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A HAZAI ES KULFOLDI GYOGYASZAT ES KORBUVARLAT KOZLONYE.

Alapitotta Markusovszky Lajos dr. 1857-ben.

KIADO TULAJDONOS ES FELELOS SZERKESZTO: HOGYES ENDRE EGYETEMI TANAR.

EREDETI KOZLEMENYEK.
A giimds esipoizileti lob, zsugor és merev-
seq gydgykezelése.

Dollinger Gyula dr., egyetemi tandrtdl,

Ama 2000 beteg kozitt, a kik 1883. majus havatol
1891, januar ho kiszepéig testegyenészeti nyilvanos rendeléseimet
felkeresték, 120, vagyis az Osszes hetegek 6°/,-a szenvedett
csipdiziileti lobban vagy annak kivetkezményeiben. Ezen esetek
korokait a kivetkezd tablazat tiinteti fel:

1. Giimokor . DNy 106
2. Giimds psoastilyog attirése az iziiletbe . 1
30 Hasl hagymaz, " o 0 G s 3
4, theuv it o o R i 3
D, Torzito iziileti loh > ket O L1 S St nti, 2
6. Cstzos sokiziileti lob . . \ 3
7. Kisebbfokt izitletlob 1smcrctlcn ol\bnl : 2

Osszesen 120,

A tiblazathol Kitiinik, hogy a esipdiziileti lobok legnagyobb
része, 120 eset kiozott 106, tehdt az isszes esetek 8~ 30/ R
glhm‘is eredefit volt, s miutan igy a gyakorlat hl,Cln[)(Hlt]llml
ezen esetek a legfontosabbak, ez alkalommal esupin a glimés
esipoiziileti lobok, zsugorok és mereységekre vonatkozé kortani
és gybgykezelési tapasztalataimmal foglalkozom.

A 106 giimos esipdiziileti lob kozott 19 esetben erdmiivi
behatas képezte a lob Kkitorésének indité végokat, de ezen
esetek kesobbi kifejlodésitkben annyira magukon viselték a
giimés lob jellegét, Imcvy eromiivi eredetiik daczira, giimos
természetiik ivint semmi kétség sem lehetett. Ily Lsetolxl)en az
egyén az erdmiivi behatds alkalmdval mar magiban hordja a
giimds magot, melyet orokoll vagy SLlllLtCSL utin vett fel
szervezetébe. Ezen mag a trauma dltal boneztani és vegyi tssze-

tételeiben korosan megviltozott szivetekben tapanyagra és
alkalmas fejlédési viszonyokra talil. Oly egyén, a ki giimds

maggal fertézve ninesen, trauma 4ltal szenvedhet ezombtorést,
fiezamot vagy iziileti distorsiot, de nila nem fejlddhetik ki
azon korkép, a mely mint giimds iziileti lob oly kifejezett kor-
jelekkel bir. A t6bbi 87 esetben a lob kezdetének alkalmi oka
ismeretlen.

I. A giimds csipdiziileti lob gydégykezelése.

A esipdiziileti lob elsé szakdban tobbnyire két kortiinet
ragadja meg kiilonvsen figyelmiinket. Az egyik a fijdalom, a
mcl_) a I)ctcw erdit gyorsan lerontja, a misik a végtag rigzitése
valamely koros lmlynethen tobbnyire abduetiban és csekély
flexiohan ; ezért a esipbiziileti lob elss szakdban a gyogykezelés-
nek az :’llt:ll:’mos hygienikus viszonyok rendezése mellett elso
sorban e két kortiinettel kell foglalkoznia. A kiilonbozd anti-
phlogistikus szerek, . m. a hideg akar nedves borogatas, akar
pedig a Leiter-féle hiéregulator alakjiban sth. e sorozatba
tartozo szerek a lobokozta fijdalom ellen vagy telicccn hatas-
talanok, vagy esupan rivid ideig hasznilnak, mig a sily-
nytjtas legtihbszir az egyéh 'mhphlo«rlstlcumuk nélkiil is meg-

sziinteti a fajdalmat és a végtag koros allasat s ezért régebben
ily esetekben wmi is a silynyujtishoz folyamodtunk. Azonban

a sulynyujtds — hogy egyelére csak egy hatranyat hang-
m’l]ywmm — csupan jol gondozott és otthon vagy a kérhaz-

ban gyogykezelheté gyermekeknél viheté keresatiil, mig a
nyilvanos rendeléshez behozott, tehat ambulanter gyutry]\w?h
gyermekeknél alig kivihetd, s igy kénytelenek voltunk betegeink
ezen osztalyanal a sﬁlynyujt:’xssal felhagyni és az egyszeri rig-
zitési kezeléssel beérni.

