fel
állított. És constatálja, hogy az észleletek azokat nem erő sítették 
meg. Tény, hogy e szer specificum ; de midő n gyógyult eseteket 
nem látott, midő n a szer diagnostice sem vált be minden esetben : 
akkor ma még túlvérmeseknek jelzi azon reményeket, melyek a 
Koch kijelentései nyomán e szerhez fű ző dnek. Hangsúlyozza, hogy 
nagy óvatosság, az esetek szigorú megválasztása, gondos megészle- 
lése hosszú-hosszú idő n át lehetnek döntök. Várakozó álláspontra 
kell helyezkednünk: bevárni a komoly higadt klinikusok tárgyila
gos klinikai megfigyelését.

2. R o sin g er  V ilm o s dr. egy általa construált szülészeti esz
közt mutat be, melynek az a czélja, hogy decapitatiónál az ecraseur 
sodronyának felvezetését lehető leg megkönnyítse. A mű szer egy 
lapjára hajlított magfogó, mely a sodronyt rögzítve vezeti fel a 
nyak köré. A mű szer már a tüzpróbát kiállotta, a mennyiben elő 
adónak volt alkalma egy lefejezésnél azt használni s azzal igen 
meg volt elégedve.

IR O D A L O M -S Z E M L E .

I. Könyvismertetés.
Z eitsch r if t  für o r th op äd isch e C h iru rg ie. Herausgegeben von 

A lbert H offa Stuttgart, Verlag von Ferdinand Enke, 1891.

A Beely-féle „Centralblatt für orthopädische Chirurgie“ meg
szű nése kívánatossá tette egy oly folyóirat megjelenését, melyben 
az orthopädikus sebészet és a vele szoros viszonyban álló gyógy- 
gymnastika és massage terén felmerülő  dolgozatok lássanak nap
világot, és a mely általában nevezett szakok fejlő désének menetét 
kisérve, azok állásáról mindenkor hű  képet adjon. E czélból indí
totta meg Hoffa, würzburgi jónevü sebész a czímben említett folyó
iratot. A most megjelent 122 lapra terjedő  1. füzet számos ábrával 
ellátott 7 eredeti dolgozatot közöl; ezeken kívül könyvismertetések, 
valamint nagyobb számú irodalmi szemelvények foglalnak helyet a 
jól szerkezteit, érdekes tartalmú és csinos kiállítású folyóirat első  
számában. Remélhető , hogy ezen új folyóirat az orthopädia tovább 
fejlő désének elő mozdításában tekintélyes részt vesz ki majd magá
nak. Egy kötet 4  füzetbő l á l l ; évenként 4— 6 füzet jelenik meg. 
Az imént megjelent első  füzet ára 4  márka.

U nverr ich t '• D ie  M yoclon ie. Leipzig und W ien, Franz Deuticke,
1891.

Paramyoclonus multiplex elnevezés alatt Friedreich 1881-ben 
egy a motorikus neurosisok csoportjába tartozó kóralakot írt le 
elő ször. Azóta e tárgyról meglehető s számú dolgozat jelent meg, 
melyek ugyan becses casuistikus anyagot szolgáltattak, azon kérdés 
eldöntéséhez azonban nem járultak, vájjon a paramyoclonus különálló 
betegség-e, vagy pedig csak már ismert neurosisok, talán a chorea 
vagy hysteria ritkább megjelenési alakja. E kérdés eldöntéséhez 
kíván adattal járulni e 128 lapra terjedő  munka, mely különben 
ezen sajátszerü megbetegedésre vonatkozó ismereteinket is nem egy 
irányban böviti. A tárgyalás alapját 5 saját észlelésü eset képezi, 
melyeknek leírása után ezeknek viszonyát rokon neurosisokhoz 
ismerteti, különlegességeit kiemeli és az eddigi észleletekkel össze
hasonlítja. Mindezek alapján arra az eredményre ju t, hogy ismere
teink, habár még hiányosak, mégis elegendő k arra, hogy nevezett 
betegséget különálló kóralaknak tekintsük.

R o se n h e im : P a th o lo g ie  und  T h erap ie  der K ra n k h e iten  des 
V erd au u n gsap p ara tes. I. T h e il : K ran k h e iten  der S p eiseröh re 
und  des M agens. Wien und Leipzig, Urban und Schwarzenberg,

1891.

Ezen fő leg a gyakorló orvos használatára szánt munka elő t
tünk fekvő  első  kötete az oesophagus és gyomor betegségeivel 
foglalkozik és aránylag szű k keretben, körülbelül 300 lapon mind
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azt magában foglalja, a mi az illető  betegségek kór- és gyógy
tanát illető leg a gyakorlatban fontos. Szerző , kinek a gyomorbajo
kat tárgyaló kurzusai Berlinben rendkívüli látogatottságnak örven
denek, mert nagyon jól érti tárgyát a kezdő vel röviden, könnyű  
módon és fő leg gyakorlati irányban m egértetn i: e munkájában is 
minden lapon megmutatja e tekintetben rendkívüli ügyességét. 
Különösen sikerültek a differentialis diagnosissal és a gyomorbajo
sok étrendjével foglalkozó részek. Minthogy szerző  általánosságban 
véve a kezdő  álláspontjára helyezkedik, a boncz- és élettannak 
idevágó része, mint a mely nélkül a kórtan megértése nem volna 
lehetséges, röviden helyet talált. A physikális vizsgálati módok, 
melyek újabban a vegyi vizsgálati módszerek elő térbe jutása miatt 
meglehető sen elhanyagoltattak, a könyvben ő ket megillető  elismerést 
találtak. A munka második kötete a bél betegségeit fogja tárgyalni 
és valószinüleg rövid idő  múlva már megjelen.

II. Lapszemle. 
B e l g y ó g y á s z a t .

Tachycard ia a m enopausa idején. Kisch 28 ide tartozó 
esetet észlelt az utóbbi idő ben. Többnyire a menopausa kezdetén 
addig teljesen egészséges nő knél a szívmű ködésnek rohamokban 
jelentkező  meggyorsabbodása — paroxysmalis tachycardia — lép 
fel. Az illető k szívdobogásról, nyomás érzetérő l a mellkasban, 
vértolulásról a fej felé, fejfájásról, a carotisok lüktetésérő l panasz
kodnak. Néha szédülés, ritkán pedig ájulás is járul a rohamhoz, 
mely naponként többször avagy csak több napi szünet után jelent
kezik. Objective a szívverések számának szaporodása mutatható k i ; 
az érlökés erő teljes, feszes, rythmikus. A roham idején néha a 
nyakon és mellen gyorsan múló foltos pirosság észlelhető . Szerző  
tapasztalatai szerint e tachycardia hónapokig, ső t két esztendeig is 
tarthat és a menopausa befejezte után is fenmaradhat, a nélkül, 
hogy tartós káros következményeket vonna maga után. A mi a 
követendő  gyógyeljárást illeti, jó szolgálatot tesz a rendszeres, 
gyengén purgáló módszer igénybevétele; a rohamok idejében pedig 
kálium bromatum és natrium bromatum adható kis adagokban. (Wiener 
med. Wochenschrift, 1891. 24. sz.)

Chyluria gyógyítása. Lawrie két esetet közöl, melyekben 
a filaria okozta chyluria thymol használata után gyógyult. Azt 
hiszi, hogy ezen szer belső  alkalmazása a filariát tönkreteszi úgy a 
vérben, mint a szövetekben. A betegek egyike vizeletrekedéssel 
jutott a kórházba, melynek okát a hólyagban visszatartott nagy 
chylus-tömesz képezte. Ezt perinealis-metszés segélyével távolították 
el. A vérben éjjel találtak filariákat. Thymol alkalmazására (eleinte 
4  óránként 6 centigramm, késő bb 12 centigramm) a tünetek javul
tak és egy hónap múlva az illető  egyén teljesen m eggyógyult; véré
ben ekkor filariákat már nem lehetett kimutatni. A másik esetben 
a thymol használatára a beteg szintén tökéletesen meggyógyult 
körülbelül másfél hónap alatt. (New-York med. Journ 1891. ápr. 18.)

Az oesophagus kortanához szolgáltat adatokat Leichtenstern 
nehány eset alapján. Az első  eset egy 19 éves leányra vonatkozik, 
ki hysterikus hányásban szenvedett és inanitióban ment tönk re; 
bonczolatkor az oesophagus mellkasi része rendkívül tág, elernyedt 
zsák képét mutatta, melynek falzata 5 mm.-nyíre megvastagodott; 
az oesophagus nyald és rekesz alatti része rendes nagyságú; a 
cardia erő sen összehúzódott. A tágulás ezen esetben valószinüleg a 
cardia rendellenes innervatiójának következménye, a mennyiben 
nyeléskor mindig a rendesnél erő sebb és huzamosabb kóros össze
húzódása a cardiának keletkezett. A második esetben az oeso- 
phagusnak tractiós divertiCuluma volt jelen, mely a tüdő be áttörve, 
ennek üszkösödését és a halált idézte elő . A harmadik eset az 
oesophagus heges szű kületét mutatta, melynek okát az oesophagus 
összenövése melanotikus nyirkmirigyekkel képezte; ezek azután 
áttörtek. Végül az utolsó esetben az oesophagus rákja volt jelen, 
komplikálva a vena azyges rákos throm bosisával; a thrombus 
folytatódott a vena cava superiorba, a jobb pitvarba és jobb 
gyomrocsba. (Deutsche med. Wochenschrift, 1891. 14. sz.)

Á l-syringom yelia esetérő l tartott igen érdekes elő adást Charcot. 
A beteg, kinek kortörténetéhez fű zte Charcot észrevételeit, a 
Salpétriére kórházba egy orvos által syringomyelia kórjelzéssel lett 
beküldve. Ch. eleinte szintén elfogadta e diagnosist, míg a beteg 
pontosabb megvizsgálása más irányba terelte figyelmét. A beteg 23

éves, erő teljes pék, minden öröklési vagy szerzett terheltség nélkül. 
Baja 4 év elő tt kezdő dött, a midő n egy alkalommal czélba lövési 
gyakorlatok alkalmával véletlenül egy lövést kapott hátába, a 
golyó a 7-dik nyakcsigolya magasságában, a gerinczoszlop jobb 
oldalán fúródott testébe. A beteg rögtön elesett, másnap pedig jobb 
oldalán hemiplegiás lett. A golyót nem sikerült eltávolítani. A 
féloldali bénulás 5 — 6 nap alatt visszafejlő dött s a seb is igen 
gyorsan behegedt. Három évig ezután a legjobb egészségnek 
örvendett, a míg egy 125 kilogrammos zsák felemelésénél hátában 
egyszerre igen heves fájdalmat érzett, majd óriási félelem lepte 
meg s jobb alsó végtagját alig bírta mozgatni. Nehány nap múlva 
ezen végtag merevebb lett s contractura tüneteit mutatta fokozott 
inreflexekkel; csakhamar ugyanezen oldali felső  végtagja is hason
lóan gyengült, ső t a thenaron és az ujjak közt izom sorvadás jelei 
is kifejlő dtek, hasonlóan a Duchenne-Aran typusú izomatrophiához, 
elfajulási reactióval. így állottak a dolgok, midő n egy napon a 
beteg észrevette, hogy a jobb alkarja belső  felületén érzéstelen, 
fájdalmas és höbehatások iránt, míg a tapintási érzése ezen test
részén is jó volt. Mindezek teljesen megfelelnek a syrongomyelia 
kórképének, ső t a betegnél a 3-dik hátcsigolyának magasságában némi 
scoliosis is fejlő dött ki, a mi szintén beleillik a szóban forgó bántalom 
keretébe. Feltű nő  jelenségek azonban a következő k: a bal testfélen 
egy sajátságos dysaesthesiával járó  hyperaesthesia, a jobb pupilla szű kü
lete, reactiójának ép volta mellett s e szemnek a szemüregbe való 
sülyedése. Ezen utóbbi tünetek Sympathikus bénulásra vallanak. 
Feltű nő  továbbá a jobboldali érzésbénulásnak igen körülírt helyre, 
a n. cutan. brach.-ra való szorítkozása. Ez a szürke állománynak 
megbetegedésénél nem szokott elő fordulni. Ha még hozzávesszük, 
hogy az épen jelzett ideg az első  háti idegpárból származik, s 
hogy ugyanezen idegpár mozgató elemei bénulásának felel meg az 
izomhüdés az alkaron, míg a más magasságból származó idegek 
sértetlenek maradtak, a syringomyelia kórjelzése mindinkább kétségessé 
válik. Tekintve még továbbá, hogy ugyanezen magasságból jön elő  
a nyaki sympathicusnak a pupillához vezető  része, hogy a bántalom 
tulajdonképen traumás behatásra vezethető  vissza, s a baloldali 
hyperaesthesiának is egy körülírt jobboldali gerinczagyi bántalom 
felel meg leginkább : a kórképet úgy kell felfogni, hogy a gerincz- 
oszlopba fúródott golyó hosszabb ideig egy helyen indifferens állást 
foglalt el s körülötte a csontseb begyógyult, a míg egy súlyos teher 
felemlésekor e csont-callus vagy a golyó helyébő l kimozdulva körül
írt helyen a gerinczagyból kitérő  ideg gyökerekre nyomást gyakorolt. 
Ezen módon valamennyi tünet értelmezhető . A kórjelzésnek nagy 
fontossága van úgy a prognosisra mint a therapiára is. A míg 
úgyanis a syringomyeliánál tehetetlenül néznénk a bántalom le
folyását, addig ezen traumás eredetű  csontbajjal nem állunk fegyver
telenül szemben, s javaltnak látszik sebészi beavatkozás által a 
nyomást megszüntetni, a mi által a betegség lefolyása természetesen 
egészen más lesz, ha mindjárt alig valószínű  is, hogy a sorvadt 
izmok teljesen visszanyerjék épségüket. (Semaine medicale 1891. 24).

— ss—

S eb észe t.
Régi, nagy lágyéksérveknél elő forduló, eddig nem  ism ert 

veszélyrő l tesz em lítést K üster. Esete egy jobboldali, gyermek- 
fejnagyságú lágyéksérvre vonatkozik, hol a here a daganat alsó 
sarkán volt tapintható. A sérvkapu igen tág, a daganat nem 
kisebbíthető , egész kiterjedésében a felületérő l nyert kopogtatási 
hang dobos. Nyomásra fájdalmas, míg maga a has nem. Hashajtók 
nem hatnak. Radikális mű tét határoztatott e l ; a sérvzsák megnyit
tatott ; tartalmának a colon transversum, ascendens, coecum egy 
részlete és a proc. vermiform, ismertetett fel. Repositio a kapu 
tágítása után nagy nehezen sikerül, mikor is a féregnyulvány 
lemetszésének szüksége állott elő , mert bélsárkövekkel volt el
dugaszolva. Mig ez történt, a beteg felettébb kék arczszínt öltött 
fel s a mű tét befejeztekor, mikor a hasüreg bezáratott, légvétele 
teljesen megszű nt, érverése azonban teljes volt. Mesterséges légzés 
nem segítvén, a trachea egy metszésre megnyittatott s a kapott 
nyíláson át nagy mennyiségű  gyomortartalom ürült ki. A beteg 
halálát Küster állítása szerint az a körülmény okozhatta, hogy a 
gyomor a mű tét elő tt nem üríttetett k i ; a nagy sérv tartalma a 
kapun való áteröltetés következtében a gyomorba nyomatott s ennek 
tartalma a bárzsingon át a légcső be jutott s itt fuladást idézett elő .
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Ez esetébő l azt a tanúságot vonja le, hogy régi, nagy sérvek mü- 
tevését, a melyek tartalma valószínű leg gyilkolásba jöhetett, a gyomor 
megelő ző  kiürítése nélkül sohasem szabad végrehajtani; egyrészt, 
mert a repositiót megkönnyíti, másrészt mert ily szomorú következ
mények elkerülését lehető vé teszi. (Cbl. f. Cliir. 1890. Nr. 36.)

A trep an a tio  jav as la ta iró l ep ilepsiánál értekezik Minor. 
Összehasonlítása szerint az összes epilepsia-eseteknek körülbelül 
fele alkalmas a sebészi kezelésre. A mű tétnek alávetett betegek 
közül 50°/o gyógyult, 27% javult, 20° /0 meghalt és 3°/o állapota 
változatlan maradt. A trepanatiót ajánlja : 1. Traumatikus epilep
siánál a koponyacsontok törése vagy másnemű  bántalmazottsága 
után, ha depressio mutatható ki. 2. Traumatikus epilepsiánál, ha 
oly heg van a lágyképletekben, melynek nyomására epileptikus 
aura lép fel. 3. Corticalis sérelem okozta epilepsiánál. Ellenjavait 
a mű tét, ha a betegség már olyan hosszú idő  óta áll fenn, hogy 
elmezavar észlelhető ; ha a rohamok már kezdetben is általánosan 
és hirtelen jelentkeznek; ha tetemesebb fokú agydegeneratio van 
jelen és végül, ha a kortörténet semmi támpontot sem nyújt arra 
nézve, hogy körülirt corticalis sérelemmel állunk szemközt. (Boston 
med. and sui’g. Journal, 1890. Decembre. Wiener med. Wochen
schrift, 1891. 23. sz.)

Az electro lysis a húgycső szű kületnél. Egy idő  óta többen 
foglalkoznak s kísérleteznek a linearis electrolysissel. A mióta 
Fort szóval és Írásban fel-feleleveníti a strik turákra való hatását, 
azóta többen szóltak hozzá pro et contra. így  Spannochi Be Ferrara 
is experimentált vele s az ö nyilatkozatából ítélve, elég jó ered
ménynyel. Erélyesen kikel s elitéli a Maisonneuve mű szerével vég
zett urethrotomia internét. Közlése szerint meglepő eredményeket 
ért el a villamárammal. A kísérletül szolgáló hét strikturás mind 
gyógyult. S tekintetbe véve, hogy az eddig alkalmazott módszerek, 
melyek a strik tura megszüntetésére irányultak, többé-kevésbé fáj
dalmat okoztak, ső t a beavatkozás súlyossága szerint magát az 
életet is veszélyeztetik, nagy fontossággal bir ama kijelentése, hogy 
a rendkívül rövid ideig tartó ülés alatt és után semminemű  fáj
dalom vagy kellemetlen melléktünet nem állott be. Sz. kiváló gond
dal ír e dologról s megjegyzi, hogy recidivát illető leg véleményt 
nem koczkáztathat az idő  rövidsége miatt. (A húgycsöszükületnek 
villamos árammal való kezelése bizonyos tartózkodással fogadtatott 
a szakértő k részérő l. Maga Antal tanár az enemü közlemények 
első  megjelenésekor megtette már intézkedéseit a kísérletekre vonat
kozólag, mit eleinte a mű szernek késleltetve való megérkezése 
akadályozott, beállott halála pedig véget vetett. Összesen három 
egyénnél tehetett kísérletet, kik mindannyian egynek kivételével mű 
szerrel át nem járható, nagyfokú callosus szű kületben szenvedtek. 
Kettő nél nem értünk cl vele eredményt; egynél — kinél kisfokú 
volt a callositás, de kinél különben is a franczia 14-es sonda járta  
át a strikturát —  nyolcz ülés alatt kitágult a szű kült rész annyira, 
hogy a 24-es sonda könnyen végig siklott a szű kületen. Ez utóbbi 
eset annyiban bir jelentő séggel, hogy elbocsátása után kílencz hóval 
ismét jelentkezett nálam, mely alkalommal szű külete már nem volt 
mű szerrel átjárható. A beteget ismét kezelés alá vettem, melynek 
eredményérő l az eleetrolysist illető leg több esettel közelebb fogok 
e lap hasábjain beszámolni. Bf.) Novotny dr.

A cystoskop iának  a sebészeti vesebajok kórism ézésére
való jelentő ségérő l tartott Nitze Berlinben elő adást. A cystoskopia, 
mely első  pillantásra csak hólyagbajok megismerésére látszik hiva
tottnak, a vesékre vonatkozólag is lényeges felvilágosítást nyújthat. 
Megláthatjuk vele a két húgyvezér nyílását, mibő l mindkét vese 
jelenlétére következtethetünk; hosszas megfigyelés után azt is meg
határozhatjuk, vájjon a két vese által ürített vizelet egyenlő  mennyi
ségű -e, vájjon tiszta-e vagy zavaros, a zavarodás vértő l vagy geny- 
töl feltételezett-e ? Elő adó a cystoskop lényegét számos kóresettel 
illustrálja- így  sok vesedaganatnál, hol sem a klinikus észlelés, 
áem a vesepalpatió eredményre nem vezetett, a jelen levő  haema- 
turia eredete pedig nem volt meghatározható, a cystoskop a hólyag 
egészséges állapotát mutatván, a baj magasabban való fekvése 
biztosnak volt vehető ; e felvételt késő bben a bonczolat be is bizo
nyította, vagy pedig a daganat növése folytán lehető vé válván a 
vesepalpatió, így bizonyult be helyesnek a feltevés. Vesekövek ese
tében szintén nagy jelentő sége van a cystoskopiának. így  egy eset
ben, hol gyanú volt hólyagköre,ja cystoskopikus vizsgálat kimutatta,

hogy a hólyagban kö nincsen, hanem, hogy az egyik húgyvezérböl 
genynyel vegyes húgy ü rü l ; a  diagnosis ez által megállapítva lévén, 
a javalat a vesekiirtásra meg volt adva. Egy más esetben a beteg 
jobboldali vesetájon székelő  heves fájdalmakról panaszkodott, 
minek folytán jobboldali vesekő  vétetett fel, csakhogy a cysto- 
skopia azt mutatta, hogy a bal húgyvezérböl ürül véres vizelet. Ez 
eset különben még nincsen teljesen tisztázva.

Ezek szerint a cystoskopia igen jelentékeny eszköze a hólyag- 
bajok felismerése mellett a vesebajok kórismézésének is és az 
utóbbiak már korai felismerhetösége folytán a sebészi behatás 
prognosisa is javulni fog. (Deutsche med. Wochenschrift, 1890. Nr. 45.)

Stricker dr.

Szü lészet  és  nő gyógyásza t .
Myoma s k lim ax. Freudenberg említ egy esetet, a mely

nél massage által sikerült neki korai klimaxot elérni. Myomáknál 
fontos a klimax bekövetkezése, s miután Pflüger szerint a menstrua- 
tio okát az ovulatio ingere képezi, a klimax korai beállása vagyis 
a menstruatio megszű nése myománál szívesen látott körülmény. A 
klimax fellépését castratio által igyekeztek elérni, de míg egyrészt 
a castratio nem veszélytelen beavatkozás, másrészt nem hozza meg 
mindig a kívánt eredményt. Az uterus állapota rendesen visszahat 
az ovariumokra is, ha tehát az uterus kisebbedik, az ovariumok 
is visszafejlő dnek s így az ovulatio hamarabb szű nik meg. Ezen 
alapon magyarázza Freudenberg esetében az elért eredményt. Massage 
által ugyanis az uterust contractióban tartotta, ez által az uterus 
táplálkozásában szenvedett, a mely körülmény az uterus kisebbedésé- 
hez vezetett. Az uterus kisebbedése pedig oly hatással lehetett az 
ovariumokra, hogy a klimax korán következett be. (Der Frauenarzt 
1891. Heft VI.) Sch.

Az u terus tág ítása  jodoíorm gaze-zel. Vuillet részletesen írja 
le a Landau által követett eljárást, melylyel 2 4 — 48 óra alatt a 
cervix s uterus üregét annyira tágítani képes, hogy egy ujjal 
egészen a fundusig felhatolhat. A beteg hanyatt fekszik, a hüvely
nek feltárását Sims-tükör s lapoezokkal eszközli, a méhszáj mellső  
ajkát pedig egy golyófogóval rögzíti. Ezen helyzetben végzi a 
jodoformgaze vagy sterilgaze bevezetését egy Landau által e czélra 
készített tömő  eszközzel, mely körülbelül az uterus sondának felel 
meg, csak annál valamivel vastagabb s vége felé karcsúbb. A gaze 
2 — 3 cm. széles, s ebbő l 6 0 — 70 cm. hosszúságú gomolyokat tart 
készen, miután szabályul állítja fel, hogy annyit kell felvezetni, a 
mennyit lehe t; gyakran egy ily gomolynál több is szükséges. A 
gaze vége a cervical canalisból mindig kissé kicsüng. Ezen tágítás 
elő nyeit Vuillet a következő kben lá t ja : 1. Az eljárás fájdalmatlan,
2. a tágulás nem okoz görcsöket, 3. zúzatások nem jönnek létre, 
4. az asepsis igen megbízható, 5. a tágítás nagyfokú, s végül 6 . az 
uterus szövetének erő sebb serosus átivódását érjük el. (Der Frauenarzt 
1891. Heft VI.) ' Sch.

A p ró b b  j e g y z e t e k  a z  u r u o s g y a k o r ia b r a .

1. N eura lg iák  és görcsös affectiók (torticollis, tic convul-
siv stb.) gyógyítására a gelsemiumot ajánlja Imogene Basscth. A 
szert hosszabb ideig kell használni nagy adagokban: 2 — 15 cseppet 
az extractum fluidum gelsemii-böl többször naponként, mig mérgezési 
tünetek (fejfájás, szédülés, kettő s látás) jelentkeznek. (Centralbl. f. 
med. Wissenschaft 1891. 28. sz.)

2. A lano lin  Paschkis szerint a következő  összetételben adja 
a legjobb kenő csanyagot: Rp. Lanolini anhydrici 65 0 ;  paraífini 
liquidi 3 0 ’0 ; ceresini 5 -0 ; aqu. destill. 30 '0 . A sublimat-lanolin 
( 1  r. hydrargyrum bichlor. corrosiv. 1 0 0 0  r. lanolin-kenő csre) 
Wencleroth és Gottstein szerint nagyon hatásos erysipelasnál. (Berlin, 
kiin. Wochenschrift, 1891. 27. sz.)

3. T erhesek csil lap ítha tlan  hányása ellen Amand Bouth 
már 7 éve használja a legnagyobb sikerrel a portio vaginalis és 
méhnyakcsatorna beecsetelését jodtincturával. (British med. Journal, 
1891. jun. 13.)

4. Az eczem a im petig inosum  gyógyítására Césari a követ
kező  gyógyszerek helybeli alkalmazását a ján lja : Rp. Acidi picrici 
in aether, diluti 0 '2 0 ; lanolini 150 '0 . Rp. Acidi picrici in aether, 
diluti 0 -3 5 — 0 '7 0 ; aquae rosarum 150'0. (Médecine moderne, 1891. 
28. sz.)
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T Á R  C Z A.

Az orvosi elektrotechnika haladásai a fra n k 
fu r t i  villamos kiállításon.

F ran k fu r t, 1891. július 17.

Az elektrotechnika az utolsó évtizedben az iparnak egyik 
igen fontos ágává változott. Mennyire behatol a villamosság alkal
mazása mai nap már a gyakorlati élet legkülönböző bb terein, leg
jobban tüntetik elő  azt a nemzetközi kiállítások, hol egybegyű jtve 
lehet látni mindazt, a mit a találékony emberi elme e téren az 
utóbbi idő ben teremtett.

Az ez év május 16-dikán megnyitott frankfurti kiállítás méltó 
folytatása a bécsinek és párisinak, melyeket terjedelmesség, tarta l
masság és rendszeresség tekintetében megfelelő leg a technika ez 
ága haladásának jóval felülmúl.

A kiállítás legnagyobb részét természetesen a villamosság 
ipari alkalmazására szolgáló gépek alkotják. A világításra, erő 
átvitelre, a legkülönfélébb tudományos és mű vészeti és luxus czélok 
eszközlésére szolgáló villamos gépek a legtarkább változatban és a 
legjobb czégek által vannak kiállítva, melyek a nap különböző  
szakaiban, de különösen este mindannyian mű ködésbe hozva, kábu
latba ejtik a szemlélő t az emberi lelemény és iparkodás alig követ
hető  rohamos fejlő dése felett.

A folytonosan zakatoló elektromos gépek süketítő  lármája elő l 
szintén jól esik elvonulni a kiállítás egy kis szerény szögletpavillon- 
jába, melyre ez van felírva, hogy „Halle für Wissenschaft und 
Medizin“. Itten a csend uralkodik és alig van mű ködésben egy-egy 
apparatus, a mit szerényen demonstrál a mű szerész vagy a meg
bízottja a járókelő knek. E csend azonban nem azt jelenti, hogy a 
gyógytani és tudományos elektrotechnika e terén nem volna hala
dás. Igaz, hogy nem tart lépést az ipari elektrotechnika kábítólag 
rohamos fejlő désével, mégis e téren is találunk fokozatos elő menetelt.

Az elektrotherapeutikában és diagnostikában az áram nagy
ságának, erejének pontos mértékre szedése, a gyógyítás eszköz
lésére szolgáló folytonos és szakgatott árammennyiség pontos adago
lása az utóbbi években szerkesztett szabatosabb eszközök segítségé
vel ma már könnyedén lehetséges. Az elektrotechnika ez eszközei 
a legutóbbi évek javításaival bő ven képviselve láthatók a kiállítá
son. Ez eszközöket külön vizsgáló bizottság fogja megvizsgálni, mely 
augusztus hó folyamán Jolly berlini tanár elnöklete alatt egy inter- 
nationalis elektrotherapeutikai congressust is szándékozik egybehívni 
a czélból, hogy a gyógytan ez ágának függő  kérdései megbeszél
tessenek és a diagnostikai és therapeutikai módszerek alkalmazásá
ban lehető leg egység hozassák létre.

Szintén haladást találunk a villamosságnak mint világitó esz
köznek felhasználásában orvosi czélokra. Ma már a hólyag belsejét 
az elektrocystoskoppal úgy vizsgálhatjuk mint a gégetükörrel a 
garat- és gégeképleteket. Legújabban pedig a Highmoor-ür és homlok
üreget világíthatjuk be alkalmasan szerkesztett villamos lámpákkal, 
mely átvilágítás sok tekintetben diagnostikus adatokat nyújthat ezen 
üregek körfolyamatainak felismeréséhez. Ide sorozhatok az utóbbi 
évek e téren való haladása gyanánt a villamos gége- és orrtükör 
is, melyeknek használhatóságát az accumulatorokkal való össze
kapcsolás mai nap már könnyebbé és kényelmesebbé teszi. Orvosok 
és elektrotechnikusok együttmű ködése a technikai kivitelben e téren 
tetemesen elő bbre vitte a dolgot.

Legfontosabb újsága azonban az orvosi elektrotechnikának e 
villamos kiállításban azon eszközökben rejlik, melyek arra szolgál
nak, hogy az orvos a dynamogópek és nagyobb villamos central- 
állomások villamosságát gyógyítás czéljából felhasználhassa. A villa
mos világítás kétségen kívül mind nagyobb-nagyobb tért kezd el
foglalni a városok világításában és talán nemsokára eljön az idő , 
midő n a villamosságot úgy mint a gázt és vizet be lehet vezetni 
az egyes lakásokba. E bevezetés tetemesen meg fogja könnyíteni az 
elektromosság alkalmazását orvosi czélokra, a mely a villamosság 
elő idézésére szolgáló eljárások idő rabló nehézségei miatt még min
dig korlátozott. E  kérdést a berlini elektrotherapeuták már tavaly el
kezdték tanulmányozni és az elektrotechnika már is több alkalmas 
eszközt mutat fel, melynek segélyével e bevezetett villamáramot 
minden irányban módosítani, kellő leg gyengíteni, megmérni és czél- 
szerüen alkalmazni lehet.

A fogászati villamos eszközök is több tekintetben mutatnak 
fel haladást e kiállításon, újabb szerkezetű  szájvilágító, fogfúró és 
plombkószülék hajtó apparátusok vannak kiállítva, melyeknek mű 
ködtetésére az accumulator vagy központi vezeték villamossága 
használható fel.

A villamosság valóban ma már hatalmas mozgató ágenssé 
változott nemcsak az iparban, hanem az orvosi technikában is és 
jövő re még hatalmasabbá változik az, annál inkább, mennél inkább 
egyszerű bbé lesz annak alkalmazása a betegágynál diagnostikai és 
therapeutikai tekintetben, a mire pedig az elektrotechnikának az 
utóbbi idő ben tapasztalt óriás lendületbe jövetele folytán napról 
napra nagyobb a kilátás. — s.

K lin ika i feladatok.
(Folytatás.)

III.

Az orvosi tudományos törekvések központja a klinika. Ebben 
futnak össze a szálak, innen megy ki a hézagok kitöltésére az 
indíttat. A mi az egyes tanszakokban újításként felmerül, itt találja 
felhasználását, ellenő rzését.

A klinikai tanítás szempontjából a többi tanszakok segéd- 
tudományok. Az ezektő l átvett ismereteket a klinikus esetenként 
alkalmazza s a tapasztaltakat újra általánosítja, különös kórtanná 
és gyógytanná összegezi.

Feladata tehát ugyanaz mint a többi tanszakoké : természet- 
tudományi irányban fürkészni és a mennyire lehet, a kór meg
határozási és orvoslási ismereteket átalános természettudományi 
elvekre visszavezetni. Eszményi czélja mai nap az, hogy érvelései
ben a moleculás erő nyilvánulás közös elvére jusson.

A különös kór- és gyógytan szintén kísérletekbő l alakítja 
tételeit, csakhogy a kísérlet, illetve a bizonyítás tárgya a szenvedő  
ember. Ez a helyzet felette nehezíti a k isérlést; a jelenségek 
tényező i nem különíthető k el tudományos szempont szerint, tehát 
szabatos kísérlet sem tehető , — és a beteg egyéni követelései elő 
térben maradnak. A beteg természetes önzése szerint megkívánván, 
hogy öt biztosan gyógyítsák azzal, a mit másolton kipróbáltak, az 
újítási kísérletezések óvatos tapogatózásra szű külnek be. így  az 
emberiesség a tudásvágynak sok részt akadályául van.

Ekként a klinikai, mint hasznosítandó tudomány a közéleti 
igényekkel kerül vonatkozásba, ső t azok rabjává válik. A tudomá
nyos levonás szabatos kísérlet helyett statistikai összeszámlálásra 
sülyed. Mi és hányszor használt, ez rendszerint a leszámolás m ara
déka, melyben a ..hányszor“ biztos szám, de a „mi használt“ felette 
tévesztő . Annyira, hogy éber óvakodás sem mindig biztosít a késő bb 
bekövetkezett eseménynek az elő ző vel okozati lánczolatban levő nek 
vétele ellen, a hol pedig csupán idő beli egymásután szerepelt.

A klinikai tanár feladata valamennyi tanszaké között leg- 
terhesebb, mert ellátást követelő  beteganyagon tanítja és gyakorolja 
hallgatóit. Mi mellett az élő  szervezetnek sokszorosan bonyoluló 
tényező i közepett végezi megfigyeléseit és a buvárlás szű k határai
ban teszi kisérletezéseit.

Mindezek szerint a klinikai tudomány magas természettudományi 
feladatát csak lassú léptekben közelítheti meg, magára hagyatva 
(mint régi idő kben) sohasem érné el, és megbízhatóságban a többi 
szakokat csak vontatva követheti.

Ha a boncztan megtanít, hogy „mint v a n ? “, az élettan, 
hogy „mire s z o l g á l a kórboncztan, hogy „mivé faju lhat?“, — 
a kórtan csak utánuk kutathatja, hogy az élön „hogyan lehet fel
ismerni ?“ és a gyógytan, hogy „miként lehet megváltoztatni ?

A mathematika, mely tárgygyal nem bir, hanem maga az 
alakot öltött logika, legfelső bb Ítélő  valamely ismeretnek szilárd
ságában.

És ime a boncztan, mint morpholog tudomány, a számméreti 
kifejezésnek egészen hozzáférhető ; az élettan sokban mathematice 
bizonyít; a gyógyszertan az anyagról vegyi értékekben, az adagolás
ról számokban, de a hatásról már csak szóba fogottan közli ismere
teit. A kórtan, kivéve a szemészetnek optikai és izommüködési 
részét, még semmiben sem kezelhető  számszerű leg, hacsak a statisti- 
kát nem akarnók annak venni. Ez azonban nem a kórtani tárgy
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érdemérő l, hanem csak gyakoriságáról ad értesítést, úgy hogy 
hiszékenyek kezében könnyen az ismeretlennel való számjátékká 
válhat.

A mű tevö tanárra még külön feladat vár. Mű vésznek kell lennie 
az operálásban, néző k és felmerülő  akadályok ellen nyugodtságra 
nevelt kedélylyel. Sebészi mű tétel sokszor fáradságos testgyakorlat; 
szemésziné] a csín és lenge mívelet föigény, mely a karoknak más 
cselekvésekben kifárasztágát tiltja .1 Igaz, hogy ezért az élő ktő l 
külön elismerés járhat k i,1 2 — de az élő  testen müvészkedő nek „az 
utókor nem fű z babérokat“.

Az elöadásbeli feladat klinikán nagyobb, mint elő re készülő , 
tárgyát átgondoló más tanáré. Legtöbbször ismeretlen beteget kell 
vizsgálni és megítélni, de párhuzamosan már észszerű  sorban 
ismertetni.

A klinikai feladatokhoz tartozik a tananyagról gondoskodás 
és az intézet sokoldalú igazgatása is. Mikrő l hazai viszonyainak 
szempontjából, némileg az aprózás szándékával szólhassak.

Az igazgatás a szoros tanításon kiviil ró fel terhet, mely már 
közel kimerítő .

Az összes ellátás ellenő rzése, a betegek megfigyelésére for
dított külön idő , a kortörténetek, naplók, kimutatások, pénzbevéte
lezések, sokrendü hivatalos jelentések, a szakkönyvtár, tanszerek, 
készítmények, a dolgozó, a leltár ügyei, átalány-elszámolási nyű gök, 
melyekben a fő munka a benlakó assistensre esik, mégis a tanár 
figyelmét lekötik. A tananyag választékossága kedvéért nagy ambu- 
lantia tartása kívánatos, habár ezt mint ellenő rizhetetlent, köteles
séggé tenni nem lehet.3

Hogy mindehhez kitű nő  és szorgos segédek, több gyakornok 
és ügyes tanszolgák kellenek, szembeszökő . Csakhogy a tanár fel
adata e réven ismét nagyot nő . A segédorvosok fokozatos fejlesztése, 
serény és jócskán kihasznált munkásságukban a vezérlő  részvétel, 
az irodalmi tevékenységre buzdítás4 az igazgatás napfényes részét 
képezi ugyan, ső t a velük folytatott érvelés tudományos beszámolásra 
és az önfogékonyság felelevenülésére késztet, — de minél kitünöbb 
a kiérdemült tanársegéd, annál nyomasztóbb a tanár érzete, hogy 
a segédorvos hosszú elő készülésének megfelelő  letelepedésre hazánk
ban oly kevés a lehető ség, és hogy állások betöltésénél a mi be
folyásunk külföldi tanártársakénál kevesebb.

A szolgák ügyében pedig közel tarthatatlan már a helyzet. 
Ügyes tanszolga megbecsülést érdemel: nélküle az ügymenet döczög. 
A jelen fizetés tudományos igényekre betanult szolgának nem felel
hetvén meg, az illetéktelen mellékjövedelmi források nyitásának 
veszélye forog fenn.5

Mindemez igazgatási ügyek a magasztos tudományos feladat 
mellett aprólékosak, bárha a tanár napi teendő iben széles tért

1 Evezés, vívás és hasonlók után a kéz finom beidegzése bizony
talan. Már csak ezért sem lehet a durvább fogásokra utalt sebész 
egyszersmind szemmütevő .

2 10,000 szemoperatio imponál, de virtuozitás tekintetében mi ez egy 
Liszt Ferencznek milliók számába menő  billentyű -fogásaihoz ?

3 Érdemes tanárelő döm járó betegeinek száma évenkint 1000 alul 
v o lt ; az enyém már a 6000 is meghaladja. A  többször eljövő ket bele- 
véve, az ordinatiók száma évi 50—100 ezer közt mozog. íg y  van alkal
mam tudni, mit jelent ezekrő l a felügyeletet és felelő sséget vinni, — 
különösen ha ezen ügymenetbe kívülrő l furcsa túlkövetelések belevegyül
nek. Megtörténik, hogy úri nép a vásárosán tolongó szegények seregét 
váratni és négyszemközti tanácskozást megadni követelik ; hogy magas- 
rangú tiszt az elő adásból kihivatni ak ar t; hogy biró mint tanút meg
idézett, de szakértő ségemet vette igénybe, — ső t tanártársat, a ki idézés
kor hosszan várt, végre távozott, e miatt pénzbírságra ítélt; hogy élet- 
biztosító intézet perrel fenyegetett, mert magát egyszer bemutató beteg
rő l a látlelet utólagos kiadását megtagadtam; hogy orvos oda küldött 
betege felő l napok után tudakozódva, csodálkozott, hogy a név nyomán 
nem tudtam az esetet emlékezetemben m egtaláln i; ső t épen vidéki 
orvos-collegák újabb idő ben kezdenek elég módos, de tanításra semmi 
különöset felmutató betegeket felutaztatni azon utasítással, hogy a 
klinikára menjenek, a hol pedig az ingyenrendelés vagy olcsó operálás 
a szegények rovására megy.

_4 Csak az 1886—1890. cyklusban segédorvosaimtól 81 értekezés 
és önálló czikk jelent meg. Szellemi termék és jelentő s tudományos 
adat bő ven van bennük, de kevesen vesznek róla tudomást. Más nyelven 
nem közöljük, hazafiságból, mert csak így lehet a nemzeti tudományos 
irodalmat megteremteni.

5 Az államköltségvetés legkönnyebben kibírná a javítást, ha 
egyelő re tizedévcs fizetésemelések kezdetnének meg.

foglalnak. Épen ezért bátorkodom nyíltan felszólalni a lehető , és ha 
kell, a legtovább menő  könnyítések megtalálása érdekében.1

A klinikai tanár rendelkezzék, de sem ő , sem segéde ne 
ellenő rizzen, számoljon, irodáskodjék. Feladata a tanítás és buvárlás, 
nem a gazdálkodás. A sokat felhányt magánorvosi elfoglalás kevésbé 
van a tudományos feladatnak ellenére, ső t mert a klinikai tanár 
állásában fő ként bonyodalmas esetekre vonatkozik, azt elő segíti.2

(Folytatása következik.) Schulek Vilmos tnr.

Heti szemle.
B udapest, 1891. Julius 30-dikán.

A fő város közegészségi á llapo ta  az 1890. év II. felében.
A lefolyt félévben a fő város küzegészségi állapota általában véve 
kedvező tlennek nem mondható, nem mondható pedig azért, mért 
úgy az általános megbetegedés, mint a halálozás a normális szám
adatokat nem haladta meg.

Összehasonlítva azonban ezen félévet a múlt év hasonló fél
évével, a jelen félév kevésbé volt kedvező , mert habár az általános 
betegedési létszám a két félévben alig mutat egymáshoz képest 
eltérést, ezen félév halálozási létszáma 254-gyei több vo lt; ső t ha a 
heveny-ragályos kórokban történt megbetegedések általános magas 
létszámát, az azokban történt halálozások jelentékeny % -át, s az 
esetek rosszindulatú súlyos lefolyását tekintjük, határozottan ked
vező tlenebb etfedményre jutunk.

Betegedés. A fő város összes nyilvános és magán kórházaiban 
összesen 39,792 fekvő  és 42,652 járó  beteg gyógykezeltetett.

A kér. orvosok által összesen 12,539 részint fekvő , nagyobb
részt járó beteg gyógy kezel tetett.

A hivatal rendelkezésére álló adatok szerint a különösen 
figyelemre méltóbb megbetegedések a következő  arányban fordultak 
elő : gyomor-bélhurut 2419, tüdövész 600, váltóláz 38 3 ,bujakór 312.

A heveny fertő ző  betegedések aránya a következő  adatokból 
tű nik k i :  himlő  11, álhimlő  53, bárányhimlö 440, hagymáz 372, 
vörheny 1737, roncsoló toroklob 1347, torokgyik 207, kanyaró 
769, hökhurut 117, trachoma 662.

A heveny fertő ző  kórok közül a hagymáz igen kedvezően 
csekély számban fordult elő .

A vörheny és roncsoló toroklob azonban jelentékeny nagy 
számot tüntet ki. A többi heveny ragályos kórok az elő ző  év hasonló 
feléhez viszonyítva, alig említésre méltó csekély számkülönbözetet 
tüntetnek fel.

A vörheny és roncsoló toroklob megbetegedési esetek nagy 
száma, s különösen mert halálozási százalékuk is jelentékeny volt, 
arra indítottak, hogy különleges intézkedések életbeléptetésének 
szükségét hangsúlyozzam a tekintetes tanácsnál.

Elő terjesztésemre a fő városi tanács november hó 15-dikéröl 
deczember hó végéig 3 ellenő rző  orvos alkalmazását engedélyezte ; 
ennek alapján 3 ellenő rző  orvos november hó 15-dikétő l kezdve 
tényleg alkalmazva lett, kik az 1888. évben uralgott hagymáz- 
járvány alkalmával követett eljárás szerint, a tiszti fő orvosi hiva
talban naponkint megjelennek, s utasításomra a bejelentett roncsoló 
toroklob és vörheny megbetegedési eseteknél a helyszínén egy-egy 
fertő tlenítő vel megjelennek s a szükséges óvintézkedéseket haladék
talanul eszközük, a hol szükségesnek mutatkozik, a betegeknek 
a kórházba szállítása iránt haladéktalanul intézkednek.

Ezen eljárás, illető leg az intézkedések gyorsításának ezen 
módja, a tapasztalat által jónak bizonyult, s az említett kórok 
csökkentését, ha nem jelentékeny, de számba vehető  mérvben ered
ményezte, míg úgyanis novemberben a vörheny-esetek száma 435, 
s a roncsoló-toroklob esetek száma 313 volt, addig deczemberben

1 fey  pb nii nagy baj esnék, ha az évi átalányt, legalább nyugták
kal, nem kellene elszámolni ? A  bélyegezés, nyugták együvé rendezése stb. 
helyett megtett buvárlás többet hozna az ország szellemi ügyeinek, mint 
az apró elszámolással jobban ellenő rzött néhány száz forint az anyagi 
jólétnek. Es több hasonló.

2 A  sokszor docenseknek adott íizetéstelon tanári czím indirekt  
díjazás az egyetemnek végezett munka u tán ; a mi az elismerésre jutott 
docensek irányában áll, miért legyen érvénytelen a klinikai rendes 
tanárokkal szemben, a kik az orvosi fő szakok (bon eztán, élettan, kór- 
boneztan) képviselő ivel együtt az egyetemen a legnagyobb munkát 
végezik ?
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a vörheny-esetek száma 302, s a roncsoló toroklob esetek száma 
294 volt.

Az elmult félévben élve született 8192, meghalt 6425 egyén; 
egy éven aluli gyermek meghalt összesen 1966, a mi az általános 
halálozásnak 30 ‘58"/0-át teszi.

A különösen figyelemre méltó halál-okok a következő arányban 
fordultak elő : hagymáz 65, himlő  1, vörheny 213, kanyaró 21, 
roncsoló toroklob 405, croup 141, hökhurut 15, vérhas 4, tüdő - 
vész és gümökór 910, tiidölob és hörglob 631, bélhurut 835, 
veleszületett geny 318, görcsök 239, gyermekaszály 91, agykór 
190, gutaiités 126, elmebajok 247, véletlen esemény általi halál 
118, erő szakos halál 15, gyermekágyi láz 16, öngyilkosság 86, 
lépfene 8, víziszony 4.

Elmebetegek. Az elmebetegek közül a lipótmezei országos 
tébolydában ápoltatott havonként átlag 817, az angyalföldi orsz. 
elmebeteg-ápoldában 270, az irgalmasok elmebeteg-osztályán 223, 
a fő városi megfigyelő  osztályon 101, a Schwartzer-féle ideggyógy
intézetben 117.

Öngyilkosság. Öngyilkosság 86 esetben fordiüt e lő : ezek 
közül volt lövés: 41, akasztás 18, mérgezés 20, vízbefulás 3, s 
egyéb mód 4, a Dunából 37 hulla fogatott ki.

Ebmarás 49  esetben fordult elő , veszett eb volt 11, veszett- 
ebmarás 11.

Orvosrendöri bonczolat végeztetett 286, orvostörvényszéki 66.
Lelencz és dajkaságba adott árva gyermek e félév végén volt 

a fő városban 613.
Ezeken kívül az első  gyermekmenhelyben ugyancsak a félév 

végén volt összesen 339 gyermek. Az ápoltak közül 191 megbete
gedés és 25 haláleset fordult elő .

Jótékony intézetek. A jótékony intézetek közül: a József- 
fiúárvaházbán a félév végén volt 42 gyermek, az egész félévben 4 
betegedési eset fordult elő  köztük.

Az „Erzsébet“ árvaleányházban a félév végén volt 105, a 
félévben beteg volt 16.

A Mayer-féle árvaházban a félév végén volt 66 gyermek, 
köztük ezen félév alatt beteg nem volt.

A Klotild szeretetbázban a félév végén 5 gyermek volt, 
köztük megbetegedés nem fordult elő .

A fő városi „Erzsébet“ szegényházban havonkint átlag 863 
egyén volt elhelyezve, köztük elme- és eskóros átlag 87 volt. A 
betegedési havi átlag 293-at tesz ki.

Közigazgatás. A közegészségügyi közigazgatás menetében 
akadály nem fordult elő . Személyzetváltozás elő fordult, a mennyi
ben Németh Ignácz dr. IX kér. halottkém meghalt, állására a 
pályázat kihirdettetett, s az deczember hó 30-dikán lejárt.

Szabályszerű  kihirdetés végett ezen félévben 60 orvostudor és 
25 szülésznő  mutatta be oklevelét.

A tiszti fő orvosi hivatalba érkezett 12,858 hivatalos ügydarab 
közül elintéztetett 12,823, így csupán 35 db. hátralék van, és 
ezeknek nagy része a közeli hetek hátralékát képezi.

Köztisztaság. A köztisztaság kielégítő  volt, bár a 'nagymérvű  
építkezések elő idézte por sok helyen nagy hátrányára volt a köz- 
tisztaságnak, eltekintve azonban a kültelki kövezetlen részektő l, 
a köztisztasági viszonyok mindenesetre haladást mutatnak. Mint 
minden évben a melegebb évszakban történni szokott, ezen félévben 
is a köztisztasági rendszabályok kettő zött erélylyel hajtattak végre.

A kér. orvosok által beoltatott 2649, ezeken kívül újra olta- 
tott 1980 egyén.

A rendörorvosok által nyilvántartott kéjnök létszáma a félév 
végén 974, ezek közül bordélyos 620, magán 354.

Az állategészségügy nem volt kedvező tlen.
A ragályos állatbetegségek a következő  arányban fordultak 

elő  : takonykóros ló 17, lépfenés ló 5, lépfenés tehén 5, tüdő  vészes 
tehén ás ökör 7, ezek valamennyien a gyepmester telepen szabály
szerű en megsemmisíttettek. Gebhardt dr., tiszti fő orvos.

Vegyesek.
B udapest, 1891. ju liu s 31-dikén. A fő városi statistikai 

hivatalnak 1891. julius 12-dikétöl julius 18-dikáig terjedő  heti ki
mutatása szerint e héten élve született 328 gyermek, elhalt 249 
személy, a születések tehát 79 esettel múlták felül a halálozásokat. 
Nevezetesebb halálokok voltak e héten : croup 2, roncsoló toroklob 6,

kanyaró 3, vörheny 1, typhus 2, gyermekágyi láz 1, agykérlob 5, 
agylob 1, agy vérömleny 8, rángások 9, szervi szívbaj 9, tüdő -, 
mellhártya- s hörglob és hörghurut 35, tüdögümő  és sorvadás 46, 
bélhurut és béllob 40, méhrák 1, Brigthkór és veselob 4, görvély- 
kór — , veleszületett gyöngeség és alkathiba 17, ászkor, aszály 
és sorvadás 3, aggkór 8, vízkór 1, erő szakos haláleset 11. A fő 
városi közkórházakban ápoltatott a hét elején 2076 beteg, szaporo
dás 607, csökkenés 602, maradt e hét végén ápolás alatt 2081 beteg. 
— A fő városi tiszti fő orvosi hivatalnak 1891. julius 16-dikától 
julius 23-ig terjedő  kimutatása szerint elő fordult e héten meg
betegedés: hagymázban 11, bárányhimlő ben 1, vörhenyben 21 
(meghalt 4), kanyaróban 66 (meghalt 2), roncsoló toroklobban 39 
(meghalt 5), torokgyíkban 5 (meghalt 1), trachomában 4, hök- 
hurutban 2, orbánezban 4.

— H azai fürdő k szem ély fo rgalm a: Szliács (VII. 2 0 .) : 903 ; 
Herkulesfürdö (VII. 17 .): 3 4 3 9 ; Vihnye (VII. 16 .): 713; Lipik  
(VII. 21 .): 1474 ; Buziás (VII. 22.): 8 2 1 ; Koritnicza (VII. 21 .): 
6 6 1 ; Tátrafüred (VII. 22 .): 1805 ; Új-Tátrafüred (VII. 2 0 .) : 
1272 ; Alsó-Tátrafüred (VII. 21 .): 1122.

— A VII. in te rn a tio n a lis  hygienei és dem ograph ia i con- 
g ressusra  L ondonban —  mint értesülünk —  nagyban folynak az 
elő készületek. Úgy látszik rendkívül nagy lesz benne a részvétel a 
világ minden országából. Május 1-éig már 508 hivatalos küldött és 
140 testület jelentette be részvételét. Magyarország részérő l a köz
oktatási kormányzat Markusovszky Lajos m. tanácsost és Fodor 
József egyetemi tanárt küldötte ki, az Országos közegészségi tanács 
részérő l Csatáry Lajos egészségügyi tanácsos van a júliusi kataló
gusban bejegyezve. Hiányoznak a küldöttek nevei mai napig 
(julius 23) a beliigyministerium és Budapest fő város részérő l.

A bejelentett elő adások úgy tartalomra mint számra igen 
érdekesek és csoportosításuk, valamint a megindítandó eszmecserék 
tanulságosnak Ígérkeznek. Szintén igen érdekes része lesz a congres- 
susnak a vele kapcsolatban tartandó bakteriológiai kiállítás, hol 
nemcsak a legkülönböző bb mikroorganismusokra vonatkozó készít
mények, hanem a laboratóriumi munkálatokra, demonstratiókra 
vonatkozó methodusok, készülékek stb. ki lesznek állítva.

A congressus rendező  bizottsága mindent elkövet azonkívül, 
hogy a congressus tagjai London közegészségügyi és orvosi intéz
ményeit minél könnyebben megtekinthessék. A congressus nötagjai 
számára külön fogadó bizottság alakult elő kelő  hölgyekbő l, kik 
szintén azon lesznek, hogy a congressus nötagjai a város és környék 
nevezetességeit könnyen és kényelmesen megtekinthessék.

A vendégek fogadására alakult nagy bizottságban ott találjuk 
Duka Tivadar dr. hazánkfiát is, ki azon honfitársainak, kik e con- 
gressust meglátogatni óhajtják a legszívesebben szolgál felvilágosí
tásokkal (lakása : London 55, Nevernsquare W. E.).

H e t i  k i m u t a t á s
a budapesti szt. Rókus- és üllő i-úti kórházban 1891. julius 23-dikától 

egész julius 29-ig ápolt betegekrő l.

1891.
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Julius 23 43 42 85 35 43 78 _ 2 2 980 6741054 806 50 79719
„ 24 •292(5 55 34 20 00 3 4 7 9720701042 792 49 79 722
* 25 37 30 73 44 51 95 4 5 9 901 0501011 781 40 82 702!
„ 2G 25 25 50 24 24 48 1— 1 961 051 1612 789 47 87089
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„ 28 3 0 47 77 40 29 75 2 2 4 948651 1599 800 52 85002

.  2 9 41 34 75 27 25 52 4 4 8 958 6561014 799 55 85 075

Szt.-Lukács-fürdő , B udapesten. Meleg és langyos kénes 
források. Iszapfürdő , csúz, köszvény, ischias stb ellen. Ásványvíz- 
uszodák, nő k és urak számára, idegesség, vérszegénység, sápkór, 
stb. ellen. Nő i és úri gő zfürdő k, kő - és kádfürdő k. Lakás és pensio 
a „Nagy Szállodában“. K ilátás a Dunára, fekvés keletnek, felvonó 
gép, zárt és fű thető  folyosók a fürdő khez. Naponta katonazene. 
Gyógy- és zenedíj (Curtaxe) nincsen. Lakás, ellátással, szolgálattal 
és villanyos világítással egy személynek I. em. 27— 32, t i .  em. 
2 2 — 31 frt. Jjakás ellátás nélkül I. em. egy személy 15— 21 frt, 
II. em. 11 — 15 frt, szolgálat és világítás külön. Fürdöorvos 
dr. Bodor Frigyes. Prospectus ingyen és bérmentve küldetik.
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Szerkesztő ség:

IV . k é r . , C a l v i n - t é r  4 .  ez . A H A Z A I  E S  K Ü L F Ö L D I  G Y Ó G Y Á S Z A T  É S  K Ú R B U V Á R L A T  K Ö Z L Ö N Y E . K iadóhivatal:
IV . k é r . ,  C a l v i n - t é r  4 .  s z .

A la p  m e g je le n ik  m in d e n  h é 

te n  v a s á r n a p  l ' / 2— 2 ív e n . M e l

lé k le te i  a  „ S z e m é s z e t “ s a 

„ K ö z e g é s z s é g ü g y  és T ö r 

v é n y s z é k i  o r v o s t a n “ 

m in d e n  2 h ó n a p b a n  1— 2 iv é n .

K é z i ra to k ,  k ö z le m é n y e k  

a  s z e rk e s z tő s é g h e z  b é r m e n tv e  

k ü ld e n d ő k .

A lap íto tta  M arkusovszky Lajos dr. 1857-ben.

K I A D Ó  T U L A J D O N O S  É S  F E L E L Ő S  S Z E R K E S Z T Ő :

H Ő G Y E S  E N D R E
egyetem i tanár.

A la p  e lő f i z e té s iá r a :  h e ly b e n  

és v id é k e n  e g é s z  é v r e  1 0 f r t ,  

f  é  1 é v r e  5  f r t ,  n e g y e d é v re  

2  f r t  5 0  k r .  O rv o s-  és  g y ó g y 

s z e ré s z -h a l lg a tó k  f e lé t  f iz e t ik . 

H i r d e té s e k é r t  s o r o n k in t  15  k r .

F iz e té s e k ,  r e k la m á t ió k  

a  k ia d ó h iv a ta lb a  b é r m e n tv e  

k ü ld e n d ő k .

T A R T A L O M .

EREDETI KÖZLEMÉNYEK.
P á v a y  G á b o r  d r .  K ö z le m é n y e k  a  p o 

z s o n y i m . k i r .  o rsz á g o s  k ó rh á z  b e l 
g y ó g y á s z a t i  o s z tá ly á ró l .  A  tü d ő  v ész 
g y ó g y í tó  m ó d já n a k  m a i  á l lá s á ró l .
Ö n á l ló  t a p a s z ta la to k  n y o m á n  . _ . .  379

B ä c k e r  J ó z s e f  d r .  K ö z le m é n y  K é z -  
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m é s z e t tu d o m á n y i  e g y e s ü le t  1890. d e -  
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H a z a i  f ü r d ő in k  s z e m é ly fo rg a lm a . —
A  V I I .  i n t e r n a t io n a l i s  h y g ie n ia i  és 
d e m o g ra p h ia i  c o n g re s s u s  L o n d o n b a n .
H e t i  k im u ta tá s  a  fő v á ro s i k ö z k ó r h á 
z a k b ó l.  —  S z. L u k á c s fü r d ö  . .  390

B o r í t é k .  P á ly á z a to k .  —  H i r d e té s e k .

M e l l é k l e t : K ö zeg észség ü g y és tö rvé n y - 
szé k i o rvo s ta n . 4 . sz á m .

M o ra vcs 'k  E r n ő  E m i l d r .  T ö rv é n y s z é k i  
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Szig e ti H e n r ik d r .  K ö z le m é n y  a  b e r l in i  
X -d ik  n e m z e tk ö z i  o rv o s i c o n g re s s u s  
tö r v é n y s z é k i  o r v o s ta n i  s z a k o s z tá ly a  
ü lé s e i rő l -  _ . .  28
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O r v o s i  v e g y i  é s  g ó r c s ö v é s z e t i  l a b o r a t ó r i u m
B u d a p e s t e n ,  V . k é r ., V á c z i - k ö r ú t  6 0 .  s z .  26

V ize le te t, k ö p e te t ,  h á n y a d é k o t ,  b é lk á r t és egyéb váladékait 
az emberi testnek szerény honoráriumért vizsgál 

D r . M ÁTKA Y G Á B O R , volt egyetemi élet- és kóriegytani tanársegéd.

D r . S ü m e g i  J ó z s e f
t e s t e g y e n é s z e t i ,  g y ó g y g y m n a s t i k a i  é s 

m a ssa g e rend elése
V . k e r ü l e t ,  B á l v á n y - u t e i a  11 . s z .  1. e m .  27

l ln iv . n ied . I)r. P écsi Dani 26
nyilvános

TEHÉHHIHLŰ -TERMELŐ  INTÉZETE
T  ú r k e  v é n  (Jász-Hagykán-Síolnobnogye)

tömeges oltásokhoz, jó és biztos haté
konyságú oltó-anyagot, a következő  rend

kívül alacsony árakon szá llít:
50 egyénre. .. ... ... . ... 3.—

100 „ ........................ . . .  ...
1 phiola 2 —3 egyénre . . .____—.60
10 vagy több ilyen phiola á . ... —.50 
1 phiola 15 egyénre ____ ... . . .  2.50

V é d ö j c s y

Déttirolban 20 kilometer Trienttő l.

T e r m é sz e te s  a r s e M é s  v a s a s  v iz
Vegybontotta Barth tanár Bécsben.

S ik e r r e l  h a s z n á l v a  B a m b e r g e r ,  B r a u n - F e r n w a l d ,  B i l l r o th ,  D r ä s c h e ,  K ap o si ,  K ra f f t - E b in g  
M on t i ,  W i d e r h o f e r  s tb .  t a n á r o k  á l t a l ,  h i bá s  v é r v e g y e n  a la p u ló  b e te g s é g e k ,  u . m . v é r 
f o g y a t k o z á s ,  s á p k ó r ,  g ö r v é l y k ó r ,  i d e g z s á b á k ,  h y s te ri a ,  h ó s z á m - z a v a r o k ,  i d e g b a j o k ,  b ő r -  

b á n ta lm a k ,  v a l a m i n t  k im e r ü lé s i  á l l a p o to k  e l le n .

K a p h a tó  a  gyógytá rakban  és ásvá n yv íz-ra k tá ra kb a n . 21
Qfo4-L í i l r lóo  n n o l ^ i n l  !o i 5 k i , ó s  p o s ta l á d a  ( v i t el b é r  3 0  k r .  e g é s z  M a g y a r o r s z á g -  
Ol ü HvUIÜc S Q U S ld V a l  IS ■  b a n ) 8  ü v e g  L e v i c o - v i z e t  t a r t a l m a z .  F ő r a k t á r :  É d e s k u t y  L . - n á l  

1_______________B u d a p e s te n .

Dr. R E IC H  M IK L Ó S  26t
K«

t e s t e g y e n é s z e t i  é s  g y m n a s t i k a i  g y ó g y i n t é z e t e .
B u d a p est, V . k erü le t, E rzséb et-tér  8 . szám .

Gyógykezelés alá kerülnek a t e s t e g y e n é s z e t ,  s v é d  g yó g y -  a, 
g y m n a s t i k a  és m a s s a g e  körébe tartozó bántalmak.

Házi kezelést igénylő  (fekvő ) betegek számára alaposan % 
képzett intézeti segédorvosok állanak a t. kartársak és közönség 
rendelkezésére. !|°

I  Cnrsnswk orvosok és szigorlók számára, gyakorlatokkal egybekötve.
°|j Bő vebb felvilágosítást a gyógyintézet igazgató-orvosánál nyerhetni. |t|

Dr. B ácskay Béla Arad szab. kir. város és Aradmegye hatóságai 
közvetlen ellenő rzése alatt álló miniszt. enged.

n y i l v á n o s  t e h é n h im lő - t e r m e lő  i n t é z e t e  A r a d o n .
Szállít az év bármely szakában f r i s s  é s  k ip ró b á l t  b iz to s  f o g a m 
záséi (szúrással is oltható) eredeti tehénhimlő nyirkot a következő  árakon :

1 ph io lá t 2 - 3  egyénre 5 0  k ré r t 
10 ilyen ph io lá t 4  í r té r t

t ph io lá t 10— 15 egyénre 2  „

1 p h io lá t  5 0  e g y é n re  3  f r té r t  
1 p h io lá t  1 0 0  „  6  „

Csomagolás és b é r m e n t e s  b e k ü ld é s é r t  3 0  k r r a l ; u t á n - 
v é t e l e s  s z á l l í t á s n á l  csomagolás és szállító-levélért 2 0  k r r a l  
tö b b  s z á m í t t a t i k  szállítmányonként.

M egrendelések p o s ta fo rd u ltá va l te ljésítte tnek.
Saját találmányú szabályozható scarificator (100 egyén beoltható egy 
óra alatt), legjobb oltó-eszköz, ára 1 frt 25 kr., a szúrást mellő zhető vé teszi. 
K ét h a to sá g  sz a k k ö z e g e in e k  fo ly to n o s  és  k ö z v e t le n  el le n ő r z é se 
a z o l tó a n y a g  k ifo g á sta la n  jó  m in ő ség ére  n é z v e  a  le gn a g y o b b 

g a ra n cz iá t nyú jtja . 23

Dr. D O L L IN G E R  G Y U L A

t e s t e g y e n é s z e t i  m a g á n g y ó g y in té z e te
Budapest, V II. kerület, kerepesi-út 52, szám.

A  gyógykezelés tárgyai: 1. A gerinezoszlop ferdülései. 2. Csi- 
golyaszú. 3. A mellkas angolkóros görbülései. 4. Ferdenyak. 5. A 
végtagok elgörbülései: dongaláb, lúdtalp, lóláb, kampóláb, gacsos 
térd, a csöves csontok s a kezek elgörbülései. 6. Izületi merev

ség és izlobok, és massage-ra alkalmas kóresetek.
26 P r o g r a m m o t  b é r m e n te s e n  k ü ld .
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Term észetes arzén
Ajánlva =

Dr. A lb e r t  E ., {
D r.C h ro b ak  A.,{

y Dr. B ra u n  G., j
á s v á n y v íz  Dr. K ap o s i M. I 

S R E B R E N IC A  B0S1NIABAN. t>ntr m k  ^  j

Vérszegénység, sápkór, váltóláz, malária, idegbajokban stb Legküny- E 
nyebben emészthető  valamennyi arzén- és vastartalmú ásványvizek közt E

MATTONI És W ILLE, 1
szerb kir. udvari szállítók 20 =

B U D A P E S T , M é r l e g - u t c z a  1 2  é s  F ü r d ö - u t c z a  (D ia n a - F ü rd ö ) .  }

V á r o s l ig e t i  sa n a to r iu m !

Szülő  és nő gyógyászati m agán-in tézet.
17 B u d a p e s t ,  V I., H e r m in a > ú t  9 .
Terhes, szülő , gyermekágyas és beteg nő k felvétele egész éven át. 

Mérsékelt árak. Kívánatra prospektus.
Dr.  S z a lá r d i M ór, D r. T e m e s v á r y  R e z ső ,

ig a z g a tó  o rv o s o k .

M A T T O N H éie

g i e s s h ü b l e rI
l e g t i s z t á b b  é g v é n y  e s  S A V A N Y Ú K Ú T .

Kitű nő  sikerrel használható :

a légző - és emésztő szervek betegségeinél, kószvénynél, 
gyomor- és hólyaghurutnál. Speeificus szer gyermekbeteg

ségekben.

A karlsbadi gyógymódot használóknak elő - és utókura gyanánt ajánlva,

M A T T O N Ifé ie ~

LÁPKIVONATOK
LÁP-SÓ LÁP-LUG

kitű nő  szerek
v a s lá p -  és v a s a s  f ü r d ő k  elő állítására a háznál. 
É v e k  h o s s z ú  s o r á n  á t  k i t ű n ő  g y ó g y h a t á s u a k n a k  b i z o n yu l t a k :

Méh-petefeszek- és hashártyalobnál, sápkórnál, görvélykúr-  
nál, fehérfolyásnál, elvetélésre való hajlamnál, teljes és 
részletes hiidéseknél, vérszegénységnél, csúznál. köszvóny- 

nél, ischiasnál és aranyérnél.

M A T T O N Ifé ie "

BUDAI K ESER Ü V IZ
l e g k i v á l ó b b  H A SH A JT Ó .

Valamennyi természetes ásványvíz és forrástermény szétküldö intézete

NIATTONI é s  WILLE
31 B U D A P E S T ,

M é r le g -u tc z a  12 és D ia n a fü r d ő -é p ü le t

REICHERT K. BÉCS, V I I I ,  E l l i p s e  28. 
K ü lö n le g e s s é g: I. m inő ségű  m icroscopok.

XVII. árjegyzék imént jelent meg.

Dr. BATIZFALVY :

T e s te g y e n é s z e í i  és  v iz g y ó g y á s z a t i  *
:

I N T E Z E T E

B u d a p e s te n , v á ro s l ig e t i  f a s o r  é s  a r e n a - ú t  s a r k á n
egész éven át nyitva van. Az intézet orvos-sebészi osztálya is 
XXXIII év óta szakadatlanul mű ködik. Fölvétetnek b en la k ó  

é s  bejáró b e teg ek . 18

K im er ítő  p rogram m  in g y e n  é s  b érm en tve .

frisa o S a n t  teS e n  % az éven 

10

50 W Í Í Í í » ! " 50 * * ' ■ »

* 5 %  S t i-  

Y>u, £ ? '30
f *38érf kéz«3 aíf SziBorú

lan*ó v a g y á é t  vállalók ■ °aam'
f ^  es9eyt°ékn

“ • S t ™  i S “ '«»”'

»«M Z’“"
'■  MBtl, unit f í x u

<*g»l l l  E ° h m  M iháhr
1 6  ÍL l  bi* lSnyirktB J a * y

Dr. FÜZESSY JÓZSEF
j á r á s o r v o s  17

m in i s t ,  e n g e d ,  n y i l v á n o s  b o r j ú h im lö -

n y i r k t e r m e l ö  i n t é z e t e

H E V E S E N (H eves m egye).

M indenkor friss és biztos fogam zású eredeti b o r j ú -  

h im lö n y i r k o t  szállít az alább i felette olcsó á rak  

m e l le t t :

5  eg y én re  — ír t  5 0  k r .

J L

1 p h io la 

1  „  5 0

1 „  ÍOO
ÍOOO eg y én re

C so m a g o lá s d ija  2 0  kr.

9 9

5  „  
4 0  „
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P Á L Y Á Z A T O K .

Békés vármegye b.-csabai járásához tartozó B.-Csaba községben 
lemondás folytán üresedésbe jött községi fő orvosi, esetleg másodorvosi 
állások betöltése végett, pályázat nyittatik.

A  fő orvosi állással 800 frt, a másodorvosi állással pedig 600 frt 
és mindkettő vel szabályszerű  látogatási díj fizetések vannak összekötve.

A választás határidejét B.-Csaba községházához f. évi augusztus 
hó 17-dikének reggeli 10 órájára tű zöm ki.

Felhivatnak a pályázni óhajtók, hogy törvényes okmányokkal  
felszerelt kérvényeiket f. évi augusztus hó 10-dik napjáig alulírott fő 
szolgabírói hivatalhoz annál inkább nyújtsák be, mert késő bb beérkező 
folyamodványok figyelemben részesittetni nem fognak.

B .-C sa b a , 1891. julius 11-dikén.
3—1 A  fő szo lgabíró i h iva ta l.

Békés vármegye b.-csabai járásához tartozó Kígyós nagyközség
ben lemondás folytán üresedésbe jött községi orvosi állás betöltése 
végett pályázat nyittatik.

Ezen orvosi állással 750 frt készpénz, 40 kr. éjjeli, 20 kr. nappali 
látogatási díj fizetés van összekötve.

A  választás határidejéül f. évi szeptember hó 10-dikének reggeli 
10 órája Kígyós községházához tű zetik ki.

Felhivatnak mindazok, kik ezen állásra pályázni óhajtanak, hogy 
törvényszerű  okmányokkal felszerelt kérvényeiket f. évi augusztus hó 
25-dikéig alulírott fő szolgabírói hivatalhoz annál is inkább nyújtsák be, 
mert késő bb beérkező  folyamodványok figyelemben részesittetni nem 
fognak.

B .-C sa b a , 1891. jidius 11-dikén.
3—1 A  fő szo lgabíró i h iva ta l.

Békés vármegye a gyulai járásába kebelezett Doboz községben 
lemondás folytán megüresedett községi orvosi állásnak választás útján 
leendő  betöltésére pályázat nyittatik s a választást Doboz község köz
házánál folyó évi augusztus hó 17-dik napjának délelő tt 10 órájára 
tű zöm ki.

A  megválasztandó orvos évi fizetése 400 o. é. frt készpénz, 20 kr. 
látogatási és 20 kr. halottkémlelési díj; a teljesen vagyontalan községi 
szegények a megválasztandó községi orvos által ingyen gyógyítandók; 
a megválasztott orvos állását azonnal elfoglalni köteles.

Felhivatnak tehát mindazok, kik ezen állást elnyerni óhajtják,  
hogy az 1876. évi XIV. t.-cz. 143. §-a értelmében kellő leg felszerelt 
kérvényeiket folyó évi augusztus hó 16-dikáig alulírotthoz annyival 
inkább beterjesszék, mert a késő bben érkezett folyamodványok figye
lembe vétetni nem fognak.

G y u l a ,  1891. julius 25-dikén.
3—1 K övér, fő szolgabíró.

Vas vármegye vasvári járásához tartozó h.-peresztegi körorvosi  
állás betöltetlen lévén, erre pályázat hirdettetik.

A  körorvosi kör á l l : H .-Pereszteg székhely, H.-Falu és Bögüte 
községekbő l.

Orvosi javadalmazás 200 frt évi fizetés, látogatási díj nappalra 
50 kr., éjjelre 1 írtban és a szabályrendeletileg megállapított halottkémi 
díj van rendszeresítve, a teljesen vagyontalan körbeli lakosokat ingyen 
tartozik gyógykezelni.

A  pályázni kívánók felhivatnak, hogy az 1876. évi XIV. t.-cz. 
143. és az 1883. évi I. t.-cz. 9. §-a értelmében felszerelt kérvényeiket 
alulírott fő szolgabírói hivatalhoz f. évi augusztus hó 4-dikéig annyival

(Utánnyomatok

is inkább beadják, mert a késő n érkező  kérvények figyelembe vétetni 
nem fognak.

A  választás H.-Peresztegen a községházánál f. évi augusztus hó 
10-dikén délelő tt 10 órakor fog megtartatni.

V a s v á r ,  1891. junius hó 30-dikán.

1—1 __ A fő szolgabírói hivatal.

A nagy-toráki körorvosi állás, Nagy-Tórák község székhelylyel, 
üresedésben lévén, annak betöltésére a választás f. évi augusztus hó 
26-án d. e. 10 órára, Nagy-Tórák községházánál, kitű zetik.

E körhöz tartozik Kis- és Nagy-Tórák, az azok által fizetendő  évi 
járulék a következő : Kis-Torák éveukint 350 frt, látogatás után nap
pal 50 kr., éjjel 1 frt. Nagy-Tórák évenkint 350 frt, látogatás után 
nappal 50 kr., éjjel 1 frt.

A  pályázók a magyar, német és román nyelvnek szóbeli, elő bbi 
kettő nek pedig irásbani jártasságát kimutatni köteleztetvén, felhivatnak, 
hogy kellő en felszerelt folyamodványaikat f. év augusztus 24-dikén alól- 
irott fő szolgabírói hivatalnál annál is inkább benyújtsák, mert késő bb 
i ly  folyamodványok elfogadva nem leendnek.

N.-B e c s k e r e k , 1891. évi julius hó 19-dikén.

A  fő szolgabírói hivatal.

Temes vármegye vingai járásába kebelezett Orczyfalva nagy
községben a községi orvosi állomás betöltendő  lévén, annak elnyerésére 
ezennel pályázatot nyitok.

A z orvos javadalmazása évi 400 frt fizetés, szabad lakás, esetleg 
100 frt lakbérilletmény és a szabályrendeletileg megállapított látogatási 
díjakból áll.

Felhivatnak tehát mindazok, kik ezen állomást elnyerni óhajtják,  
miszerint kellő en okmányolt pályázati kérvényeiket alólirottlioz f. évi  
augusztus hó 16-dikáig annál is inkább benyújtsák, mert a késő bben 
érkező  folyamodványok tekintetbe vétetni nem fognak.

A  választás Orczyfalva községházánál f. évi augusztus hó 17-dikén 
d. e. 10 órakor fog megejtetni.

V i n g a ,  1891. julius hó 18-dikán.

^ Schaffer Béla, fő szolgabíró.

Az eltávozás folytán megüresedett lessi körorvosi állásra ezen
nel pályázatot hirdetek, s felhivom mindazokat, kik ezen egészségügyi 
körben a körorvosi állást elnyerni óhajtják, hogy az 1886. évi XXII. 
törvényczikk 32. §-a, az 1883. évi I. t.-ez. 9. §-a, illetve az 1876. évi 
XIV. t.-ez. 143. §-ában elő írt értelemben felszerelt és kellő leg bélye
gezett pályázati kérvényeiket hozzám f. évi ju lius hó 31-éig bezárólag 
adják be, mivel a késő bb érkező  pályázati kérvények figyelemben része- 
síttetni nem fognak.

Ezen egészségügyi körhöz tartoznak Less, Poósa, Nagy-Ürögd, 
Kis-Ürögd, Sályi, Székelytelek, Gyapjú, Bikács és Nyárszeg községek.’

A  székhely a vasúti állomással biró Less községben van.
Fizetés: 600 frt készpénz, 50 frt lakbér, látogatási díj a szék

helyen 20 kr., a többi községekben 40 k r .; éjjel ezeknek kétszerese.
Az egészségügyi kör községei havonkint a községek elő fogataival 

beutazandók.
A  választásra a lessi körjegyző i irodába folyó évi augusztus hó 

9-ik napjának d. e. 10 óráját tű zöm ki.
N a g y v á r a d , 1891. július hó 9-én.

3— 3 Kiss Eleit, fő szolgabíró.

m díjaztatnak.)

K l í m á t ,  t é l i  g y ó g y h e l y  A  Ü D  I D  A  7 1  A  ■  G l ' ó s y " , t é Z6 ' é s  p e n 8 ' 6  
é s  t e n g e r i  f ü r d ő  A d d A L I A '  Q U I S I S A N A .

T e l j e s e n  d é l i  f e k v é s ,  p o r -  é s  s z é l m e n t e s .  — E g é s z  év e n  á t  n y i t v a  á l l . 30
E le k t ro m o s  v i lá g í tá s .  —  K i tű n ő  e l lá tá s .  —  M é rs é k e l t á r a k .  —  T e n g e r i ,  é d e sv íz i  és e le k tro m o s  f ü rd ő k .  —  M a ssa g e . —  G y ó g y g y m n a s t i k a .  —  K ru l l - f é le  k é s z ü lé k  tü d ő b e te g e k  
s z á m á ra .  —  H á z i -g y ó g y s z e r tá r .  —  A  n y á r i  i d é n y  a l a t t te te m e s e n  le s z á l l í to t t  á r a k .  —  T e l je s  p e n s io -e l lá tá s  s z o b á v a l  5 í r t tó l  n a p o n k in t  és  s z e m é ly e n k in t .

I g a z g a tó  : < l r .  S c h w a r z  I g o ,  K r a f f t - E b in g  t a n á r  id eg g y ó g y - k ó r o d á já n a k  v o l t  a s s is te n s e . Ig a z g a tó n ő  : ü l i m s c h  M á r i a  a s s z o n y .
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Benno Jaffé & Darm staedter lartimkenfelcLe Berlin m ellett.

L A N O L I N U M  P U R I S S .  L I E B R E I C H
teljesen, szagtalan, savm entes és csaknem  felnér.

K apható .Ausztria-M agyarország m inden gyógyszerárúsánál. 15
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D r. LENGYEL SÁNDOR
testegyenészeti, gyógygymnastikai és massage rendelése.

Budapest, YIIL, belső  stáczió-utcza 44. szám.
Gyógykezelés alá kerülnek : gerinezoszlop és mellkas görbülései, vég
tagok görbülései, dongaláb, lúdtalp, kampóláb, lóláb, gacsos térd és 
kezek elgörbülései. Az Ízületek lobjai és m erevségei; gyógygyninastika 
13 és massage körébe tartozó bántalmak.

Or. H ER C ZEL h e id e lb e rg i e g y e te m i m a g á n ta n á r

Sebészeti Sanatorium a
15 Sebészeti és nő gyógyászati magánintézet.

B u d a p e s t ,  V I. k e r ü le t ,  f e l s ő  e r d ő s o r  5 . s z á m .
Á llan d ó  o rvosi fe lü g y e le t. G ondos ápo lás. K itű n ő  e llá tás . T e le fo n . M érsék e lt á ra k . 

R en d e lő  ó r a :  ll'i S—4-ig  ; szeg én y ek n ek  d . e. 9— 10-ig. K ív á n a tra  p rospectus

■ t : «  « I « -  i  ■ ■  i

L ith io n -sa v a n y ú v iz ,
a köszvén y-, Lágy-, dara- és homoknak, 
gyom or-, v ese - és hólyagbajoknak, arany-érnek

és hurutoknak gyógyszere. 
L e g k i t ű n ő b b  ü d í t ő  i t a l .

■ túriéin! g y ó g y fü rd ő .
Elő rajzok ingyen a radeini savanyú víz raktárától.

B é c s ,  I ., F l e i s c h m a r k t  8 .  s z .
B u d a p e s t :

É d e s k u t y  L . és M a t t o n !  é s  W i l le
12 uraknál.

a  v i lá g  le g h íre se b b  o rv o sa i  á l t a í k i  l e t t  p ró b á iv á  es c s o d á la to s  h a tá s a  á l t a lá n  e l  v a n  m á r  
ism e rv e . A  “  B R A V A IS  V A S  ”  n e m  okoz  se m m i n e m ű  g y o mo rb a j t ,  m e r t  a z o n n a l  
á tm e g y e n  a z  e m b e r i  o rg a n is m u s b a .  R ö v id  h a s z n á la t  u tá n  a  v é rn e k  v iss z a a d ja  
e g észség es  sz ín é t  é s  sz ü k sé g e s  é le te re jé t .  — Ó v a k o d ju n k  a z  u tá n iá so K -é s  h a m is ítá so k tó l. 

N a g y b a n i  e la d á s  : 4 0  é s  4 2 ,  R u e  S a i n t - L a z a r e ,  P á r i zs b a n .

BUDAPESTEN ;  T Ö R Ö K  J Ó Z S E F  gyógyszerésznél és minden gyógyszertárban.

Cs. kir. szabadalmazott

eg y e tem es em esz to p o r
D r .  G ö l i s - t ő l .

Eddig még utói nem éretett hatására nézve az emésztés és 
vértisztítás terén, s a test táplálása és erő sítésére nézve. Ezáltal 
naponkint kétszeri és sokáig folytatott használata mellett valódi 
gyógyszerré válik számos még makacs betegségekben is, mint p. o.

emésztési gyengeség, mellégés, a gyomor tú lterhelése, 
a belelt petyhüdtsége, ideggyeugeség, m indennem ű  
aranyeres bajok, görvély, guga, sápadtság, sárgaság, 
valam ennyi idü lt börbaj, rák, idő szakos fejfájások, 

férges és köves betegségek, tn lnyálkásodás stb.
Ez az egyetlen és gyökeres szer a megrögzött köszvény és 

mellbajban (tuberculose). Ásványvíz-gyógymódnál úgy ezelő tt, mint 
annak használata alatt, valamint utólagosan gyógyszerül is kitű nő 
szolgálatot tesz. — Egy nagy skatulya ára 1 f r t  20 k r .  Egy 

kis skatulya SO k r .  Fő raktár Budapesten 
TÖ K Ö K  JÓ Z S IT ' gyógyszerész úrnál. A 
hamisítástóli megmenekiilére figyelmeztetek r®, 
mindenkit, hogy a valódi egyetemes emésztő por 
Dr. Gölis pecsétjével van elzárva, s minden 

skatulya a védbélyeggel, s kívülrő l ily czímmel van ellátva:

K. k . c o n c e s s , U n iv .-S p e is e n -P u iv e r  d e s  D r. G ö lis  in  W ien .
Fő szállítóhely: Becsben, Stefansplatz 6 (Zw ettlhof). 16

K v a sn ic k a  Anta l  :
e g y e t e m e s  o r v o s t u d o r  J

morvaországi Rozsnó (Rosenau, Rozsnov) város és fürdő  tiszti • 
fő orvosa és rendelő  orvosa e nyár folyamában mint a múlt évek- S 
ben is rendel a nevezett fürdő ben. A  klimatológiai viszonyokról, % 
az itt uralkodó savó-orvoslatról szívesen szolgál felvilágosítással • 

a hozzáfordulóknak. 9 J
» • • • • • • • • • • • • • • • • « • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • A *

B le l l
aromatikus Pepsinbora

( V i n u m  P e p s i n i  a r o m a t i c u m  B l e l l )

kiválóan kellem es ízű , m int azt m inden nem zetbeli orvos 
a berlin i nem zetközi congressus k iá llításán  elism erte, 
m iért is a  betegek  azt hosszabb idő n keresztü l szíveseu 
veszik. K itű nő  hatása m iatt (egy kávéskanál 10 gramm  
fehérjé t képes oldani) számos orvos sikerrel alkalmazza 
heveny és idült gyomorhurut s ideges em észtés-zavar
nál, mely esetekben kiválóan elő segíti az étvágyat és 
gyomoremésztést és dr. Hempel, dr. Alberti bites ve
gyészek b izonyítéka szerin t legalább is három szor felü l
m úlja hasonló ism ert készítm ények hatását.

Kívánatra prospektusok es minták ingyen és bér
mentve küldetnek meg az orvos uraknak.

Ára egy palaczknak 3 fr t 30 kr. és 1 fr t 60 kr. 

F ő r a k tá r :  I b o s  N á n d o r  g y ó g y s z e r t á r a  S z . I s t v á n h o z 

B u dapest, V ., N ádor-u tcza  3. sz

A megrendelésnél IS 1 e 11 arom atikus Pepsinbora
kérendő .

B l e l l  C ., R a th sap o th ek e , M agdeburgban,

Budapest, 1891. Pesti Lloyd-társulat könyvnyomdája. (Dorottya-utcza 14. sz.l

I  g y ó g y in té z e t  i i s g -  és k ed é lyb etegek  f
valam int X X l O r p l l i x i i s t á k  szám ára

«  >2=

Inzersdoríban, Bécs mellett. |
| |  Igazgatók: 6 <|

|  dr. Breslauer Ármin és dr. Fries Emil. 1
Az intézetbe vaspályán 14, kocsin 30 perez alatt juthatni <j| 

'if  a laxenburgi utón, 5 hold területű  nagy parkban elhelyezve a >£ 
£'(, sanatorium teljes kényelemmel fogad be 25 beteget a mű velt >|= 
| |  osztályokból. A  könnyebb és súlyosabb kóralakok szigorúan ( | 

elkülönítvék a külön kertekkel ellátott egyes épületekben. A  yg> 
® gyógykezelésnél hidegviz-gyógymód, villamosság és a mechano- >|> 
| |  therapeutikus eljárások alkalmaztatnak; az utóbbiak a külön e | | 

ezélra épített nagy téli kertben. Fölvételre alkalmasak az ideg- ja 
<S< bajok minden alakban, kivált a hysteria, hypochondria neurasthenia, >| 
| |  idegzsábák, a morphinismus, alkoholismus és a könnyebb fokú 
£( kedélybántalmak. Fiatalabb korú betegek (a nehézkórosak is) a >a 

szakszerű  gyógyításon kivül oktatást kapnak minden tantárgyból 
és megfelelő  szellemi és erkölcsi nevelésben is részesülnek. A  | |

É  betegek hozzátartozói szintén az intézetben elhelyezhető k. >a
£< _____________________________>2=
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K Ö ZEG ÉSZSÉG Ü G Y  is  TÖ R V ÉN Y SZÉK I O RV O STA N .
S zerkeszti F O D O R  J Ó Z S E F  tanár.

Tartalom: Moravcsik E. Emil m tnr.: Törvényszéki elmekórtani casuistic®. Szigeti Henrik dr. Közlemény a X-ik nemzetközi orvosi congressus 
törvényszéki orvostani szakosztálya üléseirő l. Csatárg Lajos d r .: Az országos közegészségi tanács véleményeibő l. — Közegészségügy.

Töi'vényszéki elmekórtani casuistica.
Közli M oravcsik E rnő  Em il magántanár.

1. H allucinator icus zavarodottság. Gyilkosság.

P.-né, 43 éves, m unkás neje család jában  elme- és idegbaj 
nem  fordu lt elő . H ószám zavarokban nem szenvedett, typhust, 
sárgaságot és váltó lázt á llo tt k i. 19— 20 éves korában m ent 
férjhez s több gyerm eke volt s ezeket szerette s tőle telhető - 
leg gondozta. U tóbbi idő ben nagyobb anyag i gond nehezedett 
vá lla ira , m ivel férje betegsége m iatt keresetkép te lenné vált. 
1891 április 4-én egészséges m agzatot szült s nehány  n ap ra  rá  
férje m eghalt. H at apró gyerm ekével m agára m aradva, részint 
az anyag i gondok, részint férje halá lábó l kifo lyó lelk i rázkó 
dása le lkének  egyensú lyát m élyen m eg ingatták , egész lénye 
m egváltozott, gyerm ekeit elhanyagolta, durván, gorom bán bán t 
velük, sokat tépelő dött jövő je m iatt, öngyilkossági gondolatok
k a l fog lalkozott s egy  ízben fel ak arv án  m agát akasztan i a 
pad láson, e lha lt férje je len t m eg elő tte. É jje le it á lm atlanu l 
tö ltö tte s ilyenkor egy  nagy  fekete em ber jö tt  hozzá s folyton 
hívogatta, egy ízben é jje l el is m ent vele férje  sírjához, hol 
egy ó ra hosszat im ádkozott. Április 23-án este szerfelett izga
to tt volt, sehol helyét nem talá lta , fo lyton azon gondolata 
tám adt, hogy m eg kell ölnie csecsem ő jét. Április 24-én nagyobb 
gyerm ekeit elk tildvén hazulról, csecsem ő jét m egragadván, 
to rk á t összeszorította s m idő n látta, hogy az m ég mozog, ba l
táva l ü tö tt nehányat fejére s azu tán  a  ládára  helyezve, térden  
á llva sa já t hom lokát kezdte ütögetni a baltával, ezen cseleke
detében azonban az odafutó szomszédok m egakadályozták. 
D últ arczczal s teljesen zavartan követte az ő t letartóztató 
községi hatóságot, a  község házánál m ereven bám ult m aga elé, 
a  hozzá in tézett kérdések re  eleinte nem  felelt, késő bb zavart, 
összefüggéstelen választ adott.

A bű nvádi e ljá rás m egindíttatván ellene, elm ebeli állap o 
tán a k  m egfigyelése rendelte tett el a  . . .  i törvényszék álta l.

V ádlo tt 152 cm. m agas, eléggé jó l fe jlett és m érsékel
ten táp lá lt, koponyája  felfelé széttérő , a jobb  homlokdom b 
k ijebb  á ll m int a  bal. K oponyam érete i: hosszátm érő : 173'5, 
h a rán tá tm érő : 167, m agasság : 115, kö rzet: 565 mm. Irise 
barna, m indkét lá tá ja , fő leg a  jobb  szű kebb, h iányosabban 
reagál. N yelve k issé bevont, ra jta  fibrillaris reszketés észlel
hető . Keze k is m értékben reszket. F e jfá jások , fü lzúgások 
gyö trik . H angu lata  állandóan nyom ott, könnyen sírva fakad, 
o lykor félelm i érzetek, szívszorongás lep ik  meg. É lénken  hallu- 
cinál, változó tarta lm ú hangokat hall, m ajd  az em berek lá r
m ája, gúnyos, fenyegető  m egjegyzése („m egégetik “, „elevenen 
e ltem etik “ , „ fe jét lev ág ják “ , „ k u rv a “ stb.), m ajd  ku tyaugatás, 
m adárcsicsergés hangzik  felé. M indent m egváltozottan lát m aga 
körü l s m inden körü lötte lefolyó esem ényt, tünem ényt önm agára 
vonatkoztat. Á lmából gyak ran  felijedezik  s ágyából k iugorva, 
já r  kel a  szobában. N apközben idő nként tisztább, de hangu lata  
nyom ott, a  hozzá in tézett ké rdések re  vontatva, kelletlenü l 
felel. A bű nvád i cselekm ényre vonatkozólag azt m ondja, hogy 
an n ak  elkövetésére valam i ösztönözte.

V ádlo tt ellen a constatált elm ezavar m iatt a  további el
já rá s  besztin tettetett.

2. Tébolyodottság. G yilkosság.

Sch.-né, 35 éves, földm íves neje, az elő bbi egyénnel egy 
községbe való. E gy unokatestvére s an y ján ak  egy testvére

j elm ebetegségben szenvedett. H avi tisztu lását 18 éves korában 
I kap ta  m eg s rendesen je len tkezett. G yakori fe jfá jásokban  s 

gyom orgörcsben szenvedett. 4 — 5 év e lő tt szoptatás közben 
elm ebeteggé le tt s több napig  zavartan  cselekedett, vallásos 
irányú  delirium ok lep ték  m eg, fo lyton arró l beszélt, hogy á l
dozatot ke ll hoznia Istennek s e czélból legszebbik l ibá ja 
n y ak á t vág ta le, m áskor m eg csecsem ő jét a k a rta  széttépni 
lába inál fogva. Más alkalom m al ism ét m ásfél éves g ye rm e k é t 
beletette a  m osott ruhával te lt dézsába s a  lám pa égő jét le 
csavarta s a  lám pából petró leum ot öntött a  gyerm ek szájába. 
Oda siető  férje á lta l kérdő re vonatván, azt felelte, hogy á ldo
zatot a k a r  hozni Istennek. Ezután leboru lt az ágy  elé s im ád
kozott. Késő bb ugyan ezen zavartsága jav ú lt, azonban —  m int 
férje m ondja — azon különös szokása m indig m egvolt, hogy 
egyes tárgyakat, gyüm ölcsöt kendő be csavarva eldugott s azt 
m ondta, hogy azokat Is tennek  áldozza fel. N agyon vallásos, 
csendes term észetű  nő  volt, szabad ide jé t vallásos tarta lm ú 
könyvek  olvasásával tö ltötte el. G yerm ekeit szerette s a  leg 
nagyobb gonddal ápolta. Múlt évben feltű nő en kezdte e lhanya
golni házi dolgait, sokat im ádkozott, gyak ran  já r t  gyónni. 
1891. február 8-án szült s m aga szoptatta csecsem ő jét. Egy 
ízben im ádságos könyvét nézegetvén, úgy tű n t fel elő tte, hogy 
az egy ik  kép  ő t, a  m ásik m eg an y já t ábrázo lja, s hogy ő  

j Jézus jegyese lesz. A szülés ó ta ism ét zavartabban  kezdett 
cselekedni, nem a lud t jó l, é jje l egy ingben k im ent im ád
kozni az udvarra. Á lm ából felriadva egy é jje l dörgést és 
v illám lást észlelt s egy hang  azt m ondta, hogy ké t legk isebb 
gyerm ekét le kell fejeznie, m áskor m eg azt hallo tta, hogy 
nagyobbik  fiának a  kicsivel . . ,-ba kell m ennie, a hol ő ket 
a villám  agyon fogja sú jtan i. Az im ádságos könyvben azt 
o lvasta, hogy szű z M ária is feláldozta egyetlen fiát, ő  is Isten 
a k a ra ta  szerint fog eljárn i, ha feláldozza gyerm ekét. Április
24-én, m idő n az elő bb ism ertetett bű ntény t követte el P .-né, 
Sch.-né is lá tta  a  megölt csecsem ő t s ezen idő  óta m ég inkább 
ösztönözte valam i, hogy ő  is hasonlót cseleked jék , annál is 
inkább, mivel az áldozatra serkentő  parancsoló hangokat foly
ton hallo tta. Jun ius 3-án é jje l a  rózsafű zérrel kezében im ád
kozott s fogadalm at te tt az Istennek, hogy m eghozza az á ldo
zatot. M idő n jún ius 4-én m agára m aradt öt gyerm ekével, sa já t 
m aga következő leg ad ja  elő  a te tt rész le te it: „Felkeltem , ki- 

I m entem  a  konyhába, m agam hoz vettem  a  tésztavágó nagy 
I kést, bem entem  a  m ásik  szobába, Istenhez fohászkodtam , fel- 
í aján lo ttam  neki és Jézus szent nevének hozandó áldozatot, a  
j csecsemő t az ágyból felem elve és pó lyájából k ibontva, az 

aszta lra tettem  és bal kezem m el á llá t m egfogva, a fe jét h á tra  
J feszítettem  és a  késsel egyet a n y ak ára  ütöttem . Ez azonban 

nem e jte tt ra jta  sebet, m ire a  kést egyszer erő sen végig húz
tam  a nyakán  s ezzel a  nyakát egészen elvágtam . A gyerm ek 
nem sírt, nem is mozdúlt, hanem  rögtön m egha lt“ . Áz oda- 
jövő knek  elm ondta, hogy egy  hang azt m ondta neki, ha 
megöli csecsem ő jét, az égbe fog ju tn i. A fogházban m ezte
lenre vetkő zve im ádkozott.

E lm ebeli á llapo tának  m egfigyelése rendeltetvén el, a 
szakértő i v izsgálat a  következő ket deríte tte  ki.

V ádlott 146 '5  cm. m agas, m érsékelten fe jlett és h iányo 
sabban táp lá lt, koponyája felfelé széttérő . K oponyam érete i: 
hosszátm érő : 173 ‘5, h a rán tá tm érő : 146, m ag asság : 105, kö r
zet : 527 mm. A bal arczfél fejlő désében visszam aradt. Irise 
barna, a  bal lá ta  tágabb, m indkettő  elég jó l reagál. F o g aza ta  
szabály talan a lakú , nyelve bevont. T érdreflex  rendes. Em lő i 
petyhüd tek , belő lük kevés fehéres vá ladék  nyom ható ki. A rcza
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sápadt, vonásai m ajd  közönyösséges, m ajd  aggodalm at áru lnak  
el. Idő nkén t egy irányba figyelni látszik. A hozzá in tézett 
kérdések re  bár lassú, de többnyire k ielégítő  feleletet ad. Ön
tudatá t, ítélő  következtető  m íveleteit, cselekedeteit élénk illusiók, 
hallucinatiók  és kényszerképzetek befolyásolják. Különféle 
többnyire parancsoló je llegű  hangokat ball s ezeknek meg- 
felelő leg kell cselekednie. Sokszor kény te len  visszás dolgokat 
elkövetni, így  pl. nyelvébe harapn i, az asztalró l leugrani. 
K ényszerképzete inek  és hallncinatió inak befolyása ala tt a  fog
házban fe jé t a falba, az ágy  vasába ütögette. Látományai és 
hanghallásai többny ire vallásos irányúak  : az Isten, szű z Mária, 
az ördög beszél hozzá. H allotta, hogy Jézus m enyasszonya 
lesz, m áskor m eg va lak i azt m ond ta : „m ilyen nagy  öröm vár 
rá d “ , »akarod-e az Isten t lá tn i? “ Azt á llítja, hogy m ár több 
év óta érin tkezik  az ég iekkel. Egy é jje l m eg je len t elő tte védő 
angyala, feje fe lett fényes csillaggal s nagy  fény t árasztva 
m aga körül, szétterjesztett szárnyakon repü lt be az ab lakon, 
azután úgy érezte, m in tha valam it k ivettek  volna belő le. L á tta  
az ördögöt is vörös sapkában  s ez azt k iá lto tta  h o zzá : „gyerm e
ked  m ár nálam  v an “ . Más alkalom m al m eg egy hang  felülrő l 
az t m ondta, hogy fogam zani fog, hogy szent lesz, fel kell 
m agát áldoznia az em berekért. Az Isten  an y ja  azzal b iztatta, 
hogy a  m enyországba fog ju tn i. O lykor azt az u tasítást is 
kap ja , hogy bő jtö lnie kell s ilyenkor nem  étkezik. N éha tes t
véreinek hang já t hallja. E lm ondja, hogy gyerm ekét fel ke l
le tt áldoznia, m ert erre Istentő l kapo tt u tasítást. E leinte m aga 
sem tud ta , honnan jö n  a parancsoló hang  s kérte  Isten t, hogy 
fordítsa el tő le ezt a bajt, de azután  m eggyő ző dött arró l, hogy 
Isten  ak arja , hogy a  dolog m egtörténjék.

M iután a  fenti tünetekbő l dem onstrálható volt, hogy 
Sch.-né huzam osabb idő  óta fennálló (vallásos) tébolyodottság- 
ban szenved s ezen elm ebetegségébő l k ifo lyó lag követte el bű n
vádi cselekm ényét, a bű nvádi e ljárást a  törvényszék beszün
tette  és Sch.-nét tébo lydába helyeztette el.

Az első  esetnél az elm ezavar k itörésére a  nem  rég  ki- 
állott, szülés és a  szoptatás idő szaka á lta l feltételezett szerve
zeti e lgyengülés m ellett az anyag i gondok, vád lo tt férje  el
vesztésébő l eredő  lelk irázkódás szo lgáltathato tt a lka lm at.

A m ásodik esetben m ár idü lt tébolyodottsággal van dol
gunk , m ely idő nként exacerbatiókat tün te te tt fel. 4— 5 év elő tt 
hevesebb tünetekben  tört k i a  fő leg vallásos színezetű  elm e
zavar, s bár az egyes je lenségek  késő bb alább hagy tak , vád
lott v iselkedése (egyes tá rg y ak a t kendő be csavarva m indig 
félre dugott, hogy Istennek  áldozza fel, szerfelett sokat im ád
kozott, gyak ran  já r t  gyónni), az idő nként m utatkozó halluci
natiók  és illusiók (védangyala je le n t m eg elő tte egy éjje l, úgy 
érezte, m in tha valam it k ivettek  volna belő le, az imádságos 
könyvben o lvasottakat m agára vonatkoztatta) a rra  u ta lnak , hogy 
a  bántalom  nem szű nt meg, hevesebb k iú ju lását ism ét a szülés 
és szoptatás idő szaka segíthette elő . É rdekes kü lönben az a 
körü lm ény is, hogy m agának  a bű nténynek  elkövetésére impul- 
sust szo lgáltatott egy m ásik  (P.-nétő l eredő ) hasonnem ű  bű n
tény  lá tása is (m int Sch.-né m aga is felem líti).

Közlemény a berlini X-dik nemzetközi orvosi 
congressns törvényszéki orvostani szakosztá

lya üléseirő l.
I r ta : S z ig e t i H en r ik  dr. egyetem i törvényszéki orvostani tanár

segéd, Budapesten.

A berlin i X -d ik  orvosi congressuson tö rtén t elő ször, hogy 
a törvényszék i orvostan részére külön szakosztály t a lak íto ttak . 
E dd ig  rendszerin t hol a közegészségtannal, hol m eg a kórboncz- 
tannal együ tt tá rg y a lták  volt. U talva a kü lönválásra, m int 
örvendetes je lé re  annak , hogy a törvényszéki orvostan elvégre 
az orvosi congressus színe elő tt is polgárjogot nyert az önálló 
orvostudom ányok sorában, m elynek m eg van a sa já t iránya, 
tarta lm a és fe ladata, a v ilág m inden országából igen szép 
szám ban egybegyü lt k a rtá rsak a t az elő készítő  b izottság fárad- 
ha tlan  elnöke L im an Károly dr., a  berlin i egyetem en a törvény-

széki orvostan tanára, Casper János Lajos méltó és érdem dús 
utóda üdvözölte.

M integy 80-an ve ttek  részt az ülésekben. M ajd m inden 
ország képviselve volt. O tt lá ttu k  a  porosz igazságligy- 
m inisterium  képv iseletében Skreczká-1 Berlinbő l, Long berlin i 
tö rvényszéki pbysikust, Leppmann A rthur dr.-t, a  M oabit fegy- 
ház fő orvosát, Strassmann F. dr. és Strecker d r.-t, L im an 
tan ár assistenseit, Hofmann Edét, a  hírneves bécsi tanárt, a  
szellem es Lacassagne-1 Lyonból, Ungar E m il bonni tanárt, az 
élvesziilöttségi p róbák  k itű nő  búvárjá t, Brunetti L . tan á rt Rómá
ból, Rocha Ágost tan árt Coimbra-ból (Portugália), Massatsugu 
Yamane dr.-t, a  jap á n  igazságügym inisterium  képviseletében 
Tokio-ból (Japán), Erhardt F . tanárt Kiew-bő i, Bellién E. F. 
tan á rt Charkow-ból (Oroszország), Kratter J . tan á rt Innsbruck
ból és Belky János tan árt Kolozsvár-ról s tb . ; Dubois (M adrid
ból), Blumenstock (Krakó-ból) és A jta i K . Sándor tan ár 
(Budapest-rő l), k i sajnos betegség m iatt volt akadályozva a 
m egjelenésben, táv iratilag  m entették  k i távo llé tüket.

E lnökké m egválasztották Lim án t, tiszteletbeli e lnökökké : 
Skrzeczka-1, Hofmann-1 és Lacassagne-i, jegyző kké  Strassmann 
és Strecker dr.-okat. A tisz tikar m egalaku lván, m egkezdő dtek 
a tudom ányos tárgyalások . E zeket Schwartz (Köln-bő i) ny ito tta  
m eg „Megfclel-e külön kiképzett és vizsgázott törvényszéki 
orvosok alkalmazása a mai joggyakorlat igényeinek“ czímű  
értekezésével. Ism erte tte  a törvényszéki orvosi ügy je len  á llását 
N ém etországban. A törvényszék i orvostant az o rvostanhallgatókra 
nézve is kötelező vé és v izsgatárgygyá k ív án ja  tétetn i a  ném et 
egyetem eken. E  m ellett a  törvényszék i orvosi pá lyára  lépni 
szándékozók külön k iképzést nyerjenek  az egyetem eken, a 
m int hogy az m ár is történ ik . A törvényszék i orvostani ta n 
fo lyam ra az orvostudorok ok levelük elnyerése u tán  azonnal 
bocsáttathassanak, de végleges a lkalm azást csak a  törvényszéki 
orvosi v izsgálat sikeres letétele és ké t évi orvosi gyako rla t 
u tán nyerhessenek. A törvényszéki orvosok bizonyos számú 
szolgálati évek  elteltével nyugd íja t élvezzenek. A tö rvényszék i 
orvostan sikeres tan ítása  és m ívelése végett enged tessék  át a 
törvényszéki orvosi anyag  a  törvényszéki orvostan tanára inak .

K apcso latban ezen tárgygya l é lénk eszm ecsere fejlő dött 
k i, m elyben részt ve ttek  Erhardt (Kiew), Lacassagne (Lyon), 
Ungar (Bonn), Skrzeczka (Berlin), von Holder (Stuttgart) és 
Szigeti (Budapest).

Erhardt (Kieiv) szólt a  törvényszéki orvosi ügy je len  
állásáró l Oroszországban. M inden orvostanhallgató  elm életi és 
gyakorlati v izsgát tesz a  törvényszéki orvostanból, m ely kötelező  
tá rgy  az orosz egyetem eken. A kerü leti orvosok, k ik a  törvény- 
széki orvosi teendő ket végzik, kü lön szakvizsgát tesznek a 
törvényszéki orvostanból.

Szigeti Henrik dr. (Budapest) ism ertette a  törvényszéki 
orvosi ügyet M agyarországon. Á llandó fizetéssel javadalm azo tt 
törvényszék i orvosi állások m ég n incsenek ez idő  szerint, de 
tervbe van véve ilyeneknek  rendszeresítése, a  m ikor ezeknek 
elnyerése külön m inő sítéshez leend kötve. A törvényszék i 
orvos je len leg  csak esetrő l esetre kap  m egbízást és m ű ködési 
d íjat. Á törvényszék i orvostan kötelező  és elm életi v izsgatárgy  
a  m agyar egyetem eken. A tervezett új szigorlati szabályzat
ban a gyakorlati v izsgatárgyak  közé is felvétetett. A budapesti 
és kolozsvári egyetem  egészen m odern in tézetekkel és bő  tan 
anyaggal b írnak , m ert m indkét helyen a  törvényszék i orvos
tan  tanárai illetve assistensei b ízatnak  m eg a  törvényszék i 
orvosi v izsgálatoknak élő kön, hu llákon és bű n jeleken való 
teljesítésével, valam int az orvosrendő ri bonczolások végzésével ; 
u tóbbiak szám a m eghalad ja  B udapesten a 800-at. A törvény- 
széki orvosi felü lvélem ényezéseket, m elyeket edd ig  vagy a 
közegészségügyi tanács, vagy a  ké t egyetem  orvoskari tan á r
testü lete lá to tt el, ezentúl az e czélra az igazságiigym in ister 
á lta l a lak íto tt s az igazságügyi m inisterium ba beosztott igazság
ügyi orvosi tanács végzi, m ely szervezetében m egegyez a 
„wissenschaftliche Deputation “-n a l.

Ezen inkább  csak a  törvényszéki orvosi rende t érdeklő  
eszm ecsere befejeztével Hofmann (Becs) ta rto tt e lő adást „nehány 
hullajelenségröV. M indenekelő tt szólt a hullaviasz (vngy hulla- 
szappan) képző désérő l. Szerinte a  hullaviasz a test meglevő
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zsírjából képző dik  úgy, a  hogy azt boldogult assistense Zillncr  
k im utatta. Nem  osztja Kratter nézetét, k i az izomzat fehérnyéjé- 
bő l szárm aztatja  a  hullaviaszt. Az elszappanosodás a  zsírszövet
nek  term észetes ro thadási fo lyam ata, m elyet a lka lm as külső  
tényező k, m int folyóvíz, m ely a  zsírok fo lyékony alkatrészeit, 
a  g lycerin t és o lajsavat e lhord ja, továbbá hideg, a hu lla zsír
bő sége stb. elő segítenek. Különösen a lka lm asak  hullaviasz 
képző désre ú jszü lö ttek  és gyerm ekek hullái, m elyek igen zsír
dúsak , és m elyeknek zsírja  Langer szerint sok stearin t és 
palm itin t tartalm az, úgyszintén iszákos em berek hullái. A belső  
szervek közül csak az elzsírosodott szervek, pl. elzsirosodott 
m áj vagy  szív, a laku lnak  á t hullaviaszszá, ellenben nem  képző 
d ik  hullav iasz el nem zsírosodott m ájból vagy szívbő l. E nnek 
b izony ítására zsírm ájból folyó vízvezetéki vízben mesterséges 
úton képző dött ad ipocire-készítm ényt m utato tt be. Egyú tta l m eg
tek in tés végett figyelmébe a ján lo tta  a  szakü lésnek az á lta la  a 
tudom ányos készítm ények osztályában 816. szám a la tt k iá l lí
to tt hu llav iaszszá á ta laku lt férfihullát és egy m ásik  adipocire- 
hu lla  fejét. A hullaviaszszá á ta lak u lt férfihulla, m elyet Zillner 
a  „V ierte ljahrsschrift für gerichtliche Medicin und öffentliche 
G esundheitsp flege“ 1885. évi évfo lyam ában leírt, és m elynek 
s ikerü lt ra jza  ugyanott ta lá lható , a  bécsi törvényszék i orvos
tan i in tézet gy tijtem ény tárának  legértékesebb példánya, m ert 
valóságos unikum . A hulla jégza jlás alkalm ával fogatott k i a  
Dunából. A fej, a  felső  végtagok és a bal a lszár h iányzanak, 
m ivel letörtek . A bő r ro thadás és ázás foly tán elpusztult. Á 
dús bő ralatti zsírszövet hullaviaszszá a laku lván  á t elm állott 
m árvápykiille inű , a  testfo rm ákat utánzó, felszínén szem csés 
töm eget képez. Az izomzat h iányzik , csak az inak  és pó lyák  
vannak  m eg. E zért vannak  a csontok és a  hullaviaszpánczél 
között tek in té lyes nagyságú ű rök. A zsigercsű rökben azon helye
ken, hol eredetileg  is zsírszövet volt nagyobb halmazban, lmlla- 
v iasz-töm egek vannak , m elyeknek elrendezésébő l és alak járó l 
az eredeti szervek felism erhető k. A zsigerek többnyire egészen 
e lro thad tak .

A m ásik  készítm ény ugyancsak  a D unából k ifogott hu lla 
v iaszszá á ta lak u lt hu lla feje, m elyen szintén az eredeti zsír
szövet, különösen a  pofákon és a  szem üregekben, változott á t 
hullaviaszszá.

M ivel Kratter (Innsbruck) a  hu lla viasz-képző désrő l e lő adást 
je len te tt be, e kérdés fölötti tudom ányos v itá t ezen elő adás 
u tán ra  halaszto tták .

Hofmann szólott továbbá a hajak kihullásáról és letörésérő l 
vízi hulláknál. Ezen hu lla je lenséget feltüntető  egészen leborot- 
vá ltnak  látszó fej bem utatása u tán  k ife jte tte , hogy a hajszá lak  
letörését nem csak a folyam  fenekén való súrlódás, hanem  a 
vízben való ázás és a  folyó víz sodrásai is okozza. H ogy a 
hu llav iaszban m ég talá ln i gyak ran  bajgyököket, azt egyszerű en 
abból m agyarázza, hogy a  ha jszá lak  a  fejen nem  az irha
rétegben, hanem  a  bő ralatti zsírszövetben gyökereznek.

Mivel a  je len  volt k a rtá rsak  közül többeknek  ez a  dolog 
egészen ú jn ak  és eddig nem  észleltnek látszott, Szigeti (Budapest) 
szükségesnek ta lá lta  felem líteni, hogy m ár 1882-ben észlelték 
Scheuthauer, Miliálkovics és I t elky tanárok  a  haj ezen v isel
kedését a tisza-dadai hullánál, m ire Belky (Kolozsvár) ism er
te tte  a  h ires tisza-eszlári perben erre vonatkozólag adott szak- 
vélem ényét. Azt hiszi, nem  téved, ha azt á llítja, hogy azon 
körü lm ény, hogy ro thad t vízi hu lláknál a  ha jszá lak  nem  m ind 
hu llanak  k i, hanem  egyes ha jszá lak  letöredeznek és gyökeik  
m egm aradnak , legelő ször a h ires tisza-eszlári perben nyert 
törvényszék i orvostani szem pontból nagy  gyakorla ti fontosságot. 
A T iszából T isza-D adánál k ifogott nő i hu llán  nem voltak  
h a jak  és sző rök, m iért is az a  gyanú  m erült fel, hogy a  ha jak  
és sző rök leborotváltattak , hogy a  hu lla  felism erése m egnehezít- 
tessék, esetleg lehetetlenné tétessék. Az exhum ált hu lla fe j
bő rének  m ikroskopiai v izsgálatánál k itű n t, hogy a  ha jgyökök 
nek  m in tegy  V8-a m egvolt, ezeknek m eglehető s éles szabad 
végei részben az irha-réteg  fölött, részben ezzel egy szintben 
(niveauban), részben a  hám tól fosztott irharéteg  m élyében 
végző dtek. Ezen vizsgálati eredm ények a lap ján  k ije len tette  
vélem ényében, hogy a h a jak  és sző rök sem le nem  borotvál
ta ttak , sem  valam ely m aró anyaggal el nem  távo líttattak ,

hanem  hogy a  h a jak  és sző rök h iánya ezeknek a vízben való 
letörésére vezethető  vissza.

Hofmann válaszában udvariasan k ije len tette, hogy kész
séggel elism eri e kérdésben  a m agyar szakértő k  elsőbbségi 
jogát. A fejet is csak azért m u ta tta  be, hogy ú jabb adato t 
szolgáltasson a  tisza-eszlári vélem ény bizonyításához, m elyhez 
an n ak  idején  ő  is hozzájárult az á lta la  adott véleményben. 
Most azért nem em lítette fel a  tisza-elszári esetet, m ert azt 
h itte, hogy úgy is köztudom ású és a szakértő  k a rtá rsak n ak  
m ég élénk  em lékezetében van, anny ival is inkább, m ivel tan 
könyvének 1883 óta m egjelent legutóbbi k é t k iadásában , a 
I l l -d ik  és IV -dikben, kü lön fel is em lítette.

M ajd á tté rt a fehér arsenikumnak a bélhuzamban sárga 
arsensulfiddá való átalakulására. Már régebben u ta lt a rra , 
hogy arseum érgezéseknél az arseuessav egy részét a bélhuzam 
ban levő  kénhydrogen á ta lak ít ja  arsensulfiddá, mi álta l old- 
ha tlanná és hatásta lanná  válik. Már Lerch és Buchner k im u ta t
ták , hogy a  hu llában is á ta lak u lh a t az arseuessav a kénhydro- 
gen t tartalm azó ro thadási gázok hatása a la tt sárga arsensulfiddá. 
Az á lta la  (Hofmann) észlelt esetben, m elyet a  „W iener med. 
W ochenschrift“ 1886-dik i évfolyam ában tüzetesen leírt, m ár a 
tem etés elő tt, ső t lehetséges, hogy m ég az életben, képző dött 
sárga arsensulfid a  vastagbelekben, különösen a  vakbélben. 
Ez irányban  te tt ú jabb á lla tk ísérlete i m egerő sítették  azon 
á llítását, hogy az á ta laku lás m ár rövid idő  a la tt mehet végbe, 
ha a  m érgezés fel nem  oldott arsenessavval történt.

Végül felh ív ta a  szakkörök figyelm ét a musculi papillares 
csúcsain a szívbelhártya alatt észlelhető  körülírt vérbő ségre és 
petccsekre, m elyet sok esetben észlelt. Ezen vérbő ség és pete- 
csek képző dését úgy véli m agyarázhatn i, hogy közvetlen a 
ha lá l elő tt a  szív erő teljes összehúzódása á lta l okozott m agas 
vérnyom ás fo lytán jönnek  létre. M int ilyenek, a  fú ladási és 
m érgezési (phosphor, arsen stb.) eseteket k ivéve, a szívnek a 
gyom rocsok összehúzódási szakában (systoleban) való m eg
á llásának  b izonyítékaként, illető leg a negativ  bonczlcleten 
alapuló szívhíidési ha lá l (szív m egállása diastoleban) positiv 
ellen b izonyítékaként használhatók fel. Igen  szépen láthatók  
ezek az elvérzési halálnál, m elynél a  szív tudvalevő leg systo leban 
áll meg. Levágott m arhák  szívein ugyanazt észlelte.

Ezután Kratter (Innsbruck) ta rto tta  e lő adását a „hullaviasz- 
képzödés idő beli lefolyásáról". F en ta r tja  H of mann-\nú és Zillnerrel 
szem ben régebbi nézetét, hogy az izom fehérnye á ta laku l hu lla
viaszszá. Je len  e lő adásának azonban nem  czélja ennek bizonyí
tása , hanem  a  hullaviasz törvényszéki orvosi je len tő ségét a k a r ja  
m egvilágítani. A hullaviasz conserváló hatással bír, mi á lta l 
ném ely esetben a hu lla azonossága a  testform ák, ső t néha 
m ég az arczvouások m egtartása fo ly tán m ég évek m úlva is 
m egállapítható. A szervek m egtartása sok esetben elő segíti 
m ég évekkel a  ba lá l u tán is a  ha lá l ok m egállapítását. A hu lla
viasz physikai sa já tságai félreism erésekre és tévedésekre szolgál
ta th a tn ak  okot, a  m ennyiben mészlerakodásnak nézték több 
esetben. Szorosan testhez illő  ru h ák  lenyom atai szintén hozzá
já ru lh a tn ak  az azonosság és a  halál-ok  m egállapításához.

E gy ik  legfontosabb és m indazonáltal m ég kevéssé m él
ta to tt je len tő sége azonban abban re jlik , hogy értékes ad a t 
annak  m egállap ítására, m ennyi idő  óta feküd t a  hu lla  a  vízben 
vagy a föld a la t t .1 A hullaviasz-képző dés idő beli lefo lyása 
egészen typ ikus és azonos viszonyok között egyenlő  tartam ú 
is. A hullaviasz-képző dést m egelő zi a fo lyékony testa lkatrészek  
vándorlása, a  hám kép letek  elpusztu lása. A  rothadás idő szaka 
rendszerin t az első  ké t hónap a la tt foly le. A lkalmas viszonyok 
között m egindul azután a  hullaviasz-képző dés, de soha a hato
d ik  hét elő tt, m ég pedig  a bő ralatti zsírszövetben és kívülrő l 
befelé, tehá t a felü letrő l a  m élység felé ha lad  előre. Ezen 
fo lyam at hónapokat vesz igénybe. E z a zsírszövetek elszappanoso- 
dásának idő szaka. Végül á ta laku l az izom zat hullaviaszszá. 
Ezen folyam at, m elyet a fehérnyeanyagok clszappanosodási 
idő szakának nevezett el, tapaszta lata i szerint felnő ttek  vízi 
hu llá inál a  halál u tán i m ásodik év első  felében m ég nem

1 E kérdés merült fel az utóbbi idő ben a budapesti kir. kereske
delmi- és váltótörvényszék elő tt folyamatban levő  életbiztosítási perben.



30 k ö z  e g é s z s é g ü g y e s  t ö r v é n y s z é k i o r v o s t a n 1891. 4. sz.

fejező dött be. Ezek a lap ján  vízi hu lla  vízben fekvési idő tartam á
nak  m egítélésére következő  szabályokat á llít fel.

1. Egész hu lláknál sohasem  indul m eg az izomzaton a 
hullaviasz-képző dés a  harm ad ik  hónap vége elő tt.

2. A hullaviasz-képző dés m indig k ívü lrő l befelé, azaz a 
felszínrő l a  m élység felé ha lad  e lő ; a  legm élyebben fekvő  
izm ok legtovább m aradnak  m eg épen.

3. Az izom zat bevonása a  kullaviasztöm egbe, illetve 
eltű nése igen lassan és nem egyenletesen tö rtén ik , úgy  hogy 
a  törzs és végtagok m élyebben fekvő  izom rétegei hu lláknál, 
m elyek egy  évnél tovább is vízben feküdtek , m ég épek és 
szabad szem mel felism erhető k.

4. Az izomzat te ljes eltű nése a  fejen kezdő dik. A fejen a 
hullaviasz-képző dés ny ilván m ár a  m ásodik félévben végbe m egy, 
m ivel egy év elte ltével m ár te ljes hullaviasz-álarcczal van b e
vonva, m elyben izomzat m ár nem  különböztethető  meg.

5. Legtovább ta r t já k  m eg a lk a tu k a t és rózsaszínű ket a 
farizm ok és a  czombok vastag  izm ainak legbelső bb rétegei. 
Még oly vízi hu llákná l is m eg ta lá lhatók , m elyek  nagy fokban 
e lpusztu ltak  és nagyrészt csontvázzá a laku ltak . Azon felvétel, 
hogy ilyen hu llák  legalább is m ásfél évig, ső t valószínű leg 
m ég hosszabb ideig vízben feküdtek , az összehasonlítás és 
tapasz ta la t a lap ján  jogosu ltnak  lá tsz ik .“

Még egy  körü lm ényre h ív ja  fel a  figyelm et, t. i. hogy 
egy idő ben egy és ugyanazon hullán hullaviasz-képződés m ellett 
ro thadási fo lyam at is észlelhető , m int egyébkén t Karlinski 
á lta l észlelt eset is bizonyít.

E zután igen é lénk  tudom ányos v ita  fejlő dött ki. M itten
zweig (Berlin), Hofmann (Becs) és Bellién (Charkow) m ég 
korább i idő ben észlelték a hullaviasz-képző dés első kezdeteit, 
m int Kratter. Szigeti (Budapest) felem líti, hogy a tisza-dadai 
India vízben fekvési ide jének  m egállap ításánál szintén tek in 
te tte l vo ltak  a  hullaviasz je len lé tére , és hogy a tisza-eszlári 
perben  szerepet já tszo tt csongrád i fej nélkü li hulláról eleinte 
azt h itték , hogy mészg-ödörbe m árto tt hulla, m ígnem az orvos
szakértő k  m egállap íto tták , hogy  r itk a  szépen képző dött adipocire- 
hulla. Ungar (Bonn) és Fáik (Berlin) kevés ad ipocire-hullát 
lá ttak , mivel a R a jna és a Spree fo lyókban a rány lag r itkák . 
Hogy a D unában és egyálta lában Ausztria és M agyarország 
folyóibau olyan gyakoriak , a  folyóvizek dús m észtarta lm ára 
vezeti vissza Hofmann (Becs), k i ez alkalom m al m ég szóba hozta 
a  politikai nap ilapok  á lta l közölt vízaknai hullaleletet is. kérdést 
intézve a  jelenlevő  m agyarországi kartársakhoz, tudnak- e bő vebbet 
e dologról. Mi azonban sajnos nem  adhattunk  bő vebb felvilágo
sítást, m int a m ennyit annak  idején  a nap ilapok  közöltek vo lt.1

de Vischer (Génibő l) arró l értekezett „vájjon a légzés 
által a tüdő kbe ju to tt levegő  ismét eltünhetik-e azokból a hullá
ban, Agg hogy ilyen újszülött gyermekhullák tüdő i a nem légzett 
tüdő k jellegével bírnak11. E gy ide vágó esetet észlelt. A gyerm ek  
10 óra hosszat élt, eleinte erő sen k iáltozott, azután lassan-lassan 
m egszű nt kiáltozni. A bonczolásnál a tüdő ket légtelen, em bryona- 
lis á llapotban ta lá lta , a  gyom or ellenben lég tarta lm ú volt. Ebbő l 
következ ik , hogy a tüdő k légtelensége a lap ján  csak  anny it 
m ondhatunk  vélem ényünkben, hogy „a  légzési élet b izonyítékát 
nem  ta lá ltu k “, nem  pedig, hogy „a gyerm ek nem élt, illető leg 
nem  légze tt“ .

Fáik (Berlin) hasonló esetet észlelt, m elyet nem  régen 
közölt is.

Ungar (Bonn) hosszabb elő adást ta rto tt „az élveszülöttségi 
próbák értékérő l“. K u tatása inak  eredm ényét a  következő  pontok
ban foglalta össze: 1. A különböző  élveszülöttségi p róbák  közül 
csak  kettő  b ir gyakorlati fon tossággal: a tüdölégpróba (ttidő - 
úszópróba) és a gyomorbéllégpróba (Breslau-féle próba). M inden 
m ás élveszülöttségi próba, m ég az ú jabb idő ben javas la tba  
hozott Zaleski-féle tüdő vaspróba és a  Bernheim-féle térfogati 
m éréseken  alapuló tüdölégpróba sem b ir bizonyító erő vel.
2. A gyom orbéllégpróba az álta l, hogy a  levegő  a m ellkas 
belégzési m ozgásai á lta l a  bárzsingon á t beleheltetik , való
ságos légzési próba je llegével bir. 3. Különböző  körü lm ények

1 König dr. nagyszebeni törvényszéki orvos azóta bemutatott a 
vízaknai lmllaleletböl nehány darabot a berlini orvosegyesületben 1890. 
november havában.

érthető vé teszik, hogy esetleg a gyom orbélhuzam  légtelen, m íg 
ellenben a  tüdő k lég tarta lm úak. 4. A gyom orbélhuzam lég te len
sége nem  szól —  a  hogy Breslau vé lte —  a  legnagyobb 
valószínű séggel a m éhen kívüli élet ellen, ső t m ég az a  körü l
m ény, hogy a  tüdő k légtelensége m ellett m ég a gyom or- és 
bélhuzam ot is légtelen á llapotban ta lá ljuk , nem engedi meg 
azt a következtetést sem, hogy a gyerm ek nem  élt, de még 
azt sem, hogy nem  légzett. 5. A gyom or légtelensége nem 
zárja k i azt a lehető séget, hogy a tüdő k légzettek  ugyan, de ism ét 
lég te lenekké váltak . A tüdő k és gyom orbélhuzam  légtelensége 
azonban term észetesen kevéssé teszi valószínű vé, hogy a gyer
m ek hosszabb idő n á t légzett volt. 6. A gyom orbélhuzam  adott 
viszonyok m ellett lég tarta lm ú lehet, m íg a  tüdő k légtelenek, 
úgy hogy a gyom orbélpróba esetleg élveszülöttséget bizonyít
hat, m idő n a  tüdő k nem  b izonyítják. 7. Azon lehető ség, hogy 
a tüdő k  és gyom or légbefúvás vagy Schultze-féle lóbálások álta l 
vá ltak  lég tarta lm úakká, m itsem  von le ezen próbák gyako rla ti 
értékébő l. 8. Levegő  a  vékonybélhuzam  alsó szakaszában leg
nagyobb valószínű séggel a  m esterséges légzés á lta li légbevitel 
ellen szól, m ivel a  ha lá l u tán  a  gyom orba ju to tt levegő t activ  
izommozgások nem tovább íthatják . 9. Nem  hagyandó figyelm en 
k ivü l azon lehető ség, hogy adott viszonyok között méhen belő li 
légzés á lta l levegő  ju th a t a  tüdő be és gyom orba. 10. H a ro thadási 
fo lyam at lég tarta lm úvá és úszóképessé is teheti a  tüdő ket és 
gyom rot, m égis k i van zárva, hogy a gyom ornak oly mérvű  
felpuffasztása, hogy a vizen úszik, vagy a  vékonybélkacsok 
egyenletes és m eg nem szak íto tt puffadtsága ro thadási fo lya
m atokra legyen v isszavezethető , m íg nem  más he lyeken is 
m utatkoznak k ifejezett, és nem  csak kezdő dő , ro thadási fo lya
m atok a hu llán. 11. A gyom orbélpróba bizonyos feltételek  
figyelem be vételével esetleg fontos felv ilágosítást adhat, m ennyi 
ideig  élt a  gyerm ek születése u tán, m it a  tüdő légpróbából 
m egtudni nem  lehet. 12. A gyom orbélpróba m egejtése újszülöt
tek  bonczolásánál ne m ulasztassék el.

E  kérdéshez hozzászólott Strassmann (Berlin). Ism erte tte  
az á lta la  észlelt és a „B erliner k lin ische W ochenschrift“-ban 
leírt esetet. Az anya a  gégébe ju to tt idegen test álta l okozott 
fu ladás következtében ha lt m eg. A bonczolást négy nappal a  
ha lá l u tán  e jte tte  meg, a  m ikor a  m éhbő l m ajdnem  érett 
m agzatot vett k i, m elyet harm adnapra  m egvizsgált, és ekkor, 
bár különben egészen friss volt és tüdő i lég te lenek voltak, a 
gyom orban levegő t talá lt. A levegő nek m éhen belü l való b e
ju tá sa  ez esetben term észetesen k i van zárva. Nem  valószínű , 
hogy korai ro thadás okozta volna a  gázfejlő dést a  gyom orban. 
Valószínű bb, hogy a  gyom orba a  hu llának  ide-oda tevése á lta l 
elő idézett nyom áskülönbségek foly tán kívülrő l ju to tt be a levegő . 
H ann k im utatta, hogy a  hullán eszközölt 3 —4 Schultze-féle 
lóbálás foly tán, különösen ny ito tt száj m ellett, m ár ju th a t 
levegő  a  gyom orba. De az így beju to tt levegő  nem m egy tú l a 
gyom orcsukon (pyloruson).

Mittenzweig (Berlin) fontosnak ta r tja  a W endt-W reden- 
féle dobüregpróbát; nem  anny ira  a  dobüreg lég tarta lm a, m int 
inkább idegen a lkatrészek  fe lta lá lása b ir je len tő séggel, m ert 
nézete szerin t ilyenek  csak az élő ben ju th a tn a k  be nyelés foly
tán  a dobüregbe.

Ungar (Bonn) m egczáfolta állításait, u talva Hnevkowsky 
v izsgálataira, k i k im utatta, hogy hu llában is ju th atn a k  be idegen 
testek  a  környező  közegbő l a  dobüregbe,

Az élveszülöttségi próbák feletti igen é lénk és tanulságos 
v ita  befejeztetvén, ism ét Kratter (Innsbruck) lépett az elő adói 
asztalhoz. „A gonococcus-leletnek törvényszéki orvosi értékesítésé
rő l“ szóló értekezésének fő bb pontjai k ö v e tk ező k : T ény, hogy 
a  Neisser-féle gonococcusok a  legbiztosabban m egállapított kó r
nemző  bacterium fajok közé tartoznak . B um v izsgálatai szerint
1. a  diplococcus-alak (zsem lyealak) nem  jellegzetes a  gono- 
coccusra, az a lak  egyálta lában nem m érvadó. 2. A gonococcusok 
azon képességgel b írnak, hogy az élő  sejtp ro top lasmába b e
hato lhatnak , itt szaporodhatnak és ez á lta l am a kerek  lerakó 
dások képző dnek a  m agvak körül, m elyek m ás diplococcusok- 
nál ily a lakban  sohasem  talá lhatók . 3. A gonococcusok m inden 
nem fertő ztelenítő  szerekkel kezelt heveny blennorrhoikus nyák- 
hártyalob vá ladékában  k im utathatók. 4. Gonococcus-mentes
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vá ladék  nem  b ir nyákhártyákon  fertő ző  hatással. 5. Gono- 
coccusokat tarta lm azó váladék  m inim ális m ennyiségben is te ljes 
biztossággal okoz fogékony nyákhártyákon  blennorrhoikus 
lobosodást. Ebbő l következik , hogy N eisser-féle gonococcusok 
n ak  je len lé te  a  váladékban m inden körü lm ények között és 
te ljes b iztossággal b izonyítja úgy a  nyákhártya  m egbetegedésé
nek  fertő zési eredetét, m int a vá ladék  fertő ző  képességét, és 
m egfordítva, hogy gonococcus-mentes váladék, bárhonnan is 
ered jen , nem  b ir fertő ző  hatással.

Búm nak a  gonococcus-lelet kórism éi jelentő ségérő l fel
á llíto tt té te le i Kratter vélem énye szerin t m ai nap m ár oly 
rend íthetlenek , hogy a  törvényszéki orvostanban is bá tran  
a lkalm azhatók . Ezen té te lek  szolgáltak a lapu l k é t stuprum 
violenturn esetnek  és a  ké t leány következm ényes b lennorrhoikus 
m egbetegedésének törvényszéki orvosi m egítélésénél. Mint tudo
m ányosan m egállapíto tt té te lek  fognak jövő ben a  tudom ány 
új v ívm ányaként a törvényszéki orvostanba bcillesztetni. Blennor- 
rhoeában m egbetegedett gyerm ekek  húgycső - és hüvelyváladéká- 
nak  törvényszéki-bacterio logiai v izsgálata ezentúl szükségessé vá
lik  bebizonyított struptum  violenturn vagy m egfertőzés következ
m ényeinek m egítélésénél és állíto tt vagy tagadott ilynem ű  m erény
letek  m egállapításánál. Törvényszéki orvostani szempontból 
következő  té te leke t á llít fe l: 1. A nnak eldöntése, vá jjon  stuprum  
u tán  fe llépett b lennorrho ikus m egbetegedés erő m ű vi vagy 
fertő zési eredetű -e, csakis bacterio logiai v izsgálat á lta l lehet
séges. 2. I ly  esetekben a törvényszéki orvosi gyakorla tban  
jövő re e lm aradhata tlan  törvényszéki-bacterio logiai v izsgálatnak  
positiv  eredm énye, azaz conococcusoknak biztos k im utatása 
bizonyítja, h o g y : a) a  kérdéses betegség gonorrhoea, b) hogy 
a  fertő zés a  legnagyobb valószínű séggel ivari érin tkezés ú tján  
tám adt, m ert a  gonococcusoknak m ás úton való átv itele leh e t
séges ugyan, de közönségesen felette r itka , c) Törvényszéki- 
bacteriologiai-gonococcus-vizsgálatnak negativ  eredménye, nem  
jogosít fel azon á llítására, hogy a  m egbetegedés nem fertő zési 
eredetű , és hogy nem ivari érin tkezés á lta l jö t t  létre.

Fehérnem ű re tap ad t kankóváladék fo ltokban m ég hónapok 
m úlva is k im utathatók  az egyszerű  festési m ódokkal a gono
coccusok. A ján lja  az állandó praeparatum ok készítését és ezek
nek  a törvényszékhez való beterjesztését, hogy lehetségessé 
té tessék  m ás szakértő k  á lta l való felü lv izsgáltatás. Az ilyen 
készítm ények ép oly bizonyító erő vel b írhatnak , m int a törvény- 
széki vegyész á lta l bem utato tt arsen tükör vagy egyéb a m eg
vizsgált anyagbó l leválasztott m éreg. Nem  kevésbé czélszerű - 
nek  ta r t ja  a m ikropbotogram ok készítését, m ivel objectiv 
b izonyítékok. Rem éli, hogy a  photograph iára, m int segéd
eszközre m ég nagy  szerep vár a törvényszéki orvostanban.

Mittenzweig (Berlin) és Risel (Halle) felem lítettek néhány 
esetet a sa já t törvényszéki orvosi gyakorlatukból, m elyekben 
szükségessé vá lt a  törvényszéki-bacterio logikus v izsgálat. Ungar 
(Bonn) u ta l a rra  a  lehető ségre, hogy a  fertő zés ind irek t és nem 
ivari érin tés ú tján  is történhetik , a m int hogy azt H am burgban 
észlelték.