A silynyujtas elterjedése elott a glimds esipdiziilet egyszeri
rogzitése volt a leggyakoribb kezelési mod. Hogy késébb sokan
elbagytak, azt kiilonosen két koriilmény okozta. Az egyik azon
nézet elterjedése, hogy az iziileti felilletek eltavolitisa egymds-
tol eldsegiti a csipéiziileti giimbs lob gyogyuldsat, a masik,
hogy az akkori kotések ¢és késziillékek az iziiletet nem jol
rogzitették.

Mielott a salynyujtisrol szolnék, lassuk legalabb kir- :
vonalaiban ama koérboneztani képet, a melynél azt alkalmazzuk. 1
A legtibh giimés iziileti lob az iziiletet alkoto csont- 3
részekben veszi kezdetét. A giimbs lob innen atterjedhet a 2
tokszallagra, ezen is fejlédnek giimds sarjak, a melyek vagy ‘

nagyobb timegeket képeznek, vagy pedig esakhamar szétesve '.
helyiikon folytonossaghianyokat hagynak vissza.

Az egész iziileti belbArtya vérdas lesz, megduzzad és a
rendesnél {obb iziileti nedvet valaszt el. Ez esetlt'rr a sajak
szétesési termékei dltal még inkabb felszaporodik, és a tok-
szallagot mcmluzmwtia ugy, hogy mar a végtag csekély meg-
mozgatisa is részint a loboSan duzzadt t()lb’lul”d“‘ direkt vonga-
lisa, részint pedig a felszaporodott foly ckon) umdmdny
feszitése altal a betegnek fajdalmat okoz.

Ha a glimds esipoiziileti lob ezen szakaban silynyujtast
alkalmazunk, a fijdalom tobbnyire elmulik. Ezt gy magyariz-
zak, hogy felteszik, miszerint a 4—>5 kilogrammnyi sily a
czombfejees iziileti felilletét az izvapa iziileti feliiletétdl el-
tavolitja, hogy a nyujtas altal megfeszitett tokszallag az iziilet
iiregében levl izzadményra dllandé nyomast gyakorol, s ez
dltal annak felszivodasat elémozditja.

Azonban ne feledjiik, hogy a distractio hatisanak ezen
magyardzata esak hypothesis, st hogy még azis kérdés, vajjon
ama 4—5 kilonyi sily, a melyet a betegnél alkalmazni szoktunk,
eltavolitja-e egyaltaliban egymastol az iziilet feliileteit ? mert
Koenig, Schultze, Paschen hullakigérleteivel szemben dllanak
Morosoff hullakisérletei, a melyek azt latszanak bizonyitani,
hogy 9—12 Kkilényi sily sem distrahdlja a esipéiziiletet, hogy
a mnem friss hullin is esak 20 kilonyi sdlylyal sikeriil a
felitleteket 7/, milliméternyire széthizni, 1 milliméternyire pedig
csak 40 —50 kiloval. Morosoff ebhél azt kiovetkezteti, hogy
¢l6 embernél ehhez még nagyobb silyok sziikségesek, oly
nagyok, a milyeneket a gyakorlatban beteg embernél alkal-
mazni nem lehet. Lanelongue ]userletc, a mcl)et egy & hoénap
Ota giimés coxitishen szenveds és crouphan elhalt gyermek
hullajan tett, ugyanamellett sz6l, hogy a giimds lob 4ltal
fellazult tokszallag és a lmisndla,__,n\.m elfajult izmok kevesebh
ellentallist feytenel\ ki, és hogy igy a giimos esip&uﬂletet
sokkal kisebb stly okkal lehet distrahdlni, mint az egészséges
iziileti hulla  vagy ¢l6 ember esipdiziiletét, mindazondltal
Lanelongue ezen egyetlen esete nem dintheti el végleg e kér-
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dést. Kiilonben feltéve, hogy a betegnél alkalmazhaté silyok
esakugyan distrahaljak az iziiletet, ebh6l még nem kivetkezik,
hogy a sulynyujtas alatt bedallo javulis a distractio kivet-
kezménye. Mert ez esetben is a silynyujtas két hato tényezd-
hol allana. Ezek egyike, a mely kétségtelen, az iziilet relativ
nyugalomba helyezése, a masik, a mely még nincsen be-
bizonyitva, az iziileti felilletek széthizisa. A midon ily Ossze-
tett gyogyhatinynyal allunk szemben, feladatunk azt egyes
haté  tényezdire széthontani és ezekel killon-kiilon alkal-
mazva az egyes tényezdk hatdsit elkiilonitve kutatni. Ezen
elv szerint jartunk el akkor, a midén kiilon alkalmaztuk
a rogzitést. Hogy a rogzités hatisat kiilon észlelhessiik, az
iztilet rogzitésének tokéletesnek kellett lennie. Az erre alkal-
mazashan levé kitések a czélnak nem feleltek meg telje-
sen. Ezek kiriilfogtak ugyan az alsé végtagnak egy jo nagy
régzét, de a torzshoz cesupin egy keskeny medenczedvvel
voltak csatolva s igy a csipéiziiletet alig rogzitették. Hogy
tehat a esipoizilletet jol rigzitsiik, kotéstinkbe belefoglaltuk
egyrészt az egész alsé végtagot a  bokdig, masrészt pedig
azt kiterjesztettiik koriilbelil egy Sayre-féle jacket alakja-
ban a tirzsin a esecsbimbdig. (1. dbra.)