Igen  érdekes volt Strassmann (Berlin) e lő a d á sa : „ Adatok 
as alkaliák, különösen a cyankaliummal való mérgezésekhez“. 
A cyankalium -m érgezésre nézve jellegző  a keserű  m andola- 
szag, a  vér élénkp iros színe, és a gyom or n y ák hártyá jának  
je llegzetes elváltozása. Hofmann-nal szemben, k i a  vér é lénk 
piros színét csak  CyK-m érgezéseknél, kéksavval (cyanhydrogen) 
való m érgezéseknél ellenben nem  lá tta  és a  vér ezen é lénk 
piros színét cyancalium -oldatokban gyak ran  képző dő  am m óniák
nak  a  vérbe való felvételére vezeti vissza, állítja, hogy a k é k 
sav okozza a  vér élénkpiros színét és ezt az á lta la észlelt 
cyanhigany-m érgezés esetével véli b izonyíthatni, m ely különben 
azért is érdekes volt, hogy nem a  sublim at, hanem  a kéksav  
okozta a halá lt, és m int ilyen első  eset az irodalom ban. In d ít
ta tva  Geppert m unkája  álta l, k i azt á llítja, hogy a kéksav 
kép te lenné teszi a szövetelem eket a rra , hogy a  vér oxygenjét 
e lvon ják és hogy a szövetek oxygenelnyelő  képessége fel van 
függesztve a halál beálltáig, spektroskopikus úton m egvizsgálta 
a vért, 24 órával a  kéksav-m érgezés u tán  kellő  óvatossággal 
vért ve tt a  m egölt k u ty ák  szívébő l és oxygen tarta 'múnak  
ta lá lta . A gyom or nyákhártyá ján  látható  elváltozásokat a cyan-

kalium  szénsavas kálium  tarta lm ának  tu la jdonítja . E tek in te t
ben te ljesen osztja Hofmann nézetét.

Beikig (Kolozsvár) házi nyulakon ez irányban te tt sa já t 
v izsgálatai a lap ján  igazolja Strassmann á llítását, hogy CyK- 
m al m érgezett á lla tok  vérében oxyhaem oglobin van. Fáik 
(Berlin) nem észlelte m indenkor cyankalium m érgezésnél a  vér 
é lénk piros színét.

E zután  következett Kratter (Innsbruck) felo lvasása a  „ptomai- 
nő k törvényszéki orvosi jelentő ségérő l“. A szokásos a lka lo id 
leválasztásoknál nyert ro thadási term ények  (ptom ainok) hason
latossága a növényi alkalo idákhoz fő leg azoknak a kísérleti 
á lla tok ra  k ife jte tt azonos vagy hasonló hatásán  alapul. A leg 
fontosabb a lkalo idák  egyném ely ikére nézve (strychnin, atropin) 
Selmi idejé ig  a physiologia k ísérlet a m egtörtént m érgezésnek 
m érvadó b izonyítéka volt. Azon tapasztalatbó l, hogy á lla ti 
szervek ro thadásánál látatágító , te tanust okozó, hódító anyagok  
képző dnek, csak az következik  szükségképen, hogy jövő ben 
az á lla tk ísérlet nem  b ir többé döntő , hanem  csak igazoló 
jelentő séggel. A physio logiai bizonyítás egym agában nem  tek in t
hető  ezentúl törvényszéki czélokuak eléggé m egfelelő  bizonyí
tási e ljá rásnak . A növényi a lka lo idák  jó l ism ert, minden m ás 
vegyidéitő l biztosan m egkülönböztethető  vegyü letek, nem úgy 
az edd ig  ú. n. hu lla-alkalo idák. A hu llak ivonatokban eddig 
egyetlen  egy teste t sem ta lá ltak , m ely m inden tu la jdonságában 
teljesen m egegyeznék valam ely növényi alkalo idával. H a ennek 
a lap ján  állítható is ptom ainok je len lé te  daczára a növényi 
a lka lo idák  biztos k im u tatásának  lehető sége, ezzel még nincsen 
m ondva, hogy ennek m indig és m inden körü lm ények között 
te ljes biztossággal sikerü ln i kell. A törvényszéki vegytan é rd e
kében á llana m egtudni, a  ro thadási term ények  egyálta lában  
és m ennyiben, és köztilök, m elyek akadályozzák  jelen levő  
ism ert növényi a lka lo idák  k im utatását. S trychn inre nézve m eg
e jte tte  a  vegyelem zést, m ely azonban negativ  eredm ényű  volt. 
Szükségesnek tartja , hogy m inden ism ert növényi alkalo id  
a rra  nézve, m egvizsgálandó, m iként v ise lked ik  ro thad t hu lla
részekbő l a  különböző  k irázási-fo lyadékokba átm enő  ro thadási 
term ényekkel való összekeverésénél. Szintén m egvizsgálandónak 
tartja , m ennyiben b írnak  zavaró hatással a növényi a lka lo i
dák  k im utatásánál Brieger á lta l hu llarészekbő l elő állított Neuridin 
és Cholin. A B rieger-féle p tom ainok ez irányban m egejtett 
v izsgálatai szerint ro thadt szervek oly csekély  m enny iségében 
is, m ekkora vegyelem zés végett a törvényszéki vegyésznek 
á tadatn i szokott, fe lta lá lhatók  és ezért a törvényszéki vegy tan 
nak  ezekre is kell tek in te tte l lennie. É rdekes, hogy oly m ennyi
ségű  h iganysublim at je len lé te, m ennyi em ber ha lá lának  elő 
idézésére elégséges, nem  képes p tom ainok képző désének meg- 
gátlására. Végül rám utat Brieger am a nagy je len tő ségű  fel
fedezésére, hogy a különböző  ptom ainok a ro thadás fo lyam ata 
a la tt nem  egy idő ben, hanem  egym ás u tán  képző dnek és 
ism ét eltű nnek, m i a la tt m egint m ások tám adnak. Ezen je le n 
ségnek k ihasználása a  törvényszéki orvostanra nézve szem be
szökő . Tudom ányunk fe ladata leend a laposan ku tatn i am a 
feltéte leket, m elyek között és am a idő beni sorrendet, m elyben 
egyes ro thadási term ények fellépnek, m ások e ltű nnek és ríjak- 
n ak  he ly t csinálnak. Rem éli, hogy ezek a lap ján  sikerü l m ajd  
vegyi elemzés segélyével m egállapítani, m ióta volt valam ely  
hu lla  a  földben, vízben vagy levegő n.

de Vischer (Genf) két töm eges ptom ainm érgezést észlelt, 
az első t 21 em beren, k ik  sonka élvezetétő l be teged tek  m eg.

A fő bb tünetek, hányás, lá ta tágu la t és hólyaghüdés v o l ta k ; 
egészben hasonlíto tt a  betegség atropin-m érgezéshez. Közülő k 
egy m eghalt, de a bonczolat és a  vegyelem zés eredm ény
telenek  vo ltak  ; ezért szükségesnek tartja , hogy a vegyelem zés 
azonnal e jtessék  m eg ; a  hullarészek add ig  is chloroform mal 
öntessenek le. A m ásik  töm eges m egbetegedés 31 em bert ért, 
k ik  arterioph leb itis um bilicalisban elhullt borjú  húsából ettek. 
A betegség typhushoz hasonló volt.

Fáik-n ak  (Berlin) nem  sikerü lt a  vegyelem zéshez rendesen 
használt m ennyiségbő l a  Brieger-féle ptom ainokat elő állítani ; 
továbbá azt ta lá lta , hogy ptom ainok je len lé te  gáto lja  a  coniin 
k im utatását.

Döhle (Kiel) „csecsemő k pachymeningitis haemorrhagica-
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járói és ennek törvényszéki orvosi jelentő ségérő l“ szólt. Szerinte 
igen gyakori betegség. Fő leg az agyalapon és a nyakszirt- 
lebeny tá jék án  van lokalizálva. A lobosodást a  szülés a la tt 
ke le tkezett első dleges vérzések ind ítják  meg. Az így  m egbetege
dett csecsem ő k e lso rv a d n ak ; b izonyára az agy  is m egsérül 
az agy lap i vérzések a lkalm ával, és ez káros hatással van a 
légző - és em észtő -szervekre. N éba agyvérzések okozzák a halált.

Hofmann (Bécs) osztja az elő adó nézeteit, ellenben Ungar 
(Bonn) és Fáik (Berlin) kétségbe von ják a  pachym eningitis 
és az aszkór (atrophia) közötti ok i összefüggést.

Az elő adások sorrend jét befejezte a  szakosztály  buzgó 
e lnöke L im an tan ár (Berlin), mi a la tt Hofmann fog lalta el az 
elnöki széket. E lő adásában felvetette azt a  k é rd é s t: „eltű nhetnek-e 
a passiv paederastia által a végbélnyílás körül támadt elválto
zások a paederastikus mű veletek megszű nése után és mennyi 
idő vel az utolsó paederastikus mű velet után? E gy adott esetben, 
tám aszkodva Recklinghausen egy bonczleletére, tagadó választ 
adott a  b íróságnak.

Baer (Berlin) 4  idevágó esetet figyelt meg. Az egyiknél 
év m úlva, egy m ásiknál m ár '/2 év m úlva m it sem lehetett 

észrevenni. K ettő  m ég m egfigyelés a la tt van. Ezek közül az 
egy ik  3 hónapon át ű zte a  term észet e llen i fa jta lanságot, és 
m ost egy év elte ltével m ég m indig lá tha tók  nyom ai, úgy
szintén a  m ásiknál, k i ped ig  m ár három  év óta szünetel. 
Bellin (Charkow) gazdag tapasz ta la tokat szerzett e téren. Azt 
vette észre, hogy m ár arány lag  rövid ideig  tartó  szünetelés 
u tán  e lm ú lnak  a  paederastia  nyomai.

Hofmann (Bécs) azt hiszi, hogy a szerint a m int rövidebb 
vagy hosszabb idő n á t ű zetett a  passiv paederastia, és a  fa j
ta lanság  m ódjátó l függ, bogy egy ik  esetben e ltű nnek a  je lek , 
a m ásikban nem.

Igen érdekes dolgot m utato tt m ég be Kratter (Innsbruck). 
A havasok  között te ljesen feloszlásnak indu lt ho lttestre b u k k an 
tak . A nadrágzsebben egymással összeolvasztott, de , különben 
egyenk in t m egolvasható és jó l felism erhető  rézkrajezárpamatot 
ta lá ltak . Az elő rehaladott ro thadás m iatt nem lett volna a 
halál-ok m egállapítható, de a nadrágzsebben ta lá lt éreztöm eg 
reávezette Krattert an n ak  felvételére, hogy az egyén bizonyára 
villámcsapás következtében ha lt meg, m ert rézkra jezároknak  
ilynem ű  összeforrasztását tű z nem, hanem  csakis erős villam- 
áram  hozhatta létre.

Lim án szives m eghívására m egtek in tettük  m ég a berlini 
új morgue-ot, m elyben a  tö rvényszék i orvostani intézet is 
el van helyezve. Ez alkalom m al igen d icsérő leg is ny ilatkozott 
az A jta i  tan ár igazgatása a la tt álló budapesti ú j törvényszéki 
orvostani intézet m odern és czélszerű  berendezésérő l, m elyet 
áprilisban látogatásával m egtisztelt. A berlini morgue-ró\ és a 
moabiti fegyházról, m elyet Leppmann dr. fegyház-orvor szives 
vezetése m ellett néztünk meg, a  jövő  szám ban fogok írni.

Az orsz. hözegészségi tanács véleményeibő l.
Közli C satáry L a jos dr., egészségügyi tanácsos.

1 .

A táp lá lk ozásra  a lka lm as borjúhús.

A belügym inister ő  nagym éltósága 1890 d ik i 92,064. sz. a. 
szakszerű  vélem ényt k íván t a rra  nézve, hogy m ilyen borjú 
húsa m érhető  k i táp lá lkozásra ?

Vélemény.*

1. A tudom ányos értelem ben vett em bryo, vagy is az álla t 
m éhében tartózkodó, teh á t m ég v ilágra nem jö tt  s bárm ely 
m ás módon az anyam éhbő l e ltávolíto tt ébreny  az emberi táp 
lálkozásra a lka lm atlan  s m int ilyen annak  á rúba bocsátása s 
fogyasztása m egtiltandó.

2. Az á tira t értelm ében vett em bryonális hús vagyis az

ú jszülött á lla tnak  húsa bizonyos korig  közegészségi tek in te t
ben a  következő  okoknál fogva zárandó k i a  fo rga lombó l:

a) Sok vizet tarta lm azván tápértéke  a k ife jle tt á lla t 
húsáénál sokkal csekélyebb.

b) Táp láló  fehérje, album en helyett nagy m ennyiségű  
enyves nyákos és kocsonyás anyaggal bír, m elyek hasm enést 
idéznek elő .

c) M indjárt a  v ilágra jövetel u tán  a septicus fertőzés 
lehető sége is fenforog, m ely inkább  az élő  állaton m int a  k i 
vágott húson ism erhető  fel.

d) Végre az újszülött á lla t az első  idő ben v ilág ra jö ve te le  
u tán, m ég a  föcstej — korate j — hatása a la tt á llván, bél- 
m enésben szokott szenvedni.

3. A budapesti k ir. orvosegyesület, a  m. k ir. állatorvosi 
akadém ia és m agyar állatorvosi egy le tnek  a  leirathoz csatolt 
egyhangú vélem ényéhez já ru lv án  :

csak azon borjú  húsának k im érését s forgalom ba hozata
lá t vé ljük  m egengedhető nek, m ely négy hetes ko rát betöltötte és 
pedig tek in te t nélkü l a  borjúnak  eredetére, fa já ra  és a k á r  
term észetes, a k á r  m esterséges táp lá lkozására.

A négy hetes ko rnak  betöltése elő tt pedig a  borjúnak  
fogyasztási czélokból levágatása s húsának  forgalomba hoza
ta la  m egtiltandó.

T apaszta lás szerint ugyanis az egészséges, jó l  táp lá lkozó  
borjú  húsa csak a kö ldöknek  beszáradása és a  6 tejmetsző fog 
m egjelenése után  lesz élvezhető vé. Ez ped ig  ná lunk  jó l táp lá l
kozott bo rjuknál a  v ilágra jövete lt követő  4-d ik  hét végén 
s az 5-d ik  hét elején szokott m egtörténni, ezen időpontig  az 
á lla t húsa em bryonális sa játsággal bír s az em beri táp lá lko 
zásra nem alkalm as.

4. Ezek szerint az em bryonális stádium  a  4-d ik  bé t vé
géig  s az 5 -d ik  hét kezdeté ig  ta rt s e ha táridő nek  pontosabb 
m egszabása nem eszközölhető , de a gyakorla tban  nem  is szük
séges.

5. A m észárosok ipartestiilete beadványában  fog la ltakat, 
m elyek szerint a  bo rjúnak  m ár k é t hetes korában k imérése, 
továbbá az kére tik , hogy v itás kérdésekben  an n ak  m egítélé
sére, vájjon alkalm as-e a borjú a levágatásra és illető leg k i 
m érésre ? m észárosok fo ly janak  be, nem  véljük  figyelembe 
veendő nek azért, m ert a  leg illetékesebb szakértő  körök á lla 
p íto tták  m eg a határidő t, m elynek letelte elő tt a  borjúhús a 
közfogyasztásra a lk a lm a tla n ; m ert a tényállásnak  m egítélésében 
m észárosi érzék és fogások nem pó to lhatják  a szakértő k  tudo 
m ányát és tudom ányos alapon szerzett tapaszta lását s m ert 
végre 1876: XIV. t.-cz. s az an n ak  a lap ján  k ibocsáto tt rende
le tek  v ilágosan m egszabják, hogy a  húsv izsgálatnak úgym int 
az á lla tok  v izsgálatának  szakértő  orvosok illető leg állatorvosok 
á lta l kell végrehajtatn i.

II.

Szappangyárnak és egyáta lán  bű zös gyáraknak ép ítése 
a Lágym ányoson (Budapest, I. kerü let).

J. N. ehem ikus engedély t kapo tt a fő várostól, hogy az
I. kerü leti ú. n. Lágym ányoson szappangyárat em elhessen. 
Ezen engedély  ellen M. II. és L. K. tu la jdonosok a  beliigy- 
m inisterium hoz felü lfo lyam odtak, m inek következtében a 
m inisterium  szakértő  vélem ényt k ívánt úgy a  szappangyár 
felállítása, m int a  L ágym ányosnak á lta lában  bű zös gy árakka l 
beépítése tárgyában.

Vélemény*

A J.-féle szappangyár a bem utato tt engedély  terv ra jza 
szerint igen k icsiny  terjedelm ű  ipartelep. E  gy á r a fő város 
á lta l kö teleztetik  szennyes vizeit föld a la tt, czementezett 
gödörbe gyű jten i, onnét szivattyúzással zárt hordókba üríten i, 
s így kocsin a  D unába v in n i; a  gyáros kö teleztetik  arra, hogy 
a m ííhely kellő  ventilatióval lá ttassák  e l ; tiltva  vau nek i a 
szappant hu lladékanyagokból, csontokból fő zni, hanem  csupán a 
hentesek friss zsírhu lladékait használhatja  fel. Ezekhez csatol-

* Elő adó Csatáry Lajos dr., egészségügyi tanácsos. * Elő adó Fodor József tnr., e. U. t.
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tá tik  azon kötelezettség, hogy a gyáros a gyártáshoz szükséges 
á lla ti zsírokat 24 óránál tovább ne rak tározhassa, hanem  azon
nal dolgozza fel, és hogy a  fő ző  üstök gő ze a  tüzelő be vezet
tessék  s így a  gő z elégettessék s a  m agas kém ényen á t a 
m agasba vezettessék.

M indezt objective b írálva, be ke ll ism ernünk, hogy a 
g y á r nagyobb m értékű  szennyezését a  ta la jn ak  és levegő nek 
nem  okozhatja. Nem okoz anny i bű zt, ta la jszennyezést s egész
ségi á rta lm at, a  m enny it pl. az Erzsébet-sósftirdő  árnyékszékei 
okoznak, avagy  a m ennyit a  Légrády-féle te lkeken  tervezett 
gyerm ekte j-term elő  telep (major) o k o z ; de nevezetesen távo l
ról sem á llítható  egy sorba a gyár egészségi á rta lma a fő 
várostól a  L ágym ányosra építendő , 80— 100,000 lakos élel
m ezésére szolgáló vágóhíddal, a  m elynek ép ítését ped ig  úgy a 
fő város, m int a  nagym éltóságú belügym inisterinm  a  tanács 
szakvélem énye ellenére rövid idő  elő tt engedélyezhető nek 
talá lta.

Nem  áll arányban  a gyár egészségi árta lm a, szem ben a 
vágóhíd ái tál m ával, éppen a  Sósfiirdő  tek in tetében, a  m elyhez 
a vágóhíd legalább pár száz m éterre l közelebb van, a  m ely 
m ellett a ‘Sósfürdő be vivő  országút elvezet, s a m elytő l a  nyári 
szél g y ak ran  fúj a  fürdő  felé. A tervezett gyár azon a  tá jé 
kon fekszik, a m elyet a  tanács fö lterjesztésében esetleg a 
vágóhíd szám ára fe lhasználhatónak je lze tt a rra  való tek in tette l, 
hogy közelebb van a  Dunához, s távolabb valam int inkább 
délkeletre esik  a fürdő tő l, a  lionnét a szél m ár nagyon ritkán  
áram ol a  fürdő  felé.

A G ellérthegy tövében fekvő  nyara lók  tek in tetébő l is 
összehasonlíthatatlanu l k isebb a tervezett gyár a lka lm atlansága, 
m int az építendő  vágóhídé, m ert sokkal kevesebb bű z és 
szenny productió ja m ellett a  gy á r sokkal távolabb is esik  a 
G ellérthegytő l, m int a vágóhíd.

Az e lő adottak  nyom án a konk rét ügyet illető leg azt ke ll 
vá laszo lnunk, hogy a tervezett gyár, a  fő várostól kikö tö tt s ő  
nagym éltósága á lta l je lzett további egészségügyi feltételek  
m ellett, a  m elyekhez m ég csatolható volna a  bű zös kém ény
nek legalább 20 m éter m agasra m egszabása, a  gyári hely isé
gekben s az egész te lken  teljes tisztaságnak  s esetleg des- 
in tic iá lásnak kötelezése, nem fog a  kö rnyék re  nézve o ly  
hyg ien ikus á rta lm at gyakoro ln i, m ely m iatt köztek intetekbő l 
m egtiltandó volna.

0  nagym éltósága a rra  nézve is szakértő  vélem ényt kíván, 
vá jjon  az úgynevezett L ágym ányosnak azon a terü letén, 
m elyet a fő város bű zös gy á rak  részére rendelt, a  Sósfürdő re 
tek in te tte l lehet-e bű zös g y á ra k a t engedélyezni, ha igen, am a 
terü let m ely részén és m ily fe ltéte lek  m elle tt?

M indenekelő tt tisztában kell lennünk  a rra  nézve, hogy a 
fő város körü l terjedelm es térségek szükségesek bű zös g y á rak  
szám ára. Az ipar követeléseinek bizonyos m érték ig  kény te len  
a közhygiene engedm ényt tenni.

A rra nézve azonban, hogy fő városunk m ely része, avagy  
részei lega lka lm asabbak  bű zös g y á rak  szám ára, nem lehet 
positiv választ adnunk  több okból. Elő ször azért, mert 
nem ism eretes e lő ttünk  h ivatalos pontossággal, vá jjon  m ely 
te rü le teket rendelte  a  fő város és a  közm unkák tanácsa 
gyári, m elyeket v il la te rü le tek ü l; ugyanis az illető hatóságok
nak  ezekre vonatkozó tanácskozásaiban a  közegészségi tanács 
nem  vett r é s z t ; ső t az ez irányban legdöntő bb fórumban, a 
közm unkák tanácsában a  közegészségi tanács sem alakilag , 
sem lényegileg nincsen képviselve és így  nem  ism erheti, m ily 
indokból je lö lte te tt k i a  Lágym ányos bű zös g yárak  terü letéü l. 
É s nem lehet a lapos választ adni a  L ágym ányosra nézve azért 
sem, m ert ism eretlen e lő ttünk, szándékozik e a fő város és m ily 
módon a L ágym ányos am a terü lete it csatornázni, vízzel ellátn i 
stb., a  m ik m ind fontosak a szóban forgó kérdés elbírálására.

Csupán á lta lános hygien ikus szem pontokból tek in tve, a 
L ágym ányos m agán lakásokra, nevezetesen v illaépítkezésre 
nem alkalm as, m ert lapályos és nyirkos. G yárak  és iparte le 
pek építése szem pontjából szintén hátrányos ugyan am a fekvés, 
de m égis kevésbbé nyomós e hátrány , m int lako tt házak  tek in 

tetébő l. G yárte lepekre nézve elő nyös a  Lágym ányoson a 
D una közelsége, a vasutak  csom ópon tja ; elő nyös az is, hogy 
a terü let a  fő város belső  részeitő l távol van s a  hata lm as 
Duna, folytonos levegő áram lásával vá lasztja  el a  fővárostól. 
Ezzel szemben azonban az is bizonyos, hogy am a területnek  
bű zös gyárakka l beépítése hátrányos a Sósfürdő re nézve.

M inthogy ped ig  a  Sósfürdő  közegészségi tek in te tben  fon
tos intézm ény s levegő jének s ta la ján ak  m egóvása nagyon k í
vánatos : következik , hogy a  fürdő  érdeke tek in tetébő l a  L ág y 
m ányosnak bű zös gy á rak  szám ára felhasználása nem  a ján latos.

H a ezek nyom án Lágym ányoson bű zös g y á rak n ak  em e
lése a  jövő ben nem  engedtetnék  meg, m agátó l érthető, hogy 
ak k o r beható és szakszerű  tanulm ányozás a lap ján  k ije lö lendő  
volna a fő városban más olyan terü let, a  hol bű zös gy á rak  
telepítése kevesebb közegészségi kárra l já rn a , m int a  L ágy 
m ányoson, s a  m ely terü let m égis az ipar követeléseinek m eg 
felelne.

III .

H o rk o lá s e l le n e s  k é s z ü lé k  sz a b a d a lm a z á s a .

A nagym éltóságú belügym inisterinm  19,934. sz. a la tt küld i 
a  nagym éltóságú kereskedelem ügy i m inisterium  f. évi m árczius 
lió 9-én 2770. sz. a la tt ke lt á tira tá t, m elyben M oserts Antal 
strassburg i lakosnak „készü lék a horkolás m egakadályozására“ 
czímű  ta lá lm ányának  szabadalm aztatása irán ti kérvényét ille 
tő leg kéri az országos közegészségügyi tanácsot, hogy a rra  
nézve, vájjon  a szóban levő  ta lá lm ány az em beri egészségre 
nem ártalm as-e, v é lem ényező ig  nyilatkozzék.

A kérvényhez m ellékelt ra jzban  táv la tilag  fe ltün tete tt 
készü lék  —  a  légpárnákhoz hasonlóan — vu lkan izált karn isuk
ból gyürű részlet a lak jában  készül, úgy hogy keresztm etszete 
m egközelítő leg derékszögű  négyszöget vagy ferdény t (trapéz) 
képez. Külső  köpönyegének közepén egy szopókával van e l
látva a levegő  befúvására és k ibocsátására. H asználat a lk a l
m ával e gyü rű alakú  légpárna felfúvatik , belső  köpönyegével 
az áll a lá  to latik  s azu tán  a  készü léken elő álló két szárnyon 
m egerő sített szallag segélyével a n y ak  körül kö ttetik .

I ly  helyzetben a készü lék m ár m ost az áll és a m ellkas 
közötti v idéket teljesen k itölti és ekkén t m egakadályozza az 
alsó á llkapocs leesését, a mi pedig a  —  feltaláló szerint —  
épen a  horko lás okát képezi.

Azon á lta lánosan ism ert a lka lm atlanságon k ivül, m elyet 
a  horko lás m agának  az abban szenvedő nek, valam int kö rnye
zetének kórházakban , vendéglő kben, hajókon, vasutakon stb. 
okoz, m egakadályozza m ég —  feltaláló szerint —  e készü lék  
a ny ák h árty ák  k iszáradását, m ely ped ig  a  légző  szervek huni 
tos lob jainál károsan és így gyógyulásuk ellen hat. A készü 
lék könnyű , könnyen kezelhető  és légüres á llapotban kén y e l
m esen m agával vihető  vagy elkü ldhető .

Vélemény*

E ltek in tve attó l, hogy Moserts Antal fe lta lá lónak  nincs 
igaza abban, m idő n azt á llítja, hogy a  horko lásnak m inden 
esetben az alsó állkapocs lc lógása képezi okát és hogy enné l
fogva term észetesen az ő  ta lá lm ánya ezen esetekben te ljesen  
haszontalan és eredm énytelen, a  ta lá lm ány  egészségi szem pont
ból való elb írálásánál figyelm en kivül nem m aradhat az, hogy 
a készü lék  csak a  n y ak ra  való m egerő sítés á lta l rögzíthető , 
csak  így alkalm azható, a m ely rögzítési mód kell hogy egész 
éjje len á t a nyakon futó nagyobb véredényekre állandó nyo
m ást gyakoro ljon, hogy tehát m aga a  készü lék ezen rögzítési 
m ódjánál fogva a  tu la jdonképen i czélján k ivü l gyakoro l egy 
olyan m ellékhatást is, a  m ely az illető  egyénre semm i esetre 
sem közömbös, különösen pedig  fejlő désben levő , vérszegényebb 
egyénekre egyenesen árta lm as lehet.

M iért is M oserts A ntal strassburg i lakosnak  a  horkolás 
m egakadályozására szerkesztett készüléke egészségi szem pont
ból nem szabadalm azható.

* Elő adó Müller Kálmán tanár, e. ii. t.
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IV.

Turfa-árnyékszékek és tu r fa-trágyagyárak  á llam i támo
gatása.

D um tsa Sándor és A dler K áro ly  m iskolczi lakosok folya
m odtak  a  pénzügyi illető leg kereskedelm i m inister úrhoz, hogy 
az á lta luk  tervezett tu rfa-foecaltrágya g yárak  részére állam i 
kedvezm ény adassék.

A belügym inisterim n azzal a kérdéssel kü ld i le az ügyre 
vonatkozó iratokat, vájjon a tervezett g y á rak  közegészségi és 
köztisztasági szem pontból az állam  álta l való —  habár csak 
erkölcsi —  tám ogatást m egérdem lik-e ?

Vélemény. 1

A száraz turfa, épen úgy m int a száraz kum osus föld, 
b ir azzal a tu lajdonsággal, hogy ny irkos és rothadó anyago
ka t, m inő  pl. az em beri avagy  á lla ti ü rü lék  szárítja  és ak á r 
te l jesen  szagta lanná teszi. Az ily módon szagta lan íto tt és 
száríto tt ü rü lékanyag  egyszersm ind m egtartja  trágyázó képes
ségét és gazdaságilag könnyen és kényelm esen értékesíthető . 
Ebbő l önként következik , hogy a  turfa-kezelésnek jelen tékeny 
hyg ien ikus és gazdaság i értéke van.

Téves azonban az a felfogás, hogy a  turfa-kezelés a köz
egészség (vagy a k á r a gazdaság) igényeit egészen, és m inden 
egyéb e czélra szolgáló rendszer között a leg jobban elégíti k i. 
Ső t úgy áll a  dolog, hogy a  turfa-kezelés számos és nyom a
tékos közegészségi h iánynyal küzd, úgy hogy csakis bizonyos 
körü lm ények között fogadható e l : ottan, a hol a tökéletesebb 
rendszerek hely i, pénzügyi vagy m ás e lháríthatatlan akadályok 
nál fogva nem  létesíthető k. Ennélfogva nagy közegészségi k á r 
n ak  kellene tek in tenünk , ha a turfa-kezelés —  feldicsérése, ható
sági tám ogatása, vagy a hozzá nem  értő k  félrevezetése á lta l —  
a  tökéletesebb rendszereket valahol helyettesítené, ezeknek 
létesítését valahol há trá lta tná .

V élem ényünk szerint a  helyes csatornázás rendszere az —  
különböző  techn ikai a lak jában , a  m elyek nagyon képesek 
alkalm azkodni im m ár a  specialis hely i viszonyokhoz, s a m elyek 
pénzügyi tek in te tben  és gazdasági szem pontból is k ielégíten i 
képesek  —  a m ely a lakóházak , nevezetesen pedig  nagyobb 
községek, városok közegészségi és köztisztasági igényeit leg
inkább  k ielégítheti. A jó  csatornázás szagta lanná teszi az 
árnyékszéket, tisztán ta r t ja  a ház, a  község, a város ta la ját, 
m ég pedig nem  pusztán a  vizelet és bélsár okozta szennytő l 
és bű ztő l, hanem  —  a m ire igen nagy súly t ke ll fek te tnünk , 
k ivá lt m inden ném ileg fejlő döttebb községben és városban —  a 
m oslék, a  mosóvíz, fürdő víz, az utczai szennyes fo lyadékok, a 
g y á rak  m oslékvizei bű zétő l és szennyétő l is.

Ezzel szem ben a turfa-kezelésnél gazdaság ilag  lehetetlen 
ség m indam a fo lyadékokat, a  m elyek nagyobb községek
ben, városokban roppant töm egben gyű lnek  meg, tu rfával fel
ita tn i, szagta lanná tenni, a  tala jbó l v isszatartani, m inélfogva 
azok a levegő t és ta la jt beszennyezik, a  közegészséget veszélyez
tetik . Kellő  m ennyiségű  vízzel biró nagyobb városokban, ipa
ros községekben tehá t a turfa-kezelés nem versenyezhet a 
csatornázással, s károsnak  m ondható, h a  ennek életbeléptetését 
h á trá lta tja  avagy  m egakadályozza.

V annak azonban városok és községek, m elyekben nem 
leh e t a csatornázásnak semm iféle rendszerét alkalm azni. I lyenek  
azok, a m elyek pénzben és különösen vízben szű kölködnek. 
M ásrészt vannak  viszonyok, a hol a moslékvíz, fürdővíz stb. 
nem  okoz nagyobb hyg ien ikus hátrány t és a hol nem kell 
különösen aggodalm askodni e vizek eltávolításával. íg y  pl. 
m agánosán álló, kertek tő l környezett, csekély  számú lakossal 
biró, ipart nem  ű ző  házakban, ilyen házakból álló községek
ben, városokban. Ilyenekbe való a turfa-kezelés. Ezek nyom án 
nyilvánvaló, hogy m agános tanyákon, halváinkban, de ső t 
messze szétszórtan ép íte tt falusi je llegű  városainkban is a

1 Elő adó Fodor József tanár, e. ii. t.

csatornázás lehetetlen. I ly  helyeken a csatornázás kö ltségét 
nem b írnák  meg, de m ásrészt ily  helyeken az am úgy is 
kevesebb m oslékvizet a  kertekbe vezethetik. I lyen  helyeken 
tehá t a turfa-kezelés tisztaság és gazdaság (trágyanyerés) 
szem pontjából valóban értékes rendszer, m ert kényelm esebb 
és tisztább m int az egyszerű  gödör- avagy  a tonna-árnyékszék.

V élem ényünk szerint ily  városokba és községekbe való 
a tu rfa -rendszer; itten párto lható. E legendő  vízzel biró nagyobb 
városokban, iparos községekben ellenben nem párto lható.

Nem hagyhatjuk  m egem lítés nélkü l még, hogy az egy
szerű  száraz föld is k iválóan képes —  habár nem  oly m érték 
ben m int a  tu rfa  — az árnyékszéket szagtalanítani, és ennél
fogva m indenütt, a hol a turfa-kezelés alkalm azható, ép úgy 
alkalm as a  szárazfö ld-kezelés is, a  m ely m agátó l érthető leg 
sokkal olcsóbb, m int a  turfa-kezelés. É s határozott a  m eg
győ ző désünk, m iszerint h a  törvényhozásunk és közigazgatásunk 
kieszközölhetné, hogy m inden a rra  a lkalm as házban, község
ben, esetleg a fentebb vázolt városokban is az ü rü léknek  a k á r 
turfával, ak á r fö lddel való kezelése á lta lán  e lte r je d n e : ez úgy 
közegészségi, köztisztasági, m int k ivá lt gazdaság i szem pontból 
m egm érhetetlen nagy  nyereség volna.

M indezek nyom án a turfa-kezelést közegészségi szem
pontból a  korm ány párto lására m éltónak ta r tju k , de csakis 
ottan, a hol a hely i viszonyok annak  m egfelelnek, ottan, a hol 
az az egészségi szem pontból o lyanny ira  hasznos és sürgetett 
csatornázásnak nem áll ú t já b a n ; egyszersm ind a  válla lato t 
á llam ilag párto lásra a ján lju k  azon okból is, hogy az ily  vá lla
la t kezébe vevén az ürü lékanyagoknak  turfával kezelését, p é l
dá t fog adn i az ország egyéb községeinek is, és így az ürü lé
keknek  a k ife jte tt helyeken és viszonyok között turfával avagy 
esetleg földdel való kezelését m eg fogja honosítani.

K Ö Z E G É S Z S É G Ü G Y .

— A sertéshús-szem le a fő városban. Nem  régen tárgya lta  
az országos közegészségi egyesület, Hutijra Ferencs tan á r
nak  egy felo lvasása kapcsán , a sertésölés és k ivágás hyg ien i
kus h iánya it a  fő városban. M egelégedésünkre szolgál, hogy a 
fő város tiszti fő orvosa, Gebhardt Lajos tan ár energ ikus közbe
lépése foly tán a  sertéshús-szem le im m ár hatóságilag szabályoz- 
tato tt, oly módon, hogy az eddig i k iá ltó  v isszaélések s hyg ien i
kus árta lm ak  nyilván jó rész t m eg fognak szű nni.

A szabályzat legfontosabb pon tja i e k ö v e tk ező k :
A fő város terü letén a közfogyasztásra szánt sertést — ide 

nem  értve az élő  állapotban 1 2  k ilogram m  súly t el nem ért 
m alaczokat —  közvetlen állatorvosi v izsgálat nélkü l leölni tilos.

A sertés leölését az iparos egy nappal elő bb bejelenten i 
köteles kerü le te  hússzem lélő  á lla torvosának, a  k i viszont a 
bejelentéstő l szám ított 24 órán belü l köteles a  telepen m eg
je lenn i, az állatot, illető leg á lla tokat m egszem lélni, m ég pedig 
úgy élve, m int levágás u tán  belső leg.

A nem ragályos betegségben szenvedő  á lla t húsát a 
m ennyiben az a  fogyasztásból k itiltandó, de techn ikai czélokra 
felhasználható, az állatorvos 5% -os nyers karbo lsavval é lvez
hetetlenné teszi, a  ragályos ba jban  szenvedő  á lla tot ped ig  a 
gyepm esterhez szállítta tja  a kerü le ti e lö ljáróság közbenjöttével.

Az 1876 :X IV . törvényezikk  13. §-a értelm ében m egejtendő  
egészségügyi hússzem le továbbra is eszközöltetik.

— A férfi-gyengeség ellen  Dr. Borsodi névvel új, 
sensatiós felfedezést h irdetnek  hazai és kü lfö ld i lapokban, 
a  m ely e lek trom etallikus lem ezek a lkalm azásában áll. O sztrák 
és m agyar pá tensük  van gyógyító eszközükre. Hogy m iképen 
nyerték  m eg az osztrák  és m ég inkább a  m agyar pátenst 
(nyilvánvaló törvényeink ellenére), azt nem  v izsgáljuk , m ind- 
azálta l constatá ljuk , hogy a „D eutsche med. C entral-Zeitung“ 
közlése szerint a  berlin i rendő rség figyelm ezteti a közönséget, 
hogy az ap p ara tu s nem csak hogy nem használ, de ső t á rta l
m as az egészségre és hogy A usztriában a készü lék  h irdetése 
és a lkalm azása eltiltatott.

Budapest, 1891. Pesti Lloyd-társulat könyvnyomdája. (Dorottya-utcza 14. sz.)
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ORVOSI H ET ILA P.
A H A Z A I  E S  K Ü L F Ö L D I  G Y Ó G Y Á S Z A T  É S  K Ú R B U V Á R L A T  K Ö Z L Ö N Y E .

A la p í to t ta  M a rk u s o v s z k y  L a jo s  d r . 1857-ben .

K IA D Ó  T U L A J D O N O S  É S  F E L E L Ő S  S Z E R K E S Z T Ő : H Ö G Y E S  E N D R E  E G Y E T E M I T A N A R .

E R E D E T I  K Ö Z L E M É N Y E K .

Adalék a légmell keletkezéséhez.
K ö z lem én y  a  g y a k o r la tb ó l .1

B erkov its M ik lós dr.-tól Nagyváradon.

T iszte lt szak ü lés ! Az eset, m elyet ism ertetni szándékozom, 
a légm ell egy r itkább  keletkezésű  a lak ja  s m int ilyen szám ot 
ta r th a t az érdeklő désre.

A. Ferencz, 29 éves, nő s, f. évi m árczius közepén kezdte 
m agát betegnek  érezni. G yerm ekkori betegségekre nem em léke
zik, csa lád jában  örök lékeny betegség nem fordu lt elő . Je len  
ba ja  erő sebb köhögéssel kezdő dött s az elő hívott orvos liörg 
huruto t, titdő légdaggal kapcso latban, á llapíto tt meg. E sténk iu t 
lázasnak  érezte m agát, é jje l erő sebb izzadás lepte meg, úgy
hogy néha többször is ke lle tt fehérnem ű it változtatn ia ; á lm atlan 
ság k ínozta a  nagy köhögés következtében, m indjobban sovány- 
kodott, erő tlenedett. Az utóbbi idő kben nagyfokú köhögési 
roham ok b á n to t tá k ; a köhögés oly vehem encziával jö tt  rá, 
hogy a  bő ségesen ürülő  köpet messze repü lt k i szájából. E leinte 
fent já r t , késő bb ágyban  fekvő  beteggé lett s különösen április 
hó 21-ét je lz i azon napnak , m elytő l fogva állapota je len tékenyen  
súlyosbodott. E kko r t. i. egy erő sebb köhögési roham  után a 
légzés felettébb akadályozottá  lett, fu ladás lepte m eg a beteget

E n a beteget április hó 25 d ikén láttam  elő ször, s akkor 
a következő  sta tust vettem  f e l : beteg félig ülve fekszik ág y á
ban, nagyfokú légszomj á lta l kínozva, felső  testét kissé a lá 
tám asztja s jo b b  oldal felé hajlik . Beteg m agas termetű , csontos, 
szikár, igen jó l fejlett csontrendszerrel; az izomzat azonban 
petyhüdt, a bő r a latti zsírszövet je len ték en y en  m egfogyatkozott. 
A bő r á ta lában  rosszul táp lált, ruganyosságnélkü li, a háton 
ak n ek k a l m integy behintett. Arcz aggodalm as kifejezésű , a jk a k  
cyano tikusak , orrcsúcs k ihegyezett. A m ellkas érdekes a lak i 
e lté réseket m u ta t ; a  jobb  m ellkastél erő sen tágult, a  bo rda
közök szélesek, k ibo ltosultak, s az u jjnak  valam ely bordaköz
ben eszközölt benyom ásánál légpárna tap in ta túak . A jobb 
ku lcscsontfe letti á rok  k itö ltött. Ugyanezen m ellkasfél a légzés
nél inactiv , s lehető leg forcirozott légzési m ozgásoknál is csak 
igen csekély  k itéréseket végez. A jobb emlő bimbó jóval 
m agasabban áll, m int a bal. Bal oldalon a ku lcscsontfe letti és 
a la tti  á rkok  besüppedtek, légzésnél e m ellkasfél k iadó, nagy 
terjedelm ű  excursiókat végez. Jobboldali hvpoehondrium  kifelé 
tolva. Szívcsúcslökés az Y d ik  bordaközben, valam ivel a bim bó
vonalon kívül. K ontatásnál a következő  lelet á llap ítható  m eg: 
a jobb  m ellkasfél felett elül m indhárom  vonalban a tödő csúcs- 
tól le a  bordaív széléig teljes, éles, nem dobos, igen érczes 
kontatási hang ; a bordaív szélétő l aláfelé körülbelül a kö ldökön 
á t húzott vonalig leterjedő , balo ldalt fél- s befelé a  szívtom pulatba 
átm enő , alsó határán  lefelé convex vonalat képező  absolut 
tom pulat m utatható  ki, m ely ny ilván a letolt m ájnak felel m eg 
s a tap in tás itt tény leg  egy egyenletes, sim a felületű , tömött, 
ruganyos tap in ta tú  test létezését deríti ki. H átu l jobbo ldalt a 
tüdő csúcsban a  spina scapulae-ig tom pulat, innen aláfelé a

1 Elöadatott a „Biliarmegyei orvos-gyógyszerészi és természet
tudományi egylet“ 1891. julius hó l  én tartott szakülésében.

12-dik borda alsó széléig teljes, éles, érczes kontatási hang. 
B alo ldalt elül a  tüdő csúcsban tom pult kontatási hang, az 
absolut szívtom pulat valam ivel k isebb. Baloldalt hátu l a tüdő 
csúcson tom pulat, azontúl m indenütt teljes, éles, nem dobos 
kontatási hang a 12-dik borda alsó széléig.

A mi most m ár a hallgatózási v iszonyokat i l le t i : jobbo lda lt 
úgy elül, m int hátu l, azon a  terü leten, m elyen a feltű nő en 
érczes kontatási hang volt nyerhető , igen k ife jezett, a  m élybő l 
jövő , helyenk in t erő sebben, m ásutt gyengébben hallható  korsó- 
(am phorikus) légzés constatálható. A jobb tüdő csúcsban töm ö
rü lés j e l e i : bronchialis légzés, csengő  szörcszörejek. Bal tüdő 
csúcsban hasonló lelet. A jobb  tüdő csúcsban erő sbödött broncho- 
p h o n ia : azontúl az egész m ellkasfélen a hörghangzás teljesen 
gyengü lt, azonban a beszéd sajátságos m etallikus m ellókhang- 
zástól k isért. Pectoralfrem itus ez oldalon =  0. A Heubner-féle 
pálcz ika-kontatás igen k ife jezett m etallikus m ellékhangzású.

Szívhangok tisz ták , ü té r lö k és puha, könnyen elnyom 
ható, szapora, perczenk in t 120. B eteg cyanotikus. Hő  3 8 4 °  C. 
N agy  dyspnoe, légzés perczenk in t 36. Bő  köpés. K öpet genyes- 
nyákos, rendk ívü l sok Koch-féle tbc. bacillust tartalm az. 
(Ehrlich-féle —  anilinvíz gen tiana vio lett —  festés.)

T isztelt szakülés 1 A részletezett physikai lelet semmi 
ké tséget sem hagyo tt fenn a rra  nézve, hogy itt pneum othorax- 
szal van dolgunk. A m ellkasfél difform itása, az érczes kon ta
tási h a n g ; a légzési k itérések , légzési zörejek, a  m ellrezgés 
te ljes h iánya ; a m áj le-, a  szívnek, habár kisebb m érvben k i
felé to la tá sa : am phorikus légzés, a Heubner-féle tünet a lég
mell képét egész c lassic itásában á llíto tták  elénk. Exsudatio  a 
léggel te lt p leura-ű rbe nem történ t s az állapot így  tarto tt 
április hó 27-dikén is, a midő n a beteget m ásodízben láttam . 
A beteg, m int értesültem , m ájus 5-dikén szívgyengeség k i
fejezett tünetei közt m eghalt, a  lelet vá ltozatlan volt.

Az eset érdekességét emeli első  sorban az a körü lm ény, 
hogy a légm ell a phthisis tuberculosa ilyen korai idő szakában 
á lta lán  a ritkább  je lenségek  közé tartozik. Az egyén sa já t 
e lő adása szerint, nem épen hosszú ideig volt beteg, s bárha a 
beszű rő dés m indkét tüdő csúcsban v ilágosan ki volt mutatható , 
a légm ell aetio logiájábau oly nagy szerepet já tszó  caverna- 
képző dés tünetei nem voltak talá lhatók . Lehet, hogy caverna 
volt je len , ha ig e n : oly kicsiny, vagy oly m élyen fekvő , hogy 
a physikai v izsgálat á lta l nem  lehetett k im u ta tn i ; a  légmell 
keletkezése azonban -— és ez teszi az esetet fontossá —  ezen 
körü lm ényre sem m ikép sem vezethető  vissza. K iem eltem , hogy 
a légm ellhez a halálig, pedig több n ap ra  te r jed t a pneum o
thorax  tartam a, exsudatio  nem társu lt, pedig el sem képzel
hető , hogy cavernából szárm azott pneum othoraxhoz a  pleurá- 
nak  izgatása s így izzadm ány képző dése ne csatlakozzék. A 
caverna tarta lm a lobgerjesztő  anyagokat ju t ta t  az igen é rzé 
keny  pleura-ű rbe s a p leura ez izgatásra p leuritisszel válaszol. 
Felfogásom  szerint a je len  esetben a pneum othorax direk t egy 
alveolus meg repedésébő l származhatott. A beteg  folyton azt 
panaszolta, hogy a  köhögés oly vehem entiával szokta m eglepni, 
m iszerint a köpet valósággal k irepü l szájából. Mi sem k ép ze l
hető  el könnyebben, m int hogy a beszű rő dött tüdő részletek  
szom szédságában levő  s pótló lag tágu lt tiidő -alveolusok va la
m elyike a nagy m értékben em elkedett positiv  nyom ás alatt, 
m egrepedt s in terstitia lis em physem a ú tján  közvetítette a folya-
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inától. .Alig a k inyom ult levegő  a tüdő  határa in  tú l nem terjed , 
add ig  a  folyam at nem  ism erhető  fel s semmi tünetet sem 
okoz ; esak m idő n tú lha lad t a tüdő  határain , lehetséges a  sub- 
p leuralis em physem a-hólyagcsa m egrepedése á lta l a  légm ell 
létrejötte. Lehetséges az is, hogy d irek t egy subpleuralis tágu lt 
tttdő -alveolus reped t s akko r az in terstitia lis em physem a, m int 
összekötő  lánczszem hiányzott. I lyen  eseteket Dänisch, D id i
kor st sorolnak fel.

A pneum othorax keletkezési m ód jának  eme ritkább  for
m ája indíto tt az eset közlésére.

A lázas hő mérsék befolyása, a csecsemő k 
vér összetételére.

V iz sg á la to k  E p s te in  t a n á r n a k  a  p r á g a i  o rsz á g o s  le len cz -  
h á z b a n  lév ő  g y e rm e k k ó ro d á já ró l .

■ K özli: Schiff E rnő  <li\, gyakorló gyermekorvos Nagyváradon. 

a) Vörös vérsejtet.

K lin ikai tapaszta latok  a lap ján  m ár rég  ism eretes, hogy 
heveny lázas betegségek u tán  vérszegénység á ll b e ; a górcső  
segélyével k i lehetett m utatn i, hogy egyes heveny lázas beteg
ségek a la tt, a m inő k különösen a  váltó- és perniciosus láz, a 
tönkrem ent vörös vérse jtek  törm elékei a szövetekben feltalá l
hatók, hogy tehát a vérszegénység a vörös vérse jtek szám ának 
fogyása álta l van feltételezve. Nem  csoda tehát, hogy a vér- 
sejtszám lálási m ódszerek tökéletesebbé válásával egyesek a 
vérsejtek  szám ának ezen fogyását quantita tiv  úton is k im utatn i 
tö reked tek . Tény leg  a legtöbb vérsejtszám lálás épen e czélból 
történt, de csakis felnő tteknél. A v izsgálatok részben haem o
g lobin m eghatározásokkal is egybe voltak  kötve, részben nem. 
Ú jszülötteknél ily irányú  vizsgálatok épen nem végeztettek. N agy 
gyerm ekeknél A rnheim1 végezett néhány vizsgálatot a heveny fer
tő ző  betegségek néhány esetében. W idow itz2 szintén csak nagyobb 
gyerm ekeket vizsgált, de csak a  haem xglobintartaJómra nézve. 
Midő n v izsgálataim hoz fogtam, egyálta lában  nem volt szándékom  a 
lázas betegségeket is v izsgálataim  körébe v o n n i; egy eset azon
ban, hol v izsgálataim  folyam án véletlenül láz lépett fel; e tá rgy ra  
irány ítá  figyelm emet, s ha e v iszonyokra részletesebben terjesz
kedem  ki, úgy ennek oka nem csak az, hogy újszülötteknél 
efféle v izsgálatok m ég egyálta lában  nem végeztettek, hanem  
m ert v izsgálataim  fo lyam án oly érdekes eredm ényekhez ju to t
tam , m elyek eddig te ljesen  ism eretlenek voltak.

A vizsgálat körébe vonandó eseteket nem választhattam  
egy m eghatározott kóralakból, m iután m indössze is csak csekély  
szám ú ilyen eset felett rendelkezhettem . E gy  elő nynyel azon
ban b írnak , s ez az, hogy a lázas mozgalom oka nem olyan 
term észetű  volt, hogy leleteim et ennek tu la jdoníthattam  volna, 
hanem  egyedül m agának a m agas hő m érsék k ifo lyása gyanánt 
ke lle tt tek intenem .

S most á tté rek  az egyes vizsgált esetek részletezésére. 
Az első  eset, m ely e viszonyok tanu lm ányozására indított, a 
következő  v o l t :

1. F ranz Z. Született 1888. ok tóber 10-dikén. Felvétetett 
1888. deczem ber 9-dikén. A jobb oldali parotis tá ján  egy 
fértiökölnyi daganat, m elyben április 1 0 -dikén lobos tünetek  
lép tek  fel.

Hu- Vörös Fehér
Hb.Datum Ora Súly mérsék jvérsejtek száma szám

Apr. 9. 11 1. (1. e. 7250 37 35.668,000 9,000 1 630 - _

10. ,, 7190 39 9 13.870,000!19,500 1 198 —
11. 7200 4 0 0 ■ 3.616,000' 15,0001 241 45%
12. 7120 39'6 3.600,000 13,500 1 222 42“/n
13. 7150 39-2 4,486,000 21,000 1 214 45°/0
15. 9 1. <1. e. 7000 40-2 3.602,00011,600 ] 1 311 361 „

» 18. 6900 39 1 [3.886, OOOi18,000 1 216 42%

1 Arnheim. Haemoglobingehalt d. Blutes in einigen acut, exantli. 
Krankheiten d. Kinder. Jahrbuch f. Kinderheilkunde Bd. 13. 1879.

2 Widowitz. Haemoglobingehalt d. Blutes gesunder u. kranker  
Kinder. Jahrbuch f. Kinderheilkunde Bd. 27. und, 28. 1888.

A 0 hónapos csecsemő  egy a parotis tá ján  székelő  daganat
tal vétetett fel az intézetbe. Április hó 9-dikén tu la jdonképen  
csak azért végeztem  az első  v izsgálatot, hogy a fehér vérsejtek  
szám ának m agatartásáró l felv ilágosítást nyerve, abból esetleg 
a daganat term észetére némi következtetést lehessen vonni. 
A vizsgálat nem  m utato tt semmiféle rendellenességet, úgy 
hogy ezen ada toka t teljesen m int a norm ális v iszonynak m eg
felelő ket tek in thetn i, m iután a csecsemő , e ltek in tve em lített 
daganatátó l, te ljesen egészséges és életv idor volt. A következő  
napon véletlenül 39 '9° C. láz lépett fel, és pedig a d ag an at
ban fellépett lobos je lenségek  folytán, a m ely terim éjében 
növekedett, a  fedő  köztakaró kivörösödött, és a m ost m egejtett 
v izsgálatnál m ár csak 9 .870,000 vörös vérsejtet ta lá ltam , tehá t 
szem be az elő ző  napon ta lá ltta l —  5 .668,000 -— 1.800,000 vér- 
sejtte l kevesebbet. A hő m érsék a következő  2 nap  a la tt á llan 
dóan ugyanazon fokon m aradt, a  vörös vérse jtek  száma sz in
tén. A 4-dik napon a hő m érsék leszállt 39 '2-re, a .vörös vér
se jtek  szám a felem elkedett 4 .486,000-re. Az 5-d ik  napon 
— április 15 d ikén — a hő m érsék ism ét 40 '2 -re em elkedett, 
a  vérsejtek  szám a leszállt 3 .602 ,000-re. Szóval ezen esetbő l 
k ifo lyólag azon benyom ást nyertem , hogy a vörös vérse jtek  
szám a és a lázas hő m érsék ingadozásai között ném i összefüggés áll 
fenn ; ez okból a következő  esetnél m ár rendszeresebben já r  
tam  el. Ezen eset (II. számú) k iválóan a lkalm as volt a viszo
nyok tanulm ányozására, m ert egy a  jo b b  alszáron fellépett 
phlogmonosus lob foly tán egészen szabály ta lan, de magas fokú 
hő m érséki ingadozások á llo ttak  be. A hő m érsék m enetérő l 
szem élyesen végezett 2 , ső t néha ó ránkénti m érések a lap ján  
szereztem  biztos tudom ást, hogy így a vérsejtszám lálás útján 
nyert adatokat, a  hő m érsék m enetével ke llő képen összehasonlít
hassam . Ezen eset, azonkívül, hogy m ár az első  esetben tá p 
lált gyanúm at kellő képen m egerő sítette, egyszersm ind m eg
ism ernem  engedte, hogy a lázas hő m érséki fokok ingadozásai 
és a vörös vérsejtek  szám a között egy oly szoros összefüggés 
létezik, hogy m ár egy rövid tartam ú hő em elkedés is a vörös 
vérse jtek  szám ának csökkenésével já r  s viszont. Már itt m eg kell 
azonban jegyeznem , hogy azon praecis törvényszerű ség, mely ez és 
m ás esetekben is ny ilatkozott, nem m inden esetben észlelhető . 
Ső t vannak esetek  —  s ilyeneket a lan tabb  m agam  is közlen- 
dek  —  a hol az em lített összefüggés csak nagyon elmosódva, 
vagy épen nem  észlelhető  ; m indezekre a részletekre késő bb 
v isszatérek.

Az első  kérdés, a mi itten felm erül, a  következő ; absolut e 
a  vörös vérsejtek  szám ának em lített csökkenése, avagy  csak 
ralativ , azaz nem-e csupán a vér m enny iségének esetleges 
változása á lta l feltételezett ? E ltek intve attól, hogy a vörös vér
se jtek  szétesését m agas lázak a lkalm ával m ár a górcső  igazolja, 
m ár csak azért sem lehet a vérsejtszára fogyását a vér m enny i
ségének változásaira visszavezetni, m ert a vér m ennyiségének 
oly fokú szaporodása, a  minő  a vérse jtek  szám ának em lített 
m érvű  csökkenését elő idézhetné, nem állhat be. Á llításom at 
concret esettel fogom bizonyítani. Az I. számú esetnél teljesen 
norm ális viszonyok között teljesen norm ális szám ú vörös vér
sejt, azaz 5.668,000, ta lá lta to tt. A következő  napon 3 9 '9 °  hő - 
m érséknél m ár csak 3 .870,000 vérsejtet szám lálhattam , azaz a 
vérsejtek  szám a circa ’/..-ad részszel csökkent. H a a vérsejtszám  
nak  ezen csökkenése a vér m enny iségének szaporodása á lta l 
volna csak feltételezve, úgy utóbbinak m ennyiségének ’/3-ad 
részével szaporodni kellett volna. Az ú jszü lö tteknek összes vér- 
m ennyisége Welékcr szerint a testsú lynak  része ; Schückint) 
szerint '/n  -s része, középértékban tehát m integy ‘/ i 5 • (E  szám 
adatok  alkalm azása ugyan nem egészen helyes, m iu tán újsziilöt 
tek re vonatkoznak, de megfelelő  adatok  h iányában és m ert 
csak m egközelítő leg helyes következtetésekrő l van szó, m eg
engedhető .) A gyerm eknek testsú lya 7250 gm. lévén, vér- 
m ennyisége m integy 480 gram m ra tehető . A fent em lített vér- 
sejtszám csökkenés elő idézésére tehá t a  vér m ennyiségének 
m integy 161) gram m al kelle tt volna szaporodnia. M árped ig , 
hogy az edényrendszer a  rendes vértartalm on felül még ily  je le n 
tékeny bildetet is bekebelezhessen, az egyálta lában nem való
színű . A v izeletelválasztásnak csökkent volta a láz a la tt 
okozhatná ugyan a vérm enny iségnek k is fokú szaporodását,



ha ezen körü lm ény m ás oldalról a  fokozott persp iratio  álta l 
ki nem egyenlítő dnék. A vörös vérsejtek  szám ának csökkenése 
tehá t nem  lehet relativ , hanem  csak absolut. Egy további 
kérdést képez m ég a  következő  : vájjon a  vérsejtszám  csökkenésé 
fokozott physio logikus elhasználáson alapszik-e, vagy pedig a 
vörös vérse jtek  kóros szétesésén V Hogy a láz folyam án a vörös 
vérse jtek  physio logikus e lhasználása fokozott, azt m utatja  a 
lázas fo lyam at a la tt ü ríte tt vizelet v izsgálata. A húgyfesteny 
m ennyisége növekszik. A kali és phosphorsavas sók nagyobb 
m ennyiségben vá lasztatnak  el. m ind oly a lkatrészek , m elyek 
tú lnyom óan a vörös vérse jteknek  anorganikus a lkatrészeit k ép e 
zik. K étségkívü l azonban kóros szétesésnek is a lá  vannak  vetve 
a  vörös vérsejtek , erre m u ta tnak  azok törm elékei a szövetek
ben, a m int azok különösen in term ittens és perniciosus láz 
u tán  láthatók. Úgy hogy azt kell m ondanunk, m iszerint a 
vörös vérse jtek  szám ának csökkenése részben fokozott elhasz
náláson, részben d irect szétesésen alapszik.

S most á tté rek  az em lített (II. szám ú) eset rövid rész
letezésére, m iután a vörös vérsejtek  szám a és a hő menet közötti 
összefüggésnek ez egészen világos képét nyú jtja . A v izsgálati 
ada to k a t a következő  táb lázat m utatja.

II. E rnst C. Született 1888. február 19-dikén. Fe lvétetett
1889. április 20-dikán. A jobboldali alszáron a tibia mellső  
felü letének m egfelelő leg egy lobos infiltrált terület, mely lassan
kén t genyedésbe m egy át.

Datum Óra Hő mérsék
Vörös ! 

vérsejtek

Fehér

száma

Arány-
szám Hb.

Apr. 20. & ó. d. u. 40’ C. 3.774,000 33,250 1 : 11367 %
., 27. 5 „ 40" „ 3.780,000! 24,250 1 : 156 66%
„ 28. 5 „ 38 5° „ 4.635,000! 34,500 1 : 134 5 2%
„ 29. 5 „ 37 -2° .. 5.350,000

4.836,500!
19,200 1 : 278 47"/„

„ 30. 4 „ 71 39•4" „ 20,200 1 : 239 56%
„ 30. 7 „ este 39-4° „ 3.313,400 21,400 1 : 155 GO'Vo

Május 1. 4 „ d. u. 38 4" , 4.603,800 17,600 1 : 261 54 %
9 1 „ 40-2° „ 3.680,700 14,000 1 : 263 —

, 3. '49 „ reggel 37 1° „ 5.410,000 13,600 1 : 398 —
„ 3. d. u. 39 5° „ 4.640,000 16,500 1 :281 55%

3. l/2  ̂ n d. u. 39 2" ., 3.775,000
5.221,8001

17,800 1 : 212
„ 4. V.9 „ reggel 37 2" .. 13,209 1 : 395 65%

5. 5 „ d. u. 37 6° „ 4.387,500 14,200 1:309 60%

* A tályog megnyittatott.

Az első  v izsgálatnál a  csecsem ő nek 40° láz m ellett
3 .774.000 vörös vérsejtje  volt egy km m .-ben. A következő  
napon ugyanazon órában, ugyanazon hő m érsék m ellett végzett 
v izsgálatnál 3 .780,000 vérsejtet szám láltam , tehát úgyszólván 
ugyananny it m int az elő ző  napon. A harm adik  napon 38 '5° 
hő m érsék m ellett m ár 4 .635,000 vörös vérsejtet számláltam , 
tehát m integy 800,000-rel többet m int az elő ző  napon 40° 
m ellett. A negyedik  napon 37 '2° m ellett 5 .350,000-et szám lál
tam , azaz egy teljesen norm ális hő m érsék m ellett m ár a  vér
se jtek  szám a is norm ális volt. Ezen adatokból látható  tehát, 
hogy a  vérse jtek  szám a a 24 ó ránkénti idő közökben a hő 
m enetnek m egfelelő leg, de ellenkező  értékben ingadozott. É rde
ke lt azonban m egtudnom , hogy a vérse jtek  szám ának egy 
je len ték en y  apadása körülbelül hány  órai láztartam  a la tt áll 
lie. E czélból a következő  napon 3 vizsgálatot végeztem . Május 
2-dikán d. u. 1 órakor 40 '2 °  m ellett 3 .680,700 vérsejtet ta lá l
tam , tehát, a  mire m ár itt felhívom a figyelm et, m ajdnem  
ugyananny i m int 7 nappal elő bb 40°-nál. M ájus 3-dikán reggel 
Y29 órakor 3 7 1 °  m ellett m ár 5 .410,000-et talá ltam , délután 
V32 ó rakor 3 9 '5 p-nál m ár csak 4 .640,000-et, tehát mintegy 
800,000-rel k ev eseb b e t; az elő ző  napi értékekhez viszonyítva 
azonban e szám ot a fennálló hő m érsékhez képest m agasnak 
ta lá ltam  és ezért d. u. J/2ö órakor, tehát 3 óra múlva, ú jabb 
v izsgálatot végeztem, a  midő n is 39 '2 ° m ellett m ár csak
3.775.000 vérsejtet talá ltam . Látható  tehát, hogy reggeli '/a9 ó rá
tól kezdve délu tán i 1/g5 óráig köbm illim eterenként 1.600,000-rel 
csökkent a  vörös vérse jtek  száma. Ezen je len tékeny  veszteség 
azonban m ár a  következő  reggelig  helyre póto ltatott, a m enny i
ben 4 dikén reggeli '/29 ó rakor 37 '2 ° m ellett m ár 5.221,800 
vörös vérse jte t szám lálhattam . Ezen adatokból tehát egész

világosan elő tű nik, hogy a hő m érsék foka és a  vörös vérsejtek  
szám a között egy valóban szoros összefüggés létezik, oly é rte 
lem ben, hogy a  m agasabb hő m érséknek m indig m egfelelő en 
alacsonyabb vérsejtszám , alacsonyabb hő m érséknek egy m aga
sabb vérsejtszám  felel meg. Ső t ezen esetbő l úgy látszik, 
m intha —  legalá!) csak  néhány napra terjedő  lázas mozgalom 
nál —  ugyanazon egyénnél, ugyanazon hő m érsék m ellett, 
m indig ugyanazon vérsejtszám  léteznék. Ism étlem  azonban, 
hogy ezen benső  összefüggés csak akko r válik  észlelhető vé, 
ha úgy a hő m érsék, m int a vérse jtek  szám ának m enetét pon
tosan követjük. Már jeleztem  fennebb, hogy a vérsejtszám - 
csökkenés m axim um ának eléréséhez bizonyos idő tartam k íván 
ta tik  meg. íg y  április 30-d ikán d. u. 4  órakor 39 '4° m ellett 
4 .836,500 vörös vérsejtet szám láltam , de hogy a csökkenés 
m ég nem  volt a  hő m érséknek m egfelelő , b izonyítja az, hogy 
ugyanazon d. u. 7 órakor — tehá t 3 óra m úlva —  m ár csak 
3 .313,400 vérsejtet szám lálhattam  ugyanazon hő m érsék m ellett 
Fo ly tató lagos hő m érések á lta l m eggyő ző dhettem , hogy az em 
lített idő  lefolyása a la tt a hő m érsék állandóan ugyanazon 
fokon m aradt. É s ha a  m ájus 3-d ikán d. u. % 2 órakor 
végezett v izsgálatnál 39 5° m ellett 4 .640,000 és 3 óra m úlva 
39 '2°-nál 3 .775,000 vérsejtet talá ltam , tehát a lacsonyabb liö- 
m érséknél k isebb szám ú vérsejtet, úgy ez nem képez ellen- 
m ondást, m ert ez azon körü lm ényre vonatkoztatandó, hogy a 
m agasabb hő m érsék fo ly tán beállo tt vérsejtszám csökkenés 7 
órakor m ég fennállott, m ia latt a hő m érsék ta lán csak rövid 
idő vel elő bb szállott alá, úgy hogy ennek hatása m ég nem 
é rv ényesü lhe te tt; hogy azonban a  vérsejtszám  növekedése 
tény leg  beállott, m u tatja  azon körülm ény, hogy a következő  
napon reggel V* 9 ó rakor végezett v izsgálatnál 37 2° m ellett 
m ár 5 '221 ,800  vörös vérsejtet szám lálhattam .

A jellegző  e változásoknál tehát a vérsejtszám  állandóan 
bekövetkező  fogyása m inden egyes hő em elkedésnél. Hogy 
ezen fogyás ténylfeg absolut, arró l m ár fennebb részletesen 
m egem lékeztem ; nem  szabad azonban feledni, hogy eltek in tve 
a vér m ennyiségtő l, a vérsejtek  szám a függ az elhasználás, illető  

j  leg szétesés és az líjdonképző dés m érvétő l. A m agas láz a lk a l
m ával beálló szám csökkenés tehá t nem csak a d irek t szétesés 
m érvétő l függhet, hanem  ta lán  attó l is, hógy ily körü lm ények 

I között a  vörös vérse jtek  ú jdonképző dése is akadályozott. 
Vélem ényem  szerint az újdonképző dés m érve a  hő em elkedés 
tartam a a la tt nem  lehet lefokozott s itt ism ét concrét ad a to k 
kal fogom nézetem  igazolni. A II. szám ú esetben az első  
2  napi v izsgálatnál ugyanazon idő ben, ugyanazon hő m érsék 
m ellett ugyanazon vérsejtszám ot ta lá ljuk  feljegyezve. A 2 órái 

| idő közökben ism ételt líő m érések bizonyíték, hogy a k é t v izsgálat 
között e lte lt 24 óra a la tt a  hő m érsék á llandóan m agas, azaz 
40° C. volt. Az első  v izsgálatnál 3 .774,000 vérsejtet talá ltam  

I 40° C. m elle tt; hogy ez nem norm ális szám, azt m uta tják  a 
késő bbi napok a la tt norm ális tem peratu ra m ellett nyert váló
ban norm ális értékek . Ha m ár m ost a vérse jtek  újdonképző dése 
a lázas hő em elkedés folyam án lefokozott volna, hogy ta lá lhattam  
a 2 -dik napou ugyanazon állandóan m agas hő m érsék m ellett 
ugyanazon szám o t; hiszen a k é t v izsgálat közötti 24 órai idő  
a la tt a  m agas láz következtében m ár a physio log ikus e lhasználás 

J is nagyobb fokú volt m int rendesen, ha tehát az újdonképző 
dés m értéke csökkent, akko r hogyan fedezhette a norm álisnál 

j nagyobb szükség le te t?  Ped ig  hogy teljesen fedezte, azt m utatja  
| épen a  2-dik  napon nyert szám érték. Szóval a  hő emelkedés 

folyam án a vérse jtek  ú jdonképző désének ta lán inkább még 
valam ivel fokozottnak kell lenni. Csak így érthető , hogy mi- 

j  hely t a hő m érsék alászáll, m ár beáll a vérsejtszám  szaporodása, 
m iután ekkor a reproductiv  erő t és tevékenységet nem  bénítja  
a regressiv  folyam at.

Turms, a  ki felnő tteken végezett v izsgálatainál azt tapasz- 
! ta lta , hogy á lta lában  véve hosszabb tartam ú lázas betegségek 

u tán a vörös vérse jtek  szám a csökken, e leletébő l azt következ
teti, hogy a lázas fo lyam at a la tt a  reproductio  m érve csökkent. 
0  felveszi, hogy a hiányos táp lálkozás és em észtés foly tán a 
norm ális szövetú jdonképző dések m érve á lta lában  véve csökkent 
és ped ig  kellő , anyag  h iánya m iatt. Ism étlem, Tum ás a rövid 
ó rák ra k iterjedő  szám értékbeli ingadozásokat nem észlelte,
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csak azt, a  iáit edd ig  k lin ice is tapaszta ltak , hogy lázas 
betegség után  vérszegénység lép fel. Helyesen tu la jdon ítja  
Tum as e körü lm ényt a fennálló inanitiónak, de ekkor a repro- 
ductiv  tevékenység csökkenése nem  a  hő em elkedésnek, hanem  
az inan itiónak a  következm énye. Hogy a vörös vérsejtek  száma 
hosszabb tartam ú lázas betegség után fogy, az adataim  leg
nagyobb részébő l is k i tű n ik ; m ás szóval, hogy m íg a betegség 
első  nap ja iban  egy norm ális hő m érsék beállásának  normális 
vérsejtszám  is felelt m eg, add ig , ha a lázas m ozgalm ak tovább 
tartanak , egy késő bbi napon beálló norm ális hő m érséknek 
m ár nem  fog ugyanazon norm ális szám m egfelelni, hanem  
k ise b b ; azaz az egyes hő foknak m egfelelő  vérsejtszám  absolut 
értékei csökkennek, de ezen csökkent absolut é rtékek  keretén  
belül ép úgy fennáll a  hő m érsék és vérsejtszám  közötti össze
függés, m int elő bb a  m agasabb absolut é rtékek  m ellett. A 
következő  (III. számú) eset ezen viszonyokat legv ilágosabban 
m utatja.

I I I . K arl F . Szü letett 1888. m árczius 23-dikán. Felvétete tt
1889. április 8-dikán. Bordaporczok m egvastagodvák, epiphysi- 
sek erő sen duzzadtak. Bronchitis.

Datum Óra Súly
Hő - íj Vörös

mérsék j . .. ,: versejtek

Fehér

száma

Arány
szám Hb.

Apr. 9. 2 ó. d. u. 6600 39-3 i 3.544,000) 16,750 1 : 212
V 9. Vs 8 Ó. d. u. — 39 0 i13.652,000 19,750 1 : 185 —

?? 10. 7 Ó. reggel 6700 38-0 4.944,00017,000 1 : 291 —

10. 7.8 Ó. este — 37 5 (5.498,00014,500 1 : 379 45"/0
n 11. Vs7 Ó. reggel 6700 38-2 j14.208,000 11,500 1 :366 32%
V 11. 6 ó. este — 38-0 ' 3.988,000 9,000{ 1 : 443 42%
5) 12. Vs9 Ó. reggel 6800 37'8 í 4.204,000 9,500 1:442 47 %
V 12. V.7 Ó. este — 37-6 i 3.728,000 17,500 1:21343%

Apr lis 13-dikán elbocsáttatott.

A gyerm ek m ár néhány nap óta szenvedett bronchitisbeu, 
de én csak április 9-d ikén végeztem  az első  vizsgálatot, m in t
hogy ez idő tá jban kezdettem  meg á lta lában  vizsgálataim at. 
E m lített nap reggelén 39 '3° m ellett 3 .544,000, este 39 '0 ° 
m ellett valam ivel több, m ásnap 38°-nál c irca 5 m illió és este 
37 ‘5°-nál 5 */2 millió, tehá t úgyszólván norm ális vérsejtszám ot 
találtam . H a azonban tek in tetbe vesszük a következő napokon 
nyert adatokat, úgy látható , hogy 12-dikén reggel 37 ’8°-uál 
m ár csak  m integy 4 .200,000 vérsejtet szám lálhattam , tehát 
jóval kevesebbet, m int a  m enny it az elő ző  napokon nyert 
szám okhoz képest e lvárhattam  volna. A reproductiv  tevékeny 
ség tehá t hosszabban tartó  lázas betegségek esetén csökken 
az inanitio foly tán, de azért a hő em elkedés befolyása ezen 
csökken t tevékenységgel szem ben ép lígy érvényesül, m int 
különben.

(Folytatása következik.)

Közlemények a pozsonyi m. kir. országos 
kórház belgyógyászati osztályáról.

A tüdő vész gyógyító  módjának m ai á llásáról. Önálló 
tap asz ta la tok  nyomán.

Irta dr. Pávay Gábor fő orvos.

(Folytatás.)

A mi a belső  kezelést illeti, e téren  az a ján lo tt orvos
szerek szám a egész légió. M egpróbáltak ez irányban az uborka
létő l (Oribasius) a  kéksav ig  (Majendie) s a Buchnertöl anny ira  
m agasztalt arsentő l a  jodoform ig m inden orvosszert, de á lta lában 
m ondhatni, csekély eredménynyel.

Most a kreosot van d ivatban, azonban ez sem á j, mert 
a francziák  m ár 1829-ben alkalm azták , ső t Bouchard és Gömbért 
1876-ban, Yaccoud és Driver ped ig  1879-ben ism ételten m elegen 
a ján lo tták  tüdő vész ellen s én ez idő ben m int tanársegéd 
Korányi tan ár k lin iká ján , késő bb pedig  (1882) a  pozsonyi 
országos kórház be lbetegeinek  osztályában a Yaccoud-féle szerrel 
—  kreosoti gram m a unum , Cognac g ram m ata 15, Glyc. puri 
gram m ata 25  — naponként 3— 4 kávéskanálla l fél pohár vízben — 
igen sok k ísérletet végeztem , de m inden figyelem re méltó ered-

m éuy nélkül. Guttmann, Fraentzel, Sommerlrodt, Kossoic- 
Geronay, 1 B runn ,2 Hoppmann3 a kreosottó l 0 '75  gram m  napi 
adag ig  hónapokon át szedve jó  s ikert láttak , de ez sem új, 
m ert 1839-ben m ár Eichelberg 16— 20 csepp kreosotot is ado tt 
pro die szintén jó  sikerrel.

L egújabban Sahli (1887), Schüller,' Penzoldt, Frankel 
(1888), Nobili (1888),’’ Horner (1888),B Bourget f 1889)7 a  kreosot 
helyett a  guajaco lt a ján lják  s pedig azért, m ert annak  hatása 
egyenlő  a kreosotéval a nélkül, hogy kellem etlen m ellékhatása 
—  égetés, hány inger, hányás, hasm enés, rossz íz és szag —  
volna.

Mit szóljak végre a Dochmann8 és M ar leli'  á lta l a ján lo tt 
calom el-gyógymódhoz vagy a Philippovics-féle thym ol és a 
Sticker-tő i1" a ján lo tt jodkali-kezeléshez, m elynek m ég S éc" is 
nagy  je len tő séget tu la jdonít a tüdő vész gyógytanában, vagy a 
Kubassof-féle szürke h iganykenő cs-bedörzsölésekhez (az ered 
m ény állító lag jó) s végül Cecelierelli és Viti Demarco tannin thera- 
p iá jához? Meg kell m ég em lítenem  e helyen a K um ys és 
K ephir-gyógym ódokat, valam int a W cir-M itehell-íéte12 hizlaló 
e ljárást is —  Suralim entation.

Meg vagyok azonban arró l győ ző dve, hogy m ind e mód
szerek és e ljárások  nem sokára a jól m egérdem elt feledésbe 
ju tn ak . Osztályomon, hol a tüdő vészes betegek szám a éven- 
k in t m eghalad ja a 200 at, a  fentebb felsorolt gyógym ódok 
m ajdnem  m indenikével tettem  éveken á t lelk iism eretes m eg 
figyelésen alapuló k ísérleteket. Mert szerintem, ha az orvos- 
tudom ány gyakorla ti feladatait nem ak arju k  szem elől tévesz
teni, akko r az orvosnak a betegágynál ke ll keresn i a m eg
ism erés és haladás k im eríthetetlen forrását, nem pedig a házi 
nyu lak  és tengeri m alaczok pathologiájában.

Az is tény, hogy a bacterio logikus tenyésztő  tala jokon 
elért eredm ényeket nem lehet m inden k r it ik a  nélkü l az emberi 
szervezetre m int élő  tenyésztő  ta la jra  a lkalm azni s épen azért 
sajnos, hogy a betegek ágyánál te tt tapaszta lata im  nyom án 
kell nyíltan bevallani azt, hogy a tüdő vész ellen ez idő  szerint 
még megközelítő leg sincsenek biztos orvosszereink.

Különben régi igazság, hogy ha valamely betegség ellen 
nagyon sok az ajánlott gyógymód és agyondicsért orvosszer. 
akkor egyik sem felel meg a czélnak. Egyéb irán t a gyógyszerek 
m eg a  különböző  gyógym ódok és elm életek bő sége orvos
gyakorlati szem pontból m ég nem egyértelm ű  a biztos eredm ény
nyel s az orvosi tudom ány elő haladásával. Ez csak ferde k i 
növése a m ai nap m indenáron gő zerő vel ú jat producálni akaró  
divatos szellem nek és egyes vegygyárak  lelk iism eretlen iízér- 
kedési hajlam ának. En tehát jelenleg olyan belső  vagy külső  
orvosszert vagy gyógym ódot nem ism erek, mely a bacillus 
tuberculosist, a  szervezet nagyfokú sértése nélkü l m agában a 
tüdő kben m egsem m isítené.

De ha m égis sikerü l tüdő vészes betegeinknél üde, tiszta 
levegő ben m egfelelő  é trend i és czélszerü m agatartássa l az egész 
szervezet ház tartását jav ítan i s ha képesek vagyunk ő ket 
helyes indicatiókon alapuló tüneti kezeléssel, az adott anyagi 
körü lm ényekhez képest egyútta l a lka lm as k lim atikus és jó

1 Kossow-Geronay. Die Behandlung der Tuberculose mittelst 
Kreosot. Wiener kiin. Wochenschrift Nr. 46. 1889.

2 Brunn. Eine weitere Bemerkung zur Kreosotbehandlung der 
Lungentubereulose. Berliner klin. Wochenschrift 1888. Nr. 8.

3 Hoppmann. Kurze Bemerkung zu der Frage grosser Kreosot
dosen bei Kehlkopf und Lungenschwindsucht. Berliner klin. Wochen
schrift Nr. 52. 1887.

4 Schiiller. Zur Guajacolbehandlung tuberculoser Processe. Wiener 
med. Presse. 1887. 50.

3 Nobili  H. Guaiacolo. Gazz. degli ospitali 1888. Nr. 76, 77.
6 Horner. Ein kleiner Beitrag zur Anwendung des Guajacols bei 

Lungentubereulose. Prager med. Wochenschrift. 1888. 17.
7 Bourget. Corresp.-Bl. für Schweiz. Aerzte. 1889. Nr. 10.
s Dochmann. Behandlung der Phthise mit Calomel. Therap. Monatsh. 

1888. Sept.
9 Marteil. Zur Therapie der Lungentuberculose. AViener med. 

Wochenschrift. 1889. Nr. 2.
10 Georg Sticker. Kreosot und Jodkalium als Heilmittel der Lungen

phthise. Münch, med. AVochenschrift 1888. 22.
11 G. Sie. Bacilläre Lungen-Phthise. B. 1. p. 369, 393. 1886.
12 Ziemssen. Klinische Vorträge. Die Therapie der Tuberculose. 

1888. p. 24, 25.
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hyg ien ikus viszonyok közé is helyezni, ak k o r tapasztalatom  
szerin t m egtörtént m inden, mi á lta l a  bacillusok rom bolásával 
szem ben a  szervezetet ellentállóbbá s a  betegség lefo lyását 
kedvező bbé tettük .

H a az edd ig  felsorolt gyógym ódokat az orvostudom ány 
alapos és lelk iism eretes m ű velő je szigorúan m egvizsgálja, úgy 
csakugyan  kény te len  ké tkedn i abban, bogy az orvosi tudom ány 
a  tüdő vész gyógyítását illető leg elő re haladott-e ? vagy nem 
kelt-e b izalm atlanságot a m ű ködő  orvosban, ha azt lá tja , hogy 
m indezen gyógym ódokat az illető k  úgy a ján lo tták  és m ég 
fog ják  is a ján lan i, m int az orvosi tudom ány és rationalis tberap ia  
h a lad ásán ak  legú jabb vívm ányait ?

A fentebbiekben törekedtem  röviden összefoglalni m ind
azt, a  m it ez idő  szerint a tüdő vész gyógyításában m egkisérlet- 
tek. H a valak i fáradságot vesz m agának, hogy a felsorolt 
szerző k gyógym ódjait tanulm ányozza és k rit ika ilag  mé lta ssa ; 
ak k o r csekély kivétellel azt fog ja találn i, hogy a fentebbi 
gyógym ódoknak az eredm ényt illető leg következő  közös voná
suk van :

a) betegek étvágya, kinézése, nehéz légzése, közérzete 
feltünő leg j a v u l ;

b) a láz és hasm enés sz ű n ik ;

c) az é jje li izzadás e lm a ra d ;

d) a  testsú ly  és álta lános erő beli á llapot gyarapszik ;

e) a  köhögési inger tetem esen csökken vagy épen m eg
szű nik ;

f )  a  köpés m ennyisége napró l napra k e v eseb b ;

g) a  bacillusok legtöbbny ire e ltű nnek vagy  je len tékenyen  
k ev esb ed n ek ;

h) a  heveny fo lyam at lasúbb lefo lyást vesz, vagy épen 
m egállapodik  :

i)  a  helybeli tünetek  feltű nő en jav u ln ak  vagy esetleg 
gyógyu lnak , s hogy

1c) a  gyógym ódnak kellem etlen m ellékhatásai n incsenek.

Végül m indenik szerző  le lk iism eretének  m integy m eg
ny u g ta tására  m egjegyzi, hogy igaz, a fentebbi m ódszer sem 
felel m eg tökéletesen az an tiparasitikus gyógym ód követe l
m ényeinek, de az á lta la  e lért eredm ény m indenesetre felbáto
rít a  k ísérle tek  tovább fo ly tatására.

Szerintem  ped ig  a most felsorolt jav u lás oly ügyfelemre 
méltó eredm ény volna, m elyet ha tüdő vészes betegeinknél 
bárm ely  gyógym óddal csak fele részben is e lérhetnénk, nagyon is 
m eg lehetnénk  elégedve, s épen nem volna szükség naponk in t 
ú jabb és ú jabb s többször egym ással hom lokegyenest ellenkező  
gyógym ódok u tán  kapkodni.

Je len leg  az orvostudom ányban a bacillusok ko rszakát 
éljük. Nem  tagadom , hogy a bacterio logia fejlő dése új irány t 
ado tt a  therap iának  is. Ez irány t rendkívü l tám ogatja a m odern 
vegytan, ez adva annak  erő t és súlyt. E ké t tan  roham os 
fejlő désének nagy befo lyása van a gyakorla ti eredm ények 
fokozására is, s a  ki tud ja, hogy a m icroorganism usoknak 
m ily je len tő s szerepök van a m odern orvostudom ányban, és 
hogy m ár edd ig  is, m ily m eglepő  eredm ényeket köszönhetünk 
a  buvárlatok  ez új nem ének, az a tüdő vész an tiparasitikus 
gyógym ódjának felfedezését nem  ta r tja  elérhetetlennek.

A sebészetben e nem es tövekvést m ár edd ig  is fényes 
siker koronázta, teh á t szükségképen be kell következni ennek 
idő k m últán a  belgyógyászatban is. Azonban add ig  sem szabad 
szem elő l téveszteni a  laboratóriumokban tudományos szigorral 
végzett kísérletek m ellett a  k lin ikai észlelés m egbecsülhetetlen 
k incseit, m elyek orvosgyakorlati szem pontból, kétségtelenü l 
egy ik  legbiztosabb a lap já t teszik tudom ányunk e lh a la d á sá n a k .

Végül m egjegyzem , hogyha Pasteurnek s ikerü lt az edd ig  
gyógy ítha ta tlannak  tarto tt veszettséget an tirab ikus oltással m eg
gyógyítan i, akko r nem látom be, hogy m iért ne sikerü lne 
egykor a  tüdő vésznek o ltás á lta l való gyógyítása is.

(Folytatása következik.)

Közlemény Kézmtirszky Tivadar ny. r. tanár 
egyetemi I. szülő - és nő gyógyászati koródá

jából.
A szü lés p assiv  tényező i.

B äcker József dr.-tól.

(Vége.)

Ezekben letárgyalva fe ladatunknak  első  ké t pontját, 
észleleteinket fő bb vonásokban következő leg körvonalozhatjuk. 
R endes medencze esetén az átlagos nagyságú gyerm ekfej 
keresztü lhato lását nem a csontos m edencze, hanem  az ezt 
bélelő  lágyrészek akadályozzák. A térv iszonyok ez álta l a 
m edencze bem enetében és k im enetében lesznek legkedvező t
lenebbekké. E térarány ta lanságok  legyő zésében a  leghatalm asabb 
factor a  fej a lakuló képessége. Ez a laku lás valóságos térfogat - 
k isebbedés s ezzel kapcso latban az agykoponya erő sebb h á tra 
dő lése, ellapulása. A k isebbedés legk ifejezettebb a koponya 
elülső  felén, m ert itt  a  varra tok  nagyobb szám a s a nagy 
ku tacska  tágasabb volta teszi azt inkább  lehető vé; legszem be
ötlő bb tehát a k isebbedés a kis ferde —  és k is h arán t — 
egy szóval a k is fej kerü letben. A harán t irányú m egkisebbedés 
valószínű leg a  bem enetben, a  k is ferdéé a  k im enetben tám ad.

A csontos m edencze szerepe úgy látsz ik  abban  áll, hogy 
sajátszerű  a lak jáva l irány t szab a fej á tha ladásának  ; hogy ha 
azonban m éretei k isebbek a  rendesnél, sa já t részéről is súlyos
b ítja  a  szülés lefo lyását s a fej k isebbedését különös fokban 
teszi szükségessé. S a fej e fe ladatnak  derekasan  meg tud 
felelni ; a  k isebbedés kétszerese, ső t három szorosa lehet a ren
desnek (egyes á tm érő kben : 1— 1'5 cm). M inden szű k m edencze 
a lak n ak  megfelel egy bizonyos fe ja lak , mely az egyarán t szű kült 
m edenczénél a rendes fej coníiguratió jának fokozásában, egy
szerű en lapos m edenczénél a  k is haránt- és á lta lánosan szű kült 
és laposnál a  nagy harán t átm érő  tetem es rövidülésében 
n y i lv á n u l; u tóbbinál azonkívül az egyenes átm érő k  irányában  
is m utatkozik  k isebbedés. Á lta lá b a n : a  con jugata vera kiseb- 
bedésével a fe jnek  harán t, a  haránt szű kület á lta l a  fej 
sag itta lis átm érő i befo lyásoltatnak. R endes m edenczénél a  hom 
lok- és falcsontok okozzák a configuratiót. Szű k m edenezék 
esetén a nyakszirtcsont is vá ltoztatja  helyzetét. A fej kiseb- 
bedésében a vér és valószínű leg a cerebrospinalis fo lyadék 
távozása a f ő ; a hol ez nem történhetik  meg, ott a  fejnek 
k iegyenlítő  m egnyúlása tám ad, az összenyom atással keresz
tező dő  átm érő  irá n y á b a n ; ezt lá tjuk  arezfekvések esetén.

Farfekvésben  szü letett m agzat feje sem m utatja  a typi- 
kus feja lakot, m ert ez is conű gurálódott, de közel egyenlő  
m érvben k isebbedéit m inden átm érő  irányában, —- s ez á lta l 
m in tegy a rendes m agzatfej k icsiny ített a lak já t ad ja.

II. Anya és m agzat feje közötti v iszony.
Már régebben se jte tték , hogy a m agzat fe jének  k ife jlő 

désében a  rendes érettség i viszonyokon kívül egyéb tényező k- 
nek  is kell szerepeln iük. S im psonnak az tű n t föl, hogy fiú
m agzatok többször okoznak nehéz szülést, m int le á n yo k ; tan 
könyvében így í r : 1

1. A szülés a la tt e lhalt gyerm ekek  sokkal gyak rabban  
tartoznak  a  fi- m int a  nő i nem hez (151 : 100).

2. Az an y ák  között, k ik  szülés közben, vagy ennek 
következtében elhalnak , a  legtöbb fiúgyerm eknek adott életet.

Sehröder" m ár közelebbrő l határozza m eg a  különbséget 
fi- és leánym agzatok feje között. „F iúk  á tlag  valamivel (66'4) 
sú lyosabbak s valam ivel (0 '45  cm.) hosszabbak, m int a leányok. 
K örülbelül ugyanily  a rányban  nagyobbak az összes fejkerü le
tek  is fiúm agzatoknál. Az egyenes és a ferde átm érők a nagy 
haránthoz viszonyítva, leányoknál valam ivel nagyobbak, m int 
a f iú k n á l; holott a  kis harán tnak  viszonya a  nagy  haránthoz 
nem  m utat e ltérést nem szerint. Á tlag tehát a  fiúk, bár igen 
csekély  fokban, inkább brachycephalok, m int a leányok .“ És 
k é ső b b :3 „M inden többször szülő  gyerm ekénél, különösen ha

1 Clinique obstétricale et gynécologique trad. Cliantreiul. page 290.
3 Scanzoni’s Beiträge V. 405. 1.
3 U. o. 420. 1.
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az fiúm agzat, igen k ifejlő dött h a rán t átm érő re kell e lkészül
n ü n k .“

11. F asb en d er1 m ég positivebb irányba vezet, m idő n 
összehasonlítva az anya és m agzat fejét, észleletét e laconikus 
sorban fejezi k i : „D er K indskop f w ar in verk le inertem  Mass- 
stabe ein A bdruck des M utterkopfes“ .

L egú jabban pedig S a lkow sk i1 2 foglalkozott a  kérdéssel 
s m egerő sítve F asbender leletét, m ár az u tán a mód u tán ku ta t, 
m iképen lehetne értékesíten i e rendk ívü l fontos tény t a  gyak o r
la tra  nézve. E czélból v izsgálati anyagából azt iparkod ik  k i 
szám ítani, m ennyivel k isebbek az egyes átm érő k  a m agzat, 
m in t az anya fején, s a következő  kü lönbségeket ta lá lta  ; a  
k is haránton  4:48 cm. (átlag  4 '5 ), a  nagy harán ton  5 '16  
(átlag ö'O) s a k is fe rd é n : 5 '63  (átlag 5 '5).

Fentebbi v izsgálata inkkal kapcso latban 100 anyának  
fejm éreteit is fö lvettük. Ezek közül 38-nak leánya, 62-nek fia 
volt. Csak oly anyák  fejét m értük , k iknek  m agzata érett volt.

Az anya és m agzat fe jének  összehasonlítására — 
nagyon helyesen jegyz i m eg Salkow ski — nem  használhatunk  
fel m inden á tm é rő t; a  nagy ferdét s a fej m agasságát figyel
m en kívül ke ll hagynunk , m ert ezek m ár a  p rio ri sem hason
líthatók össze azon egyszerű  okból, hogy a m agzatnak fogsora 
nincsen. De szülészeti szem pontból nincs is ezeknek progno- 
stikus értékök. E  czélra tökéletesen elengedő , ha az egyenes, 
harán t és ké t ferde átm érő kre, valam int a nagy és kis fej- 
kerü le tre  vagyunk tek in tette l. Term észetesen a m agzatfej 
m éretei közül csakis a V III. napon ta lá ltak a t vehetjük  tek in 
tetbe s nem a  szülés u tán  ta lá lt pathologikus feja lakot. Salkow sk i 
24  órával a szülés u tán  m érte a  fejet, de ekkor a fej m ég 
nagyrészben m agán ho rd ja  a szülés változatait, m int ez Budin, 
Perlis és sa já t v izsgálatainkból k itű n t, s így  az ő adata i nem 
egészen ideálisak.

Fejméretek
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Egyenes (nasion-extrenum) 1 7 7 1  11 61 18 02 11 44 17-83 11 55
Kis haránt ........................ 14’15; 8'55 14-22 8-35 14-18 8-48
Nagy h arán t._______... 14-78 9-52 15 06 9-47 14-89 9-5
Kis ferde___________ . 16-57 9-84 16 6 9 65 16-58 9 77
Nagy fejkerület................. 53-63i 34-85. 54 04 34 37 53-79 34 67
Kis fejkerü let.- ................. 51-46 32'44 51-95 32-01 51 • 65 32-28
Magzat hossza................... — 49•78 _ 49 19 49-56
Magzat s ú ly a--------------- -  : 3318 — 3032 — 3209 3

A fiúm agzatok összes m éretei nagyobbak, m int a 
leányokéi. H ogy összehasonlíthassuk az anya- és m agzat-fejeket, 
nem követtük  F asbender összeállítását, m ert az szabad á ttek in 
tést nem  nyújt, hanem  a cranio logia e ljá rását követtük , t. i. 
az indexeh segélyével végeztük az összehasonlítást. Az indexet 
k ap ju k , ha valam ely  m éretet 100-nak véve, m egfelelő m ekkora- 
ságú egységekre red u k á lju k  a m ásik m éretet is. Legfontosabb 
1. az agykoponya szélességi indexe, m ely ezen kép letbő l vezet
tetik  le :

egyenes : b iparieta lis =  100: x 

b iparietalis. 100 

egyenes

2. A  homlolcszélesség indexe:

egyenes : b item poralis =  100 : x 

bitem  poralis. 100 

egyenes.

3. A  kis fejkerület indexe:

kis fe rd e : bitem poralis =  100 : x  

bitem poralis. 100 

k is ferde.

1 Zeitschrift für Geb. und Gyn. III.  297.
2 Archiv für Gynaek. XXXVIII. 501.

Az így nyert indexek a k ö v e tk ező k :
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Agykoponya nagy szélességi . ____ 83-45 82 83 82-8 83-582-2
Homlok szélességi............................ 79-88 73 678-8 73 79-5 73 4
Kis fejkerületnek m egfelelő............ 85 89 85-785-6 85-5 86-8

E szám ok m u ta tják  legtisztábban a viszonyt, m ely a 
ké t fej között van. Leghasonlóbb a koponya hátsó fele 
(8 3 '5 —82 '2  az index), m ég szembeötlő ül) e hasonlatosság, ha 
e lkü lön ítjük  a m agzatokat nem szerint is, m ert lá tjuk , hogy 
leánym agzatok agykoponya-szélességi indexe közel ugyanaz, 
m int az anyáké (83— 82'8). F iúm agzatoknál m ár nagyobb az 
eltérés (8 3 '4 5 — 82). Nem is képzelhető  el, hogy a  magzat 
csupán az anya testének form áját örökölné. E  kérdés tisz tá
zására tehát az szükséges, hogy ne csak az anyák , de az ap ák  
feje it is hasonlítsuk össze a m agzatéval s ekkor talán látn i 
fogjuk, hogy ezek viszont a  fiúm agzatok agykoponya-széles
ségi indexével m utatnak  azonosságot. E gyá lta lában  nem ta lá 
lunk m ár hasonlóságot a hom lok-szélességi indexek összeállí
tásánál, a  m inek m agyarázatát az adha tja , hogy a  nagy- és 
o ldalku tacskák  je len lé te  m iatt n incsen m ég m eg a  koponya 
elülső  felének végleges a lak ja . A kis ferde és intercoronariá- 
ból vett indexek  ism ét m u ta tnak  hasonlatosságot, főleg auya- 
és leány fejek  között (8 5 '5 — 85'7), m ert ez a  kis fejkerület, 
je lző je, mely ped ig  inkább tartozik  a koponyának fejlettebb 
hátsó feléhez.

Fasbender tanának  m egerő sítésére tehát a kórodai vizs
gá la tok  nem lehetnek  elégségesek, m ert a kérdésnek  csupán 
egy ik  felével, az anyák  fejének összehasonlításával foglalkozik ; 
de e téren positiv eredm ényű , tény leg azt lá tjuk , hogy a 
leánymagzatok agy-koponyájának hátsó fele teljes kicsinyített 
alakja az anya fejének. Szülészeti szem pontból pedig ez fontos. 
Az apák  fejének összehasonlítása a fiúm agzatok fejével m ár 
csakis a  m agángyakorla tnak  képezheti vizsgálati anyagát —  
s csupán ily irányú, nagyszám ú észlelések u tán k isérthe tjük  
m eg Salkow ski fent em lített szám ítását, a  szülő k fejm éretei- 
bő i levonás ú tján  következtetn i a m agzatok fejére.

TU D O M Á N Y O S TÁ R SU L A T O K .

Biharmegyei orvos-gyógyszerész és termé
szettudományi egyesület.

1891. februári szakü lés.

1. Elnök K onrád M árk megnyitván az ülést, azon nagy 
csapásról emlékszik meg, mely egyletünket alelnök M ayer Á goston 

dr. hirtelen bekövetkezett halála által érte. Meleg rokonszenves 
szavakban méltatván az elhunytnak bokros érdemeit, jelenti, bő gj7 
a választmány intézkedett, miképen egyletünk nevében koszorú 
helyeztetett a ravatalra ; felkérése folytán Bodor K. dr. az egylet 
nevében a koporsónál gyászbeszédet tartott s végül, hogy Baróthy dr. 
felkéretett Mayer tagtárs felett a májusi közgyű lésen emlékbeszédet 
tartani. Indítványozza, hogy az egylet részvételének jegyző könyvi
leg adjon kifejezést, errő l átiratilag az özvegy s családja értesít- 
tessenek.

A szakülés az elnöki jelentést jóváhagyólag tudomásul vevén, 
annak értelmében néhai Mayer Ágoston tagtárs emlékezetét, mint 
a ki egyletünk alapítása óta szorgalmas tagja, két éve alelnöke, 
annak érdekeit mindig szívén viselte, mint humánus ember s orvos 
rendünknek mindenha díszére vált, jegyző könyvében megörökíti s 
a tagok mély részvételüknek, valamint az elhunyt emlékezetének 
tisztelése jeléül helyeikrő l felállanak. Egyidejű leg pedig Bodor K. dr. 
tagnak, ki az egylet fájdalmát oly költő i igazsággal, magas szárnya
lásé gyászbeszédben oly méltón s kifejező n tolmácsolta, köszönetét 
fejezi ki.
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2. R óth Em il dr. egy börfarkasos beteget mutat be, kin a 
helybeli izr. kórházban K ornste in  dr. által három Ízben lett 
Kochin-befecskendés (1, 1 '5  és 1 centigramm) alkalmazva. A 
beteg az injectiók elő tt is be lett mutatva a januári szakülésen. 
Elő adó a reactio menetét láztáblával is illustrálva, részletezve elő 
adja, s egyidejű leg felhívja a tagtársak figyelmét a bár csak kevés 
injectio feltű nő  sikerére.

3. Gubicza Tádé dr. a vezetése alatt álló helybeli irgalmas 
rendi kórház betegforgalmi viszonyait feltüntető  táblás kimutatás 
egy példányát bocsátja az egylet rendelkezésére, melybő l a szak- 
ülés azon osztatlan benyomást nyeri, hogy e szakavatott vezetés 
alatt álló intézet teljesen megfelel humánus hivatásának.

Ezen jelentés kapcsán KutiáJc dr. azon óhajának ad kifeje
zést, hogy vajha a helybeli legnagyobb megyei kórház beteg- 
forgalmi viszonyairól is nyerhetnénk hiteles felvilágosításokat, mit 
Bartha dr. készséggel helyez kilátásba.

4. Grósz M enyhért dr. ,,A villanyos fü rdő krő l“ tart refe
ráló elő adást.

Reámutatván azon okokra, melyek miatt az elektrotherapia 
hazánkban nem vált az orvosok közkincsévé, áttér elő adó a villa
nyos fürdő k ismertetésére, s felosztására. Részletesen foglalkozik a 
monopolaris s bipoláris fürdő k sajátságaival, kiemeli elő nyeiket, s 
kimutatja tüzetes kritika alapján hibáikat. A monopolaris fürdő  
föhibája az, hogy a kádon kivül levő  testrészen (a kezeken) az 
összes áramszálak convergálnak és ez által ott aránylag tetemes 
áramsürüség jön létre, mely hatékony erejű  áram alkalmazását 
lehetetlenné teszi. A bipoláris fürdő k föhátránya a következő kben 
foglalható egybe: Miután a fürdő  meleg vize többszörösen (három- 
négyszerte) jobb villamvezetö, mint az emberi test, úgy ezen 
keresztül elő reláthatólag az áramnak csak egy csekély, s a mi 
leglényegesebb : pontosan le nem mérhető  része megy keresztül. E 
hiányokon igyekezett Gärtner az ö Jcétrekeszü villany fürdő jével 
segíteni, melyet elő adó a vezetése alatt levő  vízgyógyintézetben 
egy év óta használ. Részletes ismertetése után, vázolja ezen villany- 
fürdő  elő nyeit az eddig használtak felett. Gärtner által fürdő jének 
tulajdonított azon elő nyeit, hogy: 1. az áram sű rű sége a fürdő ben 
levő  minden bő rrészén megközelítő leg egyenlő , 2. lehet tetszés 
szerint gyenge, s igen erő s áramot alkalmazni, 3. az emberi testre 
ható áram pontosan mérhető , — elő adó beigazolva találta. Ezek 
alapján elő adó azon következtetésre jut, hogy a kétrekeszü villany- 
fürdő  bírja úgy a mono- mint a bipoláris fürdő k minden elő 
nyét, ezek hátrányos tulajdonságai nélkül. Az alkalmazás módjának 
leírása után röviden ismerteti elő adó a villanyos fürdő k élet- és 
gyógytani hatásait, s a nevezetesebb indicatiókat. Különösen ki
emeli nervino-tonikus hatását, s ennélfogva fökép ú. n. functiona- 
lis idegbajoknál vár tő le nagyobb eredményeket. Ismerteti továbbá 
Gärtner és Ehrmann kísérleteit, kik kataphorikus úton gyógyszere
ket visznek be a szervezetbe. Eddig vasat és higanyt sikerült 
nevezetteknek lemérhető  nagyobb mennyiségben bevinni a szerve
zetbe, s a vas által különösen meglepő  eredményt értek el.

Végül nehány villanyfíirdövel kezelt esetrő l referál. Az első  
egy idült sokizületi csúzban szenvedő re vonatkozik, kinek fájdalmai 
e kezelés következtében megszű ntek. A másik eset egy l tí  év óta 
hysteriában szenvedő  nő , kinek különösen 3 év óta fennálló álmat
lansága miatt alkalmazta a villanyos fürdő ket, még pedig 60 — 100 
M. A. erejű  áramot 2 0 — 25 perez, ső t fél óráig is. Beteg javultan 
távozott, jelenleg is jól érzi magát. Röviden közli még egy hysterias 
és izomcsúzban szenvedő  2 betegnek kortörténetét, kik hasonló 
kezelés mellett jelentékenyen javultak.

(Folytatása következik .)

IR O D A L O M -S Z E M L E .

I. Könyvismertetés.
S e ife r t : R ecepttaschenbuch für K inderk rankhe iten . Wiesbaden, 

1891. Verlag von I. F. Bergmann.

A csinos kiállítású, vászonba kötött zsebkönyv teljes áttekin
tést nyújt a gyermekgyógyászat rendelkezésére álló gyógyszerkincs 
felett. A czélszerü beosztás lehető vé teszi a gyors tájékozódást 
minden egyes szernél úgy az adag nagyságára vonatkozólag az

egyes életévek szerint, mint pedig a használatot és legczélszerübb 
alkalmazási módot illető leg. A szöveg közé a zsebnaptárak mintá
jára üres lapok vannak iktatva jegyzetek tételére, a mi a könyv 
használhatóságát még növeli. Ára 1 forint 70 kr.

Des deform ations osteo-articu laires consécutives á des m alad ies 
de l ’appare il p leuro-pu lm onaire par A. Lefebvre Paris, 1891.

160 1.

A P. Marie által az elmúlt évben (L. 0. H. L. 1890. p. 
164) az acromegaliától különválasztott sajátságos kóralak képezi 
ezen nagy gonddal összeállított monographia tárgyát, az összes 
eddig leírt esetek s nehány új eset taglalásával. A tüneteket ille
tő leg a Marie által leírt kórképhez alig lehet valamit hozzátenni. 
Ezen osteo-arthropathia azonban nem önálló betegség, hanem mindig 
valamely mellhártya, vagy tüdöbaj következtében fejlő dik ki, s ezen 
utóbbinak jellege szerint természetesen az esetek egymástól külön
böznek. Az elkülönítés más hasonló kóralakoktól igen világosan van 
elő adva. A mi az aetiologiát illeti, úgy a legfontosabb szerepet 
a genyedség képző déssel járó mellbajok játszszák, s ezeknek 
prognosisát és lefolyását osztja természetesen a tárgyalás alapját 
képező  bántalom is. Kórbonczolási és chemiai vizsgálatok egészítik 
ki a leírást. Az elváltozott csontok lágyabbá lettek, a külső , tömött 
állomány vékonyodott, hasonlóképen az izületi rész is, a Havers- 
féle csatornák jelentékenyen tágultak, míg a szivacsos állomány 
nagyobb tért foglal el. Az idegek elváltozást nem mutattak. A 
chemiai elemzés eredm énye: a szerves anyagok szaporodtak, míg 
a szervetlenek fogytak, fő leg a mészpliosphat és carbonatok, míg 
jelentékenyen több magnesiumpliosphatot tartalmaztak a vizsgált 
csontok a rendesnél. Mindezen csontelváltozások nem tuberculumos 
eredetű ek, bár azonosak a hippokrateszi. (dobverő ) ujjakkal. A 
bántalom teljesen symmetriás s leginkább a végtagokon mutatkozik, 
de a gerinczoszlopot, valamint a felső  állat sem kíméli meg. Végül 
7 kortörténet s magyarázó táblák fejezik be a díszes kiállítású s 
számos ábrával ellátott, tanulságos kis mű vet. —ss—

II. Lapszemle.
K órtan.

A güm ő kórral fertő zéshez szolgáltat érdekes adatot Ollivicr.  
Kezelése alatt egy 20 éves leány halt meg acut meningitis követ
keztében. E leány, ki öröklósileg nem terhelt és erő teljes test
alkatú volt, egy leánynevelő  intézetben nevelkedett, hol egy esztendő  
lefolyása alatt már 13-an betegedtek meg gümő kórban és ezek 
közül 6 meg is halt. Mindezeknél örökségileg terheltség nem volt 
kimutatható. Az illető  intézet tulajdonát képező  tehén, melynek 
tejét éveken keresztül használták, leöletvén, kiderült, hogy tő gye 
nagy mértékben gümökóros. (Allgera. med. Central-Zeitung, 1891. 
53. sz.)

A fertő ző  betegségek gyógyítását tanulmányozta Emmerich. 
Vizsgálata tárgyául a sertésorbánezot választotta, még pedig azért, 
mert e betegségnek bacteriumát kellő kép ismerjük, mert továbbá 
vannak kísérleti állataink, melyek e betegség ellen természettő l 
immunok, s mert végre mesterséges úton is immunisálni tudjuk ez 
állatokat a sertésorbáncz ellen. Vizsgálatainál azt találta, hogy 
akár természettő l fogva, akár mesterséges úton immunisált állatok 
szöveti nedve minden sertésorbánezot kivétel nélkül gyógyít, ha a 
bacteriumok 24 órán túl nem voltak a szervezetben. Ha e „gyógy- 
nedv“ beoltását elég korán kezdjük meg, a betegséget egészen 
conpirozni sikerül. Ha a bacillusokat az állat visszereibe fecsken
dezzük, úgy a gyógykezelés daczára erő s reactio lép fel, de azért 
a gyógyulás bizonyos. A gyógyulás még akkor is bekövetkezik, 
ha oly óriási mennyiségek injiciáltatnak, melyek a control-állatok- 
nál feltétlen halálhoz vezettek. Gyógykezelésre bármely immun 
állat szöveti nedve használható, vagyis nyulat fehér egér nedvével 
lehet gyógyítani stb. ; úgy hogy várható, hogy disznókat is sikerii- 
lend gyógyítani. Hogy mily nagyok az ily védő oltás elő nyei a 
Pasteur-féle védő oltás felett, melynél gyengített bacteriumok fecs- 
kendeztetnek állatokba, nyilvánvaló; mert míg a Pasteur-féle védő 
oltás daczára esetleg elhullott állat a szervezetébő l kikerülő  és 
virnlentiájukat visszanyert bacteriumok által epidémiákat okozhat, 
ez ezen neménél a védő oltásnak ki van zárva. A mesterségesen
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immúnisait állatok szöveti nedvének gyógyító ereje erő sebb, mint 
a természettő l fogva immun állatok szöveti nedvének gyógyereje. 
A sertésorbáncz gyógyításának ez új módszerét szerző  más fertő ző  
betegségeknél is alkalmazliatónak gondolja. Laboratóriumában jelenleg 
Fawitzky a pneumonia crouposa, Gabrichewsky az anthrax s 
Emmerich maga a tuberculosis gyógyítását kísérli ezen új elv szerint. 
(Alig. med. Central-Zeitung, 1891. 23. Mai. Szarni.

G yógyszertan .
C hin in  e lő á llítása a cupreinbö l. Két francziának (Grimaux 

és Arnaud) sikerült a cupreinböl chinint állítani elő . A cuprein a 
china cnpreának egyik alkaloidja, mely a chinintöl csak abban 
különbözik, hogy egy OIL - vei kevesebbet tartalmaz. Már Hesse 
kifejezte azon gyanúját, hogy a cliinin valószínű leg a cupreinnek a 
m ethylaetherje; meg is kísérelte chinint állítani elő  a cuprein 
metliylizálása által, de nem ért vele czélt. Szerencsésebbek voltak 
a szerző k, kiknek sikerült cupreinnatrium és chlormethyl össze
hozása által methylcupreint állítani elő , mely a chininnel minden
ben megegyező  test. I la e felfedezés egyelő re gyakorlati jelentő 
séggel nem is bir, tudományos tekintetben mégis rendkívüli érdekű  ; 
mert nyilvánvalóvá teszi, hogy a cliinin az OCH, gyököt tartal
mazza s így a cupreinliez ugyanolyan viszonyban áll, mint a codein 
(methylmorphin) a morphinhoz. Továbbá képesek leszünk a cuprein
nek más aetherjeit, melyek a chininnek homológjai, szintén elő 
állítani, melyeknek physiologikus hatása nagy jövő vel bírhat. 
(Therap. Monatsh. 1891. junius.) Kóssa.

A v iburnum  prun ifo lium  használata a szülészetben. E szert 
az amerikaiak karolták fel elő ször s az utóbbi 10 év alatt számos 
kísérlet tárgya volt. Leginkább a híg kivonata használatos (4— 10 
gm. pro d ie ); továbbá az extr. spissum (pilulában, 0 '6 0  gm. pro 
d ie ); azonkívül a viburnin is, 5 — 10 cgm.-os dosisokban. Mint 
sedativum hat a méhre, ezért is fökép abortnsok meggátlására és 
dysmenorrhoeával járó kolikus fájdalmak enyhítésére szolgál. Gyönge, 
erő tlen asszonyok habitualis abortusainál jobb szolgálatot tesz, 
mint az opium, mely felett az az elő nye is megvan, hogy annyi
szor lehet rendelni, a hányszor tetszik, még vesebajban szenvedő  
terheseknek is, kiknél az opiátok kontraindikálvák. A francziáknál 
különösen Auvard és Lutaud értek el vele eredményeket. (Annuaire 
de Thérap. 1891. p. 146.) Kóssa.

A kreosot rendelése. Reissmann szerint a kreosot-pilulák, 
dobozban való tartás mellett, a ható anyagból jelentékeny mennyi
séget veszítenek. Cacaoval bevont piluláknál a kreosotveszteség 
egy hét alatt körülbelül 4 ‘6% -ra  r ú g ; candirozott piluláknál csak 
1 '5% -ra. Ezért is a kreosot-pilulákat okvetetlentil jól záró üvegedény
ben kell rendelni; és pedig ezidöszerint még mindig legjobb a 
capsulában való rendelés, mert gelatinös burok alatt állandó marad 
a kreosot-tartalom. (Therap. Monatsh. 1891. május.) Kóssa.

Phenocollum  hydrochloricum . Hertel törzsorvos egy új 
antipyreticum- és antirheumaticummal tett kísérletet, mely sósavas 
phenocoll néven lett kereskedésbe hozva. E szer közeli rokonságban áll 
a phenacetinnel (acetparaphenetidin), mely tudvalevő leg akkép nyer
hető , hogy a paraphenetidint jégeczettel fő zzük; ha a jégeczet 
helyett amidoeczetsavat (glycocoll) használunk, akkor nyerjük az 
amidoacetparaphenetidint (phenocoll), mely bázis lévén, savakkal 
sókat képez. Ilyen a sósavas phenocoll, fehér, kristályos por, 
mely 16 r. langyos vízben oldódik. Köbért állatkísérletei értel
mében alig van mérgező  hatása, s különösen nevezetes, hogy a 
vérre nem gyakorol káros befolyást, mint annyian a modern láz- 
csökkentő  szerek közül. Mering tnr. typhosus és ttidögyuladásos 
betegeken 1 gm.-nyi dosis után majdnem 2°-nyi hő csökkenést 
észlelt, collapsus és cyanosis nélkül. Ö 1 gm. phenocollt T 5 — 2 
gm. antipyrinnel és 0 -8 —1 gm. phenacetinnel tart egyenlő  értékű 
nek. Hertel phthisikusoknál 1 gm.-os dosis után 1 — 1 Vadnyi, 
egy-két óráig tartó lázcsökkenést lá to tt; 5 gm.-os napi dosis majd
nem teljes lázmentességet okozott. A höemelkedés rázóhideg és 
izzadás nélkül következett be. Ugyanilyen mennyiségben fájdalmas 
izületi megbetegedéseknél is bevált, még akkor is, ha más szerek 
cserben hagy tak ; a lázra azonban ez esetekben nem volt h a tása ; 
ez csak akkor csökkent, mikor már az alapbetegség is alábbhagyott.

Gonorrhoikus izületi csúznál mindkét irányban hatástalan maradt. 
A vesékre nem volt káros hatása. A szervezetbő l való távozása 
elég gyors; 12 óra múlva már nem volt kimutatható a vizeletben. 
(Therap Monatsh. 1891. junius.) Kóssa.

A rózsa an tid ia rrh o ik u s ha tása . (Alexeievsky.) Szerző  több 
chronikus hasmenést meggyógyított — melyek minden más keze
lésnek ellene szegültek —  a „rose de Proving“ szirmainak infusnmá- 
val. (Ez a Rosa gallica egyik változata, mely régebben a Seine et 
Marne départementban tenyésztetett. Ref.) Dosisa felnő ttek számára 
2 — 3 pohár napjában ; 5 éven alóli gyermekeknek 1 pohár vagy 
csésze. Az infusum —- tannin és illóolaj tartalmánál fogva — össze
húzó és antiputrid hatású. Különösen a gyermekgyógyászatban 
volna indokolt az alkalmazása. (Annuaire de Thérap. 1891. p. 155.)

Kóssa.

S zü lésze t é s  n ő g yógyásza t.
E ndom etritis kezelése chlorzink-pálczikával. Schaeffer dr. 

jó eredménynyel végezte a Dumontpallier-féle chlorzink-pálczika 
alkalmazását. Leírja ezen pálezikák készítési módját is : 10 gm. 
száraz chlorzinkhez keverés közben annyi vizet ad, míg az syrup 
összeállású nem lesz, ehhez ismét 20 gm. rozsliszt jön, a melylyel össze
kavarva elég plastikus anyagot nyer. Az így nyert anyagban 38%  
chlorzink foglaltatik, s ebbő l készülnek a 3 — 6 mm. vastag, s 15 cm. 
hosszú pálezikák, a melyeket kénsavban keményít meg s chlorzink- 
kel telített aetherben tart el. Bevezetésük az uterus üregébe igen 
könnyen történik, egész a fundusig; a cervixböl kiálló részletet 
pedig lemetszi, utána a hüvely boltozatban tamponokat helyez, a 
melyeket 24 óra múlva távolít el. A beteg 24 óráig fekszik, a 
tamponok eltávolítása után pedig, ha addig fájdalmai nem voltak, 
felkelhet. Napjában többször langyos vízzel hiivelyfecskendést végez
tet, nehogy a visszafolyó eklorzink a nyákhárlyát felmarja. Az 
5 — 6-dik napon enyhe contractiók jelentkeznek, a melyeknek 
kíséretében az egész uterusnak mintegy lenyomataként ürül ki a levált 
nyákhártya, a mely microskopikus vizsgálat szerint a muscularis 
rétegnek is nagy részét tartalmazza. Ilyen erő s edzés mellett nem 
csoda, hogy ha a kezelés után a nyákhártya kiürülésén kívül oblitera- 
tio s ennek folytán amenorrhoea lép fel. A kezelésnek kritériumai 
tulajdonképen ezen hatások, mert ezek nélkül az eredmény is ki
marad. Schaeffer 14-szer végezte ezen eljárást, s ezek között 3 eset
ben léptek fel az első  napon oly görcsös fájdalmak, a melyek miatt 
morphiumot kellett adni. Az eredményt illető leg 5-ször teljes 
amenorrhoeát s 3-szor 7 hóig tartó amenorrhoeát ért el, de haemato- 
salpinx vagy lobfolyamat egyik esetében sem lépett fel. Tekintve 
azonban az edzés által elérhető  eredményeket a chlorzink-pálcziká- 
kat csak ott alkalmazhatjuk, a hol a klimax beálltával semmi baj 
nem éri a beteget. Az edzést tehát végezhetjük : 1. Profus menorrhagiá- 
nál a klimaxhoz közel álló években, a midő n jodinjectiók vagy 
kaparás nem használnak, s az uterus totalexstirpatiója jöhetne, szóba. 
Schaeffer 9-szer ilyen indicatio alapján végezte az edzést s ezek 
között az egész nyákhártya 7-szer ürült ki, tehát az eredmény 
7-szer volt j ó ; a másik két esetben azt hiszi, hogy a chlorzink- 
pálczika alkalmazása nem volt jó, vagy pedig idő  elő tt kiesett. 
2. Súlyosabb genyes (gonorrhoikus) endometritisnél, mely hosszasabb 
kezelésnek ellenállott, s ha a korai klimax bekövetkezése nem okoz 
nagyobb bajt a betegnek. Schaeffer 4 ilyen esetben alkalmazta s 
csak egy esetben volt kiújulás. 3. Myomáknál vérzések miatt, ha 
az üreg nem túlságosan tág, mert így az edzés nem lehetne egyenletes.

A chlorzink-pálczikák tehát óvatos indicatio alapján igen jól 
használhatók endometritisnél, miután alkalmazásuk könnyű , a betegre 
nézve nem veszélyes s csak egy napi ágyban fekvés szükséges. 
(Berliner klinische Wochenschrift Nr. 17.) Sch.

G yerm ek gyógyásza t.
Idü lt pe rito n it is  egy esetét írja le Henoch, mely laparotomia 

után gyógyulással végző dött. Az eset röviden a következő  : Az 
5 esztendő s, viruló egészségben levő , egészséges családból származó 
gyermeknél hasra esés után nagyfokú ascites lépett fel érzékeny
ség nélkül. Májbaj vagy valami daganat nem volt kimutatható ; a 
vizelet rendes, mennyisége csökkent; a szív részéről rendellenesség 
nincsen ; a bal pleura-ürben a spina scapulae-ig felterjedő  exsuda-
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tum, a mi gtimös folyamat jelenlétére utalt. Minthogy azonban 
szerző  tapasztalatai szerint e körülmény egyszerű  idült peritonitis- 
nél is elég sokszor fordul elő , másrészt azonban a gyermekek has
hártya giimökórja rendkívül gyakran folyik le a légző szerveknek 
a megbetegedésben résztvétele nélkü l: a kórismét egyszerű  idillt 
peritonitisre tették ; ‘/i o milligramm tuberculin befecskendésére reactio 
nem jelentkezett. Február 5-dikén szúrcsapolással 1150 kcm. zöldes
sárga, albuminosus folyadékot távolítottak el a hasürbő l. Február 
15-dikéig a mellüri izzadmány spontán felszívódott. A február 
23-dikán végzett második szúrcsapolás alkalmával 1200 kcm. 
folyadék távozott; benne gümöbacillusok nem voltak találhatók. 
Márczius 16-dikán ismét punctio 2800 kcm. folyadék kiürülésével. 
Minthogy ugyanazon hónap 25-dikén már ismét jelentkezett dyspnoé, 
a laparotomiát végezték, a mikor is a hasürbe hatoló ujj a peritoneum 
parietale-t dudorzatos felületű nek találta ; a peritoneum erő sen vörös, 
megvastagodott, rajta számos szürkés-vörös, gombostüfejnyi-lencsényi 
csomócska. A mikroskopi vizsgálat szerint tuberkulosisnak semmi 
nyoma. A gyermek a mű tét után teljesen visszanyerte egészségét. 
Henoch azt hiszi, hogy a laparotomia után gyógyult tuberkulosus 
peritonitisek legnagyobb számú eseteiben csak egyszerű  idült has- 
hártyalob volt jelen. (Berlin, kiin. Wochenschrift, 1891. 28. sz.)

A m ellkas p a lp a tió jának  értéke gyerm ekkori tüdő bajok 
felism erésére. Quisling tapasztalatai szerint a thorax érzékenysége 
nyomásra gyermekeknél alkalmas arra, hogy segélyével tüdöbántal- 
makat korán felismerhessünk. Néha ezen fokozott érzékenység már 
akkor jelen van, mikor a többi tünetek még nem elegendő k a tüdő  
bántalmazottságának felismerésére. A palpationál nem szükséges 
nagy erő t alkalmazni, mert már gyenge nyomással is fájdalmat 
idézhetünk elő  a tüdő  megbetegedett helye felett. Nagy hasznát 
veszi szerző  e módszernek a gyermekkori pneumoniák kórismézésé- 
nél, mint a melyeket a pneumoniás góczok kicsinységénél fogva 
sokszor oly nehéz felismerni. Nagyon kicsiny gyermekeknél, kik 
minden érintésre sírnak, a módszer természetesen nem használható. 
(Sem. raéd. 1891. febr. 7.)

Bő r- és  bujakórtan.
Syph ilitikus d iabetes insip idusró l tartott elő adást Obolenski 

a természetbúvárok és orvosok charkowi gyű lésén. A beteg 25 
éves, conservatorista, 1 hó óta gyengül, és erő s szomj s éhérzet 
bán tja ; napjában közel 13,000 ccm. folyadékot fogyaszt, a nélkül, 
hogy szomja csillapodnék; jóllakni egyáltalában nem tud. Ezen idő  
óta polyuria (6000 ccm. pro die), 2 hét óta heves fejfájás 
lépett fel, mely különösen éjjel fokozódik és álmatlanságot idéz elő . 
Kórelözményböl fontos, hogy 7 hó elő tt a coitust követő  5. hétre 
a praeputiumon egy kemény fájdalmatlan képlet lépett fel, melyet 
levágott; 2 hét múlva lágyéktáji mirigymegnagyobbodás; a kép
let helyét jelzi most is egy pigmentált heg, a tarkó és könyök
mirigyek beszüremkedettek. A máj bal lebenyének csekély megnagyob
bodásán és fájdalmas voltán kívül a physikalis vizsgálat semmi 
abnormist nem mutat ki, késő bb 1 plaque muqueuse fellépése volt 
észlelhető . A vizelet fajsúlya 1004, sem fehérnyét, sem czukrot 
nem tartalmas. A diabetes insipidus ismert kórokozói (trauma, 
öröklékenység, erő s kedélyi felindulás, erő s átfázás) itt kizárhatók 
voltak, és luest kellett felvenni. Ezen felvételt igazolta azután a 
lefolyás: a diabetes ellen alkalmazott szerek (opium, antipyrin) 
semmi javulást sem idéztek elő , míg egy erélyes antisyphilitikus 
gyógymódra az összes tünetek elmúltak, és a beteg teljesen gyó
gyulva távozott a kórházból. Diabetes insipidus syphilitikus alapon 
a legnagyobb ritkaság, ez eddig a harmadik észlelet. (Ref. Monatsh. f. 
prak. Dermat 1891. Nr. 5.) Hcisler dr.

A furuncu losis gyógyításáró l tartott Veiel dr. Brémában 
elő adást. Alapul véve, hogy különböző  staphylococcusoknak a faggyú 
és verejtékmirigyek szájadékába való bevándorlása idézi elő  ,a 
furunculusokat, V. gyógyításuknál 4 elvet állít fe l:

1. A bevándorlóit coccusok elpusztítása, még mielő tt szövet
elhalást idéztek elő . 2. Ila már ez megtörtént, a necrotikus csapok
nak lehető leg gyors eltávolítása. 3. Megelő zése annak, hogy az el- 
genyedt furunculusokból kilépő  staphylococcusok új furunculusokat 
idézzenek elő . 4. A szervezet erő sítése, hogy újabb invasiónak 
ellentállhasson.

Az első  követelménynek ritkán felelhetünk meg, mert ha 
már a bő r duzzadása, csomócska vagy hólyagosa jelentkezik a 
staphylococcus bevándorlása folytán, többnyire a mirigy szájadéba 
is eltömiilt a necrotikus csap által, és ez az oka, hogy külső  anti- 
septikus szer hatástalan, csak az oldat direct befecskendése vagy 
sodrouynyal a mirigy közepébe való vitele lesz eredménynyel.

Ezen eljárás fájdalmassága és bizonytalan eredménye miatt
V. kiválóan a második követelménynek — a necrotikus csap és a 
benne levő  coccusok lehető leg gyors eltávolítása —- akar meg
felelni és e czélra kitű nő nek találta a meleg pépes borogatásokat, 
melyeket 1% 0 sublimat-oldattal nedvesít meg, hogy a környék fer
tő zését elkerülje. Továbbá zincum oxydatum és vaselin egyenlő  
részeibő l 4°/o bórsav hozzáadásával pastát rendel, melyet vászonra 
kenve amerikai ragtapaszszal éjszakán át a furunculusra erő sít.

A furunculus korai kinyomását ellenzi és csak renyhén fej
lő dő nél alkalmaz kést.

A harmadik követelménynek is megfelel V. pastája, melybő l 
háromszor naponként végeztet bedörzsölést a beteg helyre és szom
szédságára, továbbá teljes tisztaság szemmel tartása mellett sublimat- 
fürdöt rendel.

A szervezet erő sítésére jó táplálkozást ajánl, vérszegényeknek 
vasat ad, diabetikusoknál megfelelő  kezelést. Ezen eljárásokkal sok
kal több eredményt ért el, mint a szokásos belső  szerektő l, arsen- 
töl, kéncalciumtól vagy az annyira elterjedt hashajtóktól. (Ref. 
Monatsh. für prakt. Dermat. 8. sz. 1890.) Heislcr dr.

A p ró b b  j e g y z e t e k  a z  o r v o s g y a k o r la t r a .

1. D ysen ter ia  gyógy ítása  n ap h th a lin n a l. Minerbi sikerrel 
használta dysenteriánál a naphthalint suppositorium alak jában: 
Rp. Naphthalin 0 '5 — l '0 ; Butyr. cacao ÍO'O. Cső re alakjában is 
használható: Rp. Naphthalin 5 '0 ; ölei olivarum 20 '0. Eleinte 
naponként többször adható. Hatásosnak mutatkozott továbbá a 
naphthalin oxyuris vermicularis ellen is; gyermeknek a következő  
cső rét rendeli: Rp. Naphthalin l 'O ;  ol. olivarum 4 0'0 — 60'0 . 
(Allgem. med. Central-Zeitung, 1891. 57. sz.)

2. B lennorrhoea gyógy ítása . Netzezky a következő  keverék
bő l fecskendeztet be naponként négyszer: Rp. Balsami copaivae 
4 0 ;  vitelli ovi un ius; aqu. destill. 1 8 0 '0 ; Extr. belladonnae, 
zinci sulfur, aa 0 '5 ;  aqu. lauro-cerasi 4 '0 . (Allgem. med. Central- 
Zeitung, 1891. 59. sz.)

3. Az ex a lg in  a lk a lm azása  a gyerm ekgyógyászatban .
Moncorvo 21 esetben alkalmazta gyermekeknél az exalgint, melyet 
azok kivétel nélkül jól tű rtek. Egy esetben sem lépett fel a fel
nő tteknél oly gyakran észlelhető  kellemetlen mellékhatás. Az adag 
gyermekeknek 5 — 30 centigramm, melyet, minthogy a szer nem 
rossz ízű , porban lehet adni, vagy pedig egy kevés boros vízben. 
Kezdő dő  chorea egy esetében a szer 5 napi használata után a choreatikus 
mozgások megszű ntek. (Wiener med. Presse, 1891. 28. sz.)

4. T u ssis con vu lsiva  gyógyításánál jó eredményeket látott 
Schmid a következő  e ljárástó l: jó mélyen a szájba elő retolt porlasztó
val 3 óránként ju ttat be a következő  összetételű  orvosságból: 
Rp. Acidi carbolici 0 '4 0 ; sol. menthol (4% ) 1 5 '0 ; sol. cocaini 
(3°/o) 10’0 ; glycerini 4 '0  ; aqu. laurocerasi 30 '0 . (Medical Record, 
1891. jun. 13.)

5. A n gin a  p h legm on osa  gyógyítására Saint-Philippe melegen 
ajánlja a salolt belső leg; az életkor szerint 2 —-8 grammot ad 
naponként. Gyermekeknek legjobb a szert valami nyákos italban 
adni, melyet azonban használat elő tt jól fel kell rázni, minthogy a 
salol nem oldódik. (Le bulletin médical, 1891. 57, sz.)

6. F ü lfá jás o rvoslására  a következő t a ján lják : Rp. Ciiloro- 
formii l 'O ; ol. olivarum 8 '0 ; 2 0 — 30 csepp a hallójáratba öntendő  
és azután a fület gyapottal be kell dugni. Ha a fülfájást a külső  
hallójáratban székelő  furunculosis tételezi fel, úgy nagyon sikeres 
az 1 r. mentholból és 20 r. édes mandola-olajból álló keverék 
használata. (Medical Record, 1891. ju l. 4.)

7. Syphilis gyógy ítására Ruata és Bovero 8 betegnél a 
calomel bedörzsölését k isérlették m eg; hetenként egyszer alkalmaz
tak 50-—60 centigrammot. Az eredmény nyel nagyon meg vannak 
elégedve. (Wiener kiin. Wochenschrift, 1891. 30. sz.)
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A hang felvétele a fü l  által.
A kustika i tanulm ány.

Irta L ich tenberg  K ornél dr., egyetemi magántanár.

A hallási idegekkel közölt mozgást hangnak nevezzük. Ezen 
mozgás rendszerint a levegő  hullámzásai által közöltetik. Valamely 
hangadó testnek ütése az ezen testet környező  légkörbe megy át, 
ettő l a lebegő  hullámok által minden irányban távozik, ép úgy, a 
mint a víz felszíne hullámokat vet, ha követ dobunk belé. Úgy kell 
ezt képzelnünk, hogy a víz a légkört, a kő  a hangadó test hangjá
nak forrását, a víz felszínének hullámzása a hanghullámokat a 
levegő ben, és a víz partja a fület, azaz azon pontot képviseli, a 
mely a hanghullámokat felveszi. A levegő  eme mozgásának fel
vétele a fül által hallásnak neveztetik. A hang terjedelme a lég
hullámok szélességétő l, a hang magassága ezen hullámzások egy 
másodperezre eső  számától és a hang minő sége, színe a hang 
sajátságától vagy keletkezésének módjától függ. Minden hang alá
rendelt vagy részhangok bizonyos összegébő l áll, épúg'y, mint a 
világosságot különféle színek alkotják, és ezen részhangok összege 
és erő ssége az egyik hangot megkülönbözteti a másiktól, a mint 
ezt az emberi hangnál gyakran tapasztaljuk. Az első részhang 
alaphangnak neveztetik, a többiek fel- vagy harmóniai hangoknak 
neveztetnek. Ha a léghullámok egyenletes és rendes idő közökben 
jönnek mozgásba, akkor hangoknak vagy zenei hangoknak mondjuk, 
ha azonban a hanghullámok szabálytalan, egyenetlen módon terjesz
kednek, akkor mozgás (Geräusch) támad.

Miután így a lég mozgásait mint hanghullámokat magyaráztuk, 
kövessünk egy ily mozgást eredetétő l egész a fülig és agyig, a hol 
mint hangot ismerjük azt fel. Ha a hanghullám a fej egy részét eléri, 
úgy egyik része a fülkagyló által foglaltatik el, ésnémikép gyű jtve 
a külső  hallócsatornán át egész a dobhártyáig vezettetik, mi által 
a dobhártya belső leg és külső leg mozgásba jő . A dobhártya e 
mozgást a kalapácsnak, ez pedig a többi hallócsontocskának adja 
tovább, úgy hogy a hallócsontok egész lánczolata ingó mozgásba 
hozatik. A kengyel kis lábtalpa összejátszik, és a tojásdad ablak
ban külső  és belső  excursiókat tesz, melyek azután a iabyrinth- 
folyadékkal közöltetnek. Ezen folyadék a hanghullámok impulsusait 
a labyrinth puhább alkotásaival közli, a hol a hallási ideg fekszik.

A hangnak a fülbe egész a hallási idegekig való jutása által 
hallási érzés még nem idéztetik elő . Ehhez szükséges még a vitális 
tevékenység közelebbi meghatározása a hallási idegben, és ezen 
meghatározásnak felvétele a öntudat (Bewusstsein) által. Minden hang 
egy sajátságának megfelelő  módon az ideget ott mozgatja, a hol 
vele a belső  fii! többi részének közvetítése által érintkezésbe jő . 
Ezen mozgás, mely a hang erő sségének és természetének megfelel, 
a hallási ideg végétő l egész eredetéig az agyban tovább vonul, és 
itt azon sajátságos viszonyok közt, melyek közt támadt, a hang
képet alkotja. A hang mennyisége és minő sége többé nem egymás
tól elkülönítve lesz felfogva, hanem egy tökéletes tárgygyá egyesítve 
és összefoglalva vétetik fel az öntudatba. Ezen érzéki tulajdonságok
nak egységgé való összefoglalása a hallási képet teremti. Öntudat 
nélkül ennélfogva a hallás, és megfelelő  agytevékenység nélkül 
legalább praktikus izgatása a labyrinthban létező  hallási idegek 
fonatainak nem képzelhető . A hang tehát behathat a fülbe a nélkül, 
hogy valami képet szülhessen, ha az agy tevékenysége azon perez 
ben nem irányul valamely érzéki képzeleteknek alkotására. Ki 
abstract gondolatokba van merülve, az gondolkozási tevékenységét 
az érzéki benyomásoktól elvonja, minthogy a tevékenységet gondol
kozásának tárgya teljesen igénybe veszi. A hang ugyan behatol a 
mindig nyílt fülbe és izgatja a hallási ideget, a nélkül azonban, 
hogy ezen érzés képzeletté alakulhatna. így nem hallotta Archimedes, 
ki mathematikai problémáinak megfejtésében volt elmerülve, Syrakus- 
nak ostromát. Hogy azonban ezen esetekben a hang mint inger hat 
a hallási idegre és ez által éreztetik is, az már onnan derül ki, 
hogy ha a gondolkozó ember figyelme az érzéki behatás elmúlása 
után az érzés felé fordul, még képzelet alkottathatik. így ha gondolatokba 
vagyunk merülve, első  perezben nem halljuk azt és nem figyelünk 
arra, a mit valaki hozzánk szól, — a mint azonban a gondolkozás 
félbeszakíttatik vagy - befejeztetik, az, a mit beszéltek, az érzéki

érzés emlékezetében, habár még határozatlan alakban, újból feléled. 
Kezdetben csak annyit tudunk, hógy valamit hallottunk ; figyelmün
ket tehát most a benyomás után az érzés felé fordítjuk; újból 
találjuk a hangokat, képezzük a szókat, értjük azt, a mit mondot
tak, és a kérdező nek megadjuk az elkésett feladatot. A legizgatot- 
tabb és legfogékonyabb a fül akkor, ha egész figyelmünket az 
érzéki közegre, annak mű ködési módjára és a tárgynak viszonyaira 
fordítjuk. A lélek — ha így fejezhetjük ki magunkat —• itt mint
egy a fülbe hatol és a fokozódott izgatottság a fülben támadt 
nagyobb feszültségben és az odafigyelés sajátságos arczkifejezésében 
nyilvánul. E rre példákat a mindennapi életbő l meríthetünk. A leg
jobb példát ezen állításunk igaz volta mellett az szolgáltatja, ki 
két ember között folyó beszélgetést figyel meg. Egész akaratával 
teljes figyelmét a hallási orgánumra tereli, úgy hogy a mint mondani 
szokás „csupa fül“ . Az akarati tevékenység ilynemű  befolyása 
által a flil fogékonyságát a hanghullámok iránt oly fokra emeli, 
hogy a levegő nek habár csekélyebb hullámzásai is, melyek a két 
ember halk hangon folytatott beszédje által idéztetnek elő  nála, 
élénk hatást szülnek. Ebbő l egyszersmind következik, hogy a hallási 
idegek kifejtésében létező  izgatottságok érzékei az agy mű ködésé
nek a fülre saját akaratból történt figyelmezés által gyakorolt 
feszültség fokának teljesen megfelelnek. Ebbő l magyarázható meg 
az is, hogy a hallási képesség a gyakorlat által energiájában és 
fogékonyságában ép úgy emeltethetik, a mint az kellő  figyelem és 
gyakorlat hiánya következtében gyengül és eltompul. Vad emberek, 
barangoló népek és oly egyének, kik folyton Isten szabad ege alatt 
élnek, ismeretesek arról, hogy különösen finom hallási érzékkel b ír
nak, és ennek segedelmével már oly távolból hallanak néha hangot 
vagy mozgást, a mily távolból erre a kulturember nem képes. 
Nagy személyeknél észlelt nagyobb tökélye a fülnek tehát nem 
pusztán a fül egyéni finomabb alkotásán alapszik, hanem onnan is 
van, hogy öntudatos gyakorlat által a hang felvételében bizonyos 
mesterségig viszik, és képesek a melódia és harmónia olyan különb
ségeit is meghatározni, a mire mások nem képesek.