I kités a esipbiziiletet jol
rigziti ¢és  teljes nyugalomba
helyezi.

Ezen kitések alkalmazisa
mellett azt tapasztaltuk, hogy
a nyilvinos rendelésiinkhoz be-
hozott, hygienice rosszul ellatott
szegény hetegek is gyorsan javul-
tak ; hogy a fajdalom a kités
feltétele utan azonmnal elallott;
¢és hogy a kitésben toltott elso
¢j volt hosszi idé ota a bete-
gek és csaladjaik elsé nyugodt
¢éjjele.

Elértiik tehat a silynyujtis
egyik tényezbjével, az izilet
rigzitésével ugyanazon ered-
ményt, mint az egész sily-
nyujtassal. Ebbol az  Kovet-
kezik, hogy a glimds esipdiziileti
lob 4ltal okozott fajdalom csilla-
pitdsanak — ¢és a mint késébb
latni fogjuk — gyogyuldsinak
alapfeltéte nem az iziileti felii-
letek széthiizdsa, hanem aziziilet
teljes nyugalomba helyezése. —

A distractionalis gyogy-
kezeléstél azon elényt is vir-
tak, hogy meggatolja az izvipa
kikopdsit ¢és a czombfejecs fel-
jebb véndorlisat. Azonban ezen remény nem teljesedett be.
Magam is lattam tobb beteget, a kiknél lelkiismeretességiikrdl
ismeretes orvosok maguk alkalmaztak a silynyujtast és ezt
dllandéan ellendrizték a nélkiil, hogy az izvapakopast és u
czombfejecs feljebh esuszasat meggitolhattak volna.

Az egyszerti rigzitési kezelésnek még egy elinye a sily-
nyujtassal szemben az, hogy a beteggel valé bandst egyszerii-
siti. Mig a stlynyujtasnal az dgybontas, a székletét sth. moz:
gdssal jaro apolasi muveletek a betegnek mindig kisebh-nagyobb
fajdalmat okoznak, vagy kiilonis elévigyazati intézkedéseket
igényelnek, addig az ilyen kemény kotésben 1évo gyermeket
karra lehet venni, cgyik helyrél a masikra fektetni, vagy
koesikaztatni a nélkiil, hogy fajdalmai lennének, vagy hogy
ez dltal a gyogyulast késleltetnik,

Osszefoglalva tehat a silynyujtas és a rogzitési kezelés-
r6l mondottakat, azt litjuk, hogy azon feltevés, hogy a beteg
embernél alkalmazhaté silyok az iziiletet distrahdljak, még
hebizonyitva nincsen ; hogy feltéve, hogy a silynyujtas, a mint
a gyakorlatban alkalmazhato, tényleg distrahal, az akkor is
egy Usszetett gyogyhatiany, a mely distractiohol és relativ
vogzitéshol all, és hogy a silynyujtias egész symptomatikus,
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1. dbra. A rogzith fOszkiités
melliilrif],
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¢s a mint latni fogjuk, gyogyité hatisa egyediil a csipéiziilet
tikéletes rogzitésével is elérheté A csipdiziiletet a fentebbi
rajzban  bemutatott ¢és késobh részletesen leirandé kemény
kitéssel vagy azt helyettesité, leveheté tokkal tilkéletesen
rigzithetjiik, s ezen kezelésmod a betegre és dpoloszemélyzetre
kellemesebh és kényelmesebb, mint a silynyujtas.