Azon tehetség, hogy a hang physikai okának külső  helyét is 
a hallás által megismerhetni, az embernek eredetileg nem adatott 
m eg ; az csak gyakorlat által szerezhető . Fiatal, tapasztalatlan 
gyermekek a hang irányáról nem tudnak semmit és meglehető s 
hosszú idő be kerül, míg ezen képességet némi tökélyre emelik. Még 
felnő tt emberek is néha nem épen könnyen határozhatják meg a 
hang irányát. Epen olyan nehezen mérlegelhetjük a hang távol
ságát. Mi e távolságot mindenekelő tt azon benyomás különböző  
nagysága után ítéljük meg, melyet a hang fülünkre gyakorol. Minél 
nagyobb távolságban létesül a hang a hallgatótól, annál többet 
veszt erejébő l, és annál gyengébb azon benyomás, melyet a fülre 
gyakorol. Különben ezen ok sincsen különböző  mellékfeltételeknél 
fogva szilárd törvényeknek alávétve, és a csalódások igen gyakoriak. 
Csak oly hangoknál, melyeket már régi tapasztalatból ismerünk, vagy 
a melyek más hason hangokkal rokonok, határozhatjuk meg a távol
ságot. így  az emberi hang, pl. beszéd közben — különösen ismerő s 
egyéneknél nagy pontossággal határozható meg. A hangnak 
szántszándékos erő sítése vagy gyengítése azon képzeletet szüli, 
hogy a beszélő  személy nagyobb vagy kisebb távolságból szól. 
Ezen alapszik a hasbeszélök mestersége. Azok, a kik ezen apró 
mesterség produkálásánál jelen voltak, már magukon tapasztalhat
ták, hogy mily nagy mértékben idézték elő  ezen hasbeszélök a 
csalódást. Hogy továbbá a hangot fülünk pontosan felvehesse, 
szükséges, hogy az kellő  erő sséggel is bírjon. Ez, teljesen eltekintve 
a hallószerv érzékenységétő l, azon ütés nagyságától függ, melyet a 
tovaterjesztö test ama részei, melyek a fület érintik, erre gyakorol
nak, és ezen ütéssel nő  is. Ebbő l következik, hogy a hang ereje 
a tovaterjesztö eszköz természete, és a hallgatónak a hangadó 
testhez viszonyított fekvése által határoztatik meg. Túlságosan 
gyenge és a távolban elenyésző  hang elsiklik fülünk felett, 
a nélkül, hogy ezt kellő leg ingerelné, túlságosan erő s hang ellen
ben elhódítja, és léteznek példák arra, hogy a hallószerv túlerös 
zaj által megtámadtatott vagy teljesen elpusztíttatott, p. o. erő s 
lövésnél, hangadó fémekre történt erő s ütések által stb. Lehetséges 
azonban, hogy a legélénkebb hangra csekély és a leggyengébb 
hangra feszült figyelmet fordítunk és ez által a hang benyomását

T Á R  C  Z  A .
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majd alábbszálütjuk, majd felemeljük. Ha a hadvezér a csatazaj 
közepette azon tudósításokat meghallgatja, melyeket segédjei hoznak, 
akkor alig hallja az ágyúk moraját vagy a kisebb fegyverek 

csattogását, melyek a földet rázzák meg körü lötte; azonban szándé
kosan megfeszített figyelme által minden egyes embernek hangját 
érthető en hallja. A hang a hallószervnek természetes ingerlő  esz
köze, és hogy czélszerüen hasson az, úgy középszerű a fül ingerló- 
kenységi állapotának megfelelő  erő vel kell bírnia, melynek a fülnek 
felváltva kitéve, vagy attól elvonva kell lennie.

Mert minden hangbenyomás, hogy kellő leg felvétethessék, 
bizonyos idő tartamot, tehát észrevehető  idő szakokat tételez fel. Ha 
két vagy több hang közvetlenül következik egymásután, úgy hogy 
a fül nem képes szünetet megkülönböztetni, akkor egymásba 
folynak e hangok és mint egy benyomás vétetnek fel. Így a fül 
csak egy kalapácsütést különböztet meg, ha ezen ütések gyorsan 

egymásután következnek és ismeretes, hogy, ha egy beszédet meg 
akarunk érteni, a hangok világos középtér által kell, hogy elválasz
tassanak. Különben itt is szerepet játszik  a figyelemnek bizonyos 
foka. Ha nem bírunk azon képességgel, hogy a hangokat gyorsan 
felfogjuk és rendezzük, úgy a felvétel homályos és zavaros lesz, 
majd olyképen, mintha két személy egy és ugyanazon idő ben 
valamit fülünkbe súg. Érezzük ugyan a különböző  benyomást, 
raindazáltal a hangok nagyobbrészt meghatározhatlan zajjá olvadnak 
össze. Pontos hallási felvételhez szükséges továbbá, hogy azon 
különböző  árnyalatokat, melyek a testek hangjainak magasságát és 
m élységét képezik, pontosan megkülönböztethessük. Közönséges 
fülek képtelenek ily  finom felvételre. Vannak egyének, kik majdnem 

teljes hiányában vannak azon képességnek, hogy a hangokat meg
különböztethessék, —  mindamellett erő s hallással és teljesen helyes 
Ítélettel bírnak a hangnak másféle differentiáiról.

(Folytatása következik)

K lin ika i feladatok.
(Vége.)

ím e, ott vannak külföldi collegáink, kik közt a legérdemesebb 
klinikai búvárok nagyban keresett orvosok, családjuk jövő jét anya
gilag megalapítani képesek, és a külső  dísz jeleivel is elhalmoz- 
tatnak.

lápén a külfölddel párhuzam mutatja, mint lehetne a klinikai  

feladatok által adott amaz elntasíthatatlan két követelményt megoldani, 
hogy a tanár igazgató is legyen, de ez alaki teendőkben el ne 
merüljön, —  különösen, hogy a tanításra nagyrészt fel sem használ
ható, hanem csak kiválasztásra szolgáló ambulantia ólomsúlyát 
viselni ne legyen kénytelen, vagy hogy, mint belgyógyászaink, 
hevenyes megbetegedettekben, és mint a sebészek, sériiléses esetek 
ben hiányt ne szenvedjen.

Ugyanis mindenütt a közigazgatásilag ellátott, tehát a városi 
vagy egyél) kórházak a közoktatásügynek rendelkezésére bocsáttatnak.

Nálunk ez nem történik.
Igaz ugyan, hogy kórházaink fő orvosai nagyrészt az egyetemen 

ezímzetes tanárok. Osztályuk beteganyagát tanításra használhatják. 
Az egyetem i tanítás és a búvárkodás kiegészítésére ez jól is szolgál.

De a födolog ezzel nincsen elérve, sokban épenséggel akadá
lyozva. A tanítás és búvárkodás kórház-igazgatási szempontból csak 
engedélyezve v a n ,1 de fő feladat nem lehet. Betegek összeválasztása 
egy osztályra, az összes kórház közigazgatási teendő ivel nem fér 
össze. íg y  azután az osztályos fő orvos amúgy is véletlenül össze
kerülő  anyagából nem engedhet át a klinikáknak egyes tanulságos 
eseteket, mint melyekre ezímzetes tanári minő ségében maga szorul, 
saját heti néhány elő adásában. Ezeket a klin ikai tanáréi ellenében 
érdekessé tenni, ső t a maga szem élyes hírét amazé mellett meg
állapítani igen természetes, ső t közhasznú törekvés.

A fő orvosok, mint ezímzetes tanárok, részben az autonom 
orvostanári testületbe is kerülnek. És itt az ügymenetre jelentékeny 
befolyással vannak, holott nekik mint leginkább kórházi fő orvosok
nak és csak mellékesen tanároknak az egyetemi klinikák érdekei 
természetszerű en idegenek. Ebbő l feltű nő  baj eddig nem származott, 
de ez a jelen leg szerepelök személyes érdemében van. Maga a

1 Nem régi idő ig csak elnézve volt, a min már Gebhardt Lajos,  
utóbb Müller Kálmán igazgatok fokozatosan javítottak.

viszony egészségtelen, és az egyetemi érdekek képviselését meg
ingathatja.

Segédorvosok képezésében is a kórház álláspontja más, mint 
a .klinikai feladatoknak m egfe le lő : adott idő ben sok betegnek orvosi 
ellátása az első  feladat, mely mellett néhány eseten hosszan tű nő dni 

nem lehet. Tudományos újítás kórházi osztályban is felnő het ugyan 
de csak mint mellékhajtás.

Hogy kórházi érdek a klinikai feladatoknak mennyire ellenére 
lehet, mutatja az, hogy a Szt. Rókus-kórház elmebeteg-osztályát 
alig két év elő tt Budára tették át, így az egyetemtő l ezen tan
anyagot elvonták, holott maga a kórházi igazgató és a városi fő 
orvos egyetemi rendkívüli tanárok. Különös a második sebészi 
klinika esete is, mely kórházi osztályból nő tt ki klinikává, és most 
mint klinikát szorongatják feltételek elfogadására, melyek a tudomá
nyos és egyetem i feladathoz hű séggel nem egyeznének-

Ilyen esetek másutt nem fordulnak elő . Városi kórházak 

mindenütt a tanügynek készségesen szolgálnak. Budapesten is, az 
egyetemnek oly fontos ügyeiben, a mérsékelt áldozatot meghozni 
lehetne. Másban is érezhető , hogy a fő város az egyetem irányában 
átalán lekötelező leg elő zékeny, míg az orvosi kar érdekei iránt  

ingertelen.1
Budapestre mint fő városára a nemzet büszke. Csakugyan a 

fő város mindenben, a mi eszményi és haladást igéi', elő ljár. A tan- 
ügyre példás mértékben áldoz. Az ország legfontosabb mívelödési 
intézeteit területén bírja.

A tudomány-egyetem viszont a jövő  kor szellemeit fejleszti. 
Anyagilag pedig évenkint 4 — 5 millió forint forgalmat hoz a fő 
városba.

Ilyen intézménynyel szemközt a fő várostól, az egész haza 
iránti kötelességei szerint, elvárni szabad, hogy a klinikai feladatok  
teljésítésére szükséges éltető  levegő t, a kórházi beteganyagot, mint 
egyedül az ö kezében levő t, megadja. Még pedig nem csupán a 
fő orvosoknak egyetemi tanárkodására rámutatással, tehát kétértelmíí- 
leg, hanem egyenesen és visszatartás nélkül, úgy hogy az egyetem 
nek klinikai szükségletei fedezhető k legyenek, a. mint azt a tanügy 

megkívánni hivatott.
Nehézségek akár az ügy rendezésében, akár a jogosult személyi 

viszonyulásokban nem képezhetnek döntő  érvet, midő n az egyetem 
klinikáinak életereje van koczkán. És ha a kórházi ügyekben most 
befolyásos körök a fő város törvényhatósága elő tt nem akarnák vagy 

nem tudnák a magasabb eszmének alárendelés szükségét képviselni, 
a törvényhozás és az államkormány volna hivatott az egyetemi 
klinikákon segíteni.

Az állami és a fő városi közigazgatás között merülnek ugyan 
fel eltérő  felfogások a betegek ellátásáról, azonban az ilyen külön
bözetek árnyékában az orvosi tanítást és buvárlást megbénítani alig 
lehet komolyan indokolt.

Orvostanulóinknak külföldre kiszorulását és az ország más 
városának esetleg teljes áldozatkészségét is kapcsolatosan figyelemre 
kellene méltatni.

A megoldás többféleképen gondolható, de legmegnyugtatóbb, 
ha minden klinika nagy osztálylyal bírna, mely a tanárnak fő orvosi 
teendő kkel igénybe vétele nélkül a klinikai feladatnak szolgálna, 
vagyis ha a klinikai igazgatónak oldala mellett fő orvos rangú 
adjunctusok lennének. íg y , nagyérdemű  közoktatás Ugyérünk eszméje 
szerint, klinikai correpetitoriumok, seminaristikus  gyakorlatokként, 
volnának berendezhetek.

A kórházi ügyben érvényt kellene szerezni az elvnek, de 
nyomban alakba is fogni, hogy utóbb hatalmi kérdés el ne horaá- 
lyosítsa.2

A klinikai feladatokkal érintkezni látszik, de még sem vegyít
hető  össze az évek során szellő ztetett ü gy : hogy beteg hallgatóink 

kórházi ellátásban mint részesüljenek. A klinikai ügyvezetésbe, az 
egyetemi tanácsnak egy ideig követett nézete ellenére, ezen minden 
érző  szívet visszhangra ébresztő  feladat csak erő szakkal illeszthető , 
mert tanulóknak az ápoltatásra való joga ütköznék a tananyag k i
választás követelményeivel. Külön kell ebben gondoskodni.

Oppolzer klinikai tanár, egyetem i közgyű lésen mint rector,

1 Például az üllő i-úti klinikák elő tti kövezés ügyében, melyben 
a kért asphaltozást megtagadta.

2 Ezen ügyben szót emelni kötelességemnek' tartottam, mert 
klinikám, állásom és személyem leginkább áll az érdekeltségen kívül.
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felső bb tanintézeti hallgatók kórházára 2 0 0 0  írtta l kezdett alapítást. 
Az évek során mintegy 150,000 írt tő ke gyű lt és a külön kórház 
Bécsben 24 ágygyal most már fennáll.

Induljunk hasonló úton. Volt nagy tanárom példáján lelkesülve, 
2 0 0 0  írttal a tő kegyű jtést megkezdem. 1

A betető zés feladata a jövő kre néz.
Ebben és a klinikai feladatban nemzetünk haladó képességé

hez fű zhetjük reményeinket. Már a múltban támadtak nagy klini
kusaink, mint Balassa és Semmelweis, és az ifjúság serkentő i, 
mint Balogh Kálmán és ma is szeretve tisztelt Vezető nk, Marku- 
sovszky Lajos.

Az egyetemi hallgatóságban most is van szellemi töke, lel- 
kesültség, erő lködésre készség. Csak útjukat kell egyengetni, szabad 
fejlő désüket elő segíteni és a beválókat érdem szerint méltányolni.

A viszonyok tökéletesítésével a közel végtelen klinikai fel
adatnak teljesítésére is bizonynyal fognak köztünk új tudományos 
hő sök támadni.

Ez egyszersmind a legszebb hódolat lesz van Swieten, a nagy 
klinikus szellemének, mint a kinek sugalmazására Mária Terézia 
dicső  királyunk ezen egyetemet újjászervezte és orvosi karát 1 1 1  

év elő tt megalapította. Schulek Vilmos tör.

Heti szemle.
B udapest, 1891. augusztus 6 -dikán.

A  szünidei orvosi tanfolyam ügyében a beliigyminister a 
következő  körrendeletét küldte valamennyi törvényhatóságnak:

A szünidei orvosi tanfolyam végrehajtó bizottsága azon kér
dést intézte hozzánk, hogy miután a f. évi szeptember 7-dikétöl 
19-dikéig Budapesten megtartandó orvosi tanfolyamon közegészségi, 
közigazgatási és törvénykezési szempontból is fontos tantárgyak 
fognak elöadatni, a kérdéses tanfolyamot a hatósági orvosoknak 
figyelmébe ajánljam, a hatóságoknál pedig az intézkedést tegyem 
meg arra nézve, hogy azok a tanfolyamra feljönni szándékozó 
orvosokat a szükséges szabadságidő vel, esetleg anyagi segélylyel is 
lássák el. Tekintettel arra, hogy az ily tanfolyam úgy az orvosi 
tudomány újabb vívmányainak megismerésére, valamint gyakorlati 
elsajátítására czélszerü intézkedésnek mutatkozik, az abban való 
részvételt annál is inkább ajánlom a hatósági orvosok figyelmébe, 
miután a cursuson oly tudományos és gyakorlati ismereteket is 
könnyű  módon és elő nyös viszonyok közt szerezhetnek maguknak, 
a melyeket orvosi közalkalmaztatásuk terén, úgyszólva minden nap, 
a közegészségügynek nem csekély elő nyére érvényesíthetnek. Ennek 
folytán felhívom a törvényhatóságot, hogy a közalkalmazásban levő  
orvosokat az orvosi tanfolyamok imént említett elő nyére figyelmez
tetvén, egyszersmind az abban résztvenni óhajtók számára a tan
folyam idejére szóló szabadságidő t, a fenforgó viszonyokhoz képest 
a lehető ség szerint, adja meg. A mi pedig az illető orvosoknak 
anyagi segélyben való részesíttetését illeti, erre nézve nehézséget 
nem támasztok az ellen, hogy a cursusra feljövő  orvosok a törvény- 
hatóságnak netán rendelkezésére álló alapból mérsékelt segélyt 
nyerjenek; az ez iránt hozandó határozat azonban, jóváhagyás 
czéljából, e helyre elő zetesen felterjesztendő . Saját részemrő l azon
ban meg keli jegyeznem, hogy az államkincstár terhére ily java
dalom hiányában semminemű  segélynyújtásnak helye nem lehet. 
Budapesten, 1891. évi julius hó 17-dikén. A minister helyett: 
Lukács György, s. k. államtitkár.

Budapest fő város közegészségi állapota 1891. évi junius hóban,
Gebhardt Lajos dr. tiszti fő orvos jelentése szerint a múlt havihoz 
viszonyítva kedvező bb volt, miután a halálozás jelentékenyen csökkent. 
A  heveny ragályos kórok közül a kanyaró emelkedett, a többiek azon
ban számbeli változást nem tüntetnek fel. Élve született e hóban 1396, 
meghalt katonák nélkül, s az útról jött s itt elhalt 96 egyén levonásá
val 976, igy a születési esetek 420-szal múlták felül a halálozásiakat. 
Junius hóban a fő város összes nydvános és magán kórházaiban gyógy
kezeltetett 6093 fekvő  és 7106 járó b e teg ; a kerületekben a kér. orvo
sok által 2092, részint fekvő , nagyobbrészt járó beteg, összesen 15,291, 
azaz 222-vel több mint a múlt hóban. Ebmarás 12 esetben történt, 
veszett eb volt 4, veszetteb-marás 3, veszettségben gyanús ebmarás 6. 
Orvosrendő ri bonczolás végeztetett 52, orvostörvényszéki 11 esetben. 
Öngyilkosság 12 esetben fordult elő , és pedig: lövés 6, akasztás 5,

1 Ebbő l 1000 frt szemklinikái rendkívüli operatiós bevételeimbő l 
származik.

mérgezés 1. A Dunából 9 hulla fogatott ki. A  lelencz és dajkaságba 
adott gyermekekre nézve: szaporodás volt e hóban összesen 67, 
csökkenés 40; beteg volt e hóban összesen 43, gyógyult 26, gyógy
kezeltetik 13, meghalt 4 ; halál-okok voltak: tüdölob 2, béllob 1, vör- 
heny 1. A köztisztaság a külkerületek csatornázatlan és kövezetlen 
utczáit kivéve kielégítő  volt. A  vízvezetéki víz nagyobbára élvezhető , 
a közkutak vize kifogástalan volt. Az állategészségügy nem volt 
kedvező tlen. Okleveleiket e hóban bemutatták: Deutsch Lajos, Handl 
Zsigmond, Kostiálik Ferencz, Kerékgyártó Béla, Lengyel András, Ladányi 
Mátyás, Moskovics Vilmos, Nemes Károly, Reiner József Gyula, 
Schlesinger I.ajos, Szentirmai József, Szilágyi Sándor, Weinberger Adolf  
egyetemes orvostudorok és 2 szülésznő .

Vegyesek.
B udapest, 1891. augusztus 7-dikén. A fő városi statistikai 

hivatalnak 1891. julius 19-dikétöI julius 25-dikéig terjedő  heti ki
mutatása szerint e héten élve született 3(34 gyermek, elhalt 240 
személy, a születések teliát 124 esettel múlták felül a halálozásokat. 
Nevezetesebb halálokok voltak e héten : croup 3, roncsoló toroklob 9, 
kanyaró 3, vörheny 1, typhus 2, gyermekágyi láz 1, agykérlob 6 , 
agylob 1, agy vérömleny 3, rángások 6 , szervi szívbaj 12, tüdő -, 
mellhártya- s hörglob és hörghurut 16, tiidögümö és sorvadás 43, 
bélhurut és béllob 48, méhrák 2, Brigthkór és veselob 5, gyermek
ágyi bajok 5, angolkór 2, veleszületett gyengeség és alkathiba 21, 
ászkor, aszály és sorvadás 3, aggkór 11, erő szakos haláleset 6 . 
A fő városi közkórházakban ápoltatott a hét elején 2081 beteg, szaporo
dás 620, csökkenés 595, maradt e hét végén ápolás alatt 2106 beteg.

Klug N ándor dr. kolozsvári egyetemi tanárt ö Felsége a 
budapesti egyetemen az élettan nyilvános rendes tanárává nevezte 
ki. Klug tanárban egyetemünk jeles erő t n y e rt : fáradhatlan tudo
mányos mű ködése nevét a külföldön is ismertté tette, a tanítás terén 
pedig már is nagy érdemeket szerzet! magának.

— H azai fürdő k szem élyforgalm a : Buziás (VII. 29 .): 939 ; 
Koritnicea (VII. 26 .): 7 0 0 ; Tátrafüred (VII. 28 .): 2 2 5 1 : Alsó- 
Tdtrafüred (VII. 24 .): 1215 ; Új-Tátrafürcd (VII. 25 .) : 1527 ; 
Bártfa (VII. 2 3 .) : 1197; Darúvár (VII. 20 .) : 6 3 3 ; Vihnye 
(VII. 23 .): 8 0 5 ; Párád (VII. 22 .): 456.

— O rvostanhallgatók sta tis tik á ja . 100,000 lakóra Német- 
és Francziaországban 14'4, Ausztriában 23 ’8, Hollandiában 26 '7 , 
Belgiumban 24 '2 , Olaszországban 2 0 6  orvostanhallgató esik.

—r. Koller Gyula dr., lapunk munkatársa, a ni. orvosi 
könyvkiadó társulat első  titkára és a budapesti kir. orvosegyesület 
pénztárnoka f hó 6 -dikán lakását V. kér., sas-utcza 16. sz. a. 
házba tette át.

— A budapesti á lta lános po lik lin ika i egyesület beteg- 
forgalma az elmúlt julius hóban következő  v o lt: új betegek száma 
2108 ; rendelés 7614.

H e t i  k i m u t a t á s
a budapesti szt. Rókus- és üllő i-úti kórházban 1891. julius 30-dikától 

egész augusztus 5-ig ápolt betegekrő l.

1891.
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Julius 30 41 41 82 36 30 66 43 7 959 6641623 806 62 80 675
. 31 34 42 76 28 34 59 8 3 11 957 672 1629 793 67 82 687

Aug. 1 30 36 66 37 39 76 3 1 4 947 668 1615 79369 79 674
„ 2 26 23 49 40Í25 65 1 3 4 932 6631595 79270 80 653
„ 3 45 35 80 38 37 75 4 2 6935 659 1594 774 68 81 671
» 4 46 41 87 43 41 84 4 5 9 934 654 1588 75268 8L687 j
» 5 45811106 25i28 53 5 4 9 949 683 1632797 73 81)681

Szt.-Lukács-fürdő , B udapesten. Meleg és langyos kénes 
források. Iszapfürdő , csúz, köszvény, ischias stb ellen. Ásványvíz- 
uszodák, nő k és urak számára, idegesség, vérszegénység, sápkór, 
stb. ellen. Nő i és úri gő zfürdő k, kő - és kádfürdő k. Lakás és pensio 
a „Nagy Szállodábanu. Kilátás a Dunára, fekvés keletnek, felvonó 
gép, zárt és fű thető  folyosók a fürdő khez. Naponta katonazene. 
Gyógy- és zenedíj (Curtaxe) nincsen. Lakás, ellátással, szolgálattal 
és villanyos világítással egy személynek I. ein. 2 7 — 32, Í I . em. 
2 2 — 31 frt. Lakás ellátás nélkül I. em. egy személy 15— 21 frt, 
II. em. 11 — 15 frt, szolgálat és világítás külön. Fürdő orvos 
dr. Doctor Frigyes. Prospectus ingyen és bérmentve küldetik.



H arm inczötöd ik évfolyam. Budapest, 1891. augusztus 9-32. szám .

ORVOSI H ETILA P.
S z e rk e sz tő s é g :

IV . k é r . ,  C a lv i n - t é r  4 . sz .

A  la p  m e g je le n ik  m in d e n  h é 

te n  v a s á r n a p  l 1/*—  2 ív e n . M e l

lé k le te i  a  „ S z e m é s z e t “ s a 

„ K ö z e g é s z s é g ü g y  és  T  ö r -  

v é n y s z é k i  o r v o s t a n “ 

m in d e n  2 h ó n a p b a n  1— 2 ív e n .

K é z i ra to k ,  k ö z le m é n y e k  

a  s z e rk e s z tő s é g h e z  b é rm e n tv e  

k ü ld e n d ő k .

A H A Z A I  É S  K Ü L F Ö L D I  G Y Ó G Y Á S Z A T  É S  K Ó R B U V Á R L A T  K Ö Z L Ö N Y E .

A lap íto tta  M arkusovszky Lajos d i\ 1857-ben.

K I A D Ó  T U L A J D O N O S  É S  F E L E L Ő S  S Z E R K E S Z T Ő :

H Ő G Y E S  E N D R E
eg y e te m i ta n á r .

K iadóhivatal:
IV . k e r „  C a l v i n - t é r  4 .  s z .

A la p  e lő f ize tés i á r a :  h e ly b e n  

és  v id é k e n  e g é s z  é v re  10 f r t , 

f  é  1 é v r e  5  f r t ,  n e g y e d  év re  

2  f r t  5 0  k r .  O rv o s-  és g y ó g y 

s z e ré s z -h a l lg a tó k  f e lé t  f iz e tik . 

H i r d e té s e k é r t  s o r o n k in t  15  k r .

F iz e té s e k ,  r e k la m á t ió k  

a  k ia d ó h iv a ta lb a  b é rm e n tv e  

k ü ld e n d ő k .

TARTALOM .

ERED ETI KÖZLEMÉNYEK.
B e r k o v i t s  M ik ló s  d r . A d a lé k  a  lé g 

m e l l  k e le tk e z é s é h e z . -  - -  31)2
S c h i f f  E r n ő  d r .  A  lá z a s  h ö m é rs é k  

b e fo ly á s a  a  c se c s e m ő k  v é rö s s z e té te lé re . 
V iz s g á la to k  E p s te in  t a n á r n a k  a  p r á 
g a i  o rs z á g o s  le le n c z h á z b a n  lé v ő  g y e r-  
m e k k ó r o d á já b ó l  __ __ __ 292

P á v a y  G á b o r  d r . K ö z le m é n y e k  a  p o 
z s o n y i m . k i r .  o rsz á g o s  k ó rh á z  b e l 
g y ó g y á s z a t i  o s z tá ly á ró l .  A  t i id ö v ész  
g y ó g y í tó  m ó d já n a k  m a i  á l lá s á ró l .  
Ö n á l ló  ta p a s z ta la to k  n y o m á n  __ __ __ 39-1 

B ä c k e r  J ó z s e f  d r . K ö z le m é n y  K éz -  
m á rs z k y  T i v a d a r  n y .  r .  t a n á r  e g y e 
te m i I .  sz ü lő -  és  n ő g y ó g y á s z a t i  k o r ó 
d á já b ó l .  A  s z ü lé s  p a s s iv  té n y e z ő i .  365

TUDOMÁNYOS TÁRSULATOK.
B ih a r m e g y e i  o rv o s -g y ó g y sz e ré s z  és t e r 

m é s z e t tu d o m á n y i  e g y e s ü le t  1891. f e b 
r u á r i  s z a k ü lé s e .

l ió th  E m il d r .  : B ő r f a r k a s o s  b e te g  b e -  
fe c s k e n d é s e  k o c h in n a l  . .  - -  - -  - -  397 

G ubicza T ádé d r .  : I r g a lm a s  r e n d i  k ó r 
h á z  k im u ta tá s a  - -  - -  - -  - -  - -  - -  397 

G rósz M en yh é r t d r .  : A  v i l la n y o s  f ü r 
d ő k rő l  - -  - -  - -  - -  - -  - -  397

IR O D A L O M -S Z E M L E .

I. K ö n y v ism erte tés .
S e i fe r t : l t e c e p t ta s c h e n b u c h  f ü r  K in d e r 

k r a n k h e i te n  - -  397
L e feb v re  : D e s  d e fo rm a t io n s  o s te o -a r t ic u -  

la i r e s  c o n s é c u t iv e s  á  d e s  m a la d ie s  de  
l ’a p p a re i l  p le u r o - p u lm o n a i r e  - -  397

II. L apszem le .
K ó r  ta n .

O lUoier : A  g ü m Ő k ó r ra l  fe r tő z é s h e z  a d a t  397 
E m m er ich  : A fe r tő z ő  b e te g s é g e k  g y ó 

g y í tá s a  . .  .......................397

G yó g ysze r ta n .

G r im a u x é s  A r n a u d : C h in in  e lő á l l í tá s a  
a  c u p re in b ö l  - -  __ __ __ - -  - -  - -  _ 398

A  v ib u r n u m  p ru n i f o l iu m  h a s z n á la ta  a  
a  s z ü lé sz e tb e n  - - -  - -  - -  - -  - -  - -  - -  398 

R e issm a n n  : A  k re o s o t  re n d e lé s e  398
H e r te l : P h e n o c o l lu m  h y d ro c h lo r ic u m  - 398 
A lexe  ievslcy : A  ró z s a  a n t id ia r rh o i k u s  

h a t á s a  .................... - -  - ....................398

S zü lésze t és n ő g yó g yá sza t.

S c h a e ffe r : E n d o m e tr i t i s  k e z e lé s e  c h lo r-  
z in lc -p á lc z ik á v a l  . -  __ __ - -  - -  - -  - -  398

G ye rm ekg y ó g yá sza t.

H en o ch : I d ü l t  p e r i to n i t is  e s e te  __ __ . .  398 
Q u is lin g  : A  m e l lk a s  p a lp a t i ó já n a k  é r 

té k e  g y e rm e k k o r i  tü d ő b a jo k  f e l is m e 
ré s é r e  __ - -  - -  - -  - -  - -  - -  - -  399

B ő r -  és b ú ja k ó r ta n  :
O b o le n sk i: S y p h i l i t ik u s  d ia b e te s  in s ip i -  

d u s r ó l  __ . .  - -  - -  - -  - -  - -  .. .  399
V e ié i : A  fu ru n c u lo s is  g y ó g y í tá s á r ó l  399

A próbb  je g yze tek  az o rvo sg ya ko r la tra .

1. D y s e n te r i a  g y ó g y í tá s a ,n a p h th a l in n a l .
—  2. B le n n o r r h o e a  g y ó g y í tá s a . —  3 . A z 
e x a lg 'in  a lk a lm a z á s a  a  g y e rm e k g y ó 
g y á s z a tb a n .  —  4 . T u s s is  c o n v u ls iv a

g y ó g y í tá s a .  — 5 . A n g in a  p h le g m o n o s a  
g y ó g y í tá s a . — 6- F ü l f á já s  o rv o s lá sa .
—  7 . S y p h i l is  g y ó g y í tá s a  - -  - -  . .  399

TÁRCZA.
L ich tenberg  K o rn é l d r .  : A  h a n g  f e l 

v é te le  a  f ü l  á l ta l .  A k u s t i k a i  t a n u l 
m á n y  - - - -  - -  - -  - -  - -  - -  - -  --  - -  100 

Sch ü lek  V ilm os tn r .  : K l in i k a i  f e l 
a d a t o k - -  - -  - -  - -  _ - - -  - -  - -  - -  - -  - iü l

H etiszem le.
A  s z ü n id e i  o rv o s i ta n f o ly a n  ü g y é b e n  

b e i l ig y m in is te r i  k ö r r e n d e le t  __ - -  __ 102 
A  fő v á ro s  k ö z e g é sz sé g i á l la p o ta  1891.

é v i j u n i u s  h ó b a n  .  __ __ . .  - -  - -  402
V e g y e s e k :  A  fő v á ro s  e g é sz sé g e . — 

H a z a i  f ü r d ő in k  s z e m é ly fo rg a lm a . —  
O r v o s ta n h a l lg a tó k  s ta t i s t i k á ja .  —  
K o l le r  G y u la  d r .  —  A  b u d a p e s t i  á l 
ta lá n o s  p o l i k l i n i k a i  e g y e s ü le t  b e te g -  
f o rg a lm a . —  K lu g  N á n d o r  d r .  —
H e t i  k im u ta tá s  a  fő v á ro s i k ö z k ó r h á 
z a k b ó l.  —  Sz. L u k á c s f i i r d ő  - -  102

B o r í t é k .  P á ly á z a to k .  —  H i r d e té s e k .

O r v o s i  v e g y i  é s  g ó r c s ö v é s z e t i  l a b o r a t ó r i u m
B u d a p e s t e n ,  V .  k é r . ,  V á e z i - k ö r ú t  6 0 .  s z .  27

V ize le te t, leö p e te t, h á n y a d b k o t ,  b é ls á r t és egyéb váladékait 
az emberi testnek sze rén y  h o n o rá r iu m ért vizsgál 

D r .  M Á T R A Y  u A b u r , volt egyetemi élet- és kórvegytani tanársegéd.

V é d ö j e g y In iv . med. Dr. Pécsi Dani 27
nyilvános

TEHÉNHIMLŐ -TERMELÍÍ INTÉZETE
T  ú r  k e  v é n  (Jísz-lTígyIrán-SíOliiokmegys)

tömeges oltásokhoz, jó és biztos haté
konyságú oltó-anyagot, a következő  rend

kívül alacsony árakon szá llít:
50 egyénre.................................... 3.—

100 „ . . .  - .......................... (í -
1 phiola 2—3 egyénre — -------—.60
10 vagy több ilyen phiola á . . . .  —.50 
1 phiola 15 egyénre ................. 2.50

Dr. S ü m e g i  József
t e s t e g y e n é s z e t i ,  g y ó g y g y m n a s t i k a i  é s 

m a ssa g e ren d elése
V. k e r ü l e t ,  I t t i l v á n y - u t c z a  11. sz. I. e m . 28

i p í p i p i p i p i i p p i p i p l p p

Dr. D O L L IN G E R  G Y U L A

t e s t e g y e n é s z e t i  m a g á n g y ó g y in té z e te
Budapest, V II. kerület, kerepesi-út 52. szám.

A  gyógykezelés tárgyai: 1. A  g e r i n e z o s z lo p  f e r d ü lé s e i .  2. C s i-  

g o ly a s z ú .  3. A  m e l l k a s  a n g o l k ó r o s  g ö r b ü lé s e i .  4. F e r d e n y a k .  5. A  

v é g t a g o k  e lg ö r b ü lé s e i : dongaláb, lúdtalp, lóláb, kampóláb, gacsos 
térd, a csöves csontok s a kezek elgörbülései. 6 . I z ü l e t i  m e r e v 

s é g  é s  i z l o b o k ,  é s  m a s s a g e - r a  a l k a lm a s  k ó r e s e t e k .

27 P r o g r a m m o t  b é r  m e n te se n  k ü ld .

Dr. R E IC H  M IK L Ó S

t e s t e g y e n é s z e t i  é s  g y m n a s t l k a l  g y é g y i n t é z e t e .
B u d a p e s t ,  V . k e rü le t ,  E rz s é b e t- té r  8 . szám . 

Gyógykezelés alá kerülnek a t e s t e g y e n é s z e t ,  s v é d  g yó g y -
g y m n a s t ik a  és m a s s a g e  körébe tartozó bán tál mák.

Házi kezelést igénylő  (fekvő ) betegek számára alaposan 
képzett intézeti segédorvosok állanak a t. kartársak és közönség í?'- 
rendelkezésére.

Cursnsok orvosok és szigorlók számára, gyakorlatokkal egybekötve. 
Bő vebb felvilágosítást a gyógyintézet igazgató-orvosánál nyerhetni.

8

Rt* D ó n o l / o v  D q | q  A r a d  s z a b .  k i r .  v á r o s  é s  A r a d m e g y e  h a t ó s á g a i  

Ul • DaUolxay Dúld k ö z v e t l e n  e l le n ő r z é s e  a l a t t  á l l ó  m i n i s z t .  e n g e d .

n y i l v á n o s  t e h é n h i m lő - t e r m e l ő  i n t é z e t e  A r a d o n .
Szállít az év bármely szakában f r i s s  é s  k ip r ó b á l t  biz t o s  f o g a m 
z á s é  (szúrással is oltható) eredeti tehénhimlő nyirkot a következő  árakon :

1 ph io lá t 2 - 3  egyénre 5 0  k ré r t 
10 ilyen ph io lá t 4  í r té r t

1 ph io lá t 10— 15 egyénre 2  „

1 p h io lá t  5 0  e g y é n re  3  í r t é r t  
1 p h io lá t  1 0 0  „  6  „

Csomagolás és b é r m e n t e s  b e k ü ld é s é r t  3 0  k r r a l ; u tá n - 
v é t e l e s  s z á l l í t á s n á l  csomagolás és szállító-levélért 2 0  k r r a l  
t ö b b  s z á m í t t a t i k  szállítmányonként.

M egrendelések posta fo rd u ltá va l te l je s íte tn ek .
Saját találmányé szabályozható scarificator (100 egyén beoltható egy 
óra alatt), legjobb oltó-eszköz, ára 1 frt 25 kr., a szúrást mellő zhető vé teszi. 
K é t  h a to s á g  s z a k k ö z e g e in e k  fo ly to n o s  é s  k ö z v e t le n  el le n ő rz é s e  
a z  o l tó a n y a g  k i f o g á s ta la n  jó  m in ő s é g é re  n é z v e  a  le gn a g y o b b  

g a r a n c z iá t  n y ú j t ja .  24



II O R V O S I  H E T I L A P 1891. 32. 8*.

D r .  B A T  I Z  F A L  V T  |

T estegyen észeli és v ízgyógyásza ti I
B u d a p e s t e n ,  v á r o s l i g e t i  t a s o r  é s  a r e n a - ú t  s a r k á n

egész éven át nyitva van. A z intézet orvos-sebészi osztálya is ® 
XXXIII óv óta szakadatlanul mű ködik. Fölvétetnek b e n la k ó  §  

é s  b e já ró  b e te g e k . 1 9  9

K im erítő  programra in gyen  és bérm entve. •

• •
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M indenkor kényelm es és olcsó

te rm észetes konyhasós fürdő k,
b c i l é g z é s e k ,  p o r l ü s z f á s o k  s t l > .  

a  c s .  é s  k ir .  t ö m é n y  H a l ié in !  a n y a lú g - s ó v a l
elő állítva a cs. és kir. halleini sóaknában D r. S e d l i tz k y ,  cs. és 
kir. udv. gyógyszerész által S a lz b u rg b a n . J a v a l a t o k: mint a 
természetes konyhasós fürdő knél, kivált n ő i a l te s tb a jo k n á l ,  
g y e rm e k b a jo k b a n  (gürvő lykór) stb. alkalmaztatik és 1878 óta 
hatásosnak el van ismerve B ra u n  K . és G. C h ro b a k , M o n ti, 
R o k i ta n s k y ,  S p a tl i , IV íd c r l io fc r  tanaiok áltál. m r '  M in d e n  
kórodán és kórházban használtatik. "TJBQ Fő raktár Budapesten 
E D E S K U T Y  L . és M A T T O N ! és W IL L E , továbbá m in d e n  
g y ó g y s z e r tá r b a n  s á s v á n y v íz - k e re s k e d é s b e n .  1 kilo 60 kr., 

5 kilós csomag 2 frt 70 kr. — Ügyeljünk a fentebbi czégre. 
H A L I É I N .  H A L L E IN . H A L L E IN .

Vegyelemzések és próbák ingyen. 14

R a A e i i i l
L i t h io n - s a v a n y ú v i z ,
a kösz vény-, liúgy-, dara- és homoknak, 
gyom or-, v e s e -és hólyagbajoknak, arany-érnek 

és hurutoknak gyógyszere. 
L e g k i t ű n ő b b  ü d í t ő  i t a l . 

B a d e iu i  g y ó g y fü rd ő .
Elő rajzok ingyen a radeini savanyúvíz raktárától.

B écs, I., F le isch m ark t 8. sz .
B u d a p e s t :

E deskuty  L. és M attom é s  Wille
13 uraknál.

D r . H E R C Z E L  h e i d e l b e r g i  e g y e t e m i  m a g á n t a n á r

Sebészeti Sanatorium a
16 Sebészeti és nő gyógyászati magánintézet. 

B u d a p e s t ,  V I. k e r ü le t ,  f e l s ő  e r d ő s o r  5 . s z á m .
Á l la n d ó  o rv o s i f e lü g y e le t .  G o n d o s  á p o lá s . K i tű n ő  e llá tá s .  T e le f o n .  M é rs é k e l t  á r a k .  

R e n d e lő  ó r a  : íli S —4 - ig  ; s z e g é n y e k n e k  d . e . 9 — 1 0 -ig . K ív á n a t r a  p ro s p ec tu s

Á lla t i h im lö n y i r k o t ,
1 ü v e g c se  (3  o l tá s r a  e le g e n d ő )  4 0  k r .  ; 2 5  o l tá s ra  1 f r t ; 1 0 0  o l ta n d ó  s z á m á r a  3  f r t  o . é . 
s z o lg á l ta t  a  cs. k i r .  e n g e d ,  és  a  m a g a s  cs. k i r .  m in is te r iu m tó l  s e g é l y e z e t t ,  l e g n a g y o b b  

és  l e g j o b b a n  f e l s z e r e l t

Dr. BARANSKI tan á r tehénh im lő -o ltó  in téze te
L e m b e r g b e n . 13

C s o m a g o l á s  é s  l e v é l p o r t o  1 0  k r .

M A T T O N Iféle

G IE S S H Ü B L E R
l e g t i s z t á b b  é g v é n y  e s  S A V A N Y Ú K Ú T .

Kitű nő  sikerrel használható :

a légző - és emésztő szervek betegségeinél, köszvénynél, 
gyomor- és hólyaghurutnál. Specificus szer gyermekbeteg

ségekben.

A karlsbadi g y ó g y m ó d o t használóknak elő - és utókura gyanánt ajánlva.

M A T T O N Iféle ~ ~ ~

LÁPKIVONATOK
L Á P - S Ó L Á P - L U G

kitű nő  szerek
v a s la p -  és v a s a s  f ü r d ő k  elő állítására a háznál. 
É v e k  h o s s z ú  s o r á n  á t  k i t ű n ő  g y ó g y h a t á s ú k n a k  b i z o n y u l t a k :

Mék-petefeszek- és hashártyalobnál, sápkórnál, görvélykór-  
nál, fehérfolyásnál, elvetélésre való hajlamnál, teljes és 
részletes büdöseknél, vérszegénységnél, csúznál, küszvény- 

nél, iscbiasnál és aranyérnél.

M A T T O N Iféle

BUDAI K ESER Ü V lZ
l e g k i v á l ó b b  H A S H A JT Ó .

Valamennyi természetes ásványvíz és forrástermény szétk iildö intézete

MATTONI é s  WILLE
32 B U D A P E S T ,

M é r le g -u tc z a  12 és D ia n a fü r d ö -é p ü le t .



18'Jl. 32. sz. TífORVOSI  H E T I L A P

P Á L Y Á Z A T O K .
1 lökés vármegye b.-csabai járásához tartozó B.-Csaba községben 

lemondás folytán üresedésbe jött községi fő orvosi, esetleg másodorvosi 
állások betöltése végett, pályázat nyittatik.

A  fő orvosi állással 800 frt, a másodorvosi állással pedig 600 frt 
és mindkettő vel szabályszerű  látogatási díj fizetések vannak összekötve.

A választás határidejét B.-Csaba községházához f. évi augusztus 
hó 17-diltének reggeli 10 órájára tű zöm ki.

Felhivatnak a pályázni óhajtók, hogy törvényes okmányokkal 
felszerelt kérvényeiket f. évi augusztus hó 10-dik napjáig alulírott fő 
szolgabírói hivatalhoz annál inkább nyújtsák be, mert késő bb beérkező 
folyamodványok figyelemben részesíttetni nem fognak.

B .-C sa b a , 1891. julius I l  dikén.
3—2 A fő szolgabírói hivatal.

Békés vármegye b.-csabai járásához tartozó Kigyós nagyközség
ben lemondás folytán üresedésbe jött községi orvosi állás betöltése 
végett pályázat nyittatik.

Ezen orvosi állással 750 frt készpénz, 40 kr. éjjeli, 20 kr. nappali 
látogatási díj fizetés van összekötve.

A  választás határidejéül f. évi szeptember hó 10-dikének reggeli 
10 órája K igyós községházához tű zetik ki.

Felhivatnak mindazok, kik ezen állásra pályázni óhajtanak, hogy 
törvényszerű  okmányokkal felszerelt kérvényeiket f. évi augusztus hó 
25-dikéig alulírott fő szolgabírói hivatalhoz annál is inkább nyújtsák be, 
mert késő bb beérkező  folyamodványok figyelemben részesíttetni nem 
fognak.

B .-C sa b a , 1891. julius 11-dikén.
3—2 A  fő szolgabírói hivatal.

Békés vármegye a gyulai járásába kebelezett Doboz községben 
lemondás folytán megüresedett községi orvosi állásnak választás útján 
leendő  betöltésére pályázat nyittatik s a választást Doboz község köz
házánál folyó évi augusztus hó 17-dik napjának délelő tt 10 órájára 
tű zöm ki.

A  megválasztandó orvos évi fizetése 400 o. é. frt készpénz, 20 kr. 
látogatási és 20 kr. halottkémlelési díj ; a teljesen vagyontalan községi 
szegények a megválasztandó községi orvos által ingyen gyógyítandók; 
a megválasztott orvos állását azonnal elfoglalni köteles.

Felhivatnak tehát mindazok, kik ezen állást elnyerni óhajtják,  
hogy az 1876. évi XIV. t.-cz. 143. §-a értelmében kellő leg felszerelt 

j kérvényeiket folyó évi augusztus hó 16-dikáig alulírotthoz annyival 
! inkább beterjesszék, mert a késő bben érkezett folyamodványok figye

lembe vétetni nem fognak.
G y u la ,  1891. julius 25-dikén.

3— 2 Kövér, föszolgabiró.

A nagy-toráki körorvosi állás, Nagy-Tórák község székhelylyel, 
üresedésben lévén, annak betöltésére a választás f. évi augusztus hó 
26-án d. e. 10 órára, Nagy-Tórák községházánál, kitű zetik.

E körhöz tartozik Kis- és Nagy-Tórák, az azok által fizetendő  évi 
í járulék a következő : Kis-Torák évenkint 350 frt, látogatás után nap- 
1 pal 50 kr., éjjel 1 frt. Nagy-Tórák évenkint 350 frt, látogatás után 
j  nappal 50 kr., éjjel 1 frt.

A  pályázók a magyar, német és román nyelvnek szóbeli, elő bbi 
! kettő nek pedig irásbani jártasságát kimutatni köteleztetvén, felhivatnak,
' hogy kellő en felszerelt folyamodványaikat f. év augusztus 24-dikén alól- 

irott fő szolgabírói hivatalnál annál is inkább benyújtsák, mert késő bb 
ily folyamodványok elfogadva nem leendnek.

N.-B e c s k e r  e k , 1891. évi julius hó 19-dikén.

4— 3 A fő szolgabírói hivatal.

Temes vármegye vingai járásába kebelezett Orczyfalva nagy
községben a községi orvosi állomás betöltendő  lévén, annak elnyerésére 
ezennel pályázatot nyitok.

A z orvos javadalmazása évi 400 frt fizetés, szabad lakás, esetleg 
100 frt lakbérilletmény és a szabályrendeletileg megállapított látogatási 
díjakból áll.

Felhivatnak tehát mindazok, kik ezen állomást elnyerni óhajtják,  
miszerint kellő en okmányolt pályázati kérvényeiket alulírotthoz f. évi 
augusztus hó 16-dikáig annál is inkább benyújtsák, mert a késő bben 
érkező  folyamodványok tekintetbe vétetni nem fognak.

A  választás Orczyfalva községházánál f. évi augusztus hó 17-dikén 
d. e. 10 órakor fog megejtetni.

V in g a ,  1891. julius hó 18-dikán.

3—3 Schaffer Béla, föszolgabiró.

(Utánnyomatok nem díjaztatnak.)

K lím át, té li gyógyhely  A  T D  T ü >  A  Y  T  A  »  Gyí' ! lí" ltez l’,  es pen™  

é s  te n g e r i fü rdő  A .  O  I j  A  X  A *  Q U I S I S A N A .
T e l j e s e n  d é l i  f e k v é s ,  p o r -  é s  s z é l m e n t e s .  — E g é s z  év e n  á t  n y i t v a  á l l . 31

E le k t ro m o s  v i lá g í tá s .  —  K i tű n ő  e l lá tá s .  —  M é rs é k e l t á r a k .  —  T e n g e r i ,  é d e sv íz i  és  e le k tro m o s  fü rd ő k .  —  M a ssa g e . —  G y ó g y g y m n a s t i k a .  —  K ru l l - f é le  k é s z ü lé k  tü d ő b e te g e k  
s z á m á ra .  — H á z i -g y ó g y s z e r tá r .  —  A  n y á r i  id é n y  a l a t t te te m e s e n  le s z á l l í to t t  á r a k .  —  T e l je s  p e n  s ió -e l látá s  s z o b á v a l  5 í r t t ó l  n a p o n k i n t  és  s z e m é ly e n k in t .

I g a z g a tó  : « I r .  S c h w a r z :  I} ;’© , K ra f f t -E b in g  t a n á r  id e g g y ó g y - k ó r o d á já n a k  v o l t  a s s is te n s e . Ig a z g a tó n ő  : M u n s c l i  M á r i a  a s s z o n y .

D r .  F Ü Z E S S Y  J Ó Z S E F

já r á s o ry o s  18

m in i s t ,  e n g e d ,  n y i l v á n o s  b o r j ú h im lő -

|

■

■

n y i r k t e r m e lő  i n t é z e t e ■

H E V E S E N  (H ev es m egye). B

■

M indenkor friss és biztos fogam zása eredeti borjú- fl

h im löny irko t szállít az alábbi felette olcsó á rakB

m e lle t t : ■
m

I  p l i i o l a  5  e g y é n r e  —  i r t  .> 0  k r . a
X 9 9  9 9  2  9 9  OO 9 9

1 „  lO O  „  5  „  -  „ ■
IO Ö O  e g y é n r e  . . . .  l O  „  —  „

C s o m a g o l á s  d í j a  2 0  l t r .
1

Kedélybetegek és morphinkórosok
a legszorgosabb ápolásban részesülnek

12 Dr. Svetlin  m agángyógyin tézetében
B écsben , II I ., L eo n h a rd -u tcza  3 —5. sz á m .
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A 1/2 üveg  ára 
I írt. 80 kr.

Az ü veg  ára : 
2 frt. SO kr.

a világ leghireseDb orvosai által k i  le lt próbálva és csodálatos 
hatása általán el van már ism erve. A “ B r a v a j s  v a s”  nem okoz 
semmi nem ű  gyomorbajt, m ert azonnal átmogyen az em beri 
organism usba. Rövid használat után a vernek visszaadja 
egészséges szinét és szükséges életerejét. A fogakat nem feketili.

Óvakodjunk az utánzások-és hamisításoktól!
■ Vác.VRAM eladás : 4 0  és 4 2 ,  R u e  S a i n t - L a z a r e ,  P Á R I Z S B A N .

BUDAPESTEN : TÚRÓK JÓZSEF gyógyszerésznél és minden gyógyszertárban.

Budapest, 1891. Pesti Lloyd-társulat könyvnyomdája. (Dorottya-utcza 14. sz.)

CZIGELKAI

B P.
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“  «  CD’ 
tn O’M 
»< Nt i s i t á n  te r m é s z e t i  te rm é k ,

Hivatalos ellenő rzés a l a t t  e lő á l l í tv a ,  orvo
sok á lta lánosan aján lják s rendelik mint 
leggyorsabban ható s legjobb szert e m é s z 
t é s i  és  t i í p l . l l k o K á H i  z a v a r o k ,  
m in d e n n e m ű  b é l -  és g / y o m ó r b a . j ó k  
ellen. É p o ly  kitű nő  hatású a  légcső - és 
tüdő k hurutja inál, köhögés, rekedtség, el- 
nyálkásodásnál s tb . ,  és  m in th o g y  S O k  
Million! ta r t a lm a z ,  köszvényes 
és  csúzos bajoknál is.

E g y  ü v e g  Kochbrunnen-forrás-só mint
egy 35—40 doboz pastillának felel meg 
s ó ta r ta lo m  és  h a t á s r a  n é z v e .

E gy  ü v eg  á r a  1 f r t  20  k r .
Kapható a  gyógyszertárakban és ásványvíz

kereskedésekben stb.
Fő raktár Magyarország részére:

M attom  és W il le ,
Budapest. 12

Cs. kir. szabadalmazott

eg y e tem es em észtő p o r
D r. G ölis-tő l.

Eddig még utói nem éretett hatására nézve az emésztés és 
vértisztítás terén, s a test táplá lása és erő sítésére nézve. Ezáltal 
naponkint kétszeri és sokáig folytatott használata mellett valódi 
gyógyszerré válik számos még makacs betegségekben is, mint p. o.

emésztési gyengeség', m ellégés, u gyomor tú lterhelése, 
a belek petyhüdtsége, ideggyengeség, mindennemű 

aranyeres bajok, gürvély, gnga, sápadtság, sárgaság, 
valamennyi idült bő rbaj, rák, idő szakos fejfájások, 

férges és köves betegségek, túlnyálkásodás stb.
Ez az egyetlen és gyökeres szer a megrögzött köszvény és 

mellhajban (tuberculose). Ásványvíz-gyógymódnál úgy ezelő tt, mint 
annak használata alatt, valamint utólagosan gyógyszerül is kitű nő 
szolgálatot tesz. — Egy nagy skatulya ára 1 f r t  30 k r .  Egy 

kis skaailya 80 k r .  Fő raktár Budapesten 
TÖRÖK JÖ3ESEF gyógyszerész úrnál. A 
hamisítástóli megmenekiilére figyelmeztetek 36 
mindenkit, hogy a valódi egyetemes emésztöpor Wi 
Dr. Gölis pecsétjével van elzárva, s minden 

skatulya a védbélyeggel, s kívülrő l ily czimmel van ellátva:

K. k. c o n c e s s .  U n i z . - S p e i s e n - P u i v e r  d e s  D r .  G ö l i s  in W ien .
Fő szállitóhely: Becsben, Stefansplatz 6 (Zw ettlhof). 17

A  k a n k ó  g y ó g y í tá s á n á l  „ szám o s  p r a c t i k u s “ o ly  e s e te kb e n ,  m e ly e k n é l  a  lo b fo ly a 
m a t  a  c o m p r e s s o r  u r e t h r a e t  t ú l h a l a d t a  1 8 — 22 c tm . h o ssz ú  h ú g y c s ő - a n t r o -  
p h o r o k a t  a já n l ,  a z o n  e s e te k b e n  e l le n b e n , h o l a  lo b fo ly a m a t  kiz á r ó la g  a  h ú g y c s ő  
h á t s ó  r é s z é r e  s z o r í t k o z ik ,  2 2 c tm . h o s sz ú  p r o s t a t a - a n t r o p h o r o k a t ,  m in te g y  
10 c tm . h o ssz ú  g y ó g y s z e re s  ré te g g e l  a lsó  v é g ü k ö n . Il y e n e k k e l  a  g y ó g y s z e r  e g y id e jű le g  
h a t  a  h á t s ó  h ú g y c s ő r e ,  a  m i n d a n n y i s z o r  e g y ü t t  s z e n v e d ő  b u l b u s  
u r e t h r a e  és a z  u r e t h r a  a n t e r i o r  h á t s ó  r é s z l e t é r e ,  h o lo t t  a z  u r e th r á n a lc  s o k k a l  
é r z é k e n y e b b  és iz g é k o n y a b b  m e l ls ő  ré s z e  n e m  é r i n te ti k ,  S t e p h a n  a n t r o p h o r ja i  a c id , 
t a n n i c . ,  3 —5% R e s o rc in ,  5 R e s o r c in ,  0 ’5 %  Z in c . s u l f .  ( ig e n  k e d v el t )  5 °/o T h a l l i n  s u l f . ,  s tb . 
a  g y ó g y s z e r tá r a k b a n  k a p h a tó k .

M in th o g y  ró sz  u tá n z á s o k  e lő f o r d u ln a k  m in d ig  , ,S t e p h a n  a n t r o p h o r j a i “  
k é r e n d ö k .

F ő r a k t á r :  B u d a p e s t  T ö r ö k  J ó z s e f  g y ó g y s z e r tá ra  (K irá ly -u tc z a  10. szám ).

L e í r á s o k  in g y e n  S t e p h a n  C . g y ó g y s z e ré s z tő l  D r e z  d á b a n .  3

S a x l e h n e r  -féle

t t n p U i  5 á t t o 0
v i lá g h írű  k e se r í iv íz  m in d e n  k ese r iiv ize k  k ö z ö tt  a le g jo b b  é s  le g k e l le m e s e b b .

L e g je le s e b b  o r v o s o k  v é le m é n y e i  szerin t, kiváló elő nyei:

„Gyors, biztos, enyhe hatás“.
H atása fájdalom  nélküli. —  U tánszoru lás nem áll be. —  
A rendszeresen fo ly tato tt használata nem  hat a gyomorra 
fárasztóan. — T artós egyenletes hatás. —  K is m ennyiség. —  

H asználata nem  kellem etlen.

A  bevásárlásnál kéretik a palaczk czímképén a

„ S a x l e h n e r  A n d r á s  B u d a p e s t “
nevet figyelembe venni.

L A J O S 
É I !  f o r r á s, mm

J ó d ta r ta lm ú , sz ik é leg es- 
k o n y h a s ó s  s a v a n y ú v í z .

Felülmulhatlan legdúsabb 
szénsavas nátron-tartalma által 
az e g é s z  v i l á g  minden ismert 
ásványvizei közt, bő  vastar
talma és sok szénsava miatt 
az égvényes-sós savanyú vizek 
közt p á r a t l a n  és l e g k e l l e m e 

s e b b ,  valamint l e g k ö n n y e b b e n  

e m é s z t h e t ő  valamennyi j ó d t a r 

t a lm ú  ásványvizek közt.

A  „Laj o s - f  o r r  á s “ rend
kívül hatásosnak bizonyult a 
g y o m o r - ,  b é l - ,  h ú g y h ó l y a g  és 
l é g u t a k  b á n t a lm a in á l  s g ö r v é l y -  

k ó r n á l .

ISTVÁN-
wm f o r r á s, mm
B orvíz , leg g az d ag a b b  szóda- 

és sz é n sa v ta r ta lc m m a l.

A  legujabbi vegyelemzésnél 
a Czigelkai „ I s tv á n - fo r r á s “ 
ásványvize natron és szénsav 
tartalmára nézve (lOOOsúlyrész 
vízben 16'722 natron és 6'784 
szénsav) oly dúsgazdagnak 
bizonyult, h o g y  t a r t a l m á v a l  a z  

e d d ig  i s m e r t  b e l -  é s  k ü l f ö l d i  

á s v á n y v i z e k e t  t e t e m e s e n  f e l ü l 

m ú l j a .  — Mindezen okoknál 
fogva a czigelkai „István- 
forrás“ ásványvize s a v a n y u  

b o r r a l  vegyítve, egy erő sen 
p e z s g ő ,  s ennélfogva üdítő , 
kitű nő  italt szolgáltat, melynek 
kissé sós ize az e m é s z t é s r e  

is bír befolyással.

Kizárólagos rak tár  és szétküldés Magyarország ré s z ér e :

ÉDESKtTY 1̂ .
c s á s z á r i  é s  k irá ly i  é s  s z e rb  k irá ly i  u d v a r i á s v á n y viz - s z á l l i tó  á l ta l

B U D A P E S T E N .  16
Ú g y sz in tén  k a p h a tó  m in d e n  g y ó g y sz e r tá rb a n  és fü sze rk e re sk ed é sb en .

iram-manó



H arm inozötöd ik évfo lyam . 33. szám . Budapest, 1891. augusztus 16.

ORVOSI H ET ILA P.
A H A Z A I  É S  K Ü L F Ö L D I  G Y Ó G Y Á S Z A T  É S  K Ö R B U V Ä R L A T  K Ö Z L Ö N Y E .

A la p í to t ta  M a rk u s o v s z k y  L a jo s  d r . 1857-ben .

K IA D Ó  T U L A J D O N O S  É S  F E L E L Ő S  S Z E R K E S Z T Ő : HÖGYES ENDRE E G Y E T E M I T A N Á R .
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Gyágyúit trichinosis esete.
Genersich Antal tanártól.

A H ilton á lta l 1832-ben em berhúsban felfedezett, és Owen 
álta l 1835-ben részletesebben leírt izomfonalóczot (trich ina sp ira 
lis) késő bben Angolországban, N ém ethonban (Ilenle, Köbeit, 
Bischoff, L uschka stb.) és F rancziaországban Oruveilh ier (T raité 
d ’anatom ie path. II. 64) gyak ran  ta lá lták  és m idő n Z enker 
(V irchow Archiv 1 8 / k. 561. 1860) egy halálosan lefolyt trichin- 
fertő zós alkalm ával a trich in élettö rténetét felismerte s a trich in 
betegség patho log iá ját lényeges pontja iban m eghatározta, úgy 
saját, m int m ások, k ivált V irchow és L euckart v izsgálatai és 
k isérlétei fo lytán, a  féreg m inden fejlő dési szakában részletesen 
m eg le tt ism ertetve s az á lta la  elő idézett betegség néhány  év 
a la tt a  kórtan  legjobban ism ert fejezetévé vált. A féreg gyakori 
volta, pathologiai és nem zetgazdászati fontossága miatt N ém et
országban s a legtöbb európai á llam ban különös hyg ien ikus 
rendszabályok , névleg system atikus sertéshús ellenőrzés létesítését 
te tték  szükségessé. N álunk  azonban a féreg felette r itkáu  fordul 
elő . Az első  esetet én fedeztem  fel 1867-ben egy  arzenm érgezés 
fo ly tán m eghalt öngyilkos nő ben (Orvosi H etilap 1868. 23. és 
24. sz.) a m ásikat D ollinger (I. N avratil tanárnak  az Orvosi 
H etilap 1875-dik évfolyam  833. 1. közlő it czikkben), féloldali 
hangszalaghüdés okának  k iderítése czéljából m egvizsgált gége
izmok górcsövi v izsgálatánál. Mind a ké t egyén B udapesten 
halt m eg, de az első re nézve bebizonyult, hogy ha lálát m eg
elő ző leg 7 évvel Bécsben, az utóbbi ped ig  17 év előtt Gácsország- 
ban tartózkodott, s így tál m  ott szerezhették a férget, s m int
hogy ezen eseteken kívül M agyarországon sem em berben sem 
á lla tban  (sertésben) trich ina sp irálist nem ta lá ltak , m ind e mai 
nap ig  kérdés m aradt, hogy vájjon elő fordul-e m inálunk a trichin 
vagy sem ?  Ez okból némi értékkel b ir az utóbbi idő ben ész
lelésem  a lá  kerü lt trichinosis esete, m ert ez egyfelő l az első  
eset, m ely E rdélyben elő fordult, másfelő l oly egyénben ta lá l
tato tt, k i E rdé ly  ha tárát sohasem  lépte át.

K im er György, 65 éves, róni. kath ., kolozsvári születésű , 
nejétő l elvált kő míves, 1890. novem ber 30-d ikán idült tttdő - 
güm ő kórra l vétetett fel a  belgyógyászati k lin ikára. N yilatkozata 
szerint körülbelül 8 év óta köhögött s a kórházi igazgatótól, 
Engel Gábor dr. úrtól nyert h ivatalos tudósítás szerint 1882. 
jan u árb an , 1884. m ájusban croupos tüdő lobban szenvedett, 
1889-ben idü lt hörghurutta l feküd t a kórházban. A beteg 1890. 
deczem ber 15-dikétő l fogva Koch féle kezelés a lá  vétetett, 
12 befecskendést kapott 1— 20 m gm .-nyi adagokban , összesen 
141 m gm . tuberku linnal, m elyekre m indig a legszebben reagált, 
de e m ellett ereje folytonosan s m ajdnem  roham osan h an y a t
lott és 1891. jan u á r  25-dikén. m eghalt. A hu llá jában ta lá lt e l
térések  (bj. 2770. s z ) M égav Gy. dr. értekezésében : „Kocli- 
féle kezelés u tán  e lha ltakban  ta lá lt kórboncztani elté rések “, 
az érd. m. orvosterm észettud. értesítő je 1891. évfoly. 200. lap
ján  vannak  leírva.

A bonczolatnál a tüdő , gége, bél és urogenitalis szervek 
güm ő södése és a jobb  szik lacsont szuvasodása m elleit az izm ok
ban m illiókra menő  trich iuát talá ltam . Az eltoko lt é lő sdieket

puszta szem mel jó l láthatn i, m ert porzószemnyi k réta- vagy 
te jfehér pontokként tű nnek fel a  vörös alapon. Legnagyobb 
szám m al a szakcsonton tapadó izm okban, a nagy mellizomban, 
a rekeszben, a  deltaizom ban fordu lnak elő , de a test többi 
harán t csíkolt izm aiban, a gégeizm okban, szem izm okban s 
egyebütt is bő ven talá lhatók , egy-egy készítm ényben 2 — 20 darab, 
leggyérebben a láb talp  izm aiban, hol csak m inden harm adik , 
negyedik  készítm ényben ak ad  egy-egy féreg, s a szívizomban 
egyetlen egy sincs.

Górcső i v izsgálatnál k itű n ik , hogy a tokok többnyire az 
izom rostok lefu tásának  m egfelelő  irányban hossztojásdadok s 
m indkét végükön tom pán lekerek ített k icsucsorodás látszik  
(czitrom a la k ) ; ném ely iken csak egy többny ire vastagabb tömör 
csucsosodás van (körte a lak ), míg a  m ásik sark  sim án lek e re 
k íte tt s nem éjien ritkán  ta lá ln i to jásdad vagy m ajdnem  göm 
bölyű  tokot, m inden kicsucsorodás nélkü l. A tokok hossza 
0 30— 0 83 min. közt ingadozik, á tlag  és többnyire 0'50  mm., 
szélességük 0 22— 0 25 inni. A csucsosodás nélkü li tokok a 
legk isebbek, 0 '30  mm. hosszúak és 0 22 mm. szélesek. A leg
több tok  a végek felé, különösen pedig a k icsucsurodásbm  el 
van m eszesed re ; áteső  v ilágításnál átlá tszatlan  fekete, ráeső  
fényben fehér; sok a sű rű  szem csés m eszesedés m iatt teljesen 
átlá tszatlan , ném ely ik  csak a sarkokban és a kicsucsorodások- 
ban, vagy épeii n incsen elm eszesedve. Sav hozzátételére a leg 
több átlá tszatlan  tok szénsavbuhorékok fejlő dése nélkü l fel
tisztul, m ásokból a buborékok bő ven bugyognak elé, k ivált 
oly tokokból, m elyeken belő l a féreg összetöpörödött és el- 
m eszesedett. H a kénsavat használunk a  mész k ivonására, akko r 
a tokban és körü lette csakham ar töm énytelen tű alakú gyps- 
jegecz tám ad.

A külső  rostos tokon belő l fekvő  chitin  term észetű  to jás
dad test éles szélét sokszor m ár m észtelcnítés elő tt, erő sebi) 
elm eszesedés esetén pedig csak a mész k ivonása u tán tud juk  
jól m egkülönböztetni, ez a sarkok  felé sim án lekerek íte tt és 
nem foly tatódik  a  csucsosodásba.

A féreg m aga csigaszerű en vagy ritkábban  többé-kevésbé 
elnyúlt sp iralis a lakban  tekerő dzött és többnyire ép éles kö r
vonalat és jó l k ivehető  szerkezetet m u ta t; á tlag  l'OO mm. 
hosszú, fej vége keskenyülő  hegyes, fark  vége vastagabb 0 033 mm., 
tom pán lekerek ített, dereka a legvastagabb helyen 0'045  mm. 
vastag. Bő re sim a vagy legfeljebb a behajlásokban finoman 
gyű rű zött. A szájnyílás a hegyes testvégen van, egészen sima 
szélű , a hosszú bárzsing vastag protop lasm atikus sejtek  sza
kadatlan  sorával borított s a gyom or körü l is néhány nagy 
szemcsés protoplasm a dús se jt és ném elykor nehány  hyalin- 
göm b látszik. Ném ely féreg középrészében egy k é t sárgásán 
színezett erő sen szemcsés, fénylő  protoplasm ás se jte t ta lá ln i a 
gyom ron alól is, m ely azonban tu la jdonképen  az ivartöm lő ben 
fekszik. A bél (chylusbél) a  behajto tt háti felületen húzódik 
le s a végbélnyílás a tom pa farkvég közepében szájadzik. A 
végbél m ellett a  féreg convex hasi o ldala felő l a  hosszú, a 
gyom orig felérő  és alu l vakon végző dő  ivarm irigy tömlő  is k i
vehető .

Egyes izom darabkákat és górcsövi m etszeteket m esterséges 
gyom orem észtésnek alávetve látható , hogy a féreg m ár két óra 
múlva tok jában  némi lökésszerű  mozgást tesz és egyszerre k i 
nyom ni, m ajd a m egszakadt üres tok m ellett elnyúltál! fekszik.
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A legtöbb féreg él és ped ig  m ég a teljesen elm eszesedett tok 
ban levő k is. Mégis ta lá lha tunk  itt-ott oly tokot is. m elyben a 
féreg m aga is elm eszesedett, hu llá ja  erő sen fénylő  rögös, csak 
félig becsavart, vagy egészen elnyú lt rendetlen szalagként 
tű n ik  elő , ső t ném ely ikben a féreg darabokra, fénylő  szemcsés 
rögökre bom lott szét. A legtöbb tok egy-egy férget foglal 
m agában, de nem ritkán  egy nagyobb s hosszúra elnyúlt tok 
ban két, ső t néha ak á r  három  férget is ta lá lunk .

A tokok m ind összetöpörő dött izomroston fek llszn ek ; sa r
k u k  felé néhol ném i kevés zsírszövet látszik, a szomszédság
ban pedig egészen ép izom rostokat talá lunk.

H abár a gyógyult trichinosis m ár ezen lelet a lap ján is 
constatált ténynek  vehető , m égis nagyobb b iztonság kedvéért és 
ném ely kérdés tisztázása érdekében néhány  etetési kísérle tet 
végeztem , m elyeket jegyzeteim  a lap ján  röviden felsorolok.

1. E gy körü lbelü l 6 kiló  súlyú sárga ku ty án ak  jan u ár 
28-dikán 30 gm. friss fonalóczos húst adtam , m elyet azonnal 
felfalt. Az á llat ezentúl jó l evett és ra jta  semmiféle kórtünet 
nem volt észlelhető . 45  óra m úlva nyakszúrással leöletett. A 
te lt gyom orban m ár nem volt trich in. A bél nyák h árty á ja  sem 
belöveltséget, sem egyéb e ltérést nem m utatott. A bélnyákban  
fonalóczot keresve, a  nyom bélben gyéren, egy-egy górcsövi 
készítm ényben egy-egy, a lan tabb a vékonybélben is kevés, 
ellenben a  vastagbélben egészen az alfélig igen sok béltrich in  
volt, egy-egy készítm ényben á tlag  3— 4-et ta lá ltunk  ; a  vakbél
ben is akad t néhány  béltrichin. E  trích inek  nagyobbrészt 
nő stények, jó l k ife jle tt nem i apparátussa l, m éhiik  a test közepéig 
petékke l van m egtöltve, de em bryo m ég fel nem  ism erhető  
benne. H ím eket is ta lá ltunk, bár gyér szám m al, ezek teljesen 
érettek , tom pa végükön a kilógó ké t nagyobb szemölcs jó l 
k ivehető . Ezen béltr ich inákat m ár a  jan u á r  30 d ik i bem utatás 
a lka lm ával élő  á llapotban dem onstráltam .

2. E gy fekete házi nyú lnak ja n u á r  28-dikáu 5 gm. össze
vagdalt trich ines izmot töm tünk be. Az á lla t az első  napokban 
egészséges volt, de február 3-dikától kezdve rosszúl evett, 
gunyaszto tt s feb ruár 5-dikén reggel ha lva ta lá ltuk. A hulla 
sovány és vérszegény, a  hashártyáró l letörü lt savós nedvben 
em bryókat nem kap tunk . A gyom orban kevés félig em észtett 
étel volt, de trich in egyetlen egy sem. A vékonybél m ajdnem  
üres, n y ák h árty á ja  helyenk in t k issé belövelt, egyéb szem be
tű nő  e ltérést nem  m utat. A n yákhártyáró l levont nyákban  
20— 20 cm.-nyi távo lságban trich in  u tán  ku tatva , m indvégig 
szám talan bélfonalóczot ta lá ltunk , egy-egy górcsövi készítm ény
ben 2 — 4 is volt és pedig nagyobbrészt tökéletesen kife jle tt 
3 mm. hosszú nő stények, m elyekben a  m éh mellső  része, a 
test közepétő l a mellső  harm adig  szám talan k igyószerű  ébrény t 
tartalm az, m elyek m ozognak és némi, a fedő lem ezre gyakoro lt 
nyom ásnál a hüvelybő l néha szem ünk lá ttá ra  k ibú jtak. H ím ek 
sokkal gyérebb szám m al vannak. A vakbélben sok pépes bél- 
sár és sok oxyuris v a n ; de trich in t sem itt, sem a  vastagbél 
többi részében nem  ta lá l tu n k ; sem a rekeszben, sem egyebütt 
a  váz izm aiban trich in  em bryókra nem akad tunk . A m áj igen 
k icsiny sötét vörösbarna, a m ájse jtek  szintén igen k icsinyek 
és sötét-barnás festéket tarta lm aznak. A csepleszben egy rakás 
cysticercus piriform is volt.

3. Fekete  házi nyá lba jan u á r  28-dikán 5 gm. fonalóczos 
húst töm tünk. A nyúl negyednapra gyengélkedn i kezdett, 
rosszúl evett, késő bb e lbú jt és m ozdulatlanul gunyasztott s 
m ajdan álta lános hiidésszerü á llapotba esett, míg folytonos 
gyengüléses soványodás foly tán m árczius 2-d ikán reggelre 
m egdöglött, tehát az etetés u tán i 32-d ik  napon. A felette 
sovány és vérszegény állat izom zatúban puszta szem mel semmi 
eltérés sem látszott, de górcsövi v izsgálatnál benne töm énytelen 
m ennyiségben nagyobbrészt te ljesen k ifejlő dött és már össze 
sodrott izomfonalóczot ta lá ltunk , m elyek közül ném elyek m ár 
az áttünő , világos fénylő  tokkal vannak körü lvéve, m ások még 
hosszan e lnyú ltak , k igyószerű ek, ném elyek egészen aprók. 
M ennyiségük oly nagy, hogy ném ely izom ban, pl. a  rekesz
ben egy-egy nagyobb górcsövi készítm ényben 4 6 — 60-at szám
lá lhattunk  meg. A hasű rben levő  kevés savós ny irokban nem 
ta lá ltunk  em bryókat. A gyom orban csak igen kevés é te lm ara
dék volt, de sok fehér nyák  ; nyák h árty á ja  halvány. A nyom-

bél és vékonybelekben m ajdnem  semmi sár sincs, csak kevés 
szürkés-fehér, nébol vörhenyes n y á k : a  vakbélben m ég sok 
barnás pépes bélsár volt, de a többi vastagbelekben csak  itt- 
ott ta lá ltunk  egy-egy sárgöböcskét és kevés nyákot. A bélfa l 
egyébkén t m indenütt halvány. Sem a gyom orban, sem a 
vékonybél felső  részében trich in t nem találn i, de 60 cm .-uyire 
a gyom or a la tt egyet és 1 m éterny ire a gyom ortól m ár igen 
sokat kap tunk , egy-egy górcsövi készítm ényre 8— 11 darab  
e s ik ; de 50 cm .-uyire a vakbél felett m egint gyérü lnek  és a 
csipő bél legalsóbb részében 10 cm .-nyíre a  billentyű tő l m ár 
egyet sem ta lá ltunk . A vakbélben sok oxyuris van, de sem 
itt, sem a többi vastagbélben egyetlen egy trich in  sincs. V ala
m ennyi bélfonalócz jó l k ife jle tt példány, többnyire 3 '5 — 4 0 mm. 
hosszú nő stények, m elyek m ég m indig sok em bryót tarta lm az
nak , hím et csak keveset kap tunk , körü lbelü l 60 nő stényre 
egyet. A fodorban és a csepleszben nehány cysticercus p iri
form is fészkelt. B. j . 61.

(Folytatása következik.)

Közlemény a kolozsvári magy. kir. Ferencz- 
József tud. egyetem élet- és szövettani inté

zetébő l.
Az iz o m m u n k a  b e fo ly á sa  a  p h o s p h o rs a v - k iv á la s z tá s r a

k u ty á n á l .

Olsavszky V ik tor orvostanhallgatótól.

Hogy a  vizelet phosphorsavtartalm a em bernél izom m unkára 
tetem esen felszaporodik, ez Preysz K ornél dr. intézeti tan á r
segéd az „O rvos-Term észettudom ányi É rtesítő “ 1891-dik i év 
fo lyam ának 1-ső  füzetében közölt sa já t m agán és rajtam  tett 
k ísérletei óta m inden kétségen felül áll, szükségessé vált azon 
ban ugyanazon észleleteknek állaton, nevezetesen kutyán  
eszközölt vizsgálat ú tján  való m egerő sítése. K utyát könnyebben 
helyezhetni norm ális physio logikus viszonyok közé, azonkívül 
az értelm i m unka, a  szellem i foglalkozás, m ely — m int leg
tisztább idegm ű ködés — a phosphorsavk iválasztásra szintén 
befolyt, bár azt edd ig  k im utatn i nem tud juk , itt szám ításba 
a lig  jöhet.

A m int k ísérletem et elkezdtem , feltű nt, hogy a  ku tya, 
jó llehet m inden nap egyenlő  idő ben és egyenlő  m ennyiségű  
táp lá léko t kap , testsú lyában  nagyfokú ingadozásokat m utat.

E  zavaró körü lm ény befo lyásának k izárása czéljából, 
m eg ke lle tt elő bb állapítanom  a táp lá léku l adott tej m ennyiségé
nek  azt a ha tá rértéké t, m ely az életm ű ködések fenn tartására , 
az elhasznált anyagm ennyiség pótlására épen csak elegendő  
lévén, a  k u tya  testsú lyának  változatlanságát is biztosítsa.

Azonban e dolog sokkal nehezebben k iv ihető , m int első  
p illanatra  látszik.

Ism erve a k u tya  súlyát s —  hozzávető leg —  a  m unka 
nagyságát, m elyet naponta végez, körü lbelü l k iszám íthatjuk  az 
á lta la  igényelt tápszükségletet.

De ha a  k u tyának  k iszám ított tápanyag  m ennyiségét 
m inden nap egyenlő  idő ben is ad juk , m indig tapasztalható , 
hogy az bizonyos ideig sú lyában m égis apad  vagy nő , m ikor 
azután állandó testsú lya felé közeledik, m elyen végre m eg is 
m arad.

K utyám nál tek in tette l a rra , hogy a ku tya  é jje l-nappal 
ketreczében tartato tt, m ozgást nem végzett, 700 köbcentim éter
nek  ta lá ltam  azt a  tej m ennyiséget, m ely m ellett 5 kiló  250 
gram m nyi testsú lya változatlan m aradt, illető leg csak k icsiny 
ingadozásokat te tt.

König szerin t 700 kcm. te jben  v a n :

V iz N. tarta lm ú anyag Nitrogén Phosphorsav Zsír 
611'94 gm. 28 87 gm. 4 '41 gui. 1'36 gm. 25'51 gm.

Ámha m ár a ku tya  testsú lyának  ingadozásai szabályszerű  
é trend  m ellett m eglepő k, még változatosabb képet nyú jt az a 
táb lázat, m ely a k u tya  24 óránkénti v izeletm ennyiségérő l b e
számol. (Lásd a következő  oldalon.)
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Azért, hogy a vizelet mennyiség-e egy ik  napró l a m ásik ra 
á t ne vitessék, gondoskodni ke lle tt, hogy a  24 óra a la tt e l
választott v izelet a m ondott idő  le jártával a  hólyagból k i is 
üríttessék.

Goltz említi, hogy ha a k u ty a  hasfa lát a hó lyag tá ján  
u jju n k k a l gyöngéden m egnyom juk, v izeletk iürítés áll be s e 
k iü rü lést az idegi endszer reflexm ű ködésébő l m agyarázza. Goltz 
u tán indu lva m egkísértette in e reflexberendezést felhasználni 
arra , hogy a  k u tya  hó lyag tarta lm át 24 órai idő közökben 
catheter a lka lm azása nélkü l teljesen k iürítsem , azonban siker
telenül.

A ku tya  hasfa lára gyakoro lt gyöngéd nyom ás vizelet
k iü rítést sohasem  e red m én y eze tt; ellenben, ha a ku tya  hasfa lát 
erő sen m egnyom tam , bárm ily csekély  volt is a  hó lyag tarta lm a, 
kiürült.

A m ű leges nyom ás itt nyilván a  hassajtó t pótolta, a nyom ás 
elő l a  hólyagszáj felé áram ló vizelet hullám ereje par force 
e lto lta  a nyákhártyaredő t, legyő zte a sph incter ellenszegülését, 
a m inek következtében a húgycső  kezdeti részébe pár csepp 
vizelet hatolt. A húgycső  érző  idegeinek izgalm a a cen tr. vesico- 
spinale-ban átterjedvén  m otorikus pá lyák ra  a hólyagfal izom
zatút eré lyes összehúzódásra bírta. U gyanekkor a sphincter 
vesicae externus reflex izgalm ának intracranialis gátló  közép
pontja felfüggesztette a sph incter m ű ködését és a húg-y k iürü lt.

M inthogy csak erő s nyom ással sikerü lt a húgyot a k uty a  
hó lyagjából k iszorítani, én a hasfal erő szakos sa jto lása helyett 
a lka lm asabbnak  talá ltam  a k u tyá t m inden 24 óra végén meg- 
cathctherizáln i.

A vizelet phosphorsav tarta lm ának m eghatározását Neubauer 
és Vogel titrá ló  módszere szerint végeztem , úgy a m int az 
P reysz dr. fent h ivatolt czikkében leírva van.

M egállapítva a tápsztikségletet és a k ísérlet egész te rv e 
zetét, a  k u ty á t elő ször is 10 napig ketreezbe bezárva tarto ttam . 
Ez idő  a la tt a  ku tya  naponként egy sétát te tt a  m érlegig és 
vissza, különben é jje l-nappal nyugodtan ült ketreczébeu, m ely 
m egengedte ugyan a felállást, de m egtagad ta a  m egfordulás 
lehető ségét vagy  a végtagok szabadabb, k ihatóbb m ozgásait.

A 10 nap m indenikén m eghatároztam  a  vizelet phosphor - 
savtarta lm át. A 10 norm ális nap  a la tt v o l t :

A  vizelet Ingadozás 
az első  nap
hoz képest

AdnotataNapok mennyi- pliosphor- 
sége sav tart.

1-ső  nap

.........." I" "

407 kein. 0 37 gin.
_

2-dik „ 378 „ ! 0 ‘ 35 „ — 0 ’02 gm. Faeces szárítva 73 9 gm.
3-dik „ 520 „ 0 39 „ T  0 04 „
4-dik „ 310 „ 0-30 „ — 0 09 „
5-dik „ 485 ., 9-365 „ +  0-065 „
6-dik „ 354 * 0-31 ., — 0'055 .,
7-dik „ 370 ,  0-29 „ — 0 02 „
8-dik „ 320 „ ,0'24 „ -  0 05 „ Faeces szárítva 19 3 gm.
9-dik ., 350 ,. 0 26 „ +  0 02. „

10-dik „ 505 „ jO-30 „ +  0 04 „
Összesen 3099 kein 3'175 gm.

Tíz nap a la tt volt tehá t az összes phosphorsav m enny i
sége 3 ‘ 175 gram m , a mi naponta átlag- m egfelel 0 3175 gram m nak.

a legnagyobb napi m e n n y is é g.....................0 '39  gram m
a legk isebb „ „ ......................0 '2 4  gram m

a két véglet között te h á t................................0 T 5  gram m

a különbség.

Ö sszehasonlítva a k iválasztás m axim um át 0 ’39 gram m ot j
a  10 nap i á t la g g a l...........................................Q'3175 gram m

a m axim um  ez u tó b b in á l................................ 0  0725 gram m al

nagyobb.
Tíz nap i p ihenés u tán  a k u ty a  fárasztó izom m unkát 

végzett. N evezetesen a k u tyá t nyakörvén keresztü l húzott 
zsinórnál fogva szánhoz kötöttem  és sebes, de egyenletes 
m enetben a szomszédos K is-Fenes nevű  községig és onnan kevés 
vártá ivá  v isszahajtottam . Ú tközben a ku tyát —  nehogy vizeletébő l 
valam i elvesszen — valam int otthon is m egcatheterizáltam  s

az összegyű jtött v izeletet m egvizsgálván, a Ki k ilom éternek 
m egfelelő  sebesen befutott ú t u tán talá ltam , h o g y :

A  v iz e le t  m e n n y is é g e  r h o s p h o r s a v t a r t a l m a  In g a d o z á s

11- d ik  nap 290 kern. O'57 gramm +  0'27  gramm volt,

a  phosphorsav m ennyisége teh á t OT8 gram m al több volt, 
m int a 10 napi k iválasztás m axim um a és 0 2525 gram mal 
több, m int a  10 napi átlag.

K ísérletezésem  12-dik nap ján, a k irándu lási nap után, 
m idő n a k u ty á t ism ét ketreczébeu tarto ttam , v o l t :

A  v iz e le t  m e n n y is é g e  P h o s p h o r s a v t a r ta lm a  In g a d o z á s

12- dik  nap 450 kan, 0 '28  gramm —• 0 '29  gramm

vagyis 0 0375 gram m al kevesebb, m int a 10 norm ális nap 
átlaga, 0 7 1  gram m al, m int a 10 norm ális nap m axim uma és 
0 29 gram m al kevesebb, m int az elő ző  nap m ennyisége.

Egybevetve a  10 norm ális nap  á tlagát, a  k ísérleti és 
k ísérle t u tán i nap k iválasztásával, azt a következtetést vonhat
ju k  le, hogy az izom m unka a vizelet phosphorsavtartalm ára 
ku tyáná l is lényeges befolyást gyakorol, a  m ennyiben itt is, 
m int em bernél a vizelet phosphorsavtarta lm a izom m unka után 
közvetlenül tetem esen felszaporodik, m íg késő bb a norm ális 
a lá száll. Valószínű leg részben legalább innen van a közép
ponti idegrendszer villam os izgatására bekövetkező  fokozódása 
a phosphorsav k iválasztásának, m elyet Bókái' észlelt.'2

A Lázas hő mérsék befolyása a csecsemő k 
vérösszetételére.

V izsgálatok  E pstein  tanárnak  a p rágai országos lelencz- 
házban lévő ’ gyerm ekkórodájáról.

Közli: Schiff E rnő  dr., gyakorló gyermekorvos Nagyváradon.

(Folytatás.)

A vérsejtek  szám ának a lázas hő m érsék ingadozásaival 
való összefüggését nem csak oly m agas hő m érsékeknél észlel
tem. m inő k a fenn idézett eseteknél je len  voltak, hanem  már 
alacsonyabb fokú lázas m ozgalm aknál is, m int pl. a következő
IV. és V. szám ú eseteknél, hol a vaccinatio következtében fel
lépett lázas mozgalom sohasem halad ta túl a  38 '5  fokot.

IV. Kosa 1)., született 1889. jan u á r 29 d ikén. Fe lvétetett 
1889. m árczius 20-dikán. Beoltatott m ájus 15-dikén.

Vaccinatio.

Datum Óra Súly Hő 
mérsék

Vörös Fehér Arány
szám Hb.

vérsejtek száma

Május 19. */312 ó . d. e. 5000 37 ‘ 6 4.636,500 15,400 1 : 301 56»/
* 20. 3 „ d. u. 5000 38-1 4.020,000 17,200 1 : 23453°/0
* 21. 8 „ reggel 5050 37 7 4.542,300 18,200 1 : 24743°/o
„ 21. '1*8 „ este — 38 ■  1 3.873,10021,400 1 : 181 40" „
„ 22. 8 „reggel 5070 37 5 4.767,30013,600; 1 : 358 567„
„ 24. 8 „ reggel 5100 3 7 9 4.209,300 14,700 1 : 286 48 70
,  25. 11 ., d. e. 5130 37 6 4.665,600 9,300 1 : 502 65"/„
,  25. 7 „ este — 38 3 4.962,500 16,5001 :300 507„
„ 26. 9 „ reggel 5100 38-0 5.020,000! 20,3001 : 247 58°/0
., 26. 8 „ este — 38-5 4.451,900 21,300 1: 214 5 5 +
,, 27. 7 „ este 5100 3 8 0 5.055,000 20,8001:243 52 V

1 Május 1-8-dikán humanisált nyirkkcl beoltatott.
2 Május 28-dikán elbocsáttatott.

V. F ranz V. Szü letett 1888. augusztus 14-dikén. Fe lvétete tt 
1889. jún ius 7-dikén. Khachitis Horida. Jun ius 8-d ikán anim alis 
ny irkke l be lett oltva.

1 Orvosi Hetilap, 1879. 17. sz.
2 Hogy az izmok fokozódott anyagforgalma miért gyakorolja ezt

a befolyást a phosphorsav kiválasztására, annak eldöntésé képezi az 
intézetben jelenleg folyó vizsgálatok egyik feladatát. Klug.
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Vaccinatio.

Datum Óra Súly Hő - Vörös Fehér A: ány-
Hb.

m erseK
jv é r se j te k száma szám

Jun. n . 1 9 / 2 ° ó. d. u. 6300 37 9 4.775,000 15,900 i 300 57 °/„
12. 9 » r e g g e l 6350 38 0 4.500,000 16,400 i 274 55o/o

V 12. 6 „ e s te — 37 1 5.381,000 19,300 1 : 278 55%
•fí 13. 8 „ r e g g e l 6250 37 9 4.700,000 17,700 1 265 55%

13. 6 „ e s te — 38 4 4.206,000 16,500 1 255 55%
14. 8 » r e g g e l 6250 37 9 5.050,000 15,200 1 332 56%
14. 4/»7 „ e s te — 38 0 4.984,300 14,900 1 334 60%
15. 8 » r e g g e l 6250 38 2 14.871,000 14,300 1 340 62%

n 15. 6 „ e s te — 38 1 4.659,400 16,100 1 : 289 56%
16. V*9 „ r e g g e l 6320 38 0 4 653,100 14,700 1 316 50%
16. 6 „ este — 38 2 4.643,700 21,400 1 222 51%
17. 1 / Q

/ 2 J „ r e g g e l 6400 37 6 5.221,800 15,900 1 - 328 60%
17. 6 „ este — 39 0 4.484,000 19,700 1 . 246 53%
18. 9 ,  reggel 6400 38 6 4.431,200 19,000 1 233 58%
18. 6 „ este — 37 8 4.878,000 26,400 1 185 55%

n 19. V.9 „ r e g g e l 6400 37 7 5.140,60021,100 1 244 63%
n 20. 11 » reggel 6400 37 6 15.450,000 15,800 1 345 58%

Hogy m ennyiben gyakoro l az illető  egyénisége a vérsejtek  
szám csökkenésének m érvére befolyást, a  felett íté letet nem 
m ondhatok. Hogy azonban m inden olyan fo lyam at, m ely a vér 
m ennyiségét a ltc rá lja , egyszersm ind a vérsejtszám  ingadozásaira 
is befo lyással bir, arró l több esetben szírezhettem meggyő ző dést, 
íg y  a  IY . szám ú esetnél látható , hogy a vérsejtek  szám át k i
fejező  görbe az utolsó 2 napnak  m egfelelő leg alább száll, mi 
m ellett azonban a szám értékek ingadozása teljesen megfelel a  
hő m érsék ingadozásainak. Ezen körü lm ény az utolsó 2 napon 
fellépett vizes székürü lékek  á lta l okoztatott, innen a vörös vér
se jtek  re la tiv  m egszaporodása és az egyes hő fokoknak megfelelő  
de a rendesnél nagyobb absolut értékek . Ugyanezt látju k  a 
következő  (VI. szám ú) esetben.

VI. Karl. B. Született 1889. jan u á r  6-d ikán. Felvétete tt 
1889. m ájus 18-dikán. Jó l táp lá lt. N agy ku tacs igen terjedelm es. 
Bordaporczok m egvastagodvák. A láz oka nem  volt k ideríthető .

Súly Hő Vörös Fehér Arány- Hb.mersék jvérsejtek száma szám

Jun. 6 . V ,l l 6. d. e. 5500 401 4.681,250 23,300 1 201 68%
6. %3 „ d. u. — 40 2 4.621,800 25,600 1 : 180 68%
6. 7 - este — 38 O ,5.531,250 28,900 1 192 68%
7. 8 „ reggel 5300 37 1 5.534,400 14,800 1 374 68%
7. 1 „ d. u. - -- 36 8 jő .812,500 11,8001 492 69%

10. 10 „ d. e. 5560 39 7 5.631,700 20,400. 1 276 70%
10. 1 „ d. u. — 39 7 14 990,600 21,100 1 236 57%
10. */s8 „ este — 38 1 5.546,900 16,000 1 347 67%1
11. 8 „ reggel 5530 37 3 5.558,000 12,200 1 455 67%
11 1/ 7.'2 ‘ „ este — 40 2 4.612,500 13,700 1 337 57%
12. 8 » reggel 5530 37 0 5.881,200 13,800 1 426 60%,
12. 1 „ d. u. -- - 38 9 4.959,400 17,4001 285 58%
12. %7 „ este — 38 9 5.078,000 13,500 1 676 60%

„ 13. 7 „ reggel 5600 37 7 115.206,00015.900 1 327 63%
13. % 6 „ d. u. — 40 1 [5.040,000 27,000 1 186 62%
13. 8 ., este — 40 2 15.000,00029,000 1 172 55%

V 14. 7 n reggel 5600 38 3 4.639,00020,500 1 226 53%
n 14. 3 » d. u. — 37 2 5.188,000 17,700 1 293 68%

14. 7 „ d. u. — 37 7 4.896,800 18,300 1 267 62%
15. 7 „ reggel 5600 37 7 (4.840,600 14,400 1 336 63%
15. V.7 „ este — 39 1 5.375,000 17,000 1 316 65%

n 16. 8 » reggel 5600 39 0 4.690,000 15,900 1 294 60%
16. ‘/.6 „ este — 37 8 5.300,00021,900 1 242 65%2
17. 8 » reggel 5650 37 1 5.100,000 13,500 1 378 69%

rt 17. V.8 „ este 38 0 4.243,700 19,300 1 .2 2 0 6 8 % 3
18. V.9 » reggel 5700 37 5 4.928,001 14,500 1 340 66%

n 19. 5 „ d. u. 5750 38 4 114.537,50018,600 1 244 66%
n 20. 4 „ d. u. 5780 37 8 ! 5.240,60C 14,0001 1 : 374 66%

1 Diarrhoea.
2 Híg székletetek.
3 Szék rendes.

I tt is v ilágosan ki van fejtve a je lze tt összefüggés, az 
egyes hő fokoknak megfelelő  absolut szám értékek azonban 
nagyobbak, m intsem  azt v iszonyítva a többi esetekhez elvárnék. 
E nnek  okát azon körü lm ény képezi, bogy a csecsemő  az egész 
v izsgálat fo lyam án kisebb-nagyobb fokú bélliurutban szenvedett.

A complicáló körü lm ények néha oly je len tékenyek  lehet-
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nek, hogy az összefüggés csak elm osódva észlelhető , m int azt 
a következő  (V II. és V III. szánni) esetek m utatják .

V II. Josef S. Született 1889. április 21-dikén. Kezdeti 
súly 4360 gm. Fe lvétetett 1889. április 30-dikán. A.jo b b v á ll-  
iziilet fele lt egy phlegm onosus tályog. A bal arczfélen egy k isebb 
tályog. Elő bbi helyrő l k iindu lva egész a bordaívek ig  k iterjedő leg  
orbánezos lob lép fel.

Erysipelas.

Datum Óra Súly Hő 
mérsék

Vörös

vérsejtek

Eehér Aránv-, Arany Hb
r ! szám 

szama

Május 14. 11 ó. d. c. 3650 39 2 4.134,300

ti

56,400 1: 69 66%
14. 7 „ este 1 — 4 0 0 3.853,000 44,000 1: 87 60%
15. 9 » reggel 3670 39-7 2.968,800 21,00(1 1 :141 50%
15. 2 .. d. u. — 40 0 ,3 156,200 22,8001 1:138.50%
15. % 7 „ d. u. — 39 3 3.334,400 12,800|| 1: 260 |48%

n 16. 8 „ reggeli 3650 37 5 14.175,000 8,500 1 :491  152%
16. 2 „ d. u. — 37 3 1.850,000 9,400) 1 : 409 >52%1

1 Május 17-dikén meghalt.

V III. Augela M. Született 1889. április 26-dikáu. Kezdeti 
sú ly  3170 gm. Fe lvétete tt 1889. m ájus 5-d ikén. Erő sen le
soványodott. A nyakszirttá jon  és a bal vállon tályogok. A kereszt
csont bal felének tá ján  hullámzó dag. Abscessus a bal em lő 
ben, a  jobb  hónaljban, m elyekbő l k iindu ló lag  erysipelatosus 
lob terjed  el a törzsön és végtagokon. H íg s/.ékíirülésck.

Datum ()ra Súly Hö-
mérsék

Vörös 1 Fehér 1Arány-' ]|h

I vérsejtek száma szám

Május 5. 9 ó. d, e. 2600 37 - 8
1
7.596,900 21,800

.. . _ 

1: 852 105'V
„ G. 9 „ „ 2650 38-9 15.768,700 25,6001: 225 jl 12%
„ 8 . 9 „ „ 2700 37 8 5 472,000 30,600 1: 179 400%
„ 11. 9 „ » 2750 38 -6 5.612,500 19,800 1 : 283 ; 85%
„ 18. 9 „ „ 2800 : 38 9 6.803,800 40,6001 : 167 85%
„ 23. 11 ,  „ 2800 39 0 5.106,200 43,800 1 :116  60%2

1 Vizes székletetek.
2 Május 25-dikén meghalt.

A VII. szám ú esetben a szám ok a lacsonyak  ugyan, de az 
ingadozások nem  eléggé k ife jezettek , a m it annak  tula jdonítok , 
hogy a  v izsgálatokat m ár m integy 10 napi lázas idő szak elő zte 
meg. A V III. sz. esetben a  szám értékek  m agasak, az ingadozások 
nem  szabályosak, a m inek oka az, hogy a  csecsemő  septikus 
lázban szenvedett szám talan abscessussal és folyton tartó  sep ti
kus d iarrhoeákkal.

M agas szám értékek m ellett bár, de v ilágosan k ifejezve 
ta lá lju k  az összefüggést a következő  2 esetnél.

I. Johann K . Született 1889. m ájus 17-dikén. A jobb
oldali parotis tá ján  egy lobos daganat. Ezenkívül hányás és 
hasm enés áll fenn.

Május 30-dikán d. e. 11 ó. T =  36'2; N V1 6.773,060; NE2 
37,800; 1 :1 7 9 ;  Hb =  107°/0.

Május 30-dikán d. u. 7 ó. T =  3 8 ‘2; NV = 5.312,500; NF 
39,400; 1 : 135; Hb. =  97 °/0.

II. A loisia V. Született 1888. m ájus 23-d ikán. Broncho 
pneum onia.

Junius 4-dikén d. c. 11 ó. T =  39'7 ; NV =  5.002,500; NE == 
16,400; 1 :308; Hb. =  70%.

Junius 4-dikén d. u. %3 ó. T =  3 9 1 ;  NV =  5.459,400; NE =  
16,100 ; 1 : 339 ; Hb. =  707„■

Junius 5 dikén d. e. 7 ó. T =  39 '8; NV =  5.075,000; NE =  
17,350; 1 :2 9 2 ; Hb. =  6870.

Junius 5-dikén d. u. ’/27 ó. T =  39'9 ; NV =  5.084,300; NE =  
17,800; 1 :2 8 6 ; Hb. =  7070. . ..

Az összefüggés tehá t ez utóbbi esetben is egészen világos, 
de a m agas hő m érséknek megfelelő  szám értékek  arány lag  
nagyok. Ez esetben ezen körü lm ényt a szívm ű ködés gyengeségére 
(6-d ikán reggel beállott a  halál) volnék hajlandó visszavezetni. 
E gyálta lában  nincs k ifejezve az álta lam  kiem elt összefüggés a 
következő  (IX . számú) esetnél.

1 NV =  Vörös vérsejtek száma, — 2 NE =  Eehér vérsejtek száma.
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IX . M arieD. Született 1888 .novem beri6 -d ikán . Pneum onia. 
A bonczolásnál a  tüdő kben, pericardium on, m ájban és lépben 
nagyszám ú m iliaris güm ő k ta lá lta ttak .

|
Óra ; Súly Ilü- Vörös í Fehér

mérsek vérsejtek száma

un. 5. 5 ó. d. u. — 38 6 6.556.250 17,100'
„ G. 7 „ d. e. ! 6100 38 9 6.675,000, 15,800
„ G. 11 „ d. e. — 39 2 6.635,0001 —
„ 6. V.7 „ este j — 39 3 6.780,000 13,060
„ 7. 7 „reggel. 6270 38-9 6 523,100 13,940
- 8 . 8 .„ reggel 6300 38-6 6.815,400, 16,460

10. ViÖ „reggel 6300 39 6 6.377,000 17,400!
„ 12. 5 d. u. 6200 38-8 6.204,000' 17,600
„ 13. 11 d. e. 6150 38'8 5.927,000 22,000j|

Äiany- m  
szám l

1: 38ú G4°/0 
1:422 70%

1:519  65°/0 
1: 468 66°/„ 
1 :414  65" „ 
1 : 366 66% 
1: 352 60"/0 
1: 269 65°/0

2

3

1 Végtagok cyanotikusak.
2 A láb- és kézujjak, az ajkak cyanotikusak. 
s Junius 14-dikén meghalt.

Az egész vizsgálat a la tt feltű nt a nagyfokú cyanosis, 
kü lönösen a  végtagokon és az arczon. A bonczolásnál k iderü lt, 
hogy a gyerm ek m ilia rtu b e rk u lo s isb a^  szenvedett. Az endo
cardium  és szívizomzat egyes m iliaris góczokkal volt behintve, 
tüdő kben, máj- és lépben szintén nagyszám ú m iliaris güm ő k 
ta lá lta ttak . Hogy vájjon a cyanosis volt-e az oka annak , hogy 
itt sem m inem ű  összefüggés nem  m utatkozott a  vérsejtek  szám a 
és a  hő m érsék fokai között, a  felett nem m erek Ítéletet m ondani, 
bár valószínű nek tartom . Azon körülm ény, bogy 11 vizsgált 
eset között egyedül ez az egy volt az, hol az em lített összefüggést 
nélkülöztem , azon feltevésre jogosít, hogy ezen eset képezi a 
k ivéte lt, anny ival is inkább, m ert a többi 10 eset legnagyobb 
részénél nem  oly eredetű  volt a  láz, bogy ta lán  a  specifikus 
kórokozó ba tányoknak  lehetne leleteim et tu la jdonítani.

(Folytatása következik.)

Közlemények a pozsonyi rn. kir. országos 
kórház helqyógyctszati osztályáról.

A tüdő vész gyógyító  módjának m ai á llásáról. Önálló 

tap aszta la tok  nyomán.

Irta dr. Pávay Gábor fő orvos.

(Vége.)

A pozsonyi orvosterm észettudom ányi egyesületben ezek 
voltak elő adásom  bezáró szavai 1890. jún ius havában, s fel
tevésem ben nem csalódtam , m ert m ár 1890. október havában 
Koch m onum entális felfedezésének híre hozzánk is m egérkezett.

Koch ugyanis ez év augusztus havában a  berlin i orvosi 
congressuson tarto tt elő adása a lka lm ával m ár k ilá tásba helyezte 
azt, hogy az á lta la  feltalált, de még egyelő re titokban tarto tt 
szerrel, képes lesz az em beriséget anny ira  pusztító tüdő vészt 
gyógyítani. Koch ez Ígéretét október hóban a hírlap i közlem é
nyek  szerin t m ár be is válto tta volna, m ert az á ltala  feltalá lt 
fo lyadék bő raláfeeskendezésével sikerü lt nek i az emberek bik
es csont-tuberlmlosisát feltétlen biztossággal gyógyítani, a tüdő - 
vészt pedig annak kezdeti szakában. M indenesetre oly vívm ány, 
m ilyenhez fogható még nincs az orvosi tudom ányban.

A lig volt m ég eddigelé orvos-term észetbuvár, k inek  fel
fedezése oly szellem i forrongást idézett volna elő , m int épen | 
a  Koelté, s hogy ez m ennyire nagy  je len tő ségű , m utatja  épen 
azon rendkívü li érdeklő dés, m elylyel azt az egész mű velt j 
világ fogadta, Ez most a napi kérdés m indenütt. Koch fel- [ 
fedezése a tuberkulosis gyógyítását illető leg valóban korszakot j 
alkotó  az em beri m ű velő dés történetében. V ájjon van-e lélek- j 
emelő id) s valam i m agasztosabb egy tudósra nézve, mint 
annak  a biztos tudata, hogy felfedezésével —  m ely anny i 
év fáradhata tlan  búvárkodásának és k itartó  m unkásságának 
az eredm énye —  m illiók és m illiók életét m enti m eg a biz
tos korai haláltó l.

H a Koch felfedezésének sikerét a gyakorlat is minden 
tekintetben megerő síti, úgy e napon ülte az orvosi tudomány 
legnagyobb diadalát, Koch pedig ugyanekkor örök hálára kö te

lezte le m aga iránt az összes em beriséget, akko r az ő  dicső 
sége nagyobb és m aradandóbb lesz, m int bárm ely világhódító 
hadvezér hata lm a, m ert ő  az összes em beriségnek te tt m inden 
vérontás nélkü l o lyan szolgálatot, m ilyet edd ig  Jenneren kívül 
m ég egy földi halandó sem.

Koch, m idő n 1882-ben a bacillusokat felfedezte, így 
szó lo tt: „eddig ahhoz voltunk szokva, hogy a tuberkulosist 
a  társadalm i nyom or tükö rképének  tarto ttuk , s a társadalm i 
viszonyok javu lásátó l vártuk  a  betegség csökkenését és épen 
ezért je len leg  a közegészségügy nem ism er specialis intéz
kedéseket a tuberkulosissal szemben. A jövő ben azonban az 
em beri nem e borzasztó ostora ellen való harczban nem  egy 
ism eretlen valam ivel á llunk szem ben, hanem  egy m egfogható 
élő sdivel, m elynek életfe ltétele i nagyrészt ism eretesek és még 
tovább ku tathatók . M indenek elő tt a  m ennyire hata lmunkban  
van, azon forrást kell elfojtani, a  m elybő l a tuberkulosis fer
tő ző  anyaga szárm azik. E  források egyike —- és ped ig  épen 
a fő  — a  tuberku lo tikus betegek köpése, ennek árta lm atlanná 
tevésérő l m ég eddig nem igen gondoskodtak , ennek a meg- 
tevése pedig alkalm as fertő ztelenítő  szerekkel nem nehéz. 
E  m ellett term észetesen m ég figyelem re méltó a tuberku lo tikus 
betegek á lta l használt ruhák , ágynem ű ek stb. fertő ztelenítése. “

„A güm ő kóros fertő zés egy m ásik forrása a tehenek 
gyöngykórja. Itt tehát a közegészségügynek á llást kell fog
laln ia s eldönteni a gyöngykóros tehenek  húsának  és te jének  
árta lm as voltáról való kérdést. A  tehenek gyöngykórja azonos 
az emberek tuberkulosisával és az az emberre átvihető . Bárm ily  
nagy  vagy kicsiny a veszély, m ely a gyöngykóros tehenek  
húsának vagy te jének  m egevése után tám adnat, elég az, hogy 
veszély és így el kell k e rü ln i.“

M egjegyzem, hogy Koch fentebb idézett nézetének nem 
m inden pontját teszem  m agam évá, de legkevésbé azt, m intha 
a tuberkulosis létrehozásában társadalm i nyom orainknak ne 
volna nagyon is lényeges sz e re p ü k '?

E lv itázbatatlan  tény, hogy a  tuberku losis létrehozásában 
a m odern társadalm i életv iszonyoknak, fájdalom , nagyon is 
m egvan a m aga oroszlánrésze. Az ú jabb kor m indenféle 
gyára, a bányam ű velés, a nagy  városok fertő zött poros lég
köre, a szegény em berek dohos, sötét, nedves, tú ltöm ött pincze- 
lakásai, igen sokszor a legszükségesebb élelem hiány stb. m ind 
oly fontos tényező k, m elyek sohasem  tévesztik  el hatásuka t 
és kérle lhetetlenü l m egkövetelik  á ldozatja ikat. Ezen tényező k 
jav ítása  legyen a hum anism us legszebb feladata, itt fejtse ki 
jó tékonyságát anny ira, a m ennyire azt a  fennforgó viszonyok 
és körü lm ények m egengedik. Igaz, hogy e tek in te tben egyesek 
áldozatkészsége csak gyenge fénysugárt bocsáthat vigaszul a 
nyom or sötét éjjelébe, de kell, hogy az állam  a társadalom m al 
karö ltve tegyen meg m indent, a mi a m unkás és szegény nép
nek  most vázolt sorsát enyhítheti és jav íth a tja , így azután 
Koch befecskendezési gyógyító módjának is sokkal biztosabb lesz 
a sikere.

Azonban Koch felfedezése, bárm enny ire legyen is az első  
tek in te tre  monumentális, de még ezt, szerény nézetem szerint, <• 
néhány hét alatt a gyakorlati tapasztalat minden oldalról nem 
erő sítette meg.

N em  vagyok anny ira  optim ista, hogy Koch világraszóló 
felfedezését már az első  pillanatra —  önálló tapaszta latok  
h iányában —  minden utógondolat nélkül elfogadjam, tehát tő lem 
senki sem veheti rossz néven, ha kissé tartózkodó lévén, mindjárt 
nem fű zöm ahhoz a legvérmesebb reményeket, s egyelő re tárol is 
állok attól, hogy e felfedezés felett ónálló Ítéletet mondjak m ind
addig, míg azt Berlinben magánál Kochnál nem tanulmányoztam.

Alig láto tt napvilágot novem ber hó 14-dikén a „D eutsche 
m edicin ische W ochenschrift“ hasáb ja in  Koch közlem énye a 
„ Weitere Mittheilungen über ein Heilmittel gegen Tuberkulose" 
cs a lig  te ttek  a Koch-féle oltó anyaggal néhány szám bavehető  
k ísérletet a  betegeken, a napi lapok m integy varázsütésre 
m ind m egannyi orvosi lapokká változtak s a legbom bastikusabb 
h íreket bocsátották v ilággá a csodatevő  szer hatásáró l. Az 
európai sajtó  kevés k ivétellel még mai nap ig  is egek ig  m agasz
ta lja  Koch felfedezését.



408 O R V O S I  H E T I L A P 1891. 33. s í .

Az egész v ilággal együtt az orvosok nagy része is öröm
m ám orba r ingatta  m agát. Ez különben nem  is csoda, ha szem- 
ügyre vesszük, hogy hány  millió tuberku lo tikus beteg lá tta  a 
Koch-féle szerben az egyedüli panaceát, m ely biztosan m enti 
m eg a korai haláltó l.

M indenki azt h itte és még hiszi is, hogy nincs többé 
tuberkulosis, s hogy végre e lérkezett a Messiás Koch, szem élyé
ben, a  k i m egm enti a  v ilágot legnagyobb ostorától, a  tuber- 
kulosistól. Azonban Koch dicső ítése még nagyon is korai volt. 
Koch felfedezését u gyakorlati életben, biztos eredmény még nem \ 
szentesítette, különben régi igazság, hogy m inden túlcsigázott 
rem énynek rendesen nagy csalódás és szomorú k iáb rándu lás 
a  következm énye.

Nem  szabad továbbá szem elő l tévesztenünk, hogy a 
ké tkedés sehol sem jogosult anny ira, m int épen az orvosi 
tudom ányban, hiszen sehol sincs anny i szem fényvesztés, m int 
épen itt.

Sajnos, hogy Koch á llításainak  garan tiá ja  nem  czikkében, 
hanem  személyében van. Nem  tagadható, hogy ő  valóban 
kom oly és alapos búvár, azonban „errare humánum estu s a 
m indennapi tapasztalás eléggé bizonyítja, hogy sokszor a  tu d o 
m ány legnagyobb férfiai sem m entek  a  tévedéstő l. Koch a 
laboratórium ból egyszerre lépett k i az orvosi gyakorla t küzdő  
terére, tehá t olyan térre, m elyen ő  m int bacteriologies soha nem 
volt otthonos, s így nem csak fentebb idézett czikkén, hanem  
a m egfigyeléseken és a belő lük levont következtetéseken is 
m eg látsz ik  a  lázas sietség és bizonyos elham arkodottság

Koch fentebb em lített orvosi czikkét m ajdnem  m inden 
lap rep roduká lta  s kábító ha tása a la tt szinte követelte a nagy  
közönség az orvosoktól, hogy m ennél ham arább m enjenek 
Berlinbe a Koch-féle gyógyítóm ód tanu lm ányozása végett.

M agam is égtem  a vágytó l, hogy a kú tfo rrásnál lássam  
e gyógyítóm ód csodálatos hatását, és hogy sa já t szemeimmel 
szerezzek m eggyő ző dést a h írlap i rek lám ok valóságáról. Novem 
ber 20-dikán Berlinbe érkezve m egkezdtem  észleleteim et Berg
mann, Gerhardt, Fräntzel, Köhler, Cornet és Levy k lin ikáin .

L ássuk  most, hogy Koch á llításait m ennyire erő sítette 
m eg a  k lin ika i észlelés eddig, és hogy az orvosi tudom ányban 
van-e jogosultsága azon —  cddigelé még példátlan —  rek lám 
nak, m ely e gyógyító módhoz fű ző dik. Nyolcz napig idő ztem 
Berlinben s m inden a lka lm at m egragadtam , hogy Koch gyó
gyító m ódja felő l önálló Íté letet a lko thassak  sa já t m egfigyelé
seim alap ján . Észleléseim  eredm énye a k ö v e tk ező :

1. Tény, hogy Koch szerének a 1 apusra van hatása, 
hogy a  lupus 4 — 5 heti kezelés u tán tetem esen javul, de töké
letesen még eddig egyetlen egy beteg sem gyógyult meg. Hamburg 
v ilághírű  szép kórházában, de m agában Berlinben is láttam  
azonban olyan lupusos betegeket, k ik  a  Koch-féle szerre épen 
nem reagáltak s így a  gyakorla t m ég a lupus m inden esetében 
sem igazolta Koch orvosszerének feltétlenül biztos hatását. 
Bergmann tanár, k inek  ob jektív  m agatartása pára tlan  és a 
legrokonszenvesebb elism erésre m éltó a Koch-fé\e gyógyító 
m ódot illető leg, a hírlap i rek lám okkal szem ben elő adásában 
kétszer ny ila tkoztatta  ki ünnepiesen, hogy ,2 és fél havi kísér
letezés óta egyetlen egy esetet sem látott, hogy valak i teljesen 
m eggyógyult volna, de igenis arró l tanúskod ik , hogy javulást 
idézett elő a szer. Bergmann tan ár e ny ila tkozatára nagy  súlyt 
helyezek, m ert a sebészetben az ő , a belgyógyászatban pedig  
a Gerhardt m egfigyelései b írnak  elő ttem  a legszigorúbb tá rg y i
lagossággal. Bergmann tan ár volt az egyedüli, ki k lin iká jának  
gazdag  anyagát minden tekintetben rendelkezésünkre bocsátotta, 
a több iek ezt bizonyos megszorításokkal tették . Bergmann 
naponk in t 10— 12 beteget is bem utato tt s m ajdnem  ugyan
anny it oltott, s így bő  alkalom  volt a  szer ha tását tüzetesen 
megfigyelni.

2. A m irigyek, Ízületek és csontok tuberku losisát illető leg 
m ondhatom , ped ig  sok esetet láttam , hogy eddigelé tökéletes 
gyógyulás egy esetben sem volt m egállapítható, s így  egyelő re 
a sebészi beavatkozás nem nélkülözhető .

3. M int belgyógyászt igen érdekelt Gerhardt osztálya. 
Ez osztályon m integy 18 tüdő vészes beteget figyeltem meg. 
Ezek nagy része igaz, hogy reagá lt a  Koch-féle beoltásokra,

de m ondhatni m indenik m ásképen, a mi egyéb irán t term é
szetes is, egyéni testa lka t, fogékonyság, s a betegség k ite r je 
dése stb. m ind m eg anny i je len tő s tényező k, m elyek a szer 
ha tását m indenesetre m ódosítják. A betegek  egy része javu lt, 
é jje li izzadásuk és köhögési ingerük csökkent, testsú lyuk  
gyarapodott, a  bacillusok szám a pedig kevesbedett, azonban a 
tiklök felett észlelhető  tárgyilagos tünetek még 10— 1,2 befecsken
dezés után sem fejlő dtek vissza.

Nem lesz érdek telen , ha idevágólag közlöm Gerhadt 
tan á r edd ig i m egfigyeléseinek e red m én y é t: a) ő  nem  hiszi, 
hogy a Koch-féle szer a helybeli tuberku losis minden esetében 
h a sso n ; b) d iagnostikus értéke nem  tagadható  ugyan, de ön
m agában véve nem meggyő ző  e re jű ; c) a  szer kevésbbé hat a 
szívm ű ködésre, m int inkább a  légzésre, de különösen a test 
hő fokára; d) biztos gyógyulásról eddig még szólni nem lehet, ha 
csak azon 11 beteg  ny ila tkozatára nem  tám aszkodom , k ik  
m agukat állító lag jobban  érezve javu ltan  táv o z tak ; e) hogy 
m ibő l á ll a  szer, edd ig  még titok , s épen azért a gyakorló 
orvosok közül senk inek sem ajánlom , hogy azt kórházon kívül 
alkalm azza m indaddig, m íg annak  összetétele és biztos hatása 
m inden tek in te tben  nem ism eretes.

4. A Koch á lta l anny ira  k iem elt d iagnostikus értéke 
sincs m eg m indig a gyógyszernek, m ert lá ttam  úgy a  Gerhardt 
m int a Fräntzel osztályain több o lyan k ifejezett tüdő güm ő kórt, 
hol a diagnosist m inden physikai tünet m egerő sítette s ennek 
daczára m ég 5 — 6 befecskendezés u tán  sem reagált a  szervezet, 
ugyanezt tapaszta ltam  osztályomon is több Ízben.

5. Egyes kétes esetekben, hol arró l van szó, vájjon 
valam ely gégefekély  rákos vagy gumós term észetű -e ? a Koch- 
féle szernek határozottan vau d iagnostikus értéke, eg y éb 
irán t a  beoltás gégetuberku losisnál csak a legnagyobb óvatos
sággal alkalm azandó a fuladás veszélye m iatt.

Eszleleteim  végeredm énye röviden összefoglalva tehát 
k ö v e tkező :

A Koch-féle szernek a  lupusra határozottan van gyógyító 
hatása, hogy azonban a gyógyulás illető leg javu lás tartós lesz-e 
s nem áll-e be visszaesés, ezt m ég csak a  jövő  fogja m eg
m utatn i.

Az ízületek, m irigyek és csontok tuberku losisánál a szer 
gyógyító ha tása m ég nagyon is problem atikus.

A tüdő güm ő kórnál a k ísérle tek  és tapaszta latok  elégtelen 
vo lta m iatt biztos vélem ényt m ég nem  m ondhatn i, itt eddig 
m ég csak javu lásró l lehet szó.

A szer d iagnostikus értéke nem m inden esetben bizonyult 
be edd ig  feltétlenül biztosnak.

Nem vagyok anny ira  elfogult orvos, hogy Koch-Uó 
m inden elism erést m egtagad jak. A legnagyobb örömmel és hódo
lattal üdvözlöm én is Koch nagyjelentő ségű  találmányát, mert 
ha orvosszere csak magát a lupust gyógyítja is meg biztosan, 
már akkor is rendkívüli nagy szolgálatot tett Koch az emberi
ségnek, de egyúttal a tudománynak is, mert megmutatta a biztos 
utat, melyen a tuberkulosis gyógyításmódját tovább kell fej
leszteni. I tt  azonban nem szabad m egfeledkezni Pasteurrő l, a  
nagy franczia búvárról, m ert az ő  alapvető  és úttörő  v izsgá
la ta inak  ism erete nélkül Koch a ligha ju to tt volna valaha m ostani 
felfedezéséhez.

Jó l tudom  én azt, hogy fentebb közölt vélem ényem  és 
kétkedésem  az örömzaj m ám orában egyelő re sokak  elő tt sajátos 
színben fog feltű nni, de nem tehetek  róla, én azon orvosok 
közé tartozom, k ik  meggyő ző désüket férfiasán és nyíltan ki 
m erik  m ondani m ég az á lta lános lelkesedés ellenére is .1

A tuberkulosis gyógy ításának  kérdése nem egy pár hónapi 
m unkának  fe ladata. Több évi lelk iism eretes megfigyelés, a szer 
sokoldalú tanu lm ányozása szükséges ahhoz, m íg biztos e re d 
m ényrő l szó lha tunk ; úgy hogy a lig  fogok csalódni, ha szerzett 
tapasztalataim  nyom án kim ondom , hogy Koch felfedezésének a 
mostani tüdögümölcóros betegek már alig veszik hasznát, de más 
oldalról nagy felelő sség háram lik  az orvosra, k i a m agángyakorla t
ban m ár most tenne olyan orvosszerrel k ísérletet, melynek

1 Hogy nekem igazam volt, ezt az oltások negativ eredményei 
késő bb minden irányban megerő sítették.
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alkotó részeit még csak megközelítő leg sem ismeri, a m ely szer
nek  ha tása  m ég minden oldalról tanulm ányozva nincs, s a mely 
szernek m ár néhány esetben végzetes ha tása is volt. Osztályomon 
is egy esetben.

Mert ha Koch m agyarázata orvosszerének hatásáró l való
ban m egállja  helyét, úgy ezzel a szerrel „csak ném ileg is elő - 
ha lado tt tüdő güm ő kórt gyógyítan i annyi, m int a beteget kész 
veszedelembe dön ten i“ . Azért én is abban a vélem ényben 
vagyok, hogy e szerrel a m agángyakorlatban —  hol a bete
gek  sokoldalú m egfigyelése a dolog term észeténél fogva lehe
tetlen —  a tüdögümökóros betegek orvoslását m egkezdeni m ég 
nagyon is korai volna.

Az egész Koch-féle gyógyítóm ód je len leg  még csak kísér
letezés s nagyon is itt volna m ár az ideje, hogy ez ü g y e tsa la 
im ra a rek lám  piaczárói levennék s á tadnák  a komoly búvár
kodásnak. Koch-nak  rek lám ra nincs szüksége, ezt m int tudom, 
ő  maga restell legjobban. A lapok  eleitő l fogva m indent tú loz
tak  és túloznak még mai napig is. Sok idő  kell m ég ezen, az 
em beriséget oly m élyen érdeklő  és m egm érhetetlen jelen tő ségű  
gyako rla ti kérdés tisztázására.

Az orvosokkal együtt pedig- a nagy közönség is várja  
be nyugodtan a Koch-{éle gyógyítóm ód továbbfejlő dését és 
biztos sikerét, s ne rohanjon vakon olyan orvosi kezelésnek, a 
melynek jogosultságát még csak a jövő  fogja minden kétséget 
kizárólag bebizonyítani, s nem szabad szem elő l téveszteni azt 
sem, hogy az egész még csak kisérletezcs, s vérmes reményeket 
fű zn i ahhoz egyelő re még nagyon is korai volna s így nincs 
értelme a lapok á l l a n d ó  reklámrovatának sem.

É n teljesen m eg vagyok arró l győ ző dve, hogy e ljő az id ő  
s ped ig  nem  soká, m idő n a tuberkulosis Koch je len  felfede
zése a lap ján  csakugyan biztosan lesz gyógyítható, de ma még 
erre várnunk kell, hogy m eddig, ez a jövő  titka.

A m iket 1890. deczem ber hó 5-dikén berlin i tapasztala
taim  nyom án a Koch-féle o ltások sikerérő l m ondottam , azokat 
a pozsonyi m. kir. országos kórház belgyógyászati osztályán 
2 hónap óta végzett számos oltási kísérleteim  minden tekintet
ben megerő sítették s pedig annyira, hogy ma már csak nagy 
ritkán kapok 1— 2 tüdő vészes beteget, k i az o ltásokat m agán 
m int ultimum remedimnot m egengedné.

TU D O M Á N Y O S TÁR SU L A T O K .

Biharmegyei orvos-gyógyszerész és termé
szettudományi egyesület.

1891. februári szakiilés.

■  (Folytatás.)

5. K osinger Vilmos dr. „C asu istikus közlem ény az u terus 
ru p tu rá ró l“ czímen a következő  kórrajzot adja elő .

Belényesi I.-né, 25 éves, férjezett, napszámosáé, IV. szülő , 
felvétetett 1890. október 14-dikén. Az elő re ment szülések mindig 
nehezen folytak le, utolsóelő ttinél a magzat harántfekvésben volt, 
a fordítást szülésznő  végezte. Jelen terhesség lefolyása zavartalan 
volt, utolsó havi vérzésre s első  magzatmozgásra nem emlékszik. 
Has puffadt, baloldalt kiterjedt börlégdag. A magzat háta bal
oldalt, apró részei jobbra, szívhangok nem hallhatók, a medencze- 
kijáratban homlok és nagy kutacs tapintható.

Szülő fájdalmak október 13-dikán kezdő dtek künn, midő n az 
intézetbe felvétetett már teljesen megszű ntek.

Az arez beesett, igen halvány, szemei beestek, érlökés a radiális
ban nem tapintható, többször hányt zöldes gyomornedvet, hő  3 7 ‘4.

A fenti tünetekbő l, t. i. a börlégdag, teljés szülöfájdalom- 
liiány, heveny anaemia, a legnagyobb valószínű séggel lehetett a 
méhrepedést megállapítani. E végbő l kellő  fertöztelenítés után az 
elhalt magzaton a kraniotomia végeztetett, kranioklasttal extrahál lá
tott, a  lepény Credé szerint nyomatott ki.

A magzat hossza 50 cm., súlya 3000 gramm. A szülés ta r
tama hozzávető leg 19 órát vett igénybe.

A szülés befejezése után, belső leg vizsgálva, kitű nt, hogy 
baloldalt a cervix magasan berepedt, a berepedés folytatódik a

belső  méhszáj feleit a méhtestre is, a repedési nyíláson át a 
vizsgáló ujj egy véralvadékkal telt nagy üregbe jut. A gyermek- 
ágyas most Sims-fekvésbe hozatott s tükör segélyével a repedési 
nyílás jodoformgaze csíkokkal tamponáltatott, kívül nyomókötés. A 
gyermekágyas este felé collabált s rövid idő  alatt elhalt.

Bonczjcgyzölcönyv. A belek, különösen a vékony belek belö- 
veltek, friss rostonyás izzadmány által egymáshoz tapadtak. A has
hártya baloldalt a medenezétöl felfelé a psoas mentén a vese 
tájig sötétkékes színű . A méh jobbra van tolva, méhfenék egy 
ujjnyira a köldök alatt. A melltő l balra, úgy mellül mint hátul a 
méhkiirtök eredési helyéig a hashártya le van emelve, ez folytató
dik felfelé a psoas mentén a veséig, a leemelt hashártya kidomboro
dik, átszakadva nincs, bemetszésre mindenütt vastag rétegű  vér- 
alvadék.

A cervix bal oldalán, felterjedve a méhtestre is egy hosszanti, 
körülbelül 5 centiméternyi berepedési nyílás látható, mely a vér
alvadékkal telt üregbe vezet, e nyíláson át elöesik 4 jodoformgaze- 
tampon. Méhű rben csak kevés véralvadék.

K órism e: kezdő dő  peritonitis, baloldali cervix s részben a 
méhtest rupturája, mögötte óriási snbperitonealis haematoma, mely 
a hashártyát nagy kiterjedésben leemelte.

T. szakülés ! A cervix repedést kétségtelenül a különben is 
nehezen szülő  nő nél (valószínű leg szű kült medencze miatt) a koponya 
abnormis rotatiójá okozta. Miután távolabb eső  faluról hozatott be 
rázós kocsiúton, nem lehetetlen, hogy ezen körülmény is hozzá
járulhatott. A repedés azonnal fel lön ismerve, s a szülés az anyára 
nézve a legkíméletesebb úton befejeztetett.

Megmentése érdekében az adott viszonyok közt megtétetett 
mindaz, mi az újabb tapasztalatok szerint okszerű nek bizonyult. A 
nagyfokú belső  vérzés, s a hashártya terjedelmes leemeltetése 
folytán azonban csakhamar bekövetkezett az elhalás.

A méhrepedésnél követendő  eljárás s gyógykezelésére nézve 
újabban eltérő k a nézetek, s azért azt hiszem, hogy gyakorlati 
szempontból nem lesz lényegtelen azokat röviden felemlíteni.

Leopold azt m ondja: tagadhatlan, hogy az utolsó években 
nevezetes haladást tettünk az uterus ruptura kezelésében. És mégis 
fordulnak elő  esetek, melyek az újabb szerencsés tapasztalatok 
alapelvei szerint kezelve gyorsan elhaláshoz vezetnek. Kitű nő  szolgá
latokat tett a repedésnek tamponolása és drainagea jodoformgaze- 
zel laparatomia útján vagy a nélkül, míg más esetben Porro mű 
tété vezetett sikerhez.

Hogy az egyes esetekben mely eljárást kellene követni, e 
felett nagyon eltérő k a nézetek, a felett sem jutottak még meg
állapodásra, hogy jobb-e a magzatot a repedésen, s a természetes 
utakon kihúzni, vagy pedig hasmetszés útján eszközölni, hogy a 
gyógyulás sikeréhez vezessen.

Leopold, Kaltenbach, Hofmeier, Winkel s részben Ziccifel 
bő  tapasztalatuk alapján az uterus ruptura kezelésére nézve a követ
kező  alapelveket állították fe l :

1. Az uterus ruptura gyakrabban a plica vesico-uterinában 
jön létre, e mellett a húgyhólyag harántul leszakadhat, a vérzés 
nagyfokú lehet. Ilyen esetben legczélszerű bben zárható a repedés, 
ha az uterust forcirozott anteflexióba hozzuk, a repedést jodoform- 
gaze-csíkkal tamponáljuk és nyomókötés alá helyezzük.

2. Minél több idő  telt el a repedés bekövetkezésétől, s minél 
több kísérlet tétetett a szülésnek mű vi befejezésére, annál kedvező t
lenebb a prognosis az anyára, mert fertő zés és vérzés gyorsan kimerítik.

3. Egész heveny repedések kedvező  kilátást nyújtanak a 
gyógyulásra.

4. A magzat a ruptura után gyorsan elhal. Az anya érverése 
s összállapota már rövid idő  alatt a legrosszabbra fordulhat, de 
a vérzés gyors megszüntetése megmentheti.

5. A magzatot a legkíméletesebb módon kell kifejteni,-mért 
a repedés fokozódhatik, tehát perforatió, embryotomia van helyén, 
fordítás ellenjavalt.

6. Ha az elöljövö magzatrész már a medenezébe, a .magzat 
többi része pedig a hasüregbe nyomult, akkor a szülést a természetes 
-úton kell befejezni.

7. Ha a magzat a hasüregbe nyomult, laparatomiát kell 
végezni a legszigorúbb antiseptikus feltételek mellett.

8. A szülés befejezése elő tt s után fertöztelenítendő  a hüvely 
és méh 2"/0-os cárból oldattál, a sebszéleket egyesíteni kell akként,
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hogy kezünk ellenő rzése mellett egy hegyes horoggal vagy golyó
fogóval egymásra illesztjük, kívülrő l pedig nyomókötést teszünk, az 
uterust, hüvelyt s a repedést nyilast jodoformgaze-csíkokkal ki
tömjük úgy, hogy egyik része az nterusban, a másik a hüvelyben 
legyen, mit a 8 — 10-dik napon eltávolíthatunk.

9. Hogy ha azonban a magzatot laparotomia útján fejtettük 
ki, akkor a hasüreget pontosan fertözteleníteni kell, a vérzést 
csillapítjuk, a sebszéleket lehető leg varrattal egyesítjük, uterust és 
a vaginát tamponáljuk, ezenkívül a repedési nyílást egy második 
csíkkal is kitömjük, miután a sebszéleket egymásra illesztettük, 
úgy hogy egyik végét a hasseb alsó zúgánál kivezetjük.

Veit eltér ezen alapelvektöl, szerinte lehető leg természetes 
úton kell a magzatot kifejteni laparatomia nélkü l; felhozza, mi
szerint ilyen esetekben nehéz a szülő csatornát akként fertözteleníteni, 
hogy szükség esetében laparotomiát is végezni lehetne.

Továbbá azt állítja, hogy nem minden esetben határozható 
meg, vájjon complet vagy incomplet e a ru p tu ra ; hogy ezt fel
ismerhessük, a legtöbbször elegendő , ha kezünket bevezetjük a 
hüvelybe ennek megállapítása végett s ezzel egyidejű leg a szülést 
is be kell fejezni. Laparatomiát csak a legkivételesehb esetben 
ajánl, ha a vérzés csillapítása más úton nem eszközölhető .

A tapasztalat azonban azt mutatja, hogy a bevezető  kéz első  
vizsgálatnál még nem állapíthatja meg a további teendő ket. Leopold 
szerint nem fejthető  ki a magzat azonnal természetes úton. Mert 
habár incomplet rupturánál ezen eljárás a leggyorsabban végezhető , 
s a drainirozás által szerencsés lefolyást nyerhet, mégis meggon
dolandó, hogy ha pl. a peritoneum nagy kiterjedésben le van emelve 
a kifejlő dött subperitonealis haematoma által, mily könnyen vezet
hetne ez egy complet rupturához, ső t elő fordulnak esetek, mint a 
mi esetünkben is, hogy a szülésnek kíméletes és aránylag könnyű  
befejezése mellett, a nagy kiterjedésben leemelt peritoneum s a 
subperitonealis vérzés folytán az elhalás a legrövidebb úton követ
kezett be, mert belső  nagy vérzés lehetséges, lehetséges még akkor 
is, ha a külső  vérzés csekély vagy épen hiányzik.

Daczára annak, hogy laparatomia által kitű nő  eredményeket 
értek el sok esetben, Veit mégis ellene van. Szerinte nem lehet 
az anyára hátrányos, ha a hasüregbe kinyomult magzatot a repedési 
nyíláson át húzzuk ki, még akkor sem, ha fokozzuk ez által a 
repedést. Laparatomiát kiválóan csak abban az esetben ajánl, mi
dő n a vérzés semmi más úton nem csillapítható. A drainage-t ö is 
a fenti módon végzi. Veit nézetéhez többé-kevésbbé csatlakoznak 
Schröder, Ingerslev, és Piskagek.

Hogy miként kelljen az egyes esetekben eljárni, általános 
szabályok nem állíthatók fel.

Fő  figyelem a vérzésre irányul, mert ha kívülrő l hiányzik is, 
belső leg nagyfokú lehet, ez a legfő bb alapelv akár complet, akár 
incomplet a ruptura.

Ez dönt a szülésnek befejezési módja felett, történjék az ter
mészetes úton vagy laparotomiával, utóbbi esetben pedig az uterus 
megtartásával vagy Porro szerint.

IR O D A L O M - S Z E M L E .

I. Könyvismertetés.
Die neueren  und neuesten  A rzneim itte l, ihre Zusammensetzung, 
Darstellung, Eigenschaften, Anwendung u. Dosirung. Nach den 
neuesten Quellen bearbeitet von A. B restow ski. Leipzig, Verlag 

von H. Ilaessel. 1891.