Ezen tapasztalataink utin nemesak a nyilvinos rendelés
ambulinus betegeinél, hanem azoknal is, a kiknél nem ily
szallitasi  és dpolasi nehézségek voltak a mérvadok a glimds
esipdiziileti lob gyogykezelésénél, elhagytuk a silynyujtist és
az egyszerii rogzitési kezeléshez tértunk at.

Eljarasunk a kivetkezd :

Ha a gilmds ecsipdiziileti lobhoz még nem esatlakozoit
zsugor, az iziiletet vagy foszkitéssel (I az 1-s6 abrat) vagy
pedig azt helyettesité levehetd hortokkal rogzitjiik (2-dik dabra).

Ismétlések elkeriilése végett a kités feltételét a zsngorok
kinyujtasanal, a birtok megrendeléséhez szikséges foszlenyo-
mat elkészitését, valamint a tokot pedig szintén alantabb
fogom részletesen leirni. Egyszeri esipdiziileti lobnal zsugor
nélkiil a f6szkotést esak oly betegnél alkalmazom, a ki a hér-
tok kiltségeit nem birja viselni, tehat a nyilvinos rendelés
betegeinek jo részénél, A fosz-
kiitést tisztogatis czéljabol leg-
alabb 2— 3 hetenként meg kell
ujitni. A kotés befedi ugyan az
izilet egész kornyékét, de mi-
utdn a giimés csipdiziileti lob
ezen iddészakdban a helybeli
kezelést6l semmi hasznot sem
varhatunk, az iziilet kornyékét
azon tudatban hagyhatjuk be-
fedve, hogy ha a héméro lizat
nem constatdl, a kotés meg-
viltoztatasaig semmi oly vilto-
zis az iziilet kirnyékében nem
torténik, a mely valami heavat-
kozdst tenne sziikségessé. Egyéb-
ként a kotést két oldalt fel-
vighatjuk, meghéleltethetjiik, és
csattos szijakkal ellatva levehetd
tok gyanint alkalmazhatjuk.

Ha a beteg bértokkal vagy
leveheté foszkitéssel van el-
latva, azt réla naponként Ova-
tosan levesszitk, a mi legezél-
szeriibben tgy torténik, hogy
hasra fektetjiik és a tokot
hatrafelé leemeljilk, a beteget
szappanos meleg vizzel egészen
megmossuk és jol megszaritva
a tokba visszahelyezziik. A beteg
éjjel-mappal folyton a tokban marad, a mig a lobos izgatott-
sag minden jele teljesen el nem mult. Ezen idépont meghata-
rozasat, a lob folyaman fellépé complicatiok kezelését, vala-
mint az utékezelést ismétlések elkeriilése végett a zsugorok
kezelésével egyiitt fogom targyalni.

(Folytatisa kivetkezik.)
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2. dbra. Rogzité birtok fekvd
betegek szimdra a esipfiziileti lob
heveny idészakdban.

Az iiszoglterhességril, ot eset kapesdn.
Kizli Engel Gabor dr. egyetemi docens.

(Vége.)