Szerző  czélja ezen kissé terjedelmesebb munka szerkesztésé
nél az volt, hogy az újabb gyógyszereket, melyeknek leírása eddig 
csak szétszórtan található különféle orvosi és gyógyszerészi szak
lapokban, egységes csoporttá egyesítse, és azokat gyakorlati szem
pontból röviden és áttekinthető  módon tárgyalja. Ezen feladatnak 
szerző  meg is felel, midő n az egyes gyógyszereknek elő állítási 
módját, leszármazását és összetételét, továbbá azoknak vegyi és rész
ben pharmakodynamikai tulajdonságait, betegségekben való alkal
mazását, nemkülönben a megfelelő  használati utasítást és — noha 
igen röviden —  az adagolást tárgyalja. Az új gyógyszerek közül 
azokat, melyek már a hivatalos gyógyszerkönyvekbe felvétettek,

szerző  mellő zi, minthogy azokat úgyis ismerteknek tételezi fel. A 
tárgyalás rövidsége daczára is jól megfelel czéljának e müvecske, 
melynek használhatóságát a gyógyszerek neveinek alphabetikm el
rendezése, valamint a szabatosan szerkesztett tárgymutató növeli és 
könnyíti. n.

II. Lapszemle. 
B e l g y ó g y á s z a t .

A pneum on ia prognosisához szolgáltat érdekes adatokat 
Soltan Fenwick 1000 eset alapján, melyek az utolsó 10 év alatt 
a „London ITospital“-ban észleltéttek. Leggyakrabban körülbelül az 
O-dik napon következik be a halál pneumoniánál ; a 8-dik nap után 
minden egyes nappal növekedik az életveszély, még pedig rendkívül 
nagy mértékben. Maga a krisis nagyon bizonytalan idő ben követ
kezik be. Nagy prognostikus értékkel bir a vizeletben kimutatható 
fehérnye mennyisége ; szerző  szerint az első  három napon a vizelet
ben kimutatott fehérnye mennyisége egyenes arányban áll a halandó
sághoz ; így fehérnye jelenléténél 3 2 % , %  fehérnyénél 5 2 % , 
'/ü vagy még több jelenléténél pedig 80%  a mortalitás. Az esetek 
65% -ában rázó hideggel kezdő dött a betegség; 70 esetben a 
betegség kezdetén súlyos gastro-intestinalis zavar észleltetett; ezek 
közül 30, tehát majdnem a fele végző dött halálosan. (Lancet, 1891. 
jan. 31.)

Az anchylostom a okozta anaem ia pathogenesise. Az anchy- 
lostoma jelenléte által feltételezett vérveszteség nem kielégítő  azon 
tünetcsoport megmagyarázására, melyet nevezett betegségnél észle
lünk. Lussans tehát annak kiderítésére, vájjon e férgek jelenléte 
nincs-e összefüggésben bizonyos mérgező  anyagok termelésével a 
szervezetben, két anchylostomás beteg vizeletét állatokba fecsken
dezte, a mikor is, a nélkül, hogy a legcsekélyebb vérvesztés fordult 
volna elő , az illető  betegség typikus képe fejlő dött ki. Ellenő rző  
kísérletek másnemű  vérszegénységben szenvedő  betegek vizeletével 
negativ eredményt adtak. (Riv. d in. Arch. ital. di d in. med. Die.
1890. Wiener med. Wochenschrift, 1891. 20. sz.)

Az agysyphilisrő l tartott Tnrnowsky, a genialis orosz syplii- 
lidolog igen tanulságos elő adást az orosz orvosok ez évi con- 
gressusán. Mindenekelő tt határozott állást foglal el azon vélemény 
ellen, hogy minden idegi tünetet, mely egyszer inficiált embernél 
támad, bujakóros eredetű nek tekintsünk, s megkívánja, hogy úgy 
a mint az jelenleg a bujakór többi alakjainál van, kutassuk ki 
mindazon jeleket, a melyek által az idegrendszer syphilisét fel
ismerni lehet. Természetesen ma még ezen irányban nehéz biztos 
alapokra támaszkodni, de a gyógyításra nézve ezen elkülönítés 
igen fontos, mert kellő  ok nélkül valakit kénesö-kurára fogni 
elég gyakran az illető re nézve káros következményekkel járó dolog. 
Ha egy bujakóros kórelözményt bevalló beteg szemizombénulással 
keresi fel az orvost, úgy az esetek egy részben valóban lehet 
ilyen eredetű  a baj, s ekkor a megfelelő  kezelésre lassankint gyó
gyulni fog, s e gyógyulás végleges lesz. Más esetekben ellenben — 
a melyeket már eleve fel lehet ismerni —  látszólag szintén mutat
kozhat javulás, de csakhamar feltű nnek a paralysis, vagy tabes 
tünetei s ezekben a szemizombénulás épúgy elmúlt volna, ha nem 
alkalmazunk kéneső -kurát, mint ezen eljárás mellett, a kénesö 
azonban nem gátolja meg a tabes és a paralysis kifejlő dését. T. 
maga is évekkel ezelő tt elfogulva azon körülmény által, hogy e két 
betegség fő leg olyanoknál fejlő dik ki, a kik elő bb bujakóros 
infectiót szenvedtek el, a tabes és a paralysist lueses eredetű nek 
vélte s gyakran tett kísérletet a megfelelő  therapiával. Ma azonban 
úgy áll e kérdés, hogy bár nagy része e betegeknek tényleg infi- 
eiálva volt. mindazonáltal nem mind, s az egyes búvárok százalé
kainak nagy eltérése a bujakóros fertő zés felvételének nem egyenlő  
mértékétő l keletkezett. Kjellberg, upsalai tanár már annyira ment, 
hogy ha a beteg részérő l nem volt képes semmi gyanúsat találni, 
felvette, hogy atyja, anyja vagy öregszülei után örökölt buja
kórt. Erb is a bujakórosak közé írja azt, a kinek egyszerű  sankerje 
volt, ső t azt, is a kinek penisén némi heget talál. A syphilis ezen 
bántalmak mellett csak egy veleszületett hajlandóságot ébreszt 
fel. Vannak más kóralakok is, melyek hasonló magatartást mutat
nak ; így a keloid az esetek 90% -ában lueses eredetű , a többi 
10% -bau nem s egyszerű  sérülési hegtő l is támadhat. A keloid 
e két alakja teljesen azonos s egyik sem gyógyítható meg mer-
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kurral. A valódi agysypliilis igen sok esetben teljesen gyógyul és 
végleg, míg a tabes és paralysis teljesen sohasem, s ha mutatkozik 
is itt-ott javulás, az csak látszólag van összefüggésben a kúrával, 
ellenkező leg elég sok esetben a lefolyás rosszabb lett a bujakór- 
ellenes orvoslásra. így két testvér egy évben lett ragályozva ; 5 
évvel késő bb az egyiknél tabes tünetek mutatkoztak, e tabes rend
szeres kénesö-kura mellett rendkívül gyorsan haladt s már 2 V, év 
múlva a beteg halálával végző dött; a másik testvér 6 évvel a 
fertő zés után lett tabeses, látva azonban öcscsének szomorú sorsát, 
minden bujakórellenes orvoslástól tartózkodott s tabese igen enyhe, 
lassú lefolyású maradt. (Archiv f. Dermat. u. Syphilis, 1891 p. 385.)

— ss—

S eb észet.
A felső  állcsont resectió ja. Bryant 254 eset alapján, 

melyekben a felső  állcsont resectiója 230-szor egy oldalon, 24-szer 
pedig mindkét oldalon végeztetett, fő leg azon veszélyekre terjeszti 
ki figyelmét, melyekkel e mű téti beavatkozás jár. Az egy oldalon 
végzett mű téteknél 14°/n volt a halálozás, a mindkét oldalon mütett 
24 beteg közül pedig egy sem halt meg. Ezért szerző a mű tétet 
nem tartja oly veszélyesnek, a milyennek általában tartják. A hol 
veszélyes vérzés bekövetkezésétő l kell félni, ott az artéria carotis 
externa alákötését ajánlja egy vagy mindkét oldalon. Az artéria 
carotis communis ligaturáját azonban joggal elveti, hacsak rend
kívüli körülmények nem késztetnek reá. (Ann. of surgery, Vol. XI. 
p. 3 0 5 —319. lief. Centralbl. f. Oliir. 1891. 24. sz.)

V isszérvarrat. Meyer a visszérvarrat casuistikáját gyarapítja 
két esettel. Az egyikben rákos hónalji mirigyek eltávolításakor 
sérült meg a vena ax illa ris; a daganat meghúzásakor a vérzés 
megszű nt és az 1 cm. hosszú seb 3 csomós varrattal (finom catgut) 
egyesíttetett. A másik esetben a saphena minor sérült meg és 
egycsíttetett 3 selyemvarrattal. Vérkeringési zavarok egyik esetben 
sem következtek be. A visszérvarrat kivitelénél előzetes vérzés- 
csillapítás szükséges; varróanyagul legjobb catgut-öt választani és 
kerek tű ket használni. Ha lehetséges, az edényhüvely és maga a 
seb is bevarrandó. A vérkeringés magasra polczolás és bepólyázás 
által segítendő  elő . A gyógyulás'sz intima összetapadása által következik 
be. Phlebitis veszélye aseptikus eljárásnál nem jő  számításba ; 
levegő  bejutása a visszérbe compressio vagy sóoldat beöntése segé
lyével hárítható el. A thrombosis, ha ugyan bekövetkezik, sokkal 
késő bb történik, úgy hogy a collateralis vérkeringés könnyebben 
fejlő dhetik: az embólia veszélye is kisebb. (Centralbl. f. Chir. 1891. 
24 sz.)

F ü lgyógyásza t.
A ristó l fül- és o rrbán ta lm ak  ellen. A fül különböző  

genyedö folyamatainak 86 esetében Bürkner tnr. kísérletezett az 
aristollal, por-, kenő cs- és glycerinnel eldörzsölt mixtúra alakjában. 
Heveny dobüri genyedésnél inkább a váladék fokozódását mint 
csökkenését észlelhette B. és idiilt genyedéseknél sem volt - nagyon 
csábító az eredmény ; hatásosnak mutatkozott az aristol a sarjkép- 
zések ellen, míg a külső  hangvezetöben lefolyó furunculosis ellen 
alig mutatkozott valamit érő nek.1 — Orrbántalmak 26 esetében 
ellenben szép eredményeket ért el B. az aristollal, még pedig orr- 
syphilis 3, ozaena 15 és sarjképzödés 8 esetében; az orrbű z 
sokszor már az első  befuvásra is 24 órára elmúlt s ezért hiszi B., 
hogy az aristolban kitű nő  gyógyszert találtunk az említett orrbántal
mak ellen. (Berliner kiin. Wochenschrift 1891, 26. sz.) Szenes.

A W eber-féle k ísé rle t elem zésérő l értekezik Bing, a kísér
let legtudományosabb és minden eset számára alkalmazható magya
rázata gyanánt a ilfocá-féle theoriát fogadván el, midő n ugyanis a 
fejtető  közepére helyezett hangvilla rezgései a rosszabb fülben azért 
lesznek hallhatókká, mert a hanghullámok tovaterjedése itt akadályra 
akad. Ilyen esetekben azonban a tömkeleg ép voltára következ
tetni nem szabad, miután az idegnek csökkent felfogó képessége 
mindaddig palástolva maradhat, míg ez hangvezetési akadály által

1 Az aristol értékérő l, fülorvosi szempontból lief, e lap hasábjai
ban már régebben (1890. 38. sz. pag. 458) 15 észlelt eset alapján, szá
molt be s habár azóta még számos más esetben is kísérletezés tárgyát 
képezte az aristol, alig voltak kedvező bbek az eredmények, mint az 
említett helyen közű iteké. Bürkner jelen dolgozata hasonló eredménye
ket közöl, több Ízben is ráutalva Ref. észleleteire, Rf.

hypcrcorrigalva lesz. Ennek megfelelő en kiváltható a kísérlet, ha a 
hangvillát a fejtető n valamelyik fölhöz közelebb visszük, miután 
az ezoldali erő sebb hangbenyomások a túlsó oldalra is ugyan á t
terjedő , de gyengébb benyomásokat elfödik. —- Ha a fejtető  köze
pére vagy a fölhöz közelebb eső  pontra helyezett hangvilla rezgé
sét csakis az ép vagy jobban halló fül fogja fel, ez oly hallási 
zavar mellett szól, melynek oka lényegesen az idegben rejlik. Hogy 
a kevésbbé intelligens beteg vizsgálatkor a jobb fülben véli hallani 
a fejtető  közepére helyezett hangvilla rezgéseit és csak a vizsgáló 
figyelmeztetése után vallja be, hogy a rosszabb fülben hallja, azt 
Bing nem tekinti paradox valaminek és azon körülménynek tulaj
donítja, hogy többnyire ilyenkor nem tisztán középső fülbeli elvál
tozásról van szó, hanem a tömkeleg is bántalmazott. A középső  
fülbeli elváltozás folytán a csontvezetés erő sebb ugyan a rosszabbul 
halló fülű n, a másik fülnek csontvezetö képessége által azonban 
részben gyengíttetik, a tömkeleg bántalma miatt csökkent vezető  
képesség folytán pedig neutralisáltatik, úgy hogy a fokozott vezető  
képességbő l csak kevés marad fenn a hypercorreciióra és ezért a 
beteg a rosszabb füllel csak akkor hallja a hangvillát, ha jobban 
figyel. Végül B. egy idevágó észlelet kapcsán azt hiszi, hogy a 
Weber féle kísérlet elemzése folytán nemcsak azt állapíthatjuk meg, 
hogy a középső  fül báutalmazottsága mellett a tömkeleg is bántal
mazott, hanem a kísérlet még mindkétoldali tömhelcgbántalomnál a 
fok különböző ségének meghatározására is értékesíthető . (Wiener med. 
Presse, 1891. 9. és 10. sz.) Szenes.

B acterium ok á lta l ke lte tt töm kelegbeli elváltozásokról 
czímen két dolgozatot közöl Moos. Az első ben a diphtheritikus 
ideg elfajulás eredetével foglalkozik hat 2 — 7 éves gyermek szikla
csontjának megvizsgálása alapján, kik közül 3 elsöleges garaidiphtheria 
— egy esetben septikus jellegű  — 3 pedig skarlatdiphtheriá-bsai 
szenvedett. M. vizsgálatait a halló idegen kivid még a facialis és 
plexus tympanicus-VA is kiterjesztvén, azt találta, hogy a diphthv- 
ritis következtében fellépő  elváltozások micro- és streptococcusoknak 
a Schwann-féle és velöhüvelybe történt behatolására vezethető k vissza. 
A pathologikus hatás lényege nem egyéb, mint vezetési akadály, 
melynek következtében a dúczsejtek, különösen pedig az első  csiga- 
tekervény ganglion spirale-ja  területén, sorvadnak.

A második dolgozatban M. a véredények újraképző désével a 
hártyái félköralakú járat perilymphatikus üregében foglalkozik, egy 
újabban vizsgált eset kapcsán, a hol diphtheritis után a bevándorolt 
microorganismusok ezt közvetlenül eszközölték ; a véredények, melyek 
képző dtek, a meglevő  adventitia sejtjeibő l indultak ki. Az egyes 
bacteriumfajokat illető leg M. culturákat ugyan nem fejlesztett, az 
elrendezésbő l azonban strepto- és staph ylococcusokból álló vegyes 
infcctióra kíván következtetni. (Archiv für path. Anatomie u. 
Physiologie u. f. kliu. Medicin 124. köt. 3. sz. pag. 5 4 6 — 561.)

Szenes.

A p ró b b  j e g y z e t e k  a z  o r u o s g y a k o r la t r a .

1. H aem optysis azon eseteiben, hol a vérvesztés csekély 
ugyan, de hosszú idő n keresztül áll fenn, a következő  orvosságot 
ajánlják: Rp. Tcrebenthin, ol. amygdal. dulcium aa 4 '0 ; mucilag. 
acaciae, syr. simpl. aa 1 5 '0 ; aqu. destill. löO'O. Félóránként 
egy kávéskanállal. (Medical Record, 1891. ju l. 11.)

2. Izü leti csúznál a következő  gyógyszert ajánlják alkal
mazni a beteg helyekre: Rp. Saloli. aether aa 4 '0 ; collodii 30 '0. 
(Deutsche med. Wochenschrift, 1891. 30. sz.)

3. Vaskészítm ények bő r alá fecskendésével tett kísérleteket 
llosenthal és a következő  kettő t a ján lja : ferrum peptonatum és 
ferrum oleinicum. Az első  100/0-os vizes, a második pedig 5°/0-os 
olajos oldatban használandó; 2 naponként fecskendezendő  be egy 
köbcentiméter. Szerző  a vas subeutan alkalmazását fő leg neurastheniás 
egyéneknél és vérszegénységgel szövő dött astheniás dyspepsia esetei
ben ajánlja, mint a hol a vas belső leg használva már kicsiny 
adagokban is tetemes emésztési zavarokat okoz. (Deutsche med. Wochen
schrift, 1891. 30. sz.)

4. B righ t-kórnál 1Vyss a tinctura aetherea ferri perchlorati-t 
ajánlja, háromszor naponként 10 cseppet. Nagyszámú ily módon 
kezelt beteget sorol fel, kik közül több mint 50% -nál az albuminuria 
gyorsan és teljesen megszű nt. (Medical Record, 1891. jul. 11.)

5. Terhesek hányásának  csil lap ítására  a méhnyak be- 
epsetelését cocainnal ajánlják. (Medical Record, 1891. ju l. 11.)
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T A R  C Z A.

Úti levél.
A berlin i belgyógyászati kórodák 1890-ben.

Irta Tauszk Ferencz dr.

A berlini belgyógyászati kórodák a Charité legrégibb felében 
vannak elhelyezve, mely szű k, helyenként a tájékozást megnehezítő  
sötét folyosóival mindenben élénk ellentétét képezi az utóbbi idő ben 
épült kórházaknak, valamint a Charitéból kiszabadult sebészeti, 
szemészeti, nő gyógyászati koródáknak. Zsúfolt, primitiv szellő zés és 
fű téssel ellátott, a kényelmet, ső t a mi feltű nő bb, a rend és tiszta 
ságot nélkülöző  kórtermei a hygienia legszerényebb igényeinek sem 
képesek eleget tenni, ső t az azok zugában elhelyezett árnyékszékek, 
az egyes kórszobák közti kezelő  konyhákból áramló bű z, az ablakok 
magasságában robogó vonatok folytonos zaja betegnek és orvosnak 
egyaránt nehezítik az ott tartózkodást.

Azon rohamos fejlő dés, melyen a német fő város egyeteme az 
utolsó két évtized alatt keresztül ment, mely szükségessé tette 
hogy a Traube halálával megürült „propaedeutikus k lin ika“ 1876- 
ban Leydennel az élen a belgyógyászatival egyenrangúvá tétessék, 
mely 2 év elő tt egyesített mellékosztályokból egy harmadik bel
gyógyászati kóroda felállítását telte indokolttá, nem tartott lépést 
a felszerelés és szervezés dolgával és ha kétségkivüli is, hogy a 
kórodák jelenleg tudomány szempontjából feladatuk magaslatán 
állanak, úgy másrészt mérvadó körökben elismert tény, hogy didak
tikai hivatásuknak csak tökéletlenül tesznek eleget.

A jelenlegi 3 belkórodát semmi szorosabb kapocs sem fű zi 
össze. Teljesen elütő  elő adási idő  mellett, mi ugyanazon hallgató
ság részvételét tenné lehető vé mind a háromban, Leyden heti 6, 
mibő l rendszerint egyet Klemperer első  tanársegéd tart, Gerhardt 
heti 9, Senator pedig csupán heti 3 órát szán klinikai tárgyalásaira. 
A különböző  kórodák orvosi személyzete közt fejlő dött feszült viszony 
ezen ellentétet még kifejezettebbé tette és ezt elég sajnálatos módon 
sem az összes belkórodákra kiterjedő  hatáskörrel biró inspectiók, 
mely rendszerint egy fő - és alorvosból tevő dik össze, sem a katona
orvosok közös lakóhelye és élelmezése, sem a Charité orvosainak 
havonkénti, betegbemutatással és vitatkozásokkal kapcsolatos gyüle
kezetei megszüntetni képesek nem voltak.

A belgyógyászati kórodák összes ágyszáma 420, mibő l az
I. koródára 180, a Il-dikra 160, a Ill-dikra pedig csupán 80 jut, Az 
évi átlagos betegforgalom 5000, körülbelül 150 ezer ápolási nap
pal. Az anyag méltányos elosztása oly módon czéloztatik, hogy a 
Charité felvételi helyiségeiben a belgyógyászati osztályra már fel
vett betegek másodízben a kórodák külön felvételi szobáikba szállít
tatnak, hol az azon nap a választás jogával biró kóroda orvosai 
határoznak az oda való felvételt illető leg, míg a koródákra nem 
alkalmasoknak találtak a belgyógyászati mellékosztályok egyikében 
—  melyek legnagyobbika a 180 ágygyal biró, Fräntzel vezetése 
alatt álló — fejezik be vándorlásukat. Könnyen érthető , hogy 
utóbbiak ezen berendezés mellett úgyszólván csak a phthisikusok 
lerakodási helyeképen szerepelnek. Az 1. és II. kóroda mindegyike 
hetenként 3 — 3 napon, a III. kóroda pedig a kisebb beteglétszám
hoz viszonyítva csak 1 napon keresztül gyakorolhatja ezen válasz
tási jogát.

A beteganyag ezen kétszeri, de fő leg az első  felvételnél a 
kórház zsúfoltságával okolt megrostálása teszi, hogy könnyebb esetek 
számű zöttek, Nő gyógyászati, bujakór és bő rgyógyászati, ső t részben 
idegbetegek számára külön osztályok állván rendelkezésre, ezek a 
belkórodákról csaknem teljesen hiányoznak, azon néhány complicatio 
miatt áttett beteg számításba nem jöhetvén ; ső t az idegbetegek lét
száma még kisebb forgalommal biró koródákhoz viszonyítva is arány
lag csekély. Kárpótolva vannak némikép a heveny esetek felette 
kedvező  aránya által, mihez hozzájárul, hogy az I. belkóroda egy 
36 ágygyal biró osztálylyal bir fertő ző  nő betegek számára, míg a
II. belkóroda bírja az ennek megfelelő  férfiosztályt. Daczára, hogy 
az elkülönítési rendszabályok meglehető sen primitívek —  a fertő ző  
osztály orvosai egyéb osztályokon is teljesítenek szolgálatot — át- 
hurczolás útján ragályozás elő  nem fordul. Megjegyzendő , hogy a 
vidék csak igen gyengén van képviselve a betegek sorában, a mi 
a vidéki kórodák domináló hatásának tudható be, valamint, hogy

az intelligcntia a Charite helységeit kerüli, és mindinkább a több 
kényelmet nyújtó szomszédos moabiti kórház felé vonzódik.

Mint jelenleg minden a mai tudományos követelményeknek 
eleget tenni kívánó kórodán fokozott figyelemmel voltak az utóbbi 
idő kben a dolgozdák szervezésére. Azon sokféle irány, mely kóroda i 
dolgozdákban szükségképen kimű velést nyer, késztette Gerhardtot, 
hogy a vegyi dolgozdát a szövettani, bacteriologiai és állatkísér
leteknek szolgálótól elkülönítse, utóbbiaknak két kisebb szobából 
álló külön helységet eszközölvén k i ; ez különben Berlinben ez idő  
szerint az egyedüli belkóroda, melynek külön laboratóriumi fő nöke 
van Kroenig m.-tanár személyében. Egyéb kórodák közül csupán 
az ( íhlshausen-féle nő gyógyászati rendelkezik egy kórboncztani teendő 
ket végző  külön tanársegéd felett. Leyden koródája ugyancsak 
két laboratóriumi helységgel bír, a nélkül azonban, hogy a munka
felosztás teljesen keresztül volna víve. Kevésbé mondható kielégítő 
nek ezen dolgozdák felszerelése, melylyel kisebb egyetemeké, mint 
pl. a boroszlóié, a versenyt bátran kiállhatja. Gyakorta csak a 
fő nökök áldozatkészsége teszi egyes vizsgálatok keresztülvitelét 
lehető vé, a mint ez nem volna lehetséges máskép oly helyen, hol 
egy csipész hivatalos úton való beszerzése rendes körülmények között 
hetekig tart.

Ugyancsak jogosan kifogásolható a kórodai orvosok létszáma. 
Ez utóbbi azon sajátságos viszonyban találja magyarázatát, mely
ben még ez idő  szerint a Charité a katonaorvosi intézetekhez áll. 
Midő n 1795-ben a katonaorvosok államköltségen való kiképzésére 
szolgáló „Friedrich W ilhelms-Institut“ (azelő tt Pépiniére) alakíttatott, 
növendékei az eddigi katonakórházi Charitében töltötték utolsó 
semesteriiket gyakorlati ismeretek elsajátítása végett. 1827-ben a 
polgári elemekkel bő vített anyag elő ször szolgált tanczélokúl és 
ekkor a Pépiniére joga oly módon módosíttatott a Charitére, hogy 
a segéd és alorvosi állások a végzett intézeti tanítványok számára 
biztosíttattak. Hogy azonban a civil orvosi személyzet kiképzése is 
lehető vé tétessék, utóbbinak a klinikai elő adások látogatását meg
engedték, különben pedig a had- és tanügyi ministerek belátására 
bízatott netaláni egyes nehézségek «elintézése. Tényleg azonban a 
civil orvosok alkalmazása a Mehlhausen által teljesen katonai szellem
ben igazgatott Charitéban felette nehezített és különben is meglepő en 
csekély az aspiránsok száma, mert egyrészt a katonaorvosoknak 
biztosított elő jog miatt az elő menetel bizonytalan, másrészt az anyagi 
javadalmazás a többi kórházéhoz viszonyítva aránytalanul kedvező t
lenebb. A három belkórodának 9 tanársegéde közül 6 tényleges 
szolgálatban levő  törzsorvos, kik épen úgy mint a kórház összes 
alorvosai, számszerű it 36-an, a „Friedrich W ilhelms-Institut“-ból a 
Charitébeni szolgálatra parancsoltatok. Utóbbiak közül csak 7 esik 
a belkórodákra és így könnyen belátható, hogy az alorvosok az 
idő t rabló inspectio, felvételi és Írásbeli teendő k végzése által, mely 
fő leg a nem kórodai részt illető leg felette hosszadalmas, annyira 
túlterheltek, hogy az egyre eső  6 0 —80 eset klinikai feldolgozására 
képtelenek, még azon megszorítás mellett sem, mely a kóroda 
orvosait a magángyakorlattól eltiltja. Ebbő l kifolyólag oly intéz
kedések gyökeredztek meg, melyek a felhalmozódott munkán könnyí
teni vannak hivatva. Ilyen első  sorban az üdülök külön kórtermek
ben elhelyezése, hol rendszeres beteglátogatásban, mely elnevezés 
különben is csak a délelő tti vizitre alkalmazható, alig részesülnek; 
bonczolás csupán a klinikai érdekkel biró eseteknél kéretik, fő  
hátrány azonban a kortörténetek nem egyöntetű  vezetése. Az elő re
láthatólag elő adás tárgyát nem képező  eseteknél kortörténet nem 
készül, a többinél pedig a kóros szervek részesülnek rövid méltatás
ban, míg csak kivételes, kezdettő l fogva közérdeküeknek felismert 
betegek iratnak rendszeresen be. A kórlefolyás classikus rövidségű , 
míg a fösúlyt a kórelő zmény részletes, pontos voltára fektetik. A 
kortörténetek azon benyomást teszik, hogy bizonyos idő  múlva, 
hol az emlékezetbeni támpont elesik, csoportos összeállításnál csak 
hézagos vezérfonalul szolgálhatnak.

Tekintetbe véve a klinikai oktatás külső  eszközeit, mindenek
elő tt a tantermek azok, melyek egy szemléleti elő adást meghiúsítani 
képesek. Gerhardt kicsiny gömbölyded tanterme, két emeletes k a r
zataival talán a legszerencsétlenebb alkotmány e tekintetben, míg 
Leyden és Senator közös terme lassan emelkedő  padsoraival nem 
mondható sokkal kedvező bbnek. Egy további számba veendő
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tényező  a betegek ide szállítása. Eltekintünk attól, bogy Leyden 
koródáján minden elő adásra kerülő  férfibeteg, az összes nő i kór
termeken keresztül liurczoltatik, hogy az idő  kímélés szempontjából 
a tanteremmel szomszédos nő i kórteremben készletben tartott férfi 
beteg ott órákon keresztül vesztegel, azonban a lnimanismus által 
szabott határ, melyen átlépni tanczéloknál sem szapad,'midő n Sena
tor, kinek szétszórt kórszobái a tanteremtő l mind távolesnek, inkább 
az elő adás tárgyát képező  eset bemutatásától kénytelen lemondani, 
semhogy egyes súlyos betegeket hosszú léghuzamos folyosókon ezen 
primitiv szállítás eshető ségeinek kitegye. És nem tagadható, hogy 
a klinikai fejtegetések túlnyomóan theoretikusak. A jelenlevő  beteg 
mintegy csak arra van hivatva, hogy a megbeszélés alkalmi okául 
szolgáljon ; a kórisme a felolvasott mint már említve volt bő  kór- 
elő zmény és a folyton készletben álló osztályorvos megjegyzései 
alapján készül, míg a legnagyobb ritkaságok közzé tartozik, hogy 
Leyden a tanteremben egy vizsgálatot eszközöljön. Utóbbi rend
szerint elő adás elő tt a kórtermeket bejárva az orvosok rövid jelen
téseit átveszi, a midő n egyszersmind az elő adandó beteget kijelöl
vén, azt néha vizsgálat tárgyává teszi, míg többnyire csupán róla 
informatiót kér. Hasonló eljárást követ Senator, ki azonban arány
talanul több idő t szentel koródájának, és Gerhardt, ki a 3 klinikus 
közül még legtöbb gondot fordít a szemléleti módszerre, a minthogy 
ö az elő készületek pontosabb eszközölhetése végett az elő adás 
tárgyát képező  betegeket (rendszerint minden kórodán 2 néha 3) 
egy nappal elő bb választja ki.

Nem mondható kiválóan czélszerünek azon jelenleg dívó rend
szer sem, mely a hallgatóság gyakorlati kiképzését czélozza. A 
kórtermek az orvosnövendékek többsége elő tt szigorúan elzártak és 
ha igaz is, hogy az elő adások keretén belül értesülnek a már 
tárgyalt kóresetek lefolyásában észlelhető  lényegesebb változások
ról — egy beteg ilyenkor 3 — 4-szer is be lesz mutatva —  a 
rendszeres megfigyeléstő l, a vizsgálati módszerek gyakorlati alkal
mazásától teljesen elesnek. Ez oly hiány, mit a dívó gyakornokos- 
kodás, mely a magasabb tanfolyamban levő  hallgatóknak a betegágy 
mellé való kiszólításában áll, hol vagy elméleti kérdések intézteinek 
hozzájuk, vagy a mi sokkal gyakoribb, elő jogos helyrő l teljes 
nyugalomban élvezhetik a klinikai elő adásokat, pótolni nem képes. 
Azon kevés orvosnövendék, ki korlátolt idő re a kórtermek láto
gatására külön engedélyt kaphat, a tanárok állandó kíséretében 
levő  famulusok, egyéb teendő ik miatt jogukkal csak renyhén 
élnek, a minthogy ott a kórodai orvosoktól rendszeres felvilágosítást, 
útbaigazítást nem nyervén, jelenlétük úgy is czélt tévesztett. Ezen 
hiány ellensúlyzására a számtalan kitű nő  cursus van hivatva, 
ámbár itt is a mennyire alkalmunk volt megítélhetni, a kopogtatás 
és hallgatodzás rovására túl bő ven ju t ki a górcső i, vegyi és 
bacteriologiai eljárásoknak.

Említettük, hogy a Charitében dívó rendszer mellett számos 
eset, mely egyebütt belkórodák anyagához tartozik, más osztályokra 
utasíttatik, és ha tagadhatatlan is, hogy a kiegészítő  tárgyak hall
gatására kiváló szakerök által vezetett, nagy anyag felett rendel
kező  osztályok állanak rendelkezésre, úgy azok látogatására a 9 
semesteren belül, melybő l még 1 a katonai szolgálat folytán el
vész, a kötelező  tárgyak halmaza miatt idő  nem jut, a mint tény
leg csak kis százalékban járulnak itt a nem oklevelesek a hallgató
ság' gyarapításához.

Ugyancsak hibásnak vagyunk kénytelenek felhozni, hogy a 
belkórodák a Charité helyiségein belül — a hol különben a nő -, 
gyermek-, bő r-, ideg és elmegyógyászati tanszékek stb. óriási anyaggal 
biró poliklinikák felett rendelkeznek — járkórodai rendelést telje
sen nélkülöznek. Jelenleg csupán Senator személye által, mintegy 
személyi unió folytán csatoltatik az egyetemi poliklinika bizonyos 
határig a belkórodák keretébe, bár az orvosi személyzet a bel- 
kórodáétól teljesen különálló és csak nagy nehezen volt kivihető , 
hogy Senator saját koródájának 5 ágyát a poliklinikáról oda utal
ványozott betegekkel fektethesse be. A régi szülészeti kóroda e 
czélra átalakított helységei, jóllehet, hogy külön váró és rendelő - 
szobák vannak, a minthogy ennek megfelelöleg a rendelés egy 
idő ben 3 helyen megy végbe, az óriási forgalmat véve tekintetbe, 
mely évi 14— 15,000 beteg között ingadozik, nem kielégítő . 
Csekély ugyancsak itt is az orvosok létszáma (4), kivált miután a 
betegek egész sora rendszeres kezelésben részesül. A járkórodai 
rendelés alkalmával visszatartott, illető leg az előző  napokról be

H E T I L A P

rendelt érdekesebb esetek, rendszerint 10— 12, a hallgatóságnak 
hetenkint 3-szor Senator által bemutattatnak, midő n fő leg a kór
isme gyors felállítására, a therapia kijelölésére fekteti a fösúlyt. 
Sajnos, hogy ezen classikusnak nevezhető  tárgyalásainál a részt
vevő k száma aránylag igen csekély, a minek egyedüli oka, hogy 
különben a többivel minden tekintetben egyenrangú Ill-d ik bel- 
kóroda szigorlatok megtartásának jogával nem bir. A poliklinika 
egyszersmind a szegényebb sorsúnkat consiliar praxis jótéteményében 
is kívánja részesíteni, a mennyiben minden egyes beteggel a kór
isme, valamint a követendő  gyógyirány Írásban közöltetik.

Nem bocsátkozhatunk e helyen a kórodákon dívó kezelési 
módszerek részleteinek ismertetésébe, sem az újonnan megkísértett 
therapeutikus kísérletek felsorolásába. Elő bbi csak oly aprólékos 
részletekben mutat némi különbségeket, a mint az többé-kevésbé 
minden kórodénak sajátságait képezi, utóbbi pedig felölelt mindent 
— jót és rosszat —  a mi a lefolyt 1—-2 évben nálunk is bő  
kísérletezés tárgyát képezte.

Az utóbbi idő ben észlelt érdekesebb esetek, mint az Európában 
elő ször látott beri-beri, a Senator által chorea electrikának nevezett 
tünetcsoport, a Leyden koródáján levő  heveny ataxia loeomotrix stb. 
illetékes helyrő l legközelebb úgy is részletesen közültetnek és így 
azokra jelenleg ki nem terjeszkedhetünk. A kórodai tevékenység 
jellegzése ugyancsak nem szorul bő vebb értelmezésre. A kórodai 
dolgozatok évente megjelenő  vaskos kötetei képezik a tudomány 
eme központjain uralkodó szorgalom legfényesebb bizonyítékait.

Ha végül saját kórodai viszonyainkat a Berlinben észleltekkel 
szembesítjük, úgy elfogulatlan Ítélő  nem képes a rovásunkra eső  
szokásos dicséretekhez feltétlenül járulni. A nagy beteganyag tan- 
czélokuli felhasználása részint külső , részint a kórodai rendszer
ben rejlő  okok miatt nem nyer kellő  kiaknázást. A gyakorlati ki
képzésre nyújtott alkalom pedig, a mint már ismételten volt alkal
munk reá utalhatni, számbavehetö tényező képen nem szerepel. 
Részrehajlatlan bírálókra bízzuk eldönteni, vájjon egyesek tudomá
nyos mű ködése képes-e pótolni az első  sorban didaktikai czélokra 
hivatott kórodák hiányos mű ködését ? vájjon az aránylag igen 
kevésnek jutott és a mint szívesen elismerjük, teljes mértékben fel
használt bő  alkalom a tovaképzésre kárpótol-e az életbe lépő k 
tömege gyakorlati ismereteinek hézagaiért? Azt hisszük, a válasz 
tagadó lesz.

A hang felvétele a fü l  által.
A kustika i tanulm ány.

Irta  L ich tenberg  K ornél dr., egyetemi magántanár.

(Vége.)

A hangok magasságai és mélységei fokkülönbözeteiknek meg
határozásánál könnyebb azt érezni, a mi a hangot mint hangzást, 
jellemzi. Mindenki azonnal észre fogja venni azon nagy különbséget, 
mely egy fuvola, hegedű  vagy másféle hangszer közt létezik, daczára 
annak, hogy ezen hangszerek mind egyformán magasan és erő sen 
kezeltetnek. Ezen specifikus differentia nem engedi, hogy a hangot 
egymagában érezzük; hanem azt — minthogy a hangadó test anyagá
tól és a térviszonyoktól függ - csak akkor tudjuk meg, midő n 
arról látásunk és érzésünk által képet alkottunk magunknak. A 
hangzást tehát pusztán ismeretes hangadó sejtek vagy hasonlatossá
gok után vagyunk képesek megjelölni. Az idegrendszer különös 
hangulata mellett talán kevésbé a hang többi sajátosságai mint 
inkább a hangzás az, mely különböző  embereknél majd kellemes, 
majd kellemetlen érzelmeket szül. így elragadtatva érzi magát 
némely ember, ha a menydörgést hallja, míg mások valóságos 
ijedelembe ejtetnek. Sokan vonó-, mások ismét fuvóhangszerek hallá
sánál a kedv vagy kedvetlenség érzete által ragadtatnak meg. Az 
északamerikai ember ujjong, ha a dob pergését, vagy a síp 
hangját h a ll ja ; a hegyek között élő  skót elragadtatásba ejtetik, ha 
kedves sípjának dúdolása hatja meg fülét. Végre ismeretes, hogy 
elő bbi idő kben Hollandiában és Francziaországban a pásztorsíp hasz
nálata, mely az alpesek közt lakók kedvencz hangszere volt, leg
szigorúbban meg lett büntetve, mert hangja az ott bérszolgálatban 
álló svájcziakat túlságosan élénken emlékeztette hazájukra, úgy 
hogy a honvágy lepte meg ő ket, melynek gyakran áldozatai is 
lettek.
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A hallás finomsága tehát az elő adottak szerint azon képessé
gen alapszik, melylyel a hang minden nevezetesebb különbözeiéit 
észrevehetjük és egymástól megkülönböztethetjük. Ehhez egyéb nem 
kell, mint a hallószervek kifejlő désének bizonyos foka, és ezen 
szervek bizonyos izgékonysága. Ha e képességgel még azon tehet
ség is össze van kötve, hogy a melódia, az accordok, az összhang 
és dissonancia, valamint a harmónia különböző  benyomásait érez
zük, akkor valóságos zenei hallásról szólhatunk. Ámbár ezen hallás 
nagyon is különféleképen van kiképezve, úgy mégis állíthatjuk, 
hogy az ilyen zenei halláshoz való dispositio senkinél sem hiány
zik teljesen. Az összhang és a dissonancia belső  természetünkhez 
kell hogy bizonyos viszonyban álljanak, minthogy minden emberre 
egyformán hatnak és dissonanciák mindenkire kellemetlen benyomás
sal vannak, —  ámbár némely fül oly kevéssé van zeneileg kiképezve, 
hogy az élénken semmiféle különbséget nem érez ; sokkal könnyebb 
a melódiákat mint a harmóniákat megkedvelni, mert amazok 
bizonyos egyszerű  hangokból állanak, míg emezeknél többféle hang
nak összmüködése hatja meg fülünket. így a nem czivilizált népek 
kedvelik a melódiákat, culturális népek ellenben a harmóniák barát- 
jai. A zene iránti magasabb érzék tehát még a mívelt osztályokhoz 
tartozó embereknél is, kik zenebarátoknak szeretik magukat nevezni, 
sokkal nagyobb mértékben hiányzik, mint ezt rendesen hiszik ; mert 
ezen zenei tehetség a fülnek különféle, csak ritkán kifejlett feltételei
hez van kötve, és a legtöbb ember csakis divatból és azért hajlandó 
egy valóban mély és jeles zenei kompositiót dicsérni, mert azt 
hallja, hogy ezen kompositiót igazi zeneértő k megasztalják, és mert 
nem akar azon gyanúba esni, hogy a zene világában ő a tudatlanok
hoz tartozik. A hallási érzéknek különböző sége a hang felfogása 
iránt oly nagy, hogy csakugyan léteznek emberek, kik a zenében 
hangoknál egyebet nem hallanak és egy kedélyes játszma tarokkot 
többre becsülnek, mint Beethoven, Mozart, Bach, Liszt, Wagner 
vagy Schubert bármely zenei müvét, és ezen zenei müveket csak 
addig érzik míg hallják. A hangok változatosságai és különféle 
árnyalatai iránt közönynyel viseltetnek, és a legrövidebb ideig 
tartó és a legkönnyebb zene hallatánál unatkoznak, ha e zenének 
nagyobb figyelmet kell szentelniük. A zenei fogékonyság ezen 
fokozatának közepén mozog a legtöbb ember. Még képesek bizonyos 
magaslatra emelkedni akkor, ha a zenét kedvtöltésből vagy a 
viszonyoktól ösztönöztetve mű velik és legalább egy zenei hangszert 
bizonyos gyakorlottsággal kezelnek. A zenei fogékonyság legfő bb 
fokát csak azok érik el rendszerint, kiket a mű vészet maga avatott 
fel kedvenczeivé.

A hallgatónak képessége végre a fülnek kifejlettségéhez 
bizonyos meghatározott viszonyban áll, és ezen képesség tökélyének 
arányához mérten nyilatkozik. Közvetlenül a születés után azon 
szervek, melyek a hallást közvetítik, még korántsem érték el töké
lyüket, mely csak lassan és fokozatosan fejlő dik. A hallási szervet 
magában foglaló halántékcsont a koponya többi csontjával még 
nincsen teljesen összekötve, hanem ezektő l laza középanyagok és 
bő rök által el van választva. A sziklacsont (Felsenbein) üregében 
létező  képző dések csak tökéletlenül vannak kifejlő dve és nem 
jelentkeznek még késő bbi sajátos szilárdságukban. A csontos laby
rinth még csupaszon és a sziklacsont szilárd anyagától még be 
nem fedve fekszik elő ttünk, és a belső  fül még meglehető s kemény 
falakat mutat, és nem világos híg folyadékkal, hanem vörhenyes, 
nemezes tömeggel van megtöltve. Az aránylag kicsiny dobüreg 
gyakran még nyálat tartalmaz, mely csak késő bb a levegő nek 
hosszabb beszivása által oszlik szét. A csecsnyujtvány sejtjei még 
nem léteznek. A dobhártyának nincs még oly helyzete, hogy a 
hangot felfoghassa. Végre a hallócsatorna csak bő rbő l és csontokból 
áll, nagyon szű k, és e mellett fehéres anyaggal megtöltve és be
dugulva van. A hallási szervnek ilyetén tökéletlen kifejlő désénél a 
magasabb szellemi tevékenységnek szunyadó állapotánál fogva a 
csecsemő nél tökéletes és világos hallásról szó sem lehet. Fülel 
Ugyan szelíd és halk hangokra, hanem igazi hatást az ily csecse
mő re csak erő s zaj képes gyakorolni, és különösen a magas és át
ható hangok azok, melyek neki tetszenek, és melyekre figyel. 
Kétségtelen, hogy a hang erő sségérő l, magasságáról, mélységérő l és 
különböző  finomabb árnyalatairól benyomást nem nyer. Hogy a 
hang helyét, irányát, távolságát nem ismerheti meg a csecsemő , az 
bizonyos, mert még az agy functiója kifejlő désének teljes hiányában 
van, és azt csak lassan tapasztalat és gyakorlat által szerzi meg

késő bb. Csodálatos, hogy a gyermekeket a hallás nem foglalkoztatja 
annyira, mint a többi érzéki functiók. Ezen jelenségnek oka minden 
valószínű ség szerint abban rejlik, hogy a gyermeknek nem nyujtá
tik annyi alkalom a hallási érzéket igénybe venni, mint a többi 
érzéket és továbbá fökép abban is, mert a hallási benyomások 
túlságos röpke természetű ek, és a hangképek felette gyorsan tű nnek 
el. A fül a tárgyakat nem úgy állítja oda mint egymás mellett 
létező  dolgokat, hanem az idő ben elő re haladó cselekedetekként. 
A gyermek tehát gyakran nem talál elegendő  idő t arra, hogy a 
hallási objektumot ép oly figyelmesen megvizsgálja, 'részleteire szét
szedje és ezeket ismét egységes egészszé formálva az öntudatba fel
vegye, és egységes. képletté összefoglalja, mint a látás és tapintás 
térbeli tárgyait. Itt is bizonyos idő tartam szükséges arra, hogy e be
nyomások sajátosságukban és világos kinyomatukban megerő södjenek.

Arról, hogy miként fejlő dik és válik önállóvá a hallás, 
bizonyosat nem tudunk; mert a gyermek életének első éveiben 
errő l nem nyilatkozhatik, és minden, a mi erre vonatkozik, késő bb 
emlékezetünkbő l eltű nik. A gyermeknél a hallásban első  nagy 
gyakorlatként a beszélő  tehetség fejlő dése jelentkezik ; mert a k i
ejtett hangokra figyel, és arra törekszik, hogy e hangokat utánozza, 
és megújítsa. Azon mértékben, melyben a gyermek eszmeköre és 
eszközeinek, melyekkel magát érthető vé teheti, határa tágul, az érzé
sek élénkebbekké válnak, az emlékező  tehetség erő sebbnek mutat
kozik, figyelme többfelé irányul, a felfogás gyorsabb s könnyebb 
lesz és az itélő tehetség fejlő dik — azon mértékben a hallási érzék 
is tökéletesebbé és finomabbá válik. A hallási érzék felett való 
legnagyobb uralmat azonban az ember akkor nyeri el, ha a szerv 
is kifejlő dött, és szakadatlan gyakorlat és kimű velés által ezen 
érzék a tökély legmagasabb fokára emelhető .

Vegyesek.
B u dapest, 1891. au gu sztu s 14-d ikén. A fő városi statistihai 

hivatalnok 1891. július 26-dikától augusztus 1-ig terjedő  heti ki
mutatása szerint e héten élve született 327 gyermek, elhalt 270 
személy, a születések tehát 57 esettel múlták felül a halálozásokat. 
Nevezetesebb halálokok voltak e héten : croup 3, roncsoló toroklob 18, 
hökhurut 2, kanyaró 2, vörheny 11, typhus 1, agykérlob 8, agy
lob — , agy vérömleny G, rángások 4, szervi szívbaj 9, tüdő -, 
mellhártya- s hörglob és hörghurut 17, tiidögümö és sorvadás 55, 
bélhurut és béllob 58, méhrák 2, Brigthkór és veselob 3, gyermek
ágyi bajok 2, angolkór 2, veleszületett gyöngeség^és alkathiba 15, 
ászkor, aszály és sorvadás 7, aggkór G, erő szakos haláleset G. A 
fő városi közkórházakban ápoltatott a hét elején 2 10G beteg, szaporo
dás 587, csökkenés 584, maradt e hét végén ápolás alatt 2109 beteg. 
—■  A fő városi tiszti fő orvosi hivatalnak 1891. július 30-dikától 
augusztus G-ig terjedő  kimutatása szerint elő fordult e héten meg
betegedés: hagymázban 11 ( meghalt 1), álhimlöben 1, bárányhimlö- 
ben 5, vörhenyben 30 (meghalt 7), kanyaróban 3G, roncsoló torok
lobban 33 (meghalt 9), torokgyíkban 2 (meghalt 3), trachomában 8, 

vér hasban 1 (meghalt 1), hökhurutban 7, orbánczban 4, gyermek
ágyi lázban 1.

— A bu d ap esti ön k én tes m en tő -egyesü le te t az elmúlt július 
hóban 7)32 esetben vették igénybe. Az ellenő rző  orvosok száma GG 
volt és 2G8 mű ködő  tag (orvosnövendék) tett szolgálatot.

— „B udapest fürdő i és á sv á n y v ize i“ czímü munkára hir
detnek elő fizetést Gerlóczy Zsigmond dr. és Hankó Vilmos dr. A 
munka czélja fő városunk fürdő it és ásványvizeit lehető leg széles 
körben megismertetni. A 12 ívre terjedő  illustrált munka ára 
1 forint 20 krajczár lesz; megrendelhető  Gerlóczy Zsigmond dívnál 
(Budapest, Rökk Szilárd-utcza 32. sz.) vagy a Wodianer könyv
kereskedő  czégnél.

— A b udapesti C sászárfü rdő ben január 1 - töl július 31-ig 
727 személy lakott és 225,680 személy fürdött.

— H aza i fürdő k szem é ly fo rg a lm a: Tátrafüred (VIII. 7.);
3 0 8 5 ; Alsó-Tátrafüred (VIII. 5 .): 1506; Új-Tátrafüred (VII. 30 .): 
1700 ; Koritnicm (VIII. 1.): 7 4 1 ; Borszék (VII. 28 .): 818 ; 
Lipilc  (VII. 31 .): 1674; Vilinye (VII. 29 .): 90G; Bártfa (VIII. G.) : 
1476 ; Herlculesfürdö (VII. 2 8 .) : 4049 ; Buziás (VIII. G.): 1029 ; 
Szliács (VIII. 5 .): 1221.

— T isz títo tt  chloroform m al tesznek legújabban kísérleteket 
Berlinben Bardeleben tanár klinikáján. A tisztítást Pictet rendkívül
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alacsony liömérsék segélyével eszközölte. Az ily módon tisztított 
cliloroformmal elő idézett narcosisok idealisoknak mondhatók, mert 
az izgatottsági stádium alig' észlelhető  és agphyctikus tünetek telje
sen hiányzanak.

— A güm ő kór tanulm ányozásával foglalkozó II. eon- 
g ressust július hó végén tartották Palásban Villemin elnöklete alatt. 
A gyű léseken mintegy 400-au vettek részt. A congressus egyik fő 
tárgyát természetesen a Koch-féle módszer képezte, mely Arloing, 
Robert és Courmont referátumaihoz fű ző dve élénk eszmecserét kel
tett. A tulajdonképeni gyű lések elő tt Lannelongue fogadta a con
gressus tagjait a Trousseau-kórházban, bemutatván nekik a gtimös 
izületi bántalmaknál új módszerével (chlorsavas zink befecskendései 
elért eredm ényeket; Tapret pedig a Szt. Antonie-kórházban demon
strált tű dövészes betegeket, kiknél creosotgő zökkel telített sű rített 
levegő  belégzését alkalmazta. A congressuson elő adott nevezetesebb 
dolgozatokat lapunk „irodalom-szemle“ rovatában fogjuk ismertetni.

— M eg je len t: Pajor Sándor d r.-tó l: Bő rgyógyászati zseb
könyv. Ismertetni fogjuk.

Heti kimutatás
a budapesti szt. Rókus- és üllő i-úti kórházban 1891. augusztus 6-dikától  

egész augusztus 12-ig ápolt betegekrő l.

1891.
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Szt.-Lukács-fürdő , B udapesten. Meleg és langyos kénes 

fonások. Iszapfürdő , csúz, köszvény, ischias stb ellen. Ásványvíz- 

uszodák, nő k és urak számára, idegesség, vérszegénység, sápkór, 

stb. ellen. Nő i és úri gő zfürdő k, kő - és kádfürdő k. Lakás és pensio 

a „Nagy Szállodában11. K ilátás a Dunára, fekvés keletnek, felvonó 

gép, zárt és fű thető  folyosók a fürdő khez. Naponta katonazene. 

Gyógy- és zenedíj (Curtaxe) nincsen. Lakás, ellátással, szolgálattal 

és villanyos világítással egy személynek I. em. 2 7 — 32, ÍI. em. 

22—-31 írt. Lakás ellátás nélkül I. em. egy személy 15— 21 frt, 

II. em. 11 — 15 frt, szolgálat és világítás külön. Fürdő orvos 

dr. Doctor Frigyes. Prospectus ingyen és bérmentve küldetik.

P Á L Y Á Z A T O K .

Békés vármegye b.-csabai járásához tartozó B.-Csaba községben 
lemondás folytán üresedésbe jött községi fő orvosi, esetleg másodorvosi 
állások betöltése végett, pályázat nyittatik.

A  fő orvosi állással 800 frt, a másodorvosi állással pedig 600 frt 
és mindkettő vel szabályszerű  látogatási díj fizetések vannak összekötve.

A  választás határidejét B.-Csaba községházához f. évi augusztus 
hó 17-dikének reggeli 10 órájára tű zöm ki.

Felhivatnak a pályázni óhajtók, hogy törvényes okmányokkal  
felszerelt kérvényeiket f. évi augusztus hó 10-dik napjáig alulírott fő 
szolgabírói hivatalhoz annál inkább nyújtsák be, mert késő bb beérkező 
folyamodványok figyelemben részesíttetni nem fognak.

B .-C sa b a , 1891. julius 11-dikén.
3—3 A  fő szolgabírói hivatal.

Békés vármegye a gyulai járásába kebelezett Doboz községben 
lemondás folytán megüresedett községi orvosi állásnak választás útján 
leendő  betöltésére pályázat nyittatik s a választást Doboz község köz

házánál folyó évi augusztus hó 17-dik napjának délelő tt 10 órájára 
tű zöm ki.

A megválasztandó orvos évi fizetése 400 o. é. frt készpénz, 20 kr. 
látogatási és 20 kr. halottkémlelési díj ; a teljesen vagyontalan községi 
szegények a megválasztandó községi orvos által ingyen gyógyítandók; 
a megválasztott orvos állását azonnal elfoglalni köteles.

Felhivatnak tehát mindazok, kik ezen állást elnyerni óhajtják,  

hogy az 1876. évi XIV. t.-cz. 143. §-a értelmében kellő leg felszerelt 

kérvényeiket folyó évi augusztus hó 16-dikáig alulírotthoz annyival 
inkább beterjesszék, mert a késő bben érkezett folyamodványok figye
lembe vétetni nem fognak.

G y ű l a, 1891. julius 25-dikén.
3—3 . K övér, fő szolgabíró.

Békés vármegye b.-csabai járásához tartozó Kigyós nagyközség
ben lemondás folytán üresedésbe jött községi orvosi állás betöltése 
végett pályázat nyittatik.

Ezen orvosi állással 750 frt készpénz, 40 kr. éjjeli, 20 kr. nappali 
látogatási díj fizetés van összekötve.

A  választás határidejéül f. évi szeptember hó 10-dikének reggeli 
10 órája Kigyós községházához tű zetik ki.

Felhivatnak mindazok, kik ezen állásra pályázni óhajtanak, hogy 
törvényszerű  okmányokkal felszerelt kérvényeiket f. évi augusztus hó
25- dikéig alulírott fő szolgabírói hivatalhoz annál is inkább nyújtsák be, 
mert késő bb beérkező  folyamodványok figyelemben részesíttetni nem 
fognak.

B .-C sa b a , 1891. julius I l  dikén.
3 — 3 A fő szolgabírói hivatal.

A nagy-toráki körorvosi állás, Nagy-Tórák község szókholylyol, 
üresedésben lévén, annak betöltésére a választás f. évi augusztus hó
26- án d. e. 10 órára, Nagy-Tórák községházánál, kitű zetik.

E körhöz tartozik Kis- és Nagy-Tórák, az azok által fizetendő  évi 
járulók a következő  : Kis-Torák évenkint 350 frt, látogatás után nap
pal 50 kr., éjjel 1 frt. Nagy-Tórák évenkint 350 frt, látogatás után 
nappal 50 kr., éjjel 1 frt.

A  pályázók a magyar, német és román nyelvnek szóbeli, elő bbi 
kettő nek pedig irásbani jártasságát kimutatni köteleztetvén, felhivatnak, 
hogy kellő en felszerelt folyamodványaikat f. év augusztus 24-dikén alól- 
irott fő szolgabírói hivatalnál annál is inkább benyújtsák, mert késő bb 
ily folyamodványok elfogadva nem leendnek.

N.-B e c s  k é r  ele, 1891. évi julius hó 19-dikén.

4— 4 A  fő szolgabírói hivatal.

Zalamegye, pacsai járás, Kapornak székhelylyel, kapornaki egész
ségügyi körben üresedésben levő  körorvosi állomás az 1876. évi 
XIV. t.-cz. 144. §-a, illető leg az 1886, évi XXII. t.-cz. 77. §-a értelmé
ben leendő  választás útjáni betöltésére határnapul f. évi augusztus 26-dik 
napjának délelő tti 10 órája Kapornak községházához ezennel kitű zetik.

Felhivatnak pályázni kívánók, hogy az 1883. évi I. t.-cz. 8. §-ával 
érvényben hagyott 1876. évi XIV. t.-cz. 143. §-a értelmében szabály
szerű en felszerelt pályázati kérvényeikéit alulírotthoz folyó évi augusztus 
hó 19 dikéig annál is inkább adják be, mert késő bb érkező  kérvények 
figyelembe vétetni nem fognak.

A  körorvosi fizetés 350 frt, szabályrendeletileg megállapított  
gyógykezelési és látogatási díj, és 250 frt fuvarátalány.

P a c s a, 1891. julius 23-dikán.
1—1 Gaál Miklós, fő szolgabíró.

Dr. H ERCZEL h e id e lb e rg i e g y e te m i m a g á n ta n á r

Sebészeti Sanatorium a
16 Sebészeti és nő gyógyászati magánintézet.

B u d a p e s t ,  V I. k e r ü le t ,  f e l s ő  e r d ő s o r  5 . s z á m .
Á l la n d ó  o rv o s i  f e lü g y e le t .  G o n d o s  á p o lá s . K i tű n ő  e llá tá s .  T e le fo n .  M é rs é k e l t  á r a k .  

R e n d e lő  ó r a :  ‘/aő — 4 - ig ;  s z e g é n y e k n e k  d . e .  9 — 1 0 -ig . K ív á n a t r a  p ro s p e c tu s
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ORVOSI H ETILA P.
Szerkesztő ség:

IV . k é r . ,  C a l v i n - t é r  4 .  ez . A H A Z A I  E S  K Ü L F Ö L D I  G Y Ó G Y Á S Z A T  É S  K Ú R B U V Á R L A T  K Ö Z L Ö N Y E . K ia d ó h iv a ta l :
IV . k é r . ,  C a l v i n - t é r  4 .  s z .

A la p  m e g je le n ik  m in d e n  h é 

te n  v a s á r n a p  l ' / 2— 2 ív e n . M e l

lé k le te i  a  „ S z e m é s z e t “ s a  

„ K ö z e g é s z s é g ü g y  é s T o r 

v é  n  y  s z  é  k  i  o v v o s t a n “ 

m in d e n  2 h ó n a p b a n  1— 2 ív e n .

K é z i ra to k ,  k ö z le m é n y e k  

a  s z e rk e s z tő s é g h e z  b é rm e n tv e  

k ü ld e n d ő k .

A lap íto tta  M arkusovszky Lajos dr. 1857-ben.

K I A D Ó  T U L A J D O N O S  É S  F E L E L Ő S  S Z ER K E S Z T Ő :

H Ő G Y E S  E N DR E
egyetem i tanár.

A  la p  e lő f ize tés i á r a : h e ly b e n  

és  v id é k e n  e g é s z é v r e  10 f r t ,  

f  é 1 é v re  5  f r t ,  n e g y e d é v re  

2  f r t  5 0  k r .  O rv o s-  és g y ó g y 

s z e ré s z -h a l lg a tó k  fe lé t  f iz e tik . 

H i r d e té s e k é r t  s o r o n k in t  15 k r .

F iz e té s e k ,  r e k la m á t ió k  

a  k ia d ó h iv a ta lb a  b é r m e n tv e  

k ü ld e n d ő k .

TA RTA LOM .

ERED ETI KÖZLEMÉNYEK.
G e n e r s i c h  A n t a l  t n r .  G y ó g y u l t  t r i -  

c h o n is  e s e te  . .  . .  __ __ 4 0 3

O l s a v s z k y  V i k t o r  K ö z le m é n y
a  k o lo z s v á r i  in a g y . k i r .  F e re n c z -  
J ó z s e f  tu d .  e g y e te m  é le t- 'é s , s z ö v e t
ta n i  in té z e té b ő l .  A z  i z o m m u n k a  b e 
f o ly á s a  a  p h o s p h o r s a v - k iv á la s z tá s r a
k u ty á n á l  __     4 0 4

S c h i f f  E r n ő  d r .  A  lá z a s  l tö m é rs é k  
b e fo ly á s a  a  c s e c s e m ő k  v é rö s s z e té te lé re . 
V iz s g á la to k  E p s te in  t a n á r n a k  a  p r á 
g a i  o rs z á g o s  Ic le n e z h á z b a n  lé v ő  g y e r -
m e k k ó ro d á já b ó l  __ .. ....................  405

P á v a y  G á b o r  d r .  K ö z le m é n y e k  a  p o 

z so n y i m . k i r .  o rsz á g o s  k ó r h á z  b e l 
g y ó g y á s z a t i  o s z tá ly á ró l .  A  tü d ö v é sz  
g y ó g y í tó  m ó d já n a k  m a i  á l lá s á ró l .  
Ö n á l ló  ta p a s z ta la to k  n y o m á n . .  _ .  . .  407

TUDOMÁNYOS TÁRSULATOK.

B ih a rm e g y e i  o rv o s -g y ó g y sz e ré s z  és t e r 
m é s z e t tu d o m á n y i  e g y e s ü le t  1891. f e b 
r u á r i  s z a k ü lé s e .

l lo s in g e r  V ilm o s : M é l i re p c d é s  e s e te  __ 409

IR O D A L O M -S Z E M L E .

I. K ö n y v ism erte tés .
A . B v e s to w s k i : D ie  n e u e re n  u n d  n e u e 

s te n  A rz n e im i t te l ,  ih r e  Z u s a m m e n 
s e tz u n g , D a r s te l lu n g ,  E ig e n s c h a f te n ,  
A n w e n d u n g  u n d  D o s i ru n g  .  . .  . .  . .  410

II. L apszem le.
B e lg  yógyá  sza t.

S o lta n  F e n w ic k : A d a to k  a  p n e u m o n ia
p ro g n o s is á l io z  _ ............................ . .  . .  410

L u s s a n s : A z  a n c h y lo s to m a  o k o z ta
a n a e m ia  p a t h o g e n e s is e ................ . .  . .  410

T a r n o w s k y : A g y s y p h i l i s.................... ._  410

Sebészet :
B r y a n t : A  fe lső  á l lc s o n t  r e s o c t ió ja  _ . .  I l l  
M eyer  : Y is s z é r v a r r a t - e s e te k . .  - -  . .  . .  I l l  

F ü  így  6 g y á  sza  t.
B i ir k n e r  : A r is tó l  fü l-  és o r r b a j  o k n á l  . .  411 
B 'in g : A  W e b e r - f é le  k ís é r l e t  e l e m z é s e .  411 
M o o s : B a c te r iu m o k  á l ta l  k e l t e t t  tö m 

k e le g b e l i  e l v á l t o z á s o k.............................411

A próbb  jegyzetek  a z  o rvo sg ya ko r la tra .
1. H a e m o p ty s is  g y ó g y í tá s a . —  2. I z ü le t i  

c sú z  g y ó g y í tá s a .  —  3. V as b o r  a lá  
f e c s k e n d ő s e . —  I. B r ig l i t - k ú r n á l  t in c -

í t ú r a  a e th e r e a  f e r r i  p e r c h lo r a t i .  —  5.
T e rh e s e k  h á n y á s á n a k  c s i l l a p í tá s a .  . .  I l i

TÁRCZA.
I T a u sz k  F e ren cz d r .  Ú t i  le v é l.  A  b e r l in i

b é lg y ó g y á s z a t i  k ó r o d á k  1 8 9 0 -b en  .  ._  112 
I  L ich ten b erg  K o rn é l d r .  : A  h a n g  f e l 

v é te le  a  fü l  á l ta l .  A k u s t i k a i  t a n u l 
m á n y  _ .  __ . .  __ _ .  . .  . .  - -  413

V e g y e s e k : : A  fő v á ro s  e g é sz sé g e . —  
B u d a p e s t  fü rd ő i  és á s v á n y v iz e i .  —
A  b u d a p e s t i  C s á s z á r fü rd ö  k im u ta tá s a .
—  H a z a i  f ü r d ő in k  s z e m é ly fo rg a lm a .
—  K ís é r le te k  t i s z t í to t t  c h lo ro fo rm m a l .
—  A  g ü m o k ó r  ta n u lm á n y o z á s á v a l  
fo g la lk o z ó  11. c o n g re s s u s . —  H e t i  
k im u ta tá s  a  fő v á ro s i k ö z k ó rh á z a k b ó l .
—  Sz. L u k á c s fü rd ő  ._  __ . .  - -  - -  113

B o r í t é k .  P á ly á z a to k .  —  H i rd e té s e k .

Dr. FÜZESSY JÓZSEF
j á r á s o r v o s  19

m in i s t ,  e n g e d ,  n y i l v á n o s  b o r j ú h im lö -

n y i r k t e r m e lö  i n t é z e t e

H E V E S E N  (H ev es m egye).

M indenkor friss és biztos fogamzást! eredeti borjú-  

h im löny irko t szállít az alábbi felette olcsó á rak  

m e l le t t :

1 p h io la  5  r g y én re  — ir t  5 0  k r .

1 ;; *>0 •• 2  «? nO *.

1 «• 100 f f  f f  , ,

ÍOOO eg y én re  . . . .  4 0  „

C som ago lás d íja  2 0  k r .

1 p h io lá t  5 0  e g y é n re  3  f r té r t  
1 p h io lá t  1 0 0  „  6  „

Rt* D ó p c | /o \ /  D p lo  A r a d  s z a b .  k i r .  v á r o s  é s  A r a d m e g y e  h a t ó s á g a i  

Ul . DalrOlVCty DCld k ö z v e t l e n  e l le n ő r z é s e  a l a t t  á l l ó  m i n i s z t .  e n g e d .

n y i l v á n o s  t e h é n h i m lő - t e r m e l ő  i n t é z e t e  A r a d o n .
Szállít az év bármely szakában f r i s s  é s  k ip r ó b á l t  biz t o s  f o g a m 
z á s ú  (szúrással is oltható) eredeti tehénhimlő nyirkot a következő  árakon:

1 ph io lá t 2 - 3  egyénre 5 0  k ré r t 
10 ilyen ph io lá t 4  t r té r t

1 ph io lá t 1 0 — 15 egyénre 2  „
Csomagolás és b é r m e n t e s  b e k ü ld é s é r t  3 0  k r r a l ; u t á n - 

v é t e l e s  s z á l l í t á s n á l  csomagolás és szállító-levélért 2 0  k r r a l  
t ö b b  s z á m í t t a t i k  szállítmányonként.

M egrendelések p o sta fo rdu ltáva l teljesíttetnelc.
Saját találmányi! szabályozható scarificator (100 egyén beoltható egy 
óra alatt), legjobb oltó-eszköz, ára 1 frt 25 kr., a szúrást mellő zhető vé teszi. 
K é t  h a to s á g  s z a k k ö z e g e in e k  fo ly to n o s  é s  k ö z v e t le n  el le n ő rz é s e  
a z  o l tó a n y a g  k i f o g á s ta la n  j ó  m in ő s é g é re  n é z v e  a  le gn a g y o b b  

g a ra n c z iá t  n y ú j t ja .  25

O r v o s i  v e g y i  é s  g ó r c s ö v é s z e t i  l a b o r a t ó r i u m
Budapesten., V. kér., Váczi-körút 60. s z . 28

V ize le te t , k ö p e te t ,  h á n y a d é k o t ,  b é ls á r t és egyéb váladékait 
az emberi testnek szerény honorárium ért vizsgál 

D r. MÁTRA Y (JÁROK, volt egyetemi élet- és kórvegytani tanársegéd.

D r . S ü m e g i  J ó z s e f
t e s t e  g y e  n e s z  é t i , g y ó g y g y m n a s t i k a i 

m a ssa g e rend elése
V. k e r ü l e t ,  K A I v á u y - n te z .a  11. sz. I. e in .

e s

29

V édöjegy U niv. n icd . Dr. P écsi D an i 28
nyilvános

T E H É N H I M L Ő - T E R H E L Ő  IN T É Z E T E
T Ú r k e v é n  (Jisz-N»gylnm-Ssolnokin8gyo)

tömeges oltásokhoz, jó és biztos haté
konyságú oltó-anyagot, a következő  rend

kívül alacsony árakon szá llít :
50 egyénre. ........  3.—

100 „ .................................. 0 . -
1 phiola 2 —3 egyénre . . .-------—.60
10 vagy több ilyen phiola ä . ... —.50 
1 phiola 15 egyénre .................  2.50

Dr. D O L L IN G E R  G Y U L A

t e s t e g y e n é s z e t i  m a g á n g y ó g y in té z e te
Budapest, V II. kerület, kerepesi-út 52, szám.

A  gyógykezelés tárgyai: 1. A  g e r i n e z o s z lo p  f e r d ü lé s e i .  2 . C s i-  

g o i y a s z ú .  3. A  m e l l k a s  a n g o l k ó r o s  g ö r b ü lé s e i .  4. F e r d e n y a k .  5. A  

v é g t a g o k  e lg ö r b ü lé s e i : dongaláb, lúdtalp, lóláb, kampóláb, gacsos 
térd, a csöves csontok s a kezek elgörbülései. 6 . I z ü le t i  m e r e v 

s é g  é s  i z l o b o k .  é s  m a s s a g e - r a  a l k a lm a s  k ó r e s e t e k .

28 F r o y r a m m o t  b é r m e n te s e n  k ü ld .
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Ajánlva =

Dr. A lb e r t  E ., | 

D r.C hrobak  A.,[  

Dr. B r a u n  G r . , ! 

Dr. K a p o s i M. |
tanár urak által. \

Vérszegénység, sápkór, váltóláz, malária, idegbajokban stb. Legküny- l 
nyebben emészthető  valamennyi arzén- ő s vastartalmú ásványvizek közt \

MATT ONI És W ILLE, |
szerb kir. udvari szállítók 21 |

B U D A P E S T , M é r l e g - u t c z a  1 2  é s  F i i r d ö - u t c z a  (D ia n a - F ürd ö ) ,  í

Dr. R E IC H  M IK L Ó S  ’ 2» '

t e s t e g y e n é s z e t i  é s  g y m n a s t í k a l  g y ó g y in téze te .
B u d a p e s t ,  V . k e rü le t ,  E rz s é b e t- té r  8. sz á m .

Gyógykezelés alá kerülnek a t e s t e g y e n é s z e t ,  s v é d  g yó g y -
g y m n a s t i k a  és m a s s a g e  körébe tartozó bántalmak.

Házi kezelést igénylő  (fekvő ) betegek számára alaposan 
képzett intézeti segédorvosok állanak a t. kartársak és közönség 
rendelkezésére.

Cursusok orvosok és szigorlók számára, gyakorlatokkal egybekötve. 
Bő vebb felvilágosítást a gyógyintézet igazgató-orvosánál nyerhetni. ||‘

L i t h io n -s a v a n y ú v i z ,
a k ö szv én y -, liúgy -, d a ra -  és lio iiioknak, 
gyom or-, v e s e -és hó lyag-bajoknak, a ra n y -é rn e k

és hurutoknak gyógyszere. 
L e g k i t ű n ő b b  ü d í t ő  i t a l .

I ta r ic in i g y ó g y fü rd ő .
Elő rajzok ingyen a radeini savanyúvíz raktárától.

B écs, I., F le isch m ark t 8. sz .
B u d a p e s t :

E deskuty L. és M attoni é s  Wille
14 uraknál.

M A T T O N Iféle

G IE S S H Ü B L E R
l e g t i s z t á b b  é g v é n y e s  S A V A N Y Ú K Ú T .

Kitű nő  sikerrel használható :

a légző - és emésztő szervek betegségeinél, köszvényuél, 
gyomor- és hólyaghurutnál. Specificus szer gyermekbeteg

ségekben.

A karlsbadi gyógymódot használóknak elő - és utóba gyanánt ajánlva.

M A TT O N I féle

LAPKIVONATOK
L Á P - S Ó L Á P - L Ú G

kitű nő  szerek
v a s lá p -  és v a s a s f ü r d ő k  elő állítására a háznál.
É v e k  h o s s z ú  s o r á n  á t  k i t ű n ő  g y ó g y h a t á s u a k n a k  b i z o n y u l t a k :

Méh-petefeszek- és hashártyalobnál, sápkórnál, görvélykór-  
nál, fehérfolyásnál, elvetélésre való hajlamnál, teljes és 
részletes hüdéseknél, vérszegénységnél, csúznál, köszvény- 

nél, ischiasnál és aranyérnél.

M A T T O N Iféfé

BUDAI K ESER Ü V lZ
l e g k i v á l ó b b  H A S H A JT Ó .

Valamennyi természetes ásványvíz és forrástermény szétk iildö intézete

MATT ONI é s  WILLE
33 B U D A P E S T ,

M é r le g -u tc z a  12 és D ia n a fü r d ő -é p ü le t .

'5,'C*ERŐ TLENSÉG
V ÉRH IÁN Y  - SÁPKOR

&  A BRftVAIS VAS %%
a  v i lá g  le g h íre se b b  o rv o sa i  á l t a l  k i  l e t t  p ró b á iv á  es c s o d á la to s  h a tá s a  á l t a lá n  e l v a n  m á r  
ism e rv e . A  “  B R A V A IS  V A S  ”  nem  okoz  se m m i n e m ű  g y o m o rb a j t ,  m e r t  a z o n n a l  
á tm e g y e n  a z  e m b e r i  o rg a n is m u s b a .  R ö v 'd  h a s z n á la t  u tá n  a  v é rn e k , v iss z a a d ja  
egé sz sé g e s  sz ín é t  és sz ü k sé g e s  é le te re jé t .  — ó v a k o d ju n k  a z  u tá m á s o k -é s  h a m is ítá so k tó l, 

N a g y b a n i  e la d á s  : 4 0  é s  4 2 , R u e  S a in t - L a z a r e ,  P á r iz s b a n .

BUDAPESTEN : T Ö R Ö K  JÓ Z S E F  gyógyszerésznél és minden gyógyszertárban.

Dr. BATIZFALVY

T e h e n é s z e t i  és l í z p g y á s z a t i  *
I N T É Z E T E  |

é  B u d a p e s te n , v á ro s l ig e t i  t a s o r  é s  a r e n a - ú t  s a r k á n  •
egész éven át nyitva van. Az intézet orvos-sebészi osztálya is • 
XXXIII év óta szakadatlanul mű ködik. Fölvétetnek b e n la k ó  •  

é s  b e já ró  b e te g e k . 20 £

K im erítő  program m  in gyen  és bérm entve. *
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Benno Jaffé & Darm staedter Martinikenfelde Berlin m ellett.

L A N O L I N U M  P U R I S S .  L I E B R E I C H
teljesen szagtalan, savm entes és osaknem  felaér.

Kapható Ausztria-M agyarország m inden gyógyszerárű sánál. ig
1

K l í m á t ,  t é l i  g y ó g y h e l y  Ä  D D  A  7 T  A  ■  
é s  t e n g e r i  f ü r d ő  x D  G  J \ .  *  Q U I

T e l j e s e n  d é l i  f e k v é s ,  p o r -  é s  s z é l m e n t e s .  — E g é s z  év e n  á t  n y i t v a  á l l .
E le k t ro m o s  v i lá g í tá s .  —  K i tű n ő  e l lá tá s .  —  M é rs é k e l t á r a k .  —  T e n g e r i ,  é d e sv íz i  és e le k tro m o s  fü rd ő k .  —  M a ssa g e . —  G y ó g y g y m n a s t i k a .  —  K ru l l - f é le  k é s z ü lé k  tü d ő b e te g e k  
s z á m á ra  ■ —  H á z i -g y ó g y s z e r tá r .  —  A  n y á r i  id é n y  a l a t t te te m e s e n  le s z á l l í to t t  á r a k .  —  T e l je s  p e n s io -e l lá tá s  s z o b á v a l  5 í r t t ó l  n a p o n k i n t  és  s z e m é ly e n k in t .

I g a z g a tó  : c l r .  S c l i w a r z  I i * o ,  K ra r t 't -E b in g  t a n á r  id e g g y ó g y - k ó r o d á já n a k  v o lt  a ss is te n s e . I g a z g a tó n ő  : M i u i s c h  M í i r i a  a s s z o n y .

£, & A jg  ̂& ’&  ,<y. .«I .(y. M A & M  M ást. .«> .*»;.» .« .!#- « .o; .«< o. .«z. «y 4» _o .w ,<s>.. t

T a r c s a  g y ó g y f ü r d ő
M agya ro rszág  V asu iegye

Gtlaubersó - lartalmú szénsavas fonások. Vasláp-fürdök 
sápkor, vérszegén ység , iiiindciiiiciiiií ndi bajok, a/, em észtő 
szervek  betegségei stb. ellen legkiválóbb orvos-tanáraink 
által  legm elegebben ajánlva. A legújabb módszerek szerint be
rendezett p e z s g ő  a c z é l - f ü r d ő l . .  V a s l a p - f ü r d ő k . g ő z z e l 
h e v í t e t t  á s v á n y v íz - f ü r d ő k . Úgy az eddig fennállott épüle
tekben, mint az újonnan megnyílt , , K a r o l i n a  V i l l a ”  és 
„Vendéglő ben a Koronához“ kényelemmel berendezett jó laká
sok. Jó étkezdék, naponta kétszer zene. Kies fenyvesekkel borított 
vidék, szép kirándulások. Vasut-állomás ,,Felső -Eör-Tarcsa“ 
25 perez társas-koesik és bérkocsik. 10

I d é n y  k e z d e t e  m á ju s  17-én.
Május 17, junius 15 és augusztus 15, szeptember végéig 

lakások 30%-kal olcsóbbak. Mindennemű  értesítéssel a fürdő 
igazgatóság és Dr. Kobrer Aladár vasm. tiszt, fő orvos, fürdő - 
orvos készségesen szolgál.

aromatikus Pepsinbora
( Y i n u m  P e p s i n i  a r o m a t i c u m  B l e l l )

k iválóan kellem es ízű , m int azt m inden nem zetbeli orvos 
a  berlin i nem zetközi congressus k iá llításán  elism erte, 
m iért is a  betegek  azt hosszabb idő n keresztü l szívesen 
veszik. K itű nő  hatása m iatt (egy kávéskanál 10 gramm  
fehérjé t képes oldaui) számos orvos sikerrel alkalmazza 
heveny és idült gyomorhurut s ideges em észtés-zavar
nál, mely esetekben kiválóan elő segíti az étvágyat és 
gyomoremésztést és dr. Hempel, dr. Alberti bites v e 
gyészek b izonyítéka szerin t legalább is három szor feltil- 
m nlja  hasonló ism ert készítm ények hatását.

Kivánatra prospektusok és minták ingyen és bér
mentve küldetnek meg a2 orvos uraknak.

Ára egy palaczknak 3 fr t 30 kr. és 1 fr t 60 kr.

F ő rak tár: Ib os N ándor g y ó g y szer tá ra  Sz. Is tv á n h o z

Budapest, V., N ádor-utcza 3. sz 

A megrendelésnél l i l e  11 aroinatik iis Pepsinbora
kérendő .

B l e l l  C ., R a thsapo theke , M agdeburgban,

H a z á n k  le g k e d v e l te b b  s a v a n y u v iz e .
W  B o r ra l h a s z n á lv a  k i te r je d t  k e d v e ltsé g in e k  ö r v e n d .

A M OHA

E S
FO R R Á S.

L e g jo b b  a s z ta l i  és ü d ítő i ta l .  — K i tű n ő  s z o lg á la to t  te s z  | 
a z  e m é s z té s i  z a v a ro k n á l .

Ő  fe n sé g e  Jó z se f  fó’h e rc z e g  asztalán rendes italu l szolgál.
F r i s s  t ö l t é s b e n  m i n d e n k o r  k a p h a t ó  : (1

r n r e i f l I T y  I csász. és kir. és szerb királyi 
■  ■  “b-'J udvari szállítónál Budapesten,

; úgysz in tén  m inden gyógyszertá rban , fú sz e rk e re sk e désb e n  é s  vendég lő ben.

\

V á r o s l ig e t i  san a to r iu m !

Szülő  és nő gyógyászati m agán-in tézet.
18 B u d a p e s t ,  V I., H e r m in a -ú t  9 .

Terhes, szülő , gyermekágyas és beteg nő k felvétele egész éven át.. 
Mérsékelt árak. Kivánatra prospektus.

D r. S z a lá r d i M ór, D r. T e m e s v á r y  R e z ső ,
ig a z g a tó  o rv o s o k .

JY/f>\.

Budapest, 1 8 9 1 . Pesti L loyd-társulat könyvnyomdája. (Dorottya-utcza 14. sz.)

4x( )/■ £

J S j p t t i t l  ü t ; -  ts k t i p t j t l t  1
valam int X l l O r p l l i x i i s t á l x  szám ára

Inzersdortban, Bécs mellett. I
|   ̂ Igazgatók: ' 7 >|

dr. Breslauer Ármin és dr. Fries Emil.
Az intézetbe vaspályán 14, kocsin 30 perez alatt juthatni íZ 

£( a laxenburgi utón, 5 hold területű  nagy parkban elhelyezve a >£ 
<X sanatorium teljes kényelemmel fogad be 25 beteget a müveit >& 
f i  osztályokból. A  könnyebb ő s súlyosabb kóralakok szigorúan | | 

elkülönítvék a külön kertekkel ellátott egyes épületekben. A  >§! 
<8< gyógykezelésnél hidegvíz-gyógymód, villamosság és a mechano- )S= 
% therapeutikus eljárások alkalmaztatnak; az utóbbiak a külön e <j| 
H czélra épített nagy téli kertben. Fölvételre alkalmasak az ideg- >£5 
<§| bajok minden alakban, kivált a hysteria, hypochondria neurasthenia, >& 

idegzsábák, a morphinismus, alkoholismus és a könnyebb fokú |jj 
A  kedélybántalmak. Fiatalabb korú betegek (a nehézkórosak is) a >«, 
<§< szakszerű  gyógyításon kívül  oktatást kapnak minden tantárgyból >§= 
S  és megfelelő  szellemi és erkölcsi nevelésben is részesülnek. A | | 

betegek hozzátartozói szintén az intézetben elhelyezhető k.
<3?: . >»
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ORVOSI H ETILA P.
A H A Z A I  É S  K Ü L F Ö L D I  G Y Ó G Y Á S Z A T  É S  K Ú R B U V Á R L A T  K Ö Z L Ö N Y E .

A la p í to t ta  M a rk u s o v s z k y  L a jo s  d r . 1857-ben .

K IA D Ó  T U L A J D O N O S  É S  F E L E L Ő S  S Z ER K E S Z T Ő : H Ö G Y E S  E N D R E  E G Y E T E M I T A N A R .

E R E D E T I  K Ö Z L E M É N Y E K .

Orr- és gége gyógyászati közlemények.
Közli Ónodi A. dr. az orr-, torok- és gégebajok egyet. m. tanára, mű tő ,

I.

1. V egyes o r rh a b a rc z o k  ese te .

Ezen czím a la tt irok le egy  körülbelül 50 éves férfira 
vonatkozó esetet, m iután csak ak k o r ju to tt észlelésem  alá, midő n 
m ár az o rrü reg  jó- és rosszindulatú új kép le teket tartalm azott. 
1888. szeptem ber havában láttam  a beteget elő ször, s m iután a. 
beteg elm ondta, hogy nehány hóval elő bb Schn itter tanár 
k lin iká ján  kezelés a la tt állott, kérésem re SchrÖtter tnr. egy ik  
segédje a kórra jzo t beküldötte. A k lin ikai kórism e jó indu latú  
o rrhabarezokra szólott, m indkét orrüreg számos új kép lette l 
volt tele, m elyeknek kacscsal való eltávolítása u tán egyes helyek 
cauterizálva is lettek  és a beteg szabad orrlégzéssel e lbocsátta
tott. Midő n a beteg nálam  je len tkezett, a  bal orrlireg teljesen 
szabad volt, csupán a  jobb  orrfélben ú ju ltak  k i a  kép letek . 
Egyesek külső  m egjelenésükben a k issé töm öttebb rendes 
polypoktól sem m iben sem tértek  el, hanem  a  középső  kagy lón 
gyanús rosszindulatú kép le tek  tű n tek  fel, m elyek eltávolítását 
rendesen nagy vérzés követte. A fehéres, szürkés, barnás 
m állékony kép le tek  a górcső i v izsgálatnál m egerő sítették a kór 
ism ét, a m ennyiben göm bsejtes húsdagnak  bizonyultak. A jobb 
ü reget a vegyes orrhabarczoktó l m egszabadítottam  és a  gyanús 
he lyeket gelvanocauterre l m egérintettem . A beteg tíz hónapig 
egészen jó l érezte m agát, m idő n m agát 1889. jún ius havában 
bem utatta. Ezen alkalom m al a m egúju lásnak semmi je lé t sem 
láthattam . 1890. év m ájus havában a beteg újból felkeresett, 
m ert baja k iú ju lt. Ezen alkalom m al a jobb  orrfélen kizárólag 
sarcom atosus habarczok voltak jelen, a bal orrfél te ljesen  szabad 
volt. N éhány kép letet e ltávolítottam , de a  uagy vérzések m iatt 
a  beavatkozást beszüntettem . U to ljára 1890. szeptember havá
ban láttam  a  beteget, az elő bb leírt á llapotban. A k iirto tt 
kép le teket I leym ann  P á l berlin i k a rtá rsn ak  kü ld tem  be, k i a 
górcsövi v izsgálatta l hasonló eredm ényre ju to tt.

A leírt esetben eleinte m indkét orrfélben jó indu latú  ha
barczok voltak je len , a beavatkozás után csupán a  jo b b  o rr
félben ú ju ltak  ki, és pedig ekkor m ár vegyesen, az újból 
m egejtett m ű tétek  u tán m ár k izárólagosan sarcom atosus h a 
barczok lép tek  fel, m elyek m a is fennállanak. A fellépés sor
rendjébő l és a d irect észleletbő l k izárható azon felvétel, hogy 
jó indu latú  orrhabarczok egyenesen á ta lak u ltak  volua rossz
indu latú  daganatokká ; hanem  érdekes az eset anny iban, hogy 
a m ű téti beavatkozás után, a  k iú ju láskor vegyes je lleggel lép
tek  fel csupán az egy ik  orrfélben az orrhabarczok.

2. R h in i t i s  h y p e r t r o p h ic a  p o s te r io r  egy  s a já ts á g o s  e se te .

A leírandó eset egy fiatal k a rtá rsra  vonatkozik és sa já t
szerű sége nem is az orrkagy lók hátu lsó végeinek középszerű  
tú ltengésében, hanem  abban áll, hogy a nyelvnek olyan szokat
lan abnorm is m ozgékonysága van je len , mely egyrészrő l m eg
lep, m ásrészrő l ped ig  a je lze tt orrbántalom m al is összefügg. A 
beteg nap jában  többször orreldugulásban szenved. A vizsgálat 
a hortyokokban az alsó kagy lók középm érvű  tú ltengését

m utatja , az orrüregben különben huru t constatálható. A beteg 
elő adja, hogy a m ióta csak em lékezni tud, nyelvével há tra  
m egy a hortyokokba és az o rrgaratü reg  m inden egyes anatom i- 
kus részét k itap in tja . M idő n ebben kételkedtem , nyom ban m eg
m utatta  ; tény leg a  nyelve hegye az orrgarat-ü regben já r t  és 
a  lágy  száj padot erő sen elő re is lenyom ta. Midő n orreldugulásai 
gyako riabbak  lettek , m indannyiszor h á tra  csapott a nyelvével, 
hogy m eggyő ző djék a kagyló duzzanatáról, a  mi a hátu lsó orr- 
ny ilást szű kítette. E gy v izsgálat elő tt elő re je lezte, hogy m ely ik 
oldalon érzi a  duzzanatot, és azt a tükörre l m egerősíthettem . 
Oly szokássá vált ez nála, hogy nap jában  sokszor 50— 60-szor 
is há tracsap  a  nyelvével. Ezen esetben az alsó o rrkagy lók  
hátsó végeinek középm érvű  tú ltengése van je len , m elynek 
változó m egduzzadása okozza az orrlégzés zavarát. Közelfekvő  
a felvétel és ennek  valószínű ségét azon berlin i szak társak  is 
hangsúlyozzák, k ikke l az esetet sa játszerű ségénél fogva közöl
tem , hogy ezen esetben a  nyelvnek  je lze tt nagyszám ú szinte 
folytonos abnorm is m echan ikus érin tése az o rrkagy lók  végeinek  
elváltozásaival okozatos összefüggésbe hozható. A kagy lóvégek 
ga lvanokaustikus sorvasztása az o rrgarat-ü regen á t vár k iv i
telre, mi á lta l rem élhető , hogy az orrlégzés teljes tisz taságá
val e ferde szokást m egszüntetn i sikerü lend.

3. A psithyr ia  esete.

Azon kóralako t, m elyet Kussmaul a  hysterikus szótalan- 
ságnak , Gottstein és m ások hysterikus ném aságának stb . je le z 
tek , azt Solis Colion az apsithy ria  névvel je lö lte  meg. Ezen 
idegen hangzású név a görögbő l szárm azik és a  suttogó beszéd 
p roducálásának is a képte lenségét je len ti. Ez esetek  r itk aság á t 
jellem zi, hogy Peltheson 5000 am buláns között két év a la tt 
csupán ké t esetet észlelt. A baj fő tünete a ném aság, a beteg 
h irtelen elném ul és ép oly gyorsan á ll be a suttogó beszéddel 
a javu lás. A beteg m intha e lfe le jte tt volna articu láln i, ped ig  
a  száj és nyeív izm ok egyéb functiónál jó l m ű ködnek. E setünk  
is, m elyet lvétli tan ár k lin iká ján  észlelhettem , ezen kó ra lak  
tünete it m utatta.

W. 1. 36 éves m unkás férfi 1890. novem ber 2-dikán 
egy súlyosabb ládá t emelt, m ire h irte len elném ult, és erő l
ködése daczára egy szót sem tudott kiejten i. M ásnap je len tkezett 
nálam  az am bulantián, szintén ném án és ba já t pap írra  írva 
ad ta  elő . A gégetükrészeti v izsgálat egy k is huruton kívül 
semmi különös feltű nő  elváltozást nem tün te te tt fel, a  h an g 
szalagok m ozgásaiban eltérés nem m utatkozott. Jend rassik  E. 
m .-tanár volt szíves az idegrendszert tüzetes v izsgálatnak  vetn i 
alá, de sem m inem ű  e ltérést a központ részérő l nem tapaszta lt, 
m eg is k ísérletté a hypnosist nála, de eredm énytelenül. A beteg  
odahaza hideg m osásokat a lkalm azott és észlelés végett be járt 
az am bulancziára, hol a befúvás fingiroztatott. O tödnapra a 
beteg egyes betű ket, szókat kezd nagyon elm osódottan, susogva 
k iejten i. H atod ik  nap m ár susogva kezd beszélni és képes 
m agát m egértetn i. A következő  napok a la tt m ég kétszer lá t
hattam  a beteget, k i m ár m indent tud beszélni, de még m in
dig suttogva, m ert a hangos beszéd m ég nehezére esett. T öbbé 
a beteget lá tn i nem volt a lka lm unk.

Semmi kétség sem forog fenn az iránt, hogy leírt esetünk 
ben a  hysterikus ném aság, a hysterikus szótalanság r itk á b 
ban elő forduló eseteinek egy ikével volt dolgunk.
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4. A jo b b  m a n d o la  p r im a e r  s c i r rh u s a .

Ezen ritkábban  észlelhető  kó ra lako t egy 82 éves férfi
betegen az orvosegylet áprilisi Illésén m utattam  be. A beteg  
m últ év augusztus havában to rokgyu ladást kapott, azóta ba jló 
dik to rk á v a l ; Septem ber óta jobb m andolája folyton nő tt és 
tyúk to jásny i nagyságot ért el. A daganat, m ely kocsánynyal 
indul k i a  jobb m andolából, a  lágy szájpadot felfelé nyom ja, 
te ljesen körü lhatáro lt, sim a felü letű , igen töm ött tap in tató  és 
több göb tap in tható  k i benne. A beteg  felső  nyak i mirigyei 
m egduzzadtak és töm ött kö teg  a lak jában  tap in thatók  ki. A lágy 
száj pad  m ozgásaival együtt a beszéd is zavarva van, légzési 
és nyelési nehézségei n incsenek a  betegnek, csak  nagy fa la to 
ka t nem  képes nyeln i. A beteg m agas é letkora és gyengesége, 
a daganat k iterjedése, az inficiált nyak i m irigyek m iatt a  m ű tétet 
jav a ltn ak  nem tarto ttam .

Többnyire a m ando larák  k ifekélyesedő  a lak ja iva l ta lá l
kozunk ; ez esetet érdekessé teszi, hogy a p rim aer scirrhus r itk áb 
ban fordul elő , és hogy ilyen nagy k ite r jedés m ellett a  ki- 
fekélyesedésnek nyom át sem m utatja .

5. A H ig h m o r-ü re g  p r im a e r  v e lő s  r á k ja .

A körülbelül 56 éves férfibeteg ez év február első  
nap ja iban  kerü lt észlelésem alá. Á llítása szerint a bal arczfél 
ké t hónap ja m egduzzadt és a fogak  fe le tt többször szúró fá j
dalm at érzett és néha az alsó szem héj is m egduzzadt és a szeme 
is kiebb állt. A vizsgálat a lka lm ával a jobb  pofa duzzadt volt, 
az alsó szem héj változást nem  m utatott, a  szem egy k issé k i 
állt. A bal orrű r n y ák h árty á ja  duzzadt volt és a középső  o rr
já ra t  m élyében kabarczot re jte tt. Az e ltávolíto tt ké t m ogyoró
nyi habarcz jó indu la túnak  bizonyult. A nnak eldöntése végett,- 
hogy a  H ighm or üregben geny  avagy ú jkép le t van : az egyik  
pofafogat k ihúzattam  és az ü reget ezen az úton m egny ito t
tam . M iután az üregbő l fo lyadék nem ürült, a  sondirozáshoz 
fogtam  és ezen alkalom m al az egész üreget puha ellentálló 
szövettel k itö ltö ttnek  talá ltam . A kutaszo lás kétségtelenné tette, 
hogy a  H ighm or-üreg ú jkép letével van dolgunk, m ely az arcz 
pöffedéseit és az exopbtalm ust okozta. A következő  hónapban 
a beteg ú jra  m egkeresett, m idő n az arcz és alsó szem héj 
duzzadása nagyobb volt és az exophtalm us is fe ltű n őb b ; az 
alsó szem héj egész terjede lm ében töm ött tap in ta tú . Az iij- 
kép le t gyors növekedése fo ly tán az ü reg  k iny itásá t aján lo ttam . 
H aberern barátom  felvéste a fossa can inát és a  m ennyire 
lehetett a  m állékony ú jkép le te t k ikaparta . A szöveti v izsgála
tot K repuska barátom , ki a  m ű tétnél segédkezett, eszközölte, 
m elynek eredm ényeképen az ú jkép le tnek  nagyon rosszindulatú 
velő s rák  je llege tű n t ki.

(Folytatása következik .)

Gyógyult trichinosis esete.
G enersich Antal tanártól.

(Vége.)

4. Körülbelül 5  kiló  nehéz fekete ku tyának  ja n u á r  28 i 
d ikán 20 gm. trich inás em berhúst ad tunk . Sem a legközelebbi 
napokban, sem  késő bb sem m iféle kó rtünetet nem  m utatott. 
Márczius 26-d ikán m ég 105 gm. em berhúst kapott és a 3. sz. 
a la tt em lített nyú lnak  a jég k am ráb an  e lte tt összes húsát, mely 
a csontokkal együ tt 350 gm .-ot nyom ott. E nagy  adagokra 
sem reagált s egészen halá lá ig  a legjobb egészségben m aradt. 
April 4 -d ikén m egöletvén, azonnal bonczoltatott (bj. 64). A 
jó l táp lá lt á lla t izom zata puszta szem mel tek in tve semm i el
térést sem m utat, azonban górcső  a la tt v izsgálva m érsékelt 
szám ban ta lá ltunk  benne fonalóczot, 30 nagy készítmény 
közül összesen hatban, m ég ped ig  a széles hasizom ban, n y ak 
izom ban (sterno m astoideus), a  czombközelítő ben, a  külső  borda
közti és a mellső  nagy fű részelt izom ban l — 1, a mylohyoideus- 
ban 5 példány t k a p tu n k ; valam enny i te ljesen k inő tt, fe ltekert 
s e ltokolt á llapotban. A gyom orban sok em észtetlen étel vo lt; 
a  vékonybelekben csak  bé lnyák , a vastagbelekben  kevés bél
sár. A  bélbennék a gyomortól kezdve mindvégig erő sen savi  
hátúm. T rich inák  u tán  20— 20 cm. távo lságra eső  rész letek 

bő l a bé lnyákot górcső  a la tt m egvizsgáltuk, de egyetlen példányra 
sem a k a d tu n k ; 1— 2 m éterny ire a gyom or a la tt néhány 
dochm ius trigonokephalus volt. A vérdús vesében közvetlen a 
tok  a latt, de gyak ran  a héjállom ányban elre jtve is tű szúrás- 
nyi, de a k á r búzadara nagyságú szürkés szem csék vannak  el
szórva, m elyeknek közepében fehéres pontocska látszik , úgy 
hogy finom köles gümő höz hasonlítanak. E szem csék górcső  
a la tt vizsgálva vastag  és se jtdús rostos kötő szövettel kö rü l
fog lak  töm lő cskéknek b izonyulnak, m ely utóbb iak m ajdnem  
göm bölyű ek, 0 '48  mm. hosszúak, 0 '43  mm. szélesek és zsír- 
cseppekkel s zsír- és m észszem csékkel kevert nyúlós colloid- 
szerű  -— fuchsinnal jó l festhető  —  anyagot s egy-egy sa já t
ságos fonalférget tarta lm aznak . A féreg 0 '39  mm. hosszú m eg
lehető sen zömök testű , derekán  0 020 mm. vastag, hegyes fa rk 
vége 0 003 mm., tom pa fejvége 0 ’012 mm. A behúzódott száj
ny ílás a vastagabb végen jó l  felism erhető  és a  végbél vékony 
csatorna a lak jáb an  a hegyes farkvég  felett nyílik . A féreg a 
tokból k iszabad ítva a fedő lemez a la tt ó rák  hosszat elég élén
ken  mozog ide-oda, összekunkorodik és m egnyúlik , m ég pedig 
h ideg sós vízben is. A tüdő ben a  m ellhártya a la tt szintén több 
hasonló szem csét kap tunk . Ezen féreg kétségk ívü l identikus 
a W. E bstein  és A rthur N icolaier (V irchow Archiv 118 k. 
432. 1.) á lta l leírt féreggel, m ely ná lunk  is gyak ran  fordul 
elő , de a trich innel semmi összefüggésben nem áll.

5. Egy fehér récze (gácsér) febr. 7-dikén 100 gm. össze
vagdalt trich inás em berhúst kapott, m elyet jó  kedvvel e lkö l
tött. K órtünetet nem m utatott, csakhogy a 8-dik  napon kissé 
gunyaszto tt és nem  igen evett. Márczius 17-dikén m egfo jtato tt 
és azonnal bonczolás a lá  vétetett (bj. 62). Izom zata tömött, 
sötétpiros. A nagy és k is mellizomból, a  széles hasizm okból, 
bordaközti, légcső tartó, a  hosszú nyakizom ból, a  substernalis- 
ból különböző  kar- és czombizm okból készü lt szám talan készít
m ényben egyetlen egy tr ich inát sem talá ltunk . A bárzsing, 
a begy, az izom gyom or tengerivel vau m egtelve. A  belekben 
igen kevés bennék van, mely a gyomortól kezdve végig erő sen savi 
hatású. 2 0 —20 cm .-enk in t a  bélnyákot gondosan m egvizsgálva, 
egyetlen egy bé ltrich inát Sem kaptunk , de a vakbélben sok 
gyorsan mozgó m onada van.

6. E gy fehér récze, m ely február 7-dikén szintén 100 gm. 
trich inás em berhúst evett s 16-dikán szintén k issé gyengél
kedett, de késő bb m egint jó l evett s v ígan tovább élt, m árczius 
19-dikén m ég 30 gm. és m árczius 26 -d ikán  ú jból 100 gm. 
trich inás húst kapott, April 2-d ikán m egfo jtato tt és azonnal 
m eg lett v izsgálva (63. sz. bj.). A jó l táp lá lt á lla t sötétvörös 
izom zatát, a  mellizmokat, a hasizm okat, a nyakizm okat, a lég
cső izmot, az ileopsoast, a  czom bizm okat részletesen á tku ta tva , 
egyetlen izom fonalóczra sem akad tunk . A bárzsing, a begy, a 
m irigygyom or üres-, az izom gyomorban kevés porond és toll van, 
a  nyom bél és az éhbél csak  kevés bélnyákot tarta lm az s utóbbi
ban m ég néhány  (10) czérnafonal vastagságú galandóczot 
a rány lag  nagy fejjel, m elyen nagy szívó tálcza és 6 hosszú 
horoggal e lláto tt rostellum  van. Az ileum ban kevés bélsár van, 
úgyszintén a  vakbélben és vastagbélben is. A  bélbennék a 
gyomortól fogva mindvégig erő sen savanyú hatású. A gyom rokat 
és az egész bélcsatornát 10— 10 cm.-nyi távo lságban pontosan 
átv izsgálva, egyetlen egy fonalóczot sem kap tunk .

7. E gy fehér récze ápril 7-dikén és 12-dikén 20— 20 gm. 
fonalóczos em berhúst evett és 13-d ikán meg lett ölve. A bon- 
czolatnál (65. bj.) a  bárzsingban, a  begyben, a  m irigy- és az 
izom gyomorban sok tengeri ta lá lta tik , mely erő sen savanyú 
hatású. A vékonybél nagyobb részt üres, s a  vastagbelekben 
is csak igen kevés bélsár van. A béltartalom  m indenütt erő sen 
savi hatású. Tíz-tíz centim éterenk in t a  bélcsatornát végig v izs
gálva, 100 cm.-re a pylorus a la tt 1, 130 cm .-re 1, 180 cm.-re 1, 
190 cm.-re négy bélfonalóczot kap tunk , továbbá a vakbélben 1, 
a  vastagbélben 1, és a végbélben m ég nyolcz trich int ta lá l
tunk , összesen tizenhetet, m elyek közül 15 k inő tt nő stény volt, 
k ife jle tt em bryókkal, kettő  ped ig  ivarérett nő stény, m elyben 
csak petéket láthatn i.

T ek in te tte l azon lehető ségre, hogy a  k ísérleteknél fel 
használt trich inás em berhús, bár m indig a jégkam arában feküdt,
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e bosszú idő  a la tt fertő zési képességét elvesztette, m ég egy 
további k ísérletet tettünk .

8 . E gy fehér házi nyú lnak  ápril 14-dikén, 21-dikén és 
m ájus 14-d ikén 30— 30 gm. búst ad tunk  be. Az utolsó adag 
az április vége felé beköszöntött nagy meleg m iatt tény leg erő sen 
bom lásnak indu lt s most m ár-m ár szennyes sárgás péppé inállott 
szét, m elyben azonban mégis sok trich in tok egészen ép kü lsejű  
férgeket tartalm azott. A nyulat m ájus 22-d ikén öltük meg. Az 
elsoványodott vérszegény állat bonczolatánál (6 8 . bj.) a  halvány 
izomzat puszta szem mel látható eltérést nem m utato tt. Górcső  
a la tt az alább felsorolt izmokból vett egy-egy készítm ényben 
a zárje lben foglalt számú izom trichin v o lt: a  nagy mellizom
ban (2), a  széles hátizom ban (1), az egyenes hasizom ban (1— 3)j 
a  serra tus anticus m ajorban (4), a pterygoideus iu ternusbau (27), 
a p latysm a m yoidesben (2 ), a buccinatorban (2 ), a zygomaticus- 
ban (4), a  m asseterben (6 ), a  rekeszben (4—8 ). A gyom or 
ételpéppel m egtelt, nyák liá rtyá ja  savanyú nyákka l bevont. A 
vékonybelekben zöldes barnás bennék, a vakbélben sok sű rű  
sár, a vastagbélben felül pépes sár, a lan tabb  száraz göbök. 
A vékonybelek  tarta lm a mindvégig ali hatású, a vastagbélé 
közömbös, a végbélé savanyú. B éltrichint csak gyér szám m al 
ta lá ltunk  és ped ig  m egint csak a vékonybélben, 160—200 cm.-; 
nyire a  pylorus a la t t ; ezek nagy  nő stények voltak, jó l k ife jle tt 
em bryókkal m egtelve.

A felsorolt k ísérletek , e ltek in tve attól, hogy a K im ér Gy. 
hu llá jában  ta lá lt férgek  teljes azonosságát a N ém ethonban elő 
forduló trich ina sp irálissal kétségkivülivé teszik, egyszersm ind 
újhói consta tá lják  azt, hogy a  házi nyu lak  a  trich inosisra k i
válóan hajlandók , míg a ku tyák  sokkal inkább e llen tá llanak  a 
ba jnak  és a  szárnyas állatok (réczék) úgyszólván teljesen 
im m unisok. Míg a  ké t első  házi nyúl 5 gm. tric liinás hússal 
való ete tés következtében m eghalt és pedig az egy ik béltrichi- 
nosisban nyo lezadnapra, a m ásik izom trichinosis fo ly tán a 
32-d ik  napon, add ig  a  ku tya  125 gm. trich inás em berhúst és 
m ég körü lbelü l 1 0 0  gm. trich inás nyúlhúst evett és ez á lta l is 
csak igen enyhe infectiót szerzett, ső t a réczék a rány lag  m ég 
sokkal nagyobb m ennyiségű  (100— 230 gm .) trich inás húst is 
m inden baj né lkü l elv iseltek.

A trich inás em berhús k ísérleteinknél fertő zési képességét 
igen hosszasan m egtartotta, bár m inden további óvó e ljárás 
nélkü l egyszerű en a  jég ládábau  volt éltévé és szükség szerint 
többször elő került, mégis a halá l u tán 21/ 2 hónap m úlva (76 nap) 
a nyu la t m ég meg-fertő ztette, de ső t m ég a felism erhetetlen- 
ségig szétbom lott húsban ta lá lt trich intokokon belül m ájus 
végén is egyes ép szélű  s valószínű leg- még éle tképes példányo
k a t láttam . M indazonáltal bizonyos, hogy az izom trichina é le t
képessége az e lta rtás idejével párhuzam ban nagy m értékben 
csökken, a  8 -dik sz. k.-re felhasznált nyúl, bár összesen véve 
90 gm . húst kapott, életben m aradt volna, holott 5 gm. friss 
hús a k é t első  nyulat (2 . és 3. k.) megölte. íg y  tehá t Kühn 
á llítása (M ittheilungen des landw irthschaftlichen Institu tes Halle 
1865), m ely szerint a trich inás hús jégszek rényben  éltévé két 
hó m úlva á rta lm atlan  lesz, némileg- m ódosítandó.

A k u ty án  és réczéken te tt etetési k ísérletek  negativ  e red 
m énye tehá t semmi esetre sem tu lajdonítható  annak, hogy a 
trich inás hús fertő zési képességét a hosszas ta rtás m iatt e l
vesztette volna, m ert egyfelő l az első  e tetések  m ég egészen 
friss illető leg még- egészen ép, a lig  1 2  napos hússal tö rtén tek , 
s m ásfelő l a  trich inás hús a házi nyu lat m ég a ku tyával és 
réczével való k ísérle tek  befejezése után, tehá t a Kim er halá la  
utáni 79-d ik  napon is elég súlyosan iuficiálta. Az im m unitás 
a  k ísérleti á lla tok  fajlagos tu la jdonsága, és m int em lítettem , 
m ár régóta ism eretes, de oka tudtom m al nincs k iku tatva, m iért 
is felhasználom  az a lka lm at, hogy ezen valam int régebbi k ísér
leteim  a lap ján  az im m unitás okát m eghatározzam .

T apaszta la ti tény, hogy a m egérett, az eltokolt izom trichina, 
ha m eleg vérű  á lla t gyom rába ju t, ső t m ég m esterséges 37— 
40 C.°ni gyom orem észtésnél is, feléled és szabad féreggé válik , 
de a további k ifejlő désére, szaporodására szükséges feltételeket 
m indig csak  a bélhuzam ban talá lja , m ég pedig- —  úgy látszik —  
csak a  vékonybélben. Úgy nyu lainknál, m int valam ennyi a 
trich inosisra hajlandó á lla tnál a  béltrich ina fő tartózkodási helye

a vékonybél, a  bélfonalóczok — élt legyen az állat a fertő zés 
u tán rövidebb vagy hosszabb ideig, —  legnagyobb szám ban 
m indig a vékonybélben ta lá lta tnak , míg a vastagbélben épen 
nem, vagy csak elvétve fordu lnak elő . Sem a bóltríchinosis- 
ban nyo lezadnapra elpusztu lt (2 . sz. k.), sem az izomtrichinosis- 
ban a  fertő zés u tán i 32-d ik  napon m egdöglött (3. sz. k .), sem 
a fertő zés utáni 38-d ik  napon megölt nyú lnál (8 . sz. k.) a 
vastagbélben egyetlen egy trich inát sem talá ltunk . E llenben 
ku tyáná l a bé ltrich inák , bár gyorsabb k ife jlő désnek indu lnak, 
m ár 45  órával az etetés u tán  nagyobbrészt a  vastagbélben van
nak  (1. sz. k.) és a k ilenczedik  napon, töm eges etetés (105 gm. 
em berhús és körü lbelü l 1 0 0  gm. nyúl hús felvétele) u tán  a 
bélcsatornában egyetlen egy trich inát sem  ta lá ltu n k (4. sz. k.) 
Réczénél bő  etetés után 6  nappal (7. sz. k .) a  vékonybélnek 
csak legalsó részében és különösen a vastagbelekben k inő tt és 
nagyobbrészt m ár k ife jlő dött em bryókkal m egtelt béltrich inát 
kaptunk , de az etetés után 7 nappal (6 . sz. k is.) gondos 
v izsgálat daczára egy béltr ich inára sem akad tunk . Számbavéve, 
hogy a trieh ina-em bryók születése csak a felvétel után i 6 -dik 
napon kezdő dik, könnyen érthető , hogy ku tyáná l az izommeg
betegedés nagyon je len ték te len  és a réczéknél egészen elm arad, 
m ert a bélfonalóczok, m ég m ielő tt em bryókat szültek volna, 
k itakarodnak , tehá t az im m unitás kérdése most m ár oda terelte- 
t ik , hogy mi okozza azt, hogy a béltrich inák  bizonyos á lla tok 
ból gyorsabban k itakarodnak , m int m ásokból.

A k u tya  ellentálló képességének m agyarázatánál régtő l 
fogva legnagyobb sú ly t fek te ttek  a rra , hogy bélcsatornája 
rövid és izomfala igen vastag, m íg elő bbi a gyors kiü rítésnek  
kedvez, add ig  az utóbbi körü lm ény az ifjú nem zedék k i
vándorlását nehezíti, de nézetem szerint m ind e ké t körülm ény 
nem jö h e t tek in tetbe, ha tapaszta ljuk , hogy a  m adarak  felette 
hosszú és elég vékonyfalú bélcsatornájuk  daczára m ég te lje 
sebb im m unitásnak örvendenek, ellenben a borjú , a lófonaló- 
ezos hússal való etetés u tán  bélfa la iknak  vastag  volta m ellett 
is súlyosan m egbetegszenek. Másfelő l a m adarak  im m unitása 
ezen á lla tok  m agasabb hő m érsék letének sem tu lajdonítható , m ert 
tud juk , hogy súlyos izom trichinosisban szenvedő  em bernél, á l la t
nál m agas láz lép fel, mely m iatt a  test hő foka tény leg  a 
m adarak  középhő m érsék letét érheti el, m inek daczára mégis 
a trich iuák  bántatlanu l tovább élnek  és szaporodnak.

M indezeknél fogva nagyon valószínű nek tartom , hogy 
úgy a  ku tyának , m int különösen a m adaraknak  im m unitása 
annak  tu la jdonítható , hogy bélcsatornájuk  bennéke a gyom or
tól kezdve m indvégig erő sen savanyú hatású, és hogy a bél- 
trich ina a savanyú közegben kényelm etlenü l érzi m agát, s idő  
elő tt k itakarod ik , ellenben házi nyú lnak , em bernek vékonybél 
bennéke a li hatású lévén, a béltrich ina hosszabb tartózkodását 
a vékonybelekben s ezzel bő séges em bryók term elését lehe
tő vé teszi s ez á lta l súlyos és g yak ran  halálos izom trichinosist 
hoz létre. A sertésnél, patkánynál, egérnél ez irányban te tt s 
késő bb közlendő  v izsgálataim  szerint a vékonybél bennéke a 
felső  részben savi, a lább am photär és csak az ileum alsó 
végében s a vakbélben ali hatású. S habár a  trichinosis elő 
idézésében és terjesztésében a legfontosabb szerep épen ezen 
á lla toknak ju to tt, mégis tudvalevő  dolog, hogy a b ajn ak  m eg
lehető sen e llen tá llanak , azaz csak  ritkán  pusztu lnak belé.

K ísérleteim  a lap ján  az „Orvosi H e tilap “ 1887-dik év
fo lyam ának 1421. lap ján  közlő it am a hirt, m ely szerint az 
Inow razlaw  városában k itö rt trich inosisra nézve „pontos 
u tá n já rá s “ k ideríte tte  volna, hogy a tömeges m egbetegedés 
trich inatarta lm ú réczehús élvezetébő l eredeti volna, csakugyan 
hírlap i k acsának  ke ll tek intenem .

Végül m ég nehány reflexiót teszek az észlelt trich inosis 
eset gyakorla ti fontosságára nézve. Az illető  egyén részeges 
és elziillött em ber volt, s ez okból a k iá llo tt trich inosisra 
vonatkozó adatok  m inden u tán járás daczára hézagosak m arad
tak . Bizonyos, hogy E rdély  ha tá rá t sohasem  lépte á t; katona 
sem volt. Rokonai á llít ják , hogy a  tüdő baját megelőző  idő ben 
m indig egészséges volt, csak 18 évvel halá la elő tt feküdt 
valam i határozatlan betegségben m ásfél hétig  súlyosan s m agá
val tehetetlen  állapotban, úgy hogy ha lá lá t várták , m égis 
m indén orvosi segély nélkü l felgyógyult. Másfelő l Engel Gábor



419 1891. 34. sä.O R V O S I

dr. kórházi igazgató ú r szíves tudósítása szerint Kim er György 
többször m egfordult a  k ó rh ázb an ; a törzskönyv adatai szerint 
többek közt 1880. deczem ber 11-dikén 2074. sz. a. a közosztá
lyon vétetett fel „h ttdés a  végtagokon“ kórjelzéssel és 1881. 
ja n u á r  28 d ikán  javu lva  bocsáttato tt el, m ely ad a t teljes m eg
bízhatóságánál fogva bátran  feltehető , hogy 1880. deczem ber 
11-dikétő l 1881. jan u á r 28-dikáig tu la jdonképen trichina-kór- 
ban szenvedett, anny ival is inkább, m inthogy a végtagok 
htidésszerű  gyengülése az izom trichinosis legszem betű nő bb je le n 
sége és a beteg- e hüdéses á llapota nem  csak  jav u lt, hanem  
abból u tó lag  m inden nyom há tram aradása  nélkü l teljesen  fel 
is gyógyult, m ert bár utó lag m ég többször és pedig hosszasabb 
idő n á t kezelte te tt a  kórházban, az elő bbi h iidésről sehol em 
lítés sem téte tik , de m ég a betegség 48 napi tartama is körü l
belü l a trich inosisnak felel meg.

Hogy mi módon szerezte a férgeket, a rra  nézve semmi 
ad a tu n k  nincs. P a tk án y t nem esznek nálunk, ső t köznépünk a 
hús do lgában nagyon is válogatós. Azonban k i nem zárható 
a lehető ség, hogy elhunyt, k i ezerm estersége m ellett, mint 
hentes is szerepelt, ily  a lkalom m al nyers vagy  rosszúl elő 
készített sertéshús élvezete á lta l szerezte a bajt. Igaz, hogy 
eddigelé sem M agyarországon, sem E rdélyben trieh inás sertést 
nem  ta lá ltak , de azért m eglehet, hogy nálunk  is bár nagy 
r itk án  elő fordul. Másfelő l lehetséges, hogy az illető  valahogy 
kü lfö ldrő l pl. A m erikából behozott sonkára  v e tő d ö tt; k ite lhe
te tt tő le, m ert oly éle lm esnek m ondják, hogy szorult helyzeté
ben ism erő s gazdánál az istá llóban szállást nyervén, a tehene
ket szopogatta. B ár m int álljon  ez, m indenesetre jó lesz a sertés
húst régi szokás szerint jó l  m egfő tt és m egsült állapotban 
használni, különösen pedig a külföldrő l behozott nyersen 
készü lt sertéshúsokat gyanús szemmel nézni és efféle n y a lánk 
ságokat gondosabb ellenő rzés a lá  venni.

A lázas hő mérsék befolyása a csecsemő k 
vérösszetételére.

V iz sg á la to k  E p s te in  t a n á r n a k  a  p r á g a i  o rsz á g o s  le len cz - 

h á z b a n  lév ő  g y e rm e k k ó ro d á já ró l .

Közli: Schiff E rnő  dr., gyakorló gyermekorvos Nagyváradon.

(Folytatás.)

V izsgálataim  a lap ján  tehá t azon eredm ényhez ju tok , hogy 
a vörös vérsejtek száma és a lázas hő mérsék különböző  fokai 
között egy oly benső  összefüggés létezik, hogy a hőmérsék emel
kedésével a vérsejtek száma fogy s viszont. Hosszabb tartam ú 
lázas betegségeknél ezen összefüggés anny iban szenved el 
változást, hogy a  vörös vérse jtek  absolut szám a fokozatosan 
csökken, a hő m érsék ingadozásaival azonban ezen k isebb 
absolut szám értékek  m ellett is lépést tart. Hogy ezen je lzett 
összefüggés m ennyiben képez á lta lános érvényességű  szabályt, 
a  fe lett határozott Íté letet nem  m ondhatok. T ek in tetbe véve 
azonban, hogy a  vérse jtek  szám ának fogyása lázas folyam atok 
a la tt m ár az u tána rendesen beállan i szokott vérszegénység 
á lta l is be van bizonyítva, továbbá, hogy 11 vizsgált eset 
közül 10-szer m indig k ifejezve ta lá ltam  az em lített összefüg
gést, m indez azon feltevésre jogosít, hogy az m indig fennáll. 
Hogy a lázas betegség nem e és term észete m ennyiben b ir 
ezen összefüggés elő ttinésére befolyással, a rra  nézve csak 
késő bbi részletes v izsgálatok n y ú jtha tnak  felv ilágosítást. Véle
m ényem  szerint, ha ily  befo lyás tény leg  létezik is, az lényeg i
leg csak  attó l függ, hogy k isérik-e a  lázas betegséget oly 
fo lyam atok, m elyek a  vér m enny iségének változásaival já rn ak .

Hogy v izsgálataim  a lap ján  bizonyos, lázas betegségben 
szenvedő  csecsem ő knél fellépő  tüneteket m agyarázhassak , első  
sorban azon kérdés érdekelt, vá jjon  a fentjelzett, a  hő m érsék 
és vérsejtszám  között fennálló összefüggés csak csecsem ő knél 
észlelhető -e, vagy ta lán  felnő tteknél is ? M iután megfelelő  
anyag  h iányában  összehasonlító v izsgálatokat nem végezhettem , 
az irodalm i ada toka t ku tattam , hogy n incsenek-e itt esetleg 
efféle feljegyzések. Felnő ttek  lázas betegségeinél többen végez
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tek  vizsgálatokat. Laptschinski1 csak  egy recurrens lázban 
szenvedő  betegnél végezett v izsgálatokat, figyelm ét azonban 
fő leg a fehér vérsejtek  szám ának m agatartására  fordította, a 
vörös vérsejtek  szám ának m agatartásáró l nem is nyilatkozik. 
Kelsch2 szintén recurrens lázban szenvedő  betegeket vizsgált, 
és constatálta, hogy a lázas idő szak a la tt a  vörös vérsejtek  
szám a fogy, a lázm entes idő szakban lassanként szaporodik. 
Hogy vájjon az álta lam  m egfigyelt rövid hő m érséki ingadozásokra 
vonatkozó összefüggést észlelte-e, az sem m unkájából, sem 
m ellékelt táb lázataibó l nem tű n ik  elő . Betegei különben nem 
is vo ltak  a lka lm asak  e czélra. Ezek ugyanis csak  akko r jö ttek  
orvosi kezelés alá, m ikor m ár legalább is egy  rohamot k iállo ttak , 
m ár pedig a febris reccurensnek néhány napra k iterjedő  láz
roham a a la tt az Organismus anny ira  a lte rá lta tik , hogy m ár 
rendes m érvű  újdonképző dése a vérse jteknek  nem á llha t fenn. 
Nem voltak  alkalm asok továbbá azért, m ert az em lített kó ra lak  
lázroham ai a la tt a  hő m érséki ingadozások nagyon csekélyek ; de 
feltéve, hogy némi összefüggés constatálható  is le tt  volna, 
m ondhatnék, hogy a vérse jtek  szám ában beállo tt változás a 
specifikus kórokozó hatányok  á lta l okoztatott. Kelsch v izsgálata i
nak  azonban m egvan az az értéke, hogy constatálja  fe lnő ttek
nél a vörös vérsejtek szám ának fogyását a láz fo lyam ata 
a la tt, s fokozatos növekedését a láz m egszű nte után.

Boeckmann3 vizsgálatai is túlnyom ó részben recurrens lázban 
szenvedő  betegekre vonatkoznak, bár typhus abd. és pneum onia 
fibrinosa egy k é t esetében is végezett v izsgálatokat. Lényegileg 
ugyanazon eredm ényekhez ju to tt, m int Kelsch. Igazolásul idézek 
tő le 1— 2 e s e te t :

„ II. szánni eset. F e lvéte te tt G nappal az első  roham  után. 
A vörös vérsejtek  szám a 4.11)0,000. N éhány napig  tartó  újabb 
roham  után  a  vörös vérse jtek  szám a leszáll 2 m illióra, mely 
további 3 hét a la tt 4 '5  m illióra em elked ik .“ IV. szám ú eset. 
Közvetlen a roham  után  a vörös vérse jtek  szám a 2 .9 00 ,0 0 0 ; 
3 hét a la tt 4  m illióra em elkedik. L átható  tehát, hogy ő  sem 
constatál m ást, m int hogy a  lázas idő szak tartam a ala tt a  vörös 
vérsejtek  szám a fogy, a  következő  lázm entes idő szak folyam án 
pedig fokozatosan növekedik. Boeckm ann azonban ezen leleteire 
tám aszkodva, a következő  hypothetikus szabályt á llítá  fe l,4 h o g y : 
„bei acut fieberhaften K rankheiten  die Zahlen der ro then B lu t
körperchen dem Gange der T em peratu r en tgegengesetzt etc. . . . 
g eh en “ . Ezen szabály azonban, bár tu la jdonképen az én le le te i
m et fejezi k i, nem  vonatkozik azon szoros összefüggésre, m elyet 
én k iem eltem , hanem  csak arra , mely a  vörös vérse jtek  szám a 
és egy hosszabb tartam ú, napokra terjedő , cyclikus lázas 
mozgalom között á lta lában  véve fennáll. Hogy B oeckmann nem 
a csak órák ra k iterjedő  hő m érséki ingadozásokat értette, s 
hogy m ások sem ily  érte lem ben fogták fel tételét, abban tám ogat 
engem  egy ugyanily  irányú  v izsgálatokon alapuló ny ila tkozata 
H alla-nak, 5  a  ki beható m unkájában Boeckm ann tételét k r it ik a  
a lá  véve, annak  a fehér vérsejtekre vonatkozó részét —  a  m it 
m ajd  a lan tabb idézni fogok —  tagad ja, a  vörös vérsejtekre 
vonatkozólag ellenben azt m o n d ja : „denn ich habe schon 
auseinandergesetzt, dass ich bezüglich der rotheu Blutkörperchen 
im W esentlichen zu dem selben R esultate ge langt b in “. Ama 
fejtegetés azonban, m elyre H alla  h ivatkozik , következő leg hang
z ik :11 „ Ich  betrachte auch die V erm inderung der Zahl der 
rothen B lu tkörperchen als eine constante Folge des F iebers 
n ich t in dem  Sinne, dass schon eine febrile T em peratu rste ige
rung  von kürzester D auer diese V erm inderung herbeiführen 
m üsste, auch n icht in dem  Sinne, dass nicht im V erlaufe selbst 
einer Febris continua auch Schw ankungen der B lu tkörperchen
zahl in positivem  Sinne Vorkommen könnten, denn ich habe

1 Laptschiuski Blutkörperzählung b. einem Recurrenskranken. 
Centralbl. f. med. Wissenschaften 1875. Nr. 3. pag. 36.

2 Welsch. Contrib. á l ’anat. path, des maladies palustres endemi- 
ques. Archives de physiologie normale et pathologique. 1875. pag. 690.

3 Boeckmann. Ueber d. quantit. Veränderungen d. Blutkörperchen 
im Fieber. Deutsches Archiv f. klin. Medicin. Bd. 29. pag. 481. 1881.

4 L. c. pag. 515.
5 A. Halla. Haemoglobingehalt d. Blutes und d. quantit. Verhält

nisse der rothen u. weissen Blutkörperchen bei acut fieberhaften Krank
heiten. Zeitschrift f. Heilkunde. Bd. IV. pag. 208. 1883.

3 L. c. pag. 204.
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m ich seihst von dem Gegentheile ü b e rzeu g t; sondern insoferne 
a ls ich m ich überzeugt habe, dass bei jedem  M enschen, w elcher 
eine fieberhafte K rankhe it von w enigstens einigen Tagen D auer 
Uberstanden hatte, eine V erm inderung der Zahl der rő tben 
B lu tkörperchen nachw eisbar w a r“ . Boeckm anu tehá t az általam  
je lze tt összefüggést felnő tteknél nem constatálta, téte le nem is 
o lyan érte lem ben van m ondva, bár látszólag azt fejezi ki. A 
nem rég Turnus ’ á lta l közölt és felnő tteknél végzett v izsgálatok 
szintén nem  v ilágosítanak fel arról, vájjon az általam  csecsem ő k
nél m egfigyelt összefüggés felnő tteknél elő fordul-e. V izsgálatait 
fő leg typhusbetegeknél végezte, a hol pedig m inden kétséget 
k izáró lag  a  vér m ennyisége je len tékeny  változásnak van a lá 
vetve. H ogy a lázfolyam at a la tt ezen kóra laknál is m ennek 
tönkre vörös vérsejtek , azt b izonyítják  az ő  szám adatai, 
m elyeket m ár a  lázm entes idő szakban nyert. Am a néhány  pneu
m onia eset, m elyet Tum as a  fent em lítetteken kivill m ég 
v izsgálat a lá  vont, nem  nyú jtha t a  kérdéses tá rg y ra nézve 
sem m inem ű  felv ilágosítást, m inthogy a  legtöbb csak a  betegség
5— 6, ső t egyes esetekben a 8-d ik  nap ján  le tt elő ször vizs
gálva és egyetlen egy sem korábban, m int a  betegség 3-dik 
nap ján . V izsgálatait továbbá nem  rendszeresen naponként 
végezte, hanem  többször csak  2— 3 napban egyszer. Szóval 
az összes rendelkezésemre álló irodalmi adatokban nem nyerhet
tem felvilágosítást arra nézve, hogy az á lta lam. csecsemő knél 
nyert észlelő tök elő fordúlnak-c felnő tteknél vagy nem. L ehet
séges, hogy a  vérsejtszám  ingadozása felnő tteknél is elő jő , 
csakhogy ta lán  nem  oly je len tékeny , ta lán a  felnő ttek  vörös 
vérse jtje i nagyobb ellenálló képességgel b írn ak ; azt azonban 
a  priori nem  vagyok hajlandó hinni, hogy ezen em lített változá
sok csak a  csecsem ő knél á ll janak  elő .

H a azonban a  vérse jtek  szám ának je lze tt ingadozása oly 
je len ték en y  m értékben csak csecsem ő knél jő  elő , úgy ez lénye
gesen hozzájáru lhatna azon k lin ikai tapaszta lat m agyarázatá
hoz, hogy miért épen a csecsemő k oly érzékenyek magasabb 
lázas hömérsékkel szemben, miért lépnek fel épen náluk oly 
heves agyi tünetek. Preyer2 v izsgálatai k im utatták , h o g y : „die 
L eber v ielleicht ausgenom m en ke in  Gewebe im ganzen O rga
nism us g ibt, w elches den rő tben B lutkörperchen so rapide, 
w ie das H irngew ebe den Sauerstoff entzieht, so schnell die 
D issociation des Sauerstoff haem oglobins herbeiführt selbst bei 
n iedriger T em pera tu r“ . H a m ár most egy beálló m agas hő 
in érsék  következtében h irte len nagy m ennyisége a  vörös vér
se jteknek  m egy tönkre, úgy m agátó l értető dik , hogy a  vérnek  
oxygenfclvételi képessége rövid idő  a la tt je len tékeny  m érték 
ben csökken, de épen m ert ez h irte len tö rtén ik , s mert m ár 
rendes körü lm ények között is az agy  igényel legtöbb oxygent, 
term észetes, hogy a vérnek  hirtelen beállo tt oxygenszegény- 
ségét első  sorban az agy  fogja m egérezni. H ogy e folyam atban 
nem az oxygen-tarta lom nak absolut fogyása a  lényeges, az 
k itű n ik  azon körülm énybő l, hogy csecsemő k úgy m int felnő ttek 
igen csekély  vérsejtszám  m ellett létezhetnek, a m int azt a lan 
tabb m ajd  példával fogom illustrá ln i; lényeges ellenben a  vá l
tozásoknak néhány  óra a la tt való bekövetkezése, m ert ily 
rövid idő  a la tt  nem  képes m ind járt a  szervezet a m ódosult 
körü lm ényekhez alkalm azkodni. Hogy azonban a  csecsemő  
agyának  csekély  ellenállási képessége szintén je lentő séggel 
bírhat, valam int, hogy m ég több más körü lm ény befolyásol
ha tja  az em lített je lenséget, azt nem  lehet tagadásba vonni.

Azon összefüggés a lap ján , m elyet én a  vörös vérsejtek  
és a lázas hő m érsék között talá ltam , felm erült elő ttem  a gondo
lat, hogy vájjon  az első  é letnapokban jelen levő  napszak i inga
dozások is nem-e a  norm ális hő m érséki ingadozások által fel- 
té te lezvék? (Ez az oka, hogy az eredeti köz lem ényben3 az 
első  é letnapok v iszonyait feltüntető  táb lázatok  egy részénél a 
reggeli és esteli hő m érsékek is fel vannak  jegyezve.) T a g a d 
hatatlan, hogy az ú jszülöttek vérsejtszám ának egyes adata it 
összefüggésbe lehetne hozni a norm ális testhő m érséki ingadozá- 1 * 3

1 Tumas. Ueber die Schwankungen der Blutkörperchenzalil und
des llaemoglobingehaltes im Verlaufe einiger Infeetionskrankheiten. 
Deutsches Archiv f. klin. Medicin. Bd. 41. pag. 323. 1887.

3 Preyer W. Ueber die Ursache d. Schlafes. Stuttgart 1877. pag. 8 .
3 Zeitschrift f. Heilkunde. XI. 1890. I. Heft.

sok m enetével, azonban m ég sem érzem  m agam  ilynem ú 
következtetésekre feljogosítva. íg y  m ondhatnék, hogy a  vörös 
vérse jtek  m agas szám a az első  é letnap fo lyam án az ugyan
akko r fennálló alacsony testhő m érsék álta l van feltételezve. 
Nem m erném  azonban ezt á llítan i azért, m ert egyáltalában 
nem  szerezhettem  m agam nak m eggyő ző dést arró l, hogy vájjon 
m ár a normális hő ingadozások és vérsejtszám  között is fenn- 
áll-e ném inem ű  összefüggés, továbbá m ár azért sem, m ert az 
első  é letnap fo lyam án talá lható  m agas vérsejtszám ot m ás 
körü lm ények álta l sokkal kézzel foghatóbban lehet megm agya
rázni. Egyes esetek  táb lázataiból (VI. és V III. sz. eset a norm , 
viszonyokat feltüntető  táb lázatok  közö tt1) azonban m inden 
kétséget k izáró lag k itű n ik , hogy ha a hő m érsék csak va lam i
vel em elked ik  a  norm ális fölé, m ár ny ilvánvalóvá lesz a  vér
se jtek  szám ával való összefüggése. H a tény leg léteznék is 
norm ális viszonyok között ezen összefüggés, úgy ez valószinú- 
leg m egfelelő en a  csekély  fokú norm ális hő ingadozásoknak 
oly je len ték te lenü l van kifejezve, hogy m ás je len tékenyebben  
beható körü lm ények á lta l elfedetik .

b) Fehér vérsejtek.

Laptscliinski, a  k i, m int m ár em lítém, egy febris recur- 
rensben szenvedő  beteget a fehér vérse jtek  szám ának m aga
ta r tásá t illető leg v izsgálat a lá  vett, azt tapasztalta , hogy a 
roham  beálltáva l a fehér vérse jtek  h irtelen m egszaporodnak, 
m egszű ntével többé-kevésbé fokozatosan csökkennek. Kclsch 
ellenkező leg ugyancsak febris recurrensben szenvedő be tegek 
nél a  lázroham  a la tt a  fehér vérse jtek  szám ának folytonos 
fogyását co n s ta tá lta ; egyedül perniciosus láznál észlelte azok 
szaporodását, fíoeckmann a lázas idő szakban a  fehér vérse jtek  
szaporodását, a lázm entes idő szakban azok fogyását ta lá lta , 
m ibő l k ifo lyólag a m ár fennebb a  vörös vérsejtekre vonatkozó
lag  idézett té te lé t következő leg egészíté k i : „ dass bei acut 
fieberhaften K rankheiten  die Zahlen der rő tben B lu tkö rper
chen dem  Gange der T em peratu r entgegengesetzt, die Zahlen 
der weissen B lu tkörperchen dagegen dem selben para lle l gehen ; 
d. h. dass zw ischen diesen beiden Form elem enten des B lutes 
w ährend  des F iebers ein gew isser A ntagonism us besteht, inso
ferne dabei m it einer der erhöhten T em peratur entsprechenden 
V erm inderung der rothen, im m er eine d ieser en tsprechende 
V erm ehrung der weissen B lu tkörperchen e inhergeh t“. Halta 
v izsgálatai a lap ján  tagadásba vonja e té te lnek  a  fehér vér 
se jtek re vonatkozó ré sz é t; hogy a  vörös vérse jtek re nézve 
m ily értelem ben fogadja el, azt m ár fennebb k im utattam . 
Tumas sem tudott typhus-eseteinél e tétel helyességérő l m eg
győ ző dni, ellenben pneum oniábau szenvedő  betegeinél igen, 
oly értelem ben, hogy a lázas idő szak fo lyam án a  fehér vér
se jtek  szám a szaporodik, a  lázm entes idő szakban ellenben fogy.