E nézeteknek helyességére két észlelheté bizonyitékot hoz-
hatunk fel, A petében fejloditt magzat feloszlasara és nyomnélkiili
eltiinésére hizonyos id6 kivantatik. Ezen id6 alatt a chorionnak tap-
1al6 szervi tsszekittetései 1étezvén, az taplaltatik és igy niveked-
hetik is. Az fiszog kitolatasa elott gyakrabban végzett vizsgilatok
dlta) meg lehet 4llapitanunk, hogy a méh teriméje az utolsé ido-
ben észrevehetéleg nagyobbodik, mely jelenséget esak az iiszog
rohamos nivekedése altal tudjuk megmagyarazni és feltehetd,
hogy a magzat elhalasa ¢és igy vérkeringésének megsziinése
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kedvezd mozzanatul szolgal az fiszig nivekedésére. Eseteimben,
melyeknél ezen jelenség feltiint és észlelésem targyit képezte,
nem volt magzat feltalilhaté. Erdekes volna oly csetck meg-
figyelése, me]yeknel a magzat mar oly kifejlodést ért el ho«rv
az liszog eltavolodasakor még feltalilhato, tehat nem oszlott fel.
Nem mrhat() azonban ki, hogy ezen Jelenecv — améh gyors
nivekedése — olyan iiszigterhességnél, melynél a magzat
megmarad tehat bizonyos fejlettsézi fokot ért el — jol
megfigyelheté legyen, mivel tudomés szerint az ilyen esetek-
ben az iiszigelfajulis csak a lepényi teriileten és kis térfogat-
tal fejladik ki,

Kiistner lehetségesnek tartja, hogy a bolyhok tomléeskéi
— az ¢ébrényi szivmiikodés és a bolyhok vérkeringésének

kizarasaval — kozvetleniil az anyai vérbol — atszivargis
utjan — elegendd tapanyagot nyernek ¢és nivekedhetnek,

hasonléan azon termékenyitett petéhez, melyben az ébrényi
vérkeringés még nem fejlodott ki, S6t azsem zarhato ki, hogy
a bolyhok bennékében tartalmazott muecin, nawyfokl'l duzzadasi
képessége altal egyediil is képes az anyai velbol szarmazo savo
altal az iiszognek terjedelmes nivekedését eldidézni. Vannak
esetek észlelvc, melyekben sziiléfajdalmak lépvén fel, a magzat
kiloketett a petéhol, az iiszog kitolatiasa pedig hosszabb idé
clteltével kivetkezett be. w,lll\se%s volna ily eseteknek meg-
figyelése tekintettel arra, vajjon a magzat eltavolodasa atin
tapasztalbato-e a visszamaradt iiszog n(’»vekedése. Ily megfigye-
lés beeses adatot nyujtana az iiszigterhesség viszonyainak
ismeretéhez.

A terhesség idejének pontos meghatarozisa ismei szempont-
bol felette kivanatos lenne. A terhességi jelek volnanak hivatva
e részben tdjékozast nyujtani; ezeket kelld szamban fel is
talalhatjuk, egyeseket — Kkiiloniisen a gyantjelek koziil —
néha oly kifejezett mértékben és az illeték kozérzetére nézve
oly nyomaszto hatdssal, hogy azok befolyasa mellett a terhesség
csaknem elveszti élettani jelentdségét. A valoszini jeleket fel-
hasznalhatjuk  a terhesség jelenlétének meghatirozisara, de
anndl kevésbé a terhesség idejének mcgéx]lapltfm‘u‘a ugy hog 2y
azok kiziil csak a havi vérzés elmaradasa lesz azon egyediili
jel, melyet szamitasaink kiindulé pontjaul tekinthetiink. Biztos
jelek esak oly esethen fedezhetik fel, melynél a magzat kello
kifejlodest képes elérni, de ezek szintén esak a terhesség meg-
hatarozasara, de nem idejére nézve lesznek értékesithetok, mi-
vel a magzat satnyian fejlodik és e miatt a biztos jelek késébb
lesznek feltaldlhaték, mint rendes terhesség mellett. Ezért nem

lehet a megsziiletett magzat fejlettségi allapotahol — vissza-
hatolag — a terhesség tartamara nézve kivetkeztetést vonni.

A terhesség kiilonben ritkan éri el tartamanak rendes
végét, tobbnyire vetélés vagy korasziilés kovetkezik be. Char-
pentier (These 1869) 32 esetében jegyezte fel a terhesség
idejét és ehhez szamitva az ismertetett eseteket, tehat tssze-
sen 37 eset koziil a sziilés 19 esethen az elsd 6 ho alatt,
12 esethen a terhességi idé utolsd hénapjaiban és 2 esethen
a terhességi id6 letelte utan kivetkezett be.

Az iiszog megkésett eltavolodasanak esetei a késé sziilés
és a missed labour feléli nézetekben talalhatjak megfejtésiiket.