H a sa já t v izsgálataim  a lap ján  veszem B oeckm ann tételét 
b írá lat alá, úgy m ár e helyen m eg ke ll jegyeznem , hogy egy 
oly benső  összefüggést, m inő t a  lázas hő m érsék ingadozásai és 
a vörös vérsejtek  szám a között talá ltam , a fehér vérse jtek re 
vonatkozólag egyálta lában  nem észleltem. Bő t azt sem á llítha t
nám , hogy egy hosszabb tartam ú lázas idő szaknak a fehér 
vérse jtek  á lta lános m egszaporodása, egy reá  következő  láz- 
m entes idő szaknak ellenben azok á lta lános fogyása felelne 
meg. Ide vonatkozó vizsgálataim  csak ú jabb b izonyítékát 
szo lgáltatják  azon észleletnek, a  m elyet a különböző  v izsgálók 
a  fehér vérsejtek  szám ának m agatartására  vonatkozólag foga
natosított különböző  irányú v izsgálataikból nyertek, hogy t. i. 
a  fehér vérsejtek  szám át illető  vizsgálati adatokból csak 
nagyon általános következtetések  vonhatók. Csak egy tény t 
á llíthatok  v izsgálataim  a lap ján  egész határozottsággal és ez az, 
hogy minden lázas mozgalom kezdetén a fehér vérsejtek száma 
szaporodik, a nélkül azonban, hogy a lázas folyamat további 
tartania alatt a hő mérsék ingadozásai és a fehér vérsejtek száma 
között bizonyos törvényszerű  összefüggés léteznék. Ezen állításom  
igazolása czéljáhól u talok  a  II. szám ú esetre, a hol a  leg
je len tékenyebb  hő m érséki ingadozások á llo ttak  fenn. A táb láza t
ból látható , hogy április 26-d ikán és 27-d ikén és május 2-d ikán

1 Ibidem.
*
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ugyanazon lázas hő m érsék, t. i. 40" C. állott fenn. A fehér 
vérse jtek  szám a ellenben 26-d ikán 33,250, 27-dikén 24,250, 
2-d ikán csak 14,000 volt. Április 28-d ikán 38 '5 ° m ellett 
34,500 fehér vérsejtet szám láltam , teh á t többet, m int a  vizs
gá la t első  nap ján  40°-nál. Április 29-d ikén 37 '2 ° mellett 
19,200 fehér vérse jte t ta lá ltam , tehát 5000-rel többet, m int 
m ájus 2-d ikán 40° m ellett, a  m idő n t. i. csak 14,000-et szám 
lálhattam . H asonlók a  viszonyok m inden egyes m ás esetben. 
A fehér vérse jtek  szaporodásának m érve a  lázas mozgalom 
kezdetén inkább a  láz kórok i m ozzanatától látsz ik  fttggeui, 
m int annak  fokától. így  helybeli lobos fo lyam atoknál, kü lönö
sen, a  m elyek genyedéssel já rn a k , m ár kisebb fokú láz 
m ellett is, je len tékenyebben  vannak  a fehér vérse jtek  m eg
szaporodva, m int különben. Így az V. szánni esetben, Inti a 
lázas mozgalom oka  nem  volt biztossággal k ideríthető , daczára 
a 37 és 40° között váltakozó hő ingadozásoknak, a fehér vér
se jtek  szám a sohasem  h a lad ta  m eg a 29,000-et. A fenn idézett 
egy esetben is (Aloisia V.) daczára a 39 és 40° közötti 
állandó lázas hő m érsóknek a fehér vérse jtek  szám a nem  em el
kede tt 18,000 fölé. E llenben a V il i . szám ú esetben, a  hol a 
sep tikus fo lyam attal kapcso latban számos abscessus állo tt fenn, 
daczára annak , hogy a hő inérsék nem  em elkedett soha 39 0° 
fölé, a  fehér vérse jtek  szám a m égis 43,800-ra em elkedett. 
Még jellegző bb a  V II. szám ú eset, a  hol a  jobb  vállizület 
phlegm onosus gyulahúsából egy orbánczos lob vette kiindu lási 
pontját, itten az első  v izsgálatnál 56,400 fehér vérsejtet szám 
láltam , m ely szám azonban daczára a fennálló lázas hő m érsék- 
nek a következő  napok a la tt fokozatosan csökkent. Hogy a 
fehér vérse jtek  e je len tékeny  szám a tény leg  a  keringő  vérben 
foglal helyet, s nem  befo lyáso ltatik  azon hely  által, a  honnan 
a vér vétetik , arró l m eggyő ző dtem  a  fenn em lített VIII. számú 
esetnél. Az utolsó 4 nap fo lyam án ugyan is az egy ik  abscessus 
sebébő l egy orbánczos lob vette k iindu lási pontját. A fehér 
vérse jtek  szám a m int m ár fenn je leztem  43,800 volt. A vizs
gálathoz szükséges vért, m int rendesen a  láb nagyujjábó l 
vettem , a  m ely azonban nem  volt az orbánczos lob körébe 
vonva. L átn i akarván , hogy m ily szám ban találom  a fehér 
vérse jteket, ha a  vért egy az orbánczos lob körébe eső  te rü 
letrő l veszem, b istouri segélyével a balo ldali g lu tealis tá jon  
egy k is m etszést e jte ttem , úgy hogy e vizsgálathoz szükséges 
vér m inden nyom ás gyako rlása nélkü l volt nyerhető . M indkét 
vizsgálathoz egy és ugyanazon idő ben vettem  a  vért s m íg a 
nem lobos nagyujjbó l vett vér 43,800 fehér vérse jtet ta r ta l
m azott egy köbm illim éterben, add ig  a lobos _ helyről vett vér 
csak 12,100 fehér vérsejtet tartalm azott. Úgy látszik  tehát, 
m in tha épen a lobos részekben csekélyebb szám ban volnának 
a keringő  vérben a fehér vérsejtek  je len , ta lán  azért, m ert e 
helyeken a szövetekbe rak ó d n ak  le.

(Folytatása következik.)

Apróbb k lin ika i, kórházi és mag ángyakor- 
la ti tapasztalatok.

Adat a va r ixos a lszárfekélyek  gyógyításához.

Bizonyára sokan kikerülhetnék hosszadalmas és kínos beteg
ségüket, ha meghallhatnák és megérthetnék azokat, a miket Braun 
collega úr a mi nagyrabeesiilt hetilapunk f. évi egyik számában az idült 
alszárfekélyek keletkezési módjáról mond. Nem is szenved kétséget, 
hogy az ott leírt kezeléssel sok fekély gyógyul, — hiszen sok út 
visz Rómába — de a ki ezzel a bajjal sokat vesző dött, még sem 
fogja a dolgot épen ilyen egyszerű nek találni.

A zink-lanolin-kenöcsrő l,1 mint több másról (bór-lano!., bismuth- 
lanolin stb.) is el kell ismerni, hogy az a fekélyre jó. Úgy, de 
szegény munkás, napszámos népnél még a néhány napi heverés 
sem áll könnyen, a több heti fekvés pedig épenséggel több heti 
koplalást jelenthetne a beteg és családjára nézve, hogy hónapok
ról ne is szóljunk. Azután a kenő csnek naponta 3-szori, ső t 5-szöri 
alkalmazása még kórodán is igen nehéz. Maga a beteg, ha egyéb

1 Braun collega ón-kenő csöt is emleget, ez pedig zinn =  stannum. 
Azt hiszem azonban, hogy mindig csak a zinket érti. F. D . dr.

dolga nincs, megtehetné ugyan, de annak (sebkezelésben gyakorolva 
nem lévén) egyszer kezén, másszor késén vagy vászondarabján, 
ső t a „tiszta kendő jén“ is lehet oly sebészi értelemben vett szenny, 
a mely a fekélyen, de még a beteg általános állapotában is veszélyes 
zavarokat vagy legalább a gyógyulásban késedelmet okozhat. A 
legnagyobb baj azonban az, hogy egy-egy bokán is gömbölyű re 
dagadt, deszkakemény alszáron levő , centiméter mély, kérges fekély 
ezzel a móddal nem is gyógyul, hacsak esztendő re vagy hosszabb 
idő re terjedő  fekvés alatt nem. Ilyen hosszas fekvés pedig a leg
szilárdabb szervezetet is veszedelmesen megrendítené.

Az ilyen esetekben az alszár rugalmas pólyázásat eljesSéggel 
mellő zhetetlen. Erre a végre pedig — valamint az utólagos kezelésre — 
most már nem használnám a Martin-féle gummipólyát, mivelhogy 
az 1. a nedvesség visszatartása által elő bb-késöbb biztosan eczemát 
okoz; 2. nem is igen tartós (Braun collega szerint lanolin-kenő csre 
alkalmazva, pár na]) alatt tönkre menne) és 3. még kegyetlen 
drága is.

Leginkább a hosszas fekvés kikerülése végett a következő képen 
szoktam tehát e ljá rn i:

A fekélyen netán jelenlevő  szennyes, de vékonyabb lepedék 
pokolkövei; vastagabb, diphtheriás, chlorzinkkel; bű zös, lágyan szét
eső  üsző k izzó vassal pusztíttatik. Az elpörkölt fekélylyel többféle
képen lehet elbánni, de pörkjétöl valamely nedvesség-visszatartó 
tapasz alatt leghamarabb megválik. Az első  kötésváltás történik 
azután, a szerint, a mint lapist, chlorzinket vagy vasat használtunk, 
3, 5 vagy 10 nap múlva, a mely idő  alatt a beteg magasabban 
helyezett lábakkal fekszik.

A második és a további kötések ilyenformán té te tnek: a 
fekélyek s egész tájékuk vízzel, majd maró higany-oldattal (1 : 2000) 
mosatnak le. A fekélyekre fátyolvékony jodoform-réteget hintek 
(kegyelem!) és puha vászonra mintegy 2 mm. vastagon kent s 
közvetetleniil alkalmazása elő tt lángon jól meglágyított higany
tapaszt illesztek, a mely a fekélynél valamivel nagyobb terjedelmű . 
Erre akkora vattagomoly jö, a mekkora elégséges, hogy az egész 
tapaszt jól az alaphoz nyomja. Dióst beterítem az alszárat vékony 
Bruns-féle vattaréteggel, a mely a bő rrel érintkező felületén vala
mely poudre-rel van behintve. Kényelmesebb, ha már most mindezt 
gaze-pólyával rögzítjük, hogy végül a finom1 flanell-pólyát annál 
gondosabban alkalmázhassuk.

A kik ezt eddig elolvasni elég türelmesek voltak, bámulatos 
egyértelmű séggel úgy fognak nyilatkozni, hogy ez ugyan körül
ményes és hosszadalmas eljárás. Es ebben tökéletes igazuk is van, 
mert pl. fekélyekkel jól ellátott egy pár lábszár bekötésére egy 
öreg óra sem sok.

Elég hosszú és sű rű  gyakorlatból vett ezen eljárásom részleteit 
azonban meg is okolhatom.

Maró higany-oldatot használok, mert ez 1/2°/00 oldatban 
eczemát nem okoz, ső t inkább gyógyulásnak kedvez. A kissé 
vastagon terített s meglágyított tapasz gyapotgomolylyal a fekélyre 
nyomva, annak felületéhez egészen plastikusan alkalmazkodik s így 
alatta a fekély, a Braun collega által is kifejtett okokból, igen 
csendesen van. A kenő cs felett a tapasznak az az elő nye van, 
hogy ezt a többi kötöszerek (gyapot, pólya) nem szívják el s így 
a fekélyfelület légmentes borítása nem szű nik m eg ; továbbá erre 
szoros rugalmas pólyázást is tehetünk, a mely az elefántláb módjára 
megvastagodott alszár reductiójára s a kérges fekélyek felpuhítására 
(kivált az alszár átgyúrásával corabinálva) mindenek felett hathatós 
eljárás. Épen a higanytapaszt pedig fertő tlenítő  és a felszívódásnak 
kedvező  hatása miatt elő szeretettel használom, de a kezelés késő bbi 
folyamán nem izgató ólom-tapaszok is igen czélszertíek.

A fekély föl iiletre hintett kevés jodoform pedig nemcsak a 
renyhe fekélyek jobb sarjaztatása, hanem az által is igen jó szolgá
latot tesz, hogy a váladék bomlását és épen ez által a túlságos 
genytermelést korlátolván, ritkább kötésváltásokkal is megélünk, a 
nélkül, hogy a fekély szennyezésétő l úgy a bő r izzagosodásától 
kellene tartanunk. Ennek elhárítására való egyébiránt a zink- vagy 
bismuth-poudre is. A vékony gyapotréteg pedig megkönnyíti a 
poudre egyenletes elosztását és megakadályozza a fianellnek a bő r
rel való közvetlen érintkezését, a mi némelyeknél kellemetlen visz
ketést okoz. Ebbő l pedig ritkábban következik eczema, hanem

1 Uyolcsvékonyságut is használok.
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inkább az, bogy a betegek sokszor erő s dörzsölés által a pólya
menetek fekvését, s így az egyenletes szorítást megzavarják, a mi 
azután igen hátrányos pangást, a fekélyeken vérzést okozhat. A 
kinek bő re a ílanelltő l nem viszket, annál a gyapotréteg el is 
maradhat.

Végül a vékony llanellpólya egyenletesen szorító kötéshez 
egészen alkalm as: elég rugalmas ; a bő r transspitraióját nem aka
dályozza ; zsiradékoktól nem megy tönkre, mint a Martin-pólya és 
emennél legalább háromszorta olcsóbb. Természetes, hogy a flauell- 
pólyának a kötözéstan elvei szerint egyenletesen, alul kissé szoro
sabban kell feküdnie, mint fölül. Az ellenkező  nagy hiba lenne.

A kész kötésen át (ha már a fekélyek tiszták) az alszárat 
.jól átgy unhatjuk úgy, hogy azt a beteg fekvő  helyzetében kissé 
magasabbra helyezzük és mindkét kezünkkel körülfogva elő bb 
felső , majd középső  és végre alsó harmadától kezdve a térd felé 
s koronként a czomb tövéig is szorongatjuk. (Hogy azután ez a 
szorítás egyenletes legyen, abban a rugalmas pólya is becsületesen 
segít, mert ha a hengeralakú végtagot valamely irányban össze
nyomjuk, az erre függélyes irányban nagyobbodó átmérő re a pólya 
annál nagyobb nyomást fejt ki.)

A pályázás és átgyúrás által jobbra vált vél’- és nyirkmozgás 

az alszár apadásán, a bő r és alatta levő  kötő szövet puhulásán s a 
fekélyek jó gyógyulási hajlamán hamar meglátszik. Hiszen ha a 
nédvkeringésbeli oly igen kedvező tlen viszonyokról nem teszünk, 
hogy is várhatjuk a fekélyek gyógyulását, a melyek közvetlenül 
épen ezekbő l a kedvező tlen viszonyokból származnak ?

De ha már elismerem, hogy eljárásom elég fáradságos, vegyük 
számba annak elő nyeit is.

Mindenek elő tt nincs a beteg szakadatlanul az ágyhoz sze
gezve, mert a már megtisztult fekélyekre alkalmazott, jól illő  
kötésével a kezelés 4 — 10. napján fennjárhat s további néhány 
nap után dolga után is mehet (ha csak az illető  nem épen levél
hordó vagy községi orvos). Jó lesz azonban a beteget figyelmeztet
nünk, hogy mindig heverve pihenjen s lábait ülés közben is víz
szintesen helyezze el, mert igen természetes, hogy az ülés közben 
lecsüngő  lábszárakban a pangás sokkal nagyobb fokú, mint járás 
közben. Alszárfekélyekkel való sok bajlódásom alatt nem tapasztal
tam, hogy mérsékelt mozgás azok gyógyulását észrevehető en hátrál
tatta volna. A vérzést — úgy hiszem — gátolja az, hogy a 
tapaszra tett vattagomoly által a nyomás épen a fekélyen és kör
nyezetén a legnagyobb. A dolog azon fordul meg —- persze — , 
hogy a rugalmas pólya jól legyen feltéve, a mely igy a betegnek 
alanyilag is nagy könnyebbséget okoz. Egy betegem, az öreg 
II. I.-né T.-ról (a kinek alul-felül egyenlő en vastag, deszka kemény
ségű , valóságos elefántszárain levő , mély és kérges, közel 40 éves 
fekélyei 8 hét és ugyanannyi kötés alatt gyógyultak), a pólyázás 
után mindig azt mondotta, hogy lábai 17 évesek lettek. A mérsé
kelt járás lehető sége pedig a beteg egészségére és a legtöbb eset
ben anyagi viszonyaira is olyan megbecsülhetetlen elő ny, hogy arról 
lemondani csak igen nyomós okok kényszeríthetnének. Hiszen a 
betegnek a legtöbbször épen csak hosszasan feküdnie nem lehet, a 
miért azután az egész kúra elmarad.

Másik igen lényeges elő nyünk az, hogy kötésünket kezdetben 
3 — 4, késő bb csak 8, ső t 10 nap alatt kell változtatnunk. Nem 
kell tehát a betegnek folytonosan sebeivel foglalkoznia, a mihez 
Braun collega szerint a kitartás, de az idő  is szokott hiányozni. 
Teljesen igazat adok Braun collegának, ha a sebzéseknél haszná
latos jodoform-kötést elveti, de biztosíthatom, hogy a jodoform az 
itt leírt módon használva csak elő nyös lehet, mert pl. a 3 —4-dik 
kötésváltásnál és ezentúl (mikor már nemcsak a fekélyek, hanem 
az alszári id. beszüremkedés és vizenyő  is javultak) '8  — 10 napi 
idő köz után is alig találunk nehány csöpp, részben beszáradt 
genyet a tapasz szélein, alatta még kevesebbét. Túlsarjadzás az 
állandó nyomás alatt levő  fekélyeknél nem mutatkozik.

További és igen nagy elő nye pedig ezen eljárásnak, hogy 
általa már igen régi, kérges fekélyek is tényleg meggyógyulnak, 
ha csak épen boncztanilag egészen helyrehozhatatlan pusztulással 
vagy gyógyííhatlanul súlyos alkati bajjal nem állunk szemben.

A Reverdin bő rátültetéseit magam is nélkiilözhetönek tartom, 
mert akár 4— o cm. átmérő jű  fekélyek is az alszár apadásával 
jól összehúzódnak és szilárdan beböröznek. Nagy fekélyeknél pedig 
a börücskék nem igen tartósak. Ezeknél sokkal jobb a bő rt a

fekély környezetében akár 10 és több cm. távolságban késsel fel- 
szabadítni és összehúzni. De ehhez természetesen csak a fekély 
tisztulása, a bő r és az alatta levő  kötő szövet jó megpühulása (tehát 
legalább pár heti fekvés, pólyázás és gyúrás) után foghatunk, külön
ben a rosszul táplált bő r elüszkösödnék. A hol azután így sem 
lehet segíteni, ott — úgy vélem - bátran amputálhatunk, bár 
részemrő l a szóban levő  javalatból nem csonkítottam.

Az alszár a varixos fekélyek gyógyulása után is czélszerű  
kezelésre szorul. Könnyebb esetekben az alszári káros pangás meg
elő zésére elégséges a betegnek napközben 2 — 3-szor 5 — 10 
perezre hányát feküdnie és lábszárait magasra téve, lábait moz
gatni. Annál jobb, ha a szárak központ felé némi nyomással 
simogattatnak. Sok beteg megtanulja szárát helyesen pólyázni, a 
mi azután a kívánt czélnak meg is felel, de kevesebb idő t és fá rad 
ságot igényel a gummiszövetbő l készült harisnya felhúzása, am ely , 
ha jól illik, az alszár dagadása ellen jól is ' mű ködik, azonban 
egy csekélységre vigyáznunk kell. Gyakran megtörténik u. i. hogy 
az alszár alsó harmadában levő  hegek a gurami-harisnya alatt 
kibomlanak, holott ez a beteg állítása szerint tökéletesen talál, s 
ha azt megszemléljük és tapintjuk, feszülését a beteg lábán egyen
letesnek kell Ítélnünk . . . Hát ez a harisnya azért még sem talál,
mert reggel, a mikor az ágyban azt a beteg felhúzta, a bokája
fölött egy kissé bő  volt, de a mint azután egy negyed óráig fenn
járt, a szára annyival hamarább beledagadt, mert a szorítás fenn 
nagyobb lévén, a vér visszafolyása gátolva volt. Az ilyen harisnyá
kat tehát mindig reggel, a jól lelohadt száron kell megvizsgálni 
és javítni, a mely esetben azok azután kitű nő  szolgálatot tesznek.
Részemrő l a Martin-pólyákat a fennebb említett okokból az utóla-
lagos kezelésre sein tartom czélszerű eknek.

Braun collegának pedig köszönettel tartozunk, a miért ennek 
a mindennapi s épen ezért igen fontos bajnak kezelését szóba hozta 
s nem csak a schablonszerü bő séges carbolozás és jodoformozás 
hátrányaira, hanem a czélravezetöbb kezelésre is reámutatott. 
Részemrő l nem egyszer érzem eljárásom nehézségeit és hiányait s 
ha tapasztaltabb ezeken javit, vagy merő ben jobbra tanít, azzal 
engem és még sokakat nagy hálára kötelez.

Gyergyó-Szt.-Miklós, 1891. márczius. Fejér Dávid dr.

TU D O M Á N Y O S T ÁR SU L A T O K .

Biharmegyei orvos-gyógyszerész és termé
szettudományi egyesület.

1891. m árcziusi szakülés.

1. Schiff E rnő  dr. a következő  kóresetet adja elő :
A  .T/a éves beteg fiúgyermek, ki egy kartárs . házában növeke

dett, január közepe táján kezdett betegeskedni. Betegsége alatt szabály
talan, esténként magasra emelkedő  lázai voltak, napközben azonban 
többször felkelt, bár folyton egykedvű , bágyadt volt, néha elég jó 
étvágygyal evett, máskor étvágytalan volt. Rendszeres megfigyelések
nek a gyermek nem volt alávetve, pontos liő mérések nem végeztettek 
nála, roseolák nem észlelteitek. Elő adó a gyermeket február 6-dikán 
látta elő ször consultálás szempontjából. A  meglehető sen lesoványodott 
s vézna testalkotású gyermeken ekkor egy kisfoké lépduzzanaton kívül 
más nem volt constatáiható. Gyengeségénél fogva ugyan ágyban volt, 
de sem hő emelkedést, sem más abnormis tünetet nem mutatott, elég jó 
étvágygyal evett, vidám volt, intelligentiájában nemcsak hogy a leg
csekélyebb zavar sem mutatkozott, hanem a feltett, kérdésekre adott 
feleletek s a gyermeknek oda vetett, megjegyzései igen kifejlett értelmi 
tehetségre vallottak. Miután ugyanazon napon este s másnap reggel sem 
mutatkozott semmi rendellenesség, miután hömérséke mindhárom alka
lommal a normálisnak teljesen megfelelő  volt s miután nevezett kartárs, 
kinek házában a g3rermek nevelkedett, azon nézetének adott kifejezést, 
hogy nála az egész lefolyás egy typhoid benyomását keltette, elő adó 
is e nézethez csatlakozott s a jelen állapotot egy typhoid utáni recon - 
valescenciának tekintette. Február 9-dikén éjjel elő adó újra a gyermek
hez hivatott, mivel állítólag közvetlen érkezte előtt a gyermeknél Stridor  
dentium, trismus és a szemtekék rendellenes mozgása eszleltetett, a. 
vizsgálatnál a hő mérsék 3 7 '8 , P. =  80 volt s a pupillák kissé dilatál- 
tak voltak. A  következő  napon a gyermek ismét teljesen normális álla
potot mutatott, csak a kisfokú papillaris dilatatiót tartotta'meg; a vize
letben fehérnyének nyoma sem volt. Ugyanezen éjjelen (február 10) a 
stridor, trismus újra jelentkezett pár perezre, hő emelkedés ezen éj folya
mán sem észlelte iét!; általában semmi más jele valamely agybántalom- 
nak, mint a fennjelzett kisfokú mydriasis. Miután a gyermek másnap 
reggel ismét teljesen normális' állapotot mutatott, elő adó, tekintve a 
fennemlített stridor, trismus és a • szemtekék rendellenes mozgásának
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2 éj jelen át periodikus fellépését, bélférgek jelenléte iránt fejezte ki gyanú
ját, s ezen gyanúja megerő sítést látszott nyerni azon körülményben, 
hogy a gyermeknek épen az ő  jelenlétében ürített székletétében oxyuriso- 
kat s trichocephalus dispar egyes példányait találta. Mindamellett már 
ekkor odavető leg megjegyzé elő adó kartársának, hogy gondolni lehet 
egy lappangó fejlő dési! meningitis tubereulosára. A gyermek ezen napon 
santonint kapott, calomellel, mire a délután folyamán bő  szék követ
kezett be nagymennyiségű  entozoákkal. A  gyermek a nap folyamán 
elég jól érezte magát, bár folyton egykedvű  volt. Este (február 11) a 
tünetek csak annyiban változtak, hogy ekkor elő adó észlelése óta elő 
ször jelentkezett 38'2° hömérsék, 86 pulsus számmal, a mérsékelt 
mydriasis állandóan fennállott. Az éjjelt a gyermek nyugodtan aludta át, 
hő mérséke a fennjelzettnél magasabbra nem emelkedett. Másnap reggel 
(február 12) hő mérséke 37 '6U fokú volt, a mydriasis állandóan megvolt, 
a környezetnek azonban feltű nt, hogy reggel óta a gyermek feltű nő en 
soporosus, a kérdésekre a különben igen értelmes gyermek csak elvétve 
ad feleletet. Tekintetbe véve ezen körülményt, továbbá, hogy az elő adó 
ottléte alatt a gyermek önkénytelenül maga alá bocsátotta székletétét, 
hogy a mydriasis állandóan fennállott, a gyanút most már határozottan 
meningitis tubereulosára terelte. A  soporositás tovább is fennállott egész 
nap, egyébként a tünetek mitsem változtak, csak annyiban, hogy este 
8 órakor a hömérsék ismét 38'2° C. volt. Az éjjelt ismét nyugodtan 
tölté. A  következő  nap (február 13) reggelén a hömérsék ismét normá
lis (37 5) volt. A  sopor állandóan megvolt, és ekkor látszott elő ször 
a tarkó tájra gyakorolt nyomásra egy kis érzékenység mutatkozni. A 
nap folyamán többször észlcltetett a bal felső  végtaggal a fej felé gya
korolt simogató mozgás s a genitaliák körül való motoszkálás. Esti 
8 órakor a hömérsék 3 8 '5-re emelkedett, 80 pulsus m ellett; a gyermek 
félig nyitott szempillákkal kissé felfelé rotált szemtekékkel fekszik, 
pupillák tágak, nem reagálnak, a tarkó tájon mérsékelt merevség, nyo
másra csak mély sóhaj alakjában mutatkozik az érzékenység, a bal felső 
végtag a könyökizületben hajlítva, az ujjak flectálva vannak és idő n
ként kis mértékben tremort mutatnak, a jobb felső  végtag egyenesen 
kinyújtva, kisfoki! tonikus merevedést mutat. A  mellkas bő rén a vaso- 
motorikus reflex igen élénken és tartósan jelentkezik, a légzés Biot-féle 
jelleget ölt, a has behúzódást nem mutat, az alsó végtagok normális 
állapotban vannak.

Az éj folyamán intensiv görcsös rohamok lépnek fel, különösen 
a bal felső  végtagban clonikus görcsök alakjában, a jobb felső  végtag 
ekkor is inkább tonikus merevedést mutat, a stridor trismussal válta
kozva csak perczekre szünetel, mérsékelt opisthotonus kifejezett tarkó- 
merevséggel. A baloldali patellar reflex némileg fokozott.

Következő  nap reggelén (február 14) a hömérsék kezd emelkedni. 
Reggel 8 órakor 38'9, 84 pulsus mellett, 11 órakor 39°, 1 órakor 39 5, 
esti 1/28 órakor 39 1, pulsus száma már 160. A  fennjelzett tünetek 
állandóan fennállanak az egész éjjel folyamán, a kérdésekre most már 
egyáltalában nem felel, a hömérsék fokozatosan emelkedik egész 40 8 
fokig, a pulsus már megszámlálhatatlan, míg végre d. e. 11 órakor 
(február 15) a fennjelzett tünetek közepette beáll a halál. Közvetlen a 
halál elő tt állítólag a hömérsék 3"-kal alászállott. (Tehát praemortalis 
hő emelkedés helyett hő csökkenés.) Megjegyzendő , hogy az egész le
folyás alatt hányás soha sem mutatkozott s fejfájásról a gyermek soha 
sem panaszkodott.

Elő adó az egész lefolyásban 3 idő szakot külömböztet meg. Az 
első , mely három hétig tartott, állítólag egy typhoid alakjában folyt 
le, a második a látszólagos reconvalescentiát foglalja magában, a 
harmadik, mely 6 napra terjed, a meningitis tuberculosa tulajdon- 
képeni jelentkezését és lefolyását öleli fel. Ez utóbbi szakban is 
azonban az első  3 nap alatt a meningitis diagnosisát megnehezí
tette a bélférgekre irányult gyanú, egyedüli útbaigazító tünetek a 
mydriasis és a pulsus retardatiója lehettek volna, mydriasis azonban 
helminthiasisnál is jelen szokott lenni, a  pulsus pedig höemelkedés 
hiányában nem volt retardáltnak tekinthető . A stridor, trismus 
ugyancsak elő jöhet helminthiasisnál és az ezen esetben nyilvánult 
periodikus fellépése 2 éjjelen át teljesen normális intercalates nap
palok mellett, különösen tekintetbe véve, hogy bélférgek tényleg 
találtattak, jogosan igazolta a helminthiasisra irányult gyanút. Elő 
adó ez alkalommal kiterjeszkedik a helminthiasis okozta reflextiine- 
tekre, példákat hozva fel a saját tapasztalataiból s az irodalomból. 
Határozott gyanút a meningitis iránt csak akkor lehetett táplálni, 
midő n anthelminticákra és ezek folytán nagyobb számú helminthák 
kiürítése után is a mydriasis megmaradt, a hömérsék kezdte a 
normális határt átlépni, a bágyadtság feltű nő  soporositásba ment 
át. Kétségtelenné pedig csak akkor vált a meningitis, midő n ismét 
felléptek a kórleirásban jelzett kiterjedt convulsiók, midő n a hö
mérsék határozottan lázassá, az eddig retardált pulsus feltű nő en 
szaporává s utóbb megszámlálhatatlanná vált. Mindez azonban össze
sen 2 nap alatt folyt le a halál beálltáig.

Tekintetbe véve a hömérséknek igen lassan fejlő dő  emelke
dését, hogy hányás, fejfájás nem volt jelen, hogy a convulsiók 
inkább egyes részekre voltak korlátozva s inkább clonikusak 
voltak, hogy a pupillák kezdettő l fogva tágultak voltak, mindez a

mellett szól, hogy egy meningitis tuberculosa állott fenn, melynek 
kezdete a betegség kezdetével esik össze, s így az első  3 heti 
typhoid állapot tulajdonképen meningitis tuberculosa első  idő szakát 
képezte. Az ezen idő szak után látszólagos reconvalescentia csak egyik 
példánya azon rendellenes lefolyásnak, mely a meningitis tuberculosá- 
nak úgyszólván általános jellegét képezi. Késleltette a kórismét a 
bélférgekre irányult gyanú. Ha azonban ezen tévútra vezető  körül
ménytő l eltekintünk, úgy ezen kórlefolyásból azon gyakorlati követ
keztetést kell levonni, hogy mydriasis a pulsusnak csak csekély 
mértékben retardált volta mellett is igen értékes jelt képezhet a 
meningitis tuberculosa kórisméjének felállításánál, különösen, ha a 
beteg közérzete lehangolt, bágyadt, közönyös s egyszer-máskor 
indokolatlan, bár kis fokú höemelkedéseket is észlelhetni.

(Folytatása következik.)

IR O D A L O M - S Z E M L E .

I. Könyvismertetés.
S v e tl in : Zw eiter B erich t über die P r iv a th e ilan sta lt für 

G em üthskr an k e .

Svetlin gyógyintézete immár a második jelentést bocsátja ki, 
melyben az intézet történetének és berendezésének leírásán kívül 
nehány értékes tudományos dolgozat is foglaltatik. így maga a 
tulajdonos mindenekelő tt agydaganat 3 érdekesebb esetét írja le ; 
majd a pubertás idejében fellépő  psychosisok egy különös alakjáról 
értekezik, melynek oka a nyilvarrat korai synostosisa; végül az 
elmebetegek mesterséges táplálásáról szól. Kaan értekezésének czím e: 
A morális depravatióról az ethikus és sexualis sphaerában idült 
morphinismusnál. Ugyanő  therapeutikus jegyzetek czíme alatt egyes 
érdekesebb megfigyeléseket közöl az intézeti naplóból. A jelentés 
mindenesetre bizonyságául szolgál annak, hogy a jó hírnek örvendő  
intézet nemcsak a huraanismusnak, hanem a tudományos búvárkodás
nak is tanyája.

J u ra s z : Die K rankhe iten  der oberen Luftwege. Heidelberg, 
Carl W inter’s Universitätsbuchhandlung, 1891.

Szerző  e munkájában azon észleletéirő l és tapasztalatairól 
óhajt számot adni, melyeket az orr, garat, gége és légcső  beteg
ségei terén 14 évi mű ködése alatt szerzett. Eddig a munkának 
első  része jelent meg, mely az orr betegségeivel foglalkozik. Az 
egyes bántalmak leirásán kivid a fontosabb fejezetek még a tüne
tek statistikai összeállítását, az elő fordulás gyakoriságát nem és kor 
szerint is magukban foglalják. A foganatosítandó gyógyító eljárás 
lehető leg kimerítő en van ad v a ; néhol a kezelés az általánosan 
használttól nem kis mértékben eltérő . Ritkább vagy fontosabb ész
leletek leírása rövid kortörténetek alakjában élénkítik a tárgyalást. 
Különben a könyvet a szoros objectivitás jellegzi ; csak ritkán, 
fő leg vitás kérdések fejtegetésénél szövi be saját egyéni nézeteit. 
A munka második része a garat, harmadik része pedig a gége és 
légcső  betegségeit fogja tárgyalni.

II. Lapszemle.
K órtan.

A höm érsék befolyása a sejtek  regeneratió jára. Bizzozero 
vezetése mellett Panzo kísérletes vizsgálatokat végzett annak kuta
tására, hogy milyen befolyással van a hömérsék a sejtek regenera
tiójára, különös tekintettel a sebek gyógyulására. 3 4 — 38° C. 
hömérséknek kitett epidermisen nagyon sok karyokinetikus alakot 
talált, míg 7— 12° C. mellett ezek sokkal ritkábbak voltak ; ez azt 
mutatja, hogy az epithel regeneratiója a melegben sokkal erő sebb, 
mint a hidegben. Házi nyulak fülén levő  sebeken a gyógyulás 
sokkal gyorsabban következik be melegben, mint hidegben. Ha egy 
és ugyanazon házi nyúl mellső  lábain symmetrikus helyeken a 
csontot eltörte és az egyik lábat állandóan 7— 12° C. hömérsék 
mellett, a másikat pedig 34— 38° C. mellett tartotta, úgy azt 
találta, hogy a melegben tartott lábon már 48 óra múlva a peri- 
ost cambiumrétegében már kifejezett sejtszaporodás volt jelen, míg 
a hidegben tartott lábon ilyesminek még nyoma sem volt. A hő -
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m é r s é k  t e h á t  b e f o l y á s s a l  b i r  a  c s o n t t ö r é s e k  g y ó g y u lá s á r a  i s : a  
m e l e g  o l d a l o n  a  c a l l u s k é p z ö d é s  n é h á n y  n a p  m ú l v a  m á r m e s s z e  
e l ő r e h a l a d t ,  m í g  a  h i d e g  o l d a l o n  n e m .  ( G a z z e t t a  m e d.  d i  T o r i n o ,  
1 8 9 1 ,  A n n o  X L I I . ,  f a s e .  I I . ,  p a g .  2 4 2 .  C e n t r a l b l .  f.  a l i g .  P a t h .  u .  

p a t h .  A n a t .  1 8 9 1 .  1 2 .  s z . )
I m m ú n i s a i t  á l l a t o k  v é r s a v ó j á n a k  b a c t e r i u m ö l ő  k é p e s sé g é t

v i z s g á l t a  R o g e r .  A  s t r e p t o c o c c u s  e r y s i p e l a t o s  e l l e n m e s t e r s é g e s e n  
i m m u n i s á l t  á l l a t o k  v é r s a v ó j á b a n  u g y a n é  b a c t e r i u m o k  é p  o l y  b u j á n  
f e j l ő d t e k ,  m i n t  a  n e m  i m m u n  á l l a t o k  v é r s a v ó j á b a n ;  mí g  a z o n b a n  
a  n e m  i m m ú n i s a i t  h á z i  n y ú l  s a v ó j á n  n ő t t  s t r e p t o c o c cu s  o l y  v i r u l e n s  
v o l t ,  h o g y  a  k í s é r l e t i  á l l a t o k a t  c s a k h a m a r  m e g ö l t e , a d d i g  e z  i m m ú 
n i s a i t  á l l a t o k  v é r s a v ó j á n  t e n y é s z t e t t  s t r e p t o c o c c u so k  c s a k  l o c a l i s  
e r y s i p e l a s t  v o l t a k  k é p e s e k  e l ő i d é z n i .  1 1 a  u g y a n c s a k e  k é t  t e n y é s z -  
a n y a g r a  g y e n g í t e t t  s t r e p t o e o c c u s o k a t  o l t o t t ,  ú g y  a  n o r m á l i s  s e r u m  
t e n y é s z e t e  k i t e r j e d t  o r b á n c z o t  o k o z o t t ,  m í g  a z  i m m un i s á l t  s e r u m o n  
n ő t t  t e n y é s z e t  k ö r ü l í r t  a b s c e s s u s t  i d é z e t t  e l ő .  I m mu n i s á l t  á l l a t o k  v i r u 
l e n s  k u l t ú r á v a l  v a l ó  f e r t ő z é s r e  s z i n t é n  c s a k  l o c a l is  b e t e g s é g g e l  
r e a g á l n a k .  N y i l v á n v a l ó  t e h á t ,  h o g y  a  c o c c u s  e r y s i p el a t i s  m i n d  a z  
i n t r a v a s c u l a r ,  m i n d  a z  e x t r a  v a s c u l a r  i m m u n - v é r s a v ób a n  i d e n t i k u s  e l 
v á l t o z á s o k a t  s z e n v e d  é s  a  s o r ú m n a k  b a c t e r i u m ö l ő  k é pe s s é g e  m e s t e r 
s é g e s e n  s z e r z e t t  i m m u n i t á s n á l  e z  e s e t b e n  i s  b e  v a n  b i z o n y í t v a .  ( L e  
B u l l e t i n  m é d .  1 8 9 0 .  N r .  8 . )  S za r ta .

V e s z e t t s é g b e n  e l h u l l o t t  á l l a t o k  é s  e m b e r e k  c e r e b r o sp i n a l i s  
f o l y a d é k á n a k  v i r u l e n t i á j á t  v i z s g á l t a  W y sso k o iv ic z , é s  a z t  t a l á l t a ,  
h o g y  e  f o l y a d é k  m é g  s u b d u r a l i s  i n f e c t i ó n á l  s e m  o k o z v e s z e t t s é g e t .  
E  t é n y  é r d e k e s s é g e  k ü l ö n ö s e n  a k k o r  t ű n i k  f e l ,  h a  a rr a  g o n d o l u n k ,  
h o g y  m i n d e n  k é t s é g e t  k i z á r ó l a g  t u d j u k ,  h o g y  a  v e s z et t s é g  v í r u s a  
a z  a g y - g e r i n c z a g y b a n  v a n .  M i l y  t e r m é s z e t ű  l e h e t  m á r m o s t  e  
m é r e g ,  m e l y  a z  a g y á l l o m á n y b ó l  n e m  m e g y  á t  a  v e l e  f ol y t o n  
é r i n t k e z é s b e n  l e v ő  c e r e b r a l i s  f o l y a d é k b a  ?  A  v é r b e  f e c s k e n d e z e t t  
b a c t e r i u m o k  c s a k  k i v é t e l e s e n  t e l e p e d n e k  m e g  a z  a g y ba n ,  e z z e l  
m a g y a r á z t á k  e d d i g  a z t ,  h o g y  a  v é r b e  f e c s k e n d e z e t t  ve s z e t t s é g i  
v i r u s  n e m  f e r t ő z .  J o g g a l  j e g y z i  a z o n b a n  m e g  W y s s o k ow i c z ,  h o g y  
e  m a g y a r á z a t  a z  á l t a l a  f e l d e r í t e t t  t é n y  u t á n  m á r  n em  e l é g í t  k i ,  
m e r t  h a  c s a k  m e c h a n i k u s  a k a d á l y o k  v o l n á n a k  a z o k ,  m el y e k  a  
v é r p á l y á k o n  á l t a l i  f e r t ő z é s t  l e h e t e t l e n n é  t e n n é k ,  úg y  é r t h e t l e n  v o l n a ,  
h o g y  a  c e r e b r o s p i n a l i s  f o l y a d é k b a n  a  v í r u s t  m i é r t  ne m  t a l á l j u k .  
( C e n t r a l b l a t t  f ü r  B a k t e r i o l o g i e ,  O r i g i n a l m i t t h e i l u ng e n ,  1 8 9 1 .  N r .  2 .  3 . )

•  S s a n a .

S eb észet.
A  v á n d o r v e s e  é s  n e p h r o r r h a p h i a .  S u lz e r ö s s z e s e n  1 1 7  

v á n d o r v e s e - e s e t e t  g y ű j t ö t t  ö s s z e ; 3 7  e s e t b e n  v e s e k ii r t á s  v é g e z t e t e t t  
1 0  h a l á l o z á s s a l ,  8 0 - b a n  p e d i g  n e p h r o r r h a p h i a  2  h a l ál e s e t t e l .  E z e n  

e s e t e k b ő l  v o n t  k ö v e t k e z t e t é s e i t  k ö v e t k e z ü k b e n  f o g l al j a  ö s s z e  : 1 .  M i n d e n  
e s e t b e n ,  h o l  a  v á n d o r v e s e  k e l l e m e t l e n s é g e t  o k o z ,  m in d e n e k e l ő t t  c z é l s z e r ü  
k ö t e l é k k e l  i p a r k o d j u n k  a  k e l l e m e t l e n s é g e k e t  m e g s z ü nt e t n i  v a g y  
l e g a l á b b  c s ö k k e n t e n i .  2 .  H a  e  p a l l i a t i v  k e z e l é s s e l  n e m  é r ü n k  c z é l t ,  
ú g y  a  s e b é s z i  b e a v a t k o z á s  —  a  n e p h r o r r h a p h i a  —  j o g os u l t .  3 .  
A  v e s e  o d a v a r r á s a  e g y  l u m b a l i s  m e t s z é s e n  á t  t ö r t é n jé k ; l e g t ö b b  
k i l á t á s t  n y ú j t  a z o n  m ó d s z e r ,  m e l y n é l  e l ő s z ö r  a  c a p su l a  a d i p o s á t  
h a s í t j u k  f e l  é s  v a r r j u k  o d a ,  a z u t á n  p e d i g  a  m e g m e t sz e t t  é s  e g y  
d a r a b r a  l e v á l a s z t o t t  c a p s u l a  p r o p r i á t  v a r r j u k  g o m b os  v a r r a t o k k a l  
a  s e b h e z  ; m a g á t  a  v e s é t  k é t  m é l y r e h a t ó  p a r e n c h y r a va r r a t t a l  r ö g z í t 

j ü k  a  k í v á n t  h e l y e n  a  h e g k é p z ö d é s  b e f e j e z t é i g ; m é g  s i m a  l e f o l y á s  
e s e t é n  i s  l e g a l á b b  6  h é t i g  á g y b a n  k e l l  f e k ü d n i e  a  be t e g n e k .  4 .  
A z  i n t r a p e r i t o n e a l i s  r ö g z í t é s  a z o n  e s e t e k r e  k o r l á t oz a n d ó ,  m e l y e k b e n  
a  k ó r i s m e  n e m  e g é s z e n  b i z t o s ,  p é l d á u l  a  m i k o r  v á n d or v e s e  é s  
h a s d a g a n a t  k ö z ö t t  i n g a d o z i k .  5 .  A  n e p h r o r r h a p h i á t ó l e l  k e l l  t e k i n 
t e n i  a z o n  e s e t e k b e n ,  m e l y e k b e n  a  v á n d o r v e s e  a  h a s i ír  s z e r v e i v e l  
e r ő s e n  ö s s z e n ő t t ,  v a g y  h a  á l k é p l e t  v a g y  g e n y e d é s  s zé k h e l y e .  6 .  
E g é s z s é g e s  m o z g é k o n y  v e s e  k i i r t á s a  c s a k  a z o n  e s e t e kb e n  j o g o s u l t ,  
h o l  a z  i s m é t e l t  o d a v a r r á s  n e m  j á r t  e r e d m é n y n y e l ,  v ag y  a  h o l  
d a c z á r a  a  n e p h r o r r h a p h i a  ú t j á n  l é t r e h o z o t t  r ö g z í t é sn e k  a  s ú l y o s  
k ó r k é p  n e m  m u t a t  j a v u l á s t ,  p e d i g  b i z t o s a n  t u d j u k ,  ho g y  e z  a  v á n d o r -  
v e s é r e  v e z e t h e t ő  v i s s z a .  ( D e u t s c h e  Z e i t s c h r i f t ,  f .  C l i i r .  X X X I .  k .  
C e n t r a l b l .  f ü r  d i e  m e d .  W i s s e n s c h .  1 8 9 1 .  2 4 .  s z . )

A z  á l l a n d ó  a n t i s e p t i k u s  i r r i g a t i ó r ó l  í r  E .  M e y e r  1 1 k i 
m e r í t ő  k o r t ö r t é n e t  k a p c s á n .  S z e r i n t e  a  c z í m b e n  e m l ít e t t  e l j á r á s  f ö l é b e  
h e l y e z e n d ő  a z  a n t i s e p t i k u s  n e d v e s  k ö t é s n e k  1 .  e l e v es e d e t t  t ö r é s e k 
n é l  é s  H o z a m o k n á l ,  n é v l e g ,  h a  a  k ö r n y e z e t  p h l e g m o n os u s  é s  a  
k e z d ő d ő  s e p s i s  t ü n e t e i  m u t a t k o z n a k ; 2 .  m é l y r e h a t ó ,  p r o g r e s s i v ,

ü s z k ö s ö d ö  j e l l e g ű  p h l e g m o n e  e s e t e i b e n ;  3 .  h a  a  f e n ti  k é t  p o n t  
a l a t t  e m l í t e t t  e s e t e k n é l  a z  e r e d m é n y  e l m a r a d t ,  ú g y  h o g y  k i f e j e z e t t  
á l t a l á n o s  s e p t i k u s  i n f e c t i o  m e l l e t t  a z  i n t e r m e d i a e r r e s e c t i ó t  v a g y  
a i n p u t a t i ó t  k e l l e t t  v é g e z n i ,  a , m ű t é t  u t á n  á l l a n d ó  a n t i s e p t i k u s  i r r i -  
g a t i o  f o g a n a t o s í t a n d ó ,  ú g y s z i n t é n  4 .  h a  c o n s e r v a t i ve  k e z e l t  s ú l y o s  
z ú z o t t  s e b e k n é l  a  l á g y r é s z e k b e n  f e l l é p e t t  g a n g r a e n a m i a t t  a z  i l l e t ő  
t a g  v e s z é l y e z t e t v e  v a n  , é s  á l t a l á n o s  s e p t i k u s  i n f e ct i ó t ó l  k e l l  t a r t a n i .  
I r r i g á l ó  f o l y a d é k u l  s z e r z ő  a z  a l u m i n i u m  a c e t i c u m  l °/ 0 - o s  o l d a t á t  
h a s z n á l j a ,  f ő l e g  a z é r t ,  m e r t  n e m  b i r  m é r g e z ő  s a j á t sá g o k k a l .  A  b e t e g  
h e l y e k e t  n a p o n k é n t  l e g a l á b b  k é t s z e r  m e g v i z s g á l j a ,  a n e c r o t i k u s  
s z ö v e t r é s z e k e t  e l t á v o l í t j a ,  m e g n é z i ,  v á j j o n  a  d r a i nc s ö v e k  á t j á r h a t ó k - e  
é s  a  s e b e k e t  j o d o f o r m o z z a .  A z  i r r i g a t i o  b e f o l y á s a  kö v e t k e z t é b e n  a  
b ő v e b b  s e c r e t i ó v a l  e g y i d e j ű l e g  a  s e p t i k u s  t ü n e t e k  tö b b n y i r e  v i s s z a 
f e j l ő d é s n e k  i n d u l n a k ; a z  i r r i g a t i ó t  a z o n b a n  c s a k  a kk o r  s z a b a d  
a b b a h a g y n i ,  h a  a  s e p s i s  t ü n e t e i  m á r  t e l j e s e n  e l t ű n te k .  H a  e k k o r  
a  s e c r e t i o  m é g  e r ő s ,  n e d v e s  l ° / o " o s  c r e o l i n - g a z e - k öt é s t  a l k a l m a z ;  
m i h e l y t  e z  a l a t t  a  s a r j a d z á s o k  f r i s s e b b e k  é s  b u j á b ba k  l e t t e k ,  s z á r a z  
j o d o f o r m - k ö t é s r e  t é r  á t .  ( D e u t s c h e  Z e i t s c h r i f t  f ü r  C h i r u r g i e ,  X X X I .  
4 0 8 .  1 . )

Bő r- és  bujakórtan.
A  l u p u s  e r y t h e m a t o s u s  g y ó g y k e z e l é s é r ő l  értekezik Vobis ; 

Doutrelepont klinikáján 1 — 2% o'os hydroxylamin oldattal végzett 
napjában többször a beteg területen ecseteléseket, úgy hogy heve
sebb irritatio esetén az erő sebb oldatról a gyengébbre ment át.; ha 
pedig az irritatio a beecsetelt helyen állandósult, hydroxylamin-  
szappant használt, melynek habját bedörzsölte. Ezen gyógyeljárás 
mellett nevezetes javulást észlelt. (Csak az kár, hogy V . . . ész
leletei összesen 4 esetre vonatkoznak. Ref.) (Ref. Monatsh. f. prakt. 
Dermat. 1 8 9 1 .  N r. 1 1 . )  H e is te r dr.

P r u r i t u s  h i e m a l i s  n é v  a l a t t  M o r a g a  l ’o r r a s  ( J o u r n .  d e s  
m a i a d .  c u t .  e t .  s y p h .  p a g .  3 2 8 )  e g y  C h i l i b e n  k ü l ö n ös e n  t é l e n  e l ő 
f o r d u l ó  b e t e g s é g e t  í r  l e ,  m e l y n e k  j e l l e g e  : h e v e s ,  ó r á k i g  t a r t ó ,  k i 
v á l ó a n  a  v é g t a g o k  b ő r é r e  s z o r í t k o z ó  k ü l ö n ö s e n  é j j e l f e l l é p ő  v i s z 
k e t é s  k i m u t a t h a t ó  o b j e c t i v  l e l e t  n é l k ü l .  A z  e g y e s  ro h a m o k a t  a p r ó  
i n g e r e k  v á l t j á k  k i .  A  v i s z k e t é s  e l l e n  l e g j o b b n a k  b iz o n y u l t  a  S u b 
l i m a t ,  a c i d ,  s a l i c y l ,  c o c a i n ,  z i n c ,  b e n z o e .  A  b a j  P.  v é l e m é n y e  
s z e r i n t  p a r a s i t a  á l t a l  o k o z t a t i k ,  b á r  i l y e t  e d d i g  ki m u t a t n i a  n e m  
s i k e r ü l t .  ( R e f .  M o n a t s h .  f .  p r a k t .  D e r m a t .  1 8 9 1 .  1 1.  s z . )

H e is te r d r .

. lp r ó b b  j e g y z e t e k  a z  o r v o s g y a k o r la t r a .

1 .  A z  e c z e t  c r o u p n á l  B u m s te a d s z e r i n t  i g e n  é r t é k e s  g y ó g y 
s z e r  ; g ő z  a l a k j á b a n  h a s z n á l j a  ú g y ,  h o g y  a z  ü s t b e n  l e v ő  e c z e t b e  
i z z ó  v a s d a r a b o k a t  t e s z ; i l y  m ó d o n  a  s z o b a  r ö v i d  i d ő a l a t t  m e g 
t e l i k  e c z e t g ö z z e l .  B e l s ő  s z e r e k e t  i s  h a s z n á l  u g y a n , a  f ö s ú l y t  a z o n 
b a n  a z  e c z e t b e l é g z é s r e  f o r d í t j a .  ( M e d i c a l  R e c o r d ,  18 9 1 .  j u l .  1 1 . )

2 .  H e p a t i t i s  i n t e r s t i t i a l i s  g y ó g y í t á s á r a  L u i g i  T o ra lb o a  
j o d k a l i u m o t  a j á n l j a ,  ö s s z e k ö t v e  t e j d i a e t á v a l .  ( G a z ze t t a  i n e d i c a  d i  
R o m a . )

3 .  T ü d ő v é s z e s e k  i z z a d á s a  e l l e n  s i k e r r e l  h a s z n á l t a  C ru se a  
h y d r a s t i s  c a n a d e n s i s t ;  a  f o l y é k o n y  k i v o n a t b ó l  3 0  c se p p e t  a d o t t  
e s t e .  ( T h e r a p .  M o n a t s h e f t e ,  1 8 9 1 .  j u l i u s . )

4 .  A z  u r t i c a r i á t  Q u in q u a u d k ö v e t k e z ő l e g  o r v o s o l j a : b e l s ő l e g  
a l k a l i á k a t  a d ,  e r e d m é n y t e l e n s é g  e s e t é n  p e d i g  n a t r i um  a r s e n i c o s u m o t  
v a g y  n a p h t h o l t .  E r ő s  v i s z k e t é s n é l  a  k ö v e t k e z ő  o r v o ss á g o k a t  h a s z 
n á l t a t j a  k ü l s ő l e g : R p  :  A c i d i  b o r i é i  3 0 ' 0 ; c h l o r a l is  l i y d r .  5 ' 0 ; 
a q u .  d e s t i l l .  1 8 0 ' 0 .  R p .  A c i d i  s a l i c y l i c i  5 ' 0 ;  z i n ci  o x y d a t i  l ö ' O ;  
p u l v .  a m y l i  3 0 ' 0 .  ( D e u t s c h e  m e d .  W o c h e n s c h r i f t ,  1 8 91 .  3 2 .  s z . )

5 .  D i a b e t e s  m e l l i t u s  e g y  e s e t é b e n  n a g y o n  g y o r s  j a v ul á s t  
l á t o t t  b e k ö v e t k e z n i  H i ld e b r a n d a  n á t r i u m  s o z o j o d o l i c u m  b e l s ő  h a s z n á l a t a  
u t á n ; n a p o n k é n t  k é t s z e r  a d o t t  e g y - e g y  g r a m m o t  a  n e ve z e t t  g y ó g y 
s z e r b ő l .  ( A l l g e m .  m e d .  C e n t r a l - Z e i t u n g ,  1 8 9 1 .  6 3 .  sz . )

6 .  G y e r m e k e k  h a s m e n é s e  e l l e n  n a g y o n  j ó  s i k e r r e l  h a sz n á l j a  
W e b e r a  h a s o n c z é l b ó l  m á r  H i r t z  á l t a l  a j á n l o t t  s a l o l t .  K öv e t k e z ő k é p  

r e n d e l i  : R p .  S a l o l i  l ' O ;  t i n c t .  o p i i  g u t t a s  V ; d i v.  i n  d o s .  N r .  V .  S .  
2  p o r t  n a p o n k é n t .  ( G a z e t t e  d e s  h ő p i t a u x ,  1 8 9 1 .  7 6 .  s z )

7 .  A  j o d o f o r m  k e l l e m e t l e n  s z a g á n a k  c s ö k k e n t é s é r e  ú ja b 
b a n  a  t e r p i n e o l t  a j á n l j á k  ; e z  s e m  l e p l e z i  u g y a n  t el j e s e n  a  j o d o 
f o r m  s z a g á t ,  d e  a z  e d d i g  h a s o n l ó  c z é l b ó l  a l k a l m a z o tt  s z e r e k n é l  á l l í t ó l a g  
j o b b .  ( T h e r a p .  M o n a t s h e f t e ,  1 8 9 1 .  j u l i u s . )
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A hetedik nemzetközi hygienei és demo
graphies cöngressus Londonban.

(1891. augusztus 10— 17.)

London, 1891. augusztus 10.

r.

Ma nyílt ineg a hetedik hygienei cöngressus a walesi lierczeg 
• elnöklete alatt a St. James Hall nagy gyüléstermében. Maga a 

walesi hérczeg vezette a majdnem harmadfél ezer tagból álló ülést, 
melyeit egy eszraegazdag, tapsoktól gyakran megszakított megnyitó 

; beszédet tartott.
E beszéd kétségenkivül nagy jelentő ségű  az által, hogy azt 

. épen a walesi lierczeg, Anglia leendő  királya tartotta, mert azt 
jelenti, hogy a közegészségügy nagy fontosságát a leghatalmasabb 
nemzetek uralkodó és vezérférliai is kezdik elismerni és figyelmü
ket arra mindinkább kiterjeszteni. Lassanként megérik a felfogás, 
hogy valamint az egyes embernek, úgy a nagy köznek is mindenek 
felett álló legbecsesebb kincse az egészsége, a minek a természet 
határai között lehető  legjobb fenntartása egyenlő  érdekében áll úgy 
■ az egyesnek, mint a nagy köznek, és talán nem utopia a vérmesebb 

, h.ygienisták amaz álmodozása, hogy eljön az idő , midő n a törvé- 
, nyékét a törvényhozásokban a hygiene alapelvei szerint alkotják, a 
midő n a nemzetek félretéve az egymás közötti vetélkedést és hatalmi 
versenyt, nem egymás ellen, hanem a politikai határokat nem ismerő  
közös ellenség ellen, a közbetegségek mindenütt jelenlevő  okai ellen 
fogják folytatni egyértelmű  és közös erejű  és a legközösebb érdekli 
harcsaikat.

A walesi lierczeg megnyitó beszéde mindenekelő tt a világ 
minden részébő l megjelent minden rendű  és rangú tagokat üdvözölve 
azon körülménybő l, hogy épen ilyen sokféle országnak és az.egyes 
országok különböző  társadalmainak tagjai jelentek meg a gyű lésen, 
azt következteti, hogy a cöngressus munkája, ha feladatát teljesíti, 

..a társadalom minden osztályára csak jót és hasznot hajthat. Külö- 
. nő sen hangsúlyozza azt, hogy a társadalom minden osztályára, nem 
, csak a szegény és munkás osztályra, hanem a gazdag és vagyonosabbra 

is hasznot hoz. A nemzeti vagyonosodás csak úgy. ér valamit, ha nem
zeti egészség is van hozzá. A cöngressus feladata azon módok 
felett tanácskozni, a melyek által legjobban lehet fenntartani a 
nemzetek egészségét, 0  részérő l a legélénkebb figyelemmel kiséri 
a cöngressus mű ködését és teljes mértékben fogja mindazt elő moz
dítani, a mirő l itten bebizonyosodik, hogy a közegészségügyre 
hasznos.

A megnyitó beszéd után a különböző  államok küldöttei mon
dották el üdvözléseiket: Brouardel dr. a párisi orvosi kar dékánja 
a franczia tagok és küldöttek, Colér a porosz hadsereg general- 
direktora a porosz hadsereg, Conradi tanár az olaszok, dr. Roth a 
hygienei cöngressus német bizottsága, dr. Körösi az osztrák-magyar 
néprajzi statistikusok nevében.

Az üdvözlő  beszédek elhangzása után Sir James Paget és 
Dr. C. Büchanan mondottak köszönetét a walesi herczegnek meg
jelenéséért, mire a walesi lierczeg válaszolt röviden, mit a jelen
levő k, úgy mint a bevezető  beszédet, állva'hallgattak végig.

A válaszadás után a walesi lierczeg orgonahangok kíséreté
ben távozott és a megnyitó ülés ezzel bezáródott.

Az egyes osztályok tárgyalásai augusztus 12-dikétöl 17-dikéig 
tartanak, melyekrő l a részletes jelentést Rózsahegyi tanár tollából 
fogják venni olvasóink. —  s.

A temesvári kiá llítás hygienikus osztálya.
Temesvár, Délmagyarország metropolisa a vidéki városok 

kiállításait terjedelemben és fényben messze túlhaladó kiállítást ren- 
•dezett az idén, melynek hygienikus osztálya is van. Már azon tény 
maga, hogy mint vidéki kiállítás a hygieniának fontosságát annyira 
el- és felismerte, hogy azt külön osztályban mutatja be akkor, 
mikor haladásának képét be akarja mutatni, bizonyítja, hogy az 
intéző  körök a hygienia magas szerepével tisztában vannak. Másik 
diadala a hygieniának a térség maga, melyen a kiállítás rendezve 
van. E 80,000 □ -m éterny i elbű völő  virágos pázsittal díszített tér,
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melyen árnyékos -sétányok vonulnak végig, melyen 30 kiállítási 
pavilion épült és melyen esténként ezer és ezer villamos lámpa 
fényénél s a katonazene hangjainál óriási közönség keres üdülést, 
ezen remek hely még néhány évtized elő tt mocsár volt, mely mocsár 
a vár falai elő tt terjedt el, hogy azt háborúban az ellenség számára 
megközelíthetlenné tegye, de a mely maga malarikussá tette az 
egész vidéket s így egy esetleg fenyegető  hadi veszélytő l meg
óvandó állandó veszélyt képezett a népesség számára. Ma a mocsa
rak helyén gyönyörű  parkok, ligetek terülnek el, magukra a vár
falakra is ki van mondva a halálos Ítélet, ső t a vár kapuit s 
hidait már az idén rombolták le, hogy méltón fogadhassák az ide 
özönlő  idegenek ezreit. A ki azonban ebbő l azt akarná következtetni, 
hogy Temesvár hygienikus viszonyai talán mintaszerűek volnának, 
nagyon csalódna. Vízvezeték a rossz kútvíz helyett, csatornázás egy 
a város körül elvonuló bű zös, a csatornák szerepét vivő  árok 
helyett, modern kórház, vágóhíd, stb. mindmegannyi jámbor óhaj, 
melyeknek megvalósítása érdekében alig történik valami. Imponáló 
gyorsasággal valósult azonban egy vállalkozó szellem azon gondolata, 
hogy a városliget egy részét gabonaraktárakkal és gyárakkal épít-' 
sék be. Hiába hozta fel szakszerű  érveit ezen retrograd lépés ellen 
épen a hygienikus kiállítás rendező je, Bécsi dr., hiába utalt arra, 
hogy más városok milliókat áldoznak ligetek létesítésére, „marad 
még elég fánk“ volt a válasz s egy gyönyörű  liget helyén, mely 
különösen a szegényebb sorsú gyerekek üdülő helye volt, ma poros' 
rak tárak emelkednek.

A hygienikus kiállításnak, mely a nagy iparcsarnok egy 
terjedelmes részét tölti be, legérdekesebb részét ép Bécsi dr. exposi- 
tiója képezi, ki a temesvári közkórház 24 éves mű ködésének 
statistikáját graphiCe mutatja be. E táblák, melyek az anyagot a 
legtökéletesebben kimerítik, s melyek technikai kiállítása is figyelemre 
méltó, nemcsak helyi, hanem általános érdekű ek azért, mert élén 
ken s behatóan demonstrálják, hogy egy a legkedvezőtlenebb helyi, 
anyagi s administrativ viszonyokkal küzdő  kórház eredményei, 
erélyes s a hygienikus viszonyok javítását első  sorban ezélzó 
vezetés mellett, mily óriási arányban javulnak.

E statistikai táblák mindegyike czáfolatlanul mutatja, hogy 
a hygienikus viszonyok fokozatos javulásával hogyan csökken a 
mortalitás, hogy szaporodik a gyógyultak száma, hogy fogy az egy 
betegre eső  ápolási napok átlagos száma.

Bécsi dr. mű ködését mint kórházi igazgató azzal kezdte, hogy 
ez állást a városi fő orvosi állástól elkülönítette, elkülönítette pedig 
azért, hogy a kórházi igazgatói teendő kben ne zavarják a városi 
fő orvos számos bár dúsan jövedelmező  kötelességei. Ezen önzetlen 
tény mindenesetre a legritkább kötelességérzésre vall. A kórház 
24 évi mű ködését Bécsi dr. 3 korszakra osztja:

'1. A bérleti korszak 1867 — 1873-ig.
II. Ónkezelési korszak 1873— 1878-ig.

III. Ujjászervezési korszak 1878-—máig.

E három administrativ reform természetesen mindig a hygieni
kus viszonyok javítását czélozta s e reformok eredményeit leg
élénkebben a három korszak halálozási százaléka demonstrálja.
Míg az első  korszakban 10— 45% -«  a betegeknek halt meg, most a 
halálozás nem egész 5°/o-

A z1 egyes betegségek halálozási százaléka természetesen igen 
változik. Szembeötlő , hogy a tuberkulin évében a gtimökórosok 
halálozása a legcsekélyebb. Nem akartam kutatni, vájjon az élén- 
kebb betegforgalomnak vagy a tuberkulinnak köszönhetö-e ez. Feltű nő  
nagy a végzett operatiók száma. Sebészeti mű tét a 24 év alatt 
9000 végeztetett; oly szám. melyet sok kis német egyetem nem 
tud felmutatni. A szemészeti mű tétek között kiemelem, hogy 320 
hályogmütétet végeztek.

Általános érdekű  a malariabetegek számának változása. 
Ismeretes, hogy Temesvár s környéke a bevezető  sorokban említett 
mocsarak által talán par excellence malaria-fészek volt s tagad - 
hatlan, hogy a hadsereg egészségügyi kimutatásaiban Temesvár 
váltóláz-betegeivel domináló szerepet visz. A viszonyok azonban 
úgy látszik javulnak, mert míg 1871-ben a temesvári kórházban a 
váltólázasok száma 400 volt, 1890-ben már csak 60 ily beteget 
ápoltak.

T Á R  C  Z  A .
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Érdekes továbbá az egyes belbetegségek százalékos aránya 
az összes belbetegek számában. V o lt:

Malaria . . . . . . , . . 11-9'Vo
Tuberkulosis . . . . • • iQ 'l%
Pneumonia . . . . ■ • • .7 -1 %
B right-kór..................... . . . ' 2-9%
Polyarthritis . . . . • • • 2-5 ° /0

Typhus abdominalis . . . 2 -0 " / 0

Variola . . . . . . . . T 9ü/ 0

Typhus exanthematikus ■  • • . 1-7%

A szembetegségek következő képoszlanak meg.i

Kő töhartya-bajok . . . 2 2 - n :
Szarúhártya .. . ■  2 8 -3 1
Edényhártya „ . . . . . 14-047,,
Réczehártya „ . . . ■  • 4-27,,
Lencse „ . . . . . 22-37,,
Szemű i- . . . ■  ■  ■ 1 *8 %
Szemhéj „ . . . • • -r>-37o

További táblák a kórház gazdasági viszonyait tüntetik elénk. 
A tábla, mely az átlag egy betegre esti ápolási napok számát 
tünteti fel, ismét élénken bizonyítja, hogy a tébolydák elégtelen 
számából mily terhek háramlanak a vidéki közkórházakra. így  pl. 
a temesvári közkórházban is, a nélkül, hogy ily betegek számára 
külön helyiségek volnának, hónapokig tartatnak a szerencsétlen elme
betegek, az egész kórház mű ködésére zavarólag s bénítólag hatva, 
m ustrálja ezt a statistika. Míg ugyanis az egy sebészi betegre eső  
ápolási napok legnagyobb átlagos száma 45, van év, melyben 
egy elmebetegre átlagosan 1 2 0  nap esik.

Ezen táblák áttekintése után, melyek instruct!v áttekinthető -- 
ségiikben még élénkebben beszélnek egy új modern kórház szüksé
gessége mellett, mint Bécsi dr. mellékelt erre vonatkozó számos 
röpirata, miután továbbá e táblákból a temesvári közkórház vezető jé
nek czélját, a tökéletesség felé való törekvését megismertük, szemünk 
akaratlanul a jövő t keresi, mely a kórház összes .misefáinak radi
kális orvoslását kell hogy hozza. És tényleg Bécsi dr. egy új 
temesvári közkórház terveit ki is állította. A Bega partján terjed 
pázsit között e tervezett új kórház félig pavillonrendszerben. A leg
apróbb detaiilokig dolgozta ki Bécsi dr. e tervezetet, ső t iigybuzgó- 
sága annyira ment, hogy a financirozás tervét is a legminutiosu- 
sabban elkészítette. 266 beteg számára tervezi s egy betegnek 
8 ' Í  O -m . teret s 34 -02 köbméter levegő t ad.

A temesvári közkórház exponálja továbbá házilag készült 
kötő szerét. A legszebb jodoform s sublimat-gaze látható, melyet a 
kórház ápoló személyzete készít. A ki a vidéki kórházak szerény 
bndgetjét ismeri, az ily ügyességet méltányolni fogja tudni. Bécsi dr. 
ezenkívül még liúgykögyüjteményét mutatja he.

Temesvár jövő  közkórházának tervezete mellett látjuk Buda
pest mintaszerű  új közkórházának modelljét. Dicséretre méltó gon
dolat volt a fő várostól ezt itt -exponálni. Alig van a kiállításnak 
szemlélő je, kinek figyelmét e kis városrésznek beillő  épületcsoport 
le ne kötné. A legkevesebben tudják elképzelni, hogy e világos, 
barátságos és szellös házak kórházak s így az expositio nagyban 
hozzájárul ahhoz, hogy a kórház fogalmához kötött bprzadalmat 
eloszlassa s a modern kórház eszméjét népszerű vé tegye. Hogy 
pedig erre különösen a vidéken mily nagy szükség van, azt e lap 
olvasóinak talán felesleges magyaráznom. Hogy Temesvárod, e 
város magas mű veltsége daczára, sem felesleges ez, kitű nik abból, 
hogy Temesvárról folyton százan, meg százan zarándokolnak vidéki 
kuruzslókhoz, kiknek némelyike valóságos kórházat tart fenn. Képek
ben látjuk továbbá a pancsovai kórházat, Alsó-Tátrafiiredet, a Lukács- 
fürdő t, a budapesti bacteriologiai intézetet, a mentő k házát, vala
mint az oltó s nyirktermelő  intézetet. A modern kórházak humani
tását népszerű sítik továbbá az angyalföldi tébolyda képei, melyek 
a betegeket foglalkozásuk mellett mutatják be, egyszersmind kézi 
munkáik is ki vannak téve. É  csoportot folyton igen nagy közön
ség nézi s bámulva szemlélik, e képek mennyire térnek el regények
bő l szerzett borzadalmas képeiktő l. Az országos közegészségügyi 
egyesület „Egészség“ czímü folyóiratának 4 évfolyamát, valamint 
egyéb, népszerű  kiadványait exponálja. A budapesti Teiwel ezég 
nagy számban, különböző  rendszerű  iskolapadokat állít ki, melyek

á „hygienikus“ iskolapad nyílt kérdését a legváltozatosabb módon ■ 
törekszenek megfejteni. A Buchwald ezég a budapesti kórházak s 
klinikák számára szállított vaságyakat mutatja be, bemutat továbbá 
egy új szerkezetű  vaságyat is, mely az ágyat megvetni engedi, a nélkül, 
hogy a súlyos beteget ebbő l ki kellene venni. Budapesti s temes- . 
vári mű szerészek eszközeiket mutatják be. Ezek között figyelemre 
méltó a Garay által bemutatott Takács docens által szerkesztett 
villamos telep, állandó árammal Való villamozásra. Az elegáns készülék 
akkép van szerkesztve, hogy egy mutató tolása elegendő  az áram 
erösbítésére és egy rugó mozgatása az áramirányok megváltoz
tatására. Gager Ede, temesvári liivgtalnpk microskopikus metszetek
ben mutatja be a különböző  tápszerek s élvezeti czikkek hamisí
tásait. Baross minister a kiállítás megnyitása alkalmából majd egy 
negyed óráig nézte e készítményeket. Érdekes orvosi tanulmányt 
mutat be itt legelő ször Schopf József, resiczabányai gyármüorvos.
G a resiczabányai munkások közt fellépő  és semmiféle szokásos 
kezelésnek nem engedő  vérszegénység s szívdobogás okául az anchy- 1 
lostomum duodenalet fedezte fel. Több praeparatumban mutatja itt 
ezeket be s egy a dolgozatát tartalmazó füzetet a kiállítást meg- . 
szemlélő  közönség rendelkezésére bocsát. Az anchylostomum duodenale 
élettanát alapos .kísérleti tanulmány tárgyává tette s a dívó helmintho- 
logiai felfogástól részben eltérő  eredményekre jutott. Legérdekesebb ' 
azon felfedezése, hogy ezen paraziták nem mint ezt. általánosan 
hiszik, az ivóvíz által terjesztetnek, hanem a repesztési lövések által < 
felkavart porral, legtöbbször azonban szellő ztetés által elő idézett lég- , 
áramlattal, részint bevonulnak és lenyeletnek, részint a ruházatra, 
arezra, szakáira és kezekre, ső t a bányászok magukkal vitt élelmére 
tapadván, közvetve a szervezetbe jutnak. Hogy a bányákból aspirált 
levegő ben az anchylostomum álezái tényleg foglaltatnak, bebizonyította,.,; 
azzal, hogy a bánya aspiratorának torkolata elé kutyát kötött, 
mely így éjjel-nappal kénytelen volt a bánya levegőjét beszívni. A 
1 1 -dik napon az állat ürülékében tömérdek petét talált.

Dollinger tanár fényképekben mutatja be orthopaedikus 
kezelésének eredményejt.

A hetedik hadtest parancsnoksága ugyancsak ez osztályban . 
rendkívül érdekes expositiót rendezett. A temesváriak nagyra is varr 
nak- vele s büszkén hirdetik) hogy ez aZ első  alkalom, hogy katonai 
hatóság részt vesz kiállításban. Be vannak mutatva á sebesülteknek a ; 
csatatérrő l vájó gyors eltávolítására szolgáló s könnyen improvisálható 
szállító eszközök, továbbá a teljesen felszerelt sebesültszállító kocsik 
is. Be van mutatva a sebestiltvivö teljes felszerelése, nevezetesen . 
az új antiseptikus kötő szercsornag.ocska, melyet minden ember magá
val visz, s mely egy kész Lister-kötést tartalmaz, úgy hogy bár
mely katona azonnal antiseptikus kötést alkalmazhat. Be van mutatva 
továbbá a sátor, melyben a mű tétek végeztetnek s annak imponáló 
instrumentariuma. Végre pedig egy tábori gyógyszertár hetedrésze 
látható.

Végre pedig érdekes még egy kiállított 1731-böli orvosi könyv. • 
Gyógyszertan, s szakácskönyv s a következő  hangzatos czímet v iseli:

„Der freiwillig aufgesprungene Granadaptlél des christlichen 
Sainaritanes“ Ein Arzneibuch für, allerlei Krankheiten, auch zum 
Nutzen und Heil des gemeine Weesens, herausgegében sammt Diaete 
und Kochbuch mit kayserlichem Privilegium vom Kayser Karl VI. 
17 31; A benne levő  „heilsame Tränklein und Schnäpslein“ között a . 
következő ket említem meg a szenvedő  emberiség számára. Veszett 
állat harapása e llen ; „Nimmb ein Stärk und gebe es im Mund und 
streich es dann über die Bisswunde“ . Azonkívül jó még a köpölyözés, 
a meleg kenyér és a „Knoblauch“. Nem rossz a veszett kutya 
sző re új vászonkendöre kenve s ez meggyujtva egy rézgyertyatartón.

• s a  hamut a sebre szórni. Ila ez mind nem használ, akkor ajánlja 
a tüzes vasat. A leghathatósabb azonban ez: „So einer einen 
wünnigen Hund besitzt, 0  schaue dass man den Hund zu todt 
schlage oder schiesse, nehmet das Blut Und salbet euch damit, so . 
seyt ihr vergewisst, dass euch nichts schadet, ist auch gut dass man 
von der Hundsleber essej so sie gebraten ist“ . Sm na Sándor. .

Heti szemle.
B udapest, 1891. augusztus 19-dikén.

A fő város k ö zeg észség i á llap o ta  az 1891. év I. felében.
A félév közegészségügyi állapota úgy általában, valamint viszonyítva 

i a múlt év hasonló feléhez kedvező bb volt. Kedvezőnek tüntetik
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p e d i g  f e l  a z t  e l s ő  s o r b a n  a  h a l á l o z á s o k  a l a c s o n y  l ét s z á m a  s  a z o n  
k ö r ü l m é n y ,  h o g y  a z  á l t a l á n o s  b e t e g e d é s  j e l e n t é k e n y  c s ö k k e n é s t  m u t a t .

A  k e d v e z ő  k ö z e g é s z s é g ü g y i  á l l a p o t o k r a  n é z v e  c s u p á n  a  v ö r h e n y ,  
r o n c s o l ó  t o r o k l o b  é s  t o r o k g y í k  m e g b e t e g e d é s i  e s e t e k s ű r ű b b  s z á m a  
v o l t  r o s s z  b e f o l y á s s a l ,  m e r t  a  t ö b b i  h e v e n y  r a g á l y os  m e g b e t e g e d é s e k  
i s  k e d v e z ő  a r á n y b a n  f o r d u l t a k  e l ő ,  s ő t  a z  i m é n t  n e ve z e t t  v ö r h e n y ,  
r o n c s o l ó  t o r o k l o b  s  t o r o k g y í k  e s e t e k  s e m  v o l t a k  k e dv e z ő t l e n  r o s s z 
i n d u l a t ú  l e f o l y á s n a k ,  a  m e n n y i b e n  h a l á l o z á s i  0/ o - j uk  c s e k é l y  v o l t .

A  f ő v á r o s  ö s s z e s  n y i l v á n o s  é s  m a g á n  k ó r h á z a i b a n  a z  e l m ú l t  
f é l é v b a n  ö s s z e s e n  3 3 , 3 8 9  f e k v ő  é s  3 9 , 6 6 7  j á r ó  b e t e g g y ó g y k e z e l t e t e t t .

A  k é r .  o r v o s o k  á l t a l  ö s s z e s e n  1 3 , 4 1 2  r é s z i n t  j á r ó ,  n a g y o b b 
r é s z t  f e k v ő  h e t e g  g y ó g y k e z e l t e t e t t .

A  k ü l ö n ö s e n  f i g y e l e m r e  m é l t ó  b e t e g e d é s e k  a  k ö v e t k e ző  a r á n y 
b a n  f o r d u l t a k  e l ő :  g y o m o r - b é l k u r n t  2 0 1 5 ,  t ü d ő v é s z  77 7 ,  v á l t ó -  
l á z  4 8 0 ,  b u j a k ó r  3 3 5 .

A  f e r t ő z ő  b e t e g s é g e k  a r á n y a  a  k ö v e t k e z ő  a d a t o k b ó l  tű n i k  k i : 
h i m l ő  8 ,  á l h i m l ö  2 1 ,  b á r á n y h i m l ö  2 3 1 ,  h a g y m á z  2 2 1 ,  v ö r h e n y  8 2 0 ,  
r o n c s o l ó  t o r o k l o b  1 0 4 0 ,  t o r o k g y í k  1 6 8 ,  k a n y a r ó  1 1 5 2,  h ö k l u i r u t  9 3 ,  
t r a c h o m a  4 1 7 .

A  f é l é v  f o l y a m á n  é l v e s z i i l e t e t t  9 5 7 5 ,  m e g h a l t  6 3 7 8  e g y é n .
A  k ü l ö n ö s e n  f i g y e l e m r e  m é l t ó  h a l á l o k o k  a  k ö v e t k e z ő  a r á n y 

b a n  f o r d u l t a k  e l ő :  h a g y m á z  6 1 ,  v ö r h e n y  8 9 ,  k a n y a r ó  2 2 ,  r o n c s o l ó  
t o r o k l o b  2 6 3 ,  c r o u p  8 4 ,  h ö k h u r u t  1 1 ,  v é r h a s  2 ,  t ü d őv é s z  é s  t ü d ő -  
g í t m ö k ó r  1 2 5 5 ,  t ü d ő l o b  é s  h ö r g l o b  7 7 1 ,  b é l h u r u t  4 5 8,  v e l e s z ü l e t e t t  
g y e n g e s é g  3 1 9 ,  g ö r c s ö k  2 9 1 ,  g y e r m e k a s z á l y  1 3 5 ,  a g y kó r  2 5 0 ,  g u t a -  
t i t é s  1 6 0 ,  e l m e b a j o k  1 5 4 ,  v é l e t l e n  e s e m é n y  á l t a l i  ha l á l  4 8 ,  e r ő s z a k o s  
h a l á l  5 6 ,  g y e r m e k á g y i  l á z  1 3 ,  ö n g y i l k o s s á g  7 2 ,  e g y éb  k ó r o k  1 9 5 9 .

A z  e l m e b e t e g e k  k ö z ü l  a  l i p ó t m e z e i  o r s z .  t é b o l y d á b a n á p o l 
t a t o t t  h a v o n k é n t  á t l a g  7 4 3 .

A z  a n g y a l f ö l d i  o r s z .  e l m e b e t e g - á p o l d á b a n  2 7 4 .
A z  i r g a l m a s o k  e l m e b e t e g - o s z t á l y á n  2 1 8 .
A  f ő v á r o s i  m e g f i g y e l ő  o s z t á l y o n  1 1 6 .
A  d r .  S c h w a r t z e r - f é l e  i d e g g y ó g y i n t é z e t b e n  1 2 3 .
Ö n g y i l k o s s á g  7 2  e s e t b e n  f o r d u l t  e l ő ,  e z e k  k ö z ü l  v o lt  l ö v é s  3 1 ,  

a k a s z t á s  2 2 ,  m é r g e z é s  1 6 ,  e g y é b  m ó d  3 .  A  D u n á b ó l  2 3 h u l l a  
f o g a t o t t  k i .

E b m a r á s  6 8  e s e t b e n  f o r d u l t  e l ő ,  v e s z e t t  e b  v o l t  1 1 , v e s z e t t -  
e b m a r á s  7 ,  v e s z e t t s é g b e n  g y a n ú s  e b m a r á s  8 .

O r v o s r e n d ő r i  b o n c z o l a t  v é g e z t e t e t t  2 1 3 ,  o r v o s t ö r v é ny s z é k i  6 0 ,
L e l e n c z  é s  d a j k a s á g b a  a d o t t  á r v a  g y e r m e k  e  f é l é v  v ég é n  v o l t  

a  f ő v á r o s b a n  5 9 3 .
E z e k e n  k i v i d  a z  e l s ő  g y e r m e k m e n k e l y b e n  u g y a n c s a k  a  f é l é v -  

v é g é n  v o l t  ö s s z e s e n  3 8 7  g y e r m e k .
A z  á p o l t a k  k ö z ü l  3 0 7  m e g b e t e g e d é s  é s  1 9  h a l á l e s e t  fo r d u l t  e l ő .
A  j ó t é k o n y  i n t é z e t e k  k ö z ü l  a  J ó z s e f - f i á r v a h á z b a n  a  f é l é v  v é g é n  v o l t  

1 0 1  g y e r m e k ,  a z  e g é s z  f é l é v b e n  4 4  b e t e g e d é s i  e s e t  fo r d u l t  e l ő  k ö z t ü k .
A z  E r z s é b e t  á r v a l e á n y h á z b a n  a  f é l é v  v é g é n  v o l t  1 0 4 , a  f é l 

é v b e n  b e t e g  v o l t  9 .
A  M a y e r - f é l e  á r v a h á z b a n  a  f é l é v  v é g é n  v o l t  7 5  g y e r me k ,  

k ö z t ü k  e z e n  f é l é v  a l a t t  b e t e g  v o l t  6 4 .
A  K l o t i l d  s z e r e t e t h á z b a n  a  f é l é v  v é g é n  5 7  g y e r m e k  vo l t .  

k ö z t ü k  m e g b e t e g e d é s  n e m  f o r d u l t  e l ő .
A  f ő v á r o s i  E r z s é b e t  s z e g é n y h á z b a n  h a v o n k i n t  á t l a g  85 4  

e g y é n  v o l t  e l h e l y e z v e ,  k ö z t ü k  e l m e -  é s  e s k ó r o s  á t l ag  9 5  v o l t .  A  
b e t e g e d é s i  h a v i  á t l a g  3 8 0 - a t  t e s z  k i .

A  k ö z e g é s z s é g ü g y i  k ö z i g a z g a t á s  m e n e t é b e n  a k a d á l y  n em  f o r 
d u l t  e l ő .  A  s z e m é l y z e t  k ö r é b e n  v á l t o z á s  a n n y i b a n  f or d u l t  e l ő ,  h o g y  
N é m e t h  I g n á c z  d r .  e l h u n y t a  k ö v e t k e z t é b e n  m e g ü r e s e d et t  I X .  k é r .  
h a l o t t k é m i  á l l á s r a  E r n y e i  M i k s a  d r .  v á l a s z t a t o t t  m eg  a  t e k .  t a n á c s  á l t a l .

E z e n  f é l é v  f o l y a m á n  o k l e v e l é t  b e m u t a t t a  s z a b á l y s z e rű  k i h i r d e 
t é s  v é g e t t  7 3  o r v o s  é s  3 3  s z ü l é s z n ő .

A  t i s z t i  f ő o r v o s i  h i v a t a l b a  é r k e z e t t  1 1 , 2 0 5  h i v a t a lo s  ü g y d a r a b ,  
e z e k  k ö z ü l  e l i n t é z t e t e t t  1 1 , 1 7 8 .

K ö z t is z ta s á g . A  k ö z t i s z t a s á g  k i e l é g í t ő  v o l t ,  b á r  a  n a g y m é r v ű  
é p í t k e z é s e k  e l ő i d é z t e  p o r  s o k  h e l y e n  n a g y  h á t r á n y á ra  v o l t  a  k ö z -  
t i s z t a s á g n a k ,  e l t e k i n t v e  a ' z o u b a n  a  k ü l t e l k i  k ö v e z et l e n  r é s z e k t ő l ,  a  
k ö z t i s z t a s á g i  v i s z o n y o k  m i n d e n e s e t r e  h a l a d á s t  m u t a tn a k .

A z  i v ó v í z  e z e n  f é l é v b e n  k i e l é g í t ő  v o l t  m é g  a z o n  k e rü l e t e k b e n  
i s ,  m e l y e k  s z ü r e t i e n  v í z z e l  v a n n a k  e l l á t v a .  A  b a l p ar t i  k e r ü l e t e k  
v í z v e z e t é k i  v i z e  s  a  k ö z k u t a k  v i z e  k i f o g á s t a l a n  j ó  m i n ő s é g ű  v o l t .

A  k é r .  o r v o s o k  á l t a l  b e o l t a t o t t  1 3 3 2 ,  e z e k e n  k i v ü l  ú j r a  o l -  
t a t o t t  1 1 0 5  e g y é n .

A  n y i l v á n t a r t o t t  k é j n ö k  l é t s z á m a  a  f é l é v  v é g é n  9 5 0  e z e k  
k ö z ö t  b o r d é l y o s  5 5 6 ,  m a g á n  3 9 4 .

A z  á l l a t e g é s z s é g ü g y  n e m  v o l t  k e d v e z ő t l e n .
A  r a g á l y o s  á l l a t b e t e g s é g e k  a  k ö v e t k e z ő  a r á n y b a n  f o rd u l t a k  

e l ő :  t a k o n y k ó r o s  l ó  1 6 ,  l é p f e n é s  l ó  3 ,  r ü h k ó r o s  l ó  1 ,  l é p f e n é s  
ö k ö r  1 ,  l é p f e n é s  t e h é n  6 ,  t ü d ö v é s z e s  t e l i é n  é s  ö k ö r 2 ,  e z e k  v a l a 
m e n n y i e n  a  g y e p m e s t e r i  t e l e p e n  s z a b á l y s z e r ű e n  m e g s em m i s í t t e t t e k .

G e b h a rd t L a jo s , t i s z t i  f ő o r v o s .

Vegyesek.
B u d a p e s t ,  1 8 9 1 .  a u g u s z t u s  1 9 - d i k é n .  A  fő vá rosi, s ta t i s t i h a i 

h iv a ta ln a k 1 8 9 1 .  a u g u s z t u s  2 - d i k á t ó l  a u g u s z t u s  8 - i g  t e r j e d ő  he t i  k i 
m u t a t á s a  s z e r i n t  e  h é t e n  é l v e  s z ü l e t e t t  3 4 0  g y e r m e k,  e l h a l t  2 5 8  
s z e m é l y ,  a  s z ü l e t é s e k  t e h á t  8 2  e s e t t e l  m ú l t á k  f e l ü l a  h a l á l o z á s o k a t .  
N e v e z e t e s e b b  h a l á l o k o k  v o l t a k  e  h é t e n  : c r o u p  3 ,  r on c s o l ó  t o r o k l o b  6 ,  
h ö k h u r u t  2 ,  k a n y a r ó  2 ,  v ö r h e n y  4 ,  t y p h u s  2 ,  a g y k é r lo b  2 ,  a g y -  
v í z k ó r  2 ,  a g y  v é r ö m l e n y  5 ,  r á n g á s o k  9 ,  s z e r v i  s z í v ba j  1 1 ,  t ü d ő - ,  
m e l l h á r t y a -  s  h ö r g l o b  é s  h ö r g h u r u t  2 2 ,  t ü d ö g ü m ő  é s  s o r v a d á s  3 2 ,  
b é l h u r u t  é s  b é l l o b  6 6 ,  m é h r á k — • ,  B r i g t h k ó r  é s  v e s e lo b  1 1 ,  g y e r m e k 
á g y i  b a j o k — ,  g ö r v é l y k ó r  2 ,  v e l e s z ü l e t e t t  . g y e n g e s é g é s  a l k a t h i b a  1 7 ,  
á s z k o r ,  a s z á l y  é s  s o r v a d á s  7 ,  a g g k ó r  6 ,  e r ő s z a k o s  ha l á l e s e t  1 0 .  A  
f ő v á r o s i  k ö z k ó r h á z a k b a n  á p o l t a t o t t  a l l é t  e l e j é n  2 1 09  b e t e g ,  s z a p o r o 
d á s  5 9 1 ,  c s ö k k e n é s  5 8 8 ,  m a r a d t  e  h é t  v é g é n  á p o l á s  al a t t  2 1 1 2  b e t e g .  
—  A  f ő v á r o s i  t i s z t i  f ő o r v o s i  h i v a t a l n a k  1 8 9 1 .  a u g u sz t u s  6 - d i k á t ó l  
a u g u s z t u s  1 3 - i g  t e r j e d ő  k i m u t a t á s a  s z e r i n t  e l ő f o r d ul t  e  h é t e n  m e g 
b e t e g e d é s  : h a g y m á z b a n  1 4  ( m e g h a l t  4 ) ,  á l h i m l ő b e n  2 ,  b á r á n y h i m l ő 
b e n  2 ,  v ö r h e n y b e n  3 3  ( m e g h a l t  1 ) ,  k a n y a r ó b a n  3 1  ( m eg h a l t  2 ) ,  r o n c s o l ó  
t o r o k l o b b a n  3 4  ( m e g h a l t  6 ) ,  t o r o k g y í k b a n  5  ( m e g h a l t 3 ) ,  t r a c h o m á 
b a n  1 0 ,  h ö k h u r u t b a n  1 ,  o r b á n c z b a n  3 .

—  A z  i s k o l a - o r v o s i  é s  k ö z é p i s k o l a i  k ö z e g é s z s é g t a n - ta n á r i  
t a n f o l y a m o t  s z e p t e m b e r  1 5 - d i k é t ö l  d e c z e m b e r  1 5 - d i k éi g  t a r t j á k  m e g .  
A  t a n f o l y a m r a  s z e p t e m b e r  1 - t ö l  1 0 - d i k é i g  l e h e t  j e l en t k e z n i  a z  o r v o s 
k a r i  d é k á n i  h i v a t a l b a n .  A  t a n f o l y a m r a  c s u p á n  2 0  j e lö l t  v e h e t ő  f e l .  
A  g y a k o r l a t o k  n a p o n k é n t  d .  u .  3  ó r á t ó l  6  ó r á i g  t a r ta t n a k .

—  A  l e g k ö z e l e b b i  ( n y o l c z a d i k )  n e m z e t k ö z i  h y g i e n e i  és  
d e m o g r a p h i a i  c o n g r e s s u s  h e l y é ü l  B u d a p e s t e t  v á l a s z t ot t á k .

—  F o d o r  J ó z s e f  t a n á r t  a z  a n g o l o k  r é s z é r ő l  a z o n  k i t ün t e t é s  
é r t e ,  h o g y  a  C a m b r i d g e - i  e g y e t e m  t i s z t e l e t b e l i  t u d or á v á  v á l a s z t a t o t t .  
A z  ü n n e p é l y e s  f e l a v a t á s  f .  h ó  1 5 - d i k é n  e j t e t e t t  m e g.

—  A  l o n d o n i  h y g i e n e i  é s  d e m o g r a p h i a i  c o n g r e s s u s o n  
M a g y a r o r s z á g b ó l  i s  t ö b b e n  m e g j e l e n t e k ,  t u d o m á s u n k  sz e r i n t  o t t  v a n 
n a k  : F o d o r  J ó z s e f ,  'R ó zsa h e g y i A la d á r ,  H ő g y e s  E n d r e ,  M ü lle r  

K a i  m á n t a n á r o k ,  C sa tá r i/ L a jo s k ö z e g é s z s é g ü g y i  t a n á c s o s ; o t t  v a n 
n a k  t o v á b b á : A d le r  Z s ig m o n d d r . ,  K r e s s  G é s a d r . ,  K r i c k  Á r p á d d r . ,  
f  a r k a s  L á s z ló d r . ,  L e e lm e r  L a jo s m i n i s t e r i  t a n á c s o s  é s  v á r o s i  é p í t 
k e z é s i  i g a z g a t ó ,  G y ö rg y  E n d r e o r s z á g g y ű l é s i  k é p v i s e l ő ,  H a b e r h a u e r 

J á n o s v á r o s i  t a n á c s o s  é s  a z  e g é s z s é g ü g y i  o s z t á l y  f ő n ö k e , H e g e d ű s 

K á lm á n d r . ,  K o v á c s  A l f r é d d r . ,  K ö r ö s i  J ó z s e f ,  J ö v ö k  S á n d o r g y ó g y -  
s z e x ’é s z ,  T u r n o v s s k y  J e n ő d r .  E l ő a d á s t  t a r t a n a k : F o d o r  é s  H ö g y e s  
t a n á r o k .

—  H a z a i  f ü r d ő k  s z e m é l y f o r g a l m a : T á t r a fü r e d ( V I I I .  1 4 . ) :  
3 6 7 6  : T r e n c s é n -T e p l ic z ( V i l i .  1 2 . ) :  4 1 5 0 ;  Ú j,-T á tra fü re d ( V i l i .  1 5 . ) :  
2 3 6 4 ;  A ls ó - T á t r a fü r e d ( V I I I .  1 4 . ) :  1 8 1 0 ;  P ö s ty é n ( V I I I .  1 1 . ) :  
2 8 4 1  : K o r i tn ic s a  ( V i l i .  1 3 . ) :  9 2 7  ; V il in y e ( V I I I .  9 . ) :  9 9 1 ;  B u z iá s 

( V I I I .  6 . ) :  1 0 2 9 ;  S s l iá c s ( V I I I .  5 . ) :  1 2 2 1 .
f  E l h u n y t : S p i tz e r  TApóit d r .  f ő v á r o s i  g y a k o r l ó  o r v o s  5 7  é v e s  

k o r á b a n .

H e t i  k i m u t a t á s
a budapesti szt. Rókus- és üllő i-úti kórházban 1891. augusztus 13-dikától 

egész augusztus 19-ig ápolt betegekrő l.

1891.
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ORVOSI H E T IL A P.
* ha za i és kül föl di gyógyásza t és kúr büvá r l a t közl önye.

A  la p  m e g je le n ik  m in d e n  h é 

te n  v a s á r n a p  l 1/*— 2  ív e n . M e l

lé k le te i  a  „ S z e m é s z e t “ s a  

„ K ö z e g é s z s é g ü g y  és T  ö  r -  

v é n y s z é k i  o r v o s t a n “ 

m in d e n  2  h ó n a p b a n  1 — 2 ív e n .

K é z i ra to k ,  k ö z le m é n y e k  

a  s z e rk e s z tő s é g h e z  b é r m e n tv e  

k ü ld e n d ő k .

A lap íto tta  M arkusovszky Lajos dr. 1857-ben.

K I A D Ó  T U L A J D O N O S  É S  F E L E L Ő S  S Z ER K E S Z T Ő :

H Ő G Y E S  E N DR E
egyetem i tanár.

A  la p  e lő f iz e té s i  á r a : h e ly b e n  

és  v id é k e n  e g é s z é v r e  1 0  f r t ,  

fél é v r e  5 f r t ,  n é g y e d év re  

2  f r t  50  k r .  O rv o s-  és  g y ó g y 

s z e ré s z -h a l lg a tó k  fe lé t  f iz e tik . 

H i r d e té s e k é r t  s o r o n k in t  15  k r .

F iz e té s e k ,  r e k la m á t ió k  

a  k ia d ó h iv a ta lb a  b é rm e n tv e  

k ü ld e n d ő k .

TARTALOM.

ERED ETI KÖZLEMÉNYEK.
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g a i  o rs z á g o s  le le n c z l iá z b a n  lé v ő  g y e r-  
m e k k ó r o d á já b ó l  . .  .....................................419
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A  h e te d ik  n e m z e tk ö z i  l i y g ie n e i  és  dc- 
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H etiszem le .
A  fő v á ro s  k ö z e g é sz sé g i á l la p o ta  a z  1891.
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V e g y e s e k : A  fő v á ro s  e g é sz sé g e . —

A z  is k o la -o rv o s i  és k ö z é p is k o la i  k ö z - 
e g é s z s é g ta n - ta n á r i  ta n fo ly a m . —  A  le g 
k ö z e le b b i  (n y o le z a d ik )  n e m z e tk ö z i  
l i y g ie n e i  és  d e m o g ra p h ia i  c o n g re ssu s .
—  F o d o r  J ó z s e f .  —  A  lo n d o n i  h y g ie -  
n e i  és  d e m o g r a p h ia i  c o n g re s s u s . —  
H a z a i  f ü r d ő in k  s z e m é ly fo rg a lm a . —  
E lh u n y t .  —  H e t i  k im u ta tá s  a  fő v á ro s i 
k ö z k ó rh á z a k b ó l .  —  S z. L u k á c s f ü r d ö .  427 

B o r í t ó k . P á ly á z a to k .  —  H i rd e té s e k .

Hl* RÚPchnw RÓln Arad szab. kir. város és Aradmegye hatóságai 
lil. Uauonuj t J U l a  közvetlen ellenő rzése alatt álló miniszt. enged.

n y i l v á n o s  t e h é n h i m lő - t e r m e l ő  i n t é z e t e  A r a d o n .
Szállít az év bármely szakában f r i s s  é s  k ip r ó b á l t  biz t o s  f o g a m 
z á s t )  (szúrással is oltható) eredeti tehénhimlönyirkot a következő  árakon:

1 ph io lá t 2 - 3  egyénre 5 0  k ié r t  
10 ilyen p h io lá t 4  í r té r t  

1 ph io lá t 10— 15 egyénre 2  „

1 p h io lá t  5 0  e g y é n re  3  f r té r t  
1 p h io lá t  1 0 0  „  6  „

Csomagolás és b é p m e n t e s  b e k ü ld é s é r t  3 0  k r r a l ; u t á n 
v é t e l e .  s z á l l í t á s n á l  csomagolás és szállító-levélért 2 0  k r r a l  
t ö b b  s z á m í t t a t i k  szállítmányonként.

M egrendelések posta fo rd u ltá va l te ljesítte tnek.
Saját találmányé szabályozható scarificator (100 egyén beoltható egy 
óra alatt)j legjobb oltó-eszköz, ára 1 frt 25 kr., a szúrást mellő zhető vé teszi. 
K é t  h a to s á g  s z a k k ö z e g e in e k  fo ly to n o s  é s  k ö z v e t le n  el le n ő rz é s e  
a z  o l t ó a n y a g  k i f o g á s ta la n  j ó  m in ő s é g é re  n é z v e  a  le gn a g y o b b  

g a r a n c z iá t  n y ú j t ja .  26

REICHERT K. B é c s , T I IL , B e i i i a s s e  2 6 . 
K ü lö n le g e s s é g: I. minő ségű  m icroscopok.

9 XVII. árjegyzék imént jelent meg.
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3VTin.cienk.or k én ye lm es és olosó

term észetes konyhasós fürdő k,
b e l é g z é s i e k ,  p o r l a s z t  Á s o k  s t b .

a  c s .  é s  k ir .  t ö m é n y  H a l ié in !  a n y a lú g - s ó v a l
elő állítva a cs. és kir. halleini sóaknában D r. S e d l i tz k y , cs. és 
kir. udv. gyógyszerész által S a lz b u rg b a n . J a v a l a t o k: mint a 
természetes konyhasós fürdő knél, kivált n ő i a l te s tb a jo k n á l ,  
g y e rm e k b a jo k b a n  (görvélykór) stb. alkalmaztatik és 1878 óta 
hatásosnak el van ismerve B r a u n  K . és G. C h ro b a k , M o n ti, 
R o k i ta n s k y ,  S p ä th , W id e rh o fe r  tanárok által. íH T  M in d e n  
kórodán és kórházban használtaik. "TRu Fő raktár Budapesten 
E D E S K U T Y  L . és M A T T O N I é s  W IL L E , továbbá m in d e n  
g y ó g y s z e r tá r b a n  s á s v á n y v íz - k e re s k e d é s b e n . 1 kilo 60 kr., 

5 kilós csomag 2 frt 70 kr. — Ügyeljünk a fentebbi ezégre. 
I IA I . I .K IX . H A L L E IK . H A L L E IK .

Vegyelemzések és próbák ingyen. 15

Orvosi vegyi és górcsövészeti laboratórium
B u d a p e s t e n ,  V . k é r . ,  V á c z i - k ö r ú t  6 0 .  s z .  29

V ize le te t, l tö p e te t , h á n y a d é tc o t ,  b é ls á r t és egyéb váladékait 
az emberi testnek sz e ré n y  h o n o rá r iu m ért vizsgál 

D r .  M Ä T R A Y  Gá b o r , volt egyetemi élet- és kórvegytani tanársegéd.

D r . S ü m e g i  J ó z s e f
t e s t e g y e n é s z e t i ,  g y ó g y g y m n a s t i k a i  é s 

m a ssa g e  rende lése
V. k e r ü l e t ,  B á l v á n y - u t e z a  11.  s z .  I.  e m .  30
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Dr. HERGZEL h e id e lb e rg i  e g y e te m i m a g á n ta n á r

Sebészeti Sanatorium a
1 7  S e b é s z e t i  é s  n ő g y ó g y á s z a t i  m a g á n in t é z e t .

B u d a p e s t ,  VI. k e r ü l e t ,  f e l s ő  e r d ő s o r  5 .  s z á m .
Á llan d ó  o rvosi fe lü g y e le t. G ondos áp o lás. K itű n ő  e llá tás . T e le fo n . M érsék e lt á ra k . 

R en d e lő  ó ra  : Vaő —4-ig  ; sze g é n y ek n e k  d . e. 9— 10-ig. K ív á n a tra  p rospectus

Kérelem hazánk tisztelt gyakorló orvosaihoz
Hálás köszönettel üdvözölvén ama hazafias áramlatot, mely ágy 

orvostudományi egyetemünk mérvadó köreiben, mint a folyó 1890. évi 
október 23—25-dikén egybegyült „balneologiai congressus“ értekezletein 
érvényre jutott és a mely hazánk fürdő inek és ásványvizeinek gyámolítását 
tiizi zászlajára, bátorkodunk

U j - G s i z i  J ó d -  é s  B r ó m - f o r r ó s u n k  á s v á n y v i z é t  8
hazánk tisztelt gyakorló orvosainak szíves pártfogásába ajánlani, remélve’ 
hogy mindazon kóresetekben, melyek jódásványvíz alkalmazása javait" 
nak mutatkozik, a szenvedő k érdekében a  h aza i „Csizi v íz n e k “ a 
külföldi „Halb v íz“ felett első bbséget adandnak, mert: A  „balneologiai  
congressus“ értekezletei folyamán úgy Dr. T han  ta n á r , k i rá ly i  tanácsos, 
mint Dr. t l i i z e r  K ornél, h azán k  e je le s  sz a k tu d ó sa , ki e nyár folytán  
helyszíni szemlét tartott, közhírré tették új forrásunk vizének vegyelem- 
zését, mely kitünteti, hogy 10.000 súlyrész Csizi v íz  0-428 Jódo t, 1-230 
B róm ot, Haiti v íz  0-390 Jódo t, 0-508 B róm ot tartalmaz, és azzal a 
Csizi víznek nevezetes fölényét megállapítja.

Szíves figyelmébe ajánljuk egyúttal a tisztelt gyakorló orvosi kar
nak fiatal fürdő nket, mint oly gyógyhelyet, hol a kiválóan száraz, 
tiszta lég rendkívül fokozza a gyógykezelés sikerét. — Meg kell azonban 
jegyeznünk, hogy fürdő i berendezésünk egy évi mű ködésünk ered
ménye, s igy  vendégszobáink száma egyelő re szerény; van azonban a 
község keretén belő l magánházaknál számos kiadó szoba, melyekre 
nézve szívesen szolgálunk felvilágosítással, útbaigazítással, ső t felajánl
juk közbenjárásunkat.

A g y ó g y k e z e lé sn e k  m egfele lő  ju tá n y o s  e l lá tá sá ró l gondos
kodunk . F A rdoorvosiink  B azár Andor to rn n lly n i k ö ro rv o s páratlan 
lelkiismeretességgel és odaadással szenteli létét betegeinek, kik ennélfogva 
rendíthetlen bizalommal ragaszkodnak hozzája.

K özlekedés te k in te té b e n  nagy kényelem, hogy C s íz  a magy. 
kir. államvasutak Miskolcz—Füleki vonalának állomása, melyen naponta 
7 személyvonat közlekedik.

M eg ren d e lések e t mindenkor friss töltésbő l foganatosítunk. Fö
lei a k u t :  B U D A P E S T E N  É d e s k u t y  L ., B E C S B E N  M a tto m  
H e n r ik  c z é g n é l .

C s iz , u. p. R i m a sz é .c  s. A  fü rd ő ig a z g a tó s á g .

I 9 N <

Dr. BATIZFA LVY

es
I N T É Z E T E s

s
m

B u d a p e s te n , v á ro s l ig e t i  ta s o r  é s  a r e n a - ú t  s a r k á n
egész éven át nyitva van. Az intézet orvos-sebészi osztálya is 
X X X III év óta szakadatlanul mű ködik. Fölvétetnek b e n la k ó  

é s  b e já ró  b e te g e k . 21

K im er ítő  p rogram m  in g y e n  é s  b érm en tve . •

• • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • • •

D r. LENGYEL SÁND O R
testegyenészeti, gyógygym nastikai és m assage rendelése

Budapest, VIII., belső  stáczió-utcza 44. szám.
Gyógykezelés alá kerülnek : gerinezoszlop ő s mellkas görbülései, vég 
tagok görbülései, dongaláb, lúdtalp, kampóláb, lóláb, gacsos térd és 
kezek elgürbülései. Az Ízületek lobjai és m erevségei; gyógygymnastika 
14 és massage körébe tartozó bántalmak.

M A T T O N Ifé ie

G IE S S H Ü B L E R
l e g t i s z t á b b  é g v é n y e s  S A V A N Y Ú K Ú T .

Kitű nő  sikerrel használható :

a légző - és emésztő szervek betegségeinél, köszvénynél, 
gyomor- és hólyaghurutnál. Specificus szer gyermekbeteg

ségekben.

A karlsbadi gyógymódot használóknak elő - és utókra gyanánt ajánlva.

M A T T O N Ifé ie

LÁPKIVONATOK
LÁP-SÓ LÁP-LUG

kitű nő  szerek
v a s la p -  és v a s a s f ü r d ö k  elő állítására a háznál.
É v e k  h o s s z ú  s o r á n  á t  k i t ű n ő  g y ó g y h a t á s u a k n a k  b i z o n yu l t a k :

Méh-petefeszek- és hashártyaiobnái, sápkórnál, görvélykór-  
nál, fehérfolyásnál, elvetélésre való hajlamnál, teljes és 
részletes hüdéseknél, vérszegénységnél, csúznál, küszvény- 

nél, ischiasnál és aranyérnél.

M A T T O N Iféle

BU D A I K ESER Ü V IZ
l e g k i v á l ó b b  H A S H A JT Ó .

Valamennyi természetes ásványvíz és forrástermény szétküldö intézete

MATT ONI é s  WILLE
34 BUDAPEST,

M é r le g -u tc z a  12 és D ia n a fü r d ö -é p ü le t .



18'Jl. 34. az. O R V O S I  H E T I L A P i n

Szt.-Lukács-fürdő , B udapesten. Meleg és langyos kénes 

források. Iszapfürdő , csúz, köszvény, iscliias stb ellen. Ásványvíz- 

uszodák, nő k és urak számára, idegesség, vérszegénység, sápkor, 

stb. ellen. Nő i és úri gő zfürdő k, kő - és kádfürdő k. Lakás és pensio 

a  „Nagy Szállodában11. Kilátás a Dunára, fekvés keletnek, felvonó 

gép, zárt és fű thető  folyosók a fürdő khez. Naponta katonazene. 

Gyógy- és zenedíj (Curtaxe) nincsen. Lakás, ellátással, szolgálattal 

és villanyos világítással egy személynek I. em. 2 7 — 32, II. em. 

2 2 — 31 írt. Lakás ellátás nélkül I. em. egy személy 15— 21 frt, 

II. em. 11 — 15 frt, szolgálat és világítás külön. Fürdő orvos 

dr. Doctor Frigyes. Prospectus ingyen és bérmentve küldetik.

P Á L Y Á Z A T O K .

Torontói vármegye török-kanizsai járásába kebelezett Oroszlámos 
község központtal újonnan szervezett körorvosi állásra, mely körhöz 
Egyházaskér, Majdán, Kábé és Kis-Sziget községek tartoznak, s mely 
állással 600 frt évi fizetés s az egyes községek szabályrendeleteiben 
megállapított látogatási díjak vannak egybekötve, ezennel pályázat 
nyittatik.

A  megválasztandó körorvos a községeket az azok által elő állí
tandó fuvar igénybevételével hivatalból hetenként egyszer tartozik meg 
látogatni s a közegészségügyi törvényben elő irt teendő ket végezni ’ 
Oroszlámos községében gyakorolja megfelelő  és szabályrendeletileg meg
állapított díjazás mellett a halottkémlést és a húsvizsgálatot.

Felhivatnak a pályázni szándékozók, miszerint orvostudori okleve
lükkel és eddigi mű ködésüket tanúsító bizonyítványukkal felszerelt kér

vényeiket folyó évi szeptember hó 9-ig a török-kanizsai járási szolga- 
birói hivatalhoz beküldjék.

A  választás folyó évi szeptember hó 10-én Oroszlámo3 község
házánál fog megtartani.

T ö r ö k - K a n i z s a, 1891. évi augusztus hó 10-én.

3 — 1 A fő szolgabírói hivatal.

Vas vármegye szent-gotthardi járásában üresedésben levő  ő ri-szent 
péteri körorvosi állásra, melyhez az ő ri-szent-pő teri és kerczai kör
jegyző séghez beosztott s a hodosi körjegyző ségbő l Hodos, Saal és 
Kapornak községek tartoznak s a mely állással 300 frt évi fizetés van 
egybekötve, pályázat hirdettetik és egyúttal a választás megtartására 
1891. november hó 11-ének d. e. 9 órája Ő ri-Szent-Péter községházához 
kitű zetik.

Felhivatnak pályázni kívánók, hogy szabályszerüleg felszerelendő 
kérvényeiket alólírt fő szolgabiróhoz 1891. évi november hó 6-ig annyi
val is inkább benyújtsák, miután a késő bb érkező  kérvények figyelembe 
vétetni nem fognak.

Választáshoz a körhöz tartozó községek képviselő i meghívatnak.

S z e n t - G o t t h a r d , 1891. évi augusztus hó 12-én.

1—1 Papp Antal, fő szolgabíró.

Vas vármegye szent-gotthardi járásában üresedésben levő  szen t
gotthárdi körorvosi állásra, melyhez Szent-Gotthard nagyközség szék- 
helyíyel a nagyfái vi, csörötneki, istvánfalvi körjegyző séghez tartozó összes 
községek és a hodosi körjegyző ségbő l Budincz, Kis-Dolnicz és Nagy- 
Dolnicz községek tartoznak, az 1886. évi XXII. t.-cz. 12. §-a értelmében 
pályázat hirdettetik, s a választás folyó évi november 9-én d. e. 10 
órára Szent-Góttliardra kitüzetik.

Ezen állás javadalmazása áll évi 200 írtból. A  pályázni szándé
kozókat felhívom, hogy az 1883. évi I. t.-cz. 9. §-a értelmében felszerelt 
kérvényeiket folyó évi november hó 4-ig hozzám beadják.

A  választást saját irodámban Szent-Gotthardon a fentírt határnapon,  
hová a beosztott községek képviselő i meghívatnak, fogom megtartani.

S z e n t - G o t t h a r d , 1891. évi augusztus 12-én.

1 — 1 Pajyi Antal, föszolgabitó.

(Utánnyomatok nem díjaztatnak.)

D r .  R E I C H  M I K L Ó S 29

t e s t e g y e n é s z e t i  é s  g y m n a s t i k a i  g y ó g y i n t é z e t e .
B u d a p e s t ,  V. k e rü le t ,  E rz s é b e t- té r  8. sz á m .

Gyógykezelés alá kerülnek a t e s t e g y e n é s z e t ,  s v é d  g yó g y -
g y m n a s t i k a  és m a s s a g e  körébe tartozó bántálmak.

Házi kezelést igénylő  (fekvő ) betegek számára alaposan 
képzett intézeti segédorvosok állanak a t. kartársak és közönség 
rendelkezésére.

Cursusok orvosok és szigorlók számára, gyakorlatokkal egybekötve. 
Bő vebb felvilágosítást a gyógyintézet igazgató-orvosánál nyerhetni.

H a z á n k  le g k e d v e l te b b  s a v a n y u v iz e .
r  B orra l h a sz n á lv a  k ite r jed t k ed v e ltség in ek  ö r v e n d .'

A MOHAI

L e g jo b b  a s z ta l i  é s  ü d ítő i ta l .  — K i tű n ő  s z o lg á la to t  te s z  ] 
a z  e m é s z té s i  z a v a r o k n á l .

0  fe n sé g e  Jó z se f  fó 'herczeg  asztalán rendes ita lu l szolgál.
F r is s  tö l té s b e n  m in d e n k o r  k a p h a tó : 7 |

E -flFQ If I IT V  I csász. és kir. és szerb királyi 
B udvari szállítónál Budapesten, j

úgysz in tén  m inden g y ó gyszertá rban , fű sz e rk e re sk e d ésb e n  é s  vendég lő ben.

Kedélybetegek és m orph inkórosok
a legszorgosabb ápolásban részesülnek

10 Dr. Svetlin  m agángyógyin tézetében
B écsben, I I I ., L e o n h a rd -u tc z a  3 —5. szám .

Dr. FÜZESSY JÓZSEF
j á r á s o r v o s  2 1

m in i s t ,  e n g e d ,  n y i l v á n o s  b o r j ú h im lö -

n y i r k t e r m e l ö  i n t é z e t e

H E V E S E N (H eves m egye).

M indenkor friss és biztos fogamzást! eredeti b o r j ú -  

h i m i ő n y i r k o t  szállít az alábbi felette olcsó á ra k  

m e l le t t :

1 p li io la  5  eg y én re  — f r t  5 0  k r .

1 „  5 0  „  2  „ 5 0  „

1 9 9  ÍOO 9 9  5  9 9  9 9

1 0 0 0  eg y én re  . . . .  4 0  ,,

C som ago lás <llja 2 0  ke.
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K l í m á t ,  t é l i  g y ó g y h e l y  A O  O  A 7  T A *  
é s  t e n g e r i  f ü r d ő  A .  ÍD  Í J  A  La 1  A * QUISISANÄ.

T e l j e s e n  d é l i  f e k v é s ,  p o r -  é s  s z é l m e n t e s .  — E g é s z  év e n  á t  n y i t v a  á l l .  33

E lek tro m o s v ilág ítás . — K itl iu ö  e llá tás . — M érsék e lt á ra k .  —  T e n g e r i , édesv íz i és e lek tro m o s fü rd ő k . — M assage. — G y ó g y g y m n astik a . — K ru ll- fé le  k észü lék  tüdübetogek  
szám ára . — H áz i-g y ó g y sze rtá r. — A  n y á r i  id é n y  a la t t te tem esen  leszá llíto tt á ra k . — T e ljes  p en sio -e l lá tás  szobáva l 5 í r t tó l  n a p o n k in t  és szem é ly en k in t.

Ig a z g a tó : d r .  S c l i w n r z  I g o ,  K ra f f t-E b in g  ta n á r  id e gg y ó g y -k ó ro d á já n a k  v o lt ass is teu se . Ig a z g a tó n ő : M i n is e i t  M á r i a  asszo n y .

ÉGHLESI

Hazán* 
l e g t i s z t á b b ,  

l e g o lc s ó b b  és l e g 

j o b b  szénsavdús, égvényes 
S A V  A N  Y U V  I Z E ,  V é g h le s -  

S z a la t n  á n ,  Zólyommegye, mindig friss 
töltésben kapható a budapesti fő raktárban 

E r z s é b e t - k ö r ú t  5 6 .  s z . ,  továbbá f ű s z e r ü z le t e k b e n  

T elefon-összeköttetés. és v e n d é g lő k b e n .  Számos rak tá r a vidéken.

L ith io n -sa v a n y ú v iz ,
a k ő szv én y -, h ú g y -, d a ra -  és hom oknak, 
gyom or-, v e se -  és b ó ly ag h a jo k n ak , a ra n y -é rn e k  

és h u ru to k n a k  gyógyszere. 
L e g k i t ű n ő b b  ü d í t ő  i t a l .  

R a d e in i  g y ó g y fü rd ő .
Elörajzok ingyen a radeini savanyú víz raktárától.

B é c s ,  I ., F l e i s c h m a r k t  8 .  s z .
, B u d a p e s t :

E d e s k u t y  L. é s  M a t to n i  é s  W il le
15 uraknál.

Cs. kir. szabadalm azott

eg y e tem es em ész tő p o r
Dr. Gölis-tő l.

Eddig még utói nem éretett hatására nézve az emésztés és 
vértisztítás terén, s a test táplá lása és erő sítésére nézve. Ezáltal 
naponkint kétszeri és sokáig folytatott használata mellett valódi 
gyógyszerré válik számos még makacs betegségekben is, mint p. o.

emésztési gyengeség, m ellégés, ii gyomor tú lterhelése, 
a belek petyhüdtsége, ideggyengeség, mindennemű 

aranyeres bajok, görvély, guga, sápadtság, sárgaság, 
valamennyi idült börbaj, rák, idő szakos fejfájások, 

férges és köves betegségek, tulnyálkásodás stb.
Ez az egyetlen és gyökeres szer a megrögzött köszvény és 

mellbajban (tuberculose). Ásványvíz-gyógymódnál úgy ezelő tt, mint 
annak használata alatt, valamint utólagosan gyógyszerül is kitű nő 
szolgálatot tesz. — Egy nagy skatulya ára I  f r t  30 Ur. Egy 

kis skatulya SO h r .  Fő raktár Budapesten 
TÖ RÖ K  JÓ ZSEF gyógyszerész úrnál. A 
hamisítástóli megmenekiilére figyelmeztetek 
mindenkit, hogy a valódi egyetemes emésztöpor 
D r. Gölis pecsétjével van elzárva, s minden 

skatulya a védbélyeggel, s kívülrő l ily czímmel van ellá tva:

K. k . c o n o e s s ,  U n i v . - S p e i s e n - P u l v e r d e s  D r . G ö l is  in W ien .
Föszállítöhely: Becsben, Stefansplatz 6 (Zw ettlhof). 18

k

T a r c s a  g y ó g y fü r d ő
M a gya ro rszág  V asm egye

Glaubersó-tartalmú szénsavas források. Vasláp-fürdők  
sáp k o r, v é rsz e g é n y sé g , m indennem ű  nő i ba jok , az  em észtő  
sz e rv e k  b e teg ség e i s tb . e llen  legk ivá lóbb  o rv o s - ta ná ra in k  
á lta l legm elegebben  a ján lv a . A  legújabb módszerek szerint be
rendezett pezsgő  nezé l- l i i rdő k . V as láp - fü r i lő h ,  gő zzel 

h e v í te t t  ás ván y v íz - fü rd ő k , ü gy  az eddig fennállott épüle
tekben, mint az újonnan megnyílt , ,K a ro l in a  V i l la ”  és 
„V endég lő ben  a  K oronához“ kényelemmel berendezett jó laká
sok. Jó étkezdék, naponta kétszer zene. Kies fenyvesekkel borított 
vidék, szép kirándulások. Vasut-állomás ,,Felső -Eür-Tarcsa“ 
25 perez társas-koesik és bérkocsik. 11

Idény kezdete május 17-én.
Május 17, junius 15 és augusztus 15, szeptember végéig 

lakások 30%-kai olcsóbbak. Mindennemű  értesítéssel a fürdő - 
igazgatóság és Dr. R o k re r A ladár vasm. tiszt, fő orvos, fürdő - 
orvos készségesen szolgál.

Levico
D é l t i r o l b a n  2 0  k i l o m e t e r  T r i e n t t ő l .

T e r m é s z e te s  a m i s  v a s a s  v íz
Vegybontotta B arth  tanár Becsben.

S ik e r re l  h a sz n á lv a  B am berger, B raun-Fernw ald, Billroth, D räsche, Kaposi, Krafft-Ebing 
Monti, W iderho fer s tb . ta n á ro k  á l ta l ,  hibás vérvegyen a la p u ló  b e te g ség ek , u . m . vé r
fogyatkozás, sápkó r, görvélykór, idegzsábák , hysteria, hószám -zavarok, idegbajok, bör- 

bántalm ak, v a la m in t kim erülési állapotok e llen .

K a p h a t ó  a  g y ó g y  t á r a k b a n  é s  á s v á n y v í z - r a k t á r a k b a n . 2 2

S zé tk ü ld és p o s tá v a l i s1 » -  - -  .p^ ád?--.ví.t-e-.b- - - -3-0 f c j f f "  * lae),ar.or.szig:.ban) 8 üveg Levico-vizet tartalm az. F ő ra k tá r: Édeskuty L .-nál 
Budapesten.

e r ő t l e n s é g

A z ü v e g  ára  :
2 fr t. 50 kr.

A  1 /2  ü v e g  ára  :
I fr t. 80 kr.

a BRAYAIS VAS
a világ leghlreseDb orvosai által ki le tt próbálva és csodálatos 
hatása általán el van már ism erve. A "  Br a v ais v a s ”  nem okoz 
sem m i nem ű  gyom orbajt. m ert azonnal átmegyen az em beri 
organism usba. Rövid használat után a vérnek visszaadja 

i egészséges színét és szükséges életerejét. A fogakat nem  feketíti.

Óvakodjunk az utánzások-és hamisításoktól!
Na g y b a n i e l a d á s : 4 0  é s  4 2 ,  H u e  S a i n t - L a z a r e ,  P Á R IZ S B A N .

BUDAPESTEN : TŰ RÖK JÓZSEF gyógyszerésznél és minden gyógyszertárban.

B u d a p e s t ,  1 8 9 1 .  P e s t i  L l o y d - t á r s u l a t  k ö n y v n y o m d á j a . ( D o r o t t y a - u t c z a  1 4 .  s z . )
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ORVOSI H ET ILA P.
A H A Z A I  E S  K Ü L F Ö L D I  G Y Ó G Y Á S Z A T  É S  K Ú R B U V Á R L A T  K Ö Z L Ö N Y E .

A lap íto tta  M arkusovszky Lajos dr. 1857-ben.

K IA D Ó  T U L A J D O N O S  É S  F E L E L Ő S  S Z ER K E S Z T Ő :  H Ö G Y E S  E N D R E  E G Y E T E M I T A N Á R .

E R E D E T I  K Ö Z L E M É N Y E K .

Az üszögterhességrő l, öt eset kapcsán.
K ö z l i  E n g e l  G á b o r  d r .  e g y e t e m i  d o c e n s .

A  m e g t e r m é k e n y e d e t t  p e t e  m e g t a p a d  a  m é h ű r  n y á l k a 
h á r t y á j á n  é s  e  t a p a d á s  i n g e r e  a b b a n  t ú l k é p l ő d é s t  o ko z .  A  
p e t e  k i c s i n y s é g e  é s  a  t ú l k é p l ő d é s  a r á n y a  e r e d m é n y e zi k ,  h o g y  
a  p e t é t  a  n y á l k a h á r t y a  k ö r ü l n ö v i ,  m i  á l t a l  a  p e t e  eg y  k e t t ő s  
n y á l k a h á r t y a - b o r í t é k o t  n y e r .  M a g z a t i  k ü l s ő  b u r k á t  a c h o r i o n  
k é p e z i ,  m e l y  e g y  k i v ü l r ő í  e g y s z e r ű  h á m s e j t e k k e l  f e de t t  f i n o m  
n y á l k a s e j t s z ö v e t b ő l  á l l .

A  k e z d e t l e g e s ,  e d é n y t e l e n  c h o r i o n  h í d f e l ü l e t é n  k i s  b o l y -  
h o c s k á k  k e z d e n e k  n ö v e k e d n i ,  m e l y e k  —  m i n t  c s í r á z ó  ma g 
n a k  g y ö k e r e i  —  b e m é l y e d n e l c  k ö r n y e z ő  t a l a j u k b a ,  a  du z z a d t  
é s  t ú l k é p l ő d ö t t  m é h ű r i  n y á l k a h á r t y á b a .  E  k ö z b e n  v é re d é n y e k e t  
n y e r n e k  é s  s z e r v e s  ö s s z e k ö t t e t é s ü k  á l t a l  t á p l á l ó  ú tj a i t  k é p e z i k  
a  f e j l ő d ő  m a g z a t n a k .  A l a p s z e r k e z e t ü k  n y á l k a s e j t s z ö ve t ,  p u h a ,  
m u c i n t a r t a l m ú  s z ö v e t k ö z i  a n y a g g a l .  F e j l ő d é s ü k  n e h á ny  h e t i  
t a r t a m a  u t á n  n ö v e k v é s ü k b e n  e g y  t a l á n y o s  f o r d u l a t  á ll  b e ,  
m í g  t .  i .  a  c h o r i o n  f e l ü l e t é n e k  e g y  n e g y e d é b e n  r o h am o s a n  
k e z d e n e k  b u r j á n o z n i ,  a d d i g  a  f e l ü l e t  t ö b b i  r é s z é n  fe j l ő d é s ü k  
m e g á l l ,  é s  k é s ő b b  v á z u k n a k  c s a k  n y o m a i t  l e h e t  a  v i ss z a t ű r ő - 
d ö t t  n y á l k a h á r t y á b a n  m e g t a l á l n i .

E  l é n y e g e s  v á l t o z á s  a l k a l m á v a l ,  m i d ő n  e g y  n a g y  r é s zü k 
n e k  h i v a t á s a  m e g s z ű n i k  é s  a  m a r a d a n d ó  r é s z n e k  l e p é ny n y é  
a l a k u l á s a  f o l y a m a t b a  j ö n ,  a  s z ö v e t i  e l e m e k n e k  e l r e nd e z k e d é s é -  
b e n ,  m i n ő  é s  m e n n y i l e g e s  ö s s z e t é t e l é b e n  o l y  z a v a r o k á l l h a t n a k  
b e ,  m e l y e k  a  t e r m é s z e t  f e j l e s z t ő  i r á n y á t  a  r e n d e s  út r ó l  e l t e r e 
l i k  é s  e z  á l t a l  a  p e t e  f e j l ő d é s é b e n  é s  í g y  a  m a g z a t t á p l á l k o 
z á s á b a n  r e n d e l l e n e s  e l v á l t o z á s o k a t  l é t e s í t e n e k .

V a l ó s z í n ű ,  h o g y  e z e n  i d ő s z a k b ó l  s z á r m a z ó k  a  p e t e  b el -  
é l e t é n e l c  a z o n  z a v a r a i ,  m e l y e k e t  m é g  m o s t  m i n t  t e r mé s z e t i  
j á t é k o k a t  t e k i n t ü n k ,  é s  m e l y e k  m e g é r t é s e -  é s  m e g f e jt é s e  a  
j ö v ő  b u v á r l a t a i n a k  é s  é s z l e l e t e i n e k  v a n  f e n n t a r t v a .

A  p e t e  k ü l s ő  b u r k á n a k  —  a  c h o r i o n n a k  —  a z o n  s z ö v e t i 
e l f a j u l á s a ,  m e l y l y e l  h ó l y a g o s  ü s z ö g  ( m o l a  h y d a t i t o sa ,  v e s i c u l a -  
r i s ,  c y s t i c a ,  b o t r i o i d e s ,  r a c e m o s a ,  m y x o m a  c h o r d )  né v e n  i s m e 
r ü n k ,  e g y i k e  a z o n  r e n d e l l e n e s s é g e k n e k ,  m e l y e k n e k  k el e t k e z é s e  
a  b o l y h o k  é l e t t a n i  v á l t o z á s a i n a k  i d e j é v e l  ö s s z e e s i k v a g y  a z t  
m e g e l ő z i .  A  b o l y h o k  n a g y o b b  r é s z e  a  t ú l k é p l ő d é s  ú t já r a  j u t ,  
a l a k e l e m e i n e k  e g y i k  f ő b b  s z ö v e t e ,  a  n y á l k a s e j t s z ö v et ,  t ú l 
s ú l y r a  v e r g ő d i k ,  a z  e l l e n á l l ó b b  s z ö v e t r é s z e k b e n  ö s sz e g y ü l e m l i k  
é s  k e n d e r m a g  e g é s z  m o g y o r ó  m e k k o r a s á g ú  —  v é k o n y  f a lz a t ú  
—  t ö m l ő  a l a k ú  c s o m ó c s k á k a t  k é p e z ,  m e l y e k e t  a  r e c z e sz e r ű  
b o h o l y s z ö v e t  e g y m á s s a l  ö s s z e f ü g g é s b e n  t a r t  é s  e z e n  e g y m á s 
h o z  v a l ó  f ű z ő d é s  á l t a l  a z  e l f a j u l t  s z ö v e t  o l y  k é p e t n y ú j t ,  
m i n t h a  a  t ö m l ő k  k i s e b b - n a g y o b b  s z e m e k b ő l  á l l ó  s z ő l őf ü r t ö t  
k é p e z n é n e k .  E  t ö m l ő c s k é k  f a l z a t a  . S p i e g e l b e r g  s z e r in t  e g y s z e r ű  
f e l h á m s z ö v e t ,  b e n n é k e  H e l l e r  é s  G s c h e i d l e n  s z e r i n t  f e h é r n y é t  
é s  m u c i n t  t a r t a l m a z  é s  v e g y i  ö s s z e t é t e l r e  n é z v e  r o ko n s á g o t  
m u t a t  a  s a v ó s  i z z a d m á n y o k k a l .

V i r c h o v V  a  b o l y h o k  e z e n  t ö m l ő s  e l f a j u l á s á t  a z  é b r é ny i  
n y á l k a s z ö v e t n e k  t y p i k u s  ú j k é p l e t c  g y a n á n t  v e t t e  f e l;  S t o r c h  
t ü z e t e s  v i z s g á l a t a i  a l a p j á n  a  V i r c h o w  n é z e t é t  o s z t ja ,  a z o n  
h o z z á a d á s s a l ,  h o g y  —  a  b o l y h o k  m á s n e m ű  ú j k é p l e t é t ő l m e g -

k ü l ö n b ö z t e t e n d ő  —  a  h ó l y a g o s  ü s z ö g  é s  e n n e k  k ü l ö n b öz ő  á t 
m e n e t i  a l a k j a i  ú g y  t e k i n t e n d ő k ,  m i n t  a z  a l l a n t o i s t ól  n e m  s z á r 
m a z ó  c h o r i o n - k ö t ő s z ö v e t n e k  t ú l k é p l ő d é s e i  é s  t ö m l ő s  e l f a j u l á s a i .  
V é g i g  t e k i n t v e  a  h ó l y a g o s  ü s z ö g  k e l e t k e z é s e  f e l e t t i e l m é l e t e 
k e t  é s  n é z e t e k e t ,  c s a k  a z o n  b i z o n y o s  a l a p o t  t a l á l j ák ,  h o g y  a z  
e l f a j u l á s  a  c h o r i o n  b o l y h á i b ó l  i n d u l  k i ,  d e  a n n a k  mi k é n t i  k e z 
d e t e ,  f e j l ő d é s i  t ö r t é n e t e  i r á n t  m é g  n e m  v a g y u n k  a n ny i r a  t á j é 
k o z v a ,  m i s z e r i n t  t o v á b b i  é s z l e l e t e k r e  é s  v i z s g á l a t ok r a  n e  v o l n a  
s z ü k s é g ü n k  é s  e  t e k i n t e t b e n  e g y e s  e s e t e k n e k  k ö z l é s e,  h a  n e m  
i s  e l m é l e t i ,  d e  g y a k o r l a t i  é r t é k b ő l  h o z z á j á r u l h a t  né z e t e i n k  
t i s z t á z á s á h o z ,  e s e t l e g  b i z o n y í t á s á h o z .

E l v e t é l t  p e t é k e n  e g y e s  h ó l y a g c s á s  k é p l e t e k  f e l t a l á lá s a  
n e m  t a r t o z i k  a  r i t k a s á g o k  k ö z é ,  _ d e  j ó l  f e j l e t t  é s k ó r t a n i  
j e l e n t ő s é g g e l  b i r ó  e s e t e k  r i t k á k .  Í g y  e d d i g i  g y a k o rl a t o m b a n  
k ö z e l  4 0 0 0  s z ü l é s r e  c s a k  ö t  —  j ó l  f e j l ő d ö t t  —  e s e t et  é s z l e l 
t e m ,  m e l y e k n e k  k o r t ö r t é n e t é t  a l á b b i a k b a n  k ö z l ö m .

1 .  D .  M i h á l y n é ,  3 2  é v e s ,  I X .  P .  E r ő t e l j e s  n ő .  U t o l só  
t i s z t u l á s a  a u g u s z t u s  8 - d i k á n  ( 1 8 8 4 ) .  N o v e m b e r  4 - d i ké t ő l  i d ő n 
k é n t  m e g ú j u l ó  v é r z é s e k ,  e r ő s  f e s z í t ő  f á j d a l m a k  a  m éh -  é s  
k e r e s z t t á j o n .  A  v é r z é s  f e k v é s r e  s z ű n i k , d e  m i n d e g y r e m e g ú j u l .  
J a n u á r  5 - d i k é n  ( 1 8 8 5 )  e r ő s e b b  v é r z é s  l é p  f e l .  V i z s gá l a t n á l  
m é h s z á j  u j j a l  j ó l  á t j á r h a t ó ; a  v i z s g á l a t  a l k a l m á v a l a  k i ö m l ő  
v é r r e l  p á r  b o r s ó n y i  m e k k o r a s s á g ú  ü s z ö g h ó l y a g c s a  t á vo z i k ,  
m e l y  ü s z ö g t e r h e s s é g  j e l e n l é t é t  b i z o n y í t j a .  H ü v e l y t öm e s z e l é s  
j u t e - t ö m e s z e k k e l ,  m i r e  r e n d s z e r e s e n  i s m é t l ő d ő  s z ü l őf á j d a l i n a k  
l é p n e k  f e l .  K é t  ó r a  l e f o l y á s a  u t á n  a  t ö m e s z e k  k i l ö ke t n e k  é s  
u t á n n u k  e g y  ö k ö l y n i  v é r r e l  v e g y e s  ü s z ö g r é s z l e t .  A  ké t  h a r á n t  
u j j n y i  m é h s z á j o n  á t  a  k é z ü g y b e  e s ő  r é s z l e t e k  k i h o z at n a k ,  
m í g  a z  e g é s z  m é h ű r  k i ü r ü l .  A  m é h  f a l z a t a  o l y  v é k o n y,  h o g y  
a  m é h ű r b e n  m ű k ö d ő  u j  j a k  a  h a s f a l a k o n  á t  j ó l  k i t a p in t h a t o k .  
A  m é h  e r é l y e s  d ö r z s ö l é s é r e  é s  a  m é h ű r  m e l e g  s ó s  v í zz e l  —  
m á s  s z e r  n e m  l é v é n  k é z n é l  —  k i ö b l í t é s é r e  a  v é r z é s  sz ű n i k .  
A z  ü s z ö g t ö m e g  —  v é r t ő l  m e g t i s z t í t v a  —  8 0 0  g m . - o t  n yo m .  
A  h ó l y a g c s á k  k ö z ö t t  e g é s z  m o g y o r ó  m e k k o r a s á g ú a k  t a lá l h a t ó k .  
G y e r m e k á g y  l á z t a l a n .

2 .  K .  M . ,  2 6  é v e s ,  I I I .  P .  E l ő b b i  s z ü l é s e i  r e n d e s e k;  a  
l e p é n y i  i d ő s z a k  m i n d k é t  s z ü l é s é n é l  h o s s z a s a n  t a r t o tt .  A  h a v i  
t i s z t u l á s  4 - s z e r i  k i m a r a d á s a  u t á n  f á j d a l m a k  k í s é r e té b e n  a  
h ü v e l y b ő l  s o k  n y ú l ó s  —  v é r r e l  v e g y e s  —  v á l a d é k  t á v oz i k  e l  
é s  m i v e l  a  m é h  n a g y s á g a  i l l e t ő  t a p a s z t a l á s a  s z e r i n t a  t e r h e s 
s é g  i d e j é n e k  n e m  f e l e l  m e g ,  o r v o s i  t a n á c s o t  k é r .  M éh f e n é k  
k ö l d ö k m a g a s s á g b a n ,  m a g z a t r é s z e k  n e m  t a p i n t h a t ó k .  A z e g é s z  
m é h  i n k á b b  e g y  f e s z e s  p e t e f é s z e k t ö m l ő  m i n t  m é h  t a p in t á s á t  
n y ú j t j a .  M é h s z á j  u j j h e g y n y i .  N y u g o d t f e k v é s r e  a  v é r zé s ,  ú g y  a  
f á j d a l m a k  s z ű n n e k ,  i d ő n k é n t  a z o n b a n  a  n y ú l ó s  v á l a d ék  m e g 

j e l e n i k ,  m i n d i g  k e r e s z t t á j i  f á j d a l m a k  á l t a l  m e g e l ő zv e .  E l s ő  
n a g y o b b  v é r z é s e  u t á n  6  h é t r e  á j u l d o z á s o k  l e p i k  m e g , m i  a l a t t  
ö k ö l n y i  v é r a l v a d é k o k  t á v o z n a k  a  h ü v e l y b ő l .  M é h s z á j ba n  l e p é n y  
t a p i n t a t ú  t ö m e g ,  m e l y b ő l  c z a f a t o t t  k i h ú z v a ,  a z o n  a pr ó  ü s z ö g 
s z e m c s é k  l á t h a t ó k .  A  m é h n e k  e r é l y e s  d ö r z s ö l é s é r e  é s n y o m á 
s á r a  a  h ü v e l y b ő l  v é r a l v a d é k o k k a l  v e g y e s  ü s z ö g t ö m e g ek  n y o m u l 
n a k  k i .  A  m é h  é r e z h e t ő l e g  k i s e b b e d i k  é s  h ú z ó d i k  ö s sz e  a  
t ö m e g e k  t á v o z á s á r a .  A  m é h  k i ü r ü l é s e  u t á n  a  m é h s z á j bó l  
n e h á n y  c z a f a t  t á v o l í t t a t i k  e l ,  m i r e  a  m é h ű r  a n n y i r a ö s s z e h ú z ó 
d i k ,  h o g y  e g y  u j j a t  a l i g  b o c s á t  b e .  G y e r m e k á g y  l á z ta l a n .

3 .  M .  J a k a b n é  ( 1 8 8 7 .  s z .  i n t .  s z .  1 0 6 ) ,  2 2  é v e s ,  I I.  P .  
E r ő t e l j e s  t e s t a l k a t ú  n ő .  U t o l s ó  t i s z t u l á s a  1 8 8 7 .  j ún i u s  1 - j é n .
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A u g u s z t u s  9 - d i k é n  n a g y o b b  v é r z é s t ő l  l e p e t i k  m e g ;  m éh s z á j  
c s u k o t t .  F e k v é s r e  a  v é r z é s  m a g á t ó l  c s i l l a p o d i k .  A u gu s z t u s  
1 1 - d i k é n  ú j a b b  v é r z é s  é s  e g y  d i ó n v i  a l v a d ó k ,  m e l y b en  b o r s ó n y i  
h ó l y a g o k  v a n n a k ,  m é h s z á j  u j j n y i ,  m é h n y a k b a n  h ó l y a g os  s z ö v e t  
t a p i n t h a t ó ;  m é h s z á j  t á g í t á s a  k é t  u j j n y i r a ,  m i r e  a  mé h ű r b ő l  
a p r ó b b  d a r a b o k b a n  a z  e g é s z  ü s z ö g  k i t o l a t i k  a  m é h ö s sz e h ú z ó -  
d á s o k  á l t a l .  A z  e l t á v o l o d o t t  ü s z ö g  s ú l y a  —  v é r a l v a dé k o k t ó l  
m e g t i s z t í t v a  —  1 8 0  g m .  R e n d e s  g y e r m e k á g y .

4 .  F .  J á n o s n é ,  2 8  é v e s ,  I V .  1 * .  G y e n g e  t e s t a l k a t ú  vé r 
s z e g é n y  n ő ; e l s ő  s z ü l é s e  f o g ó  m ű t é t t e l  v é g e z t e t e t t  b e ,  2 - d i k  
s z ü l é s e  v e t é l é s  4 - d i k  h ó b a n ,  3 - d i k  s z ü l é s e  e g y  é v  el ő t t ,  r e n d e s  
l e f o l y á s s a l .  U t o l s ó  h á r o m  h ó b a n  h a v i  v é r z é s e i  n a g y ob b  m é r 
v ű e k .  H a t  h é t  e l ő t t  n a g y o b b  v é r v e s z t é s  m i a t t  j e l e n tk e z i k .  
T e r h e s s é g r e  n i n c s  g y a n ú j a .  M é h  v a l a m i v e l  n a g y o b b ,  má s  e l 
t é r é s r e  n é z v e  v i z s g á l a t  n e g a t i v .  A n y a r o z s - k i v o n a t  ad a g o l á s á r a  
a  v é r z é s e k  m é r s é k l ő d n e k  é s  m e g s z ű n n e k .  H á r o m  h é t  m úl v a  
n a g y o b b  v é r v e s z t é s  m i a t t  ú j r a  v i z s g á l a t r a  j e l e n t k e zi k .

H ü v e l y i  r é s z  k i s s é  f e l l a z u l t ,  m é h t e s t  m i n d e n  m é r e t éb e n  
n a g y o b o d o t t ,  6 - d i k  h a v i  t e r h e s s é g n e k  m e g f e l e l ő l e g ,  t a p i n t a t a  
a  v é k o n y  h a s f a l a k o n  á t  e g y  t ö m ö t t  l ó s z ő r p á r n á n a k  b en y o -  
m a t á t  t e s z i ; m a g z a t r é s z e k  n e m  t a p i n t h a t ó k ,  s z í v h a n go k  n e m  
h a l l h a t ó k ,  m a g z a t m o z g á s o k a t  n e m  é r e z .  E m l ő k b e n  p á r  c s e p p  s a v ó .

A  m é h  g y o r s  n ö v e k v é s e  r e n d e t l e n  v é r z é s e k  k í s é r e t é b en  
ü s z ö g t e r h e s s é g  g y a n ú j á t  n y ú j t j á k .  I l l e t ő n e k  f e k v é s t a j á n l v a  
m e g h a g y o m ,  h o g y  á l l a p o t á n a k  e s e t l e g e s  v á l t o z á s a i r ó l t u d ó s í t 
s o n .  N é h á n y  n a p  m ú l v a  n a g y  v é r z é s  l é p  f e l ,  m e l y  h ü ve l y -  
t ö m e s z e l é s r e  m e g s z ű n i k ;  1 2  ó r a  m ú l v a  e r ő s  s z ü l ő f á j da l m a k  
m e l l e t t  a  t ö m e s z e k  k i l ő h e t n e k  é s  v é r z é s  m e l l e t t  a  hü v e l y b ő l  
a l m a  m e k k o r a s s á g ú  v é r a l v a d é k o k  t á v o z n a k ,  m e l y e k b e n  i i s z ö g -  
h ó l y a g c s á k  l á t h a t ó k .  A  v i z s g á l ó  u j j  a  1  ' / a  u j j n y i ra  n y i t o t t  
m é h s z á j o n  á t  l e p é n y s z e r ű  k é p l e t e t  t a p i n t .  A  f o l y t o n t a r t ó  v é r 
z é s  a  m é h s z á j n a k  k é t  u j j a l  t á g í t á s á t  t e s z i  s z ü k s é g es s é ;  p á r  
p e r e z  a l a t t  a  m é h ű r b ő l  a  h ó l y a g o s  ü s z ö g  r é s z l e t e k b en  k i h o z a -  
t i k ,  m i r e  a  k ü l s ő  k é z  e r é l y e s  d ö r z s ö l é s é r e  a z  ü r e s  m é h  k e l l ő e n  
ö s s z e h ú z ó d v a  a  v é r z é s  e l á l l .  A g y i  v é r s z e g é n y s é g n e k  k i f e j e z e t t  
t ü n e t e i  m u t a t k o z v á n ,  i l l e t ő  ú g y  h e l y e z t e t i k  e l ,  h o gy  l á b a i  i/ i  

m e t e r r e l  f e l j e b b  f e k s z e n e k  f e j é n é l ; e  h e l y e z k e d é s b en  e g y  ó r a  
h o s s z a t  m a r a d t .

A z  e l t á v o l í t o t t  ü s z ö g  s ú l y a  5 4 0  g m .
5 .  D .  F . - n é ,  e r ő t e l j e s  4 6  é v e s  n ő ,  X X .  P .  E l ő  g y e r me 

k e t  s z ü l t  1 6 - s z o r ,  v e t é l t  3 - s z ó r .  H a v i  t i s z t u l á s a  ké t  h ó n a p o n  
á t  n e m  j e l e n t k e z v é n ,  a z o n  Í r i s z e m b e n  v o l t ,  h o g y  t i sz t u l á s a  
v é g k é p  e l  a k a r  m a r a d n i .  H a r m a d i k  h ó b a n  k i s e b b  f o k ú  v é r 
z é s e  v o l t ,  m e l y  k é t  h é t i g  e l t a r t o t t .  N é h á n y  h e t i  s zü n e t  u t á n  
ú j r a  v é r z é s e  j e l e n t k e z v é n  —  m o s t  m á r  n a g y o b b  f o k b a n —  
o r v o s h o z  f o r d u l t .  A  v i z s g á l a t  ö t ö d i k  h a v i  t e r h e s s é gn e k  m e g 
f e l e l ő  j e l e k e t  t a l á l t .

A  h a s  t e r i m é j é b e n  n a g y o b b o d v á n ,  m i v e l  m a g z a t  j e l e n 
l é t é n e k  j e l e i t  n e m  v e t t e  é s z r e ,  á l l a p o t a  i r á n t  f e l vi l á g o s í t á s t  
k é r .  A  t e r h e s s é g  a  h a v i  t i s z t u l á s  e l m a r a d á s á t ó l  s z ám í t v a  a z  
5 - d i k  h ó b a n  l é v é n ,  a  m é h  7 - d i k  h a v i  t e r h e s s é g n e k  m eg f e l e l ő 
l e g  n a g y o b b o d o t t ;  m a g z a t  j e l e n l é t é n e k  s e m m i  j e l e ,  id ő n k i n t  
j e l e n t k e z ő  m é h ö s s z e h ú z ó d á s o k  é s  e z e k e t  k ö v e t ő  v é r z és  m i n d  
o l y  t ü n e t e k ,  m e l y e k b ő l  v a g y  ü s z ö g t e r h e s s é g r e ,  v a g y  v a l a m e l y  
g y o r s a n  n ö v e k e d ő  m é h - ú j k é p l e t r e  l e h e t e t t  k ö v e t k e z t et n i .  E g y  
ú j a b b i  v é r z é s  u t á n  a  v é r a l v a d é k o k b a n  k é t  ü s z ö g h ó l y ag o c s k a  
t a l á l t a t o t t ,  m e l y  a  h e l y e s  i s m e  m e g á l l a p í t á s á t  l e h et ő v é  t e t t e .  
A n y a r o z s - k i v o n a t  a d a g o l á s a ,  m e l e g  h ü v e l y ö b l í t é s e k  a v é r z é s t  
n e m  m é r s é k e l v é n ,  h ü v e l y t ö m e s z e l é s h e z  k e l l e t t  f o l y a mo d n i .  A  
j o d o f o r m g a z e - t ö m e s z e k  2 4  ó r á n k i n t  v á l t o z t a t v a  l e t t ek ,  a z o k  
e l t á v o l í t á s a k o r  a  v é r z é s  k i ú j u l ,  a  m é h s z á j  e l l e n á l ló ,  t á g u l á s i  
h a j l a m  n é l k ü l i ,  c s a k  u j j h e g y e t  b o c s á t  b e .  B e t e g  o l y f o k ú  
k e r e s z t t á j i  f á j d a l m a k r ó l  p a n a s z k o d i k ,  m e l y e k  h ó d í t ó s z e r  a d a 
g o l á s á t  t e s z i k  s z ü k s é g e s s é .  H á r o m  n a p i  t ö m e s z e l é s  ut á n ,  m i v e l  
a  b e t e g  á l l a p o t a  k e z d  t ű r h e t e t l e n  l e n n i  é s  e s t é n k é nt  l á z  i s  
m u t a t k o z o t t ,  a  n y a k c s a t o r n a  t á g í t á s á r a  k e l l e t t  g o n do l n u n k .  
T o l l s z á r  v a s t a g s á g ú  s a j t o l t  s z i v a c s  4  ó r a i  b e n n t l é te  a  n y a k -  
c s a t o r n á t  u j j a l  á t j á r h a t ó v á  t e t t e ,  m i r e  e g y  v a s t a g ab b  s z i v a c s 
k ú p  v e z e t t e t e t t  b e ,  m e l y  k é t  ó r a  m ú l v a  k i l ö k e t e t t ;  a  m é h s z á j  
e k k o r  m á r  a n n y i r a  t á g u l t ,  h o g y  k é t  u j j  b e v e z e t é s e  le h e t s é g e s  
v a l a .  A  l a z a  ü s z ö g t ö m e g - r é s z l e t e k b e n  l e v á l a s z t á s a  és  k i h o z a t a l a  
f á r a d s á g o s  m u n k á t  a d o t t .  M é h k i ö b l í t é s  m e l e g  e a r b o l os  v í z z e l .

G y e r m e k á g y  a  6 - d i k  n a p i g  l á z a s )  m e l y  i d ő  a l a t t  k é t  Í z b e n  
k i s e b b  b u i o k c z a f a t o k  t á v o z t a k  c l .  A z  ü s z ö g  s ú l y a  n em  v o l t  
m e g m é r h e t ő ,  m i v e l  e g y  r é s z e  a  s z ü l é s z n ő  á l t a l  e l d o ba t o t t .

E s e t e i m  e g y i k é b e n  s e m  v o l t  m a g z a t  f e l t a l á l h a t ó .  H a  a z  
ü s z ö g ö s  e l f a j u l á s  a n n y i r a  f e j l ő d i k ,  h o g y  a  m a g z a t  lé t f e l t é t e l e ,  
a  t á p l á l á s  e z  á l t a l  k o r l á t o z t a t i k  v a g y  é p e n  m e g s z ű ni k ,  a z  e l -  
c s e n e v é s z i k ,  e l h a l  é s  a  m a g z a t v í z b e n  f e l o s z l i k .  A  ma g z a t v í z  e z e n  
f e l o s z l a t ó  —  r o h a s z t ó  —  h a t á s á t  e l v e t é l t  p e t é k e n  i s l á t h a t j u k ,  
m e l y e k b e n  a  m a g z a t o t  v a g y  a n n a k  n y o m a i t  h i á b a  k e r e ss ü k .  
S ő t  a  t e r h e s s é g  k é s ő b b i  s z a k á b a n  e l h a l ó  m a g z a t o n  i s —  a r á 
n y o s a n  a z o n  i d ő h e z ,  m e l y  e l h a l á s a  é s  a  m é h b ő l  k i t o la t á s a  
k ö z ö t t  e l m ú l i k  —  é s z l e l h e t j ü k  a  m a g z a t v í z  f e l o s z l a tó  h a t á s á t .  
A  m a g z a t  f e l o s z l á s á n a k  d a c z á r a  a  p e t e b u r k o k  t o v á b b  n ö v e k e d 
n e k  é s  t á p l á l t a t á s u k  —  h a  l e p é n y  m é g  n e m  k é p z ő d ö t t  —  o l y  
m ó d o n  f o l y t a t ó d i k ,  m i n t  a z  e g é s z s é g e s  p e t e  t á p l á l k oz á s a  a  
f o g a m z á s  u t á n i  i d ő b e n ,  m i e l ő t t  a z  é b r é n y i  v é r k e r i n gé s  k i 
f e j l ő d ö t t  v o l n a ,  t .  i .  á t s z i v á r g á s  —  o s m o s i s  —  ú t j án .  S t o r c h  f e l 
v e s z i ,  h o g y  a z  e l f a j u l á s  k o r a i  l e h e t  é s  m á r  a z  a l l an t o i s  k é p z ő 
d é s e  e l ő t t  k e z d ő d h e t i k ;  e n n e k  d a c z á r a  a  c h o r i o n  t o vá b b  f e j 
l ő d i k ,  s ő t  l e p é n y t  i s  k é p e z ;  „ a  p e t e b u r k o k ,  a  p e t é ne k  m e l l é k e s ,  
k e v é s b b é  ö s s z e t e t t  s z e r k e z e t ű  r é s z e i  f ü g g e t l e n ü l  a  f i n o m a b b  
s z e r k e z e t ű  é b r é n y t ő l  k é p e s e k  r ö v i d e b b  v a g y  h o s s z a b b i d e i g  
a  t o v á b b f e j l ő d é s r e “ .  V i r c h o w ,  k i  a  c h o r i o n  m e g b e t e ge d é s é n e k  
i n d í t ó  o k á t  a z  a n y a i  v é r b e n  h i s z i ,  s z i n t é n  ú g y  t a r tj a :  „ h o g y  
a  c h o r i o n - b o l y h o k  m i n t  a  p e t e  é l ő  r é s z l e t e i  t o v á b b  n ö v e k e d 
n e k ,  m i u t á n  a z  é b r é n y  m á r  s z é t f o s z l o t t “ .

(Folytatása következik )

A villanyos fürdő krő l.
I r t a : G r ó s z  M e n y h é r t  d r . ,  a  n a g y v á r a d i  v í z g y ó g y i n t éz e t  v e z e t ő

orvosa.1

H o g y  h e l y e s e n  a l k a l m a z o t t  v i l l a n y o s s á g b a n  a z  o r v o s - 
t u d o m á n y  e g y  k i v á l ó  g y ó g y e s z k ö z t  b i r ,  a z t  m a  m á r ,  an n y i  
t e k i n t é l y e s  o l d a l r ó l  s z á r m a z ó  e g y b e v á g ó  é s z l e l e t  u tá n  k é t s é g b e  
v o n n i  n e m  l e h e t .  A n n á l  f e l t ű n ő b b  t e h á t ,  h o g y  a  g y a ko r l ó  
o r v o s o k  t e k i n t é l y e s  s z á m ú  t ö r e d é k e  a l i g  l e k ü z d h e t ő  s k e p s i s s e i ,  
h o g y  n e  m o n d j a m : k i c s i n y l é s s e l  v i s e l t e t i k  a z  e l e k t ro t h e r a p i a  
i r á n t .

E z e n  b i z a l m a t l a n s á g  é s  n e g l i g á l á s  o k a i t  a  k ö v e t k e z ők b e n  
t a l á l h a t j u k  f e l :

H a z á n k  g y a k o r l ó  o r v o s a i n a k  z ö m e ,  m e l y  m a g y a r o r s z á g i 
e g y e t e m e k e n  n y e r t e  k i k é p e z t e t é s é t ,  a  k l i n i k á n  é s  k ór h á z a k b a n  
c s a k  k e v e s e t  b a l l  a z  e l e k t r o t h e r a p i á b ó l ,  s  c s a k  r i tk á n  n y í l i k  
a l k a l m a  a  t u d o m á n y  k ö v e t e l m é n y e i n e k  m e g f e l e l ő  f e l s ze r e l é s ű  
g é p e k k e l  b á n n i .  A z  é l e t b e  k i l é p v e  a z u t á n  a z  o r v o s o k e g y  
r é s z e  a  t i s z t a  n e g a t i o  á l d á t l a n  á l l á s p o n t j á r a  h e l y ez k e d i k ,  s  
k é p e s  m e g t a g a d n i  b e t e g é t ő l  e z e n  g y ó g y e s z k ö z t ,  m e l y  s z á m o s  
b e t e g s é g n é l  j ó l  b e v á l t  é s  m e l y  e l é g  g y a k r a n  s e m m i  eg y é b  
á l t a l  s e m  h e l y e t t e s í t h e t ő .  A z  o r v o s o k  e g y  m á s i k  c s op o r t j a ,  
m e l y  a  s a j á t  g y a k o r l a t á b a n  k í v á n  a z  e l e k t r o t h e r a p i a s i k e r e s  
a l k a l m a z h a t ó s á g á r ó l  m e g g y ő z ő d n i ,  m e g f e l e l ő  g é p e k  b es z e r z é s é 
v e l  m i n d e n t  m e g t e n n i  v é l t ,  s  a z u t á n  a l a p o s  p h y s i k a i,  p h y s i o l o -  
g i a i  é s  s p e c i a l i s  k l i n i k a i  e l ő i s m e r e t e k  n é l k ü l  c z é l é s  t e r v  n é l 
k ü l  ő s s z e - v i s s z a  e l e k t r i s á l  é s  u t ó l a g  a  s i k e r t e l e n sé g e t  —  m e l y 
n e k  s a j á t  m a g a  a z  o k a  —  a z  e l e k t r o t h e r a p i a  n y a k á b a  s ó z z a  
( L e w a n d o w s k y ) .  V a g y  l e h e t - e  t e r v s z e r ű s é g r ő l  s z ó  a k ko r ,  m i d ő n  
a  v i l l a n y g é p  h í j á v a l  v a n  l e g f o n t o s a b b  s e g é d e s z k ö z e in e k ,  m i n t  
g a l v a n o m e t e r ,  r h e o s t a t  s t b .  E v e k e n  á t  h a s z n á l t a t n a k a m a  p r i m i 
t i v  g é p e k  a z  á r a m e r ő r e  v a l ó  m i n d e n  t e k i n t e t  n é l k ü l . J ó l  
j e l l e m z i  M ü l l e r  F .  C . a z  i l y  g é p e k k e l  v a l ó  b á n á s m ó d o t .  H a  a  
t e l e p  t ö b b é  n e m  a d  é r e z h e t ő  á r a m o t ,  a k k o r  e g y s z e r ű en  ú j r a  
t ö l t e t i k ,  s  h a  a  b e t e g ,  k i n e k  v é l e t l e n ü l  a z  ú j ,  e r ős  á r a m o t  k e l l  
k i á l l a n i a ,  f á j d a l m á b a n  f e l j a j d u l ,  a k k o r  e g y s z e r ű e n  n e h á n y  e l e m 
m e l  k e v e s e b b e t  v e s z n e k .  E l ő f o r d u l t  m á r ,  h o g y  f i g y e lm e t l e n s é g 
b ő l  o k t a l a n u l  a l k a l m a z o t t  e r ő s  á r a m ,  t o v á b b á  a z  e l ek t r ó d o k  
h i b á s  b e f e d é s e  á l t a l  a  b e t e g n e k  l y u k a k a t  é g e t t e k  b őr é b e .

A z  e l e k t r o t h e r a p i a  t e k i n t é l y é n e k  s o k a t  á r t  n é m e l y  tá g  
l e l k i i s m e r e t t e l  b i r ó  t ú lb u z g ó v i l l a n y g y ó g y á s z  i s ,  a  k i  a  v i l l a n y o s -

1 Elő adta a biharmegyei orvos-gyógyszerész-természettudományí 
egylet 1891. február 1-ón tartott szakülésén.
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s á g o t  m i n t  p a n a c e á t  á l l í t j a  o d a  m i n d e n  b e t e g s é g  e l le n ,  v a g y  
o l y a n  „ f é n y e s “  g y ó g y e r e d m é n y e k e t  k ü r t ő i  v i l á g g á ,  m el y e k  
m á s n á l  n e m  a k a r n a k  i s m é t l ő d n i .  A  t ú l h a j t o k  k é t e s  é rt é k ű  k ö z 
l e m é n y e i  a z u t á n  a  b i z a l m a t l a n k o d ó k  k e z é b e n  ú j a b b  f eg y v e r ü l  
s z o l g á l n a k  a z  e l e k t r o t h e r a p i a  e l l e n .

A  f e l h o z o t t a k ,  m e l y e k h e z  m é g  a z o n  k ö r ü l m é n y  i s  h o z zá 
j á r u l ,  h o g y  e  t á r g y g y a l  r i t k á n  t a l á l k o z u n k  h a z a i  o rv o s i  s z a k 
l a p j a i n k  h a s á b j a i n ,  k é p e z i k  o k á t  a n n a k ,  h o g y  a  v i l la n y g y ó g y á 
s z a t  n e m  v á l t  a z  o r v o s o k  k ö z k i n c s é v é .

P e d i g  h a  k i s s é  m é l y e b b  p i l l a n t á s t  v e t ü n k  a z  e l e k t r o
t h e r a p i a  k ö r é b e ,  m e g g y ő z ő d h e t ü n k ,  h o g y  b e n n e  t é n y l eg  e g y  
h a t a l m a s  g y ó g y t é n y e z ő t  b í r u n k ,  m e l y  a  g y ó g y t u d o m á n y m i n 
d e n  á g á b a n  h o v á - t o v á b b  p o l g á r j o g o t  h ó d í t  m a g á n a k .

E  h e l y e n  a  v i l l a n y g y ó g y á s z a t  e g y  k i v á l ó  f o r m á j á v a l : a  

v i l l a n y o s  f ü r d ő k k e l f o g u n k  f o g l a l k o z n i .  A  v i l l a n y o s  f ü r d ő k k e l  
h a z a i  i r o d a l m u n k  k ü l ö n ö s e n  m o s t o h á n  b á n  e l .  E z e n  o kb ó l ,  d e  
m e g  a z  a l á b b i a k  m e g é r t é s é h e z  s z ü k s é g e s n e k  m u t a t k o z ik  a z  e  
t á r g y r a  v o n a t k o z ó  e d d i g i  i s m e r e t e i n k n e k  l e g a l á b b  v áz l a t o s  
i s m e r t e t é s é t  e l ő r e  b o c s á t a n i .

E u le n b u r g , k i  e l s ő n e k  t a n u l m á n y o z t a  e x a c t  t u d o m á n y o s  
m ó d o n  a  v i l l a n y o s  f ü r d ő k e t  p h y s i o l o g i a i  é s  g y ó g y t a ni  t e k i n t e t 
b e n ,  ú g y  d e f i n i á l j a  a z , e l e k t r i k u s  f ü r d ő k e t ,  h o g y  ez e k n é l  a  
v i l l a n y o s s á g  a  te s t  o s s z  fe lü le té r e , v a g y  le g a lá b b  a n n a k  n a g y o b b 

r é s z é r e  e g y  v e z e tő  f o l y a d é k ( v í z ,  i l l e t ő l e g  m e l e g ,  s ó s  v í z f ü r d ő )  
k ö z v e t í té s é v e l  v e z e t te t i k . N e v e z e t t  s z e r i n t  a  v i l l a n y o s s á g  e z e n  
a l k a l m a z á s i  m ó d j a  s o k  t e k i n t e t b e n  k i v á l ó a n  k é n y e l m es ,  e l ő n y ö s ,  
s ő t  a z  á l t a l á n o s  v i l l a n y o z á s  le g a lk a lm a s a b b  f o r m á ja . H o z z á 
t e h e t j ü k  m é g ,  h o g y  a  v i l l a n y o s s á g  k a t a p h o r i k u s  h a tá s a s e h o l  
a n n y i r a  n e m  é r v é n y e s í t h e t ő ,  m i n t  é p e n  a  v i l l a n y o s  fü r d ő k n é l .  
K a t a p h o r i k u s  ú t o n  s i k e r ü l t  E h r m a n n a k a  G ü r t n e r - f é l e  k é t -  
r e k e s z ű  f ü r d ő v e l  h i g a n y t  é s  v a s a t  n a g y o b b ,  e l l e n ő r iz h e t ő  m e n n y i 
s é g b e n  a  s z e r v e z e t b e  b e v i n n i .

U c  e r r ő l  m a j d  a l á b b .
A  s z e r i n t ,  a  m i n t  a  m e g s z a k í t o t t  v a g y  á l l a n d ó  á r a m ot  

a l k a l m a z z á k ,  l e s z  a  v i l l a n y o s  f ü r d ő  : f a r a d i k u s é s  g a l v a n i k u s , 

v a g y  a  k e t t ő  c o m b i n á l á s á v a l  f a r  a d ó  g a l v a n i k u s .

E g y  m á s i k ,  s o k k a l  f o n t o s a b b  m e g k ü l ö n b ö z t e t é s  a  s a r k o k 

e lh e ly e z é s e é s  a l k a l m a z á s i  m ó d ja  s z e r i n t j ö n  l é t r e .  V a g y  m i n d 
k é t  s a r k  m e r ü l  a  f ü r d ő v í z b e ,  —  b ip o lá r i s  f ü r d ő —  v a g y  
p e d i g  c s u p á n  a z  e g y i k ,  m í g  a  m á s i k  k ö z v e t l e n ü l  a  t es t t e l  
v a n  ö s s z e k ö t v e  a  v i z e n  k í v ü l  —  m o n o p o la r i s f ü r d ő .  E z  u t ó b b i  a  
s z e r i n t ,  a  m i n t  a z  a n o d  v a g y  a  k a t h o d  m e r ü l  a  v í z b e:  a n o d - 

f ü r d ö ,  k a t h o d - f ü r d ő n e k n e v e z t e t i k .
E u l e n b u r g ,  H o ls t ,  T r a u t w e i n é s  m á s o k  a  m o n o p o l a r i s  

f ü r d ő k e t  t a r t j á k  a  l e g c z é l s z e r ű b b e k n e k ,  m á s o k  S t e i n n a l é l ü k ö n  
a  b i p o l á r i s  f ü r d ő k e t  r é s z e s í t i k  e l ő n y b e n .

M i e l ő t t  e  k é t f é l e  f ü r d ő r e n d s z e r  b í r á l a t á b a  b o c s á t k oz 
n á m ,  c z é l s z e r ű n e k  t a r t o m  m i n d e g y i k n e k  e g y - e g y  t y p u sá t  k ö z ö l n i .

Ú g y  a  m o n o p o l a r i s ,  m i n t  a  b i p o l á r i s  f ü r d ő k á d  a n y a g a 
t ö b b n y i r e  f a .  H a s z n á l a t o s  a  f é m k á d  i s ,  c s a k h o g y  e z  a  t e s t t ő l  
l é c z c z e t t  v a g y  n a g y o b b  l i k a c s o k k a l  e l l á t o t t  f a b u r k ol a t t a l  v a n  
e l v á l a s z t v a .

A  m o n o p o la r i s  f ü r d ő k n é l a z  e g y i k ,  r e n d s z e r i n t  n a g y  
f e l ü l e t ű  e l e k t r ó d  a  k á d b a n  h e l y e z t e t i k  e l ,  t ö b b n y i re  a  l á b 
v é g h e z .  A  m á s i k  e l e k t r ó d  a  v i z e n  k í v ü l  a l k a l m a z t a t ik .  E z  e g y  
j ó l  v e z e t ő ,  n e d v e s e n  t a r t h a t ó  a n y a g g a l  b e v o n t  h e n g er  a l a k ú  
e l e k t r ó d ,  m e l y  f a f o g l a l a t t a l  ( r o s s z  v e z e t ő )  a  k á d r a h a r á n t  
i r á n y b a n  e r ő s í t t e t i k  m e g .  A  b e n t ü l ő  e z t  m i n d k é t  k e zé v e l  m e g 
f o g j a .  A  h e n g e r  a l a k ú  e l e k t r ó d  h e l y e t t  T r a u t w e i n a  h á t p á r n a -  
c l e k t r o d o t  a j á n l o t t a ,  m e l y n e k  a z  e l ő b b i  f ö l ö t t  t ö b b e l ő n y é t  
e m e l i k  k i ,  m e l y e k  k ö z ö t t  a z o n b a n  e g y e t l e n  l é n y e g e s  s i n c s .  A z  
á r a m  f o r r á s á u l  a z  i n d u c t i ó s  g é p  m á s o d l a g o s  t e k e r c s ét ,  v a g y  a z  
á l l a n d ó  á r a m o t  s z o l g á l t a t ó  t e l e p e t  h a s z n á l j á k .

A  b ip o lá r i s  f ü r d ő n é l  m i n d k é t  e l e k t r ó d  a  v í z b e n  v a n ,  s  
e z e k  e l r e n d e z é s e  a z  á r a m  i l y e t é n  a l k a l m a z á s á v a l  j á ró  n e h é z 
s é g e k  m i a t t  k ü l ö n b ö z ő .  R e n d e s e n  n a g y o b b  s z á m ú ,  s y m me t r i -  
k u s a n  e l h e l y e z e t t  f é m l a p  e r ő s í t t e t i k  m e g  a  k á d  b e l ső  f e l ü l e 
t é r e  ú g y ,  h o g y  m i n d e n  l a p  m i n d e n i k  s a r o k k a l  k ö t h e t ő ö s s z e ,  
s  í g y  t e t s z é s  s z e r i n t i  h e l y e n  é s  i r á n y b a n  v e z e t h e t ő b e  a z  á r a m .  
L e g c z é l s z e r ü b b n e k  t a r t j á k  a z o n b a n  k é t  n a g y  f e l ü l e t ű e l e k t r ó d  
a l k a l m a z á s á t ,  a z  e g y i k e t  a  f e j ,  a  m á s i k a t  a  l á b v é g né l .  A z  á r a m  
f o r r á s á u l ,  a  m i  a  f a r a d i k u s  á r a m o t  i l l e t i ,  t ö b b n y i re  a z  i n d u c 

t i ó s  g é p  m a s s i v  v a s m a g g a l  b i r ó  p r i m a e r  t e k e r c s é t  h as z n á l j á k .  
A  g a l v a n i k u s  á r a m  s z á m á r a  c s e k é l y  b e l s ő  e l l e n á l l á s sa l  é s  n a g y  
e l e k t r o m o t o r i k u s  e r ő v e l  b i r ó  e l e m e k  s z ü k s é g e s e k .

A  s z o k á s o s  s e g é d e s z k ö z ö k k e l  ( g a l v a n o m e t e r ,  r h e o s t a t s t b . )  
t e r m é s z e t e s e n  m i n d e n i k  f ü r d ő  f e l  v a n  s z e r e l v e .

M o s t  t e h á t  á t t é r h e t ü n k  a  k é t ,  s o k a k  á l t a l  e g y m á s s a l 
s z e m b e á l l í t o t t  v i l l a n y f ü r d ő  b í r á l a t á r a .

A  m o n o p o la r is f ü r d ő n é l  —  E u le n b u r g s z e r i n t  —  a  t e s t ,  
m i u t á n  k ö z v e t l e n ü l  a  f ő á r a m b a  v a n  i k t a t v a ,  a  v í z  t öm e g é n  
k e r e s z t ü l  r e á  h a t ó  á r a m s z á l a k t ó l  m i n d e n ü t t  e g y e n l ő  e r e j ű  á r a m  
á l t a l  t a l á l t a t i k .  A z  á r a m  t e h á t  m i n d e n ü t t  m i n t  m e g le h e t ő s e n  
e g y e n l e t e s  i n g e r  h a t  a  t e s t  f e l ü l e t é r e ,  a  b ő r  é r z ő  i d e g e i r e ,  ú g y  
h o g y  t é n y l e g  a z  ú .  n .  „ á l t a l á n o s “  e l e k t r i s a t i ó h o z  kö t ö t t  f e l t é t e l e k 
n e k  m e g f e l e l ü n k .

E u le n b u r g m a g a  i s  b e i s m e r  e g y  f e n f o r g ó  k e l l e m e t l e n  
k ö r ü l m é n y t ,  n e v e z e t e s e n  a z t ,  h o g y  a  k á d o n  k í v ü l  le vő  te s t r é s z e n 

( a  k e z e k e n ) ,  m e l y  a z  á r a m  b e -  é s  k i á r a m l á s á n a k  m i n te g y  
k a p u j á t  k é p e z i ,  a z  ö ssze s  á r a m s z á l a k  c o n v e r g á ln a k  és e z  á l t a l 

o t t  a r á n y la g  te te m e s  á r a m s ü r ű s é g  j ö n  lé tr e ,  m e ly —  s  e z t  E u le n - 

b u r g  n y í l t a n  n e m  h a j l a n d ó  b e v a l l a n i  —  h a té k o n y  e r e jű  á r a m 

a l k a l m a z á s á t  le h e te t le n n é  te s z i , m i u t á n  e r ő s e b b  á r a m  a z  e n d í t e t t  
o k n á l  f o g v a  a  k ü l s ő  e l e k t r ó d  h e l y é n  h e v e s  f á j d a l m a ka t ,  é g e t ő  
é r z é s t  o k o z .  I g a z ,  h o g y  E u l e n b u r g  e  k ö r ü l m é n y e n  c o mp l i c á l t  
s z e r k e z e t ű ,  s  i n k á b b  t h e o r e t i k u s  é r t é k ű  k ü l s ő  e l e k tr ó d o k  a l k a l 
m a z á s a  á l t a l  s e g í t e n i  v é l ,  d e  í g y  c s a k  i g e n  g y e n g e  á r a m o k k a l  
k é p e s  d o l g o z n i .

0  m a g a  i s  ó v a t o s s á g r a  i n t ,  s  t a n á c s o l j a ,  h o g y  4 - — 5  M .  A . - r e l  
k e z d j ü n k ,  a l k a l m a s  e s e t e k b e n  7 ,  8 ,  s ő t  1 0  M .  A . - r e  i s  f e l m e g y .  
D e  m e g j e g y z i ,  h o g y  v a n n a k  e s e t e k ,  m e l y e k n é l  a z  e m l ít e t t  
m i n i m á l i s  á r a m o k  s e m  t ű r e t n e k  s  m é g  e z e k  a l á  k e l l  le s z á l l n i .

í g y  t e h á t  a  m o n o p o l a r i s  f ü r d ő n e k  a  d i p o l a r i s  f e l e t t k i 
e m e l t  a z o n  e l ő n y e ,  h o g y  a z  e l ő b b i n é l  a  h a t ó á r a m  m e nn y i s é g e  
m é r h e t ő ,  i l l u z o r i u s s á  v á l i k ,  m i u t á n  a m a  s z i n t e  h o m oe o p a t h i c e  
d i l u á l t  á r a m  a z  á l t a l á n o s  e l e k t r i s a t i o  i r á n t  t á m a s zt o t t  v á r a 
k o z á s u n k n a k  t á v o l r ó l  s e m  f e l e l  m e g .

K ü l ö n b e n  E u l e n b u r g  —  a  m o n o p o l a r i s  f ü r d ő k  f e l t é t l e n 
h i v e  —  m a g a  i s  b e i s m e r i ,  h o g y  h y s t e r i c u s o k  c s a k  a  le g e n y h é b b  
b ip o lá r i s  f ü r d ő k e t t ű r i k .  E g y e s  n e u r a s t h e n i k u s n á l  a  m o n o p o l a r i s  
f ü r d ő b e n  a z t  i s  t a p a s z t a l t a ,  h o g y  k ü l ö n ö s e n  e l e i n t e a  p u l s u s  
k i s e b b e d i k  s  p u h a  l e s z ,  s ő t  v a l ó s á g o s  á j u l á s i  r o h a mo k  i s  k i 
v á l t a t n a k .

N é z z ü k  m o s t ,  m i  a  h á t r á n y a  a  b ip o lá r i s  f ü r d ő k n e k  ?

M i u t á n  a  f ü r d ő  m e l e g  v i z e  t ö b b s z ö r ö s e n  ( h á r o m - n é g y sz e r t c )  
j o b b  v i l l a n y v e z e t ő ,  m i n t  a  v í z  k ö z v e t í t é s é v e l  a z  á ra m  h a t á s á 
n a k  k i t e t t  t e s t ,  ú g y  e z e n  k e r e s z t ü l  e l ő r e l á t h a t ó l a g a z  á r a m n a k  
c s a k  e g y  c s e k é l y ,  s  a  m i  l e g l é n y e g e s e b b : p o n to s a n  le  n e m  m é r 

h e tő  r é s z e  m e g y  k e r e s z tü l ( E u l e n b u r g ) .  E z e n  e l l e n v e t é s s e l  k a p c s o l a t 
b a n  f e l v e t i  E u le n b u r g a  k é r d é s t ,  h o g y  a m a  á r a m r é s z n e k  a  
r e n d e s e n  a l k a l m a z n i  s z o k o t t  k é s z ü l é k e k  é s  e l j á r á s o k s e g é l y é 
v e l  é l e t -  é s  g y ó g y t a n i  c z é l o k r a  e l e g e n d ő  á r a m e r ő  é s s ű r ű s é g  
a d h a t ó - e  V A z u t á n ,  h o g y  v á j j o n  l e h e t s é g e s - e  e n n é l  is ,  m i n t  a  
m o n o p o l a r i s  f ü r d ő n é l ,  a z  á r a m o t  a  t e s t  f e l ü l e t é r e  me g k ö z e l í t ő  
e g y e n l e t e s  s ű r ű s é g b e n  b e h a t n i  h a g y n i  ?

E  k é r d é s e k  f e l e t t ,  m e l y e k k e l  k ü l ö n b e n  t ö b b e n  f o g l a lk o z 
t a k  (E u le n b u r g o n k i v i i l  T r a u t w e i n ,  S t e i n s t b . )  v é g l e g e s e n  m é g  
m a  s e m  e g y e z t e k  m e g  a  s z e r z ő k .

A z o n b a n  E u l e n b u r g n a k  a  b i p o l á r i s  f ü r d ő k  e l l e n  f e l h oz o t t  
a z o n  e g y  e l l e n v e t é s e ,  h o g y  a  t e s t r e  h a t ó  á r a m  m e n n yi s é g e  
p o n t o s a n  l e  n e m  m é r h e t ő ,  m a g a  i s  e l e g e n d ő  a r r a ,  h o gy  a z  
e d d i g  h a s z n á l t  b i p o l á r i s  f ü r d ő k  a l k a l m a z á s á t  m a j d n em  l e h e t e t 
l e n n é  t e g y e .

A z  e l ő a d o t t a k b ó l  l á t j u k ,  h o g y  m i n d k é t  f é l e  f ü r d ő n e k m e g  
v a n  a  m a g a  s a r k o l a t o s  h i b á j a .  S  í g y  n e m  c s o d a ,  h a  az  á l t a l u k  
f e l m u t a t o t t  e r e d m é n y  a  v á r a k o z á s n a k  t á v o l r ó l  s e m  f el e l  m e g ,  
s  é r t h e t ő v é  v á l i k  a z  o r v o s i  k ö z ö n s é g  n a g y  r é s z é n e k  t a r t ó z k o d ó  
v i s e l k e d é s e  a  v i l l a n y o s  f ü r d ő k k e l  s z e m b e n .

A  f e l s o r o l t  h i á n y o k o n  i g y e k e z e t t  G ä r tn e r a z  ő  k é t r e k e s z ű 

v i l l a n y f ü r d ö j é v e l s e g í t e n  i .
E n n e k  s z e r k e z e t e  a  k ö v e t k e z ő  :
E g y  f a k á d  ( l á s d  a z  á b r á t )  e g y  k é s ő b b  l e í r a n d ó  d i a p hr a g m a  

á l t a l  k é t  r e k e s z r e  o s z t a t i k .  M i n d e n i k  r e k e s z f é l  b e ls ő ,  o l d a l s ó  
é s  f e n c k i  f e l ü l e t e i  n a g y  z i u k l e m e z e k k e l  v a n n a k  f e d ve ,  m e l y e k
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a  t e l e p  k é t  s a r k á v a l  v a n n a k  ö s s z e k ö t v e ; h o g y  a  t e s t n e  l e g y e n  
k ö z v e t l e n ü l  a  f é m l a p o k  k e l l e m e t l e n  h a t á s á n a k  k i t é v e,  b e f e d e t -  
n e k  á t l i k a s z t o t t  f a b o r í t é k k a l .

A  f ő c z é l : a  k é t  r e k e s z  v i z é n e k  e g y m á s tó l  v a l ó  te l je s  is o lá lá sa  

m e l l e t t  a z  á r a m o t  a r r a  k é n y s z e r í te n i ,  h o g y —  e l z á r v a  m á s  
ú t j á t  —  k é n y te le n  le g y e n  a  k ö z b e ik ta to t t  te s te n  á th a to l n i . E z t  
e l é r h e t j ü k  a  m á r  e m l í t e t t  d i a p h r a g m a  a l k a l m a z á s a  á lt a l .  E z  
f á b ó l ,  t e h á t  r o s s z  v e z e t ő b ő l  k é s z ü l t  v á l a s z t ó f a l ,  me l y  k é t  r é s z 
b ő l  v a n  ö s s z e t é v e :  e g y  a l s ó b ó l ,  m e l y  a  k á d  f e n e k é h ez  s  r é s z 
b e n  o l d a l f a l á h o z  s z i l á r d a n  v a n  m e g e r ő s í t v e ,  s  e g y  fe l s ő ,  m o b i l  
r é s z b ő l ,  m e l y  k i  i s  e m e l h e t ő  a  k á d b ó l .  A  k e t t ő n e k  ös s z e i l l e s z t é s é 
b ő l  e g y  k e r e k ,  i l l e t ő l e g  o v á l i s  n y í l á s t  k a p u n k ,  m e ly e n  k e r e s z t ü l  
a  t e s t  k é n y e l m e s e n  e l h e l y e z h e t ő .  A  t e s t  é s  a  d i a p h ra g m a  k é t  
k i v á g á s a  k ö z é  e g y  t ö m l ő s z e r ű ,  l e v e g ő v e l  t e l t  l é g p á rn a  h e l y e z 
t e t i k  e l  ú g y ,  h o g y  a  t e s t t e l  e g y ü t t  a k k é n t  t ö l t i  k i a  d i a p h r a g m a  
n y í l á s á t ,  h o g y  a  k é t  r e k e s z b e n  f o g l a l t  v í z  e g y m á s t ól  t e l j e s e n  
i s o l á l v a  m a r a d .

A z  á l l a n d ó  á r a m o t  e g y  4 5  L e c l a n c h é - e l e m b ő l  á l l ó  t e le p  
s z o l g á l t a t j a ,  a  f a r a d i c u s t  e g y  n a g y  c l i r o m - e l e m .  K ül ö n b e n  
l e h e t  m á s  á l l a n d ó  é s  k i t a r t ó  m ű k ö d é s ű  e l e m e t  i s  h a sz n á l n i .  A  
L e c l a n c h é - e l e m e k  h o s s z ú  i d e i g  á l l a n d ó k ,  t a r t ó s a k ,  ke v é s  a n y a 
g o t  i g é n y e l n e k  s  r i t k á n  k e l l  ú j r a  t ö l t e n i ,  —  m i n d  ol y  e l ő n y ö k ,  
m e l y e k  a  g y a k o r l a t b a n  f o n t o s a k .

A z  á r a m e r ő  e g y  d r ó t r h e o s t a t t a l  s z a b á l y o z t a t i k ,  m e l yn e k  
5 0 0 0  O h m  e l l e n á l l á s a  v a n .  F e l  v a n  s z e r e l v e  t o v á b b á  e g y  
E d e l m a n n - f é l e  e g y s é g e s  g a l v a n o m é t e r r e l ,  m e l y e n  0  1 —- 3 5 0  M .  
A .  e r e j ű  á r a m  i s  l e o l v a s h a t ó .  G o n d o s k o d v a  v a n  a l k a lm a s  á r a m -  
i r á n y - v á l t o z t a t ó r ó l  i s .

A l k a l m a z á s n á l  a  k á d  2 8 °  C .  v í z z e l  t ö l t e t i k  m e g  ' s  a 
d i a p h r a g m a  f e l s ő ,  m o b i l  r é s z e  e l t á v o l í t t a t i k ,  h o g y  a  b e t e g  e l 
h e l y e z h e t ő  l e g y e n .  E n n e k  m e g t ö r t é n t e  u t á n  a  f e l f ú j t t ö m l ő  
ú g y  a l k a l m a z t a t i k  a  t e s t  k ö r ü l ,  h o g y  f e l s ő  r é s z e  a  k ö l d ö k ö t  
t a k a r j a ,  a l s ó  r é s z é n  a  k e r e s z t c s o n t  n y u g s z i k .  A  t ö ml ő  a  d i a 
p h r a g m a  f e l s ő  r é s z é v e l  m é r s é k e l t e n ,  d e  ú g y  s z o r í t t at i k  r á  a  
t e s t r e ,  h o g y  a  k é t  r e k e s z  v i z e  a l a t t a  s e h o l  s e  k ö z le k e d h e s s é k .  
H a  e z  m e g v a n ,  a  v á l a s z f a l  e g y  c s a v a r r a l  r ö g z í t t e t i k.

E k k é p e n  a  k é t  r e k e s z  v i z e  t e l j e s e n  i s o l á l v a  v a n ,  m er t  
a z  o l a j j a l  b e v o n t  d i a p h r a g m a  é s  a  s z i n t é n  r o s s z  v e ze t ő b ő l  
k é s z í t e t t  t ö m l ő  s z ö v e t e  m e g a k a d á l y o z z á k  a z  á r a m  á t ha t o l á s á t .  
A z  á r a m  t e h á t  k é n y s z e r í t t e t i k  a  t e s t  e l l e n á l l á s á n a k l e k ü z d é s e  
u t á n  b e l e h a t o l n i .

N e m  z á r k ó z h a t u n k  i t t  e l  e g y  f e l v e t h e t ő  e l l e n v e t é s  el ő l ,  
m e l y  s z e r i n t  a  t ö m l ő  a l k a l m a z á s a  e l ő t t  n e d v e s s é  v á lt  b ő r  é s  a  
k é s ő b b  r e á s z o r í t o t t  t ö m l ő  k ö z ö t t  a  l e g n a g y o b b  e l ő v ig y á z a t  
d a c z á r a  i s  m a r a d h a t n a k  v é k o n y ,  c a p i l l a r i s  v í z f o n a l ak ,  m e l y e k  
a  k é t  r e k e s z  v i z é t  e g y m á s s a l  ö s s z e k ö t t e t é s b e n  t a r t ha t j á k .  D e  
a z  e z e k e n  á t  k e r i n g ő  á r a m  m e n n y i s é g e  i g e n  c s e k é l y ,  m i u t á n  
—  m i n t  e z  O h m  t ö r v é n y é b ő l  k ö v e t k e z i k  —  a z  i l y  v é k o ny  
v í z f o n a l a k  e l l e n á l l á s a  a  t e s t  e l l e n á l l á s á n á l  v é g t e le n ü l  n a g y o b b ,  
í g y  t e h á t  a z  e z e k b e n  k e r i n g ő  á r a m s z á l a k  m e n n y i s é g e  a l i g  
f e j e z h e t ő  k i ,  s  m i n t  G ä r tn e r h e l y e s e n  á l l í t j a ,  b í z v á s t  e l h a n y a 
g o l h a t ó .  S  í g y  j o g g a l  t e h e t j ü k  f e l ,  h o g y  a z  ö ss z e s  á r a m , 

m e l y n e k  e r e j e  a  g a lv a n o m é te r e n  le o lv a s ta t i k , t é n y l e g  a  t e s t e n  
m e g y  k e r e s z t ü l .

A  b i p o l á r i s  f ü r d ő k  e l l e n  f e l h o z o t t  a z o n  e l l e n v e t é s ek  t e h á t ,  
h o g y  e z e k n é l  a z  á r a m n a k  c s a k  e g y  c s e k é l y  r é s z e  m e g y a

t e s t e n  k e r e s z t ü l ,  s  h o g y  t o v á b b á  e z e n  á r a m r é s z  p o n to s a n  l e  s e  
m é r h e t ő ,  a  k é t r e k e s z ű  f ü r d ő k k e l  s z e m b e n  e l e s n e k .

D e  a  m e l le t t ,  h o g y  a  k é tr e lc e szü  v i l l a n y f ü r d ő  n e m  sz e n v e d 

a z  e d d ig i  b i p o lá r i s  f ü r d ő k  h á t r á n y a i b a n ,  b i r j a  a  m on o p o la r is 

f ü r d ő k  le g fo n to s a b b  e lő n y é t ,  n e v e z e te s e n ,  h o g y  a z  ár a m  s ű r ű s é g e 

a  te s t  m i n d e n  r é s z é n  e g y e n lő .

E z e n  u t ó b b i  á l l í t á s á t  G ä r tn e r a  k ö v e t k e z ő  k í s é r l e t t e l  
b i z o n y í t j a  b e :

A  k í s é r l e t h e z  3  s z e m é l y  s z ü k s é g e s :  A  a  f ü r d ő b e n  v a n ,  
B  b e m á r t j a  j o b b  k e z é t  a z  e g y i k  r e k e s z b e ,  m i a l a t t  b a l k e z é b e n  
e g y  m e g n e d v e s í t e t t  n a g y  e l e k t r ó d o t  t a r t ,  v é g r e  C  h a s o n l ó  
e l e k t r ó d o t  t a r t  j o b b  k e z é b e n  é s  b a l  k e z é t  a  m á s i k  re k e s z b e  
m e r í t i .  A z  e l e k t r ó d o k  s o d r o n y n y a l  a  g a l v a n o m é t e r r e l k ö t t e t n e k  
ö s s z e .  H a  m o s t  m e g i n d í t j u k  a  g a l v a n i k u s  á r a m o t ,  ú g y e n n e k  
e g y  r é s z e  a  v í z b ő l  B  k e z é n  k e r e s z t ü l  a  g a l v a n o m é t e r b e  j u t ,  
s  i n n e n  G  k e z é n  k e r e s z t ü l  a  m á s i k  r e k e s z b e .  A  k í s é r l e t  
1 0 0  M .  A .  á r a m e r ő v e l  v é g e z t e t e t t ,  s  a z  í g y  e l ő i d é z et t  m e l l é k -  
á r a m b a n  1  M .  A .  m é r e t e t t  l e .  A z  á r a m  e r e j e  m i t s e m  vá l t o z o t t  
l e t t  l é g y e n  a  k é z  a  r e k e s z  k ö z e p é n  v a g y  a  k á d  f a l á ho z  k ö z e l .

E z e n  i r á n y b a n  v é g z e t t  k í s é r l e t e i m  e r e d m é n y e  G ü r tn e r - é i v e l 

m e g e g y e z n e k  a z o n  l é n y e g t e l e n  k ü l ö n b s é g g e l ,  h o g y  m í g G ä r tn e r 

1 0 0  M .  A .  e r e j ű  f ő á r a m n á l  n y e r t e  a z  1  M .  A .  k i t é r é st  a  m e l l é k 
á r a m b a n ,  a d d i g  é n  c s a k  1 2 0  M .  A . - n á l  m u t a t h a t t a m  k i.

E z e n  k í s é r l e t b ő l  i g e n  h e l y e s e n  a z t  k ö v e t k e z t e t i  G ä r tn e r , 

h o g y  m i n d e g y i k  r e k e s z f é l  v i z é n e k  m i n d e n  h e l y e  u g y a na z o n  
v i l l a n y o s  p o t e n t i á v a l  b i r  é s  h o g y  a  r e k e s z  v i z é b e  me r ü l t  b ő r -  
f e l t i l e t  m i n d e n  r é s z e  a  v i l l a n y o s s á g  h a t á s á n a k  e g y fo r m á n  v a n  

k i t é v e ,  v a g y i s ,  h o g y  a z  á r a m  m i n d e n ü t t  e g y e n l ő  e r ő s.

A  m e g s z a k í to t t  á r a m r a  n é z v e  e g y s z e r ű e n  b i z o n y í t h a t ó be 

e g y r é s z t  a z ,  h o g y  a  k é t  r e k e s z b e n  té n y le g  m i n d e n ü t t e g y e n lő  i n te n - 

s i v i t á s ú  á r a m  k e r in g ,  m á s r é s z t ,  h o g y  a z o k  v i z e  e g y má s tó l  v a l ó b a n 

te l je s e n  i s o l á l v a  v a n . H a  m i n d k é t  k e z ü n k e t  e l ő b b  c s a k  a z  
e g y i k  r e k e s z  v i z é b e  m é l y í t j ü k ,  s  a z u t á n  m i n d e n i k e t  k ü l ö n  
r e k e s z f é l b e ,  ú g y  e l ő b b i  e s e t b e n  k e z e i n k  á r a m o t  e g y ál t a l á b a n  
n e m  é r e z n e k ,  u t ó b b i b a n  t i s z t á n  k i v e h e t ő  a  f a r a d i k u s á r a m  á l t a l  
o k o z o t t  b i z s e r g ő  é r z é s ,  m e l y n e k  e r e j e  m i t s e m  v á l t o zi k ,  h a  
k e z ü n k e t  a  r e k e s z  k ö z e p é n  v a g y  f a l i  r é s z é h e z  k ö z e l  t a r t j u k .

A  k é t r e k e s z ű  v i l l a n y f ü r d ő  e l ő n y e i t  G ä r tn e r a  k ö v e t k e z ő  
3  p o n t b a n  f o g l a l j a  ö s s z e :

1 .  A z  á r a m  s ű r ű s é g e  a  fü r d ő b e n  le vő  m i n d e n  b ő r r é s z e n 

m e g k ö z e l í tő le g  e g y e n lő .

2 .  L e h e t  te ts z é s  s z e r i n t  g y e n g e  s  ig e n  e r ő s  á r a m o t  a lka l~  

m a z n i .

3 .  A z  e m b e r i  te s t r e  h a tó  á r a m  p o n to s a n  m é r h e tő .

A z  e l ő a d o t t a k  a z t  i g a z o l j á k ,  h o g y  a  k é t r e k e s z ű  v i l la n y 
f ü r d ő  ú g y  a  m o n o p o l a r i s ,  m i n t  a  b i p o l á r i s  f ü r d ő  m i nd e n  e l ő 
n y é t  b i r j a  e z e k  h á t r á n y o s  t u l a j d o n s á g a i  n é l k ü l  s  e  s z e r i n t  
m i n d a z o n  k ö v e t e l m é n y e k n e k ,  m e l y e k e t  a z  á l t a l á n o s  e le k t r i s á -  
l á s h o z  f ű z ü n k ,  m i n d e n  t e k i n t e t b e n  m e g f e l e l .

(Folytatása következik.)

Új készülékek a vérnyomás meejhatáro-
zásárcb.

E lő leges közlem ény.

K ö z l i  W e i s z M S d e  d i \ ,  e g y e t e m i  t a n á r s e g é d .

A z  1 .  s z á m ú  k é s z ü l é k  e m b e r i  r a d i a l i o s o n ,  a  2 - d i k  á ll a t o k 
n a k  k i k é s z í t e t t  U t e r é n  v é g z e n d ő  m é r é s e k r e  s z o l g á l .  M i n d k e t t ő 
n e k  k ö z ö s  a l a p e l v e  a  k ö v e t k e z ő b e n  á l l :

H a  v a l a m e l y  m é r l e g n e k  k é t  . k a r j a  e g y e n s ú l y b a n  v a n ,  
ú g y  i g e n  c s e k é l y  e r ő  e l e g e n d ő ,  h o g y  a  m é r l e g  e g y e n sú l y á t  
m e g z a v a r j a .  H a  t e h á t  v a l a m e l y  á t é r n e k  v é r h u l l á m a  a  m é r l e g 
n e k  e g y i k  k a r j á t  k e l l ő  m ó d o n  a l u l r ó l  m e g t á m a d j a ,  k el l ,  h o g y  
a  m é r l e g e t  e g y e n s ú l y á b ó l  k i b i l l e n t s e .  A z  e g y e n s ú l y t ú g y  á l l í t 
h a t j u k  h e l y r e ,  h o g y  a  m é r l e g  u g y a n a z o n  k a r j á r a  m e g fe l e l ő  
s ú l y t  t e s z ü n k ,  a  m i d ő n  a z  e g y i k  e r ő  a z  e l l e n k e z ő  i rá n y ú  m á s i k  
e r ő n e k  a e q u i v a l e n s e  g y a n á n t  t e k i n t h e t ő .  A  m é r l e g  a z t t t é r -  
l ö k é s r e  n é z v e  e g é s z  s ú l y t a l a n  k é s z ü l é k e t  k é p e z ,  ú g y h o g y  
m é r é s e k  a l k a l m á v a l  t i s z t á n  a  m é r l e g r e  h e l y e z e t t  s ú ly o k  j ö n n e k  
s z á m b a .



1891. 35. sz. ORVOSI H E T IL A P 432

0  A  és 0  R (lásd m indkét készü léket) a m érlegnek 
k a r ja i ; G I) a  m érleg tengelye. A m érlegnek hosszabb k a r ja  
0  A em eltyű  gyanán t szolgál, a  m elyre m érések a lkalm ával 
k é t ellenkező  irányú erő  m ű ködik, a m ennyiben az iitérlökés 
E  pe lo tta közvetítésével felfelé nyom ja, az x  pontra helyezett 
súly pedig lefelé.

A m érleg tizedes kulcs szerint van szerkesztve, x  pon t
ban m egerő sített szög a rra  való, hogy a korongalakú, közép
pon tjukban  á tlyukkaszto tt sú lyokat állandó helyzetben tartsa.

M inden egyéb dolog jó form án az állvány szerepét játszsza.
Az I. szám ú készüléknél a h c cl szövettel bevont deszka 

az a lk a r  rögzítésére szolgál, e csavarra l a  m érleget illető leg 
pelo ttá t fogasrúd-szerkezet . segítségével függélyes irányban, 
f  csavarra l viszintes irányban lehet beállítani, g h i k  keret 
a rra  való, hogy a  m érleget l fixáló csavar segítségével a tér 
harm ad ik  irányában, az egész rad iá lis m entén bárm ely állásban 
rögzíthessük.

A II. számú készü léknél a beállítás egyszerű bben tör
tén ik . Az á lla t a m ű tő -asztalon rögzítve lévén, m n á lvány t 
ke llő képen elhelyezve, a  m érleget p  fixáló csavar segítségével 
különböző  m agasságban rögzíthetjük, z gyű rű  a rra  való, hogy 
határa in  belül a m érleget y csavarral bárm ely irányban rögzít
hessük.

M indkét készülékhez még egyes kiegészítő  részek tartoznak.
így  az I. szám nál O A m érlegkar m ozgásait r rúd  ú tján  

s t em eltyű vel közli, m ely azokat m int m utató nagy ítva tünteti 
fel. A m utatót, m int 
azt p róbaképen  tettem , 
sphygm ogram m ok fe l
vételére is lehet hasz
nálni.

Az első  m éréseket 
ezen készü lékkel végez
tem . K itű n t, hogy a 
m utató  egyesek rad iá 
lisa fe le tt még ak k o r 
is je lzett, ha az ittérie  
1500'— 2000 gm .-nyi
súly nehezedett, úgy 
hogy a m érés végpont
já ig  a lig  lehetett e l
ju tnom , a m ennyiben a 
tetem es súly az illető k 
nek  m eglehető s fá jd a l
m at okozott.

A m érés m egbízható vo ltá t különösen ké t körü lm ény 
z a v a r ja : elő ször az, hogy a véráram  E  pe lo ttát nem csak a lu l
ról felfelé emeli, hanem  hátulról elő  felé egyszersm ind löki m ég 
akko r is,, ha m ár az ü tér m egfelelő  súlyt v ise l; m ásodszor az, 
hogy a  rad iális term észetben m indenféle rugalm as közegektő l 
környezett, m elyek a m érés eredm ényeit m ódosítják.

Ezen körü lm ények k izárása végett szükségesnek tartottam , 
hogy különböző  á lla toknak  k ikészített iiterén végezzek m érése
ket, és hogy E  pelottán k iv id  az ü tér d istalisabb részére még 
kü lön  je lző -pelo ttát alkalm azzak.

A II. számú készüléknél a' b‘ c‘ fém lap az ütér kellő  
elhelyezésére szolgál, d, a  jelző  pelotta, áll egy rugóból, mely 
az ü tér hullám zását e f m utatóra átruházza. A m utató egyszer
smind görbék  ra jzo lására szolgálhat.

Első  k ísérleti á lla tu l egy 4800 gram m os, körülbelül 40 cm. 
m agas k u ty a  szolgált. Ism ételten lehetett m egállapítani, hogy 
a jobbo ldali carotis iitérlökésének elnyom ására 80 gm .-nál 
k isebb, de 70 gm .-nál negyobb súly szükséges. A jelző  m ég 
80 gm .-nál is je lzett, ső t 1 0 0  és 500 gm .-nyi súly m ellett is, 
de csakham ar meggyő ző dtem , hogy a jelzés ily  nagy  meg
terhelés m ellett többé nem  ezen, hanem  a m ásik carotis felő l, 
a  circulus arteriosus W illisii ú tján  történ ik . H a ugyanis a  k i 
készített caro tis-darabnak legperipherikusabb, a jelző -pelotta 
elő tti részét leszorítottam , a je lző  80 gram m nál nagyobb súly 
m ellett m indig m egállt, 80  gram m nál sem m ű ködött. Ha ellen
ben a  k ikészített carotis-darab legperipherikusabb részét le
szorítván, a m érlegre 70 gram m ot helyeztem , a jelző tovább

m ű ködött, je léü l annak , hogy a 70 gram m nyi súly nem volt 
elegendő , hogy a véráram ot ú tjában  m egakaszsza, ső t a jelző  
a 70 gram m nyi súly m ellett é lénkebben je lzett, ha a carotis 
peripherikus részét lenyom tam , m int különben.

Ezen k ísérlet á lta l igen érdekes ténynek  úgyszólva vélet
lenül jö ttem  nyom ára.

A rad iális és u lnaris között hasonló viszonyok á llanak  
fenn, m int a ké t cárotis között. H a tehát a radialist valamely 
helyen leszorítjuk, distalisább részében a pulsus tovább fenn
marad, ép úgy m int belövelések a lkalm ával a rad iá lis rend
szerét az u lnaris felő l is lehet belövelni.

U tó lag értesültem , hogy Basch ezen ténynyel a sphygmo- 
m anom éterrel végzett k ísérletei közben szintén ta lálkozott volt. 
A dologról bárk in  lehet m eggyő ző dnünk, ha az illetőnek iitér- 
lökése különben elég erő s.

De legyen szabad a rra  figyelm eztetnem , hogy a  k ísérlet 
többny ire nem sikerü l, h a  a rad iális összeszorítását s a pulsus 
ellenő rzését ugyanazon kezünk k é t szo m széd ijáv a l végezzük. 
Legjobb, ha a rad ia list nem m agunk szorítjuk össze, hanem  
azt az illető  egyén m ásik kezére vagy m ás egyénre bízzuk.

H a t. i. az iitérlökésnek elnyom hatóságát, úgy m int beteg
ágyon szoktuk, ugyanazon kezünk ké t ujjúval v izsgáljuk, 
egy ikke l elnyom va az ütérlökést, a  m ásikkal v izsgálva annak  
m ég tap in tható  voltát, m egtörténhetik  az, hogy az egyik u jj 
erő lködése közben s részben a megosztott figyelem folytán a másik 
ujj érzékenységébő l veszít s az ütérlökést nem érzi, daczára

annak, hogy meg nem 
szű nt. A z ütérlökés ilyen 
eljárás mellett ujjunk 
alatt igazán elvész.

E gyéb kísérleteim  
—  tek in te tte l em beren 
végzendő  m érésekre —  
annak  k iderítésére irá 
nyu ltak , hogy iitér s 
pelo tta közé helyezett 
különböző  rugalm as kö
zegek m ennyiben foly
n ak  be a  m érés ered
m ényeire ? K ísérlete i
m et ugyanazon nyúl 
carotisán több napon 
á t ism ételten ugyan
azon eredm énynyel vé
geztem.

Az 1200 gram m os nyú l carotisbeli ü térlökésének  elnyo
m ására alig  k e lle tt 40 gram m nyi súly. H a 4 m m.-nyi, össze 
nem  préselt nedves vatta ré teget helyeztem  iitér s E  pelotta 
közé, a vattán  keresztü l 90 gram m nyi súly sem volt elegendő  
az ütérlökés e lnyom ására; a jelző  csak  1 0 0  gm .-nyi súly 
m ellett szű nt meg m ű ködni. Késő bb, m iután ezen súly a  vattán  
á t egy ideig hatott, m ár 80 gram m nyi súly volt elegendő  a 
jelző  m ű ködésének beszüntetésére.

A z  ütérlökés —  arányban a vatta rugalmasságának foly
tonos fogyásával —  utóbb mind kisebb s kisebb súlyt volt csak 
képes legyő zni.

H a m eggondoljuk, hogy m indenféle rugalm as közeg nem
csak  a rad iá lis fölött, hanem  a  radiális a la tt is foglal helyet, 
be fog juk  látn i, hogy a radiális pulsusánqk teljes elnyomásá
hoz jelentékenyen nagyobb súly szükséges, mintha minden kör
nyező  szövettő l menten sima, szilárd alap s ugyanilyen pelotta 
között feküdnék. A rra, hogy a bő rön keresztü l nyert adatok 
m ennyire reducálandók, csak  szám os k ísérlet ad h a t majd  némi 
választ.

Hogy a  pelo ttának  a lak ja  s nagysága a  bő rön keresztül 
végzett m érés eredm ényeire szintén befoly, a lig  szorul m agya
rázatra, a  m ennyiben a rugalm assági v iszonyok a  radiális 
körü l a  pe lo ttának  a lak ja  s nagysága szerint kü lönböző képen 
a laku lnak . Ep úgy nem szenved kétséget, hogy a  döntő  viszo
nyok m ég ugyanazon egyén rad iá lisának  különböző  pontja in 
is mások-mások.

2. száúm készülék.
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L e g y e n  s z a b a d  e  h e l y e n  B ó k á i  Á r p á d  t a n á r  ú r n a k ,  k i 
n e k  i n t é z e t é b e n  k í s é r l e t e i m e t  v é g e z t e m ,  n e m k ü l ö n b e n L á n y i  d r .  
é s  K ó s s a  d r .  t a n á r s e g é d  u t a k n a k  s z í v e s  t á m o g a t á s u k ér t  ő s z i n t e  
k ö s z ö n e t e m e t  k i f e j e z n e m .

A lázas hő mérsék befolyása a csecsemő k 
vérösszetételére.

V i z s g á l a t o k  E p s t e i n  t a n á r n a k  a  p r á g a i  o r s z á g o s  l e l en c z -  
h á z b a n  l é v ő  g y e r m e k k ó r o d á j á r ó l .

K ö z l i : S c h i f f  E r n ő  d r . ,  g y a k o r l ó  g y e r m e k o r v o s  N a g y vá r a d o n .

( V é g e . )

A  l á z a s  m o z g a l o m  k e z d e t é n  c s a k  n a g y o n  r i t k á n  n é l k ü lö z 
z ü k  a  f e h é r  v é r s e j t e k  s z a p o r o d á s á t ,  ú g y  h o g y  h a s o n ló  l e l e t e k  
g y a k r a n  i n d í t o t t a k  a  c s e c s e m ő n e k  k ö r ü l m é n y e s e b b  m e gv i z s g á 
l á s á r a  é s  m i n d i g  m e g t a l á l t a m  a  k i s e b b - n a g v o b b  f o k ú  l á z a s  l i ő -  
m é r s é k e t .  M e g f ig y e lé s e im  s z e r i n t  a  fe h é r  v é r s e j te k  s z a p o r o d á sa  

á l t a l á b a n  v a l a m i v e l  m e g e lő z i  a  h ő m é r s é k  e m e lk e d é s é t.  E  k ö r ü l -  I 
m é n y r ő l  t e r m é s z e t e s e n  c s a k  ú g y  l e h e t  m e g g y ő z ő d n i ,  ha  a  c s e c s e m ő  
r e n d s z e r e s e n  é s  f o l y t a t ó l a g o s a n  v i z s g á l t a t i k .  í g y  a n o r m á l i s  v i s z o 
n y o k r a  v o n a t k o z ó l a g  v i z s g á l t  e g y 1 e s e t n é l  f e l t ű n t  el ő t t e m ,  h o g y  a  
1 2 - d i k  é l e t n a p t ó l  k e z d v e  a  f e h é r  v é r s e j t e k  s z á m a  s za p o r o d o t t .

A  t e s t  h ő m é r s é k e  m é g  a  n o r m á l i s  h a t á r o k  k ö z ö t t  i n g ad o z o t t  
é s  é n  e g y á l t a l á b a n  n e m  t u d t a m  a  f e h é r  v é r s e j t e k  m e gs z a p o r o d á s á 
n a k  o k á t  t a l á l n i .  2  n a p  m ú l v a  a  c s e c s e m ő n é l  d e r m a t it i s  
e x f o l i a t i v a  l é p e t t  f e l ,  m i a l a t t  a  h ő m é r s é k  3 8 " - r a  em e l k e d e t t .  
I t t  t e h á t  a  f e h é r  v é r s e j t e k  m e g s z a p o r o d á s a  m e g e l ő z te  a z  a z t  
e l ő i d é z ő  k ó r o k i  m o z z a n a t o t .  U g y a n e z t  t a l á l t a m  s z i n té n  a  n o r m á 
l i s  v i s z o n y o k a t  i l l e t ő l e g  v i z s g á l t  e g y  m á s i k 1 2 e s et n é l ,  a  h o l  e g y  
a l k a l o m m a l  ( m á j u s  2 5 )  a  r e g g e l i  v i z s g á l a t n á l ,  d a c z ár a  a n n a k ,  
h o g y  a  t e ' t  h ő m é r s é k e  c s a k  3 7 °  v o l t ,  2 0 , 9 0 0  f e h é r  vé r s e j t e t  
t a l á l t a m ,  a  n é l k ü l ,  h o g y  o k á r a  n é z v e  t á j é k o z v a  l e t te m  v o l n a ,  
s  i m e  a z  e s t i  6  ó r a k o r  m e g e j t e t t  v i z s g á l a t n á l  a  t e st  h ő m é r s é k e  
t é n y l e g  3 8 ° - r a  e m e l k e d e t t ,  a  f e h é r  v é r s e j t e k  m a g a s  s z á m a  p e d i g  
t o v á b b  i s  f e n á l l o t t .

V i z s g á l a t a i m  a l a p j á n  t e h á t  a z o n  v é g e r e d m é n y h e z  j u t ok ,  ] 
h o g y  a  l á z a s  m o z g a lo m  k e z d e té n  a  f e h é r  v é r s e j te k  s zá m a  s z a p o r o 

d i k ,  a  n é l k ü l  a z o n b a n ,  h o g y  a  l á z a s  b e teg sé g  to v á b bi  ta r t a m a 

a l a t t  a  h ö m é r s é k i  in g a d o z á s o k n a k  e g y  m e g fe le lő  i n g ad o z á s a  a I 
fe h é r  v é r s e j te k  s z á m á n a k  v o ln a  é s z le lh e tő . M i n t  m á r  e m l í t é m ,  
m é g  a r r ó l  s e m  s z e r e z h e t t e m  m e g g y ő z ő d é s t ,  h o g y  e g y  ho s s z a b b  
t a r t a m ú  l á z a s  i d ő s z a k n a k  á l t a l á b a n  a  f e h é r  v é r s e j t ek  m a g a s  
s z á m a ,  a  r e á  k ö v e t k e z ő  l á z m e n t e s  i d ő s z a k n a k  p e d i g  az o k  
a l a c s o n y  s z á m a  f e l e l n e  m e g ,  e l l e n k e z ő l e g  a z t  t a p a s zt a l t a m ,  
h o g y  e g y  h o s s z a b b  i d e i g  t a r t ó  m a g a s  l á z  f o l y a m á n ,  a f e h é r  
v é r s e j t e k n e k  k e z d e t b e n  b e á l l o t t  m a g a s  s z á m a  f o k o z a to s  c s ö k 
k e n é s b e  m e g y  á t ; e g y  k ö r ü l m é n y ,  m e l y e t  é n  a  h o s s z a bb  t a r t a m ú  
l á z a s  b e t e g s é g  f o l y a m á n  b e á l l ó  i n a u i t i ó n a k  t u l a j d o ní t o k .  E z t  j  
m u t a t j á k  T u m a s  v i z s g á l a t a i  i s ,  a  k i  a  t y p h o s u s  á l l ap o t  f o l y a -  j  
m á n  m i n d i g  c s e k é l y  s z á m ú  f e h é r  v é r s e j t e t  t a l á l t .  H og y  m a g a s  
s z á m é r t é k e k e t  k e z d e t b e n  s e m  t a l á l t ,  a n n a k  o k a  a z ,  ho g y  
e g y e t l e n  b e t e g e t  s e m  k a p o t t  m i n d j á r t  a  b e t e g s é g  k e le t k e z é s e 
k o r  v i z s g á l a t  a l á .

H o g y  a  f e h é r  v é r s e j t e k  m e g s z a p o r o d á s a  a  l á z a s  m o z g al o m  j  
k e z d e t é n  m i n  a l a p s z i k ,  a  f e l e t t  p o s i t i v  t é n y e k  h i á ny á b a n  
h a t á r o z o t t s á g g a l  n e m  n y i l a t k o z h a t o m  ;  d e  h o g y  e z  t én y l e g  f e n n 
á l l ,  a z t  v i z s g á l a t a i m o n  k í v ü l  m á s o k  ' a d a t a i  i s  b i z on y í t j á k .

c} H a e m o g lo b in - ta r t a lo m .

A z o n  f e j t e g e t é s e k b ő l ,  m e l y e k e t  a z  ú j s z ü l ö t t e k  v é r é ne k  
k a e m o g l o b i n - t a r t a l m á r a  v o n a t k o z ó l a g  e l ő r e b o c s á t o t t am ,  k ö v e t 
k e z i k  m á r  m a g á t ó l ,  h o g y  a  h ő m é r s é k  b e f o l y á s á t  i l l e tő l e g  s e m  
n y ú j t h a t n a k  a  v i z s g á l a t o k  r é s z l e t e s  f e l v i l á g o s í t á s t.  E m l í t e t t e m  
u g y a n i s ,  h o g y  m á r  n o r m á l i s  v i s z o n y o k  k ö z ö t t  s e m  á l l f e n n  j 
s z o r o s  ö s s z e f ü g g é s  a  v é r s e j t e k  s z á m a  é s  a  v é r  h a e m og l o b i n -  j 
t a r t a l m a  k ö z ö t t ,  h o g y  t e h á t  a  v ö r ö s  v é r s e j t e k  s z á m a j e l e n t é k e n y  
m é r t é k b e n  c s ö k k e n h e t ,  a  n é l k ü l ,  h o g y  a  h a e m o g l o b i n -t a r t a l o m  
i s  m e g f e l e l ő  m é r t é k b e n  c s ö k k e n n e .  C s a k  a k k o r  v o n h a tu n k  t e h á t

1 L. c. VI. számú eset. Pa". 28.
2 Ibidem. V ili. számú eset. Pag. 31.

n é m i  k ö v e t k e z t e t é s e k e t ,  h a  a z  é r t é k k ü l ö n b s é g e k  j e l en t é k e n y e k .  
A  k é r d é s  m i n d e n e k e l ő t t  a z ,  h o g y  n e m  v e h e t i k - e  a  l á za s  f o l y a 
m a t o k  n a g y o b b  m é r v b e n  a  v é r  h a e m o g l o b i n  t a r t a l m á t  ig é n y b e  
m i n t  a  v é r s e j t  t a r t a l m á t  s  f o r d í t v a .  H a l l a '  v i z s g á l a t a i  a l a p j á n  
a z o n  v é g e r e d m é n y h e z  j u t ,  h o g y  e  t e k i n t e t b e n  3  l e h e tő s é g  á l l  
f e n n ;  t .  i .  1 .  a  v ö r ö s  v é r s e j t e k  s z á m a  n a g y o b b  m - r té k b e n  
c s ö k k e n ,  m i n t  a  v é r  h a e m o g l o b i n  t a r t a l m a ; 2 .  A  v é r  l i a e m o -  
g l o b i n - t a r t a l m a  a  v é r s e j t s z á m  c s ö k k e n é s é n e k  m e g f e l el ő  m é r v 
b e n  f o g y ; 3 .  a  h a e m o g l o b i n  t a r t a l o m  n a g y o b b  m é r t é k be n  f o g y ,  
m i n t  a  v é r s e j t e k  s z á m a .  A  m i  a z  e l s ő  l e h e t ő s é g e t  i ll e t i ,  a z  
c s a k  a k k o r  v e h e t ő  f e l .  h a  a  v é r s e j t e k  s z á m á n a k  j e l en t é k e n y  
f o g y á s a  m e l l e t t  a  h a e m o g l o b i n - t a r t a l o m  e r e d e t i  m a g as l a t á n  
m a r a d .  H a l l a  á l l í t j a  b á r ,  h o g y  h a s o n l ó  l e l e t t e l  a z  ú g y n e v e z e t t  
a n a e m i a  p e r n i c i o s a  e g y  e s e t é b e n  t a l á l k o z o t t ,  á l t a l áb a n  a z o n 
b a n  s e m  a  m a g a m ,  s e m  m á s  v i z s g á l ó k  a d a t a i b ó l  n e m  n ye r h e t 
t e m  e r r e  v o n a t k o z ó l a g  f e l v i l á g o s í t á s t ,  s  n e m  i s  v á rh a t ó  e z  m i n d 
a d d i g ,  m í g  n e m  l e s z  b i z t o s  m ó d s z e r ü n k  a z t  m e g h a t á r oz n i ,  h o g y  
m i  a  h a e m o g l o b i n  m e n n y i s é g é n e k  a z o n  m a x i m u m a  é s  m i ni m u m a ,  
m e l y e t  e g y  v ö r ö s  v é r s e j t  n o r m á l i s  k ö r ü l m é n y e k  k ö z ö tt  m a g á b a  
b e k e b e l e z n i  k é p e s .  S o k k a l  v a l ó s z í n ű b b  a  m á s i k  k é t ,  H a l l a  
á l t a l  n y i l v á n í t o t t  l e h e t ő s é g .  V iz s g á l a ta im  a l a p j á n  é n  a z o n  b e 

n y o m á s t  n y e r te m ,  h o g y  a  l á z a s  h ő m é r s é k  b e á l l ta k o r ,  te h á t  a 

v ö r ö s  v é r s e j te k  e lső  s z á m b e l i  f o g y a tk o z á s a k o r  a  I iae m o g lo b in - ta r - 

ta l r n a  a  v é r n e k  m e g fe le lő  m é r té k b e n  c s ö k k e n ; h a  a z on b a n  a 

l á z a s  h ő m é r s é k  h o s s z a b b  i d ő n  á t  á l l a n d ó a n  f e n n á l l ,  a k k o r  m á r 

a  h a e m o g lo b in - t a r ta lo m  c s e k é ly e b b , m in t s e m  a z  a  lé te z ő  h ö - 

m é r s é k  m e l l e t t  f e n n á l l ó  v é r s e j t s z á m n a k  m e g fe le ln e , a z a z  m i n 
d e n  e g y e s  v ö r ö s  v é r s e j t  v e s z í t  a z o n  h a e m o g l o b i n - t a rt a l m á b ó l ,  
m e l y l y c l  e r e d e t i l e g  b i r t , . h o g y  t e h á t  a z  e g y e s  v ö r ö s v é r s e j t e k  
h a l v á n y a b b a k  l e s z n e k .  í g y  a  I I .  s z á m ú  e s e t b e n  a  v i zs g á l a t  
e l s ő  é s  a  m e g b e t e g e d é s  m á s o d i k  n a p j á n  4 0 u - ú  l á z  é s  m i n t e g y  
3 ' 8  m i l l i ó  v é r s e j t s z á m  m e l l e t t  6 7 %  h a e m o g l o b i n  v o l t j e l e n ,  
a  v i z s g á l a t  m á s o d i k  n a p j á n  u g y a n a z o n  h ő m é r s é k  é s  v ér s e j t s z á m  
m e l l e t t  m á r  c s a k  5 6 % ,  a  v i z s g á l a t  h a r m a d i k  n a p j á n  38 ’5 " - ú  
l á z  é s  m i n t e g y  4 ' 6  m i l l i ó  v é r s e j t s z á m  m e l l e t t  m á r  cs a k  5 2 %  
h a e m o g l o b i n  v o l t  j e l e n ,  t e h á t  d a c z á r a  a n n a k ,  h o g y  a v ö r ö s  
v é r s e j t e k  s z á m a  a  v i z s g á l a t  e l s ő  n a p j á h o z  k é p e s t  m in t e g y  
8 0 0 , 0 0 0 - r e l  n ö v e k e d e t t ,  a  h a e m o g l o b i n - t a r t a l o m  1 5 % -a l  c s ö k k e n t .  
L á t j u k  t o v á b b á ,  h o g y  a  k ö v e t k e z ő  n a p o k  f o l y a m á n  a  vö r ö s  
v é r s e j t e k  s z á m a  t o v á b b  i n g a d o z i k  n t e g f e l e l ő l e g  a  h őm é r s é k  
i n g a d o z á s a i n a k ,  e l ő b b i  a z  e g y i k  n a p o n  e g é s z  5 1/ a  m il l i ó i g  
e m e l k e d e t t ,  a  h a e m o g l o b i n - t a r t a l o m  a z o n b a n  m é g  a z t  a z  é r t é k e t  
s e m  é r i  e l ,  m e l y e t  a z  e l s ő  n a p o n  4 0 ° - ú  l á z  é s  3 ' 8  mi l l i ó  v é r  
s e j t s z á m  m e l l e t t  m u t a t o t t .  U g y a n e z e n  v i s z o n y o k a t  l át  j u k  k i f e j e z v e  
a  t ö b b i  e s e t e k b e n  i s .  A  V I Í  s z á m ú  e s e t n é l  p é l d á u l  ke z d e t b e n  
3 9 ‘ 2  é s  4 0 ° - ú  l á z  m e l l e t t  6 6  é s  6 0 %  v o l t  a  h a e m o g l ob i n -  
t a r t a l o m ,  a z  u t o l s ó  n a p o k b a n  e l l e n b e n  d a c z á r a  a  n o rm á l i s  h ő -  
m é r s é k n e k  é s  a  k e z d e t i v e l  e g y e n l ő  v é r s e j t s z á m n a k  n em  t e t t  k i  
t ö b b e t  5 2 % - n á l .  S z a b á l y t  a z o n b a n  e z  s : m  k é p e z .  G y a kr a n  
l á t u n k  a  l á z a s  i d ő s z a k  f o l y a m á n  k i s e b b  v é r s e j t s z á m  m e l l e t t  
n a g y o b b  h a e m o g l o b i n  t a r t a l m a t ,  m i n t  a  k ö v e t k e z ő  n a po n  e g y  
n a g y o b b  v é r s e j t s z á m  m e l l e t t .  í g y  a  V I .  s z á m ú  e s e t b en ,  d a c z á r a  
a n n a k ,  h o g y  a z  e l s ő  4  n a p  f o l y a m á n  a  h ő m é r s é k  4 0 ' l u- r ó l  
3 7  1 " - r a  s z á l l  a l á .  s  d a c z á r a  a n n a k ,  h o g y  a ,  v ö r ö s  v é r s e j t e k  
s z á m a  i s  m e g f e l e l ő  m é r t é k b e n  e m e l k e d i k ,  m é g i s  a  h a em o g l o b i n -  
t a r t a l o m  á l l a n d ó a n  u g y a n a z o n  f o k o n  m a r a d ,  a  k ö v e t k ez ő  n a p o k  
f o l y a m á n  f o k o z a t o s a n  c s ö k k e n ,  é s  c s a k  a z  u t o l s ó  n a po k b a n  
é r i  e l  e r e d e t i  é r t é k é t ,  m i u t á n  m á r  a  t e s t  h ő m é r s é k e á l l a n d ó a n  
a  n o r m á l i s  h a t á r o k  k ö z ö t t  i n g a d o z i k .

H á t r a  v a u  m é g ,  h o g y  f ő l e g  e g y  k é r d é s r e  n é z v e  a d j a k  
h a t á r o z o t t  v á l a s z t .  Y a u - e  a  l á z a s  h ő m é r s é k u e k  a  h a em o g l o b i n  
m e n n y i s é g é r e  n e z v e  h a t á r o z o t t  c s ö k k e n t ő  b e f o l y á s a  av a g y  n e m  V 
H a n g s ú l y o z o m  e z t  a z é r t ,  m e r t  a z  i d e  v o n a t k o z ó  n é z e te k  e g y 
á l t a l á b a n  n e m  e g y b e h a n g z ó k .  P a t r i g e o n 2 g e n y e d ő  f o l y a m a t o k 
n á l  a  h a e m o g l o b i n - t a r t a l o m  c s ö k k e n é s é t  é s z l e l t e .  0  u g y a n  n e m  
u t a l  e  t e k i n t e t b e n  a  l á z r a ,  —  m i n t h o g y  a n n a k  a  v é r re  v a l ó  
h a t á s á r ó l  e g y á l t a l á b a n  n e m  i s  t e s z  e m l í t é s t ,  —  a z  ál t a l a  v i z s 
g á l t  m e g b e t e g e d é s i  e s e t e k  a z o n b a n  o l y  t e r m é s z e t ű e k  v o l t a k  
( „ ö v a r i t e  d o u b l e  s u p p u r é e ;  a b c é s  p e r i n e p h r i q n e  ; a bc é s i l i a q u e “ ) ,

1 L. e pag. 205.
2 L. c. pag. 74.
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h o g y  m i n d e n  k é t s é g e t  k i z á r ó l a g  l á z a s  h ő m é r s é k k e l  v ol t a k  e g y b e -  
k ö t v e .  H u l l a  i n k á b b  a  b a e m o g l o b i n - t a r t a l o m n a k  p o s t f e b r i l i s  i 
c s ö k k e n é s é t  h a n g s ú l y o z z a ,  e g y e s  á l t a l a  f e l h o z o t t  e se t e k b ő l 1 
a z o n b a n  k i t ű n i k ,  b o g )  m á r  a  l á z a s  i d ő s z a k  f o l y a m á n  i s  f o k o z a 
t o s a n  c s ö k k e n t  a  h a e m o g l o b i n  m e n n y i s é g e .  L e i c h t e n s t e r n* n e m  
é r z i  m a g á t  v i z s g á l a t a i  a l a p j á n  h a s o n l ó  k ö v e t k e z t e t és e k r e  f e l 
j o g o s í t v a .  T n m a s  i n k á b b  a  b a e m o g l o b i n - t a r t a l o m n a k  cs ö k k e n é s e  
m e l l e t t  s z ó l .  G n e s d a:1 é s  A r n h e i m  v i z s g á l a t a i  o l y  c s e k é l y  s z á m ú  
e s e t r e  v o n a t k o z n a k  é s  a n n y i r a  n é l k ü l ö z n e k  m i n d e n  r en d s z e r e s -  , 
s é g e t ,  h o g y  e  k é r d é s  m e g v á l a s z o l á s á r a  n é z v e  n e m  v e he t ő k  
i g é n y b e .  L e i c h te n s te r n n é h á n y  t y p h u s - é s  p n e u m o n i a - e s e t e t  v i z s -  j 
g a l t .  T y p h u s - b e t e g e k n é l  s e m  t a l á l t  a  l á z a s  i d ő s z a k  f o l y a m a t a  
a l a t t  s e m m i f é l e  v á l t o z á s t  a  h a e m o g l o b i n - t a r t a l o m b a n,  a  m i  n y i l 
v á n  a  t y p h u s n á l  b e á l l ó  v é r b e s ű r ü s ö d é s n e k  a  k ö v e t k e zm é n y e .  
P n e u m o n i a  3  e s e t é b e n  e g y s z e r  t a l á l t  e g y  c s e k é l y  f o kú  c s ö k 
k e n é s t .  V i z s g á l a t a i  c s a k  f e l n ő t t e k e n  v é g e z t e t t e k  s  p e d i g  v é r -  
s e j t s z á m l á l á s  n é l k ü l .  T u m a s  i s  c s a k  t y p h u s -  é s  p n e um o n i a -  
e s e t e k e t  v i z s g á l t .  U t ó b b i a k a t  c s a k  a  b e t e g s é g -  3 . - 8.  n a p j á n  
v e t t e  v i z s g á l a t  a l á ,  d a c z á r a  e n n e k  a z o n b a n  m é g i s  i nk á b b  a  
m e l l e t t  v a n ,  h o g y  a  l á z t a r t a m  a l a t t  a  h a e m o g l o b i n - ta r t a l o m ,  h a  
n e m  i s  j e l e n t é k e n y  m é r v b e n ,  d e  f o g y .  T y p h u s  e s e t e k né l  ő  s e m  
t a l á l t  v á l t o z á s t ,  d e  e z t  ő  m a g a  a  v é r  m e n n y i s é g é b e n b e á l l ó  
v á l t o z á s o k n a k  t u l a j d o n í t j a .  W i d o w i t z a z  e g y e d ü l i ,  k i  n a g y o b b  
g y e r m e k e k n é l  n a g y o b b  s z á m ú  h a e m o g l o b i n - m e g h a t á r o z á st  v é g e 
z e t t ,  a z o n b a n  s z i n t é n  v é r s e j t s z á m l á l á s  n é l k ü l .  ( A m a Ö s s z e s e n  
2 7  v é r s e j t s z á m l á l á s r ó l ,  m e l y e t  v é g z e t t ,  e g y á l t a l á b an  e m l í t é s t  
s e m  t e s z ,  m i u t á n  c s a k  n é h á n y  e s e t b e n ,  s  o t t  i s  l e g fe l l e b b  
1 - — 2 - s z e r  v é g e z t e . )  M e g j e g y z e m ,  h o g y  a l i g  r e n d e l k e zi k  e s e t t e l ,  
h o l  m é g  a  l á z a s  f o l y a m a t  b e á l l t a  e l ő t t  l e t t  v o l n a  al k a l m a  a  
v é r  h a e m o g l o b i n - t a r t a l m á t  m e g h a t á r o z n i .  N é h á n y  e s e tr e  t á m a s z  
k o d v a  a z o n  n é z e t é n e k  a d  k i f e j e z é s t ,  h o g y  a  v é r  h a e mo g l o b i n -  
t a r t a l m a  a  h ő m é r s é k  e m e l k e d é s e k o r  f o k o z ó d i k .  M i d ő n  i s m é t 
l e m ,  h o g y  m é g  1 0 % - n y i  k ü l ö n b s é g e k b ő l  s e m  s z a b a d  p o si t i v  
k ö v e t k e z t e t é s e k e t  v o n n i ,  m é g  v é r s e j t s z á m l á l á s s a l  e gy b e k ö t ö t t  
h a e m o g l o b i n - m e g h a t á r o z á s o k n á l  s e m ,  m e g j e g y z e m ,  h o g y é n 

m i n d e n  a l k a lo m m a l ,  m id ő n  b iz o n y o s  o k o k b ó l  l á z a s  h ő mé r s é k 

b e á l lo t t ,  a  v é r  h a e m o g lo b i n - t a r ta lm á t  tö b b é -k e v é s b é c s ö k k e n n i 

l á t t a m ; s  h a b á r  a  l á z a s  id ő s z a k  t a r t a m a  a l a t t  a  h a em o g lo b in - 

t a r t a l o m  é r té k in g a d o z á s a i  n e m  i s  fe le l te k  m e g  a  v é rs e j t s z á m  i n g a 

d o z á s a i n a k ,  d e  m i n d i g  k is e b b e k  v o l t a k,  m i n t  a  lá z a s  m o z g a lo m 

b e á l l ta  e lő t t .

T U D O M Á N Y O S T ÁR SU L A T O K .

Biharmegyei orvos-gyógyszerész és termé
szettudományi egyesület.

1 8 9 1 .  m á r c z i u s i  s z a k ü l é s .

(Vége.)

2 .  K o n r á d  M á r k  d r .  „ a  n a g y v á r a d i  m .  k .  b á b a k é p e z d e  
m ű k ö d é s é r ő l  a z  1 8 9 0 - d i k  é v b e n “  a  k ö v e t k e z ő  a d a t o k a t k ö z l i :

M i n t  t a n i n t é z e t  a  n a g y v á r a d i  m .  k .  b á b a k é p e z d e  a z  18 9 0 - d i k  
é v b e n  i s  f ö g o n d j á t  a r r a  f o r d í t o t t a ,  h o g y  a l k a l m a s  és  ü g y e s  s z ü l é s z n ő k  
k i k é p z é s e  á l t a l  a  h a z a i  k ö z e g é s z s é g ü g y n e k  h a s z n o s  sz o l g á l a t o t  
t e l j e s í t s e n .  A  s z ü l é s z e t e n ,  g y e r m e k -  é s  b e t e g á p o l á so n  k í v ü l  a  n ö v e n 
d é k e k  í r á s -  é s  o l v a s á s b a n  i s  n y e r l e k  o k t a t á s t .  A  t an u l ó k  s z á m a  
a z  1 8 8 9 / 9 0 .  t a n é v b e n  ö s s z e s e n  v o l t  9 8  ; e z e k  k ö z ü l  s z ü l é s z n ő i  o k 
l e v e l e t  n y e r t  9 5 .  M é g  p e d i g  : a z  1 8 8 9 / 9 0 .  t é l i  t a n fo l y a m o n  b e i r a t 
k o z o t t  é s  a  s z i g o r ú  v i z s g á l a t o k r a  j e l e n t k e z e t t  0 0  ta n u l ó .  E z e k  k ö z ü l  
á l l a m s e g é l y - b e n  ( e g y e n k é n t  5 0  f r t )  r é s z e s ü l t  8 ,  t a nd í j m e n t e s  a z  
ö s z t ö n d í j a s o k o n  k í v ü l  3 ,  f i z e t ő  v o l t  4 9 .  A z  1 8 9 0 .  év i  n y á r i  t a n 
f o l y a m o n  a  t a n u l ó k  s z á m a  v o l t  3 8 ,  e z e k  k ö z ü l  á l l a m se g é l y b e n  
r é s z e s ü l t  7 ,  t a n d í j m e n t e s  a z  ö s z t ö n d í j a s o k o n  k í v ü l  1 ,  f i z e t ő  v o l t  
2 7 ,  k i m a r a d t  3 .  A  v i z s g á n  a  k ö v e t k e z ő  e l ő m e n e t e l t  ta n ú s í t o t t a k : 
j e l e s  v o l t  1 3 ,  j ó  1 9 ,  e l é g s é g e s  3 .

B e te g fo rg a lo m : A z  1 8 9 0 - d i k  é v  j a n u á r  l  é t ő l  d e c z e m b e r  h ó  
3 1 - d i k i g  ö s s z e s e n  f e l v é t e t e t t  : a  s z ü l k ó r o d á n  1 4 G ,  a z  e l s ő  é v b ő l  
m a r a d t  t e r h e s  7 ,  é s  g y e r m e k á g y a s  4 ,  a  f i z e t ő  n ő g y ó gy á s z a t i  o s z -  1 * 3

1 L. e. pag. 360.
3 L. c. pag. 79.
3 Gnezda. Lieber Haemoglobinomefrie. Inaiig. Dissert. Berlin 1886.

t á l y o n  f e l v é t e t e t t  6 0 ,  ö s s z e s e n  2 2 3 ;  e z e k  k ö z ü l  s z ül t  1 3 1 .  T e r h e s  
á l l a p o t b a n  e l b o c s á t t a t o t t ,  é s  p e d i g  a  t e r h e s s é g  a l at t  f e l l é p e t t  b e t e g 
s é g b ő l  g y ó g y u l v a  v a g y  j a v u l v a  1 2 .  A  s z ü l é s e k  l e f o l yá s a :  V e t é l é s  
a  t e r h e s s é g  2 - d i k  h ó n a p j á b a n  1 ,  5 - d i k  2 ,  6 - d i k  4 ,  7- d i k  3 ,  
k o r a s z ü l é s  a  8 - d i k  h ó n a p b a n  v o l t  4 ,  i k e r s z ü l é s  4 .  Ma g z a t f e k v é s e k :  
K o p o n y a f e k v é s  I .  6 0 ,  I I .  5 3 ,  f a r f e k v é s  I .  1 ,  I I .  3 , l á b f e k v é s  I .  
2 ,  I I .  1 ,  h a r á n t f e k v é s  I .  2 ,  f e j t e t ö f e k v é s  I .  1 ,  h om l o k f e k v é s  I ,  1 .  
B e t e g s é g e k  t e r h e s e k n é l  : I n f l u e n z a  2 ,  b u j a k ó r  3 ,  k ol p i t i s  g r a n u l o s a  
2 ,  e l e p h a n t i a s i s  l a b .  p u d .  m á j .  1 .  S z ü l ő k n é l  e l ő f o rd u l t  r e n d e l l e n e s 
s é g e k  : P l a c e n t a  a d h a e r e n s  1 ,  m é l y e n  t a p a d ó  l e p é n y  2 ,  v é r z é s  8 ,  
s o k  m a g z a t v í z  1 ,  k e v é s  m a g z a t v í z  2 ,  a t o n i a  u t e r i  2 , s z ű k  m e d e n c z e  
1 ,  k y p h o s i s  l u m b o - d o r s a l i s  1 ,  v a s t a g  b u r o k  6 ,  c e r v ix - r e p e d é s  2 ,  
m é h r e p e d é s  1 ,  s y p h i l i s  3 ,  k ö l d ö k z s i n ó r - e l ö e s é s  1 ,  pl a c e n t a  p r a e v i a  
l a t e r a l .  1 ,  g y e n g e  s z i i l f á j d a l m a k  3 ,  r e n d e l l e n e s  k op o n y a f o r g á s  1 ,  
a n a e m i a  a c u t a  1 ,  h a e m a t o m a  l a b .  p u d .  1 .  G y e r m e k á g y  a l a t t :  
G y e r m e k á g y i  f e k é l y e k  l á z z a l  4 ,  h e v e n y  b é l h u r u t  2 ,  er y s i p e l a s  
f a c i e i  1 ,  t y p h u s  a b d o m i n a l i s  1 ,  v é r z é s  4 ,  g y e r m e k á gy i  l á z  2 ,  
m a s t i t i s  a c u t a  1 .  S z ü l é s z e t i  m ű t é t e k :  f o g ó  m ű t é t  4 , f o r d í t á s  1 ,  
k r a n i o t o m i a  1 ,  d e c a p i t a t i o  1 ,  m a g z a t k i f e j t é s  9 ,  b u ro k  r e p e s z t é s  5 ,  
p l a c e n t a  m ű v i  l e v á l a s z t á s a  1 ,  e m l ö t á l y o g - m e g n y í t á s  1 .  N ő g y ó g y á 
s z a t i  m ű t é t e k :  o v a r i o t o m i a  2 ,  m y o m o t o m i a  h a s m e t s z é s ú t j á n  1 ,  
h y s t e r e k t o m i a  h a s m e t s z é s  ú t j á n  1 ,  k o c s á n y o s  r o s t d a g k i i r t á s a  2 ,  
n y á k h á r t y a - h a b a r c z  4 ,  h ü v e l y s z á j  t á g í t á s  1 ,  a t r e s i a h y m e n a l i s  m ű 
t é t é  1 ,  r á k o s  ú j k é p l e t e k  k i i r t á s a  2 ,  m é h ü r  k i k a p a r ás a  1 7 ,  l n í g y -  
c s ö k é p z é s  1 ,  l i p o m a - k i i r t á s  1 .

N ő g y ó g y á s z a t i  k ó r e s e t e k  : m é h r o s t d a g  3 ,  k o c s á n y o s  ro s t a g  2 ,  
n y á k h a b a r c z  4 ,  r e t r o t i e x i o  u t e r i  s z ö v ő d m é n y  n é l k ü l  l ,  e n d o m e t r i t i s -  
s e l  6  é s  m é h k ö r ü l i  l o b b a l  1 ,  e n d o m e t r i t i s  8 ,  m é h k ö rü l i  l o b o s  b á n -  
t a l o m  6 .  m é h k ö r ü l i  t á l y o g  1 ,  m e t r i t i s  c h r o n i c a  3 ,  mé h v é r z é s e k  
v i s s z a m a r a d t  p e l e r é s z e k  u t á n  2 ,  c a r c i n o m a  u t e r i  2 ,  p r o l a p s u s  v a g i n .  
e t  u t e r i  5 ,  v a g i n i t i s  4 ,  v a g i n i s m u s  2 ,  v a g i n i t i s  v ag i n i s m u s s a l  6 ,  
s t r i c t u r a  v a g i n a e  ( a t r e s i a  p o s t e r i o r )  1 ,  a t r e s i a  h ym e n a l i s  1 ,  o o p h o 
r i t i s  1 ,  c y s t a  o v a r i i  3 ,  d e f e c t u s  u r e t h r a e  1 ,  f i s s ur a e  a n i  1 ,  p a n c r e a s -  
t ö m l ü  1 ,  m á j s y p h i l i s  1 ,  l i p o m a  1 .  A  m a g z a t o k  é l e t v is z o n y a i :  
E l v e  s z ü l e t e t t  f i ú  5 1 ,  l e á n y  6 8 ;  h a l v a  s z ü l e t e t t  f iú  1 0 ,  l e á n y  5 ;  
t e t s z h o l t a n  s z ü l e t e t t  5 .  C s e c s e m ő k  b e t e g s é g e i  : a t el e k t a s i a  p u l m o n u m  
1 ,  l u e s  c o n g e n i t a  5 ,  h y d r o c e p h a l u s  2 ,  r h a c h i t i s  f o et a l i s  1 ,  h e m i p l e 
g i a  é s  p a r e s i s  1 ,  i k t e r u s  n e o n a t o r .  3 ,  s c l e r o d e r m i a 3 ,  p e s  v a r u s  
1 ,  p e s  v a l g u s  1 ,  s p i n a  b i f i d a  1 ,  e p i l e p t i f o r m  g ö r c sö k  4 ,  c o n j u n c 
t i v i t i s  c a t a r r h a l i s  2 ,  p a r a l y s i s  f a c i a l i s  e t  t r i g e mi n i  1 .  H a l á l o z á s o k :  
a  f e l n ő t t e k  k ö z ü l  3 ,  a z  e g y i k  m é h r e p e d é s s e l ,  a  m á s ik  e l v é r z e t t  
á l l a p o t b a n  h o z a t o t t  b e ,  a  h a r m a d i k  a  n ő g y ó g y á s z a t i  f i z e t ő  o s z t á l y o n  
m á j s y p h i l i s  k ö v e t k e z t é b e n  h a l t  e l .  A  c s e c s e m ő k  k ö z ül  e l h a l t : t ü d ö -  
á t h a t l a n s á g  f o l y t á n  3 ,  v e l e s z ü l e t e t t  g y e n g e s é g b e n  4,  r á n g g ö r c s ö k b e n  1 .

Ü g y k e z e l é s  : A  b e t e g e k  é l e l m e z é s e ,  v a l a m i n t  a z  i n t éz e t  á l t a 
l á n o s  k e z e l é s e  a z  1 8 9 0 - d i k  é v b e n  i s  h á z i l a g  t ö r t é n t é s  e z e n  k e z e 
l é s i  m ó d  a  l e f o l y t  é v b e n  i s  i g e n  e l ő n y ö s n e k  b i z o n y ul t .  A  b e t e g e k  
n e m c s a k  i g e n  j ó  é l e l m e z é s b e n  r é s z e s ü l t e k ,  h a n e m  a z  é l e l m e z é s  a  
h e l y i  v i s z o n y o k h o z  k é p e s t  l é n y e g e s e n  o l c s ó b b  i s .

A z  i n g y e n e s  s z ü l é s z e t i  o s z t á l y o n  1 5 7 ,  a  f i z e t ő  n ő g yó g y á s z a t i  
o s z t á l y o n  6 6  b e t e g  v o l t .  A z  i n t é z e t i  5  t a g b ó l  á l l ó  s z e m é l y z e t t e l  
e g y ü t t  ö s s z e s e n  2 2 8  e g y é n  é l e l m e z t e t e f t  é s  e z e k  ö s sz e s e n  6 9 2 0  
é l e l m e z é s i  n a p o t  v e t t e k  i g é n y b e .  É l e l m i  s z e r e k é r t  ös s z e s e n  2 2 6 6  f r t  
4 0  k r .  a d a t o t  k i  ; g y ó g y - ,  f e r t ö z t e l e n í t ö  é s  k ö t ö s ze r e k é r t  3 9 4  f r t  
7 4  k r . ,  a  r u h a m o s á s  3 6 0  í r t b a  k e r ü l t .  A z  ö s s z e s  á p ol á s i  k ö l t s é 
g e k  t e h á t  3 0 2 1  f r t  1 4  k r .  E g y  é l e l m e z é s i  n a p  e  s z e ri n t  4 3 ' 6  k r b a  
k e r ü l .  E g y  b e t e g r e  i l l e t ő l e g  é i e l m e z e t t r e  e s i k  3 0 ' 35  n a p .  E g y  
b e t e g  . é l e l m e z é s e  k e r ü l  a z  e g é s z  é v e n  á t  á t l a g  1 3  fr t  2 5  k r b a .  
A  f i z e t ő  n ő g y ó g y á s z a t i  o s z t á l y o n  e g y  b e t e g  n a p o n k é nt  1  f r t  t á p  
d í j a t  f i z e t ,  e z e n  o s z t á l y o n  a z  1 8 9 0 .  é v b e n  1 3 5 8  f r t b e v é t e l  v o l t .  
H i t e l e s e n  i g a z o l t  v a g y o n t a l a n s á g  f o l y t á n  a  f i z e t ő  nő g y ó g y á s z a t i  o s z 
t á l y o n  a  l e f o l y t  é v b e n  4  b e t e g  l e t t  á p o l v a  d í j m e n t es e n ,  ö s s z e s e n  
1 2 5  n a p o n  á t .

I R O D A L O M - S Z E M L E .

I. Könyvismertetés.
M a y d l : U e b e r  E c h i n o c o c c u s  d e r  P l e u r a .  W i e n ,  V e r l a g  v o n  

J o s e f  S á f á r ,  1 8 9 1 .

A  p l e u r a  e c h i n o c o c c u s a ,  h a b á r  e l é g  r i t k á n  e l ő f o r d u ló  k ó r a l a k ,  
m é g i s  é r d e k k e l  b i r  e g y r é s z t  a  s e b é s z r e  n é z v e  m i n t  ol y  b á n t a l o m ,
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m e l y n é l  c s a k n e m  k i v é t e l  n é l k ü l  c s u p á n  a  m ű v i  b e a v a tk o z á s  m e n t 
h e t i  m e g  a z  é l e t e t ;  m á s r é s z t  a z o n b a n  a z  o r v o s o k  t á ga b b  k ö r é t  i s  
é r d e k l i ,  m é g  p e d i g  d i a g n o s t i k a i  s z e m p o n t b ó l .  S z e r z ő e  k ö r ü l b e l ü l  
1 0 0  l a p r a  t e r j e d ő  m o n o g r á f i á b a n  e g y r é s z t  s a j á t ,  n a gy o b b á r a  i g e n  
r i t k a  é s z l e l e t e i ,  m á s r é s z t  p e d i g  a z  i r o d a i a m b a n  a  tá r g y r a  v o n a t k o z ó  
a d a t o k  a l a p j á n  t á r g y a l j a  n e m c s a k  a  p l e u r a ,  h a n e m  á lt a l á b a n  a z  
i n t r a c o s t a l i s  e c h i n o c o c c u s  s t a t i s t i k á j á t ,  k ó r b o n c z ta n á t ,  p r o g n o s i s á t ,  
k ó r i s m é j é t  é s  l e f o l y á s á t ; a  f ö s ú l y  a  t h e r a p i á r a  v a n f e k t e t v e  s  a z é r t  
e z  t ö b b ,  m i n t  f e l é t  f o g l a l j a  e l  a  k ö n y v n e k .  A z t  h i ss z ü k ,  h o g y  a  
m ű  m e g í r á s á n á l  s z e r z ő  e l ő t t  l e b e g e t t  a z o n  c z é l ,  h o gy  a z  i n t r a c o s 
t a l i s  e c h i n o c o c c u s  d i a g n o s i s á t  h o z z á f é r h e t ő b b é  t e g ye ,  h o g y  a z  o r v o s  
e l h a t á r o z á s á t  a z  o p e r a t i v  b e a v a t k o z á s r a  m e g k ö n n y í t se  é s  a  l e g c z é l -  
s z e r í í b b  m ó d s z e r  m e g v á l a s z t á s á t  l e h e t ő v é  t e g y e ,  t e lj e s e n  e l é r e t e t t .

S o u l i e r  : T r a i t é  d e  t h é r a p e u t i q u e  e t  d e  p h a r m a c o l o gi e .  T o m e  I .
P a r i s ,  L i b r a i r i e  F .  S a v y ,  1 8 9 1 .

S z e r z ő  a  g y ó g y s z e r t a n t  a  l e g t á g a b b  é r t e l e m b e n  ö l e l i f e l  e  
m u n k á j á b a n .  N e m c s a k  a  s z o r o s a b b  é r t e l e m b e n  v e t t  g y óg y s z e r e k e t  
t á r g y a l j a ,  h a n e m  i s m e r t e t i  a  m e l e g  é s  h i d e g ,  a  f é n y é s  v i l l a m o s s á g  
g y ó g y t a n i  h a t á s á t ,  s ő t  a  l e g ú j a b b ,  C a n t a n i  á l t a l  k ez d e m é n y e z e t t  
b a c t e r i o t h e r a p i á v a l  i s  f o g l a l k o z i k .  A z  e g y e s  s z e r e k t á r g y a l á s á n á l  
r ö v i d  p h a r m a k o g n o s i a  u t á n  a  s z e r  h a t á s á v a l  i n  v i t r o f o g l a l k o z i k ,  
m a j d  h a t á s á t  a z  e g é s z s é g e s  é s  b e t e g  á l l a t r a ,  v é g r e  a  h a t á s t  a z  
e g é s z s é g e s  é s  b e t e g  e m b e r r e  i s m e r t e t i .  T e r m é s z e t e s , h o g y  i s m e r e 
t e i n k  m a i  á l l á s á n á l  e  f e l á l l í t o t t  s c h e m a  k i t ö l t é s e  n e m  m i n d i g  s i k e r ü l .  
A  s z e r e k  i n d i c a t i ő i v a l  k ü l ö n ö s  b ő v e n  f o g l a l k o z i k .  A c s a k  t á g a b b  
é r t e l e m b e n  v e t t  g y ó g y s z e r e k n é l ,  m i n t  a  t e j ,  z s í r o k  s t b .  n e m  a n n y i r a  
e  s z e r e k  s z e r e p é v e l  a  p h y s i o l o g i á b a n ,  h a n e m  i g e n  h el y e s e n ,  e z e k  
s z e r e p é v e l  a  k ü l ö n b ö z ő  b e t e g s é g e k  d i a e t e t i k á j á b a n .  A  k ö t e t b e n  a  
t h e r a p i a  é s  p h a r m a k ö l o g i a  á l t a l á n o s  e l v e i n  k i v ü l  t ár g y a l v á k : a z  
a n t i p a r a s i t i c a ,  a n t i s e p t i c a ,  a n o d y n a ,  a l t e r a n t i a ,  al c a l o i d a ,  h y p n o -  
a n a é s t h e t i c a ,  h y p n o t i c a ,  a n t i s p a s m o d i e a  é s  t o n i c a .  A z  a n t i s e p t i c u m o k  
t á r g y a l á s á n á l  b ő v e n  f o g l a l k o z i k  a  s e b é s z e t i  a n t i s e ps i s  é s  a s e p s i s  
k é r d é s é v e l .  A  F ü r b r i n g e r - f é l e  k é z m o s á s t  é s  a n n a k  f ra n c z i á k  r é s z é 
r ő l  a j á n l o t t  v á l t o z á s a i t  i s m e r t e t i .  M é l t á n y o l j a  a z  A r l o i n g  á l t a l  e l ő 
s z ö r  é s z l e l t  b e f o l y á s á t  a  h ö m é r s é k n e k  a z  a n t i s e p t i cu m o k  é r t é k é r e .  
A z  a n t i s e p t i c u m o k  f e j e z e t e  e g y á l t a l á n  k i v á l ó ,  a  m e nn y i b e n  i l y  k i 
m e r í t ő e n  a  m o d e r n  b a k t e r i o l o g i k u s  k u t a t á s o k  e r e d m é ny é t  e g y  g y ó g y 
s z e r t a n i  t a n k ö n y v  s e m  ö l e l i  f e l .  A z  e g y e s  f o n t o s a b b s z e r e k n é l  b ő v e n  
m e r í t  B i n z  r e m e k m ű v é b ő l  s  e r r e  m i n d a n n y i s z o r  m a g a  is  u t a l .  E g y 
á l t a l á n  f r a n c z i a  m u n k á k n á l  m e g  n e m  s z o k o t t  o b j e c t i vi t á s s a l  i g e n  
k i m e r í t ő e n  m é l t á n y o l j a  n e m  f r a n c z i a ,  n e v e z e t e s e n  n ém e t  b ú v á r o k  
m u n k á i t .  K i  k e l l  e m e l n e m  a z  e l ő a d á s  k ö n n y e d s é g é t  é s s z e l l e m e s 
s é g é t .  A  f r a n c z i a  e s p r i t  a  s z e r z ő t  a  l e g s z á r a z a b b  fe j e z e t e k n é l  s e m  
h a g y j a  e l .

II. Lapszemle. 
G y ó g y s z e r t a n .

A n t i s e p t o l .  ( C i n c h o n i n u m  j o d o s u l f u r i c u m . )  E  v e g y ü l et e t  Y c o n 

a j á n l j a  a  J o d o f o r m  h e l y e t t e s e  g y a n á n t .  A k k é p e n  n y e re t i k ,  h o g y  2 5  
g m .  c i n c h o n i n s u l f á t o t  2 0 0 0  g m .  v í z b e n  o l d u n k  s  h o z zá  e g y  l i t e r  
v í z b e n  o l d o t t  1 0  g m .  j o d o t  é s  1 0  g m .  j o d k a l i u m o t  a du n k .  I g e n  
f i n o m ,  k ö n n y ű ,  v ö r ö s b a r n a ,  s z a g t a l a n  p o r ,  m e l y  v í z be n  o l d h a t a t l a n ,  
a l k o h o l -  é s  c h l o r o f o r m b a n  o l d h a t ó  s  k ö r ü l b e l ü l  i ) 0 °/ 0  j o d o t  t a r t a l 
m a z .  K ö z e l e b b i  t a p a s z t a l a t a i n k  f e l ő l e  m é g  n i n c s e n e k.  ( T l i e r a p .  
M o n a t s h .  1 8 9 1 .  J u n i . )  K ú s sa .

S t y r a c o l  n é v  a l a t t  N é m e t o r s z á g b a n  e g y  ú j ,  á l l í t ó l a g e r ő t e l j e s  
a n t i s e p t i c u m  j ö t t  f o r g a l o m b a .  N e m  m á s  m i n t  a  g u a j a co l n a k  c i n n a m y l  
a e t h e r e  ( c i n n a m y l g u a j a c o l , )  m e l y  a k k é p  n y e r h e t ő ,  h og y  e g y e n l ő  
m e n n y i s é g ű  g u a j a c o l t  é s  c i n n a m y l c h l o r i d o t  e l e g y í t e ne k  s  k é t  ó r a i  
á l l á s  u t á n  v í z f ü r d ő n  k i s s é  f e l m e l e g í t e n e k ; a z u t á n  fo r r ó  a l k o h o l t  
a d n a k  h o z z á ,  m e l y b ő l  k i h ű l é s k o r  a  s t y r a c o l  h o s s z ú  tű k  a l a k j á b a n  v á l i k  
k i .  A  g e n y e d é s t ,  e r j e d é s t  g á t o l ó  é s  a  f e k é l y e k  g y ó gy u l á s á t  s i e t t e t ő  
t u l a j d o n s á g a i  v a n n a k .  B e l s ő l e g  h a s z n o s  l e h e t  a  h ó l ya g  i d ü l t  h u r u t j a ,  
b l e n n o r h o e a  é s  g y o m o r -  s  b é l g y u l a d á s o k  e s e t e i b e n .  (A n n u a i r e  d e  
T h é r a p .  1 8 9 1 .  p .  1 6 1 . )  K o ssá .

A  j o d o p h e n i n .  E z  e g y  ú j  a n t i s e p t i k n m ,  m e l y  a  p h e n a ce t i n -  
n e k  j o d d e r i v a t u m a  é s  S v h o lv ie n s z e r i n t  ú g y  á l l í t h a t ó  e l ő ,  h a  a  
p h e n a e e t i n n e k  e c z e t s a v a s  o l d a t á t  j ó d d a l  k e z e l j ü k ,  Cs o k o l á d b a r n a  p o r ,  
m e l y  a z o n b a n  k é k e s  j e g e c z e k b e n  i s  e l ő á l l í t h a t ó .  V í zb e n  a l i g ,  b e n z o l 

b a n  é s  c h l o r o f o r m b a n  n e h e z e n ,  a l k o h o l b a n  m e g l e h e t ő se n  o l d h a t ó .  
5 1 %  j o d o t  t a r t a l m a z ,  v e g y i  a l k o t á s a  m é g  n i n c s  m e g h at á r o z v a .  
W ittlco w s lf/ j s z e r i n t  k i v á l ó  a n t i b a k t e r i t i c u m ,  s  a  C h a r i t é b e n  t et t  

k í s é r l e t e k  i g e n  k i e l é g í t ő  e r e d m é n y e k k e l  j á r t a k  ( h o gy  m e l y  i r á n y 
b a n ,  a z  n i n c s  m e g m o n d v a ) .  ( P h a r m a c .  Z e i t u n g .  1 8 9 1 .  N r .  4 0 . )

K a ssa .

B e l g y ó g y á s z a t .
A  h y d r o p s  m e c h a n i k u s  k e z e l é s é h e z  s z o l g á l t a t  a d a t o t  S c h i l l in g . 

M i n t h o g y  a  s o u v e r ä n  p a l l i a t i v  s z e r ,  a  S o u t h e y - f é l e  c a p i l l a r - d r a i n a g e  
c s a k  o l y  b e t e g e k n é l  h a s z n á l h a t ó ,  k i k  k é p e s e k  a z  á g yb a n  n y u g o d 
t a n  f e k ü d n i ,  m e r t  k ü l ö n b e n  a  s z ú r c s a p o c s k á k a t  k ö n n ye n  e l v e s z t i k  : 
s z e r z ő  6  e s e t b e n  n a g y  h a s z o n n a l  a l k a l m a z t a  a z  á l t a la  k i g o n d o l t  e l 
j á r á s t ,  t .  i .  a  b ő r  a l a t t i  k ö t s z ö v e t  d r a i n e z é s é t  e zü s t  h u z a l l a l .  A z  
e l j á r á s  k ö v e t k e z ő : n e m  n a g y o n  g y e n g e  e z ü s t h u z a l t  n ag y  g ö r b e  t ű  
s e g é l y é v e l  a  b ö r a l a t t i  k ö t ő s z ö v e t e n  h ú z  k e r e s z t ü l ; a  s o d r o n y n a k  
k i v ü l  m a r a d ó  v é g e i t  a z u t á n  m é r s é k e l t e n  ö s s z e s o d o r j a,  m e g l e h e t ő s  
r ö v i d r e  l e v á g j a  é s  v a t t á v a l ,  r a g t a p a s z s z á l  s t b .  b e gö n g y ö l i  a  b ő r  m e g 
s é r t é s é n e k  k i k e r ü l é s e  c z é l j á b ó l .  L e g c z é l s z e r ü b b  a  dr a i n a g e t  a  c z o m b o k  
b e l f e l ü l e t é n  e s z k ö z ö l n i ; 2 — 2  h u z a l  m i n d k é t  o l d a l o n  e l e g e n d ő .
M i n t h o g y  a  b e a v a t k o z á s  k ö v e t k e z t é b e n  a  v é g t a g o k  t e ri m é j ü k b e n  
g y o r s a n  k i s e b b e d n e k ,  a  k a c s o k a t  i d ő n k é n t  s z o r o s a b b ra  k e l l  c s a v a r n i ,  
h o g y  a  s z ú r c s a t o r n á k  n y i t v a  m a r a d j a n a k .  ( A l l g e m .  m ed .  C e n t r a l -  
Z e i t u n g ,  1 8 9 1 .  4 9 .  s z . )

V e s z e t t s é g e t  t e t t e t ő  h y s t e r i a  e s e t  k é p e z i  G ra sse t l e g u t ó b b i  
e l ő a d á s á n a k  t á r g y á t .  A z  e s e t  k ö v e t k e z ő : 4 3  é v e s  f ö ld m ű v e s t  a  
m e z ő n  e g y  k u t y a ,  a  m e l y  k é s ő b b  P a s te u r i n t é z e t é b e n  v e s z e t t n e k  
b i z o n y u l t ,  b a l  k é z e n  m e g h a r a p t a .  E k k o r  m é g  a  b e t e g ne k  e s z é b e  s e m  
j u t o t t ,  h o g y  a  k u t y a  e s e t l e g  b e t e g  i s  l e h e t n e ,  s e b ét  k i s z o p o g a t t a ,  
k e n d ő j é v e l  b e t a k a r t a  s  m é g  c s a k  a n n y i  j e l e n t ő s é g e t  s e m  t u l a j d o n í 
t o t t  n e k i ,  h o g y  o t t h o n  e l m o n d t a  v o l n a  m i  t ö r t é n t  v el e .  E z  a z  e m b e r  
m i n d e k k o r i g  á l l a n d ó a n  a  l e g j o b b  e g é s z s é g n e k  ö r v e n d et t .  A  k ö v e t 
k e z ő  é j j e l e n  a z o n b a n  k i s s é  n y u g t a l a n u l  a l u d t  s  n e m i ö s z t ö n e  f e l t ű n ő e n  
i n g e r e l t  v o l t .  A  k ö v e t k e z ő  n a p o n  á l t a l á n o s  b á g y a d t sá g ,  l e l m n g o l t -  
s á g  v e t t e k  r a j t a  e r ő t ,  s  a z  é j j e l e  i s m é t  n a g y o n  n y ug t a l a n  v o l t .  
H a r m a d n a p o n  a  r o s s z  k e d é l y á l l a p o t  m é g  f o k o z ó d o t t ,  gy a k r a n  s í r v a  
f a k a d t ,  s  í g y  s ú l y o s b o d o t t  m i n d i n k á b b  b a j a ,  a  n é l k ül  h o g y  a  
b e t e g  o k á t  t u d t a  v o l n a  a d n i ,  a  m i d ő n  a  6 - d i k  n a p o n  v é l e t l e n b ő l  
m e g h a l l j a ,  m i s z e r i n t  a  k u t y a  v e s z e t t  v o l t  é s  m é g  k ét  e m b e r t  i s  
m e g h a r a p o t t ,  a  k i k  m á r  a k k o r  P a s t e u r  i n t é z e t é b e n  o lt v a  l e t t e k .  
E z e n  h í r  a  l e g n a g y o b b  m é r t é k b e n  m e g i j e s z t e t t e  a  b e te g e t ,  e g é s z  
t e s t é n  r e m e g é s  t ö r t  k i ,  s  h a z a  é r v e  o r v o s t  h i v a t o t t,  a  k i  a  s e b e t  
k i é g e t t e  s  m á s n a p  ö t  i s  P á r i s b a  P a s te u r- h o z  k ü l d ö t t e ,  a  h o l  r e n d 
s z e r e s  k e z e l é s n e k  v e t e t t é k  a l á ; i t t  a  b e f e c s k e n d é s ek  h e l y é n  i g e n  
f á j d a l m a s  b ö r v ö r ö s ö d é s e k  t á m a d t a k ,  k ü l ö n b e n  á l l a p o ta  n e m  s o k a t  
v á l t o z o t t ;  h a z a é r v e  m i n t e g y  1 0  n a p i g  k i s s é  n y u g a d t ab b  v o l t ; a z u t á n  
m i n d e n  f e l i s m e r h e t ő  o k  n é l k ü l  á l l a p o t a  i s m é t  r o s s z ab b r a  f o r d u l t ,  s  a  
m a r á s  u t á n  v a l ó  4 7 - d i k  n a p o n  a  k ö v e t k e z ő  a l a k ú  r o h am  t ö r t  k i  r a j t a :  
s z e m e i  m e r e v e k  l e t t e k ,  a r c z a  e l h a l v á n y o d o t t ,  s z á j á bó l  h a b z ó ,  v é r e s  
n y á l  t ö r t  e l ő ,  v é g t a g j a i  e r ő s  z s u g o r o d á s b a  e s t e k ,  lé l e g z e t e  a k a d á l y o 
z o t t ,  h ö r g ő  l e t t ,  s  a  b e t e g  u g a t á s h o z  h a s o n l ó a n  k i ál t o z o t t .  E g y  i l y  
r o h a m  m i n t e g y  1 0  p e r c z i g  t a r t o t t  s  e l é g  g y a k r a n  i s mé t l ő d ö t t ; e  
m e l l e t t  n e m i  i n g e r l é k e n y s é g e  i s m é t  n a g y  m é r t é k b e n  fo k o z ó d o t t ,  
c o i t u s  k é t  ó r a  b o s s z a n t ,  e j a c n l a t i o  n é l k ü l ,  a  m i  a la t t  f e l e s é g é t  t ö b b  
i z b e i f  m e g h a r a p t a .  A  r o h a m o k  k ö z t  l e v ő  r ö v i d  i d ő k b en  a  b e t e g  i g e n  
f o k o z o t t  h a l l á s s a l  b i r t ,  s  e  m e l l e t t  m i n d e n  i t a l t ó l b o r z a d t ,  m a j d  n y e l n i  
s e m  v o l t  k é p e s  —  v é g r e  a z o n b a n ,  t e l j e s  r e m é n y t e l e n sé g  d a c z á r a ,  
a  r o h a m o k  r i t k u l t a k  s  t e l j e s e n  e l m a r a d t a k .  A  b e t e g  m i n d a z o n á l t a l  
n e m  v o l t  m é g  m e g g y ó g y u l t n a k  t e k i n t h e t ő ,  m e r t  j o b b  ol d a l á n  a z  i z o m 
e r ő  g y e n g ü l t  v o l t ,  e g é s z  j o b b  t e s t f e l é n  a z  é r z é s  n ag y  f o k b a n  c s ö k 
k e n t ,  a  g a r a t r e f l e x  t e l j e s e n  h i á n y z o t t ,  a  j o b b  s z e m l á t ó t e r e  i g e n  
s z ű k ü l t ,  t e s t é n  t ö b b  n y o m á s r a  f á j d a l m a s  p o n t  v o l t ,  a  m e l y e k r ő l  
h y s t e r i a s  j e l l e g ű  r o h a m o k a t  s i k e r ü l t  k i v á l t a n i .  E l mé j e  s z i n t é n  h y s t e r i á s  
c h a r a k t e r t  v i s e l t .  K é r d é s ,  v á j j o n  l e h e t - e  e z e n  e s e te t  e g y s z e r ű e n  m i n t  
h y s t e r i á t  f e l f o g n i  ?  G y ó g y u l t  v e s z e t t s é g  m é g  e d d i g  e m b e r n é l  n e m  
l e t t  é s z l e l v e ,  m í g  m a  m á r  t u d j u k ,  h o g y  n a g y o b b  k ü l ső  b e h a t á s o k r a  
h y s t e r i a  o l y a n o k n á l  i s  k i f e j l ő d h e t ,  a  k i k  a z  e l ő t t  e z e n  b á n t a l o m -  
b a n  n e m  l á t s z o t t a k  s z e n v e d n i ,  s  v é g r e  m i n d  g y a k r a b ba n  b e i g a z o d i k  
C h a rco t m o n d á s a ,  a  k i  s z e r i n t  a  h y s t e r i a  m i n d i g  k é s z  é s  t er m é k e n y  
u t á n z ó j a  a  k ö z p o n t i  i d e g r e n d s z e r  b e t e g s é g e i n e k .  A  sz o k á s o s  k e z e l é s  
m e l l e t t  a  b e t e g  b a j a  c s a k h a m a r  j a v u l á s n a k  i n d u l t ,  bá r  a  p r o g n o s i s
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i l y e n  e s e t e k b e n  n e m  m i n d e n k o r  k e d v e z ő ,  s  g y a k r a n  h os s z ú  i d e i g  
v á r a t  a  j a v u l á s .  ( S e m .  m é d i c a l e  1 8 9 1 .  3 6 . )  —s s—

A  s z í v b e t e g s é g e k n é l  e l ő f o r d u l ó  f á j d a l m a s  é r z e t e k r ő l í r
N o th n a g e l t a n á r .  N a g y s z á m ú  é s z l e l e t e i  a l a p j á n  a r r a  a z  e r e d m én y r e  
j u t o t t ,  h o g y  ú g y  b i l l e n t y ü b a j o k n á l ,  m i n t  a  s z í v i z o mz a t  m e g b e t e g e d é s é 
n é l  g y a k o r i a k  a  s e n s i b i l i t á s  o b j e c t i v e  k i m u t a t h a t ó  m e g v á l t o z á s á v a l  
e g y ü t t  j á r ó  f á j d a l m a s  é r z e t e k .  E z e k  l e g t ö b b s z ö r  a o rt a b a j o k n á l  f o r 
d u l n a k  e l ő ,  f ő l e g  a z o n  e s e t e k b e n ,  m e l y e k b e n  a z  a o r ta  s z á j a d é k á n a k  
s z ű k ü l e t e  é s  e l é g t e l e n s é g e  e g y ü t t  v a n  j e l e n ;  l e g r i tk á b b a k  a  k é t -  
l i e g y ü  b i l l e n t y ű  é l é g t e l e n s é g é n e k  e s e t e i b e n .  A  b e t eg e k  s z ú r ó ,  f ú r ó  
v a g y  s z a g g a t ó  f á j d a l m a k r ó l  p a n a s z k o d n a k  v a g y  o l y a n  é r z é s ü k  v a n ,  
m i n t h a  s z í v ü k e t  t é p n é k  k i ,  v a g y  s e b ,  i d e g e n  t e s t  v ol n a  m e l l k a s u k 
b a n .  M e g j e g y z e n d ő ,  h o g y  a z  a o r t a b i l l e n t y ű k  b a j a i n á l o l y  g y a k r a n  
é s z l e l h e t ő  t y p i k u s  s t e n o c a r d i k u s  r o h a m o k a t  s z e r z ő  it t  n e m  v e s z i  
f i g y e l e m b e .  O b j e c t i v e  k i m u t a t h a t ó ,  h o g y  a  b e t e g e k  eg y  b ő r r e d ő  f e l 
e m e l é s é v e l  s z e m b e n  a  s z í v t á j o n  é r z é k e n y e k  é s  h o g y  a s e n s i b i l i t á s  
t ü s z ú r á s r a  a  b a l  o l d a l o n  é s  a  h á t o n  i s  a  g e r i n c z o s zl o p i g  f o k o z o t t .  E  
h y p e r a l g e s i a  s p o n t a n  f á j d a l m a s  é r z e t e k  n é l k ü l  i s  m eg v o l t .  P e r i c a r 
d i t i s  e g y  e s e t b e n  s e m  v o l t  j e l e n .  M i n t h o g y  e  j e l e n sé g e k  a k k o r  i s  
é s z l e l h e t ő k ,  a  m i k o r  c s u p á n  a  s z í v i z o m z a t  v a n  m e g b et e g e d v e ,  
b i l l e n t y ü b a j  a z o n b a n  n i n c s  j e l e n ,  s z e r z ő  n a g y  j e l e nt ő s é g e t  t u l a j d o n í t  
n e k i k  a  s z í v i z o m z a t  b e t e g s é g e i n e k  f e l i s m e r é s é n é l .  E c s o p o r t b a n  
f ő l e g  a  s z í v h y p e r t r o p h i á v a l  j á r ó  a r t e r i o s c l e r o s i s  es e t e i b e n  v o l t a k  e  
f á j d a l m a s  é r z e t e k  é s z l e l h e t ő k .  ( Z e i t s c h r i f t  f ü r  k i in .  M e d i c i n ,  1 9 .  k ö t .
3 .  f ü z e t . )

L á z z a l  n e m  j á r ó  t u b e r c u l o s i s  m i l i a r i s  a c u t a  3  e s e t ét  
k ö z l i  J o s e p h . E z e k  k ö z ü l  k ü l ö n ö s e n  a z  1 .  é s  3 .  é r d e m e l n e k  ü g y e i 
m e t ,  m i n t  a  m e l y e k n é l  h o s s z a b b  i d ő n  k e r e s z t ü l  ( 1 6  il l e t v e  1 7  n a p )  
n e m  m u t a t k o z o t t  m a g a s a b b  h ö m é r s é k .  A  2 .  e s e t b e n  a z  i l l e t ő  b e t e g  
k ó r h á z b a n  t a r t ó z k o d á s á n a k  h a r m a d i k  n a p j á n  k ö v e t k e z et t  m á r  b e  a  
h a l á l o s  k i m e n e t e l ; e z e n  i d ő  a l a t t  a z o n b a n  l á z  n e m  mu t a t k o z o t t .  
F o n t o s a k  e z e n  é s z l e l e t e k  d i a g n o s t i k u s  s z e m p o n t b ó l ,  m e r t  m u t a t j á k ,  
h o g y  a  t u b e r c u l o s i s  m i l i a r i s  a c u t a  l á z  n é l k ü l  i s  f ol y h a t  l e  s  a z é r t  
o l y a n  e s e t e k b e n ,  h o l  a  t ü n e t e k  n e v e z e t t  b e t e g s é g r e  u t a l n a k ,  a  l á z  
h i á n y a  m i a t t  e  b e t e g s é g e t  n e m  s z a b a d  k i z á r n i .  ( D e u ts c h e  m e d .  
W o c h e n s c h r i f t ,  1 8 9 1 .  2 8 .  s z . )

A  „ D e u t s c h e s  A r c h i v  f ü r  k i i n .  M e d i c i n “  4 7  k ö t e t é b e n I i e i n -  

holcl s z i n t é n  e m l í t  i l y e n  e s e t e k e t .  A  f r e i b u r g i  k ó r o d á n  é s z l e l t  5 2  
t u b e r c u l o s i s  m i l i a r i s  e s e t  k ö z ü l  9  v o l t  o l y a n ,  h o l  c s a k  e l v é t v e  f o r 
d u l t  e l ő  3 8 °  0 .  h ö m é r s é k ;  a z  é s z l e l é s i  i d ő  a z o n b a n  r ö v i d e b b  v o l t ,  
m i n t  J o s e p h  e s e t e i b e n ,  a  m e n n y i b e n  3  é s  1 2  n a p  k ö z öt t  i n g a d o z o t t .

S eb észet.
A  g e n y e s  s a l p i n g i t i s  k e l e t k e z é s é r ő l  T c r r i l lo n  a z o n  n é z e t b e n  

v a n ,  h o g y  a  n ő  i d ü l t  b l e n n o r r h o e á b a n  s z e n v e d ő  e g y é nn e l  v é g e z  
c o i t u s t .  A  g e n y e t  t a r t a l m a z ó  s p e r m a  k ö z v e t í t i  u .  i . a  f e r t ő z é s t ,  m e l y  
g y e n g ü l t  v i r u l e n t i á j á n á l  f o g v a  m e g k í m é l i  u g y a n  a  g en i t a l i á k  t ö b b i  
r é s z e i t ,  d e  k ö n n y e n  f e r t ő z i  a z  a m ú g y  i s  é r z é k e n y  u te r u s  é s  t u b a  
n y á l k a h á r t y á i t .  S o k  e s e t b e n  a  f é r f i n é l  a z  u r e th r i t i s  m á r  ré g l e z a j l o t t ,  
a  l o b o s  t e r m é n y  a  h ú g y c s ő b e n  n e m  m u t a t h a t ó  k i  s  m é gi s ,  m i n t  a z  a  
s z e r z ő  e g y i k  e s e t é b ő l  k i v i l á g l i k ,  g e n y v o l t  a  s p e r m á b a n  k i m u t a t h a t ó .  
( B u l l e t ,  m é d .  1 8 9 0 . )  N o v o tn y d r .

A  t a k á r o s  f e r t ő z é s  k é t  a l a k j á t  k ü l ö n b ö z t e t i  m e g  R a y n a u d ; 

a z  e g y i k  e g y s z e r ű e n  a  h ú g y c s ő  n y á l k a h á r t y a  g y u l a d á sa ,  h u r u t j a ,  
a  m á s i k  a  g o n o c o c c u s  á l t a l  k e l t e t t  g o n o r r h o e a .  S z e rz ő  n é z e t e  s z e r i n t  
a  g o n o r r h o e a  h e l y b e l i  —  l o c a l i s  -—  m e g b e t e g e d é s ;  d e a  t a p a s z 
t a l a t  a  m e l l e t t  s z ó l ,  h o g y  a  b a j  á l ta lá n o s  fe r tő z é s k é n t i s  s z e r e p e l ,  
í g y  1 .  a  b e t e g s é g e t  e l ő i d é z ő  m i k r o b a  b e v á n d o r o l h a t  a  s z e r v e z e t  
k ü l ö n b ö z ő  r é s z e i b e ,  a  m i n t  e z t  p l .  a  r h e u m a t i s m u s  bi z o n y í t j a .  2 .  A  
k i f e j l ő d ö t t  p to m a in m e g t á m a d h a t j a  a z  i d e g r e n d s z e r t ,  a  s z í v e t ,  m i n e k  
b i z o n y s á g á u l  s z o l g á l  a  b e t e g s é g  a l a t t  f e l l é p ő  h ü d é s , h y s te r ia , e n d o 
c a r d i t i s .  3 .  Á l t a l á n o s  f e r t ő z é s k é n t  h a t h a t  m é g  ú g y  i s ,  h o g y  ú t a t  
n y i t  a  g o n o c o c c u s  m á s  k ó r n e m z ö  m i k r o b á k n a k ,  i l l e t ő le g  e g y e n g e t i  
ú t j á t  a z o k  t e n y é s z t é s é n e k  s  í g y  k ü l ö n b ö z ő  b á n t a l m a kn a k  v e t h e t i  
m e g  a l a p j á t .  M i n d e z e k  b i z o n y í t á s á r a  s z e r z ő  e g y  p á r  k ó r e s e t e t  e m l í t  
f e l ,  m i n t  m y e l i t i s ,  p e r io s t i t i s , k ü l ö n b ö z ő  e r y th e m á k a t , t o v á b b á  h y p o -  
c h o n d r i á t ,  h y s t e r i á t ,  m e l y n é l  o l y  m ó d o n  t u d j a  b e  a  t o x i k u s  e r e d e 
t é t ,  m i n t  a  h o g y  a z  s c a r l a t i n á n á l  é s  m a l á r i á n á l  s z ok o t t  m a g y a r á z 
t a t n i .  ( J o u r n .  d e s  m a l .  c u t .  e t  d e  S y p h .  1 8 9 0 .  I . )  N o v o tn y d r .

F ü lgyógyásza t.
S ü k e t n é m á k  s t a t i s t i k á j a .  U c h e r m a n n s z á m í t á s a i  s z e r i n t  

N o r v é g o r s z á g b a n  1 8 8 6 - b a n  1 8 2 6  s ü k e t n é m a  v o l t ,  a z a z  a z  ö s s z 
l a k o s s á g  0 ' 9 5 ° / n - a .  A  v e l e s z ü l e t e t t  s ü k e t n é m á k  5 1  °/ o - o t  t e s z n e k  k i ;  
a  s z e r z e t t e k  4 8 ' 9 ' V o - o t ,  k i d e r í t h e t l e n  v o l t  O T 3 " / 0 . V e l e s z ü l e t e t t  s ü k e t -  
n é m a  f é r f i  v o l t  5 2 ' 6 % ,  n ő  4 7 ’ 3 ° / o  ; s z e r z e t t  s ü k e t né m a  f é r f i  6 0 % ,  
n ő  3 9 ‘ 8 ° / 0 . N a g y o b b  a  s ü k e t n é m á k  s z á m a  a z  o r s z á g  n yu g a t i  h a t á r á n ,  
h o l  a  l a k o s s á g  s z e g é n y e b b ,  a  k ö z l e k e d é s i  v i s z o n y o k  p r i m i t í v e k  s  
h o l  a  r o k o n  h á z a s s á g o k  i s  i g e n  g y a k o r i a k ; t o v á b b á  ol y  h e l y e k e n ,  
h o l  g y a k r a b b a n  l é p  f e l  a  m e n i n g i t i s  c e r e b r o s p i n a l i s e p i d e m i c a ,  
h o l  a z  i s z á k o s s á g  e l  v a n  t e r j e d v e ,  h o l  g y a k r a b b a n  lé p  f e l  a  r a c h i t i s  
é s  g y a k o r i  a  v e l e s z ü l e t e t t  g e n y e s  f ü l l o b ,  o t t  l é p  fe l  n a g y o b b  s z á m 
b a n  a  s ü k e t n é m a s á g

G e o l ó g i a i  v i s z o n y o k ,  ú g y l á t s z i k ,  n i n c s e n e k  e r r e  b e fo l y á s s a l .  
J e l l e g z ö  m é g ,  h o g y  a  v á r o s o k b a n  a  s z e r z e t t  s ü k e t n é má k  s z á m a  n a g y o b b ,  
a  p r o v i n c z i á n  e l l e n b e n  a  v c l e s z i i l e t e t t e k - é ; e n n e k  o k á t  U . s e m  t u d j a  
a d n i .  ( D e u t s c h e  m e d .  W o c h e n s c h r i f t ,  1 8 9 1 .  m á j u s . )  V a l i  d r .

A z  o r r g a r a t - ű r b e n  f é s z k e l ő  f i b r o m á k  f e j l ő d é s é r ő l  é s g y ó 
g y í t á s á r ó l  k ö z ö l  J .  L .  T h u d ic h u m é r d e k e s  a d a t o k a t .  T h .  s z e r i n t  a  
f i b r o m á k  l e g i n k á b b  a  k ö z é p s ő  k a g y l ó  h á t s ó  s z é l é n  ü ln e k ;  i g e n  
k ö n n y e n  h o z n a k  l é t r e  a  s z o m s z é d s á g b a n  f e k é l y e k e t  v ag y  m a g u k  
f e k ó l y e s e d n e k  e l ,  o l y k o r  p e d i g  a  k ö r n y e z ő  n y á k h á r t yá n  h o z n a k  l é t r e  
o l y f é l e  e l v á l t o z á s o k a t ,  h o g y  e c z e m á v a l  t é v e s z t h e t e k ö s s z e .  E  f i b r o m á k  
a  k ö z e l i  n y á k h á r t y á k k a l  s o k s z o r  a n n y i r a  ö s s z e n ő n e k , h o g y  g y a k r a n  
s p o n t a n  i s ,  d e  f ő l e g  m ű t é t n é l  n a g y  v é r z é s e k e t  p r o v ok á l n a k ; a  m ű 
t é t  t e h á t  i g e n  v e s z é l y e s .  T h .  v i l l a  a l a k ú  g a l v a n o c au t e r r e l  r o n c s o l j a  
e l  a  s z ö v e t e t ,  m a j d  p e d i g  f e r r u m  s e s q u i c h l o r a t u m - i nj e c t i ó t  a l k a l m a z ,  
h o g y  e s e t l e g e s  v é r z é s  e l l e n  b i z t o s í t s a  m a g á t .  1 1 a  ko c s á n o n  ü l  a  f i b r o m a ,  
ú g y  k a c s s z o r i t ó v a l  t á v o l í t j a  e l .  M i n d k é t  m c t h o d u s  sz e r i n t  T h .  a z  o r r o n  
k e r e s z t ü l  o p e r á l .  ( M o n a t s c h r i f t  f .  O h r e n h e i l k u n d e  XX V .  6 . )  V a l i  d r .

A  m a g a s a b b  h a n g o k  i r á n t i  h a l l ó k é p e s s é g n e k  a  k o r r a l  
e g y ü t t  c s ö k k e n é s e .  Z w a a r d e m a c h c r s z e r i n t  1 4  é v e n  a l u l i  g y e r m e 
k e k  a z  ó r a  k e t y e g é s é t  9  m é t e r r ő l  m é g  j ó l  h a l l j á k  ; k ö z é p é l e t k o r ú  
e m b e r  u g y a n e z t  c s a k  3 — 5  m é t e r r ő l  v e s z i  é s z r e ,  m í g  60 — 7 0  é v e s  
k o r b a n  u g y a n e z t  c s a k  2 — 1 0  c m .  t á v o l s á g r ó l  h a l l j a  m eg .  E  f o l y t o n  
f o k o z ó d ó  n e h é z h a l l á s  o k a  n e m  l e h e t  s e m  a  d o b h á r t y a  f o k o z ó d ó  
r i g i d i t á s a ,  s e m  a  h a l l ó c s o n t o c s k á k  c s e k é l y e b b  m o z g ék o n y s á g i  k é p e s 
s é g e  ; d e  v a l ó s z í n ű ,  h o g y  a  c s o n t v e z e t é s  l a s s a n k é n ti  m e g s z ű n é s e  
i d é z i  e l ő ,  h o g y  a  m a g a s a b b  h a n g o k  m á r  n e m  l e s z n e k  ha l l h a t ó k ; 
í g y  n e m  h a l l j a  i d ő s  e m b e r  a  t ü c s ö k  c s i r i p e l é s é t ,  m el y  h a n g o k  p e d i g  
g y e r m e k k o r b a n  a n n y i  ö r ö m e t  o k o z t a k .  A b b ó l ,  h o g y  b i zo n y o s  m a g a s  
h a n g o t  v a l a k i  m á r  n e m  h a l l  m e g ,  Z . k ö v e t k e z t e t  a z  i l l e t ő  k o r á r a .  
( A r c h i v  f .  O h r e n h e i l k u n d e  X X X I I .  B . )  V á l l  d r .

H i l d e b r a n d t  a  v e n a  j u g u l a r i s  i n t e r n a  b u l b u s á t  n y i t ot t a  m e g  
v é l e t l e n ü l  e g y  p a r a c e n t e s i s  a l k a l m á v a l .  K i s u j j n y i  va s t a g  s u g á r b a n  
m i n t e g y  1 0 0  k c m .  ö m l ö t t  k i ,  m í g  s i k e r ü l t  a  b u l b u s t  t a m p o n á l n i a .  
K é t  n a p  m ú l t á n  a  t a m p o n  e l t á v o l í t t a t v á n ,  a  d o b h á r t ya  n y í l á s á t  b e 
g y ó g y u l v a  t a l á l t a ; a  b e t e g  t o v á b b r a  i s  t e l j e s e n  e g és z s é g e s  m a r a d t .

V a l i  d r .

A p ró b b  j e g y z e t e k  a z  o r v o s g y a h o r la b r a .

1 .  E p i l e p s i a  g y ó g y í t á s a .  P o u le t a z  e p i l e p s i a  g y ó g y í t á s á n á l  
s z i n t é n  a  b r o m k a l i u m o t  t a r t j a  f ő s z e r n e k ,  m e l y  a z o n ba n  n é h a  c s í f k  
j a v u l á s t  h o z  l é t r e .  I l y e n k o r  a z  e r e d m é n y  j a v í t h a t ó , h a  a  b r o m -  
k a l i u m m a l  e g y ü t t  m é g  f a b a  c a l a b a r i c a - t ,  p i e r o t o x i n t a v a g y  b e l l a d o n n á t  
a d u n k ,  m i n t  a  m e l y  s z e r e k  a z  i d e g k ö z p o n t o k a t  a n a e m iá s o k k á  k é p e 
s e k  t e n n i .  H o g y  e  s z e r e k  k ö z ü l  a d o t t  e s e t b e n  m e l y i k a  l e g j o b b ,  
a z t  c s a k  a  t h e r a p e u t i k u s  k í s é r l e t  m u t a t h a t j a  m e g .  Ha  s z í v b a j  k é p e z i  
a l a p j á t  a z  e p i l e p s i á n a k ,  a k k o r  a  d i g i t á l i s  h a s z n á l at a  j á r  s i k e r r e l .  
S z e r z ő  a  b r o m k a l i u m b ó l  n a p o n k é n t  5 — 8  g r a m m o t ,  a z  e se r i n u m  
s u l f u r i c u m b ó l  1  m i l l i g r a m m o t ,  a z  a t r o p i n u m  s u l f u r i cu m b ó l  u g y a n 
e n n y i t ,  a  p i c r o t o x i n b ó l  p e d i g  1  c e n t i g r a m m o t  a d .  S zí v b a j n á l  e g y  
n a p r a  1 ' 5 — 2 ' 0  g r a m m  t i n c t u r a  d i g i t a l i s - t  r e n d e l .  ( Th e r a p .  
M o n a t s h e f t e ,  1 8 9 1 .  j ú l i u s . )

2 .  U r t i c a r i á n á l  n a g y o n  e r e d m é n y e s n e k  t a l á l t a  S w a in a z  
e c z e t - b o r o g a t á s o k a t .  L e g j o b b  e g y  r é s z  e c s e t e t  2  r é sz  v í z z e l  h í g í t v a  
h a s z n á l n i .  ( M e d i c a l  R e c o r d ,  1 8 9 1 .  a u g u s t  1 . )

3 .  O e d e m a  g l o t t i d i s  3  e s e t é b e n  s i k e r r e l  h a s z n á l t a  M e n d o z a 

a  p i l o c a r p i n  b ő r  a l á  f e c s k e n d ő s é t .  E g y  b e f e c s k e n d e zé s h e z  1  m i l l i 
g r a m m  p i l o c a r p i n t  h a s z n á l t ; ó r á n k é n t  3  b e f e c s k e n d é st  v é g z e t t .  
( M e d i c a l  R e c o r d ,  1 8 9 1 .  a u g u s t  1 . )
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A londoni nemzetközi hyqienei congressns 
tárgyalásai.

A feldolgozásra került rendkívül nagy anyag, az egyes kér
déseknek fő leg gyakorlati tekintetben nagy fontossága, az elő adások 
és eszmecserék magas tudományos színvonala, valamint a meg
jelentek impozáns száma a folyó lió 17-dikén befejező dött VII. nemzet
közi bygienei congressust az eddig tartottak fölé emelte. A 10 szak
osztály mindegyike 4 napon keresztül d. e. 10 órától d. u. 2 óráig 
ülésezett, süt az első  szakosztály gyű léseit még ezen idő n túl is 
kénytelen volt folytatni. Alábbiakban részletesebben ismertetjük az 
egyes szakosztályok tárgyalásait a congressus naponként megjelent 
hivatalos lapjának, a „Public Health “-nek tudósításai alapján.

I. Preventív  orvostan.

E szakosztály tárgyalásainak sorozatát az elnök, Joseph Fayrer 
érdekes beszéddel nyitja meg, melyben a szokásos köszönetnyilvá
nítás és üdvözlet után rövid átnézetét adja e szakosztály feladatai
nak. Kifejti a preventív orvostan jelen állását, fejlő dését, a közjó 
elő mozdítását czélzó törekvéseit; felemlíti, hogy mind jobban terjed 
azon meggyő ző dés, mely szerint a betegségek megelő zése jobb és 
gyakran könnyebb is, mint azok gyógyítása, és bogy az egészség 
megő rizhető , a betegség eltávolítható és az élet meghosszabbítható 
bizonyos törvények tanulmányozása és megtartása segélyével; a 
jelszó legyen teh á t: venienti occurrite morbo. A hygiene hasznának 
megvilágosítására sok érdekes statistikai adatot hoz fel, melyek 
közül nehányat felemlítünk. Elhárítható betegség még mindig körül
belül 125,000 embert öl még évenkint; ide számítva még az elhárít
ható betegségekben szenvedő , de meggyógyuló betegeket, éven
ként 7 81/i  millió munkanap vész el, a mi pénzértékben 7.750,000 
fontnak (egy font körülbelül 10 forint) felel meg. Az 1838— 1854-ig 
terjedő  idő ben a férfiak középélettartama 39 ‘91, a nő ké pedig 4 1 ’85 
év v o lt; az 18 7 1 — 1880-ig terjedő  években a középélettartam már 
nagyobb : férfiaknál 41 '35 , nő knél pedig 4 4 '6 6  év. Nagyon érdekes a 
következő  táblázat, mely a halálozási százalék folytonos csökkenését 
Angliában tünteti fel nagyon világosan :

166U— 1679 ben 1 0 0 0  emberre esett 80 haláleset
1681— 1690-ben 42T 11

111746— 1755-ben 35 '5
1846— 1855-ben 11 24:9 11

1866— 1870-ben V) 22-4 11

1870— 1875-ben V) 20-9 11

1875— 1880-ban r>

11

2 0 ' 0 11

1880— 1885-ben 19-3 11

1885— 1888-ban
11

n

18-7 17

1889-ben 17-85 11

A z epidemikus betegségek áthurczoldsának megakadályozásá
u l  szólt ezután Cunningham. Felsorolja a jelenleg gyakorlatban 
levő  módokat és fejtegeti azok értékét. Az epidemikus betegségek 
typusául a cholerát véve fel, áthurczolásának megakadályozására 3 
módszerrel rendelkezünk: 1. quarantaine, 2. orvosi inspectió, 3. a köz
egészség javítása. Az első  módszer kétfé le: szárazföldi és tengeri 
quarantaine; az első  elő adó szerint kivihetetlen, a másik pedig nem 
tett jót. Felemlíti Malta sziget lakosságának hajlandóságát minden
nemű  epidémiákra, mint jó példát a tengeri quarantaine sikertelen
ségének illustrálására. A mi a második módszert illeti, t. i. a ki
kötő kbe érkező k orvosi megvizsgálását, némi hasznot nem tagad meg 
tő le, mert legalább a beteg veszi hasznát n ek i; oly epidémia behurezo- 
lásának megakadályozására azonban, a milyen a cholera, ez a módszer 
sem képes. Marad tehát a harmadik és csakugyan egyedüli hasznos 
módszer, tudniillik a közegészség javítása.

Ugyanezen tárgyat fejtegette Latoson is és következtetéseiben 
hasonló eredményekre ju t, mint elő tte szóló. Elő adásából csak azt 
említjük fel, hogy szerinte az epidémiák terjedésénél a személyrő l 
személyre átvitel nem oly fontos tényező , mint azt általában felveszik. 
Úgy vélekedik, hogy az epidémiát okozó tényező  levegö-szülte és mi
helyt a körülmények kedvező k, az epidémia kitör. Állításának bizonyí
tására példákat is hoz fel, melyek mutatják, hogy cholerás helyektő l
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távol eső  vidékeken is felléphet a járvány, a nélkül, hogy ember út
ján származott volna oda.

Miután még Ashburton Thompson az Ausztráliában dívó 
quarantaine-nel ismertette meg a hallgatóságot, eszmecsere indult 
meg, melyben fő leg Fellcin adatai keltettek érdeket, ki a fehér 
Nílus mellett lakó néhány néptörzsnél dívó preventív módszerekrő l 
beszélt. Felemlíti, hogy némely közép-afrikai törzsnél a syphilis 
ellen a mi himlő oltásunkhoz hasonló oltást használnak, melynek 
mindenki köteles magát alávetni házassága e lő tt; az oltás elő tti 
cohabitatio egyszerű en halállal büntettetik ; az eredmény az volt, hogy 
a syphilis m egszű nt; ha pedig mégis kitört valakin a betegség, 
módosított lefolyást vett, tertiaer tünetek nélkül. A cholera alkal
mával Ugandában és Uynoroban a benszülöttek már nagyon is 
tudatában voltak a preventív módszerek értékének, ső t egy Ízben 
a járvány terjedésének megakadályozására városokat égettek el. 
Tanulhatunk tehát az ú. n. civilizálatlan népektő l is 1 Az eszme
cserében részt vettek különben nagyobbára a quarantaine ellen szóltak.

A szakosztály egy másik fő tárgyát a diphtheria képezte. Az 
eszmecserét Edward Seaton nyitotta meg. Szerinte habár egy kiima 
sem nyújt immunitást a diphtheria ellen, a tropikus helyeken lakók 
mégis kevesebbet szenvednek nevezett betegségtő l, mint a mérsékelt 
és hideg égalj lakói. Felemlíti, hogy újabban a sű rű bben lakott 
helyeken gyakoribb a megbetegedés és azon véleményének ad ki
fejezést, hogy az általános egészségi állapotok nem bírnak befolyás
sal a diphtheriára. Összehasonlító vizsgálatok eszközlésének szük
ségét sürgeti egyrészt oly helyeken, hol a betegség nagyon el van 
terjedve, másrészt pedig olyanokon, hol a diphtheria ritka, hogy 
így talán megismerjük ama helyi vizonyokat és körülményeket, 
melyek a betegség kisebb vagy nagyobb mértékben elterjedésére 
befolyással bírnak.

Schrevens statistikai adatok alapján kimutatja, hogy Belgium
ban a typhus és diphtheria halálozások száma egyenes arányban 
van az egyes helyeken; ezen összefüggés oka pedig a foecaliák- 
ban keresendő . Az egyedüli kivételt keleti Flandria képezi, de ez 
meg épen megerő síti azon theoriát, mely szerint a foecaliáktól 
szennyezett talaj terjesztő je a diphtheriának; mert a talaj itt 
olyan természetű , hogy könnyen megtisztul mindén szennytő l. 
Szerinte a halandóság diphtheriában nem áll egyenes arányban a 
népesség sű rű ségéhez, mert a vidéken sokkal nagyobb, mint a 
városokban. Ez is a fenti elmélet támogatására használható, 
mert városokban a csatornázás következtében a talaj sokkal kevésbé 
szennyes, mint faluhelyen.

Adams a talajvíz állása és a diphtheria közti összefüggésrő l 
értekezik; azt hiszi, hogy a diphtheria organismusa organikus 
anyagoktól szennyezett talajban lakozik és hogy hirtelen eső zés, a 
talajvíz emelkedése vagy a légnyomás csökkenése a csínokat a talaj
ból kihajtja és körlégben elterjeszti.

Grihert felemlíti, hogy Havre-ban 1885 óta, a mikor egy 
bizottság alakult, mely alapos fertöztelenítésnek vetette alá a dipli- 
theriás helyeket, feltű nő  módon csökkent a halandóság és azt hiszi, 
hogy e betegség teljesen ki volna irtható, ha a város összes orvosai 
idejekorán feljelentenék az eseteket.

Bergeron rendkívül érdekesnek tartaná a diphtheria statis- 
tikáját Európáról legalább is 1860 ó ta ; Francziaországban ezen 
év óta a betegség rohamosan és folytonosan terjed.

Paget azt tapasztalta, hogy egyrészt a diphtheria, másrészt 
pedig az általános halálozási százalék közt egyenes arány létezik. 
Oly lakosság, mely folytonosan egészségtelen viszonyok közt él, 
kevésbé képes a diphtheritikus fertő zésnek ellentállani, mint az 
ugyanazon helyre más, egészségesebb helyrő l jövő .

A tárgyhoz még sokan szóltak és nagyobbrészt azt az elvet 
vallották, hogy diphtheriánál a helyi fertő tlenítés eredményes, mert 
a nevezett betegség nagyobb mérvű  terjedésének útját képes állani.

A liússzemléröl és tápanyagok általi mérgezésekrő l Ballard 
tartott elő adást; 1 2  esetet tárgyal, melyekben húsétel útján mér
gezés történt. Szerinte e mérgezések tünetei valódi specifikus fer
tő ző  betegség jellegével bírnak és egy vagy a táplálékban vagy a 
táplálékot felvevő  testében virulens vegyi mérget termelő  mikro- 
organismus által okoztatnak. A mérgezési tüneteknek korábban vagy 
késő bben jelentkezése épen onnan magyarázható, hogy egyik eset-
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b e n  a  m é r e g  m á r  k é s z e n  v o l t  a  t á p a n y a g b a n ,  a  m á s i k  e s e t b e n  
p e d i g  c s a k  a  s z e r v e z e t b e n  k é p z ő d ö t t .

B la n c h a r d s z e r i n t  a  g e r i n c z e s e k  h ú s a  á l t a l i  m é r g e z é s n e k  k é t  
f a j á t  l e h e t  m e g k ü l ö n b ö z t e t n i : a z  e g y i k  e s e t b e n  a  m ér g e z é s t  a  h ú s b a  
t e l e p e d e t t  m i k r o b á k  á l t a l  t e r m e l t  p t o m a i n o k  o k o z z á k ; a  m á s i k  e s e t 
b e n  a  h ú s b a n  u g y a n  n i n c s e n e k  m i k r o b á k ,  d e  v a n n a k  a  s z ö v e t e k  
p h y s i o l o g i k u s  t e v é k e n y s é g e  t e r m e l t e  l e n c o m a i n o k ,  m el y e k  a  m é r g e 
z é s t  e l ő i d é z i k .

A  tü d ö v é s z  m eg e lő zése k é p e z t e  a  k ö v e t k e z ő  t á r g y a t .  R a n s o m e 

m i n d e n e k e l ő t t  a z o n  t é n y e k e t  s o r o l t a  f e l ,  m e l y e k  b i zo n y í t j á k ,  h o g y  
a  t ü d ö v é s z  g y ó g y í t h a t ó  b e t e g s é g .  A z u t á n  a z o n  t a p a s zt a l a t o k r a  t é r  
á t ,  m e l y e k  a  t ü d ö v é s z  m e g e l ö z h e t ö s é g é n e k  l e h e t ő s é g ér e  u t a l n a k ;  
i l y e n e k  a z  a n g o l  h a d s e r e g  s t a t i s t i k á j a ,  m e l y  s z e r i nt  a  t ü d ö b a j b a n  
t ö r t é n t  h a l á l o z á s o k  s z á m a  a  b a r a k k o k  e g é s z s é g i  v i s zo n y a i n a k  j a v í t -  
t á s a  f o l y t á n  a z  e l ő b b i  h a l á l o z á s i  s z á m  7 s — V i o " ® 1' 6  c s ö k k e n t ;  
B u c h a n a n  v i z s g á l a t a i  s z e r i n t  e g y e s  a n g o l  v á r o s o k b a n a  h a l á l o z á s i  
s z á z a l é k  a  c s a t o r n á z á s  k ö v e t k e z t é b e n  t e t e m e s e n  c s ö kk e n t ; a  „ P u b 
l i c  H e a l t h  A c t s “  é l e t b e l é p t e  ó t a  a  p h t h i s i s b e n  t ö r té n t  h a l á l o z á s o k  
s z á m a  2 ' 5 - r ö l  1 ' 5 - r e  s z á l l o t t  a l á .  P r e v e n t í v  r e n d s za b á l y o k k é n t  a  
k ö v e t k e z ő k e t  a j á n l j a :  1 .  a z  e s e t e k  b e j e l e n t é s e  ;  2 . f e r t ő t l e n í t é s  a d o t t  
e s e t b e n ; 3 .  s o k  é s  j ó  k ó r h á z  l é t e s í t é s e ; 4 .  a z  á l t al á n o s  e g é s z s é g -  
ü g y i  á l l a p o t o k  j a v í t á s a .

G -ibert s z e r i n t  H a v r e - b a n  a  t ü d ö v é s z  h a l á l o z á s i  s z á m a  e g y en e s  
a r á n y b a n  v a n  a  n é p e s s é g  s ű r ű s é g é v e l ; a z  ö r ö k l é s  b e fo l y á s a  a  
t ü d ö v é s z  k e l e t k e z é s é r e  a l i g  v e h e t ő  s z á m b a ,  n a g y o n  fe l t ű n ő  b e f o l y á s t  
g y a k o r o l  a z o n b a n  a z  a l k o h o l i s m u s .

F in k e ln b u r g  a  ta la j  b e fo ly á sá t a  g ü m ö s  b e teg ség ek te r je d é 

sé re  is m e r te t te . N é m e t o r s z á g  t é r k é p é n  g r a f i c e  m u t a t t a  b e  a  g t t m ö -  
k ó r  e l t e r j e d t s é g é t ; a  l e g f e l t ű n ő b b  a z  v o l t ,  h o g y  a  l e g m a g a s a b b  
h a l á l o z á s i  s z á z a l é k  o l y  h e l y e k e n  t a l á l h a t ó ,  m e l y e k  l a k o s s á g a  é p e n  
n e m  m o n d h a t ó  s ű r ű n e k ,  é s  a  m e l y  f ő l e g  f ö l d m í v e l é s s el  f o g l a l k o z i k .  
K i m u t a t j a  e z u t á n ,  h o g y  e  v i d é k e k  t a l a j a  n e d v e s  s  í gy  u g y a n a z o n  
e r e d m é n y r e  j u t ,  m i n t  B u c h a n a n  é s  B o w d i t c h ,  k i k  s z e ri n t  a  t a l a j  
n e d v e s s é g e  n a g y  b e f o l y á s s a l  b i r  a  t ü d ő v é s z  e l t e r j e dé s é r e .

S q u i r e a z o n  n é z e t b e n  v a n ,  h o g y  e g y  o l y  b e t e g s é g g e l  s z e m 
b e n ,  a  m i l y e n  a  t ü d ö v é s z ,  n e h é z  a z  e s e t e k  b e j e l e n t és é t ,  a  b e t e g e k  
e l k ü l ö n í t é s é t  é s  a  d e s i n f e c t i ó t  k e r e s z t ü l v i n n i ;  n e hé z ,  m e r t  a  b e t e g 
s é g  k e z d e t e  n e m  i g e n  i s m e r h e t ő  f e l ,  l e f o l y á s a  h o s s za n t a r t ó  é s  e l 
t e r j e d é s é r e  a  f e r t ő z é s e n  k i v i i l  m é g  m á s  v i s z o n y o k  is  b í r n a k  b e 
f o l y á s s a l .  F ő l e g  a  t u b e r c u l o t i k u s  s z ü l ő k t ő l  s z á r m a zó  g y e r m e k e k  
g o n d o s  á p o l á s á t  j ó  h y g i e n i k u s  v i s z o n y o k  k ö z ö t t  s ü r ge t i .

A z  a lk o h o l la l  tö r té n ő  v is sza é lé se k r ő l é r t e k e z v é n  D y c e  D u c k w o r th 

a z o n  v é l e m é n y é n e k  a d  k i f e j e z é s t ,  h o g y  a z  a l k o h o l  m ér s é k e l t  h a s z 
n á l a t a  n e m  á r t a l m a s ,  c s a k  a z  a  k é r d é s ,  m i t  é r t s ü n k  m é r t é k l e t e s  
h a s z n á l a t  a l a t t  ?  S z e r i n t e  f e l n ő t t  v e h e t  m a g á b a  n a po n k é n t  1 — 1 1t2 u n c i a  
a l k o h o l t ,  e v é s  k ö z b e n ,  l e g c z é l s z e r ü b b e n  m u n k a  u t á n . C i v i l i s a t i ó n k  
j e l e n  á l l á s a  m e l l e t t  b i z o n y o s  m e n n y i s é g ű  a l k o h o l  v al ó d i  j ó t é t e m é n y .  
B ü n t e t é s  t e r h e  a l a t t  l e g y e n  a z o n b a n  m e g t i l t v a  g y e r me k n e k  p á l i n 
k á t  e l a d n i .

W c s te r g a a r d a z  a l k o h o l i s m u s  v i s z o n y á r ó l  a  k ö z e g é s z s é g h e z  
é s  a z  e l h á r í t á s á r a  s z o l g á l ó  m ó d s z e r e k r ő l  b e s z é l t .

N o r m a n  K e r r a  t e l j e s  a b s t i n e n t i a  é r d e k é b e n  e m e l t  s z ó t ; p é n z 
é r t é k b e n  f e j e z i  k i  a  k á r t ,  m e l y e t  a z  i s z á k o s s á g  o k oz .  A z  a l k o h o l 
l a l  v i s s z a é l é s  m e g s z ü n t e t é s e  n e h é z ,  s o k  i d ő t  v e s z  ig é n y b e ,  d e  a z é r t  
m é g i s  e s z k ö z ö l h e t ő .  A z  a l k o h o l  m é r g e z ő  h a t á s á n a k  m eg i s m e r t e t é s e ,  
ú g y  a  t e s t r e ,  m i n t  a  s z e l l e m r e ,  k i e g é s z í t ő  r é s z e  k el l  h o g y  l e g y e n  
a  n e v e l é s n e k .  S z i i k s é g e s n s k  t a r t j a ,  h o g y  a z  i s z á k o ss á g o t  ( v a g y  a  
m i n t  e l ő a d ó  n e v e z i : n a r c o m a n i a )  b e t e g s é g n e k  t e k i n t sü k ,  m e l y  s o k  
e s e t b e n  g y ó g y í t h a t ó .

A l l i g h a r e  s z e r i n t  n a g y o n  k e v é s  f i g y e l m e t  f o r d í t a n a k  a z o n  
t é n y r e ,  h o g y  n e m  a z  a l k o h o l t a r t a l m ú  i t a l  m e n n y i s é g e,  h a n e m  a n n a k  
m i n ő s é g e  o k o z z a  l e g t ö b b s z ö r  a  b a j t .  A z  á l l a m n a k  g o nd o s k o d n i  
k e l l e n e  r ó l a ,  h o g y  a z  i t a l  m i n ő s é g e  j ó  l e g y e n .

K e n n e t  B a r r in g to n a z  i s z á k o s s á g ,  i d i o t i s m u s  é s  e l m e b e t e g 
s é g e k  k ö z t i  v i s z o n y r ó l  s z ó l t ;  n a g y o n  a j á n l j a  a  n o r vé g  r e s t r i c t i o -  
r e n d s z e r t ,  m i n t  a  m e l y  a  l e g r é s z e g e s e b b  n e m z e t e t  E ur ó p a  l e g j ó z a n a b b  
n e m z e t é v é  v á l t o z t a t t a  á t .

A  s z ü lő  in té z e te k  h a la d á s á r ó l t a r t o t t  e l ő a d á s á b a n  P r ie s t le y 

k i m u t a t j a ,  h o g y  ü d v ö s  m ű k ö d é s é n e k  t a v a s z á t  é l ő  e z e r m e g  e z e r  n ő t  
m e n t  m e g  é v e n k i n t  a z  a s e p s i s .

D o o r e m a a ln a k  a  m e g v a k u lá s r ó l t a r t o t t  é r t e k e z é s e  u t á n  S is le y 

b e s z é l t  a z  in f l u e n z a  te r je d é s é n e k  m eg e lő zé sé rő l. A z  e z t  e z é l z ó  m ó d s z e r e k

k ö z ü l  e l s ő  s o r b a n  a z  á l t a l á n o s  h y g i e n é t  e m l í t i ; m i nt  m i n d e n  e p i d é m i a ,  
ú g y  a z  i n f l u e n z a  t e r j e d é s é t  i s  a  k e d v e z ő  h y g i e n i k u s v i s z o n y o k  c s ö k 
k e n t i k  ; l á t h a t ó  v o l t  e z  a z  u t o l s ó  e p i d é m i á n á l  i s ,  a  m i k o r  s z e r i n t e  
L o n d o n  k é t s é g k í v ü l  k e v e s e b b e t  s z e n v e d e t t ,  m i n t  s z á mo s  c o n t i n e n t a l i s  
v á r o s ,  m e r t  á l t a l á n o s  e g é s z s é g i  á l l a p o t a  k e v é s b é  v ol t  k e d v e z ő t l e n .

A  m i  a  p r o p h y l a c t i k u s  s z e r e k e t  i l l e t i ,  a  c h i n i n t  a já n l o t t á k  
n a g y o n ; h a s z n a  a z o n b a n  n a g y o n  i s  k é t s é g e s ,  m e r t  e l ég  s o k  o l y a n  
b e t e g e d e t t  m e g  i n f l u e n z á b a n ,  k i k  a z  i d ő b e n  n a g y  a d ag o k a t  v e t t e k  
b e  e  s z e r b ő l .  B e z l e y  T h o r n e  a z  i n f e c t i o  v e s z é l y é n e k k i t e t t e k  
r é s z é r e  a z t  a j á n l o t t a ,  h o g y  s z e m e i k e t  f ü r ö s z s z é k  b ór s a v o l d a t t a l ; 
t a p a s z t a l a t a  s z e r i n t  a z o k  k ö z ü l ,  k i k  í g y  t e t t e k ,  e gy  s e m  k a p t a  m e g  
a  b a j t .  E z e n  e g y s z e r ű  m ó d s z e r  t e h á t  á l t a l á n o s a b b  e lt e r j e d é s t  é r d e 
m e l n e .  A z  e g y e n e s ,  e m b e r r ő l  e m b e r r e  t ö r t é n ő  f e r t ő z és  e l k e r ü l é s e  
c z é l j á b ó l  p é l d á t  v e h e t n é n k  a  d u n a i a k t ó l ,  k i k ,  m i n t  G i l m o u r  b e s z é l i ,  
i n f l u e n z a  i d e j é n  a z  i d e g e n t  ó v j á k  é s  k é r i k ,  h o g y  m ás k o r  l á t o g a s s a  
m e g  ő k e t .  Ö r e g e k ,  v a l a m i n t  g y e n g e  e g é s z s é g b e n  l e v ő k k e r ü l j é k  a z  
é r i n t k e z é s t  i n f l u e n z á s  b e t e g e k k e l ;  i n f l u e n z á s  h e l y ek r ő l  j ö v ő  l e v e l e k  
é s  c s o m a g o k  f e r t ő t l e n í t t e s s e n e k .

W e a v e r ú g y  p r o p h y l a c t i k u s ,  m i n t  g y ó g y í t ó  s z e r  g y a n á n t  
m e l e g e n  a j á n l j a  a  f e r r u m  p e r j o d a t u m o t  i n f l u e n z a  e l le n .

F e l k i n  a  ty p h u s  és m a la r ia  e l te r je d é sé rő l K ö z é p - A f ri k á b a n 

b e s z é l t ; k ü l ö n ö s e n  é r d e k e s  a z o n  t a p a s z t a l a t a ,  h o g y  a  m a l a r i a  é s  
p h t h i s i s  k ö z ö t t  b i z o n y o s  a n t a g o n i s m u s  l é t e z i k ,  m e r t m a l a r i k u s  v i d é 
k e k e n  e g y  p h t h i s i s - e s e t e t  s e m  l á t o t t ; t ü d ö v é s z  t a p as z t a l a t a i  s z e r i n t  
K ö z é p - A f r i k á b a n  c s u p á n  o l y  h e l y e k e n  é s z l e l h e t ő ,  m e ly e k e n  a  m a l a 
r i a  r i t k a ,  t u d n i i l l i k  a  m a g o s l a t o k o n .

C u rg e n v e n n a g y o n  a j á n l j a  s c a r la t in a n á l  a z  a n t i s e p t i k u s 

i n y n e t ió k a t , m i n t  a  m e l y e k  s e g é l y é v e l  e g y r é s z t  m a g á t  a  b e t e g s é ge t  
l e h e t  k e d v e z ő e n  b e f o l y á s o l n i ,  m á s r é s z t  p e d i g  a  b ő r t d e s i n f i c i á l v a ,  a  
b e t e g s é g  t o v a t e r j e d é s é t  m e g g á t o l n i .

A  s z a k o s z t á l y b a n  e l ő a d á s o k a t  t a r t o t t a k  m é g : B e a ts o n a  f e r 
t ő z ő  b e t e g s é g e k  t e r j e d é s é n e k  m e g g á t l á s á t  e z é l z ó  m ó ds z e r e k r ő l  n ö v e 
k e d ő  v á r o s o k b a n  ; P is to r a  d e s i n f e c t i ó r ó l ,  e g y  e g y s z e r ű  m ó d s z e r t  
i s m e r t e t v e ,  m e l y e t  a  s z e g é n y e b b  n é p o s z t á l y  i s  k ö n n ye n  h a s z n á l h a t ; 
S o n s in o a z  e n t o z o á k  o k o z t a  b e t e g s é g e k  t e r j e d é s é n e k  m e g a k a dá l y o 
z á s á r ó l  ; S a n d iv i th a z  E g y p t o m b a n  u r a l k o d o t t  c h o l e r a - j á r v á n y o k r ó l : 
A b r a h a m a  v a c c i n a t i o  é s  l e p r a  k ö z ö t t i  ö s s z e f ü g g é s r ő l ,  k i m ut a t v a ,  
h o g y  b á r  a  v a c c i n a t i o  á l t a l  e s e t l e g  b e o l t a t h a t i k  l ep r a ,  b i z t o s  i l y e n  
e s e t  e d d i g  m é g  n e m  í r a t o t t  l e ; G re e n e a  N í l u s  b e f o l y á s á r ó l  a  
m o r t a l i t á s r a  E g y p t o m b a n ,  k i m u t a t v a ,  h o g y  a  m o r t a l i tá s  n ö v e k e d é s e  
a  f o l y a m  a p a d á s á v a l  ö s s z e f ü g g é s b e n  v a n  ; W i l l i a m s  F r e e m a n a  n y i l v á 
n o s  é p ü l e t e k  s z e l l ő z t e t é s é n e k  f o n t o s s á g á r ó l ; L o d g e a z  a n t h r a x  b r o n c h o -  
p u l m o n a r i s  a l a k j á r ó l  a  r o n g y s z e d ö k n é l .

Heti szemle.
B u d a p e s t ,  1 8 9 1 .  a u g u s z t u s  2 7 - d i k é n .

Ú j ta n u lm á n y i - fe g y e lm i  és le c z k e p é n z -s z a b á ly z a t l é p  é l e t b e  
m i n d j á r t  a  k ü s z ö b ö n  á l l ó  f é l é v t ő l  k e z d v e  a z  e g y e te m e n . A z  ú j  s z a b á l y 
z a t  k i b o c s á t á s á r a  a  f ö i n d o k  a  t a n d í j - r e n d s z e r  m e g v ál t o z t a t á s a  v o l t ,  
m e l y n e k  s z e l l e m é b e n  k e l l e t e t t  á t i d o m í t a n i  a  r é g i  s za b á l y o k a t .  L é n y e 
g e s e b b  v á l t o z t a t á s o k  a z  ú j  s z a b á l y z a t b a n  a  r é g i h e z  k é p e s t  a  k ö v e t 
k e z ő k .  A  t a n é v  e l s ő  é s  m á s o d i k  f e l é  a z  e d d i g i n é l  a rá n y o s a b b a n  v a n  
e l o s z t v a ,  e g y s z e r s m i n d  a z  e g é s z  t a n é v  f é l  h ó n a p p a l  m e g h o s s z a b b í t v a ,  
a  m e n n y i b e n  a z  I .  f é l é v  s z e p t e m b e r  1 - t ö l  j a n u á r  3 1 -d i k é i g  a  I I .  f é l 
é v  f e b r u á r  1 - t ő l  j ú n i u s  3 0 - d i k á i g  f o g  t a r t a n i ,  t o v áb b á  a  b e i k t a t á s ,  
b e i r a t á s  é s  i n d e x  a l á í r á s r a  v o n a t k o z ó l a g  l e s z  b e h o zv a  v á l t o z t a t á s  a z  
e d d i g i e k h e z  k é p e s t .  A  b e i k t a t á s  é s  b e í r á s  r e n d e s  i de j e  m i n u e n i k  
f é l é v b e n  a z  e l s ő  1 2  n a p ,  a  t a n á r o k n á l  v a l ó  b e í r á s  a 1 5 - d i k  n a p i g  
e s z k ö z l e n d ő .  A z o k ,  a  k i k  v a l a m e l y  e l h á r í t h a t l a n  a k ad á l y  m i a t t  n e m  
j e l e n t k e z h e t n e k  s z e m é l y e s e n  a  m e g s z a b o t t  1 2  n a p i  h at á r i d ő n  b e l ü l ,  
u g y a n e z e n  h a t á r i d ő n  b e l ü l  Í r á s b a n  k é r h e t i k  e l ö j e g y ez t e t é s ü k e t  o k 
m á n y o k k a l  i n d o k o l v a  m e g  n e m  j e l e n h e t é s ü k e t  é s  k i j e lö l v e  s z e m é l y e s  
m e g j e l e n é s ü k  i d e j é t ,  e z  i d ő  a z o n b a n  a z  e l s ő  f é l é v b en  o k t ó b e r  G - d i k á n ,  
a  m á s o d i k b a n  m á r c z i u s  6 - d i k á n  t ú l  n e m  t e r j e d h e t .  L eg f o n t o s a b b  
v á l t o z t a t á s o k  a  b e i k t a t á s i  d í j  é s  a  t a n p é n z r e  v o n a tk o z ó l a g  v a n n a k .  
A  b e i k t a t á s i  d í j h o z ,  m e l y  2  f r t  1 0  k r .  v o l t  3  f r t  kö n y v t á r i  i l l e t é k  é s  
5 0  k r .  i f j ú s á g i  k ó r h á z i  d í j  l e s z  f i z e t e n d ő .  R e n d e s  h a l l g a t ó k  é s  g y ó g y 
s z e r é s z e k  f é l é v e n k i n t  3 0  i r t o t ,  r e n d k í v ü l i  h a l l g a t ók  p e d i g  1 0  i l l e t ő l e g  
1 5  é s  3 0  f r t o t  f i z e t n e k .  A  t a n d í j a k  e z e n t ú l  n e m  k é pe z i k  a z  i l l e t ő  t a n á r  
t u l a j d o n á t  m i n t  a z e l ő t t ,  m e l y e k  a  b e g y ü l t  ö s s z e g h e z k é p e s t  o l y  
m e n n y i s é g b e n  s z o l g á l t a t t a k  k i  a  t a n á r n a k ,  a  h á n y  h al l g a t ó  i r a t k o z o t t
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b e  h o z z á j u k ,  h a n e m  a  m á r  i s m e r t e t e t t  m ó d o n  v a l a m e n ny i  b e f o l y ó  
t a n p é n z  ö s s z e g y i i j t e t i k  é s  k ü l ö n b ö z ő  c z é l o k r a  é s  k ül ö n b ö z ő  a r á n y b a n  
s z é t o s z t a t i k .  K ü l ö n  s z a b á l y z a t  i n t é z k e d i k  a z  e g y é v i ö n k é n t e s i  s z o l g á 
l a t o t  t e l j e s í t ő  e g y e t e m i  h a l l g a t ó k  b e i k t a t á s á r a  é s  b e í r á s á r a  v o n a t k o z ó 
l a g .  A z  o r v o s t a n - h a l l g a t ó k n a k  a d o t t  k e d v e z m é n y e k  a  k ö v e t k e z ő k  :

„ A z o n  o r v o s t a n h a l l g a t ó k n a k ,  k i k  e g y e t e m i  t a n p á l y á j uk  a l a t t  
m i n t  e g y é v e s - ö n k é n t e s e k  á p r i l  h ó  1 - é n  f e g y v e r  a l a t ti  s z o l g á l a t u k  
f é l é v é r e  v o n u l n a k  b e  a  h a d c s a p a t h o z ,  e k k é n t  f é l b e s za k í t o t t  f é l é v ü k  
t e l j e s  f é l é v ü l  s z á m í t t a t i k  b e .  E z e n  c s o n k a  f é l é v b e n n e t á n  h a l l g a t o t t  
a z o n  t a n t á r g y a k  a z o n b a n ,  m e l y e k n e k  c s a k i s  e g y  f é l é ve n  á t  v a l ó  
h a l l g a t á s u k  k ö t e l e z ő ,  b e  n e m  s z á m í t h a t ó k .

A z  á p r i l  h ó  1 - v e l  f e g y v e r  a l a t t i  s z o l g á l a t r a  b e v o n ul ó  o r v o s 
t a n h a l l g a t ó k n a k  s z ó b a n  f o r g ó  n y á r i  f é l é v ö k  k a t o n a k ön y v i i k  e l ü -  
m u t a t á s a  m e l l e t t  a z  e g y e s  t a n á r o k  á l t a l  m á r  m á r c z i us  h ó  u t o l s ó  
h e t é b e n  a l á í r a n d ó ,  a  f é l é v n e k  d é k á n i  l á t t a m o z á s a  a zo n b a n  c s a k i s  a z  
ö n k é n t e s i  s z o l g á l a t  m e g t ö r t é n t é n e k  i g a z o l á s a  u t á n ,  a z  e g y e t e m i  
t a n u l m á n y i - f e g y e l m i  é s  l e c z k e p é n z - s z a b á l y z a t  7 3 .  § -á n a k  m e g f e l e l ő e n ,  
s  a  n é l k ü l ,  h o g y  a  7 7 .  § - b a n  m e g k í v á n t  k é r v é n y t  b e ny ú j t a n i  t a r t o z 
n á n a k ,  e s z k ö z l e n d ő .

A z o n  b e i k t a t o t t  o r v o s t a n h a l l g a t ó k ,  k i k  a k á r  e g y e t e mi  t a n 
p á l y á j u k  m e g k e z d é s e  e l ő t t ,  a k á r  a n n a k  m e g s z a k í t á s á va l  t e l j e s í t e t t é k  
e g y é v e s  ö n k é n t e s i  s z o l g á l a t u k a t ,  m á r  v é g b i z o n y í t v á ny u k n a k  m e g 
s z e r z é s e  e l ő t t ,  a  1 0 - d i k  f é l é v  f o l y a m á n  t e h e t i k  l e  a z  e l ő v i z s g á l a t o k a t  
é s  a z  e l ö s z i g o r l a t o t ,  v a g y  —  h a  e z e k e t  m á r  k o r á b b a n l e t e t t é k  
v o l n a  —  a z  I .  g y a k o r l a t i  s z i g o r l a t o t ,  f e l t é v e ,  h o g y a z  i l l e t ő  v i z s g á l a t  
i l l e t ő l e g  s z i g o r l a t  t a n t á r g y a i t  m á r  s z a b á l y s z e r ü l e g h a l l g a t t á k . l;

t. *  *

A z  i g a z s á g ü g y i  o r v o s i  t a n á c s  s z e r v e z e t e ,  ü g y r e n d j e  é s  
e l j á r á s i  s z a b á l y a i .  ( K i a d a t o t t  a  m .  k i r .  i g a z s á g ü g ym i n i s t e r n e k  
3 5 , 3 2 0 / 8 9 0 .  s z á m  a l a t t  k e l t  r e n d e l e t é v e l . )

A )  A z  ig a z s á g ü g y i  o rv o s i ta n á c s  s ze r v e ze te  és ta g jain á l :  k ö te le s 

ség e i és ja v a d a lm a z á s a .

( 1 8 9 0 .  é v i  X I .  t . - c z .  3 .  é s  4 .  § § . )

A z  i g a z s á g ü g y i  o r v o s i  t a n á c s  t a g j a i n a k  h a t á s k ö r e  a  k ö v e t k e z ő  :
1 .  § .  A  t a n á c s  e ln ö k e a z  i g a z s á g ü g y i  o r v o s i  t a n á c s  m ű k ö d é 

s é t  v e z e t i .
E n n é l f o g v a  a  t a n á c s  e l n ö k e  a  t a n á c s h o z  é r k e z e t t  b e ad v á n y o 

k a t  a  t a n á c s  t a g j a i n a k  —  k ü l ö n l e g e s  s z a k i s m e r e t e i k re  v a l ó  t e k i n 
t e t t e l  —  e l i n t é z é s  v é g e t t  k i o s z t j a ; a  t a n á c s  ü l é s e in  e l n ö k ö l ,  a  
t a n á c s k o z á s o k a t  v e z e t i ,  a  s z a v a z á s o k  e r e d m é n y é t  s  a h o z o t t  h a t á 
r o z a t o k a t  k i m o n d j a ; a z  ü l é s e k r ő l  f e l v e t t  j e g y z ő k ö n yv e k e t  f e l ü l v i z s 
g á l j a  é s  h i t e l e s í t i ; a  t a n á c s  ü l é s e i n  h o z o t t  h a t á r oz a t o k n a k  k i a d 
m á n y a i t ,  v a l a m i n t  a  t a n á c s  t a g j a i  á l t a l  ü l é s e n  k í v ül  k é s z í t e t t  e l 
i n t é z é s i  t e r v e z e t e k e t  f e l ü l v i z s g á l j a ; v é g ü l  a z  ö s s ze s  t a g o k n a k  é s  a  
t a n á c s o n  k i v i i l  á l l ó  é s  a z  i g a z s á g ü g y m i n i s t e r  á l t a l m e g h í v o t t  s z a k 
é r t ő k n e k  j á r ó  m u n k a -  é s  i i l é s i  d í j a k r ó l  m i n d e n  h ó  vé g é n  a z  i g a z s á g -  
i i g y m i n i s t e r i u m  e l n ö k i  s e g é d h i v a t a l i  i g a z g a t ó j á n a k  e g y  k i m u t a t á s t  
k ü l d ,  m e l y n e k  a l a p j á n  e  d í j a k n a k  k i f i z e t é s e  t ö r t é n ik .

2 .  § .  A  t a n á c s  a le ln ö k c a z  e l n ö k n e k  a k a d á l y o z t a t á s a  e s e t é 
b e n  e z t  h e l y e t t e s í t i ; a z o n f e l ü l  a  s a j á t  s z a k m á j á t  ér i n t ő  ü g y e k b e n  
m i n t  v é l e m é n y e z ő  e l ő a d ó  m ű k ö d i k .

(Folytatása következik.)

Vegyesek.
B u d a p e s t ,  1 8 9 1 .  a u g u s z t u s  2 7 - d i k é n .  A  fő v á ro s i  s ta t is t i lc a i 

h iv a ta ln a k 1 8 9 1 .  a u g u s z t u s  9 - d i k é t ö l  a u g u s z t u s  1 5 - i g  t e r j e d ő  h e t i  k i 
m u t a t á s a  s z e r i n t  e  h é t e n  é l v e  s z ü l e t e t t  3 7 7  g y e r m e k,  e l h a l t  2 7 2  
s z e m é l y ,  a  s z ü l e t é s e k  t e h á t  1 0 5  e s e t t e l  m ú l t á k  f e l ül  a  h a l á l o z á s o k a t .  
N e v e z e t e s e b b  h a l á l o k o k  v o l t a k  e  h é t e n  : c r o u p  3 ,  r on c s o l ó  t o r o k l o b  6 ,  
h ö k h u r u t — ,  k a n y a r ó  2 ,  v ö r h e n y  1 ,  t y p h u s  4 ,  a g y k é r l ob  3 ,  a g y -  
v í z k ó r  1 ,  a g y  v é r ö m l e n y  6 ,  r á n g á s o k  1 0 ,  s z e r v i  s z í vb a j  8 ,  t ü d ő - ,  
m e l l h á r t y a -  s  h ö r g l o b  é s  h ö r g h u r u t  2 6 ,  t i i d ő g i i m ö  és  s o r v a d á s  4 0 ,  
b é l h u r u t  é s  b é l l o b  5 4 ,  m é h r á k — ,  B r i g t h k ó r  é s  v e s e l ob  6 ,  g y e r m e k 
á g y i  b a j o k — ,  g ö r v é l y k ó r  1 ,  v e l e s z ü l e t e t t  g y ö n g e s é g  é s  a l k a t h i b a  1 6 ,  
á s z k o r ,  a s z á l y  é s  s o r v a d á s  5 ,  a g g k ó r  6 ,  e r ő s z a k o s  ha l á l e s e t  1 1 .  A  
f ő v á r o s i  k ö z k ó r h á z i a k b a n  á p o l t a t o t t  a l l é t  e l e j é n  2 11 2  b e t e g ,  s z a p o r o 
d á s  6 4 3 ,  c s ö k k e n é s  6 1 8 ,  m a r a d t  e  h é t  v é g é n  á p o l á s  al a t t  2 1 3 7  b e t e g .  
—  A  f ő v á r o s i  t i s z t i  f ő o r v o s i  h i v a t a l n a k  1 8 9 1 .  a u g u sz t u s  1 3 - d i k á t ó l  
a u g u s z t u s  2 0 - i g  t e r j e d ő  k i m u t a t á s a  s z e r i n t  e l ő f o r d ul t  e  h é t e n  m e g 
b e t e g e d é s : h a g y m á z b a n  8  ( m e g h a l t  1 ) ,  v ö r h e n y b e n  4 0  ( m e g h a l t  7 ) ,

k a n y a r ó b a n  2 5 ,  r o n c s o l ó  t o r o k l o b b a n  2 2  ( m e g h a l t  7 ) , t o r o k g y í k b a n  7  
( m e g h a l t  1 ) ,  t r a c h o m á b a n  2 1 ,  l i ö k h u r u t b a n  7 ,  o r b á n ez b a n  3

—  N y i t r a m e g y e  n a g y - t a p o l c s á n y i  k ö z k ó r h á z á b a n  a z  1 8 90 - d i k  
é v  f o l y a m á n  —  m i n t  a z t  F r id r i c h  A la jo s k ó r h á z i g a z g a t ó  k i m u t a 
t á s á b ó l  o l v a s s u k  —  5 7 7  b e t e g  á p o l t a t o t t ,  1 5 , 0 9 5  á p ol á s i  n a p p a l  
( á t l a g  2 6 ‘ 1  n a p ) .  N a g y o b b  m ű t é t e t  1 3  e s e t b e n  v é g e z te k .

A A  b á b a - t a n f o l y a m o n  a beiratkozások September l-jén 
kezdő dnek é s  b e z á r ó l a g  15-dikéig t a r t a t n a k .  A  beiratkozás az 
orvoskari dékáni hivatalban történik.

O  A z  e g y e t e m i  m e g n y i t ó  ü n n e p é l y  s z e p t e m b e r  1 5 - d i k é n 
t a r t a t i k .

A  A  I V - d i k  s z ü n i d e i  o r v o s i  c u r s u s r a ,  a  m e l y  f .  é v i  
s z e p t e m b e r  h ó  7 - d i k é t ö l  1 9 - d i k é i g  b e z á r ó l a g  f o g  t a rt a n i ,  a  b e j e l e n 
t é s e k  s z e p t e m b e r  hó 6 - d i k á i g  f o g a d t a t n a k  e l .

—  T ö r ö k  L a j o s  d r . - t  a  p á r i s i  d e r m a t o l o g i a i  t á r s u l a t l e v e l e z ő  
t a g j á u l  v á l a s z t o t t a .

—  A  m a g y a r  o r v o s o k  é s  t e r m é s z e t v i z s g á l ó k  v á n d o r g y ű lé 
s é n e k  k ö z p o n t i  v á l a s z t m á n y a  a  t r a c h o m a  m o n o g r a p h i á já n a k  m e g 
í r á s á v a l  b e n y ú j t o t t  t e r v e z e t e  a l a p j á n  F e u e r  N á t h á n  d r . - t  b í z t a  m e g .

—  A  g ö m ö r m e g y e i  k ö z k ó r h á z b a n  —  m i n t  a z t  L ö c h e r e r  
T a m á s  i g a z g a t ó  1 8 9 0 .  é v i  j e l e n t é s é b ő l  o l v a s s u k  — • az  e l m ú l t  é v  
f o l y a m á n  ö s s z e s e n  8 4 5  e g y é n  ( 5 1 0  f é r f i  é s  3 3 5  n ő )  áp o l t a t o t t  
A z  á p o l á s i  n a p o k  s z á m a  v o l t  2 7 , 5 8 4 ,  e s i k  t e h á t  e g y  b e t e g r e  3 1  
á p o l á s i  n a p .  N a g y o b b  m ű t é t  ö s s z e s e n  6 4  v é g e z t e t i .

—  F l e s c h  A d o l f  d r .  z o m b o r i  g y a k o r l ó o r v o s t  a  v a l l á s - é s  
k ö z o k t a t á s i  m .  k .  m i n i s t e r  a  z o m b o r i  á l l a m i  f ö g y m n as i u m h o z  i s k o l a  
o r v o s s á  é s  e g é s z s é g t a n - t a n á r r á  n e v e z t e  k i .

— H a z a i  f ü r d ő k  s z e m é l y f o r g a l m a :  T á t r a fü r e d (VIII. 2 1 . ) :  
4 2 2 6  : A ls ó -T á i t r a fü r e d (VIII. 2 1 . ) :  2 2 8 5  ; Ú j-T á t r a fü r e d (VIII. 2 0 . )  : 
2 5 9 2 ;  H e r h u le s fü r d ö ( V I I I .  1 0 . )  :  4 8 7 1  ; L i p i k  (VIII. 1 3 . ) :  1 8 8 0 ;  
P ö s ty é n (VIII. 1 7 . ) :  2 9 3 0  ; K o r i tn ic z a  (VIII. 1 8 . ) :  9 6 1 ;  B u z iá s 

(VIII. 1 3 . ) :  1 1 1 9 ;  B á r t f a  (VIII. 2 0 . ) :  1 6 3 6 .
A  k o l o z s v á r i  „ K a r o l i n a “  o r s z á g o s  k ó r h á z b a n  —  m i n t  

E n g e l  G á b o r d r .  e g y e t e m i  m a g á n t a n á r  é s  i g a z g a t ó  k i m u t a t á s á b ó l  
o l v a s s u k  —  a z  1 8 9 0 .  é v b e n  2 1 7 7  b e t e g  á p o l t a t o t t  6 1 ,3 4 1  á p o l á s i  
n a p p a l ;  á t l a g  t e h á t  e g y  b e t e g r e  2 8 ' 1 6  á p o l á s i  n a p  es i k .  A  n a p i  
á p o l á s i  d í j  e z e n  é v b e n  i s  6 3  k r .  v o l t .  A  k o r o s z t á l yo k  v a l a m e n n y i e n  
a z  e g y e t e m i  o k t a t á s  c z é l j a i r a  i s  s z o l g á l t a k .

— Megjelent füzetek : Eröss Gyula m.-tanártól : Mittheilung aus  
der I. geburtslnIflich-gymicologischen Klinik der k gl. ungarischen Uni
versität Budapest. A) Beiträge zu den Temperaturverhältnisseu bei 
heraditiiren Syphilis neugeborener Kinder. B) Casuistischer Beitrag zur 
Pathologie der genitalen Blutungen neugeborener Mädchen (S. a. Arch, 
f. Kinderli. XIII. k .) ; Meiseis Vilmos dr. A  cornutin mint hatásos szer 
az ivar- és vizelet! szervek vérzéseinél. — A z orvosi mentés kézikönyve. 
Kiadta a „Mentő k Lapja“ szerkesztő sége. Legközelebbi számunkban 
ismertetni fogjuk.

H e t i  k i m u t a t á s
a budapesti szt. Rókus- és üllő i-úti kórházban 1891. augusztus 20-dikától 

egész augusztus 26-ig ápolt betegekrő l.

1891.
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Ang. 20 21 34 55 23 38 61 4 2 6 945 649 1591 746 84 74 710
21 5445  99 21 17 38 1 4 5 977 6731650 778 67 75 730
22 48 44! 92 6370 133 4 3 7 958 644 1602 731 67 75729
23 28 23 51 17 27 44 5 2 7 964 G381602 738 66 75723
24 47 20; 67 41 20 61— 3 3 970 6351605 737 63 80 725
25 43 40 83 3534 69 4 6 10 974 635 1609 736 65 81 727

n 26 4 l|58 | 99 21 38 59 3 4 7 991 651 1642 7G3 G5 82 732

S z t . - L u k á c s - f ü r d ő ,  B u d a p e s t e n .  M e le g  és la n g y o s  k é n e s 

fo r r á s o k . I s z a p fü r d ő , e s ú z >  k ö s z v é n y ,  i s c h i a s  s t b  e l l e n .  Á s v á n y v í z - 

u s z o d á k , n ő k  é s  u r a k  s z á m á r a ,  i d e g e s s é g ,  v é r s z e g é n y s é g ,  s á pk ó r ,  
s t b .  e l l e n .  N ő i  és ú r i  g ő z fü r d ő k ,  kő -  és k á d fü r d ő k .  L a k á s  és p en s io 

a  „ N a g y  S z á l lo d á b a n “ . K i l á t á s  a  D u n á r a ,  f e k v é s  k e l e t n e k ,  f e l v o n ó  
g é p ,  z á r t  é s  f ű t h e t ő  f o l y o s ó k  a  f ü r d ő k h e z .  N a p o n t a  k a t o n a z e n e .  
G y ó g y -  é s  z e n e d í j  ( C u r t a x e )  n i n c s e n .  L a k á s ,  e l lá tá s s a l ,  s z o lg á la t ta l 

és v i l la n y o s  v i lá g í tá s s a l e g y  s z e m é l y n e k  I .  e m .  2 7 — 3 2 ,  Í I .  e m .  
2 2 — 3 1  í r t .  L a k á s  e l lá tá s  n é l k ü l I .  e m .  e g y  s z e m é l y  1 5 — - 2 1  f r t ,  
I I .  e m .  1 1  — 1 5  f r t ,  s z o l g á l a t  é s  v i l á g í t á s  k ü l ö n .  Fü r d ő o r v o s  
d r .  D o c to r  F r ig y e s . P ro sp e c tu s  in g y e n  és b é rm e n tv e  k ü ld e t i k .



E urm inczö töd ih  évfolyam . 35. szám . Budapest, 1891. augusztus 30.

ORVOSI H ETILAP.
Szerkesztő ség:

IV . K ér., C a lv in - t é r  4 .  sz .

A lap  m e g je len ik  m in d e n  L é

te n  v a sá rn a p  l ' / 2— 2 ív en . M el

lé k le te i a  „ S z e m é s z e t 11 s a 

„ K ö z e g é s z s é g ü g y  és T ö r 

v é n y s z é k i  o r v o s t a n “ 

m in d en  2 h ó n a p b a n  1— 2 íven .

K é z ira to k , k ö z lem én y ek  

a  sze rk esz tő ség h ez  b é rm en tv e  

k ü ld e n d ő k .

A H A Z A I  E S  K Ü L F Ö L D I  G Y Ó G Y Á S Z A T  É S  K Ú R B U V Á R L A T  K Ö Z L Ö N Y E .  I V . ^ “

A lap íto tta  M arkusovszky Lajos dr. 1857-ben.

K I A D Ó  T U L A J D O N O S  É S  F E L E L Ő S  S Z ER K E S Z T Ő :

H Ó G Y E S  E N D R E
egyetem i tanár.

A lap  elő fizetési á r a :  he lyben  

és v id ék en  e g é s z év re  1 0 f r t ,  

f é l  év re  5  f r t ,  n e g y e d é v r e  

2  f r t  5 0  k r .  O rvos- és g y ó g y 

sze rész-h a llg a tó k  fe lé t f izetik . 

H ird e tések é rt so ro n k in t 15 k r .

F ize tések , re k la m á tió k  

a k ia d ó h iv a ta lb a  b é rm en tv e  

k ü ld en d ő k .

T A R T A L O M .

EREDETI KÖZLEMÉNYEK.
E n g e l  G á b o r  d r. A z üszög te rh esség 

rő l, ö t ese t k a p c s á n  __ - . .  . .  423
G r ó s z  M e n y h é r t  dr. A  v il lan y o s 

fü rd ő k rő l _ . _ ..  . .  . . . . .  .  429
W e is z  E d e  d r . Ú j k é sz ü lék ek  a  v é r 

n y o m ás m eg h a tá ro zá sá ra  _ . . . . .  431
S c h i f f  E r n ő  d r . A  lázas hÖ m érsék 

b e fo ly ása  a  csecsem ő k  vérösszetéte lé re . 
V izsg á la to k  E p s te in  ta n á rn a k  a  p rá 
g a i o rszágos le len czh ázb an  lévő  gyer- 
m e k k ó ro d á já b ó l . .  __ __ 433

TUDOMÁNYO S TÁRSULATOK.
B ih a rm e g y e i o rvos-gyógyszerész  és te r 

m é sze ttu d o m án y i e g y esü le t 1891. m á r- 
cz iusi szak ü lése .

K onrád  M á rk : A  n a g y v á rad i m . k . 
b á b ak ép ezd e  m ű k ö d ésé rő l az  1890-dik 
évben  __ __ __ __ __ _ . __ _. __ 434

IRODALOM- SZEMLE.
I. K ö n y v ism erte tés .

M a y á i: U e b e r  E ch in o co ccu s d e r  P le u ra  434

Sou lie r : T ra i té  de th é ra p e u tiq u e  e t  de 
ph a rm aco lo g ie  _ . .  . .  - -  4 3 5 ,

II. L apszem le .
G yógyszertan.

Y v o n : A n tisep to l . .  . .  . .  . .  - -  435
Styrac.o l . .  __ __ __ . .  . .  _ _ . .  _ . 435
Jo d o p h en in  . .  _. . .  _'_ __ __ 435

Belgyógyászat.

Sch illing : A d a t a  h y d ro p s m ech an ik u s  
k e ze léséh ez . . .  . .  _. . .  . .  __ - -  . .  435 

G rasset: V eszettséget te tte tő  h y s te r ia  ese t 435 
N othnagel: F á jd a lm a k  sz ívbetegségekné l 436 
Joseph : L áz  n é lk ü l i  tu b e rcu lo s is  m ilia r is

a c u ta  ese tek  . .  _ . . .  .................... 436

Sebészet :
T e r il lo n : A  g en y es  sa lp in g itis  k e le t

k ezése ._ . .  .  . .  . .  . .  . .  436
R a y n a u d : A  ta k á ro s  fertő zés a la k ja i  ._  436 

Fülgyógyászat.

U cherm ann: S ik e tn é m á k  s ta t is t ik á ja  __ 436 
Thndichum: O rrg a ra tü r- f ib ro m ák  __ . . - 4 3 3  
Zw aardem acher: A  m ag asab b  h a n g o k  

i rá n t i  ha lló k ép esség  csökkenése a

H ildebrand t: C asu is tik u s ese t . .  __ . .  436 |

Apróbb jegyzetek az om osgyakorla tra .

1. E p i lep s ia  g y ó g y ítása . — 2. U r t ic a r ia  
o rvos lása . —  3. O edem a g lo ttid is  e llen  
p ilo c a rp in  . .  __ . .  __ __ __ - -  - -  - -  436

TÁRCZA.
A  lo n d o n i n em zetk ö z i l iy g ien e i con- 

g ressus tá rg y a lá sa i __ . . .  . .  . .  437

Hetiszsm le.
Új ta n u lm án y i- feg y e lm i és leczkepénz- 

szab á ly za t az  eg y etem en  __ . .  . .  _ . 438
A z ig azság ü g y i o rvosi ta n á cs  szervezete, 

ü g y ren d je  és e l já rá s i szab á ly za ta  . ._  439
Vegyesek: A  fő város egészsége. — 

N y itram eg y e  n a g y - ta p o lc sá n y i k ö z 
k ó rh á z a  k im u ta tá sa . — A  b á b a - ta n 
fo lyam . — A z eg y etem i m e g n y itó 
ü n n e p é ly . —  A  IV -d ik  szü n id e i o r 
vosi cu rsu s. — T ö rö k  L a jo s  d r. — A 
m a g y a r  o rvosok  és te rm észe tv izsgá lók  
v án d o rg y ű lé sé n e k  k ö zp o n ti v á la sz t
m á n y a . — A  göm örm egye i k ö zk ó rh áz  
év i je le n tése . — F lesch  A d o lf d r. — 
H aza i fü rd ő in k  szem ély fo rga lm a. —
A  ko lo zsv á ri „ K a ro lin a “ országos k ó r 
ház  k im u ta tá sa . — M eg je len t fü ze 

te k . — H e ti  k im u ta tá s  a  fő v á ro s i 
k ö zk ó rh ázak b ó l. — Sz. L u k á c s fü rd ö . 439

M e l lé k le t : Szemészet 4.  szám.

Ottava I . T a n u lm á n y  a  trach o m ás szem - 
g y u lad ásró l __ __ 37

A  b e r l in i  o rvosegyesü le t 1891. év i á p r i l
29 -d ik i gyű lésébő l ...............   42

A z orosz o rvosi cong ressus szem észeti 
o sz tá ly án ak  1891. év i ja n u á r i  g y ű lé 
séb ő l. - -  - -  __ - -  - -  - -  43

A  p á r is i  szem ész tá rsaság  1891. ju n iu s
2 - ik i ü l é s e................   43

Szem elvények:
K n a p p : H á ly o g k iv o n ás  ir isk im e tszés

n é lk ü l ............._ _ _ _ _ 44
Barabarscheiv: C h in in -am au ro s is  __ __ 45 
E lső im ig : É rh á r ty a le v á lá s  . _ _ _ _ _ _ _ _ 45
K e ra tit is  c a c h e c t i c a ............. 45
K n ies: A  g lau co m a  k ó rb o n c z ta n a  __ __ 45 
Tscherning : A  n e g y ed ik  P u rk in je - fé le  

k é p . .  _ . _ . __ __ __ __ __ __ -_ 46
l la a b : A  co ca in  h a sz n á lá sa  szem o p e rá 

lá so k n á l __ __ __ __ __ __ __ __ 46
Pflüger: P a r t ia l is  c ro u p  e s e te k . .  __ __ 46

Vegyesek._ __ __ __ _ __ __ __ __ __ 46

B o r i t ó k .  P á ly á z a to k . — H ird e tések .

Dr. Sümegi József
t e s t e g y e n ó s z e t i ,  g y ó g y g y m n a s t i k a i  é s 

m a ssa g e ren d elése
V. k e r ü l e t ,  U íi l  v í i n y - u  to/, a 11. sz . I. e m .  30

Dr. D O L L IN G E R  G Y U L A

t e s t e g y e n é s z e t i  m a g á n g y ö g y in té z e te
B u d a p e s t ,  V I I ,  k e r ü l e t ,  k e r e p e s i - ú t  5 2 ,  s z á m ,

A  gyógykezelés tárgyai: 1. A  g e r in c z o s z lo p  f e r d ü lé s e i .  2. C s i-  

g o ly a s z u .  3. A  m e l l k a s  a n g o l k ó r o s  g ö r b ü lé s e i .  4. F e r d e n y a k .  5. A  

v é g t a g o k  e lg ö r b ü lé s e i : dongaláb, lúdtalp, lóláb, kampóláb, gacsos 
térd, a csöves csontok s a kezek elgörbülései. 6. I z ü le t i  m e r e v 

s é g  é s  i z l o b o k ,  é s  m a s s a g e - r a  a l k a lm a s  k ó r e s e t e k .

29 P r o g r a m m o t  b é r m e n te s e n  k ü ld .

Dr. B ácskay Béla A r a d  s z a b .  k i r .  v á r o s  é s  A r a d m e g y e  h a t ó s á g a i  

k ö z v e t l e n  e l le n ő r z é s e  a l a t t  á l l ó  m i n i s z t .  e n g e d .

nyilvános tehénhimlő -termelő  intézete Aradon.
Szállít az év bármely szakában f r i s s  é s  k i p r ó b á l t  b i z t o s  f o g a m 
z á s t !  (szúrással is oltható) eredeti tehénhimlő nyirkot a következő  árakon:

1 p h io lá t 2 - 3  egyénre 5 0  k ré rt 
10 ilyen ph io lá t 4  f r té r t

1 p h io lá t 10— 15 egyénre 2  „

1 p h io lá t  5 0  e g y é n re  3  f r té r t  
1 p h io lá t  1 0 0  „  6  „

Csomagolás és b é r m e n t e s  b e k ü ld é s é r t  3 0  k r r a l j  u tá n - 
v é t e l e s  s z á l l í t á s n á l  csomagolás és szállító-levélért 2 0  k r r a l  
t ö b b  s z á m í t t a t i k  szállítmányonként.

M egrendelések posta fo rd u ltá va l te ljesítte tnek.
Saját találmányú s z a b á l y o z h a t ó  s c a r i f i c a t o r  (100 egyén beoltható egy 
óra alatt), l e g jo b b  o l t ó - e s z k ö z ,  ára 1  frt 25 kr., a szúrást mellő zhető vé teszi. 
K é t  h a t o s á g  s z a k k ö z e g e i n e k  f o l y t o n o s  é s  k ö z v e t l e n  e l l e n ő r z é s e  

a z  o l t ó a n y a g  k i f o g á s t a l a n  j ó  m i n ő s é g é r e  n é z v e  a  l e gn a g y o b b  

g a r a n c z i á t  n y ú j t j a .  2 ö

Folyó évi szeptem ber hóban k ia d á su n k b a n  m eg fog  je le n n i :

M ediz ina l-K a lender
u n d

R e c e p t - T a s c h e n b u c h
des

„Aerztlichen Central-Anzeiger“ pro 1892.

TARTALOM: 1. Therapeutikus jegyzetek is  vényminták, ir ta  MAHLER 
JULIUS dr. Becsben. 2. Gyógyszer-díjszabás az 1891. évre. 3. A leginkább 
elő forduló fülbetegségek gyógykezelése, ir ta  BING ALBERT dr. bécsi egyetemi 
docens. 4. A z  epilepsia gyógykezelése, ir ta  EHRENDORFER Felix dr. Becsben. 
5. A heveny és idült blennorrhoea gyógykezelése férfiaknál, ir ta  FINGER 
ERNŐ  dl., bécsi egyetemi docens. 6. A heveny agyhártya-betegségek kórisméje 
és differential-diagnosisa, ir ta  FRÜHWALD NÁNDOR dr., gyermekgyógyászati 
docens és a bécsi poliklin ika osztályvezető je. 7. A leggyakrabban elő forduló 
szembetegségek kezelése, ir ta  FUKALA VINCZF dr. Pilsenben. 8'. Útmutatás a 
vizelet klin ikai analysisére, ir ta  JOLLFS ADOLF dr.. a dr. JOLLES M. és 
ADOLF-féle vegyi s górcsövészeti laboratórium vezető je Becsben. 9. A buja- 
kór-kezelés vázlata, ir ta  ZFISSL MIKSA dr., bécsi egyetemi docens. 10. A 
terhesség idő számítása az utolsó menstruatio álta l nyújtott támpont alapján. 
11. A  terhesség diagnostikus je le i a terhesség egyes hónapjaiban. 12. A  leg
fontosabb fü rdő k  és gyógyhelyek alphabetikus jegyzéke a gyógyjaraiatok és 
azokban mű ködő  orvosok elsorolásával. 13. A  bécsi gyógy- és rendelő inté
zetek. 14. A legjelentékenyebb specialis gyógyintézetek: a) hidegvíz-kura, 
b) ideg- és kedélybetegek, c) orthopaedia, gyógytornászát és massage, 
d) bő rbetegségek, e) diaetetikus kurálc. 15. Oltó-intézetek Ansztria-M agyar- 
orszagban. 16. Orvosi súlyok s mértékek. 17. A z osztrák és magyar egyetemek 
tanára i s docensei. 18. A  Bécsben mű ködő  orvosok jegyzéke. 19. Pharma- 
copoea elegáns. 20. N aptá r pap írra l átsző ve. 21. Bélyeg-tarifa. 22. Levél- 
posta- és távírdái tarifa . 23. Pupillar biztosságot nyújtó értékpapírok. 
24. Szelvények táblázata. 25. Napló (jegyzéklapok az év minden napja 
szám ára). 26. Á ltalános hirdetések.

Á ra csinos vászonkötésben 80 kr. =  I márka 60.

A z  „ A e r z t l i c h e r  C e n t r a l - A n z e i g e r “
a d m in i s t r a t i ó j a

W ie n  IX /1 ., P r a m e r g a s s e  3 .
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Dr. BATIZFA LVY

TestBOBHő szBű  és Y ízgyögyászati
I N T É Z E T E

B u d a p e s te n , v á ro s l ig e t i  f a s o r  é s  a r e n a - ú t  s a r k á n
egész éven át nyitva van. Az intézet orvos-sebészi osztálya is 
XXXIII év óta szakadatlanul mű ködik. Fölvétetnek b en la k ó  

és bejáró b e teg ek . 22

K im er ítő  p rogram m  in g y e n  é s  b érm en tve .

D r. LENGYEL SÁNDOR
testegyenészeti, gyógygymnastikai és m assage rendelése

Budapest, VIIL, belső  stáczió-utcza 44, szám,
Gyógykezelés alá kerülnek: gerinczoszlop és mellkas görbülései, vég 
tagok görbülései, dongaláb, lúdtalp, kampóláb, lóláb, gacsos térd és 
kezek elgörbülései. Az Ízületek lobjai és m erevségei; gyógygymnastika 
15 és massage körébe tartozó bántalmak.

M A T T O M I G

G IE S S H Ü B L E R
l e g t i s z t á b b  é g v é n y e s  S A V A N Y Ú K Ú T .

Kitű nő  sikerrel használható :

a légző - és emésztő szervek betegségeinél, köszvénynól, 
gyomor- és hólyaghnrutnál. Specificus szer gyermekbeteg

ségekben.

A k a r l s b a d i  g y ó g y m ó d o t  használóknak e l ő -  és u t ó k u r a  g y a n á n t  a j á n l v a .

M A T T O N I  f é l e

L Á P K IV O N A T O K
L Á P - S Ó L Á P - L U G

kitű nő  szerek
v a s la p -  és v a s a s  f ü r d ő  le elő állítására a háznál. 
É v e k  h o s s z ú  s o r á n  á t  k i t ű n ő  g y ó g y h a t á s u a k n a k  b i z o n y u l t a k :

Méh-petefeszek- és hashártyalobnál, sápkórnál, görvélykór-  
nál, fehérfolyásnál, elvetélésre való hajlamnál, teljes és 
részletes hiidéseknél, vérszegénységnél, csúznál. köszvény- 

nél, ischiasnál és aranyérnél.

MATTONHéie

BUDAI K E SE R Ü V lZ
l e g k i v á l ó b b  H AS H A JTÓ .

Valamennyi természetes ásványvíz és forrástermény szétküldő  intézete

MATTONI é s  W ILLE
35 B U D A P E S T ,

M é r le g -u tc z a  12 és D ia n a fü r d ő -é p ü le t .

V á r o s l ig e t i  sa n a to r iu m !

Szülő  és nő gyógyászati m agán-in tézet.
10 B u d a p e s t ,  V I., H e r m in a -ú t  9 .
Terhes, szülő , gyermekágyas és beteg nő k felvétele egész éven át. 

Mérsékelt árak. Kívánatra prospektus.
Dr. S za lá rd i M ór, Dr. T em esv á ry  R ezső ,

ig azg a tó  o rvosok.

V ÉRH IÁN Y  - SÁPKÓR

* V  A  B R Ä V A I S  VAS
a  v i lá g  le g h íre se b b  o rv o sa i  á l t a l  k i  l e t t  p ró b á iv á  es c s o d a la to s  h a tá s a  á l t a lá n  e l v a n  m á r  
ism e rv e .  A “  B R A V A IS  V A S  ”  n e m  okoz se m m i n e m ű  g y o mo rb a j t ,  m e r t  a z o n n a l  
á tm e g y e n  a z  e m b e r i  o rg a n is m u s b a .  R ö v id  h a s z n á la t  u tá n  a  v é rn e k  v iss z a a d ja  
e g é sz sé g e s  sz ín é t  és sz ü k sé g e s  é le te r e jé t .—  Ó v a k o d ju n k  a z  u tá n sá s o k -é s  h a m is ítá so k tó l, 

N a g y í ta n i  e la d á s  : 4 0  é s  4 2 ,  R u e  S a i n t - L a z a r e ,  P á r iz s b a n .

BUDAPESTEN : T Ö R Ö K  JÓ Z S E F  gyógyszerésznél és minden gyógyszertárban.
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P Á L Y Á Z A T O K .
A  szent-gotthardi járáshoz tartozó III. körorvosi k ör Gyanafalva 

székhelylyel lemondás folytán megüresedvén, annak betöltése czéljából 
pályázat hirdettetik, s a választásra határidő ül 1891. évi október hó 
6-dikának délelő tti 10 órája Gyanafalvára kitű zetik.

Javadalmazás 300 frt évi fizetés a körhöz tartozó községektő l.
Ezen körorvosi körhöz tartoznak a gyanafalvi, rába-szent-mártoni, 

felső -szölnöki és dobrai körjegyző séghez tartozó összes községek.
Felhivatnak a pályázni óhajtók, hogy az 1876. évi XIV. t.-ez. 

143. §-a értelmében felszerelt kérvényüket az alulirt fő szolgabíróhoz 
1891. évi október hó 1-ig beadják.

A  választásra a körhöz tartozó községek képviselő i, illetve meg
bízottjaik meghivatnak.

S z é n t-G o 11 h a r d, 1891. augusztus 8-dikán.

1—1 Papp Antal, fő szolgabíró.

Torontál vármegye török-kanizsai járásába kebelezett Oroszlámos 
község központtal újonnan szervezett körorvosi állásra, mely körhöz 
Egyházaskér, Majdan, Rábé és Kis-Sziget községek tartoznak, s mely 
állással 600 frt évi fizetés s az egyes községek szabályrendeleteiben 
megállapított látogatási díjak vannak egybekötve, ezennel pályázat j  
nyittatik.

A  megválasztandó körorvos a községeket az azok által elő álli- I 
tandó fuvar igénybevételével hivatalból hetenként egyszer tartozik meg- 1

látogatni s a közegészségügyi törvényben elő irt teendő ket végezn i; 
Oroszlámos községében gyakorolja megfelelő  és szabályrendeletileg meg
állapított díjazás mellett a halottkémlést és a húsvizsgálatot.

Felhivatnak a pályázni szándékozók, miszerint orvostndori okleve
lükkel és eddigi mű ködésüket tanúsító bizonyítványukkal felszerelt kér
vényeiket folyó évi szeptember hó 9-ig a török-kanizsai járási szolga- 
birói hivatalhoz beküldjék.

A  választás folyó évi szeptember hó 10-én Oroszlámos község
házánál fog megtartani

T ö r ö k - K a n i z s a ,  1891. évi augusztus hó 10-én.
3—2 A fő szolgabírói hivatal.

A lékai körorvosi állásra, melynek székhelye Léka, s a mely
hez a lékai és pörgölini körjegyző ségekhez tartozó községek tartoznak, 
s a mely állással 200 frt évi fizetés van egybekötve, pályázat hirdettetik.

Pályázni kívánók felhivatnak, hogy minő sítvényüket az 1876. évi 
XI V. t.-cz. 143. §-ának megfelelő leg igazolva kérvényük kapcsán 
szeptember hó 23-dikáig annyival is inkább beadják, miután a késő bb 
érkező k figyelembe vétetni nem fognak.

A  választás határnapjául szeptember hó 30-dilcának délutáni 
3 órája Léka községbe kitű zetik.

K ő s z e g , 1891. augusztus hó 17-dikén.
2—1 Somogyi Miklós, fő szolgabiró.

■

■

D r. F Ü Z E S S Y  J Ó Z S E F
j á r á s o r v o s  21

m i n i s t ,  e n g e d ,  n y i l v á n o s  b o r j ú h i m l ő -
B

H n y i r k t e r m e l ő  i n t é z e t e

■

a
H E V E S E N  (H eves m egye).

u M indenkor fr iss és b iztos fogam zású  ered eti borjú -
m h im löny irko t szá llít az a lább i fe le tte  o lcsó árak
■
H

m e l le t t :

■ 1  p h i o l a  5  e g y é n r e  —  f r t  5 0  k r . a
B 1  ;; 5 0  2  „  5 0  „

■ 1 h  l O O  , ,  5  . .  — ,,
Í O O O  e g y é n r e  . . . .  4 0  „  —  „

C s o m a g o l á s  d i j a  2 0  k i 1.

m m & T jT *  ..........................................................

O V  V é d ö j e f f y  ' 9 Í

Uiiiv. med.  Dr.  Pécsi  Dani  30

nyilvános

TEHÉNHIMLŐ  -TERHELŐ  INTÉZETE
T ú r k e v é n  (Jáss-Nagjkán-Szoloobaegys)

tömeges oltásokhoz, jó és biztos haté
konyságú oltó-anyagot, a következő  rend

kívül alacsony árakon szá llít:
50 egyénre. ......................... . . .  3.—

1 0 0  „ _________________ 0 . -
1 phiola 2—3 egyénre . . .  .........— .60
10 vagy több ilyen phiola á . . . .  —.50 
1 phiola 15 egyénre ..................... 2.50

I B a i l e l n i
L i th io n -sa v a n y ú v iz ,
a k öszvény-, liúgy-, dara- és homoknak, 
gyom or-, v e s e - és hólyagbajoknak, arany-érnek 

és hurutoknak gyógyszere. 
L e g k i t ű n ő b b  ü d í t ő  i t a l . 

R a t le m i g y ó g y fü rd ő .
Elő rajzok ingyen a radeini savanyúvíz raktárától.

B é c s ,  I ., F l e i s c h m a r k t  8 .  s z .
, B u d a p e s t :

E d e s k u t y  L . és M a t t o n i  é s  W i l le
16 uraknál.

Orvosi vegyi és górcsövészeti laboratórium
B u d a p e s t e n ,  V . k é r . ,  V á c z i - k ö r ú t  6 0 .  s z .  30

V izeletet, kö p e te t, h á n y a d é k o t, b é lsá r t és egyéb váladékait 
az emberi testnek sz e ré n y  h o n o rá r iu m é rt vizsgál 

D r. MÁTRAY <»Á k o k . volt egyetemi élet- és kórvegytani tanársegéd.

Dr. H E IC H  M IK L Ó S  *> I

|  t e s t e g y e n e s z e t i  é s  g y m n a s t i k a i  g y ó g y i n t é z e t e .
B u d a p e s t ,  V . k e rü le t ,  E rz s é b e t- té r  8 . szám .

Gyógykezelés alá kerülnek a te s te g y e n é s z e t ,  s v é d  gyógy- p. 
g y m n a s t ik a  és m a s s a g e  körébe tartozó bántalmak.

Házi kezelést igénylő  (fekvő ) betegek számára alaposan :jf 
képzett intézeti segédorvosok állanak a t. kartársak és közönség ||4 
rendelkezésére.

C ursusok o rvosok  és sz ig o r ló k  sz á m á r a , g y a k o r la to k ka l e g y b ek ö tv e .
Bő vebb felvilágosítást a gyógyintézet igazgató-orvosánál nyerhetni. j [ |

§< ' >£

I  í y ó g j i n l é z s l  id eg - és k ed é lyb etegek  j
valamint z x i o r p h i n i s t á k  számára

Inzersdoríban, Bécs mellett. |
fj r Igazgatók : 8 |

dr. Breslauer Armin és dr. Fries Emil.
A z intézetbe vaspályán 14, kocsin 30 perez alatt juthatni | |  

§  a laxenburgi utón, 5 hold területű  nagy parkban elhelyezve a % 
<ffi sanatorium teljes kényelemmel fogad be 25 beteget a müveit >|> 
% osztályokból. A  könnyebb és súlyosabb kóralakok szigorúan W 
£< elkiilönítvék a külön kertekkel ellátott egyes épületekben. A  >£ 
'S gyógykezelésnél hidegviz-gyógymód, villamosság és a mechano- >£ 
H therapeutikus eljárások alkalmaztatnak; az utóbbiak a külön e | | 

czélra épített nagy téli kertben. Fölvételre alkalmasak az ideg- vg> 
bajok minden alakban, kivált a hysteria, hypochondria neurasthenia, ;S> 

® idegzsábák, a morphinismus, alkoholismus és a könnyebb fokú | | 
<"< kedélybántalmak. Fiatalabb korú betegek (a nehézkórosak is) a 
j |  szakszerű  gyógyításon kívül oktatást kapnak minden tantárgyból >|= 
3| és megfelelő  szellemi és erkölcsi nevelésben is részesülnek. A  | | 
d>( betegek hozzátartozói szintén az intézetben elhelyezhető k.
§ ____________________________ %
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K l í m á t ,  t é l i  g y ó g y h e l y  A  ü  T D  A  7 1  A  .  G v i , « y i n , é ! et  é s  p e n «  
é s  t e n g e r i  f ü r d ő  A .  I J  i J  A  Z / 1  A  1 QUISISANA.

T e l j e s e n  d é l i  f e k v é s ,  p o r -  é s  s z é l m e n t e s .  — E g é s z  év e n  á t  n y i t v a  á l l . 34
E lek tro m o s v ilág ítás . —  K itű n ő  e llá tás . —  M érsék e lt á ra k . — T e n g e r i , édesv íz i és e lek tro m o s fü rd ő k . — M assage. —  G y ó g y g y m n astik a . — K ru ll- fé le  k észü lék  tü d ő b e teg ek  
szám ára . — H áz i-g y ó g y sze rtá r. —  A  n y á r i  id é n y  a la t t te tem esen  leszá llíto tt á ra k . — T e ljes  p en sio -e l lá tás  szo b áv a l 5 í r t tó l  n a p o n k in t  és szem é ly en k in t.

Ig azg ató  : < l r .  S c h w a r z  l g 1« ,  K ra f f t-E b in g  ta n á r  ide g g y ó g y -k ó ro d á já n a k  v o lt assistense. Ig azg ató n ő  : M a n s c h  M á r i a  asszony .

&

Benno Jaffé & D arm staedter la r tin iken fe lde  Berlin m ellett.

L A N O L I N U M  P U R I S S .  L I E B R E I C H
teljesen, szagta lan , savm entes és osaknem  felaér.

K a p h a tó  .A -u sz tr ia -M a g y a ro rs z á g  m in d e n  g y ó g y s z e r á r ús á n á l .  n

I

? 
I  
I

_  1
37EEJF-

T a r o s a  g y ó g y fü r d ő
M agya ro rszág  V asm egye

Glaubersó-tartalmú szénsavas források. Vasláp-fiirdő k 
sáp k o r, v é rszeg én y ség , m indennem ű  nő i bajok , az em észtő  
sz e rv e k  b e teg ség e i stb . e llen  legk iv á ló b b  o rv o s - ta ná ra in k  
á lta l  legm elegebben  a ján lv a . A  legújabb módszerek szerint be
rendezett pezsgő  aczé l- f í i rüő k . V as lap - fü rd ő k , gő zzel 

H ev íte t t  íisvíiuyvíz-für<lő k. Úgy az eddig fennállott épüle
tekben, mint az újonnan megnyílt , ,K a ro l in a  V i l la4- és 
„V endég lő ben  a  K oronához“ kényelemmel berendezett jó laká
sok. Jó étkezdék, naponta kétszer zene. Kies fenyvesekkel boritott 
vidék, szép kirándulások. Vasut-állomás „Felső -Eor-Tarcsa"  
25 perez társas-koesik és bérkocsik. 12

Idény kezdete május 17-én.
Május 17, junius 15 és augusztus 15, szeptember végéig 

lakások 30%-kai olcsóbbak. Mindennemű  értesítéssel a fürdő 
igazgatóság és Dr. R o b re r A ladár vasm. tiszt, fő orvos, fürdő - 
orvos készségesen szolgál.

A já n lv a  E

Dr. A lb e r t  E ., j  

D r.C h rob ak A . ,j  

Dr. B r a u n  G., j  

Dr. K a p o s i M. \
tanár urak által. E

Vérszegénység, sápkór, váltóláz, malária, idegbajokban stb Legköny- E 
nyebben emészthető  valamennyi arzén- és vastartalmú ásványvizek közt E

M A T T O N I  é s  W I L L E ,  I
szerb kir. udvari szállítók 22 =

B U D A P E S T , M é r l e g - u t c z a  1 2  é s  F ü r d ö - u t c z a  (D ia n a - F ü rd ö ) .  j

13

Univ. med. Dr. Zoltán A.
m in is t, en g ed é ly ezett

| m ilv. borjiiliiinlö-oltó intézete |
K éteg y h á zá n  (B ék ésm .)

I  szá llít egész év en  á t  jó tá l lá s  m e lle tt m in d ig  fr iss és b iz tos  h a tá sú  e re d e t i, conser- 
v á lh a tó  és szú rássa l is h a szn á lh a tó  b o r ju h im lö -n y irk o t az  a lá b b i á ra k o n  :

1 p h io la  2 - 3  e g y én re  v . o. a. 50 k r . ,  5 v a g y  tö b b  ily  p h io la  40 k r . ,  1 p h io la  
10— 15 e g y én re  2 f r t ,  1 p h io la  5 0  e g y é n r e  3  f r t ,  1 p h io la  1 0 0  e g y é n r e  0  fr t. 

C som ago lás és szá llító levé l . .  . .  - -  á  f r t  — .15
C som ag, és a já n l,  m e g k ü ld é s . __ . .  „ „ — .30

Oltási kellékek a beszerzési á ro n .—  N agyobb  m eg ren d e- 
I lé sek e t te tszés s z e r in t i  rész le tek b en  is ex p ed iá lo k a  k e d 

v ezm ényes á ra k o n , e lő íran d ó  h a tá rn a p o k ra  és he ly ek re .

O rsz. gazd . 
ip a r-k iá l l í tá s  
E s z é k  1889 
|az é rd em n ek  

A R A N Y  
É R E M

Dr. HERCZEL h e id e ib e rg i e g y e te m i m a g á n ta n á r

Sebészeti Sanatorium a
18 Sebészeti és nő gyógyászati magánintézet.

B u d a p e s t ,  V I. k e r ü le t ,  f e l s ő  e r d ő s o r  5 . s z á m .
Á llan d ó  o rvosi fe lü g y e le t. G ondos ápo lás. K itű n ő  e llá tás . T e le fo n . M érsék e lt á ra k .  

R en d e lő  ó r a :  V23—4 - ig ; sze g é n y ek n e k  d . e. 9— 10-ig. K ív á n a tra  p rospectus

Déltirolban 20 kilometer Trienttő l.

T e r m é s z e te s  a r s e i í s  v a s a s  f i z
Yegybontotta Barth tanár Bécsben.

Braun-Fernwald, Billroth, D räsche, Kaposi, Krafft-Ebing 
Monti, W iderho fer s tb . ta n á ro k  á l ta l ,  hibás vérvegyen a la p u ló  b e te g sé g e k , u . m . v é r
fogyatkozás, sápkó r, görvélykór, idegzsábák , hysteria, hószám -zavarok, idegbajok, bő r- 

bántalm ak, v a la m in t  kim erülési állapotok e llen .

K apha tó  a  gyógy tá rakban  és ásvá n yv íz-ra k tá ra kb a n . 23

C v A t L u l j A o  n  /í n 4  A I.» I I« . EiV 5 kil6s P °s4aláda (v itelbér 30  kr. egész M agyarország- 
0 Z 6 IK U I Q 6S  G O S l a V ä l  I S I  ban) 8  üveg Levico-vizet tartalm az. F ő ra k tá r: Édeskuty L .-nál 
____________[____________Budapesten.

S ik e r re l  h a s z n á lv a  B am berger,

20

aromatikus Pepsinhora
(V in u m  P e p s in i  a r o m a t ic u m  B le l l )

k i v á l ó a n  k e l l e m e s  í z ű ,  m i n t  a z t  m i n d e n  n e m z e t b e l i  or v o s  
a  b e r l i n i  n e m z e t k ö z i  c o n g r e s s u s  k i á l l í t á s á n  e l i s m e rt e ,  
m i é r t  i s  a  b e t e g e k  a z t  h o s s z a b b  i d ő n  k e r e s z t ü l  s z í ve s e n  
v e s z i k .  K i t ű n ő  h a t á s a  m i a t t  ( e g y  k á v é s k a n á l  1 0  g r a mm  
f e h é r j é t  k é p e s  o l d a n i )  szám os orvos sikerrel alkalm azza 
heveny és idült gyom orhurut s ideges em észtés-zavar
nál, mely esetekben kiválóan elő segíti az étvágyat és 
gyom orem észtést és dr. Hempel, dr. Alberti h i t e s  v e 
g y é s z e k  b i z o n y í t é k a  s z e r i n t  l e g a l á b b  i s  h á r o m s z o r  fe l ü l 
m ú l j a  h a s o n l ó  i s m e r t  k é s z í t m é n y e k  h a t á s á t .

Kívánatra prospektusok és minták ingyen és bér
mentve küldetnek meg az orvos uraknak.

Ára. e g y  p a la c z k n a k  3  f r t  3 0  k r .  é s 7 f r t  6 0  kr .

F ő rak tá r : Ib os N ándor g y ó g y szer tá ra  Sz. Is tv á n h o z 

B u d a p e s t ,  V . ,  N á d o r - u t c z a  3 .  s z .

A  m e g r e n d e l é s n é l  l i l e  11 aromatikus Pepsinbora
k é r e n d ő .

B l e l l  G., R a th sap o th ek e , M agdeburgban ,

B u d a p e s t ,  1 8 9 1 .  P e s t i  L l o y d - t á r s u l a t  k ö n y v n y o m d á j a . ( D o r o t t y a - u t c z a  1 4 .  s z . )
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S Z E M É S Z E T .
S zerk eszti S C H U L E K  V I L M O S  eg y e t, tanár.

Tanulm ány a trachomas szemgyuladásról.
I r t a  d r .  O t t a v a  I . ,  e g y e t e m i  m a g á n t a n á r .

(Folytatás és vége.)

r ) ' A  s e r o p h u lá s o k  c a n j u n c t i v á j á n a k  c s o m ó i .

A  c o n j u n c t i v á b a u  e l é g  g y a k r a n  t a l á l u n k  c s o m ó k a t  s c io -  
p h u l á s  e g y é n e k n é l .  A s s i s t e n s  k o r o m b a n  s o k s z o r  d e m o ns t r á l t a m  
e z t  e o l l e g á i m n a k .  H a  p h l y c t a e n á s  s z e m g y u l a d á s ú  g y e rm e k e t  
h o z t a k  a  k l i n i k á r a ,  b a  a j k a i  é s  o r r a  m e g  v o l t  d u z z ad v a ,  h a  a  
h ó n a l j i  é s  i n g u i n á l i s  m i r i g y e k  i s  d u z z a d t a k  v o l t a k , ú g y s z ó l v á n  
’ d n d e n  e g y e s  e s e t b e n  t a l á l t a m  c s o m ó k a t  a  c o n j u n c t iv á b a u  i s .  

^ a z ,  h o g y  e  c s o m ó k  a  c o n j u n c t i v á n a k  n a g y o n  f e l s z í n es  r é t e g é -  
i e n  h e l y e z ő d t e k  e l ; n é h a  c s a k  e g y - k e t t ő t  l e h e t e t t  l át n i ,  
m á s k o r  a  c s o m ó k  e g é s z  s o r a  l á t s z o t t .  I l y e n  e g y é n e k  c o n j u n c -  
t i v á j á b a n  l e h e t  a  c s o m ó k a t  s z a b á l y o s  s o r o k b a n  e l h e ly e z v e  
t a l á l n i ,  a  m e l y  s o r o k  i r á n y a  a  s z e m h é j  s z é l e  e g y  i rá n y á v a l .  
E z e n  s z a b á l y o s  e l r e n d e z ő d é s t  t a r t o t t á k  k ü l ö n ö s e n  a ze l ő t t  
d i f f e r e n t i a l i s  d i a g n o s t i k u s  j e l n e k  a  c a t a r r h u s  f o l li c u l a r i s  é s  a  
v e s z e d e l m e s  t r a c h o m á s  g y u l a d á s  k ö z ö t t .  P e d i g  e z  n e m h e l y e s : 
a  v e s z e d e l m e s  t r a c h o m á n a k  c s o m ó i  i s  i l y e n  s o r o k b a n  h e l y e z ő d 
h e t n e k  e l .  S  h o g y  a  s c r o p h u l á s  e g y é n e k n é l  a r á n y l a g  v é v e  
m é g i s  g y a k o r i  a  c s o m ó k  i l y  e l r e n d e z ő d é s e ,  a n n a k  c s ak  a z  a  
m a g y a r á z a t a ,  h o g y  a  c s o m ó k  l a s s a n ,  t a l á n  é v e k  s o r á n á t  
k é p z ő d t e k  é s  k é p z ő d é s ü k b e n  s e m m i  i n c i d e n s  n e m  z a v a rt a  
ő k e t .  E z e k  a  c s o m ó k  a  l e h e t ő  i n d o l e n s e k ;  é v e k i g  á l lh a t n a k  
f e n n ,  a  n é l k ü l ,  h o g y  v á l t o z n á n a k ,  v a g y  b a j t  o k o z n á na k .  D e  
n e m  i s  o k o z h a t n a k ,  h i s z e n  a  c o n j u n c t i v á n a k  ú g y s z ó l vá n  e g é s z e n  
a z  e p i t h e l  r é t e g e  a l a t t  f e k ü s z n e k  ; l e g f e l j e b b  e g y ik - m á s i k  c s o m ó  
m e g r e p e d ,  k i ü r ü l  é s  n y o m a  s e m  m a r a d ; e z  l e h e t  s o r s a a  t ö b b i  
c s o m ó n a k  i s .

A  c s o m ó k é p z ő d é s s e l  j á r ó  c o n j u n c t i v i t i s n e k  i l y e n  r e su l t a -  
t u m a  g y a k o r l a t i  s z e m p o n t b ó l  r e n d k í v ü l  f o n t o s .  E z é r t i g y e k e z 
t e k  a  s z e m o r v o s t u d ó s o k  e z t  m i n d e n  á r o n  f e l i s m e r n i ,  k l i n i k a i  
é s  p a t h o l o g i a i  s z e m p o n t o k b ó l  v e t t  j e l e k k e l  e l k ü l ö n ít e n i  a  v e s z e 
d e l m e s  t r a c h o m á t ó l .  E z é r t  á l l í t o t t á k  f e l ,  m i n t  k ü l ön  b e t e g s é g i  
f o r m á t : e l n e v e z t é k  c o n j u n c t i v i t i s  f o l l i c u l a r i s n a k .  D e  e z  n e m  
m e g y  i l y  k ö n n y e n .  M i n t  f e n t e b b  l á t t u k  a  c s o m ó k é p z ő dé s  n e m  
a  v e s z e d e l m e s  p o n t j a  a  t r a c h o m á n a k ,  h a n e m  a  l y m p h o id  
s e j t e k k e l  v a l ó  b e s z ű r ő d é s ,  a  m e l y  k ö t ő s z ö v e t i  t ú l t en g é s r e  é s  h e g e s  
z s u g o r o d á s r a  v e z e t .  H a  a  f e l s z í n e s  r é t e g e k b e n  b á r m il y e n  c s o m ó k  
v a n n a k  i s ,  e z  i d ő s z e r ű i t  s e m m i  b i z t o s  j e l ü n k  s i n c s , a  m e l y b ő l  
k ö v e t k e z t e t n ü n k  s z a b a d  l e n n e ,  h o g y  a  m é l y e b b  r é t e g ek b e n  
d i f f u s  i n f i l t r a t i o  n i n c s e n .  O t t  l e h e t  e z  i s ,  m é g  t ra c h o m a - c s o m ó  i s .

N a g y o n  s o k  e s e t b e n  m e g g y ő z ő d t e m ,  m á r  a  m e n n y i r e  
e m b e r  b í r á l n i  k é p e s ,  h o g y  e z e n  e s e t e k b e n  k í v ü l r ő l  jö v ő  i n f e c -  
t i o  a  c o n j u n c t i v a  c s o m ó i n a k  k é p z ő d é s é t  n e m  o k o z h a t ta .  V é l e 
m é n y e m  a z ,  h o g y  a z o n  m é r e g ,  a  m e l y  a  s e r o p h u l á s o k  vé r é b e n  
v a n ,  a  v é r r e l  e g y ü t t  b e j á r j a  a z  e g é s z  o r g a n i s m u s t  (a  m é r e g  
v a l ó s z í n ű l e g  r e p r o d u c á l ó d i k ) ,  a  m i n t  m e g t á m a d j a  e  ny i r k -  
m i r i g y e k b e n  l e v ő  c s ö v e s  é s  ü r e g e s  r e n d s z e r e k e t  é s  a m i r e  
e z e k b e n  f e l h a l m o z ó d n a k  a  l y m p h o i d s e j t e k ,  ú g y  m e g t á ma d h a t j a  
a  c o n j u n c t i v a  a d e n o i d - r é t e g  l y m p h ú t a i t  i s ,  é s  a z o k ba n  c s o m ó k  
a l a k j á b a n  f e l h a l m o z ó d n a k  a  l y m p h o i d s e j t e k .

S o k s z o r  t a p a s z t a l t a m ,  h o g y  o l y a n  e g y é n e k n é l ,  k i k n e k 
a r e z b ő r ü k  i g e n  t i n ó m ,  g y ö n g e  v o l t ,  a r e z u k  m á r  m a g á ba n  i s  
s z é p  p i r o s ,  k ö n n y e n  k i v ö r ö s ö d ő ,  v ö r ö s  a j k a i k  f é n y e se k ,  m i n t h a  
b e  l e t t e k  v o l n a  l a k k o z v a ,  v a l ó s z í n ű ,  h o g y  s z á j u k  n yá l a  s ű r ű ;  
f o g a i k  á l l á s a  l e g t ö b b s z ö r  h i b á s ,  f o g a i k  r o s s z a k ,  l eh e l e t ü k  b ű z ö s ,  
t e s t ü k ö n  s o k s z o r  s c r o p h u l a - f o r r a d á s o k  v o l t a k ,  m á r  ne m c s a k  
f e l s z í n e s e n ,  h a n e m  m é l y e n  f e k v ő  s á r g a  k o c s o n y a s z e r ű c s o m ó 

k a t  i s  t a l á l t a m  a  c o n j u n c t i v á b a u ,  l e g t ö b b s z ö r  a z  á tm e n e t i  
r e d ő b e n .

E z é r t  n e m  k e l l  A r i t  t a n á r n a k  a z o n  r é g i  j ó  é s  h e l y e s 
v é l e m é n y é t  e l v e t n ü n k ,  h o g y  a  t r a c h o m á s  s z e m b e t e g s é g,  s c r o 
p h u l á s  s z e m b e t e g s é g t ő l  s z á r m a z i k .  C s a k  á l t a l á n o s í t an i  n e m  
s z a b a d  a z t  é s  n e m  ú g y  m o n d a n i ,  h o g y  m i n d e n  t r a c h o m ás  
s z e m g y u l a d á s  s c r o p h u l á t ó l  s z á r m a z i k .

f )  P e m p h ig u s  c o n ju n c t i v a e n é l  k e le tk e z h e tn e k  c s o m ó k .

I g e n  é r d e k e s  e s e t e t  k í v á n o k  e l m o n d a n i  t a p a s z t a l á s a im b ó l ,  
ü r e g -  a s s z o n y  m i n t  a m b u l á n s  j e l e n t k e z e t t  a  s z e m é s z i k l i n i k á n : 
m i n d k é t  s z e m é n  a  l e g k i f e j e z e t t e b b  t r a c h o m á s  s z e m g y ul a d á s  
t ü n e t e i  v o l t a k .  H o s s z ú  i d e i g  e c s e t e l t e m  1 %  a r g e n t u m n i t r i c u m -  
o l d a t t a l ,  k é s ő b b  m é g  c u p r u m  s u l f u r i c u m  j e g e c z c z e l  is  é r i n t e t 
t e m  a  c o n j u n c t i v á i t .  M o n d h a t o m ,  m i n d e n  e r e d m é n y  n é lk ü l ; 
c s a k  a z  t ű n t  f e l ,  h o g y  a z  á t m e n e t i  r e d ő  r o h a m o s a n  he g e s e d i k  
é s  r ö v i d ü l .  E g y  a l k a l o m m a l  a z  e g y i k  s z e m  c o r n e á j á n ak  k ü l s ő  
s z é l é n é l  k é t  m i l l i m e t e r  b o s s z ú  é s  I  m i l l i m e t e r  s z é le s  v í z t i s z t a  
h ó l y a g o t  l á t t a m ,  a  m e l y  n e m  v o l t  f e s z e s e n  m e g t e l v e , ú g y  h o g y  
a  f e l s ő  f a l a  r e d ő s  v o l t .  D i a g n o s i s o m  m o s t  b i z t o s  l et t : a  b e t e g 
s é g  p e m p h i g u s  c o n j u n c t i v a e  v o l t .  K é s ő b b  a  s z e g é n y  as s z o n y 
n a k  m i n d k é t  c o r n e á j á t  a z  i s m e r t  p e m p h i g u s i  h á r t y a  bo r í t o t t a  c l .

g ) C s o m ó k  k é p z ő d h e tn e k  a  c o n j u n c t i v á h a n  a r t h r i t i s  rh e u m a t i c á n á l .

N a g y v á r a d i  e l ő a d á s o m  u t á n  e g y  v i d é k i  c o l l e g á m  i g e n  
é r d e k e s  e s e t e t  b e s z é l t  e l .  B e t e g e t  g y ó g y í t ,  k i n e k  iz ü l e t i  c s ú z a  
v a n .  A  r o h a m o k  a l a t t  m i n d i g  v a n n a k  a  c o n j u n c t i v á n a k á t 
m e n e t i  r e d ő j é b e n  c s o m ó k .  N á t r i u m  s a l i c y l i e u m o t  a d  a b e t e g n e k  é s  
e r r e  a  c s ú z  r o h a m a ,  d e  v e l e  a  c o n j u n c t i v a  c s o m ó i  i s e l t ű n n e k .

l i )  C s o m ó k  k é p z ő d h e tn e k  a  c o n j u n c t i v a  s y p h i l i t i h i s  m e g b e te g e 

d é s é n é l .

N é h á n y  é v  e l ő t t  h i r d e t t é k ,  h o g y  a  s y p h i l i s  i s  o k o z na
m i n t  á l t a l á n o s  b e t e g s é g  c s o m ó k é p z ő d é s s e l  j á r ó  ■  g y ul a d á s t  a  
c o n j u n c t i v á h a n .  S ő t  S a t t l e r  a  p r á g a i  e g y e t e m  s z e m o rv o s
p r o f e s s o r a  k a p v a  a z  a l k a l m o n  e l ő a d á s t  i s  t a r t o t t  a  c ó n j u n c t i -
v á n a k  s y p h i l i t i k u s  g y u l a d á s a i r ó l .  S a t t l e r  ( l i e b e r  ei n e  e i g e n -  
t h ü m l i c h e  s y p h i l i t i s c h e  A u g e n a f f e c t i o n  d e r  B i n d e h a ut ,  P r a g e r  
m e d .  W o c h e n s c h r i f t  1 8 8 8 .  N r .  1 2 ) .  E r r ő l  t a p a s z t a l a ta i m  n i n c s e 
n e k ,  r ó l a  v é l e m é n y t  n e m  m o n d h a t o k .  A z o n b a n  a z  e g y i k 
p u b l i c á l t  e s e t e t  i s m e r e m  é n  i s ; a  b e t e g r ő l  a  p u b l i cá l á s  a z t  
m o n d j a ,  h o g y  h i g a n y o s  b e d ö r z s ö l ő  c u r á v a l  m e g g y ó g y í to t t á k ; 
d e  b i z o n y  c s o m ó s  a n n a k  a  c o n j u n c t i v á j a  m a  i s .

i )  C s o m ó k é p z ő d é s s e l  j á r ó  g y u l a d á s  t á m a d h a t  a t r o p i n  s z e m c s e p p

titán.

A  c o n j u n c t i v á h a n  c s o m ó k é p z ő d é s s e l  j á r ó  g y u l a d á s t  o ko z 
h a t  a z  a t r o p i n  é s  e n n e k  s ó i .  A z e l ő t t  a z  o r v o s o k  a z  a t r o p i n a  
s u l p h u r i c á t  h a s z n á l t á k  s z e m c s e p p n e k .  H a  v é l e t l e n ü l  o l y a n  
e g y é n e k  c s ö p ö g e t t e k  a  s z e m é r e ,  k i  e g y é n i  h a j l a n d ó s ág a  f o l y t á n  
e t t ő l  e r ő s  s z e m g y u l a d á s t  k a p o t t ,  a z  v o l t  a z  á l t a l á no s  v é l e m é n y ,  
h o g y  a  k é n s a v a s  a t r o p i n  n e m  v o l t  t i s z t a  : s z a b a d  k én s a v  i s  
v o l t  b e n n e  é s  e z  o k o z t a  a  c s o m ó k é p z ő d é s s e l  j á r ó  c o nj u n c t i v i -  
t i s t .  A  b u d a p e s t i  e g y e t e m  s z e m é s z  k l i n i k á j á n  a s s i s te n s  k o r o m 
b a n  a z  a t r o p i n a  b o r a c í c á t  h a s z n á l t u k  é s  m é g i s  t ö b b  e s e t e t  
é s z l e l t e m ,  h o l  e z  i s  g y u l a d á s t  i d é z e t t  e l ő  ; t e h á t  a  g y u l a d á s t  
a z  a l k a l o i d  o k o z t a .

j )  C s o m ó s  g y u l a d á s  t á m a d h a t  a  c o n j u n c t i v a  tu b e r c u los is n á l .

A  c o n j u n c t i v á h a n  c s o m ó k k a l  j á r ó  g y u l a d á s t  o k o z n a k  a 
t u b e r c u l o s i s  b a c t e r i u m a i  i s .  R h e i n  J ó z s e f  ( Z u r  F r a ge  d e r
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f o l l i c u l a r e n  E r k r a n k u n g  d e r  B i n d e h a u t  d e s  A u g e s .  A rc h .  f .  0 .  
3 4 ,  I I I .  p .  6 5 )  o l y a n  k é t  e s e t e t  é s z l e l t ,  m e l y e k b e n a  c o n j u n c 
t i v a  t y p i k u s  t r a c h o m a s  m e g b e t e g e d é s t  m u t a t o t t .  M i c ro s k o p p a l  
v i z s g á l v a  a  b e t e g  c o n j u n c t i v á t ,  b e n n e  t u b e r c u l o s i s  b a c i l l u s t  
t a l á l t ,  s  h o g y  m e g g y ő z ő d j é k  e z e k  v a l ó d i s á g á r ó l ,  n y úl n a k  a  
s z e m  m e l l s ő  c s a r n o k j á b a  i l y e n  b a c t e r i u m o k a t  i n o c u l ál t ;  é s  i r i s -  
t u b e r c u l o s i s  f e j l ő d ö t t  k i .  F u c h s  b é c s i  s z e m o r v o s  t an á r  i s  i s m e r 
t e t  e g y  e s e t e t : 1 0  é v e s  f i ú n á l  e g é s z  k a k a s t a r é j n a g ys á g ú  
c s o m ó k é p z ő d é s  v o l t  a z  á t m e n e t i  r e d ő b e n  é s  e b b e n  t u be r c u l o s i s  
b a c i l l u s a i t  t a l á l t a .

A z  e l m o n d o t t a k b ó l  l á t h a t ó ,  h o g y  e  n é v  „ t r a c h o m a 1' a  
m a i  i s m e r e t e i n k  a l a p j á n  m á r  n e m  d i a g n o s i s : e g y s z e r ű g y ű j t ő 
n é v ,  a  m e l y  a l a t t  a  c o n j u n c t ! v á n a k  s o k  b e t e g s é g e  f og l a l t a t i k :  
M á r  J a c o b s o n  ( H e b e r  E p i t h e l - W u c h e r u n g  u n d  F o l l i k e l bi l d u n g  
d e r  C o n j u n c t i v a  m i t  b e s o n d e r e r  B e r ü c k s i c h t i g u n g  d e r C o n j u n c 
t i v i t i s  g r a n u l o s a .  A .  f .  0 .  X X Y .  2 .  p .  1 6 5 )  s e m  t a rt o t t a  a  
c s o m ó k é p z ő d é s t  a  c o n j u n c t i v a  e g y  b e t e g s é g é n e k  a  t r ac h o m á 
n a k ,  a  c s o m ó k é p z ő d é s t  t ö b b f é l e  b e t e g s é g  o k o z h a t j a .  H a n d e l s t a m  
( L .  c .  p .  7 6 )  m o n d j a ,  h o g y  a  c s o m ó k é p z ő d é s  s e m m i  m ód o n  
s e m  j e l l e g z ő j e  a  c o n j u n c t i v a  a z o n  b e t e g s é g é n e k ,  a  me l y e t  
v e l e  j e l e l n i  k í v á n t a k .  A  c s o m ó  g y u l a d á s  t e r m é k e ,  m el y  a  
c o n j u n c t i v á n a k  s a j á t o s  h i s t o l o g i a i  s z e r k e z e t e  f o l y tá n  k ö n n y e n  
f o l l i c u l u s s á  v á l h a t i k .  D e  a  f o l l i c u l u s  c a r d i n a l i s  tü n e t e  a  t r a c h o 
m á n a k ,  d e  c a r d i n a l i s  t ü n e t e  a  f o l l i c u l a r i s  c a t a r r h us n a k  i s ,  
t e h á t  s e m m i  s u i  g e n e r is s i n c s  a  c o n j u n c t i v a  c s o m ó i b a n .

A z o n  b e t e g s é g e k ,  m e l y e k e t  f e n t e b b  m i n t  a  t r a c h o m á s  
s z e m g y u l a d á s  o k o z ó  f o r r á s a i t  f e l s o r o l t u k ,  a  m a i  n a po n  m á r  a z  
e g é s z  v i l á g o n  e l  v a n n a k  t e r j e d v e ; a z  e m b e r e k  c i v i l is a t i ó j a  
m a g á v a l  v i s z i  e  s ö t é t  f o l t o t  i s .  T e h á t  n e m  k e l l  c s od á l k o z n u n k ,  
h o g y  a  t r a c h o m á s  s z e m g y u l a d á s s a l  m á r  m i n d e n h o l  t a l ál k o z u n k .  
A  t r a c h o m á s  s z e m g y u l a d á s  e l l e n  n i n c s  s e n k i  b i z t o s í tv a  :  m e g 
k a p t á k  a z t  E g y p t o m  p a p j a i  é s  m a m e l u k j a i  é p  ú g y  m i n t a  
s z o l g a n é p s é g ; m e g k a p j a  É s z a k - A m e r i k a  n é g e r j e ,  A f r i ka  ő s 
l a k ó j a  i s ,  h a  a  f e r t ő z ő  a n y a g o t  a  s z e m é b e  v i s z i .  C hi b r e t  
1 8 8 4 .  é v b e n  K o p e n h á g á b a u  a z  o r v o s o k  n e m z e t k ö z i  c o n gr e s s n s á n  
a z t  m o n d o t t a ,  h o g y  a  m a g a s a n  f e k v ő  k i i m a  b i z t o s í t  a t r a c h o m á s  
s z e m g y u l a d á s  e l l e n .  M i  m a g y a r o k  n a g y o n  i s  m e g g y ő z ő dt ü n k  
a r r ó l ,  h o g y  e  v é l e m é n y  t é v e s :  a  b e t e g s é g  e g é s z  e n d em i a  a l a k 
j á b a n  d ü h ö n g  E r d é l y  h a v a s a i n a k  l a k ó i  k ö z ö t t ,  ú g y s z in t é n  a z  
e l é g  m a g a s a n  f e k v ő  N y i t r a ,  T r e n c s é n ,  T u r ó c z ,  Á r v a  st b .  
m e g y é k b e n .  S  h a  e g y e s  v i d é k e k e n  m é g i s  r i t k á b a n  f o r du l  e l ő ,  
e z  c s a k  a z t  b i z o n y í t j a ,  h o g y  o t t  m é g  n i n c s  m e g  a z  al k a l o m  
a  f e r t ő z é s r e .  N a p ó l e o n n a k  E g y p t o m b ó l  v i s s z a j ö t t  h a ds e r e g e  
ö s s z e - v i s s z a  j á r t a  E u r ó p á t ,  m a g á v a l  h o z o t t  s o k  t r a ch o m á s  
s z e m b e t e g e t ;  e z e k  v o l t a k  a z u t á n  a  t r a c h o m á s  s z e m g y ul a d á s  
f o r r á s a i :  a  k a t o n á k a t  s o k s z o r  b e s z á l l á s o l t á k  p o l g á ro k  h á z á b a ,  
a  t r a c h o m á s  k a t o n a  m á r  e z e k e t  i s  i n f i c i á l h a t t a ,  a  ka t o n á k ,  h a  
s z a b a d  i d e j ü k  v o l t ,  k o r c s m á t  é s  b o r d é l y h á z a k a t  k e r es t e k  f e l ; 
m i n t  i s m e r e t e s  E u r ó p á b a n  a  b o r d é l y h á z a k  l a k ó i  k ö z ö tt  k e z d e t t  
e l ő s z ö r  d ü h ö n g e n i  a  t r a c h o m á s  g y u l a d á s ,  t e h á t  a z o n  h e l y e n ,  a  
h o l  a  g e n i t a l i á k k a l  d o l g o z n a k .  A z o n b a n  n a g y o n  t é v e dn e k  a z o k ,  
k i k  a z t  m o n d j á k ,  h o g y  a  t r a c h o m á s  s z e m g y u l a d á s  k e l et k e z é s é 
n e k  h a z á j a  E g y p t o m ,  s  h a  N a p o l e o n  k a t o n á i  n e m  h o z t ák  v o l n a  
a z t  E u r ó p á b a ,  t r a c h o m á s  s z e m g y u l a d á s u n k  n e m  i s  v o l na .  H o g y  
N a p o l e o n  k a t o n á i  k ö z ö t t  e g é s z  e n d e m i a  a l a k j á b a n  t ö rt  k i  a  
t r a c h o m á s  s z e m g y u l a d á s ,  a z t  n e m  a z  e g y p t o m i a k  o k o z tá k ,  
h a n e m  N a p o l e o n  k a t o n á i  m a g u k ,  h i s z  m á r  d ü h ö n g ö t t  a  s z e m 
g y u l a d á s  a  k a t o n á k  k ö z ö t t ,  p e d i g  m é g  a l i g  j ö t t e k  é ri n t k e 
z é s b e  a z  e g y p t o m i a k k a l .  N a g y o n  v a l ó s z í n ű ,  h o g y  N a p ol e o n  
k a t o n á i  k ö z ü l  e l é g  s o k n a k  u r e t r a i  k a n k ó j a  v o l t ,  e l ég  s o k  a ,  
k i  o n a n i s á l t  é s  p i s z k o s  k e z e i v e l  e l ő s z ö r  s a j á t  s z e me i t  f e r t ő z t e ,  
b e t e g  s z e m é n e k  v á l a d é k a  i n f i c i á l t a  b a j t á r s a  s z e m e i t é s  í g y  
t e r j e d t  a  b e t e g s é g .  D e  m i ó t a  a z  e m b e r i s é g  l é t e z i k  vo l t  m i n d i g  
u r e t r a i  k a n k ó  i s ,  s  n a g y o n  v a l ó s z í n ű ,  h o g y  v o l t  t r ac h o m á s  
g y u l a d á s  i s .  A  m í g  a  n é p e k  i s o l á l v a  v o l t a k ,  a  b e t e gs é g  n e m  
t e r j e d e t t ,  d e  a  m a i  k ö n n y ű  k ö z l e k e d é s  n a g y o n  l e h e t őv é  t e s z i  
a n n a k  m i n d e n h o v a  h u r c z o l á s á t ;  h o l  a  h y g i e n i a i  v i s z on y o k  
s i l á n y a k ,  o t t  t e r j e d  l e g i n k á b b .

A  t r a c h o m á s  s z e m g y u l a d á s o k  e p i d é m i á i n á l ,  d e  k é s ő b b en  
i s  a  l e g k ü l ö n f é l é b b  á r t a l m a k a t  k é p z e l t é k  a  s z e m g y u la d á s  
o k o z ó j á n a k ;  í g y :  f ü s t ,  r o m l o t t  l e v e g ő ,  r o s s z  é s  a l ka l m a t l a n  
r u h á z a t ,  a  k a t o n á k  s z ű k  g a l l é r j a ,  n e h é z  s i s a k  s t b .  —  h i á n y o s

t á p l á l k o z á s ,  r o m l o t t  v í z ,  r o s s z  r é g i  é p ü l e t e k ,  t ú l sá g o s  v i l á g o s 
s á g  -—  i s z a k o s s á g ,  m e g h ű l é s ,  m e g e r ő l t e t ő  m u n k á l k o d ás ,  é j j e l e -  
z é s ,  n e d v e s  f ö l d ö n  a l v á s ,  e l g y ö n g ü l t  t e s t a l k o t á s ,  ál l a t i  k i g ő z ö l 
g é s ,  c h l o r g ő z ö k ,  b ü d ö s  á r n y é k s z é k e k  ( S t e f a n  K l e m p a : W o  
m a n  a m  b e s t e n  d e m  U m s i c h g r e i f e n  d e r  c o n t a g i o s e n  A u ge n 
k r a n k h e i t e n  b e g e g n e n  k a n n .  W i e n e r  m e d .  P r e s s e  1 8 6 9  N r .  
4 6 ) ,  s z é k s z o r u l á s ,  n e d v e s  é s  h i d e g  i d ő j á r á s ,  g e n y e dő  s e b e k ,  
n é m e l y  h a j k e n ő c s ,  b a j u s z k e n ő c s ö k  é s  b á r m i n e m ű  s z e n y.  M i n d 
e z e k  a z o n b a n  c s a k  e l ő s e g í t i k /  d e  n e m  o k o z z á k  a  b a j t.

V I .  A  t r a c h o m á s  s z e m g y u l a d á s  g y ó g y í t á s a .

l .  O rv o s -e g é szsé g  ü g y i  é s  k ö z i g a z g a t á s i  te e n d ő k .

H a  e g y  p i l l a n t á s t  v e t ü n k  a  t r a c h o m á s  s z e m g y u l a d á s  
g y ó g y í t á s á n a k  i r o d a l m á r a ,  i g a z á n  a z t  k é r d e z h e t j ü k  mi t  n e m  
a j á n l o t t a k  m é g  ?  A j á n l o t t a k  m i n d e n  k i g o n d o l h a t ó t .  A k i t  é r d e 
k e l n e k  a z  o r v o s l á s i  m ó d o k ,  a z o k n a k  l e g n a g y o b b  r é s z ét  m e g 
t a l á l h a t j a  a z  1 8 8 6 .  é v b e n  a  „ S z e m é s z e t “  b e n  m e g j e l en t  é r t e 
k e z é s e m b e n .  ( A  k a n k ó i  s z e m g y u l a d á s  c o n s e r v a t i v  g y ó gy í t á s a . )  
A  t r a c h o m á s  s z e m g y u l a d á s  h a z á n k b a n  m á r  a n n y i r a  e l  va n  
t e r j e d v e ,  h o g y  n e m c s a k  e g y e s e k e t  t á m a d  m e g ,  h a n e m  en d e m i á k  
a l a k j á b a n  d ü h ö n g .  N a g y o n  f o n t o s  e z e n  k é r d é s  m e g o l d ás a  m i t  
t e g y ü n k ,  e l l e n e  V M i l y  k ö n n y ű  l e n n e  a z t  í g y  s z ó v a l  e l d ö n t e u i : 
s e m m i s í t s ü k  m e g  a  f o r r á s á t  é s  a  m e g l e v ő  b e t e g e t  g y óg y í t s u k  
m e g .  A z  á l l a m  l á t v a ,  h o g y  a  t r a c h o m á s  s z e m g y u l a d á s  k ö z -  
v e s z é l y e s  b e t e g s é g ,  s  h o g y  n a g y  k á r o k a t  o k o z  n e m z e tg a z d a 
s á g i  s z e m p o n t b ó l  s  g y ö n g í t i  a  v é d e r ő t ,  s o k  ü d v ö s  i nt é z k e d é s t  
t e t t : s z a k é r t ő k t ő l  v e t t  u t a s í t á s o k a t  a d o t t  k ö z e g e i ne k  ( T r a c h o m a 
ú t m u t a t ó .  F e u e r  N a t h a n i e l t ő l ) ;  n e m  k i m é i t  k ö l t s é g e t s e m .  S  
h a  a  t r a c h o m a  m é g i s  f o l y t o n  t e r j e d ,  a n n a k  n e m  a z  á ll a m  
k ö z i g a z g a t ó s á g i  c e n t r u m a  a z  o k a ,  h a n e m  a  k i v i t e l b e n v a n  a  
h i b a .  É s  i t t  s i n e  i r a  e t  o d i o  m o n d h a t o m  : s o k  h i b á t k ö v e t n e k  
e l  a z  o r v o s o k .  A  s z e m b e t e g s é g e k  t a n u l m á n y o z á s á v a l  cs a k  a z  
ú j a b b  g e n e r a t i o  f o g l a l k o z i k ; o r v o s a i n k  l e g n a g y o b b  ré s z e  c s a k  
a n n y i t  t a n u l  b e l ő l e ,  a  m e n n y i  e l é g  a  r i g o r o s u m r a .  Ez  e l l e n  
s e n k i n e k  s e m  s z a b a d  k i f o g á s t  t e n n i e  ;  i d e j é t  é s  t e h e t s é g e i t  a z  
o r v o s t u d o m á n y o k  m á s  r é s z é b e n  h a s z n á l t a  f e l ,  o t t  t u d t e n n i ,  
o t t  t e l j e s í t i  k ö t e l e s s é g é t .

A z o n b a n  a  h a t ó s á g i  o r v o s t ó l ,  a  k i  l e g e l s ő  s o r b a n  a  k ö z 
e g é s z s é g n e k  ő r e ,  m e g k í v á n j u k ,  h o g y  a  t r a c h o m á s  s z e mb e t e g 
s é g e t ,  m i n t  k ö z v e s z é l y e s  b a j t  a n n a k  m i n d e n n e m ű  s t á di u m a i b a n  
f e l i s m e r n i ,  g y ó g y í t a n i  é s  e n n e k  ü g y é b e n  u t a s í t á s o k at  a d n i  
t u d j o n .  D e  e z  n i n c s  m i n d i g  í g y ;  j ó  p é l d a  e r r e  a  n é há n y  é v v e l  
e z e l ő t t  t ö r t é n t  b a l a s s a - g y a r m a t i  h u s z á r o k  e s e t e .  S ok  e s e t b e n  
p h y s i k a i  l e h e t e t l e n s é g ,  h o g y  a z  o r v o s  t e l j e s í t s e  a  r e á  b i z o t t  
f e l a d a t o t : k é p e s  e g y  k ö r o r v o s  1 0 - — 2 0 — 3 0  k ö z s é g e t  e ll á t n i  
m i n d e n  o r v o s - e g é s z s é g ü g y i  t e e n d ő k k e l  ?  P e d i g  e z  n e m i s  a z  
ö s s z e s  t e e n d ő j e ,  m e r t  e z é r t  k a p o t t  2 0 0 — 5 0 0  f r t  é v i  f i z e t é s b ő l  
o r v o s  m e g  n e m  é l h e t ;  e z t  c s a k  m i n t  m e l l é k j ö v e d e l m e t t e k i n t i ,  
f ő  a  p r i v a t  p r a x i s a .  I g a z  a z  á l l a m  a z t  m o n d h a t n á : ma g a d r a  
v á l l a l t a d ,  k ö t e l e s s é g e d  a z t  t e l j e s í t e n i .  A  h a t ó s á g i o r v o s o k a t  
á l l a m o s í t a n i  k e l l e n e ,  s  h a  h i v a t a l o s  t e e n d ő i t  e l v é ge z t e ,  ű z z ö n  
p r i v a t  p r a x i s t  i s ,  a  m i n t  p r i v a t  d o l g o t  v é g e z  m á s  hi v a t a l n o k a  
i s  a z  á l l a m n a k  ;  h á n y  m i n i s t e r i  h i v a t a l n o k  f o g l a l k oz i k  b a n k o k 
b a n  é s  m á s  i n t é z e t e k n é l  é s  v á l l a l a t o k n á l .  A  j ó l  d í ja z o t t  h a t ó s á g i  
o r v o s t  l e h e t n e  s z i g o r ú  e l l e n ő r z é s  a l a t t  t a r t a n i .  A  k ö z e g é s z s é g -  
ü g y i  f e l ü g y e l ő n e k  n e m  a z  a  h i v a t á s a ,  h o g y  e g é s z  v á ro s o k  é s  
f a l u k  s z e m e i t  v i z s g á l j a ,  d e  s e m m i  s z í n  a l a t t  s e m  a z,  h o g y  
c u r s u s o k a t  t a r t s o n ,  n e k i  k i v á l ó  n a g y  a  h i v a t á s a ;  ő  m i n t  a  
l e g f ő b b  f o r u m  a  h a t ó s á g i  o r v o s o k a t  e l l e n ő r i z z e .  M o st  a  t r a c h o m á s  
s z e m b e t e g e k  n y i l v á n t a r t á s a  i s  h i á n y o s  ; j e g y z ő  v a g y b i r ó  m o n 
d á s a i  u t á n  t ö r t é n n e k  s o k  h e l y e n  a  j e g y z é s e k .

M i n d i g  a z t  h a l l j u k ,  h o g y  n é p ü n k  i n d o l e n s ,  n e m  a k a r ja  
g y ó g y í t t a t n i  s z e m é t ,  e z é r t  v a k u l n a k  m e g  s o k a n .  E l h is z e m ,  
n e k e m  i s  v o l t  s o k s z o r  a l k a l m a m  e z t  t a p a s z t a l n i ,  d e  a z t  i s  
t a p a s z t a l t a m ,  h o g y  a  m i  j ó z a n  e s z ű  n é p ü n k  n a g y o n  i s m e g  
t u d j a  b e c s ü l n i  s z e m e  v i l á g á t .  A  n é p p e l  m ó d j á v a l  k e ll  b á n n i ; 
é n  m a g a m  l á t t a m  v i d é k e n ,  h o g y  a z  o r v o s  e g y  f i a t a l  úr i  e m b e r 
n e k  m i n d k é t  s z e m  c o n j u n c t i v á j á t  o l y a n  c u p r u m  s u l p h ur i c u m  
d a r a b b a l  k e n t e  b e ,  a  m e l y e t  m o s t  h o z a t o t t  a  f ű s z e r ke r e s k e d ő 
t ő l ;  m i n d e n  t i s z t o g a t á s ,  m i n d e n  s i m í t á s  n é l k ü l  d ö r zs ö l t e  v e l e  
a  c o n j u n c t i v á t  ú g y ,  m i n t  m i k o r  a  m o s ó n ő  a  s z e n n y e s  r u h á t
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s z a p p a n o z z a .  I l y e n  o r v o s l á s t ó l  i r t ó z i k  m i n d e n k i ; a  s z e g é n y  n é p  
i s ,  k i n é l  a  m i u d e n n a p i  k e n y é r k e r e s e t  i s  e l ő t é r b e  l ép .

A  h a t ó s á g i  o r v o s n a k  a  t r a c l i o m á s  s z e m b e t e g s é g -  o r v os 
l á s á t  t u d n i  k e l l ; d e  e z  i d ő  s z e r i n t  m e g g y ő z ő d t ü n k ,  h o g y  t ö b b  
h a t ó s á g i  o r v o s  e z t  e g y e t e m i  t a n u l m á n y a i n a k  v é g z é s é né l  n e m  
s a j á t í t o t t a  c l ; s a j á t í t s a  e l  a z t  m o s t  u t ó l a g  é s  m i nd e n  h a t ó s á g i  
o r v o s  m u t a s s o n  f e l  e r r ő l  b i z o n y l a t o t  é p e n  ú g y ,  m i n t s z ü k s é g e s  
b i z o n y í t a n i a ,  h o g y  é r t  a  h i m l ő o l t á s h o z .  A  h a t ó s á g i  o r v o s o k  
t a n í t á s á r a  h o s s z a b b  i d e i g  t a r t ó  c u r s u s o k  t a r t a s s a n ak  a z  e g y e t e 
m e k e n .

A  t r a c l i o m á s  s z e m b e t e g e k e t  t a r t s a  a  h a t ó s á g  s z e m m e l;  a z  
á l l a m  i l l e t ő l e g  a  h a t ó s á g  m e g k í v á n j a ,  h o g y  m é g  a  p ri v a t  
o r v o s  i s  b e j e l e n t s e  a  t r a c l i o m á s  s z e m b e t e g é t  e l l e n őr z é s e  c z é l j á -  
b ó l  a  h a t ó s á g n a k ,  d e  e n n e k  c s a k  ú g y  l e s z  h a s z n a ,  h a a  
t r a c l i o m á s  s z e m b e t e g s é g  f o r r á s á t  a  g e n i t a l i á k  k a n k ós  b e t e g e i t  
i s  f e l ü g y e l e t  a l a t t  t a r t j a  é s  a  k a n k ó s  e g y é n e k k e l  úg y  b á n i k ,  
m i n t  a  t r a c l i o m á s  s z e m b e t e g e k k e l ; e l l e n ő r z i  a  g y ó g yí t á s u k a t ,  
m e r t  c s a k  ú g y  l e h e t  r e m é n y ü n k ,  h o g y  e l n y o m j u k  a  t r ac h o m a  
t e r j e d é s é t ,  h a  a  f o r r á s á t  i s  k i a p a s z t j u k .

J ó l  t u d o m ,  h o g y  i t t  m i l y e n  n a g y  a k a d á l y o k  á l l j á k  ú tu n -  
k a t .  H a  v a l a k i  g e n i t a l i á i b a n  k a l i k ó t  k a p o t t ,  b i z o n y n e m  s z e r e t i ,  
h a  e r r ő l  m é g  a  h a t ó s á g  i s  t u d o m á s t  v e s z  é s  ő t  f e l ü gy e l e t  a l a t t  
t a r t j a ; m i t  s z ó l n a  a  f i a t a l  ú r  a p j a ,  h a  m e g t u d n á ,  ho g y  f i a  
k a n k ó s ;  d e  m i  t ö r t é n n é k ,  h a  v é l e t l e n ü l  a  f a m í l i a  n őt a g j a  
k a n k ó s  l e t t  é s  e z t  a  h a t ó s á g n a k  b e  k e l l e n e  j e l e n t e ni ?  H á t  
b i z o n y  e z  n a g y  z ű r z a v a r t  o k o z n a .  D e  v é g r e  i s  a z  á l la m  k ö t e 
l e s  v é d e l m e z n i  m i n d e n  á r o n  m i n d e n  e g y e s  t a g j á t  é s  ez  ú t o n  
s a j á t  e r e j é t .  H a  a  f a m í l i a  k a n k ó s  n ő t a g j á t  e l j ö n n e  m e g n é z n i  
é s  m e g v i z s g á l n i  a  h a t ó s á g i  o r v o s ,  k e l l e m e t l e n  l e n n e a  f a m í l i á 
n a k ,  d e  n e m  l e n n e  a  s z e m é l y i  s z a b a d s á g  j o g á n a k  é s  az  o r v o s i  
t i t o k t a r t á s  e s k ü j é n e k  m e g s é r t é s e  s e m .  V a l a k i  a z z a l  v é d e k e z 
h e t n é k  : a z  é n  t e s t e m m e l  é n  r e n d e l k e z e m ,  t e h e t e k  v el e  a z t ,  a  
m i  n e k e m  t e t s z i k .  E z  a  p r i n c í p i u m  s e m  á l l : a  t e s t ,  a z  e g y é n  
c s a k  r e l a t i v e  a z  ö v é ,  c s a k  i l y  é r t e l e m b e n  r e n d e l k e zh e t i k  v e l e .  
D e  m i n t  a z  á l l a m  t a g j á n a k  a z  á l l a m m a l  s z e m b e n  k ö t e le s s é g e i  
i s  v a n n a k  é s  e  k ö t e l e s s é g e k  t e l j e s í t é s e  c z é l j á b ó l  az  á l l a m n a k  
a z  ő  t e s t é r e ,  i l l e t ő l e g  e g y é n i s é g é r e  s z ü k s é g e  v a n ; e  t e k i n t e t b e n  
ő  a z  á l l a m é  é s  a z  á l l a m  r e n d e l k e z i k  v e l e .  C s a k  i l y  m o t í v u m o k  
a l a p j á n  r a g a d h a t j a  k i  a z  á l l a m  a  f a m í l i á n a k  t a l á n  eg y e t l e n  
f i á t  é s  k ü l d h e t i  ő t  a  h á b o r ú b a ,  a  h a l á l  t o r k á b a .  A  k a n k ó s  
b e t e g  v e s z e d e l m e s  m á s  p o l g á r t á r s á r a ; a z  á l l a m n a k  k öt e l e s s é g e  
ő r k ö d n i  a  m á s i k  f e l e t t  i s ; s  a z é r t  t a r t s a  s z e m m e l  a v e s z e d e l 
m e s e t ,  h o g y  a z  á l l a m  e r e j é b e n  k á r  n e  t ö r t é n j é k ; d e  a  r a g á 
l y o z á s  v e s z e d e l m e  e g y e n l ő ,  j ö n  a z  k i s a s s z o n y t ó l ,  f ia t a l  ú r t ó l ,  
a p á t ó l  v a g y  s z e g é n y  n a p s z á m o s t ó l .

I g a z á n  c s o d á l k o z o m ,  h o g y  a z  á l l a m i  s z e r v e z e t b e n  m é g 
s e n k i n e k  s e m  j u t o t t  e s z é b e ,  h o g y  a  k a n k ó  é s  s y p h i l is  m i n t  
k ö z v e s z é l y e s  b e t e g s é g  h a t ó s á g i  e l l e n ő r z é s  a l á  v a l ó . A z  e l l e n 
ő r z é s  n e h é z s é g e i  n e m  i s  t a r t a n á n a k  ö r ö k k é ;  a  p u b l i ku m  i s  
m e g s z o k n á ,  n e m  i s  l e n n e  f e l t ű n ő ,  n e m  t e k i n t e n é k  a  sz e r e n c s é t 
l e n  b e t e g n e k  b a j á t  m é l y ,  b ű n ö s ,  f e k e t e  f o l t n a k ,  m i nt  m o s t .  
M o s t  m i n d n y á j a n  m e g  v a g y u n k  a r r ó l  g y ő z ő d v e ,  h o g y  e ze k e t  a  
b a j o k a t  s e n k i  s e m  s z e r z i  m e g  m a g á n a k  ö n a k a r a t á v a l .  D e  
h á n y s z o r  t ö r t é n t  m e g  m á r ,  h o g y  v a l a k i  e g é s z  v é l e t l en ü l  i n f i -  
c i á l t a  m a g á t ,  s  m o s t  s z é g y e n e l j e ,  h o g y  ő  á r t a t l a n u l k ö z v e s z é 
l y e s  b e t e g s é g e t  k a p o t t ?  r ö s t e l j e ,  h o g y  a  h a t ó s á g  b et e g s é g é t  
e l l e n ő r z i ?  e z t  r e á l i s  e m b e r  n e m  t e n n é .  É s  é n  m e g  v ag y o k  r ó l a  
g y ő z ő d v e ,  h o g y  a  p u b l i c u m  i s  l a s s a n  h o z z á t ö r ő d n é k ,  é s  a  b e 
j e l e n t é s e k e t  n e m c s a k  h o g y  n e m  k e r ü l n é ,  d e  k e r e s n é ,  m e r t  a  
k i v á l ó  t e h e t s é g ű  é s  t e k i n t é l y ű  h a t ó s á g i  o r v o s n á l  b aj a  g y ó g y í 
t á s á r a  j ó  u t a s í t á s o k a t  n y e r n e .

A z  i l y e n  h a t ó s á g i  e l l e n ő r z é s  n a g y o n  m e g a k a d á l y o z n á  a  
t i l t o t t  c o i t u s o k a t ,  s o k k a l  k e v e s e b b  l e n n e  a z  o l y a n  f é r f i a k  s z á m a ,  
k i k n e k  a z  ú g y n e v e z e t t  s z a b a d  é l e t  j o b b a n  t e t s z i k ,  mi n t  h y m e n  
l á n c z a i  k ö z ö t t  a  h a z á n a k  k ö t e l e s  c s a l á d - a l a p í t á s .  Me r t  m é g i s  
r ö s t e l n é ,  h a  a  h a t ó s á g  e g y  k i s  k a n k ó ,  e g y  k i s  c h a n cr e  m i a t t  
f o l y t o n  f e l ü g y e l e t  a l a t t  t a r t a n á ,  s  h o z z á  m é g  e z t  dí j a z n i a  i s  
k e l l e n e .  É p e n  e z  ú t o n  t a l á l h a t n á  m e g  é s  r e t t e n e t e s  s z i g o r ú 
s á g g a l  b ü n t e t h e t n é  a  h a t ó s á g  a z o k a t ,  a  k i k  m á s o k a t  i n f i c i á l -  
n a k .  M e r t  m i t  é r d e m e l  a z  a  f é r f i ,  a  k i  a z  e l ő b b i e k be n  p é l d a 
k é n t  f e l h o z o t t  s z e g é n y  v a r r ó l e á n y t  e l c s á b í t o t t a ,  g en i t a l i á i b a  
k a n k ó t  i n o c u l á l t .  E b b ő l  i u f i c i á l ó d o t t  a  b a l  s z e m e ,  r a j t a  a c u t

b l e n n o r r h o e a  t á m a d t ,  e z  a  s z e m e  m e g v a k u l t ;  d e  e t t ő l i n f i c i á l ó -  
d o t t  a  m á s i k  s z e m  s  a z o n  t r a c h o m a  f e j l ő d ö t t ,  é s  m i nd e z  m é g  
n e m  v o l t  e l é g ,  a  l e á n y  t e h e r b e  e s e t t ; m i t  é r d e m e l  ez  a  f é r f i ,  
h a  h o z z á  m é g  o r v o s  ? !  H á n y ,  d e  h á n y  f a m í l i a  m e g y  t ön k r e ,  
k i k  a z  á l l a m n a k ,  a  k ö z j ó n a k  e l ő m o z d í t ó i ,  f ő s z e r e p l ői  v o l t a k : 
e g y  c s e t r e s  s z o l g á l ó  i n t í c i á l j a  a  f a m í l i á t  é s  a z  ö rö k r e  e l  v a u  
v e s z v e ; ö r ö k ö s  p a t i k a  é s  o r v o s  a  h á z u k .

É n  n e m  t a r t o m  k i v i h e t e t l e n n e k  a  k a n k ó s ,  s y p l i i l i t i ku s ,  
d e  m i n d e n n e m ű  r a g a d ó s  b e t e g s é g n e k  a  h a t ó s á g  á l t a l i  e l l e n 
ő r z é s é t  ; a z  á l l a m  s o k k a l  c o m p l i c á l t a b b  ü g y e k e t  b o ny o l í t  l e  é s  
s e n k i n e k  s e m  j u t  e s z é b e  e l l e n e  t e n n i .  C s a k  e r é l y  é s k o m o l y 
s á g  k e l l  h o z z á .

É s  h a  m i  a  t r a c l i o m á s  s z e m b e t e g s é g e t  k i  a k a r j u k  i r ta n i ,  
e l s ő  s o r b a n  l e g y e n e k  e r r e  s z a k é r t ő  o r v o s a i n k ,  é s  n e c s a k  a  
t r a c l i o m á s  s z e m b e t e g e t ,  h a n e m  a n n a k  f o r r á s á t ,  a  g e ni t a l i á k  
k a n k ó s  e s e t é t  i s  j e l e n t s ü k  b e  a  h a t ó s á g n á l ,  h o g y  a nn a k  a z  
o r v o s a  a z t  s z e m m e l  t a r t s a ,  g y ó g y í t s a  v a g y  g y ó g y í t t as s a  a  l e g 
n a g y o b b  l e l k i i s m e r e t t e l ,  m e r t  m i n d e n  p i l l a n a t b a n  j öh e t  a  f e l 
s ő b b  f o r u m ,  a  k ö z e g é s z s é g ü g y i  f e l ü g y e l ő ,  a  k i  i s m é t ő t  e l l e n 
ő r z i .  K i  e l l e n ő r z i  m o s t  a  b o r d é l y h á z a k a t  v i z s g á l ó  or v o s o k a t ?  
s e n k i ,  p e d i g  k e l l e n e .  D e  v a n  i s  e r e d m é n y e  : h á n y  f ia t a l ,  d e  
ö r e g  e m b e r  i s  m e g s í n l i  e g é s z  é l e t é n  á t  a  b o r d é l y h á zb a n  s z e r 
z e t t  b a j á t ;  h á n y s z o r  t e t t  e z  t ö n k r e  ö r ö k r e  e g y  j ó s zí v ű ,  n a g y 
e s z ű  é s  b e c s ü l e t e s  e m b e r t ,  a  k i  c s a k  a z é r t  n e m  n ő s ül ,  m e r t  
l á t j a  j ö v e n d ő  f a m í l i á j á n a k  n y o m o r é k  t a g j a i t .  A  p u b li k u m  k ö z ö t t  
p e d i g  n a g y o n  e l  v a n  t e r j e d v e  a z o n  v é l e m é n y ,  h o g y  a z o r v o s o k  
m a g u k  t ö r e k s z e n e k  a r r a ,  h o g y  s o k a n  b e t e g e d j e n e k  m e g,  h o g y  
a n n á l  n a g y o b b  l e g y e n  a  k e n y é r k e r e s e t  t e r e .  Á l t a l á n os a n  i s m e r t  
t é n y ,  h o g y  a  b o r d é l y h á z a k  i g e n  j ó l  j ö v e d e l m e z n e k  a  v i z s g á l ó  
o r v o s n a k .

A  t r a c l i o m á s  s z e m b e t e g s é g n e k  m é g  m a i  n a p i g  i s  a  k a to n a 
s á g  a  l e g n a g y o b b  t e r j e s z t ő j e  M i n d e n  k a t o n á n a k ,  k i  a s z o l g á l a t i  
i d e j é b ő l  i l l e t ő s é g i  h e l y é r e  v i s s z a k e r ü l  a  l e g r ö v i d eb b  i d ő ,  t a l á n  
a z  e l s ő  6  ó r a  a l a t t  m á r  j e l e n t k e z n i e  k e l l e n e  a  h a t ós á g i  o r v o s 
n á l ,  k i  g e n i t a l i á i t ,  s z e m e i t  s t b .  m e g v i z s g á l j a  é s  őt  e g y - k é t  h é t i g  
f e l ü g y e l e t  a l a t t  t a r t s a .

M i n d e n  i d e g e n n e k ,  m i e l ő t t  s z á l l á s á t  e l f o g l a l n á ,  a  ha t ó s á g i  
o r v o s n á l  k e l l e n e  j e l e n t k e z n i  v i z s g á l á s r a ,  e s e t l e g  ig a z o l ó  k ö n y v e  
v a g y  i r o m á n y a  l e g y e n ,  m e l y b e n  b e  l e g y e n  j e g y e z v e ,  ni n c s - e  
r a g a d ó s  b e t e g s é g e .  A  h e l y s é g b ő l  t á v o z ó k  i g a z o l v á n y t v i g y e n e k  
m a g u k k a l ,  v a n - e  r a g a d ó s  b a j u k ,  a  h o v á  m e g é r k e z n é n e k,  i s m é t  
m e g v i z s g á l n á k .  E z  ú t o n  a z  o r v o s o k  e g y m á s t ,  ő k e t  p e di g  a  f e l s ő  
f ó r u m  n a g y o n  k ö n n y e n  á l l a n d ó  e l l e n ő r z é s  a l a t t  t a r t ha t n á .  L á t 
h a t j u k ,  h o g y  a  h a t ó s á g i  o r v o s  á l l á s a  m i l y e n  f o n t o s  é s  t e k i n 
t é l y e s  l e n n e .

2. A tracliomás szemgyaladás klinikai gyógyítása,
á) ()r vasszer elittel való gyógyítás.

N e m  c s o d á l k o z o m  a z o n ,  h o g y  a  g y a k o r l ó  o r v o s o k  o l y  so k  
e s e t b e n  h i b á t  k ö v e t n e k  e l  a  t r a c h o m a  g y ó g y í t á s á n á l : a  t a n 
k ö n y v e k ,  a z  é r t e k e z é s e k  m i n d  o l y a n  m i n u t i o s u s  d o l g ok a t  t o l 
n a k  e l ő t é r b e ,  a  m e l y e k r e  a z  o r v o s n a k  c s a k  k i v é t e l e se n  v a n  
s z ü k s é g e ,  é s  a  m i n d e n  n a p  e l ő f o r d u l ó  d u r v á j á t  a l i g  m é l t a t j á k  
n é h á n y  s z ó r a .  É n  t e h á t  r ö v i d e n  i s m e r t e t n i  f o g o m  a z on  o r v o s 
l á s i  m ó d o k a t ,  m e l y e k e t  a z  e g y e t e m i  s z e m é s z - k l i n i k á n s o k  é v i  
t a r t ó z k o d á s o m  a l a t t  a  l e g j o b b n a k  k i p r ó b á l t a m .

Az acu t gyu ladásnál.

H a  s z e m h é j a k  d u z z a d t a k ,  c o n j u n c t i v a  n a g y o n  v ö r ö s ,  
d u z z a d t ,  t a l á n  a  f e l s z í n é n  v é k o n y  h á r t y a  i s  v a n ,  s őt  t a l á n  
c h e m o s i s  ;  b ő v e b b  g e n y e s  v a g y  v i z e s  s e c r e t i ó n á l  b o ro g a t á s o k a t  
r e n d e l e k  a c i d u m  b o r i c u m  3°/o o l d a t á v a l ; v a g y  a q u a  p l u m b i c a  
s i m p l e x - s z e l .  ( R p .  A q u a e  p l u m b ,  s i m p l .  g r t a  5 0 0  é s  e h h e z  
a d a t o k  1 0  g m .  a c i d u m  b o r i c u m o t . )  M i n d k é t  f o l y a d é k n ak  m e l e g  - 
s é g i  f o k a  v a g y  a  s z o b a  m e l e g é v e l  e g y e n l ő ,  m i n t  a  k li n i k u s  
m o n d a n i  s z o k t a ,  á l l o t t á n  b o r o g a t t a t j a ,  v a g y  e n n é l  tö b b ,  a z  a z  
l a n g y o s .

H i d e g e t ,  d e  k i v á l ó a n  j é g h i d e g e t  n e m  s z e r e t e m  h a s z n ál n i ,  
m e r t  m e g g y ő z ő d é s e m ,  h o g y  n é h a  t ö b b e t  á r t  m i n t  h a s z ná l .  
U t ó v é g r e  b á r m i v e l  b o r o g a t j u k  i s  a  s z e m e t ,  a n n a k  a  jé g h i d e g 
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s é g e  c s a k  m i u t  m e l e g e t - e l v o n ó  h a t ; a z  p e d i g  a  v é r e re k e t  m é g  
j o b b a n  ö s s z e s z ű k í t i ,  é s  a z  i d e g e k e t  z s i b b a s z t j a ; e zé r t  p i l l a n a t 
n y i  e n y h ü l é s t  h o z  a  b e t e g n e k .  A z o n b a n  n e  f e l e j t s ü k  e l ,  h o g y  
a  v é r e r e k  ö s s z e s z ű k ü l é s e  e s e t l e g  a z  e x u d a t u m  á l t a l  v a l ó  ö s s z e 
n y o m á s a  a  g y u l a d á s o s  s z ö v e t  r e p a r á l á s á t  a k a d á l y o z z a; t e h á t  
e z t  j e g e s  b o r o g a t á s o k k a l  e l ő  n e  s e g í t s ü k ,  m e r t  e s e tl e g  a  s z ö v e t 
b e n  k i s e b b - n a g y o b b ,  d e  t a l á n  c s a k  m i n u t i o s u s  e l h a l ás o k  t á m a d 
h a t n a k .  A z t  n e m  h i s z e m ,  h o g y  j e g e s  b o r o g a t á s o k k a l  a b a c -  
t e r i u m o k a t  e l p u s z t í t j u k ,  d e  s z a p o r o d á s u k a t  s e m  a k a dá l y o z z u k  
m e g ; e n n y i r e  n e m  s z a b a d  a  s z ö v e t e k e t  l e h ű t e n ü n k ,  m er t  e z e k  
i l y e n  h i d e g n é l  e l h a l n a k .

A z  e l s ő  f o l y a d é k o t  a k k o r  h a s z n á l o m ,  h a  a  c o r n e a  i s  
b e t e g ,  p é l d á u l  p a u n u s  v a n  r a j t a  v a g y  é r d e s  a  f e l s z ín e ,  t a l á n  
k i f e k é l y e s e d e t t .  T .  i .  a z  u t ó b b i  f o l y a d é k  i n c r u s t a ti ó k a t  o k o z  a  
c o r n e a  k i f o s z l o t t  h e l y e i n .  A z  a q u a  p l u m b i c a  s i m p l e xe t  h a s z n á 
l o m ,  h a  a  c o r n e a  é p ,  e z  k i v á l ó a n  j ó ,  h a  a  s e c r e t i o  b ő .  B á r 
m e l y i k  f o l y a d é k o t  h a s z n á l j u k  i s ,  a  b o r o g a t á s o k a t  a  k ö v e t k e z ő  
m ó d o n  v é g e z z ü k : a  f o l y a d é k k a l  e g y  k ö z ö n s é g e s  k á v é s cs é s z é t  
t ö l t s ü n k  t e l e ; v e g y ü n k  t ö b b  r é s z b e  ö s s z e h a j t o g a t o t t r u h á c s k á t ,  
h a  c s a k  a z  e g y i k  s z e m e t  b o r o g a t j u k  ú g y  k e t t ő t ,  h a  mi n d k é t  
s z e m e t  b o r o g a t j u k ,  ú g y  n é g y e t .  A z  e g y i k  r u h á c s k a  a  s z e m e n ,  
a  m á s i k  a  b o r o g a t ó  f o l y a d é k b a n  l e g y e n ;  a  r u h á c s k á k at  g y o r 
s a n  v á l t o g a t v a  ( a  s z e m e n  V .t  p e r c z i g  s e m  h a g y j u k )  bo r o g a s s u k  
r e g g e l ,  d é l b e n  é s  e s t e ,  m i n d i g  1 — í 1/ »  ó r á i g ;  a  r u h ác s k á k a t  
n e  c s a v a r j u k  k i .

V é r e l v o n á s t  c s a k  k i v é t e l e s e n  s z o k t a m  h a s z n á l n i ;  h a  a  
c o n j u n c t i v á n  i g e n  e r ő s  a  h y p e r a e m i a ,  a  h a l á n t é k r a  4— 6  
p i ó c z á t  t é t e t e k .

Ó v a  i n t e k  m i n d e n k i t ,  h o g y  a  t r a c h o m á s  s z e m g y u l a d á s ná l  
a  f á j á s  c s i l l a p í t á s á r a  c o c a i n - c s ö p p e k e t  h a s z n á l j o n . I g a z ,  e z  c s i l l a 
p í t a n i  f o g j a  a z t  n é h á n y  p e r e z r e ,  d e  h a  t ö b b s z ö r  c s öp ö g h e t j ü k  
a  s z e m r e ,  ú g y  a  c o r n e a  e p i t h e l - r é t e g e  e g é s z  d a r a b o kb a n  l e  f o g  
v á l n i ,  a  l e c s u p a s z í t o t t  c o r n e a  i n f i c i á l ó d i k  é s  g y o rs a n  e l p u s z t u l .  
I s m e r e k  e g y  i g e n  s z o m o r ú  e s e t e t ,  h o l  e g y s z e m ű  e m b e r c o r n e á j a  
e l p u s z t u l t  i l y  ú t o n .

A chron ikus gyu ladásnál.

A  f e n t e b b  l e í r t  o r v o s l á s t  k ö v e t e m  m i n d a d d i g ,  m í g  a  
h e v e n y  g y u l a d á s  t ü n e t e i  t a r t a n a k .  H a  a  s z e m h é j a k  d uz z a d á s a  
m e g s z ű n t ,  a  c o n j u n c t i v a  f e s z e s  b e s z ű r ő d é s e  i s  e l m ú lt ,  l ö t y ö g ő  
l e t t ,  a  v á l a d é k  i s  k ö z ö n s é g e s e n  s o k ;  e k k o r  e l k e z d e m a  c o n -  
j u n c t i v á t  e c s e t e l n i  1  ° / 0  a r g e n t u m  n i t r i c u m  o l d a t t al .  E z t  a  k ö v e t 
k e z ő  m ó d o n  v é g z e m : a z  ú g y n e v e z e t t  e c s e t e l ő  t á l e z á n  k i s  
c s é s z é b e  1/ i  %  k o n y h a s ó - o l d a t o t  v a l a m i v e l  n a g y o b b  c s é s z é b e  
k ö z ö n s é g e s  l a n g y o s  k ú t v i z e t ,  b ő s z á j ú  ü v e g e c s k é b e  ( 15  g m . - o s )  
a  f e n t e b b i  a r g e n t u m  n i t r i c u m  o l d a t o t  é s  e g y  n a g y  ú gy n e v e z e t t  
h a t t y ú - e c s e t e t  k é s z í t e k .  A  k i f o r d í t o t t  s z e m h é j a k a t  k i s s é  s z é t 
h ú z o m ,  h o g y  a z  á t m e n e t i  r e d ő k  i s  t ö h b é - k e v é s b é  e l ő bu j j a n a k  ; 
a  b e t e g e t  i n t e m ,  h o g y  k i s s é  s z o r í t s a  ö s s z e  s z e m h é j ai t ,  e z  á l t a l  
e l é r e m ,  h o g y  a  c o n j u n c t i v a  e g é s z e n  e l t a k a r j a  a  c o r ne á t  é s  
m e g v é d i  a z  a r g e n t u m  n i t r i c u m  e l l e n .  M o s t  a z  a r g e n t um  n i t r i -  
c u m b a  m á r t o t t  e c s e t e t  o l d a l l a p j á v a l  r á f e k t e t e m  a  c on j u n c t i v á r a ,  
h o g y  a n n a k  s z á l a i  s z é t t e r j e s z k e d v e  a  c o n j u n c t i v a  l eg n a g y o b b  
r é s z é t  é r i n t s é k ,  i l l e t ő l e g  a  s z á l a k  k ö z ö t t  l e v ő  a r ge n t u m  n i t r i 
c u m  h a s s o n  a  c o n j u n c t i v á r a .  T e h á t  a z  e c s e t n e k  n e m  a s z ő r  
v é g e i v e l  é r i n t e n i  a  c o n j u n c t i v á t ,  m e r t  h a  a z o k  f i n om a k  i s ,  
m é g i s  s z ú r n a k ;  n e m  p e m z l i z e m  a  c o n j u n c t i v á t  i d e - o d a a z  
e c s e t t e l ,  m i n t  a  m á z o l ó ,  h a n e m  é r i n t e m  é s  r a j t a  t a rt o m .  í g y  
t u d o m  e l é r n i  a z t ,  h o g y  1 %  a r g e n t u m  n i t r i c u m m a l  i s  t u d o k  e r ő 
s e n  e c s e t e l n i : t .  i . ,  h a  t o v á b b  t a r t o m  a z  e c s e t e t  a c o n j u n c t i v á n ,  
é s  g y ö n g é n  i s  t u d o k  e c s e t e l n i ,  h a  a  c o n j u n c t i v á n  a z e c s e t t e l  
v é g i g  f u t o k .  H o g y  a z  a r g e n t u m  n i t r i c u m  f ö l ö s l e g e s  ré s z e ,  a  
m e l y  m é g  r o n c s o l n i  t u d n a ,  a  c o r n e á t  n e  b á n t s a ,  s z é tb o n t j u k  
a z t  k o n y h a s ó - o l d a t t a l .  A z  e c s e t e t  b e m á r t j u k  a  k é s z ít e t t  k o n y h a s ó 
o l d a t b a  é s  g y o r s a n  v é g i g  s i m í t j u k  v e l e  a  c o n j u n c t i vá t ;  a  s z é t 
b o n t o t t  a r g e n t u m  n i t r i c u m  m i n t  c h l o r e z t i s t  a  v í z z e l t e j f e h é r  
f o l y a d é k  a l a k j á b a n  f o l y i k  l e  a  b e t e g  á l l a  a l a t t  l e vő  t á l e z á r a .  
H o g y  a  v í z  é s  k é n y e k b e n  o l d h a t l a n  c h l o r e z t i s t  é s  e nn e k  r ö g e i  
n e  i z g a s s á k  a  s z e m e t ,  a  k é s z í t e t t  l a n g y o s  v í z b e  m á rt o g a t v a  
a z  e c s e t e t ,  l e ö b l í t j ü k  a  c o n j u n c t i v á r ó k  E Í b o c s á t j u k a  s z e m h é j a 

k a t ,  a  b e t e g e t  f e l s z ó l í t j u k ,  n é z z e n  f e l f e l é ,  a k k o r  a  f e l s ő  s z e m 
h é j  i s  v i s s z a f o r d u l  é s  v é g e z t ü n k  a  b e t e g g e l .

M i n d i g  e l v e m  v o l t ,  h o g y  a z  e l s ő  e c s e t e l é s t  n a g y o n  en y 
h é n  v é g z e m ,  m i n t e g y  p r ó b á l o m ,  h o g y  m e n n y i r e  t ű r i  e zt  a  s z e m .  
H a  a z  e c s e t e l é s  u t á n  a  k ö n y e z é s ,  s z e m s z ú r á s ,  s z ó v a l a  s z e m e k  
i z g a t á s a  c s a k  e g y  n e g y e d  ó r á i g  t a r t o t t ,  m á s n a p  m á r  e r ő s e b b e u  
e c s e t e l t e m .  1 1 a  a z  e c s e t e l é s  u t á n  a  s z e m  i z g a t o t t s ág a  ó r á k i g  i s  
e l t a r t o t t ,  e l h a g y t a m ,  i l l e t ő l e g  n e m  f o l y t a t t a m  a z  cc s e t e l é s t ,  c s a k  
n é h á n y  n a p  m ú l v a  p r ó b á l t a m  m e g  i s m é t .

E n  a  f e n t e b b i n é l  e r ő s e b b  o l d a t o t  n e m  h a s z n á l o k ,  é s  
m o n d h a t o m  i g e n  m e g  v a g y o k  e l é g e d v e  e r e d m é n y e i m m e l .  É n  
s o h a s e m  h a s z n á l o m  a  l a p i s  m i t i g a t u s t .  A z  a r g e n t u m  ni t r i c u m  
o l d a t t a k  e c s e t e l é s t  s z e r e t e m  h o s s z ú  i d e i g  h a s z n á l n i: a d d i g  m í g  
a  c o n j u n c t i v a  s e c r e t i ó j a  b ő ,  n e m  t ö r ő d ö m  a z z a l ,  h o gy  a z  m á r  
v í z t i s z t a - n y á l o s .

H a  a  c o n j u n c t i v a  s e c r e t i ó j a  m á r  a n n y i r a  a p a d t ,  h o g y 
n e m  t ö b b ,  m i n t  a  n o r m á l i s ,  ú g y  a  c u p r u m  s u l f u r i c u m  j e g ö c z ö t  
v e s z e m  a l k a l m a z á s b a .  A  j e g ö c z  f e l s z í n e  l e g y e n  t e l j es e n  s i m a ,  
h a  e s e t l e g  k i c s o r b u l t ,  v e g y e n  a z  o r v o s  n e d v e s  r u h á t é s  e z z e l  
d ö r z s ö l j e  a  c s o r b á s  h e l y e t ,  a  m í g  a z  k i s i m u l  I l y e n  m ó d o n  
k é s z í t h e t  i s  m a g á n a k  a z  o r v o s  a l k a l m a s  j e g ö c z ö t ,  k ül ö n b e n  
m i n d e n  g y ó g y s z e r t á r b a n  k a p h a t ó .  A  c u p r u m  s u l f u r i c u m a l k a l 
m a z á s á n á l  f o r d í t s u k  k i  a  s z e m h é j a t  é s  í g y  s i m í t s u k  v é g i g  
g y e n g é n  v e l e  a  c o n j u n c t i v á t ,  e z t  e s e t l e g  m i n d e n  s z em h é j n á l  
k ü l ö n  i s  t e h e t j ü k .  A  c u p r u m  s u l f u r i c u m o t  n e m  s z o k t am  e g y 
s z e r r e  a l k a l m a z n i  a z  a r g e n t u m  n i t r i c u m  h e l y e t t ,  h a ne m  c s a k  
h e t e n k é n t  k é t s z e r  é s  a  k ö z b e e s ő  n a p o k o n  a r g e n t u m  n it r i c u m 
m a l  e c s e t e l e k ; k é s ő b b  m á r  m i n d e n  m á s o d i k  n a p  c u p r u m s u T  
f u r i c u m r a  j ö n  a  s o r ,  s  v é g r e  e l m a r a d  a z  a r g e n t u m  n it r i c u m ,  
d e  a  c u p r u m  s u l f u r i c u m o t  i s  m i n d e n  m á s o d i k ,  h a r m a d ik  n a p o n ,  
s ő t  t a l á n  h e t e n k é n t  c s a k  e g y s z e r  a l k a l m a z o m  m á r .  H a a  c o n 
j u n c t i v a  c s o m ó i  e l t ű n t e k  é s  a n n a k  k é p e  m á r  m e g k ö z e lí t i  a  
n o r m á l i s t ,  v a g y  a  b e t e g  h e l y e k  e l h e g e s e d t e k ,  a  b e t eg e t  a  k e z e 
l é s b ő l  e l b o c s á t j u k ,  c s a k  v a l a m i  ö s s z e h ú z ó  s z e m v i z e t h a s z n á l j o n  
m é g  e g y  i d e i g ,  p é l d á u l  a z  c o l l y r i u m  a d s t r i n g e n s  l u te u m o t .

H a  a  c o r n e a  i s  b e t e g  1 %  a t r o p i n a  b o r a c i c á t  i s  r e n d el e k  
s z e m c s e p p e k  a l a k j á b a n ,  3 — 4 - s z e r  c s ö p ö g e s s c n  a  s z e m ér e  a  
b e t e g ; k ü l ö n b e n  a  c s ö p ö g e t é s e k  s z á m a  a t t ó l  f ü g g ,  h og y a n  
t á g u l  a  p u p i l l a : h a  m á r  k é t  c s e p p r e  i s  j ó l  k i t á g u l t,  ú g y  m a r a 
d u n k  e n n é l ,  h a  n e m  t á g u l  ú g y  4 — 1 0  c s e p p e t  i s  k a p h a t a  
b e t e g  n a p o n k é n t .

A z  a t r o p i n  s z e m c s e p p  c o n t r a  i n d i c á l v a  v a u : h a  a  s z em -  
g o l y ó  k e m é n y ,  p é l d á u l  g l a u c o m á s ,  d e  i l y e n  e s e t b e n  a p u p i l l a ,  
h a  n i n c s  b e n ő v e  ( m i t  a  k e z e l ő  o r v o s  a z o n n a l  f e l i s m er h e t  c z i k -  
c z a k o s  a l a k j á r ó l )  t á g  s z o k o t t  l e n n i ; i t t  a z  o r v o s  at r o p i n  s z e m -  
c s e p p e t  n e m  á d ,  m e r t  a z  v e s z e d e l m e s e n  e m e l n é  a  s z e m k e m é n y 
s é g é t .

N e  a d j o n  a z  o r v o s  a t r o p i n - c s ö p p e t ,  h a  a  c o r n e a  á t s za 
k a d t  é s  a  s z a k a d á s b a  b e l e m e n t  a z  i r i s ; v a g y  h a  a z  or v o s  a  
s z e m n e k  b á r m e l y  h e l y é n  t á g u l á s t  v e s z  é s z r e .

E z  u t ó b b i  e s e t e k b e n  2 %  p i l o c a r p i u u m  m u r i a t i c u m  s z e m-  
c s e p p e t  s z o k t a m  r e n d e l n i  n a p o n k i n t  4 — 1 0 - s z e r .

A  c o r n e a  á t r e p e d é s e i n é l  n a g y o n  j ó  l e n n e  a  s z e m e t  l e
k ö t n i ,  d e  e z t  n e m  s z a b a d  t e n n ü n k ,  i n e r t  a  s o k  v á l a dé k  a  l e 
k ö t ö t t  s z e m r é s b ő l  n e m  t á v o z h a t i k  e l  é s  m e g r e k e d v e  na g y o n  
i z g a t j a  a  s z e m e t .  I l y e n  e s e t b e n  a  b e t e g e t  l e  k e l l  fe k t e t n i ,  
h o g y  t e l j e s  n y u g a l o m m a l  p ó t o l j a ,  ú g y  a  h o g y  a  k ö t é st .

A  v á l a d é k o t  s z o r g a l m a s a n  l e  k e l l  m o s n i  k ö z ö n s é g e s  la n 
g y o s  v í z z e l .  S u b l i m a t  ( 1 :  5 0 0 0 ) ;  k á l i u m  h y p e r m a n g a ni c u m  é s  
m á s  d e s i n f i c i e n s e k k e l  n e m  v o l t  s z e r e n c s é m  : é n  s e m mi  h a s z n u 
k a t  s e m  v e t t e m ; p e d i g  c s e p p e k ,  d e  b o r o g a t á s  a l a k j á ba n  i s  
h a s z n á l t a m .

H a  a  b e t e g e t  n a g y o n  b á n t j a  a  v i l á g o s s á g ,  a  h o m l o k á t a  
s z e m ö l d ö k t ő l  e g é s z  a  h a j a s  r é s z i g  2 0 %  b e l l a d o n n a - k en ő c s c s e l  
( R p .  E x t r .  b e l l a d o n n a e  r a d i c i s  g r t a  2 .  U n g v .  s i m p l . g r t a  1 0 )  
k e n e t e m  b e  n a p o n k é n t  h á r o m s z o r ,  s  h o g y  a  k e n ő c s b ő l  s e m m i  
s e  j ö j j ö n  a  s z e m b e ,  a  k e n é s  u t á n  k e s k e u y  p a p í r - ,  d e n e m  i t a -  
t ó s p a p i r - c s í k o t  k ö t t e t e k  r e á .  H a  a  b e t e g n e k  n a g y o n  f á j  a  
s z e m e ,  d e  k i v á l ó a n ,  h a  a r r ó l  p a n a s z k o d i k ,  h o g y  a  h om l o k -  é s  
h a l á n t é k c s o n t o k  h a s o g a t ó d z n a k  o p i u m o s  k e n ő c s c s e l  ( Ex t r .  o p i i  
a q u o s i  g r t a  d u ó  U n g v .  s i m p l .  g r t a  1 0 )  k e n e t e m  a  h o ml o k o t  
é p e n  ú g y ,  m i n t  a  f e n t e b b i  k e n ő c s c s e l .  T ú l s á g o s  n a g y f á j d a l -
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m á k n á l  j ó  a d n i  a n t i p y r i n - p o r t  b e l s ő l e g  v a g y  m o r p h i um o t  
s u b c u t a n - i n j e c t i ó k b a n .

H a s h a j t ó  j ó t  t e s z ;  e r ő s  e g y é n e k n é l  g y e n g e  t á p l á l é k , h i t 
v á n y  t e s t ű e k n é l  j ó  t á p l á l é k ,  s ő t  k e v é s ,  d e  j ó  e r ő s  b o r  h a s z n á l .

A  t r a c h o m á s  s z e m g y u l a d á s  c o m p l i c a t i ó i  k ö z ü l  a  p a n n us  
c o r n e á b  k ü l ö n  o r v o s l á s t  n e m  k i v a n  ; a z  e s e t e k  n a g y  r é s z é b e n  
a  c o n j u n c t i v a  g y ó g y u l á s á v a l  l é p é s t  t a r t ,  s ő t  j ó v a l  e l ő b b r e  i s  
j á r .  A  p a n n u s  f e l t i s z t u l á s a  a z o n b a n  c s a k  a z  i d e i g  re m é l h e t ő ,  
m í g  a b b a n  k ö t ő s z ö v e t  n e m  k é p z ő d ö t t ,  v a g y  m í g  a  c o r ne a  
m é l y e b b  r é t e g e i  n e m  b e t e g e d t e k  m e g ,  á l t a l á b a n  v é v e  m i n é l  
n a g y o b b  t e r j e d e l m ű  é s  m i n é l  v a s t a g a b b  a  p a n n u s ,  a n ná l  k e v e 
s e b b  a  r e m é n y  a n n a k  f e l t i s z t u l á s á r a .  A z  e g é s z  c o r n eá r a  k i 
t e r j e d ő  v a s t a g  p a n n u s t  l a p i s  m i t i g a t u s s a l  s z o k t á k  vé g i g s i m í 
t a n i ;  e z  i s  k e v é s  e r e d m é n y t  á d .

A  c o r n e a  g e n y e d é s e s  g y u l a d á s a i  n e m  c o n t r a i n d i c á l j á k a  
c o n j u n c t i v a  e c s e t e l é s e i t ,  c s a k  u t á n a  n e  l e g y e n  a  s ze m  t ú l i z g a 
t o t t ,  v a g y  a  g e n y e d é s  n e  h a l a d j o n  e l ő r e ;  k ü l ö n b e n  ke z e l é s ü k  
o l y a n  m i n t  e g y é b  k e r a t i t i s  s u p p u r a t i v á é .

A  t ö b b i  c o m p l i c a t i ó t ,  m i n ő  p é l d á u l  a  t r i c h i a s i s ,  e nt r o 
p i u m ,  e k t r o p i u m  s t h .  s t b . ,  a  n e k i k  m e g f e l e l ő  é s  i s me r t  e l j á r á 
s o k k a l  k e l l  m e g s z ü n t e t n i .

M a g á t ó l  é r t e t ő d i k ,  h o g y  a  t r a c h o m á s  b e t e g e t  a  c s a l ád  
t a g j a i t ó l  e l  k e l l  k ü l ö n í t e n i .  T r a c h o m á s  s z e m b e t e g e kn e k  d i a e t á t  
k e l l  t a r t a n i  é s  p e d i g  e l s ő  s o r b a n  s z e m d i a e t á t : s z e me i t  c s a k  
a n n y i t  h a s z n á l j a ,  h o g y  a z o k a t  n e  e r ő l t e s s e ,  n e  z s a ro l j a : t e h á t  
h a  v a l a k i n e k  c s a k  e g y - k é t  t r a c h o m a - c s o m ó j a  v a n ,  a z  í r h a t ,  o l v a s 
h a t  e l é g  s o k a t ; n a g y o b b  m e g b e t e g e d é s n é l  m á r  e z t  a r án y o s a n  
m é r s é k e l n i  k e l l .  D o h á n y f ü s t t e l  t e l t ,  v a g y  e g y é b k é n t r o m l o t t  
l e v e g ő j ű  s z o b á b a n  n e m  s z a b a d  t a r t ó z k o d n i a ;  k e r ü l j e  a  s z e l e t ,  a  
p o r t .  E g y é b k é n t  a  t i s z t a  f r i s s  l e v e g ő ,  d e  k i v á l ó a n  a  p o r m e n t e s  
h e g y i  l e v e g ő  i g e n  j ó t  t e s z .  A  t r a c h o m á s  s z e m b e t e g n ek  n e m  
s z a b a d  s z e s z e s  i t a l o k a t  i n n i ,  l u m p o l n i ,  é j j e l e z n i  st b .  A z  i l y e n  
o r v o s l á s  m e l l e t t  a  b e t e g s é g  t a l á n  l a s s a n ,  d e  m é g i s  e l é g  j ó l  
s z o k o t t  g y ó g y u l n i .  D e  m i n t  m i n d e n b e n ,  ú g y  i t t  i s  l eh e t n e k  
k i v é t e l e k .  V a n n a k  e s e t e k ,  h o l  a  p a n n u s ,  p e d i g  s o k s zo r  c s a k  
h i t v á n y  k i c s i ,  o r v o s l á s  é s  a  l e g s z i g o r ú b b  m a g a t a r t ás  m e l l e t t  
s e m  a k a r  j a v u l n i  b e n n e ,  d e  a  c o r n e á n a k  t i s z t a  t e r ü le t é b e n  
v a g y  a  c o r n e a  s z é l e i n é l  a p r ó  g e n y c s o m ó c s k á k  t á m a d n ak ,  l e g 
t ö b b s z ö r  e g y e s é v e l ,  m i n d i g  e r ő s  i z g a t o t t s á g o t  o k o z na k  a  s z e m e n ,  
a  b e t e g  s z e m e  f á j ,  a  v i l á g o s s á g  n a g y o n  s é r t i ; a  s z em  e r ő s e n  
v ö r ö s ,  k ö n y e z i k .  Á l t a l á b a n  a  b e t e g s é g  r o s s z u l  g y ó g yu l ,  k i f á r a d  
a  b e t e g ,  a z  o r v o s  i s  m e g u n j a  a z  o r v o s l á s t ; b á r m i t  re n d e l ,  a  
s z e m  s e m m i t  s e m  t ű r : r o s s z a b b u l  é r z i  m a g á t  a k á r  m e le g g e l ,  
a k á r  h i d e g g e l  b o r o g a t j u k ,  e c s e t e l é s  u t á n  m i n d i g  r o ss z a b b o d i k ,  
b a  n e m  e c s e t e l j ü k ,  s z i n t e  l á t j u k ,  h o g y  n ő n e k  a  t r a ch o m a 
c s o m ó k ,  m i n t  s z a p o r o d i k  a  c o n j u n c t i v a  v á l a d é k a .  I l ye n  e s e t e k 
b e n  c s a k  t a p o g a t ó d z i k  a z  e m b e r ,  m i  l e n n e  j ó ?  R e n d e lj ü n k  
3 %  a c i d u m  b o r i c u m - o l d a t t a l  b o r o g a t á s o k a t ,  e n n e k  a  me l e g e  
l e g y e n  o l y a n ,  a  m i n ő t  a  s z e m  l e g j o b b a n  e l t ű r ;  b o r o ga s s u k  
a d d i g ,  a  m í g  a  s z e m n e k  j ó l  e s i k .  I l y e n  e s e t e k b e n  j ó,  s ő t  n é h a  
f e l t ű n ő  j ó  a z  a q u a  c h l o r i  ( R p .  a q u a e  c h l o r i  r e c e n t is  p a r a t .  
g r m t a  v i g i n t i ) ,  í g y  t i s z t á n ,  m i n d e n  h í g í t á s  n é l k ü l  k e l l  c s e p e g e t u i  
a  f á j ó s  s z e m r e  m i n d e n  n e g y e d ó r á b a n  j ó  b ő v e n .  A z  a q ua  c h l o r i ,  
h a  t i s z t a ,  n e m  o k o z  f á j d a l m a t ,  c s a k  a k k o r  c s í p  n a g yo n ,  h a  
a c i d u m  m u r i a t i c u m  i s  v a n  b e n n e ,  s z ó v a l  n e m  t i s z t a  a k é s z í t 
m é n y .  I l y e n  e s e t e k r e  v a l ó  é s  i l y e n  e s e t e k b e n  h o z h a t j a v u l á s t  
a z  a l á b b  t á r g y l a n d ó  o p e r a t i v  e l j á r á s .  N e k e m  n a g y o n  s o k s z o r  
s i k e r ü l t  m e r é s z  e c s e t e l é s s e l  a  b e t e g e k e t  m e g t ö r n i :  1 ,  d e  2 %  
a r g e n t u m  n i t r i c u m - o l d a t t a l  i g e n  e r ő s e n  b e e c s e t e l t e m a  c o n j u n c -  
t i v á t .  A z  e m b e r  a z t  h i n n é ,  h o g y  m a j d  n a g y  r e a c t i o  jö n  ;  d e  
e z  e l m a r a d  s  a  b e t e g  e g é s z  m e g k ö n n y e b b ü l v e  é r z i  m a gá t .  
E m l é k s z e m  m é g  a s s i s t e n s  k o r o m b ó l  e g y  s z e g é n y  a s s z o ny  e s e t é r e : 
M i n d k é t  s z e m é n  t r a c h o m a  v o l t  k i s f o k i !  p a n n u s s a l ,  e cs e t e l é s r e  
i g e n  j ó l  g y ó g y u l t ,  ú g y  h o g y  a  b e t e g ,  t e l j e s e n  j ó l  ér e z v é n  
m a g á t ,  e l m a r a d t ;  h e t e k  m ú l v a  i s m é t  j e l e n t k e z e t t  i g en  e r ő s e n  
i z g a t o t t  s z e m m e l ; v a l a m i  l é n y e g e s  e l v á l t o z á s t  v a g y  r o n c s o l á s t  
n e m  l á t t a m  a  s z e m e n  ;  e l t e k i n t v e  a z  i z g a t o t t s á g t ó l  o l y a n  v o l t ,  
m i n t  m i k o r  e l m a r a d t  a  k e z e l é s b ő l ; c s a k  a  p a n n u s  é s  a  c o r n e a  
s z é l é n  v o l t  n é h á n y  a p r ó  s á r g a  c s o m ó ,  o l y a n  m i n t  a  kö z ö n s é g e s  
p h l y c t a e n a .  M a j d n e m  k é t  h ó n a p i g  v e s z ő d ö t t  a  s z e g é n y a s s z o n y ;

m i n d e n t  m e g p r ó b á l t u n k  é s  m o n d h a t o m ,  m i n d e n  c s a k  á r to t t .  
E g y  a l k a l o m m a l  e l h a t á r o z t a m ,  h o g y  e r ő s e n  b e e c s e t e l em  m i n d 
k é t  s z e m é t ,  m e g t e t t e m  é s  v á r t a m  a  r e a c t i ó t ;  n e m  j ö tt ,  s ő t  a  
b e t e g  n e m  g y ő z t e  d i c s é r n i  á l l a p o t á t .  I l y e n  e r ő s e n  ec s e t e l t ü k  
v a g y  1 0  n a p i g  é s  a  b e t e g e t  a  k ó r h á z b ó l  e l b o c s á t o t t uk  a m b u l á n s  
k e z e l é s b e .

H o g y  a  p a n n u s  s i c c u s t  f e l p u h í t s a  é s  f e l t i s z t u l á s r a  a l k a l 
m a s s á  t e g y e ,  J a e g e r  k a n k ó s  v á l a d é k o t  i n o c u l á l t  a  s ze m b e ,  
h o g y  n a g y  g y u l a d á s  t á m a d j o n  r a j t a ;  u g y a n c s a k  e z e n  cz é l b ó l  
W e c k e r  é s  m á s o k  j e q u i r i t y - m a g n a k  l i s z t j é r e  v i z e t  ö nt ö t t e k  é s  
a z t  í g y  k i á z t a t t á k .  A  v i z e t  e z  u t á n  l e s z ű r v e  a  l i s zt r ő l  a  s z e m r e  
c s ö p ö g t e t t é k ,  r á  ö n t ö t t é k  v a g y  b o r o g a t t á k  v e l e  a  s ze m e t ,  
s z ó v a l  e n g e d t é k ,  h o g y  h a s s o n  a  c o n j u n c t i v á r a  é s  a  pa n n u s r a .  
A  n e m  c s í p ő s  f o l y a d é k  h o s s z a b b  v a g y  r ö v i d e b b  i d ő  m úl v a  
i g e n  h e v e s  h á r t y á k  k é p z ő d é s é v e l  j á r ó  o p h t a l m i á t  o k oz .  E l e i n t e  
a z t  h i r d e t t é k ,  h o g y  e z  m e g g y ó g y í t j a  a  t r a c h o m á s  c o nj u n c t i v i -  
t i s t ;  k é s ő b b  m e g e l é g e d t e k  a z z a l ,  h o g y  a  p a n n u s t  f e lp u h í t j a ;  
m o s t  m á r  e l h a g y t a  m i n d e n k i .  J a e g e r  e l j á r á s a  v e s z e d el m e s  
l e h e t ,  a z  i n o c u l a t i o  h a t á s a  k i s z á m í t h a t a t l a n ;  j e q u ir i t y  s e m m i t  
s e m  é r .

b )  O p e r a t ív  ú to n  g y ó g y í tá s .

M i n k e t  m a g y a r o k a t  a n n á l  i n k á b b  é r d e k e l  a  t r a c h o m á s  
s z e m g y u l a d á s  o p e r a t i v  ú t o n  o r v o s l á s a ,  m e r t  a  v o l t  be l ü g y -  
m i n i s t e r  ú r  g r ó f  T e l e k i  a z t  Í g é r t e  a z  o r s z á g h á z b a n , h o g y  
h a z á n k b a n  a n n y i r a  e l t e r j e d t  t r a c h o m á s  s z e m g y u l a d á s t o p e r a t i v  
ú t o n  f o g j á k  m e g g y ó g y í t a n i  ( ! ? )  I l y  m a g a s  f ó r u m r ó l  jö t t  Í g é r e t e t  
n a g y j e l e n t ő s é g ű n e k  k e l l  t a r t a n u n k .

A  t r a c h o m á s  s z e m g y u l a d á s  n a g y o n  a c u t  e s e t e i b e n ,  h a  a  
t e k e i  k ö t ő h á r t y a  i s  n a g y o n  c h e m o t i k u s ,  f e s z e s ,  a  b ul b a r i s  c o n -  
j u n c t i v á t ,  d e  k i v á l ó a n  a z  á t m e n e t i  r e d ő t  s c a r i f i c á ln i  s z o k t á k .  
P i l l a n a t r a  j ó  h a t á s ú  s z o k o t t  l e n n i ,  s ő t  n é h a  a  b e t eg s é g  m e n e t é 
b e n  v a l ó s á g o s  f o r d u l ó p o n t o t  h o z h a t .  A  s c a r i f i c á l á s t d o m b o r ú  
é l ű  s z i k é v e l  v a g y  a  D e s m a r r e s  á l t a l  e  c z é l r a  s z e r k es z t e t t  k é s 
s e l  c s i n á l h a t j u k ; a  f ő ,  h o g y  a  m e t s z é s e k e t  a  c o r n e a s z é l é b ő l  
k i i n d u l ó  r a d i u s o k  i r á n y á b a n  c s i n á l j u k ,  m é l y e n .  A  r ad i u s  i r á 
n y á b a n  h a l a d ó  m e t s z é s  n e m  v á g  á t  a n n y i  v é r e r e t ,  m i nt  a  
h a r á n t f u t ó  ; 5 — 6  m e t s z é s  t e l j e s e n  e l é g .

U g y a n c s a k  n a g y o n  a c u t  g y u l a d á s n á l ,  h a  a  c h e m o t i k u s  
c o n j u n c t i v a  n a g y o n  f e s z e s ,  r á f e k s z i k  a  c o r n e a  s z é l ér e ,  s z e m 
h é j a k  i s  n a g y o n  r á f e s z ü l n e k  a  s z e m g o l y ó r a  é s  a  c o r ne á n  g e n y e s  
g y u l a d á s  j e l e i  v a n n a k  a z  ú g y n e v e z e t t  i n c i s i o  c a n t h i e x t e r n i t  
c s i n á l j u k : a  k ü l s ő  z ú g  a l á  o l l ó n a k  t o m p a  s z á r á t  v e ze t j ü k  é s  
a z t  e g é s z  v a s t a g s á g á b a n  a z  o r b i t a  s z é l é i g  e g y  c s a p ás s a l  á t 
v á g j u k .  A  m e t s z é s n é l  a r r a  ü g y e l ü n k ,  h o g y  a n n a k  i r á ny a  a  
s z e m r é s  i r á n y á v a l  e g y  v o n a l b a n  á l l j o n  ( G r a e f e  A l b r ec h t ) .  
S t e l l w a g  k i s s é  a l á  é s  k i f e l é  m e t s z e t t .  A z  i n c i s i o  ut á n  n e m  
f e s z ü l h e t  o l y  e r ő s e n  a  s z e m h é j  a  s z e m g o l y ó r a ; a  k ü ls ő  z ú g n á l  
f u t ó  v é r e r e k  e r ő s e n  v é r e z n e k ,  e z é r t  e z  e l j á r á s  m i n t e r ő s  v é r 
b o c s á t ó  i s  j ó l  h a t .

A  s z e m r é s t  t á g í t a n i  s z o k t á k  a  c a n t l i o - p la s t i c á v a l . É p e n  
o l y a n  e l j á r á s ,  m i n t  a z  e l ő b b e n i ,  d e  e n n é l  m é g  k i v a rr j u k  a  
c o n j u n c t i v á t  a  s e b s z é l e k r e ,  h o g y  a z o k  t ö b b é  ö s s z e  ne  n ő h e s s e 
n e k  : c z é l u n k  a  s z e m r é s n e k  m a r a d ó  t á g í t á s a .  H a s z n á lj u k  a  
t r a c h o m á s  s z e m g y u l a d á s n á l ,  h a  m á r  a  s z e m h é j a k  i s  k ez d e n e k  
z s u g o r o d n i  é s  n a g y o n  s z o r o s a n  r e á f e k ü s z n e k  a  s z e m g ol y ó r a  é s  
m e c h a n i k u s  ú t o n  f e n n t a r t j á k  a  c o r n e a  i z g a t o t t s á g á t .

A  f e l s o r o l t  o p e r á l á s o k  c s a k  e g y e s  t ü n e t e k  m e g s z ü n t e
t é s é r e  v a l ó k .  A  g r a n u l á s  s z e m g y u l a d á s o k a t  o p e r a t i ó va l  m e g 
g y ó g y í t a n i  m á r  a z  ó k o r b a n  i p a r k o d t a k .  H i p p o k r a t e s r ől  í r j á k ,  
h o g y  a  g r a n u l á s  c o n j u n c t i v á t  k i s  f a d a r a b r a  c s a v a r t  p a m u t t a l  
d ö r z s ö l t e ,  h o g y  a z  m e g g y ó g y u l j o n ;  e b b ő l  l e t t  k é s ő b b a  h i r e s  
b l e p l i a r o x y s i s .  A  n a g y o n  g y u l a d t  c o n j u n c t i v á b ó l  g y óg y í t á s  
c z é l j á b ó l  m á r  A c t i u s  v á g o t t  k i  e g y  d a r a b o t .  E z t  a j án l o t t á k  
A d a n u s  ( G u n t h e r s  A u f s a t z .  O p h t h .  B i b l i o t h e k  H i m l y  18 1 6 .  
B d .  1 1 .  S t .  I .  p a g .  4 6 . ) ,  Y e t s c h  ( G e s c h i c h t e  d e r  O ph t a l m i e ,  
w e l c h e  i n  E n g l a n d  n a c h  d e r  R ü c k k e h r  d e r  b r i t i s c h e n  A r m e e  a u s  
E g y p t e n  h e r r s c h t e .  A u s  d e m  E n g l i s c h e n  ü b e r s e t z t  v o n M i c h e l i s ,  
B e r l i n  1 8 1 7 ) ,  B e e r  ( L e h r e  v .  O p h t h .  1 8 1 7  B d .  2  p a g . 1 3 7 ,  
B d .  1  p .  1 2 5 ) ,  W a l t h e r ,  F e l d m a n u ,  T y r r e l  s t b .  s t b .  A z o n b a n
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e z  a z  e l j á r á s  n e m  t u d o t t  á l t a l á n o s  e l i s m e r é s t  s z e r ez n i  m a g á u a k .  
I n t e m ,  M a c k e n z i e ,  F a n o ,  d e  k i v á l ó a n  P i l z  a z  e g y e s  tr a c h o m a 
c s o m ó k a t  v a g d o s t á k  k i .  A  c s o p o r t o k b a n  á l l ó  c s o m ó k a t t ö m e g e s e n  
v a g d o s t a  k i  S t e l l w a g ,  d e  c s a k  a  f e l s z í n e s  r é t e g e k i g m e r t  
m e t s z e n i ;  M e y e r  i l y  c s o m ó k a t  m á r  m é l y r e h a t ó  m e t s z é se k k e l  
t á v o l í t o t t  e l .  A  c s o m ó k  a b r a s i ó j á t  a j á n l o t t a  G a l e z ov s k y .  A z  
e g y e s  t r a c h o m a - c s o m ó k a t  c o m e d ó  m ó d j á r a  k i n y o m n i  M a nd e l s t a m  
a j á n l o t t a  e l ő s z ö r ,  C u i g n e t t  é s  n a g y o n  s o k a n ,  p é l d á ul  K o r w e t z k y  
k ö r m e i  k ö z é  v e s z i  a  c s o m ó t  é s  ú g y  n y o m j a  k i .  G r a e f e A l b r e c h t  
é s  W e c k e r  a  t r a c h o m a  o p e r a t í v  o r v o s l á s á t  e m l í t é s r e  s e m  
m é l t a t t á k .  M i n d e z e k b ő l  l á t h a t ó ,  h o g y  a  t r a c h o m á s  s ze m g y u l a d á s  
o p e r a t i v  o r v o s l á s a  o l y a n  r é g i ,  m i n t  m a g a  a  t r a c h o m a é s  h a  
v a l a m i  k i v á l ó  j ó  e r e d m é n y t  l e h e t e t t  v o l n a  v e l e  e l é rn i ,  m á r  r é g e n  
e l f o g a d t u k  v o l n a  m i n t  á l t a l á n o s  o r v o s l á s t .

Ú j a b b  i d ő b e n  i s m é t  n a g y o n  l á b r a  k a p o t t  a z  o p e r a t i v  e l 
j á r á s .  I í e i c h  ( G a l v a n o k a u s t i k  b e i  c o n j u n c t i v i t i s  f ol l i c u l a r i s .  K l i n .  
M b l .  f .  A u g e n h e i l k .  1 8 8 8  p .  5 6 )  f i n o m  g a l v a n o k a u t e rr e l  a  
m a g á n o s á n  á l l ó  c s o m ó k a t  c s a k  s z u r k á l j a ,  a  n a g y o b b  te r j e d e l m ű  
c s o m ó c s o p o r t o t  p o n t  v a g y  s z i g e t  a l a k j á b a n  é g e t i  k i . Y i g n e s  L .  
( P r é s e n t a t i o n  d i m e  m a l a d e  a t t e i n t e  d e  g r a n u l a t i o n s  e t  g u é r i e  
p a r  l e  m a s s a g e .  S o c i e t é  f r a n g .  d ' O p h t h .  Y I .  s e s s i o n,  A r c h .  
d ’ O p h t h .  V I I I .  p a g .  2 7 9 . )  a c i d u m  b o r i c u m  f i n o m  p o r át  h i n t v e  a  
c o n j u n c t i v á r a  é s  í g y  m a s s a g e - á l t a  a z t . A b a d i e  ( T r a i te m e n t  d e s  

f o r m e s  g r a v e s  d e  l a  c o u j  u n c t i v i t e  g r a n u l e u s e .  A n n ál ,  d ’ o c u l i s t i q u e  
T .  X C V I I I .  p .  1 7 8 . )  n a g y o n  s ú l y o s  é s  m a k a c s  e s e t e k be n  e r ő s e n  
s c a r i f i c i á l t a  a  c o n j u n c t i v á t  m i n d e n n a p  é s  e z  u t á n  cu p r u m  
s u l f u r i c u m o s  g l y c e r i n n e l  ( 1 : 8 - h o z )  b e k e n t e .  S c h j e p bi n  ( K .  
l e t s c b e n j ü  t r a c h o m i  W r a t s c h  1 8 8 6 )  a  t r a c h o m á s  c o n j un c t i v a  
a l á  d e s i n f i c i á l ó  o r v o s s á g o k a t  f e c s k e n d e z e t t ,  h o g y  me g ö l j e  a  
t r a c h o m á t  o k o z ó  b a k t é r i u m o k a t ,  s  h o g y  m e g g y ó g y í t s a  a  t r a c h o m á t .

A z  o p e r a t i v  o r v o s l á s s a l  e l é r t  l e g s z e b b  e r e d m é n y e k e t a  
k ö n i g s b e r g i  i s k o l a  h i r d e t i .  J a k o b s o n ,  d e  k i v á l ó a n  He i s r a t h  k i 
m e t s z i  a z  e g é s z  á t m e n e t i  r e d ő t ,  d e  n e m  k í m é l i  a  b e te g  t a r s u s t  
s e m ,  s ő t  e s e t l e g  e z t  i s  e g é s z e n  k i i r t j a .  V o s s i u s  1 88 6 - b a n  a  
s z e m o r v o s o k  h e i d e l b e r g i  c o n g r e s s u s á n  e l ő a d á s t  t a r t ot t  a  t r a c h o m a  
o p e r a t i v  o r v o s l á s á r ó l  : ő  k i i r t j a  a z  e g é s z  á t m e n e t i r e d ő t ,  h a  a z  
b e t e g ,  d e  a  s z e m h é j i  c o n j u n c t i v á t  i s ,  s ő t  a z  e g é s z  b e t e g  t a r 
s u s t  i s ,  c s a k  a  s z e m h é j  s z é l é n é l  h a g y  b e l ő l e  e g y  k es k e n y  
c s í k o t .  S c h n e l l e r  ( U e b e r  o p e r a t i v e  B e h a n d l u n g  d e s  Tr a c h o m s ,  
A r c h .  f .  0 .  B d .  3 3  I I I .  p .  1 1 3 ) .  A  t r a c h o m á s  c o n j u nc t i v á b ó l  
3 — 8  m i l l i m é t e r  s z é l e s  c s í k o t  v á g  k i .

A z  e l ő a d ó k  m i n d  n a g y o n  d i c s é r i k  a z  e r e d m é n y e k e t : a  
c o r n e a  b e t e g s é g e  ( p a n n u s  v a g y  g e n y e d é s )  j a v u l ,  s ő t  m e g  i s  
g y ó g y u l ;  k i v á l ó a n ,  h a  u t á n a  r e n d s z e r e s e n  e c s e t e l ü n k; a z o k ,  a  
k i k  a  c o n j u n c t i v á b ó l  c s a k  e g y  d a r a b o t  v á g n a k  k i ,  a zt  á l l í t j á k ,  
h o g y  a  v i s s z a h a g y o t t  d a r a b b a n  a  c s o m ó k  r o h a m o s a n  e lt ű n n e k .  
A z o k ,  a  k i k  a z  e g é s z  c o n j u n c t i v á t  k i i r t j á k ,  ú g y  v é li k  e l é r n i  
c z é J u k a t ,  h o g y  m e g  k e l l  g y ó g y u l n i  a  t r a c h o m á s  s z e m gy u l a d á s -  
n a k ,  m e r t  n e m  h a g y t a k  t a l a j t ,  a  h o v a  a  b e t e g s é g  b e fé s z k e l ő d -  
h e t n é k .  A z o k ,  a  k i k  m é g  a z  e g é s z  t a r s u s t  i s  k i i r t j ák ,  a z t  á l l í t 
j á k ,  h o g y  a  s z e m h é j  n e m  v e s z t i  e l  m ű k ö d é s i  k é p e s s é gé t ,  s ő t  
j o b b a n  z á r ó d i k  m i n t  a z  o p e r á l á s  e l ő t t ;  a  s z e m h é j  m eg m a r a d t  
r é s z e  n e m  z s u g o r o d i k  ö s s z e .

H o t z  ( D i e  B e h a n d l u n g  d e s  T r a c h o m s  d u r c h  A u s p r e s s u n g 
d e r  K ö r n e r  i m  G e g e n s a t z  z u r  E x c i s i o n  d e r  U e b e r g a n g sf a l t e ,  
A r c h .  f .  A u g e n h e i l k .  X V I .  p .  4 1 2 ) .  N a g y o n  m e g t á m a d ja  a z o k a t ,  
k i k  a  c o n j u n c t i v a - k i v a g d o s á s s a l  k í v á n j á k  a  t r a c h o m át  g y ó g y í 
t a n i .  S z o m o r ú  p é l d á k a t  h o z  f e l ,  h o l  a  s z e m h é j a k  ö s sz e z s u g o r o d 
t a k .  0  a  c s o m ó k  k i n y o m á s á t  a j á n l o t t a .  C e c c h i n i  ( N u ov o  m e t h o d o  
d i  c u r a  c h i r u r g i c a  d é l l é  g r a n u l a z i o n i  c o n j u n c t i v a l e G a z .  d ’ O s p i t .  
V I .  p .  1 0 0 )  a  g r a n u l a t i ó k a t  é l e s  k a n á l l a l  k i k a p a r t a é s  a z o k  
h e l y é t  l a p i s - p á l c z á v a í  k i é g e t t e .

V é g r e  m é g  e g y  o p e r a t i ó t  k e l l  e m l í t e n e m ,  a  m e l y  m á r  
m e g l e h e t ő s e n  r é g i  é s  a  m e l y l y e l  a  r o s s z u l  g y ó g y u l ó  p a n n u s t  
a k a r t á k  g y ó g y í t a n i ,  e z  a  p e r i t o m i a .  A  c o r n e a  s z é l é né l  k ö r ö s 
k ö r ü l  1 — 2  m i l l i m é t e r  s z é l e s  c s í k o t  v á g u n k  k i  a  c o n ju n c t i v á 
b ó l ,  v a g y  i l y e n  c s í k o t  k i é g e t ü n k  ( p e r i t o m i a  i g n e a ) , s ő t  l a p i s -  
p á l c z á v a l  i s  t e t t é k  e z t .  A z  o p e r a t i ó v a l  a  p a n n u s t  tá p l á l ó  v é r 
e r e k  s z é t r o n c s o l á s a  a  c z é l u n k .  K e v é s  a  h a s z n a .

É n  m é g  a s s i s t e n s  k o r o m b a n  m a s s a g e - v a l  p r ó b á l t a m  a  I

c h r o n i k u s  t r a c h o m á t  o r v o s o l n i ,  k i v á l ó a n  o l y a n  e s e t ek e t ,  h o l  a  
k o c s o n y á s  c s o m ó k  n a g y o k  v o l t a k  é s  n e m  l e h e t e t t  ő k e t k i 
n y o m n i .  A  m a s s a g e - t  a  k ö v e t k e z ő l e g  v é g e z t e m : c o c a i nn a l  
é r z é s t e l e n í t e t t e m  a  s z e m e t  é s  a  s z e m h é j  a l á  a  J a e g er - f é l e  
s p a t u l a  k e s k e n y e b b  v é g é t  t o l t a m ,  a z  i l l e t ő  s z e m h é j ra  r á t e t t e m  
h ü v e l y k u j j a m a t  é s  a  s p a t u l á v a l  m a j d  p e r p e n d i c u l a r i s,  m a j d  
c i r c u l a r i s  i r á n y ú  m o z g á s o k k a l  d ö r z s ö l t e m  a  c o n j u n c ti v á t .  A z  
á t m e n e t i  r e d ő  m a s s a g e - á n á l  a  s p a t u l á t  j ó l  f e l t o l t a m ( a z  a l s ó n á l  
p e r s z e  l e f e l é ) ,  h o g y  a n n a k  s z é l e  r á t á m a s z k o d j é k  a z  á t m e n e t i  
r e d ő r e ,  k í v ü l r ő l  a  s z e m h é j r e  t é v e  u j j a m a t ,  m i n t e g y  e l l e n n y o m á s t  
e s z k ö z ö l t e m  a  s p a t u l a  s z é l é r e .  í g y  m o z g a t v a  i d e - o d a a  s p a t u l á t ,  
s z é t d ö r z s ö l t e m  a  t r a c h o m a - c s o m ó k a t .  A  m a s s a g e  u t á n  s o k s z o r  
e g é s z  t ö m e g e  a  k o c s o n y á s  a n y a g n a k  j ö t t  a  s z e m r é s b e . H e t e n -  
k i n t  c s a k  k é t s z e r  s z o k t a m  m a s s a g e - t  v é g e z n i ,  a  t ö b bi  n a p o k o n  
e c s e t e l t e m .  A  m á s s á g é t  a  b e t e g e k  j ó l  t ű r t é k  é s  m o n dh a t o m ,  
e l é g  j ó  e r e d m é n y t  é r t e m  e l .

E z e k  v o l n á n a k  t a n u l m á n y a i m n a k  e r e d m é n y e i ;  n a g y  m e g 
n y u g t a t á s o m r a  f o g  s z o l g á l n i ,  h a  v e l ü k  a  k ö z j ó n a k  c sa k  e g y  
p a r á n y i t  i s  h a s z n á l t a m .

A berlini orvoseqyesű let 1891. évi ápril 
29-dihi gyű lésébő l.

S i l e x  „ a  b ő r -  é s  n y á l k a h á r t y a - á t ü l t e t é s  a  s z e m é s z e tb e n “  
c z í m ű  e l ő a d á s á b a n  k i f e j t i ,  h o g y  a  b ő r t  p ó t o l h a t j u k : 1 .  a z  
e p i d e r m i s  á t ü l t e t é s e  á l t a l ; 2 .  a z  e p i d e r m i s  é s  a  M al p i g h i - r é t e g  
á l t a l  E v e r s b u s c h  m ó d j a  s z e r i n t ;  3 .  a  R e v e r d i u - f é l e  t r a n s p l a n t a -  
t i ó v a l ,  m e l y n é l  e p i d e r m i s ,  M a l p i g h i - r é t e g  é s  a  s z e mö l c s t e s t  f e l s ő  
r é s z é t  ü l t e t j ü k  á t ;  4 .  a  T h i e r s c h - f é l e  t r a n s p l a n t a ti ó v a l  é s  5 .  b ő r 
d a r a b o k  á t ü l t e t é s e  á l t a l .  E z e n  e s e t e k  m i n d e g y i k é b e n a z  á t ü l t e 
t e t t  b ő r  o d a t a p a d á s á t  l e g i n k á b b  a  M a l p i g h i - r é t e g  s ej t j e i  e s z 
k ö z ü k ,  a  m i n t  e z t  s z á m o s  k i s é r l e t  b i z o n y í t j a .  T h i e rs c h  s z e r i n t  
a z  o d a t a p a d á s  e g y  r a g a s z t ó - a n y a g  k é p z é s e  á l t a l  j ö n  l é t r e ,  m í g  
a  v é r  t o v a v e z e t é s e  a  k é t  f e l ü l e t  k ö z ö t t  k é p z ő d ö t t  se j t k ö z t i  
ű r ö k b e n  t ö r t é n i k .  A  s z e r z ő  ö t  é v  l e f o l y á s a  a l a t t  m in d  a z  ö t f é l e  
t r a n s p l a u t a t i ó t  m e g k í s é r t e t t e  é s  l e g j o b b n a k  t a l á l t a a  S t e l l w a g  
é s  a  W o l f f e - f é l e  m ó d s z e r t .  S i l e x  a  t r a n s p l a n t a t i ó n ál  e k k é p e n  
j á r t  e l ,  h o g y  e g y o l d a l i  m i n d k é t  s z e m h é j  e c t r o p i a m á ná l  e l ő s z ö r  
a z  e g y i k e t  s  k é s ő b b  a  m á s i k a t  o p e r á l t a .  A  k i f o r d u l t s z e m h é j -  
s z é l t  a n n y i r a  f e l p r a e p a r á l t a ,  h o g y  e z  j ó v a l  a  m á s i k s z e m h é j  
f ö l é  h e l y e z h e t ő  l e g y e n ,  i l l e t ő l e g  a z  a r c z o u  v a g y  a  h o m l o k o n  
a l k a l m a z o t t  v a r r a t o k  á l t a l  o d a e r ő s í t h e t ő  l e g y e n .  A  s z e m h é j s z é l  
f e l s z a b a d í t á s a  u t á n  p o n t o s  v é r z é s c s i l l a p í t á s  o k v e t le n  s z ü k s é g e s .  
A  l e b e n y t  l e g j o b b  a  f e l k a r b ó l  v e n n i ,  m e l y  m ű v e l e t n él  a  l e b e n y  
s z é l e i n e k  c s í p ő v e l  v a l ó  z ú z ó d á s a  l e h e t ő l e g  k e r ü l e n dő ; s z i n t ú g y  
k e r ü l e n d ő  a  l e b e n y n e k  d e s i n f i c i á l ó  f o l y a d é k k a l  v a l ó é r i n t k e z é s e .  
A  l e b e n y b ő l  a z  ö s s z e s  b ő r a l a t t i  k ö t ő s z ö v e t e t  e l t á v ol í t j a  s  a  s e b r e  
f e k t e t i .  A  l e b e n y t  v a g y  v a r r a t  n é l k ü l ,  v a g y  3 — 4  v a rr a t t a l  o d a  
e r ő s í t i ,  v a g y  p e d i g  a  l e b e n y  s z é l e i t  a  s e b  b ő r e  a l á t o l j a .  E r r e  
s t a n i o l - l e m e z t  é s  a s e p t i k u s  k ö t é s t  a l k a l m a z ,  m e l y e t 5 — 6  n a p o n 
k é n t  v á l t o z t a t .  S .  e z e n  e l j á r á s t  d i c s é r i  s  e g y ú t t a l b e m u t a t  k é t  
e z e n  m ó d o n  o p e r á l t  b e t e g e t .  A z  e g y i k  b e t e g n é l  a  j o bb  a r c z o n  
é g é s  k ö v e t k e z t é b e n  ú g y  a  f e l s ő ,  m i n t  a z  a l s ó  s z e m h éj b ő r e  t e l j e 
s e n  e l h e g e d v é n ,  a  s z e m h é j s z é l e k  t e l j e s e n  k i f o r d u l t ak  o l y  
a n n y i r a ,  h o g y  a  h á t r a m a r a d t  p i l l a s z ő r ö k  r é s z i n t  a  sz e m ö l d ö k  
a l a t t ,  r é s z i n t  a z  i n f r a o r b i t a l i s  s z é l e n  v o l t a k .  Ú g y a  f e l s ő ,  v a l a 
m i n t  a z  a l s ó  f e l p r a e p a r á l t  s z e m h é j s z é l  h e l y é r e  a  f el k a r b ó l  v e t t  
b ő r l e b e n y t  h e l y e z e t t ,  m e l y e t  3 0  s e l y e m f o n á l - v a r r a t ta l  o d a 
e r ő s í t e t t .  A z  a l s ó  s z e m h é j s z é l  r ö v i d  i d ő  m ú l v a  ú j b ól  k i f o r d u l t ,  
d e  i s m é t e l t  t r a n s p l a n t a t i o  u t á n  s z é p e n  g y ó g y u l t .

S i l e x  e m l í t  t o v á b b á  e g y  e s e t e t ,  m e l y b e n  a  p u p i l l a  kö z e 
p é i g  t e r j e d ő  s y n b l e p h a r o n t  n y ú l - k ö t ő h á r t y a  á t ü l t e t és s e l  m e g 
g y ó g y í t o t t .  N é z e t e  s z e r i n t  k ü l ö n b e n  l e g a l k a l m a s a b b ak  e r r e  a  
c z é l r a  a  n y e l e s  b ő r l e b e n y e k ,  m e l y e k  a  s z e m t e k é v e l  ér i n t k e z ő  
f e l ü l e t ü k ö n  a  f e l h á m o t  e l v e s z t v e  n y á k h á r t y a s z e r ű  f el s z i n t  n y e r 
n e k .  A  s z e r z ő  a z o n b a n  b e i s m e r i ,  h o g y  a  m ű t é t  u t á n  a z s u g o r o 
d á s  i s m é t  n a g y m é r v ű  s z o k o t t  l e n n i .

H i r s c h b e r g  n é z e t e  s z e r i n t  a  n y ú l - k ö t ő h á r t y á n a k  á t ü lt e 
t é s e  k e v e s e t  é r ; ő  s z é p  e r e d m é n y e k e t  é r t  e l  e m b e r i  s z á j - n y á l k a -  
h á r t y a  é s  n y e l e d e n  b ő r l e b e n y e k  á t ü l t e t é s e  á l t a l .  ( Ce n t r a l b l a t t  

I f ü r . A u g e n h e i l k u n d e  1 8 9 1 .  m á j .  f ű z . )  N e u p a u e r d r .
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M e d w e d e w  „ A  t r a c h o m a  é s  a  f o l l i c u l a r i s  h u r u t  k ö z t i  
v i s z o n y r ó l “  c z í m ű  e l ő a d á s á b a n  e l ő a d j a  e  k é t  b a j  k ó ro k t a n á t ,  
t U n e t t a n á t  é s  i r o d a l m á t  s  v é g ü l  e l ő a d j a  s a j á t  t a p a sz t a l a t a i t  e  
k é t  b a j r a  v o n a t k o z ó l a g .  M .  s z e r i n t  a  f o l l i c u l a r i s  hu r u t  k ü l ö n  
k ó r a l a k o t  k é p e z v é n ,  n e m  á l l  ö s s z e f ü g g é s b e n  a  t r a c h om á v a l .  
K i e m e l i ,  h o g y  a  f o l l i c u l a r i s  h u r u t - e s e t e k  l e g n a g y o bb  r é s z e  k ö n y -  
n y e n  g y ó g y u l ,  m í g  a  t r a c h o m a  e s e t e k  i g e n  n e h e z e n  g yó g y u l 
n a k .  E z e n  á l l í t á s á t  s z á m a d a t o k k a l  i s  b i z o n y í t j a .  A z e r r e  k ö 
v e t k e z e t t  d i s c u s s i ó b a n  L o s h e t s c l m i k o w  s z i n t é n  k ü l ö nv á l a s z t j a  
a  f o l l i c u l a r i s  c a t a r r h u s t  a  t r a c h o m á t ó l .  F e j t e g e t i , h o g y  m í g  a  
t r a c h o m a  r a g á l y o s  b a j ,  m e l y  a  k ö t ő h á r t y a  p u s z t í t á s áv a l  j á r ,  
a d d i g  a  f o l l i c u l u s o k  a  k ö t ő h á r t y a  n o r m á l i s  a l k o t ó r és z e i t  k é p e 
z i k  s  m i n t  i l y e n e k  a  m e g b e t e g e d e t t  k ö t ő h á r t y á b a n  i s e l ő f o r 
d u l h a t n a k .  H a s o n l ó  v é l e m é n y b e n  v a n  a  t r a c h o m á n á l  e lő f o r d u l ó  
f o l l i c u l u s o k r ó l ,  m o n d v á n ,  h o g y  a  t r a c h o m a  c s u p á n  f ol l i c u l a r i s  
a l a k j a  a  g e n y e s  c o n j u n c t i v i t i s n e k .  A  k é t  b a j  k ü l ö n vá l a s z t á s á 
n a k  n e h é z s é g é t  c s u p á n  a b b a n  l á t j a ,  h o g y  a  f o l l i c u l ar i s  h u r u t 
t a l  b i r ó  b e t e g e k e t  r e n d e s e n  a  t r a c h o m á s o k k a l  e g y ü t t e g y  s  
u g y a n a z o n  e s z k ö z ö k k e l  k e z e l i k ,  m i  á l t a l  a  f o l l i c u l ar i s  h u r u t 
b a n  s z e n v e d ő  i n f e c t i o  k ö v e t k e z t é b e n  t é n y l e g  t r a c h o má t  i s  k a p 
n a k ,  a  m i  a z o n  l á t s z a t o t  f e l k e l t h e t i ,  h o g y  a  t r a c h om a  a  f o l l i 
c u l a r i s  h u r u t b ó l  f e j l ő d ö t t  k i .

D o l s h e n k o w  a  f o l l i c u l a r i s  h u r u t o t  t r a c h o m á n a k  t e k i nt i ,  
m e r t  t r a c h o m á s  i n f e c t i o  k ö v e t k e z t é b e n  h a t á r o z o t t  f ol l i c u l a r i s  
h u r u t o t  l á t o t t  e l ő á l l a n i .  S z e r i n t e  a  f o l l i c u l a r i s  hu r u t  c s a k  k e z 
d e t e  a  t r a c h o m á n a k .

A  d i s c u s s i ó b a n  r é s z t v e t t  t ö b b i  s z e m o r v o s o k  a  f o l l i cu l a r i s  
c a t a r r h u s t  é s  a  t r a c h o m á t  s z i n t é n  e g y  b a j n a k  t e k i n ti k .

W o l k o w  „ A d a t o k  a z  i r i d e k t o m i a  n é l k ü l i  h á l y o g o p e r á l ás 
h o z “  c z í m ű  e l ő a d á s t  t a r t ,  m e l y b e n  1 0 0 9  G r a e f e  m ó d j a s z e r i n t  
o p e r á l t  e s e t é t  e g y b e v e t i  2 2 5  i r i d e k t o m i a  n é l k ü l  o p er á l t  e s e t é 
v e l  é s  a z  e r e d m é n y e k e t  e k k é p e n  f e l s o r o l j a : G r a e f e  sz e r i n t  
o p e r á l t a l c n á l  a  v e s z t e s é g  5 % ,  u t ó h á l y o g k é p z ő d é s  1 8 %,  u t ó -  
o p e r a t i o  1 2 %  ;  i r i d e k t o m i a  n é l k ü l  o p e r á l t  2 2 5  e s e t  k ö z ü l  v o l t  
v e s z t e s é g  4  e s e t ,  l a s s v í  s e b g y ó g y u l á s  2 0  e s e t b e n ,  ir i t i s  8 8  e s e t 
b e n ,  i r i s b e n ö v é s  3 3  e s e t b e n .

K i e m e l i ,  h o g y  a z  i r i d e k t o m i a  n é l k ü l i  o p e r a t i o  u t á n  u t ó 
h á l y o g  e g y  e s e t b e n  s e m  ( 2  ! )  k é p z ő d ö t t .  A  s z e r z ő  v ég ü l  s a j n á 
l a t á n a k  a d  k i f e j e z é s t ,  h o g y  1 0 0 9  s z e m e t  a  G r a e f e - f él e  e x í r a c -  
t i ó v a l  m e g c s o n k í t o t t  ( ! )

C h o d i n  a z  i r i d e k t o m i a  n é l k ü l i  o p e r a t i o  e l l e n  s z ó l  és  k é t 
k e d i k  W o l k o w  e g y e s  a d a t a i n a k  h e l y e s s é g é b e n .

K r j u k o w  n a g y o n  h e l y e s e n  m e g j e g y z i ,  h o g y  a  h á l y o g -  
o p e r a t i ó n a k  n e m  a z  a  c z é l j a ,  h o g y  a  s z é p  k e r e k  p u p il l á t  m e g 
t a r t s u k ,  h a n e m  h o g y  a  b e t e g n e k  j ó  l á t á s t  a d j u n k .  0  a z  i r i 
d e k t o m i a  m e l l e t t  s z ó l .

K a z a u r o w  a  t r a c h o m a  g y ó g y k e z e l é s é r ő l  t a r t  e l ő a d á s t . 0  
s z e r i n t e  a  l e g b i z t o s a b b  e r e d m é n y ű  g y ó g y s z e r e i n k  a z  a r g e n t u m  
n i t r i c u m  é s  a  C u p r u m  s u l f u r i c u m .  A z  a r g e n t u m  n i t r i cu m o t  a k k o r  
i s  a j á n l j a ,  h a  a  c o r n e á n  f e k é l y e k  v a n n a k ,  s ő t  g y a k ra n  c s a k  
a z  a r g e n t u m  n i t r i c u m  e r ő s  ( e g é s z  5 % )  o l d a t á v a l  t u d ta  a  f e k é 
l y e k e t  m e g g y ó g y í t a n i .

A z  u t ó b b i  i d ő b e n  a j á n l o t t  s z á m o s  g y ó g y í t ó  m ó d s z e r  kö z ö t t  
l e g i n k á b b  a j á n l j a  a  c s o m ó k  k i k a n a l a z á s á t ,  b á r  u t á n a e r ő s  
h e g e d é s  á l l  e l ő .  E z t  e l k e r ü l i  a  s z e r z ő  a  k ö t ő  h á r t yá n a k  m a s s z á -  
l á s a  á l t a l ,  m e l y e t  C o s t o m i r i s  m ó d j a  s z e r i n t  a k k é p e n v é g z i ,  
h o g y  a  s z e m h é j a t  l e h ú z v a  f i n o m  b ó r s a v - p o r t  h i n t  a  eo n j u n c -  
t i v á r a  s  e z t  u j j á v a l  a  k ö t ő h á r t y á b a  b e d ö r z s ö l i ; a  dö r z s ö l é s  
u t á n  a  c o n j u n c t i v á t  4 % - o s  b ó r s a v - o l d a t t a l  l e ö b l í t i . B á r  a  s z e r z ő  
e z e n  e l j á r á s  u t á n  n e m  l á t o t t  o l y  g y o r s  g y ó g y u l á s t ,  m i n t  C o s t o 
m i r i s ,  m é g i s  e l é g  j ó  e r e d m é n y t  l á t o t t  u t á n a ,  k ü l ö n ös e n  r e n y h e  
l e f o l y á s ú  e s e t e k b e n .  P a n n u s n á l  m a s s z á l t a  a  c o r n e á t , d e  e r e d 
m é n y  n é l k ü l .  I n k á b b  a j á n l j a  a z  a n t i p y r i n - p o r  b e s z ó lá s á t .  R é g i  
x e r o p h t h a l m u s s a l  j á r ó  e s e t e k b e n  a  s z e m n e k  1 — 2 % - o s  cr e o l i n -  
o l d a t t a l  v a l ó  á l l a n d ó  m e g n e d v e s í t é s é t  e s e t l e g  a  m e gf e l e l ő  
s z e m c s e p p e k  g y a k o r i  h a s z n á l a t á t .  A  d i s c u s s i ó b a n  e m lí t i  M j a s s -  
n i k o w ,  h o g y  ő  i g e n  s z é p  e r e d m é n y e k e t  l á t o t t  a  t r a c ho m á s  
c s o m ó k  k i n y o m á s a  u t á n .  A d e l h e i m  a  S c h r ö d e r - f é l e  e s et e k k e l

s z i n t é n  j ó  e r e d m é n y t  é r t  e l ,  a n n á l  i s  i n k á b b ,  m e r t  a  v i s s z a 
m a r a d t  h e g e d é s  i g e n  c s e k é l y  v o l t .  E z t  m e g e r ő s í t i  X at a n s o n  i s .  
L o s h e t s c l m i k o w  l e g j o b b  s z e r n e k  m o n d j a  a  c s o m ó k  k i n yo m á s á t .

G u r w i t s c h  a  l á t ó i d e g b e n  é s  a z  i d e g h á r t y á b a n  e l ő f o r du l ó  
h y a l i n - k é p z ő d é s e k r ő l  s z ó l .  A  B r i g h t - k ó r n á l  e l ő f o r d ul ó  i l y n e m ű  
k é p z ő d é s e k  k i v á l t  a  l á t ó i d e g b e n  f o r d u l n a k  e l ő  é s  r ét e g z e t t  a l 
k a t t a l  b í r n a k .

G u r w i t s c h  s z ó l  a z u t á n  a z  i d e g h á r t y a  é s  é r h á r t y a  s z öv e t i  
e l v á l t o z á s a i r ó l  B r i g h t - k ó r n á l .  A z  e l v á l t o z á s o k  m e g fe l e l n e k  a  
v e s é b e n  t a l á l h a t ó  e l v á l t o z á s o k n a k .  E l ő s z ö r  a z  é r h á rt y a  v é r e d é 
n y e i n e k  f a l á b a n  h y a l i n - e l f a j u l á s  á l l  e l ő ,  m e l y  t h r om b o s i s h o z  
é s  v é r z é s e k h e z  v e z e t .  K é s ő b b  u g y a n e z  e l v á l t o z á s o k  az  i d e g h á r t y a  
v é r e d é n y e i b e n  i s  e l ő á l l a n a k .  A  s z e r z ő  b e m u t a t j a  g ó rc s ö v i  k é 
s z í t m é n y e i t  i s .

X a t a n s o n  s z ó l  a  T h i e r s c h - f é l e  b ő r t r a n s p l a n t a t i ó k r ó l.  Ú g y  
ő ,  v a l a m i n t  a  t á r g y h o z  s z ó l ó k  l e g n a g y o b b  r é s z e  á l l ít ó l a g  s z é p  
e r e d m é n y e k e t  é r t e k  e l  e z e n  t r a n s p l a n t a t i ó v a l .

A d e l h e i m  a  s z e m b ő l  e r e d ő  r e f l e c t o r i k u s  n e u r o s i s o k r ól  s z ó l .  
A  s z e r z ő  k ü l ö n b ö z ő  i d e g b a j n a k  k ö r ü l b e l ü l  1 0 0  e s e t é be n  a  b a j  
o k á t  r e n d e l l e n e s  f é n y t ö r é s b e n  t a l á l t a .  A  m e g f e l e l ő  ü v e g  v i s e 
l é s e  u t á n  a z  i d e g t ü n e t e k ,  u .  m .  i n g e r l é k e n y s é g ,  f e jf á j á s ,  s z é 
d ü l é s ,  m i g r a i n e  s t b .  m i n d  e l t ű n t e k .  A z  ü v e g  e l h a g y ás a  u t á n  e  
t ü n e t e k  i s m é t  e l ő á l l o t t a k .  A  s z e r z ő  f i g y e l m e z t e t i  te h á t  a z  i d e g 
b a j o k k a l  f o g l a l k o z ó  o r v o s o k a t ,  h o g y  a z  i d e g b a j  v i z sg á l a t á n á l  a  
s z e m e t  a  k e l l ő  f i g y e l e m b e  r é s z e s í t s é k .

M a k l a k o w  a z t  h i s z i ,  h o g y  a z  e m l í t e t t  i d e g z a v a r o k  i nk á b b  
a z  a l k a l m a z k o d á s  r e n d e l l e n e s s é g é v e l  f ü g g n e k  ö s s z e .

L o s h e t s c l m i k o w  e g y  á l t a l a  s z e r k e s z t e t t  t o k c s í p ő t  m u
t a t  b e .

B o g o s l o w s k i  a  f é n y t ö r é s n e k  t ü k ö r r e l  v a l ó  m e g h a t á r o zá 
s á r ó l  s z ó l  i s k o l a i  v i z s g á l a t o k n á l .  0  s z á m o s  v i z s g á la t  u t á n  a z o n  
t a p a s z t a l a t r a  j u t o t t ,  h o g y  p o n t o s  l á t á s v i z s g á l a t i  er e d m é n y t  
c s a k i s  s z e m t ü k r i  v i z s g á l a t t a l  l e h e t  e l é r n i ,  m í g  a z  ü v e g e k k e l  
v a l ó  m e g h a t á r o z á s  m i n d i g  h i á n y o s .

L o s h e t s c l m i k o w  a z t  a j á n l j a ,  h o g y  a  h y p e r m e t r o p i á t  tü k ö r 
r e l ,  a  m y o p i á t  p e d i g  ü v e g e k k e l  h a t á r o z z u k  m e g .  ( C e nt r a l b l .  f .  
A u g e n h k d e  1 8 9 1 .  m á j .  f . )

N c u p a u c r d r .

A párisi szemésztársaság 1891. ja n iu s  2-ihi
illése.

Per ineu r it is retrobulbaris.

E z e n  r h e u m a t i k u s  a l a p o n  f e j l ő d ő  b á n t a l o m r ó l  k i m e r í tő e n  
é r t e k e z i k  P a r i n a u d .  E z e n  n e u r i t i s  a  s c l e r i t i s h e z  h as o n l ó a n  
r h e u m a t i s m u s b a n  v a g y  k ö s z v é n y b e n  s z e n v e d ő k n é l  f o r d ul  e l ő  
s  v a g y  á t t é t e l  v a g y  p e d i g  d i r e c t  m e g h ű l é s  ú t j á n  j ő  l é t r e ; 
a n a l o g  a l a p o n  t á r s u l  a z  i n f l u e n z á h o z .  M e g k ü l ö n b ö z t et i  a  c h a -  
r a k t e r i s t i k u s  h e v e n y  s  a  c h r o n i k u s  a l a k o t .  A z  a c u t  b á n t a l o m ,  
m e l y  l e g g y a k r a b b a n  e g y o l d a l ú ,  —  b á r  m e g t ö r t é n i k ,  h og y  a z  
e g y i k  s z e m  u t á n  a  m á s i k  i s  m e g b e t e g s z i k  —  a z  o r b i t a m é l y é 
b e n  s z é k e l ő ,  t o v á b b á  a  s z e m m o z g a t á s n á l ,  v a l a m i n t  n éh a  n y o 
m á s n á l  j e l e n t k e z ő  f á j d a l m a s s á g  á l t a l  j e l e n t k e z i k ; fő t ü n e t e  a  
l á t á s  r o s s z a b b o d á s a ,  m e l y  n é g y - ö t  n a p  a l a t t  a  t e l j es  v a k s á g i g  
v e z e t h e t .  L á t ó t é r b e n  i s  v a n  v á l t o z á s ,  d e  s z a b v á n y  né l k ü l .

A  s z e m t ü k r i  l e l e t  e g y s z e r ű  n e u r i t i s  v a g y  p a n g á s i  p ap i l l i 
t i s  k é p é t  a d j a .  J e l l e g z ő  a  t e l j e s  j a v u l á s .  A  c h r o n ik u s  n e u r i t i s  
n e m  f á j d a l m a s  s  m e g e g y e z i k  a  s y p h i l i t i k u s  a l a p o n  f ej l ő d ő v e l  ; 
ú t b a i g a z í t ó  a z  a u a m n a e s i s  e s e t l e g  f e n n á l l ó  e g y é b  b án t a l m a k .  
K ó r o k u l  a  p a p i l l á t  k ö r ü l v e v ő  s c l e r o t i c a g y ü r ű  b á n t a lm á t  v a g y  
a z  i d e g r o s t h ü v e l y r e  t e r j e d ő  i z g a l m a t  t e k i n t i .  K e z e lé s ü l  a  h i g a n y 
k é s z í t m é n y e k e t  t a r t j a  a  l e g j o b b n a k ;  a  h e v e n y  e s e t b en  e l e i n t é n  
s a l i c y l t  n y ú j t .  G ó r e c k i ,  P a r e n t  s z i n t é n  é s z l e l t e k  ha s o n l ó  e s e 
t e k e t  ; a e t i o l o g i á j á t  s  k e z e l é s é t  i l l e t ő l e g  n i n c s  el l e n v e t é s ü k .  
G ó r e c k i  p a p i l l i t i s  f u g a x n a k  n e v e z i  s  n e m  h i s z i ,  h o gy  a z  i d e g  
e g é s z é b e n  v o l n a  m e g t á m a d v a ,  m í g  P a r e n t  e g y  e s e t e  a la p j á n  
a z t  h i s z i ,  h o g y  a z  i d e g n e k  n e m c s a k  p e r i p h e r i á j a ,  h an e m  g e r e n -  
d e z e t e  i s  b e  v a n  v o n v a  a  b á n t a l o m b a n .

H a s o n l ó l a g  n y i l a t k o z i k  A b a d i e ,  k i  i l y  n e u r i t i s t  k ö rü l i r t  
c h o r i o - r e t i n i t i s n é l  é s z l e l t  s  b á r  e z  l e g t ö b b n y i r e  sy p h i l i t i c u s  a l a -
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p o n  f e j l ő d i k ,  n e m  t a g a d j a ,  h o g y  e s e t l e g  c s ú z o s  e r e de t ű  i s  
l e b e t .

S y p h i l i s  és tu b e r c u lo s is k ö z t i  k ü l ö n b s é g r ő l ,  h a  a z o k  l o c a -  
l i t e r  j e l e n t k e z n e k  a z  i r i s e u ,  t a r t o t t  e l ő a d á s t  G i l l e t  d e  G r a n d - 

n io n t . S z e r i n t e  m i n d i g  a z  á l t a l á n o s  á l l a p o t o t  k e l l  t e k i n te t b e  
v e n n i  e z e n  k é r d é s  e l d ö n t é s é n é l  s  n e m  t a r t j a  e l e g e n dő k n e k  a  
P a r i n a u d  á l t a l  f e l á l l í t o t t  d i f f e r e n t i a l i s  j e l e k e t ,  m e l y e k  k ö v e t 
k e z ő k  : A  t u b e r k u l u m  a z  i r i s  c i l i a r i s  r é s z é n  v a n ,  ró z s á s - s á r g a ,  
k ö r n y e z v e  s á r g á s  p o n t o c s k á k  á l t a l ,  s o h a s e m  f á j d a l m as .  A  
g a m m a  a z  i r i s  s z a b a d  r é s z é b e n  v a n ,  b a r n á s  s  b á r s o n yo s  
k ü l l e m ű .  E g y  b e t e g é n é l  k e r a t i t i s  p u n c t a t a  v o l t  s  a z i r i s  c i l i a r i s  
s a r k á b a n  k ü l ö n b ö z ő  n a g y s á g ú  f á j d a l m a t  n e m  o k o z ó  t u mo r o k  ; 
a  p u p i l l á t  e x s u d a t u m  t ö l t i  k i ,  m i n d a z o n á l t a l  s y p l i il i t i k u s n a k  
k e l l e t t  v e n n i e ,  m e r t  a z  e g y é n e n  a  s e c u n d a e r s y p h i l i s m i n d e n  
t ü n e t é t  c o n s t a t á l h a t t a .

P a r i n a u d  f e n t a r t j a  á l l í t á s á t ,  m e r t  a  t u m o r o k  n e m  f el e l 
n e k  m e g  t e l j e s e n  a  t u b e r c u l u m o k n a k  s  m e r t  e z e k n é l  ir i t i s  
s o h a  s i n c s .  D e s p a g n e t  s z e r i n t  n e m  l e h e t  t u b e r c u l o s is ,  m e r t  e z e n  
e s e t b e n  n e m  k e r a t i t i s  p u n c t a t a ,  h a n e m  p a r e n c h y m á s  gy u l a d á s  
k é p é b e n  b e t e g e d e t t  v o l n a  m e g  a  c o r n e a .  G u t i e r r e z  P on c e  a  
g y ó g y k e z e l é s  e r e d m é n y é t ő l  t e s z i  f ü g g ő v é  a  d i a g n o s i st ; a  m e l y  
h e l y e s  m e g á l l a p í t á s á n a k  f o n t o s s á g á t  T r o u s s e a u  h a n g sú l y o z z a ,  
m e r t  m í g  a  g u m m a  k e z e l é s r e  g y ó g y u l ,  a d d i g  t u b e r c u l os i s n á l  
a z  e n u c l e a t i o  i s  f i g y e l e m b e  v e e n d ő ; m i  e l l e n é b e n  P ar i n a u d  
f e l h o z z a ,  h o g y  a  t u b e r c u l o s i s  i s  g y ó g y u l h a t  ö n k é n t . G ó r e c k i  
v é g r e  m e g j e g y z i ,  h o g y  k i f e j e z e t t  t u b e r c u l o s i s  m e l l et t  n a g y  s  
t a r t ó s  f á j d a l m a k  v o l t a k  j e l e n  e g y  e s e t é b e n ,  t e h á t  ez e k  h i á n y a  
n e m  a b s o l u t  b i z t o s  d i a g n o s t i k u s  t á m p o n t .

K ö n y m i r i g y  h y p e r s e c r e t ió já n a k e g y  r i t k a  e s e t é r ő l  t a r t  e l ő 
a d á s t  T r o u s s e a u .  E g y  n e g y v e n k é t  é v e s  a s s z o n y  k ö n y m ir i g y  e  i d ő r ő l  
i d ő r e  m e g d u z z a d ,  m e l y  á l l a p o t  2 0  p e r e z n y i  t a r t a m t ó l e g é s z  
2  ó r á n y i i g  e l h ú z ó d  h á t i k ,  m í g  e g y s z e r r e  s z e m é b ő l  n ag y  m e n y -  
n y i s é g ű  á t l á t s z ó  m e l e g  f o l y a d é k  k i ü r ü l ,  k i s é r v e  a  me g k ö n n y e b 
b ü l é s  é r z e t e  s  a  k ö n y m i r i g y t á j i  d u z z a n a t  e l t ű n é s e  ál t a l .  E z e n  
j e l e n s é g  m i n d i g  v a l a m i  i d e g e s  b e h a t á s ,  m i n t  k e d é l y iz g a l o m ,  
e r ő s  f é n y ,  s z é l ,  p o r  á l t a l  i d é z t e t i k  e l ő .  A  k ö z t i  id ő s z a k b a n  ú g y  
a  k ö n y m i r i g y  t á j é k a  m i n t  a  k ö n y e z é s  n e m  m u t a t  r e n d el l e n e s 
s é g e t .  H a s o n l ó  e z e n  i d e g b e f o l y á s  a h h o z ,  m i d ő n  a  n e rv u s  l í n -  
g u a l i s  k ö z p o n t i  v é g e  i z g a t á s a  á l t a l  a  s a l i v a t i o  f o ko z ó d i k .  A  
c h o r d a  t y m p a n i  s z e r e p é t  i t t  a  n e r v u s  l a c r y m a l i s  v i sz i ,  m í g  
e g y i d e j ű l e g  a  k ö n y m i r i g y  e l v e z e t ő  i r t a i n a k  i z o m f a l za t a  c o n t r a -  
h á l ó d n a k .

P a r i n a u d  t a b e t i c u s o k n á l  s  m á s  i d e g r e n d s z e r b e l i  m e g be t e 
g e d é s n é l  i g e n  k ü l ö n ö s  b y n e r s e c r e t i ó t  é s z l e l t .  ( A n n al e s  d ' O c u -  
l i s t i q u e  9 1 .  6 .  f . )

B a u m g a r t e n  P á l d r .

SZEM ELVÉN YEK .

—  I r i s k i m e t s z é s  n é l k ü l  v a l ó  h á l y o g k i v o n á s  1 0 0  e s e t é
r ő l  t e s z  j e l e n t é s t  H .  K n a p p  N e w - Y o r k b a n .  1 8 8 9 .  j a n uá r  5 - t ő l
1 8 9 0 .  j a n u á r  2 0 - i g  m a g a  o p e r á l t a  m e g  v a l a m e n n y i t .  Me g e m -  
l é k s z i k  1 1  o p e r a t i ó r ó l ,  a  m e l y e k  n e m  t a r t o z n a k  t u l aj d o n k é p e n  
a  t á r g y h o z ,  d e  s z á m o t  a k a r  a d n i  ö s s z e s  o p e r a t i ó i r ó l.  K é t  e s e t 
b e n  s z e m f e n é k i  e l v á l t o z á s ,  v a l ó s z í n ű e n  r e c z e h á r t y a le v á l á s  v o l t  

j e l e n ,  n e m  k a p o t t  h a s z n á l h a t ó  l á t á s t  d a c z á r a  a  s i k er t i l t  o p e 
r á i m n a k .  E g y  e s e t b e n  t o t a l i s  r e c z e h á r t y a l e v á l á s  é s  l u x á l t  c a t a -  
r a c t á t  o p e r á l t  e o s m e t i c u s  s z e m p o n t b ó l  é s  a z  i z g a t á s e l k e r ü l é s e  
c z é l j á b ó l ;  a  s z e m  v a k  v o l t .  —  E g y k é t  Í z b e n  d i s c i n d ál t  l e n c s e  
u t á n  m a r a d t  v a s k o s  u t ó h á l y o g  k i v o n á s a k o r ,  a  b e t e g  ny u g t a 
l a n k o d o t t ,  ü v e g - t e s t  e s e t t  e l ő .  A  s z e m  t ö n k r e  m e n t ; 7  e s e t b e n  
c s i n á l t  i r i d e c t o m i á t  o p e r a t i o  k ö z b e n .

A z  e l s ő  1 0 0  e s e t  k ö z ü l  1 7  s z e r  c s i n á l t  i r i d e c t o m i á t,  a  
m á s o d i k  1 0 0  k ö z ü l  1 3  s z ó r ,  a  h a r m a d i k  1 0 0  k ö z ü l  7 - sz e r .

A z  o p e r a t i o  t e c h n i k á j á r a  v a l ó  t e k i n t e t b e n  t a p a s z t a la t a i  a  
k ö v e t k e z ő k : 1 .  A  m e l l s ő  c s a r n o k n a k  b ő s é g e s  k i ö b l í t és e  b á r 
m i n ő  f o l y a d é k k a l  ú g y  l á t s z i k ,  h o g y  i z g a t .  K .  a z é r t  n a g y o n  
g y e n g e  a n t i s e p t i e n m o t  ( V2 ° /o  k o n y h a s ó  o l d a t )  h a s z n á l  e  c z é l r a .  
A  f e c s k e n d ő  h e g y é t  a  c s a r n o k b a  v e z e t i ,  s  a z  á r a m  b el ü l r ő l  
k i f e l é  h a t o l ,  s  n e m  m e g f o r d í t v a ,  h o g y  a  c o n j u n c t i v a z s á k b ó l

s e m m i t  s e  v i h e s s e n  b e f e l é  m a g á v a l .  2 .  A  s e b n e k  1 :  50 0 0  
s u b l i m a t - o l d a t t a l  v a l ó  b ő  l e m o s á s a  2  e s e t b e n  á l l a n dó  c o r n e a l i s  
z a v a r o d á s t  o k o z o t t ,  a  m e l y  m i a t t  a z  e g y i k  s z e m e n  s em m i  
h a s z n a v e h e t ő  l á t á s  n e m  m a r a d t ,  a  m á s i k o n  n a g y o n  c s ek é l y .
K .  a  l e m o s á s t  o l y  e s e t e k r e  s z o r í t a n á ,  a  h o l  a  c o n j un c t i v a  
s e p t i c u s  á l l a p o t b a n  v a n  ( c h r o n .  d a c r y o c y s t . ) ,  d e  e z e s e t b e n  
a z u t á n  b i z t o s n a k  k e l l  l e n n ü n k  a z  o p e r a t i o  t e r é n e k  as e p s i s é r ő l ,  
v a l a m i n t  a r r ó l  i s ,  h o g y  a s e p t i c n s  e s z k ö z ö k k e l  j ő  a  s z e m  é r i n t 
k e z é s b e .  A  s z e m h é j a k n a k ,  k ü l ö n ö s e n  a  c i l i a r i s  s z é l ne k  s z a p 
p a n n a l  é s  s u b l i m a t t a l  v a l ó  e l ő z e t e s  t i s z t o g a t á s á t  fo n t o s n a k  
t a r t j a .  K e r ü l e n d ő  m i n d e n ,  a  m i  c o n g e s t i ó t  o k o z ,  p l . s z é l ,  p o r ,  
v i r a s z t á s ,  i z g a t o k ,  m i n t  s u b l i m a t ,  e r ő s e b b  p o k o l k ő ol d a t ,  b á r m i 
n e m ű  e x s u d a t i o ,  e p i t h e l  l o h o r z s o l á s ,  s z ó v a l  m i n d e n  t á p a n y a g  a  
b a c t e r i u m o k  s z á m á r a  g o n d o s a n  e l t á v o l í t a n d ó .  B e t e g e i e z  o k b ó l  
a z  o p e r á l á s  e l ő t t  t ö b b  n a p o n  á t  k i p i h e n i k  m a g u k a t  s n a p j á 
b a n  t ö b b s z ö r  m e g m o s s á k  a  s z e m e i k e t  s  t e s t ü k e t  s z a p pa n n a l ,  s  
c s a k  h a  i l y  k e z e l é s  u t á n  h a l v á n y  l e t t  e g y  h y p e r a e m ic u s  c o n 
j u n c t i v a ,  c s a k  a k k o r  t e k i n t i  a l k a l m a s n a k  a z  o p e r a t ió r a .  
3 .  N e m  m i n d e n  e s e t b e n  e g y f o r m á n  k ö t ö z .  T é l e n  é s  n y ug o d t  
b e t e g e k  s z á m á r a  a l k a l m a s a b b n a k  t a r t j a  a  b i n o c u l u s t , m í g  
n y á r o n  é s  i d e g e s  b e t e g e k n é l  s u b l i m a t g a z e  c o m  p r e s s et  t e s z  a  
s z e m r e ,  e r r e  v a t t a g o m o l y  j ö n ,  a  m i t  e g y  v a g y  k é t  r ag a s z t ó 
c s í k k a l  m e g e r ő s í t .  A n g o l t a p a s z  k ö z v e t l e n ü l  a  s z e m h éj r a  k e l 
l e m e t l e n ,  a  l e v é t e l e  b a j o s ,  a  v i z a  b á l y o g t a p a s z  e d di g  j ó n a k  
b i z o n y u l t .  4 .  H y p o s t a t i c u s  p n e u m o n i á b a n  m e g h a l t  k é t b e t e g e ,  
e g y  4 3  é v e s  f é r f i  é s  e g y  7 4  é v e s  n ő .  M i n d k e t t ő n é l  ak k o r  
l é p e t t  f e l ,  a  m i k o r  a  s z e m ü k  t ö k é l e t e s e n  m e g g y ó g y u lt ,  s  m á r  
a z  á g y b ó l  f e l k e l t e k ,  a  f é r f i n á l  a  m á s o d i k  s z e m  o p e ra t i ó j a  
u t á n  a  7 - d i k  n a p o n ,  a  n ő n é l  a  1 1 - d i k  n a p o n .  E l ő b b  te l j e s e n  
e g é s z s é g e s e k  v o l t a k .  N é z e t e  s z e r i n t ,  h a  a  b e t e g  p a na s z k o d i k  a  
f e k v é s  m i a t t ,  k i  k e l l  ü l t e t n i  a z  á g y b ó l .  5 .  A z  o p e ra t i o  t e c h 
n i k á j á r a  v o n a t k o z ó l a g  a  c o r n e a l i s  m e t s z é s t  a z u t á n  ke v é s b b é  
p e r i p h e r i c u s a u  f o g j a  c s i n á l n i  m i n t  e d d i g .  A  J a k o b s on - f é l c  
p e r i p h e r i c u s  c o r n e a l i s  m e t s z é s t  e l é g g é  m e g i s m e r t e  má r  i r i d o 
c y c l i t i s e s  k ö v e t k e z m é n y e i v e l  e g y ü t t .  1 8 8 6  ó t a  a  s e be t  m i n d i g  
a z  á t l á t s z ó  c o r n e a l i s  s z é l b e n  c s i n á l j a ,  i g y e k e z v e  co n j u n c t i v a l i s  
l e b e n y t  i s  k a p n i .  M i n d i n k á b b  m e g g y ő z ő d i k  M a c k e n z i e  á l l í t á s á 
n a k  i g a z s á g á r ó l ,  h o g y  a n n á l  t ö b b  i r i s p r o l a p s u s t  k a pu n k ,  m i n é l  
t á v o l a b b  t ö r t é n t  a  c s a r n o k  m e g n y i t á s a  a  c o r n e a  k ö z ep é t ő l .  
G a l e z o w s k y  é s  B u l l  f e l t ű n ő  s z é p  e r e d m é n y e i t ,  a  k i k  a l i g  
l á t t a k  i r i s k i m e t s z é s  n é l k ü l  v a l ó  h á l y o g k i v o n á s  u t á n i r i s h e r n i á t ,  
o n n a n  s z á r m a z t a t j a ,  h o g y  m i n d k e t t ő  ú g y  c s i n á l j a  a  co r n e a l i s  
s e b e t ,  h o g y  a n n a k  k ö z e p e  m i n d i g  a z  á t l á t s z ó  r é s z b e  e s s é k  
( G a l e z .  2  m m - r e ) .  C o n j u n c t i v a  l e b e n y e s  s e b  g y o r s a n  z á r ó d i k ,  
i n f e c t i o  e l l e n  j o b b a n  v é d .  A z  á t l á t s z ó  c o r n e á b a n  k és z ü l t  s e b e k 
n é l  a  c o r n e a l i s  a j a k  k i á l l  a  s c l e i a l i s  f ö l ö t t ,  í g y  e g y  a  b a c -  
t e r i u m o k u a k  k e d v e z ő  á r o k  j ö n  l é t r e ,  a  s e b  l a s s a n  g yó g y u l ,  a  
c s a r n o k  k é s ő n  á l l  h e l y r e .  6 .  T o k r e p e s z t é s t  6 4  e s e t be n  h á l y o g 
k é s s e l  c s i n á l t ,  a  m i d ő n  a z  a  c s a r n o k o n  k e r e s z t ü l  m eg y  c o r 
n e a l i s  s e b k é s z í t é s  k ö z b e n .  A  t ö b b i  e s e t b e n  p e r i p h e ri c u s  t o k 
r e p e s z t é s t  c s i n á l t .  E r r e  e g y  f i n o m  é l e s  c y s t o t o m o t  h a s z n á l ,  a  
p u p i l l a  f e l ő l  a  f e l s ő  i r i s r é s z l e t  a l á  v e z e t i  s  a  t ok o t  h o r i z o n 
t á l i s á n  b e m e t s z i .  í g y  c s a k  e g y  s y n e c h i á t  k a p  a  f e l ső  p u p i l -  
l a r i s  s z é l e n ,  v a g y  e g y e t  s e m .  7 .  K o m o l y  f i g y e l m e t  fo r d í t o t t  K .  
a  m e l l s ő  t o k  e g y  r é s z l e t é n e k  e l t á v o l í t á s á r a .  E z  n e m m i n d i g  
s i k e r ü l t ,  m á s k o r  p e d i g  n a g y o n  i s  s o k a t  r e p e d t ,  t .  i.  a  c o r 
n e a l i s  s e b  f e l é ,  a  m i k o r  a z u t á n  a  l e n c s e  k i b u k á s a  ut á n  i i v e g -  
t e s t  e s e t t  e l ő .  Á l t a l á b a n  j o b b a n  m e g  v o l t  e l é g e d v e  a  p e r i 
p h e r i c u s  t o k r e p e s z t é s s e l ,  a  m i k o r  a  l e n c s e  t á v o z á s a u t á n  f o g ó 
v a l  h o z o t t  k i  e g y  t o k r é s z l e t c t  a  k ö z é p r ő l .  T o k r e p e sz t é s r e  s z e r 
k e s z t e t t  e g y  f o g ó t  i s .  A  s z e r z ő  t á b l á z a t o s  ö s s z e á l lí t á s t  k ö z ö l  
a z  e g y e s  e s e t e k r ő l .  A  c a t a r a c t á k  k ü l ö n l e g e s s é g e i  s  c o m p l i c a t i ó i  
k ö z ü l  n e v e z e t e s e k :  2  m a g s c l e r o s i s ,  á t l á t s z ó  k é r e g g el  v . =  r>/ 7 ; 
4  e s e t b e n  r é g i  c o r n e a l i s  f o l t o k  v  =  2 % 0 ,  3 3 / i o o  k é ts z e r ,  2u/auo j 
2  l á t ó i d e g - s o r v a d á s  v  —  2 % 0 0 ,  ' % o o  > é r h á r t y a - s o r v ad á s  ö t s z ö r  
v  =  l ä / 2 0 0 .  A z  o p e r á l á s  k ö z b e n  l é t r e j ö t t  r e n d e l l e n es s é g e k  : 
1  e s e t b e n  a  l e n c s e  m e g f o r d u l t ,  h á t s ó  l a p j a  a  c o r n e a f e l é ,  a z  
e r e d m é n y  j ó .  A  l e n c s e  t o k o s t ó l  t á v o z o t t  k é t s z e r ,  a z e g y i k b e n  
ü v e g t e s t  i s  t á v o z o t t ,  2 0 /7 o  v i s u s ,  a  m á s i k n á l  ü v e g t e s t - z a v a r o k  
v  =  2 0 / 7 0 . E g y s z e r  a  l e n c s e  a z  i r i s  p e r i p h e r i c u s  r és z é n e k  k i 
m e t s z é s e  u t á n  t á m a d t  n y i l a s o n  t á v o z o t t  v  =  r,/ 5 . A  m e l l s ő  t o k 
b ó l  k é t s z e r  h o z o t t  k i  e g y  r é s z l e t e t ,  a z  e g y i k n é l  a  h a r m a d i k
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napon iriselő csés. Ü vegtest három szor esett elő  v = so/70, 2 %u) 
kétszer. Az iris kétszer a  kés elé kerü lt s k im etszette.

R endellenességek a gy ó g y u lásb an : Iritis r itka  a periph. 
tokrepesztés óta. Súlyos iritis egyszer állott be, '/*oo utólagos 
operatióval v =  2%oo j könnyű  három szor. — Secundaer vérzés 
a  csarnokba sokszor történt, következm ények nélkül. Á llandó 
cornealis zavarodás sublim at-irrigatio után kétszer. H ypostaticus 
pneum oniában m eghalt 2 . —  G laucom a három szor lépett fel, 
egyszer az extractio  u tán  a hatod ik  napon, a m ásik kettő  a 
secundaer capsulotom ia u tán. —  Iriselő esés és benövés nyolcz- 
szor. E gy szem sem m ent m iatta tönkre, s csak  egyszer vá l
tozott m eg lényegesen a  cornea görbülése. G enyedés egyszer 
sem  lépett fel, az in tercurrens operatiók  közül azonban három 
szor jö tt  elő . Az egy ik  az iszákos s acut pustu lás egyénnél, 
a  m ásik  kettő  iridectom iás extractióknál.

L á tás eredm ényei a  köv e tk ező k :

Primaer visus Végleges visus
20 /

/ 20 1 eset 21 eset
2 01 130 5 n 15 51

140 8 5.1 21 1120/
/ 50 20 n 18 5120/
/70 18 n 8 »

20h o n 17 5 1129/
'200 16 n 8 11

20/ _
120

20/
/200 85 eset 96 (3set

Í8<
1200 1 eset _ eset

U./
/ 200 2 1 1)

1#/ 200 1 — 51
10jo 1 _
0// 200 1 >1 1 11
*// 200 4 51 1 55
3// 200 4 51 — 11
18/ -1200 / 200l i eset T eset

1// 200 1 eset /lOOO 1 eset.

A végleges visus az utolsó v izsgálat e redm énye, akár 
volt utó lagos m ű tét, a k á r nem.

53-szor csinált secundaer cystotom iát. E nnek eredm ényé
rő l kü lön  táb lázato t á llít össze. Egyném ely iket lobos izgatás 
k isérte , de a m ely látásban k á rt nem okozott. Egyet k ivéve, 
a hol a v ugyanaz m aradt, m inden esetben jav u lt a  látás 
utána. Az 53 esetnek átlagos optikai eredm énye az extractio  
u tán  20/7o, s  ezt a  secundaer cystotom iával 20/;j0-ra lehet emelni. 
H a a  20/70-et levonjuk a 20/3o'ból, kap juk  az utólagos m ű tét 
eredm ényét, a  m ely 2 %o> teh á t a  betegekre nézve nagyobb 
a nyereség a látásban  a  discissio után, m int az extractio  u tán.

V égleges e red m én y :

JÓ , 96 o,0 ao/20o—a°/20
közép 3 „ /20fl /200
vesztesség 1 „ kézmozgás.

Az egyszerű  (iridect. nélkü l) liá lyogkivonás tehá t nem 
csak a leg jobb, de a legbiztosabb m ethodus is. F ac ta  loquuntur. 

(Arch. f. Augh. K napp. X X II. k. 23. f.)
L ippay dr.

— A c h in in -a m a u ro s is  k é rd é sé h e z . Barábarschew-tő i. 
A szerző  hat teljesen egészséges egyénen végzett k ísérle teket 
s tapasz ta la ta i k ö v e tk ező k : 3 0 — GO cgr. chin in u tán  je le n té k 
telen hő m érsék-csökkenés, 1 ' 2  gr. többszöri adag ja  m ár súlyos 
m érgezési tüneteket okozott. A chin in adag  fokozása után  a m ár 
m ások á lta l is észlelt m érgezési tüneteken  k ivü l talá lta , hogy 1 . 
nehány  óráig  tartó  centrális látásfokozódás lépett f e l ; 2 . rövid 
ideig pup illaszű külés, m ely késő bb m érsékelt pup illatágu latba 
m ent á t ; 3. kezdetben érlökés-szaporodás, ezután g yé rü lé s ; 4. 
rövid ideig  tartó  bő rérzékenység-fokozódás, azután csökkenés 
és 5. csekély  hő em elkedés, erre hő csökkenés.

Szerző  am aurosist csak egy esetben észlelt, m ely fél 
perczig tarto tt, de egym ásután 5— 10 percznyi idő közönként 
körülbelül 1 0 -szer ism étlő dött, a  szünetek a la tt a  látásélesség- 
rendes volt. K ét esetben látó térszű kü let is lépett fel. Ezen 
tünetek  egy idejű leg  és sym m etrikusan lép tek  fel m indkét sze
men. A cornea érzéketlenségét szerző  is észlelte, de nem ta lá lta

a m ások á lta l leírt színvakságot, sem a piros foltot a m acula 
lutean, a  retinalis borússág igen m úlékony volt. T engeri nyula- 

| kon és ku tyákon  te tt észleleteibő l —  mely utóbb iaknál 3 'tí gr. 
chin in süketséget, vakságot, látatágu lato t s a retinalis edények 
fonalszerű  szű kü letét okozta —  a szerző  azon következtetést 
vonja l e ; hogy a chin inm érgezésnél az edényrendszer, fő leg 
ped ig  a  vasom otorikus centrum  já tssza  a fő szerepet, de biztosat 
nem  m ondhat a rra  vonatkozólag, hogy a vasomot. centrum ra 

i közvetlenü l vagy egyenesen m agára a szívre hatna, vagy  talán 
a vérnek  m egváltoztatása ú tján  fejtené k i hatását. Szerző  sze
r in t is a  chinin hatás m egszű nik annak k ihagyása után, de 
m aradandó változások a retinalis edényeken v isszam aradhat
nak. Ezen elváltozás, m elyet K napp  is lá to tt a  retinalis edé
nyek  m egszű külésében állott s okát a szerző  H ornerre l az 
edényfal elváltozásában — endovasculitis ex ischaemia, ex 

| vacuo —  véli. (K napp Archiv f. A ugenhkde X X III . k. 2. f.)
Kovács dr.

—  E r h á r ty a le v á lá s ró l .  Elschnig A . dr.-tól. —  Szerző  
az ab latio  chorioideae pathologikus anatóm iá jára vonatkozólag 
közül pár esetet, k iknél a choroidea leválás elő tt évekkel retino- 
ehorioiditist ta lá lt. U talva azon esetekre, m elyeket ő  m aga, 
valam int G raefe és L iebreich is észlelt s hajlandó az ezen be
tegeknél fellépett ab latio  első  okául az elő bb lefolyt lobos vá l
tozásokat venni.

M agyarázata ez : körü lirt retino -choriod itisá ll elő  tömeges 
exsudatum m al, m ely a choroidea és sclera közé ju tva, am azt 
a retinával együtt leválasztja. E lobos gócz határában  a mér- 

I sékelt lobfolyam at kötő szövetet term el s szorosan rögzíti a 
choro ideát a  sclerához, mi á lta l a  lobos részlet úgy szólva be- 
tokolódik s így az esetleg késő bb kilépő  exsudatunmak o ldal
irányban való terjedhetését m eggáto lja, m idő n a choroidea és 
vele a  re tina félgöm bszerű  csomó a lak jában  nyom ul be az 
üvegtestbe. E kko r egy elég éles h a tá rú  kép le t látható , mely 
fiatal kötő szövetbő l á ll s valódi ú jkép le ttő l annál kevésbbé lehet 
elkü löníteni, m ert lassan nő .

K im enetele a  szerző  szerint kétfé le le h e t : 1. Az exsu- 
datum  lassan felszívódik, a kötő szövet zsugorodik s a leválasz
to tt choroidea a  retinával együtt ism ét v isszafekszik s fo ly ta tja  
m ű ködését. 2. A fo lyam at tovább halad, c ircu lationalis és tá p 
lálkozási zavarok lépnek fel a  környező  részekben is s re tin a 
leválás m ajd  a szem teke sorvadása következik  be. (Knapp, 
A rchiv f. A ugenhkde X X III. k. I. f.) Kovács dr.

—  K e r a t i t i s - k a c h e k t ic a  egy m ásik  esetét közli szerző 
nek  egy szintén elő haladottabb korú  nő nél, k inél szintén —  
m int az elő bbi esetben — a kera tit is  rendszeres kezelése nem 
vezetett czélhoz; csekélyke jav u lás m ellett új m eg új ro h a 
m ok lép tek  fel. Az elő bbi eset kapcsán  szerző nk előtt gyanússá 
lévén, e nő t is nő gyógyász á lta l v izsgáltatta m eg, a  m idő n k i
derü lt, hogy a nő  ké t év ó ta állandóan pessarium ot viselt. 
Szerző  ez esetben, a pessarium  á lta l v isszatarto tt s evesen 
szétesett productum ok felszívódása á lta l véli m agyarázn i e 
gyógyulásra hajlam ot nem m utató szem gyuladást. (K lin ische 
Monatsbl. f. A ugenheilk . April.) D utkay dr.

— K e r a to - i r i t i s  k a c h e k t ic a  egy esetét em líti a  szerző
egy 54 éves nő nél. A nő  hosszabb ideig  á llandóan s pontosan 
gyógykezeltetett egy szem kórházban. M indezek daczára baja 
nem  javu lt, ső t most m ár á lta lános lesoványodás, láz stb. tá r 
su lt szem bajához. A vizsgálat e m iatt a  szervezet többi részeire 
is k ite r jed t annál is inkább, m iután a nő  állítása szerint daczára 
a 4 évi m enopausának ú jabban  ism ét vérzés je len tkeze tt nála. 
Nő gyógyász á lta l m egejte tt v izsgálat carcinom a colli u terit con- 
statá lt. Szerző nk e lelet a lap ján  azt hiszi, hogy e foly ton meg- 
m eg uju ló m akacs szem gyuladás a carcinom a szétesésébő l szár
mazó s a  cap illárisok  útján ^történő  eves em bólia álta l volna 
m agyarázható. D utkay dr.

— J e le n le g i  i s m e re tü n k  a  g la u c o m a  k ó rb o n c z ta n á -  
ró l, Knies-tő i. — A glaucom a kórboncztauának felderítését 
ozélzó ku tatások  eredm ényének chronologikus felsorolása u tán ,
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a szerző  eme következtetésre ju t a  glaucoma klinikus fogal
mát illető leg: „A számos bonczólási eredmény és klinikai meg
figyelésbő l mindinkább egy sajátságos betegség domborodik 
ki, a  mely a corneascleralis szél szomszédságának kis sejtes 
beszű rő désével, s a látóidegen gyaladásos tünetekkel kezdő dik, 
s az irisperipheriának a corneával való összenövésére s a 
Fontana-féle térnek obliteratiójára, s ha nem gyógykezeltetik, 
megvakúlásra vezet, a  látóideg charakteristikus kiváj olásával.
A baj igen hosszú ideig chronikusan folyhat le, vagy m indjárt 
mint acut lép f e l ; elő bb vagy késő bb azonban mindig fellép
nek külső  lobos tünetek. Kellő  idő ben és módon végrehajtott 
iridectomia vagy sclerotomia az összenövés következményeit 
paralysálhatja, a nélkül, hogy szükségképen megakasztaná 
azt. A genuin glaucomával identikusak a másodlagos glau- 
com ák.“ Az úgynevezett glaucoma simplexet különválasztja a 
szerző  a  glaucomától, mint a melyik lobos tünetek nélkül 
folyik le, s a melynél az operativ beavatkozás eredm énytelen
sége is, annak sajátságos volta mellett szól. Különválasztandók 
azon bajok is, a hol az ideiglenes vagy állandó tensio-emel- 
kedésnek más oka van, pl. ha a luxált lencse elzárja a 
pupillát. Glaucoma helyett iridocyclitis adhaesiva, vagy valami 
hasonló néven szeretné nevezni a  glaucomát. A tünetek theo- 
retikus m agyarázatát és az idegbefolyást illető leg a követ
kező képen szó l: „Boncztani elváltozások minden esetre fenn- 
állanak már a tensio emelkedés elő tt. Idegbefolyást annyiban 
kénytelenek vagyunk felvenni, a mennyiben meglevő  bajnál 
rohamokat idézhet elő  edény tágulás által. Legvalóbbszinü elő tte, 
hogy a szem belsejében képző dött, nem az általános vérpályán 
keringő , ingerlő  anyagok, a szembő l kilépve a fent em lített 
helyeken sejtes beszflrő dést s adhaesiv gyuladást okoznak. A 
látóidegrő l átterjed a gyuladás a  környező  chorioideára is 
(ható). Ezek azok a helyek, a melyeken boncztani változások 
találhatók. — (Centralbl. für Aughk. 1891. áprilisi füzet.)

Lippay dr.

— A negyedik  Purk in je-féle képrő l, Tscherning
Sarbonneban. — Az ismert „Purkinje-féle képek “ alatt négy 
kép értendő . Purk in je ennyit írt le, a negyedik a cornea hátsó 
lap jának a képe. Helmhoíz ezt nem látta, s azért fölvette, 
hogy a cornea felszínei parallelek. Tsch. vizsgálatai közben 
véletlenül rátalált. Szerinte legjobban látható, ha a vizsgáló, 
vizsgált és a lámpa oly helyzetben van, mint a milyet oldal 
lagos m egvilágításnál használunk; czélszerű  egy ÍO'O D.-ás 
luppát is használni. Ha a cornea mellső  felszínének a képe, a 
pupilla közepén van, a 4-dik képet nem látjuk, de ha az első  
kép a pupillaris szélhez közeledik, még inkább, ha már az 
irisre esik, elő tű nik a második, egy gyönge fényű , fennálló 
kép, a mely közel az első höz, attól kissé befelé foglal helyet, 
s azt követi. A két kép közötti távolság nő  a cornea széle 
felé (itt 1 mm. lehet). A pupilla területén kívül is látható, 
tehát nem a lencsérő l származik. Fényének ereje 130-szor 
csekélyebb mint az első  kópé, mivel két, a törési képességben 
csekély különbséget mutató, átlátszó anyag határfelületén jön 
létre. Tsch. a kép nagyságát, s a kép helyén a cornea hátsó 
felületének görbülési sugarát is meghatározta. így, egy helyen, 
a látó tengelytő l 30°-ra oldalt, a hol ,a mellső  cornealis felszín 
görbülési sugara 9 ’76 mm., a hátsóé =  7'50 mm. A cornea 
hátsó lapját sphaerikusan görbültnek tartja, mivel a kép a peri- 
pheria felé alig növekszik, míg a mellső  felszíné erő sen. Létezik 
még egy ötödik kép is, a  melyet csak a vizsgált egyén lát. 
(Centralbl. f. pr. Aughk. 1891. ápr. f.) Lippay dr.

— Mely szem operálásoknál használjunk  cocain t ?
Haab tnr.-tól Zürichben. — Haab chloroform narcosist ajánl 
gyuladásos szemtekék eltávolításánál, vagy a hol az elő rement 
gyuladás után környezetével összenő tt; továbbá exenteratiónál, 
látóideg - resectiónál, könytömlő  - k iirtásnál, ortitalis vagy a 
szemhéj környékebeli daganatok k iirtásánál s a hol az üvegtest 
nagyobb területen szabaddá tétetik. A többi szemoperálásoknál 
cocáin alkalmazandó. Egy cseppet se adjunk többet mint a 
mennyi épen szükséges, és Sohase adjunk egy dosisra többet 
5  etgr.-nál, mert a  mérgezés könnyen beáll. Az oldat tökéle-

Budapest, 1891. Pesti Lloyd-társulat k

tesen sterilisálandó. Hogy a gombaképző dést megakadályozzuk 
1 : 5000 sublimatban oldandó fel, ezt is idő rő l időre fő zzük fel. 
Idő s egyéneknél, hályogkivonásnál nem közömbös, a szem 
feszülésének csökkenése miatt, mert ez nehézséget okozhat a 
lencse kiű zésénél, azért 2°/0 oldatból 2 —4 cseppet tanácsol 
használni, a  mi elég, ha iridectom iát nem csinálunk. Teno- 
tomiánál és enucleatiánál a conjuuctivalis zsák m egnyitása 
után, az inakra ső t fecskendő  segélyével a látóideg és ciliaris 
idegek tá jékára ereszti a  cocaint. (Centralbl. f. pr. Aughk.
1891. ápr. fű z.) Lippay dr.

— Négy esetben lá to tt  p a r t ia lis croupot fellépn i
Pflüger tnr. — Az esetek különböző  vidékrő l jö tt 19—21 éves 
egyénekre vonatkoznak. A baj, a  szem belső  felére szorítkozott, 
innen folytatódott a  felső  szemhéj szélére, a plica semilunaris 
caruncula és a belső  szemzugra. Legjobbnak bizonyult ezen 
esetekben 1 :300  sublimat-oldattal való letörlés. (Centralbl. f. 
pr. Angiik. 1891. ápr. fiiz.) Lippay dr.

V E G Y E S E K .

—  I )  a ja r  d in  egy occ lusióva l bíró aphakiás szemen úgy 
operált, hogy a cornea alsó felében Graefe-késsel sclerotomiá- 
hoz hasonlóan két sebet e j te tt ; az egyik seben az iris csípő t, 
a másikon a csípő -ollót vezette be, mely utóbbival a csarnok
ban a középső  iris darabot k ivágta s a csípő vel eltávolította.

—  Sgrosso egy a tro p h ik u s  szem tekében az úgynevezett 
cyelitikus hártyában hyalin porczot talált.

— T rousseau leír egy érdekes hypopionnal járó  irido-chorio- 
iditis esetet egy nő nél, mely irido-chorioiditis minden tisztulás 
elő tt nehány nappal szokott elő állani s utána eltű nik. Beállott 
terhesség a latt e rohamok eltű ntek. A szülés elő tt egy hóval 
az irido-chorioiditis ismét elő állott, míg a következő  roham a 
szülés utáni második tisztuláskor mutatkozott. Azóta ezen roha
nlak ismét szabályosan állanak elő .

— G a l e z o w s k i a Sympathikus gyuladás o ká t a ciliaris 
idegekben keresi. 0  az enuclatio helyett úgy operál, hogy a 
négy egyenes izom tapadása alatt behatol a  Tenon-tokba, a 
szemtekét körülfejti úgy, hogy csak a négy egyenes izom s a 
conjunctivát hagyja rendes helyén. A látóidegbő l egy darabot 
kimetsz.

P a r in a u d azt hiszi, hogy a hályogoperatió után elő álló 
delirium oka az atropin hatásán és az alkoholismuson kívül a 
szem bekötésében keresendő .

— Sch le ich két esetében az ideghártyában és az üveg
testben vérzések fordúltak elő , a melyek után képződött kötő 
szövetet a szerző  az ideghártya véredényeibő l származtatja!

—  M a sse lo n a retina azon elváltozásairól szólva, melyek 
retinavérzések után állanak elő , említi, hogy a vérzés helyén 
zsíros elfajulás áll elő , mely elfajulás elő fordul arteriosclerosis- 
sal já ró  vérzéseknél, valamint haladó myopiánál is.

— S u tp h e n esetében egy 10 éves leány bal szemüregé
ben egy nyéllel biró daganat volt, melynek nyele a látó ideg
bő l indult ki. A látóideg erő sen duzzadt volt, a szem atrophiás.

S c h irm e r esetében egy 54 éves asszonynál az oeuloneo- 
torius, abducens és trochlearis teljesen bénult volt, míg a tr i
geminus és facialis csak részlegesen. A szerző  a bajnak okát 
egy alapi vérzésben keresi.

—  S a lz e r  m a la r ia s  ca h e x iá n á l következő  szembajokat
észle lt: 1. chronikus vemitis opticál; 2. az üvegtest diffus el- 
zavarodását; 3. apró vérzéseket a retina kerületi részében :
4. hirtelen elő álló vakságot, valószínű en embólia vagy vérzés 
következtében. A lázrohamok alatt különböző  am plyopiákat 
észlelt, azonkívül a papilla és a retina erő s vérbőségét és a 
pupilla és macula letea szomszédságában erő s vérzéseket. 
(Knapp Archiv XXIII. 2. ,f.) :_________ - - p r .

nyvnyomdája. (Dorottya-utcza 14. sz.)
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