Jellemz6 és korismei jelentGséggel bir azon vérzés, mely
iiszogterhesség jelenléténél csaknem minden esetben mutat-
kozik. E vérzés a terhesség két elsé honapja alatt ritka és
inkabb azon iddén tdl jelentkezik, melyben rendes kioriilmények
kiziott a lepény fejlédése kezd6dik. Terhes nénél vérzés mutat-
kozvan a terhesség elsd felében, elsé sorban vetélés bekivet-
kezésére gondolunk, ha azonban ezen vérzés kisebb-nagyohb
sziinetekkel heteken, sot honapokon at tart és e mellett a méhet
nagyobbodni és a tobbi terhességi tiineteket kifejezettebb mér-
tékben jelentkezni észleljiik, onkénteleniil iiszigterhességre
kezdiink gyanakodni. A terhességi tiineteknek pontos észlelése
meg fog Orizni valamely méhijképlet isméjében valo tévedés-
tol. Kiilonisen a méh teriméjének rohamos — a terhesség elore-
haladottsagahoz arinytalan — nagyobbodésa fog mint feltiing
jel mutatkozni. A méh nivekedvén, tapintata egyenletes ellen-
allast nyujt és tapintéo érzékiinkre nem egy terhes méh, hanem
inkabb egy Osszeallobh bennékkel biro petefészekti'»mlé be-
nyomasat gyakorolja. Hiivelyi vizsgalatndl a hitvelyi rész vilto-

zasait nem a méh mekkorasiginak, hanem a terhesség idejé-
nek megfeleldleg fogjuk ta]alm A méh ardnytalan n(wvobbnd‘isd
twcdwbc c;thctne sok magzatviz vagy ikrek ]elulletc folytan,
azonban tiizetes vizsgalat és e mellett a vérzés hidnya meg fog
ovni a tévedéstol.

A vérzés megjelenését gyakran elizik meg hizo ta)dalmak
a medenczeszervekben, méhvsszehizodasok és nyalkas, nyilos
raladéknak nagyobb mennyiségii eltivozisa. A hekivetkez
vérzés eleinte esaknem savos, szintelen; késibb élénkebb szine-
zetlt vér és kozbe kisebb-nagyobb alvadékok — szinre nézve
frisebb vagy korabbi vérzéseknek megfeleldleg — iiriilnek ki,

A vérzést szolgiltaté feliilet a méhie falzatan kiilonbozo
magassighan fekhetik ¢és 1"'y a szarmazo vérzés kiilsé vagy
belsé lehet: kiilsé, ha a vérzé hely a belsé méhszajhoz kizel
fekszik vagy a mawasihbau fekyvd helyrdl jovo vérzés nagyobh
tomege sulv dval az iiszog laza szovetén at utat tor, mig a
uu,hsza.]lmz juthat ¢és belsd, ha a vérzd feliilet a méhfenék
tajékan van vagy ha a vérzés kisebb fokban tortént, midén a
kiomlott vér az tiszog fiirtjei kozott dsszegyiil, megiilepszik ¢és
megalvad. Az iiszog megsziiletésénél a firtok kozott kisebb-
nagyobb, killonbozé szini ¢s igy a vérzés kiilonhizo i(leiére
mutatd alvadékokat talalunk elszérva. I lelet megmagyarizza
azon jelenségeket, melyeket fiszigterhességhen b/CllV&d() nioknél
észlelhetiink : a gyakori l‘osqmllctukct elhalvm)odaxt idonkénti
fejfajast, Ajuldozast, gyorsitott suvmukﬁdést, néha lizas moz-
galmakat, szoval a tiineteknek egy oly esoportjat, melyet belss
vérzések esetében van alkalmunk lathatni. Nem tévediink
tehat, ha ily jelenségek mellett az iiszig timegéhe tortént belso
vérzésre gondolunk.

Vidén az liszog eltivolitisa végett kénytelenek vagyunk
ujjainkkal a tobbé-kevéshé tagult méhszijon 4t a méhirbe
hatolni, gy a méh alsé részletének mint a méh oldalfalzatinak
feltiing elvékonyodottsagat fedezziik fel, ugy annyira, hogy
vékony hasfalakon at a méhirben mikiods ujjainkat kiilsoleg
Jol Kitapinthatjuk és vizsgalo ujjainkra a méh falzata oly he-
nyomdst tesz, mintha nem is méhirbe, hanem egy vékony
falzata fesziilt holyagba jutottak volna be ujjaink.

A méh falzatdnak ezen feltiiné vékonysagat oly esetek-
nél talaljuk, melyekben az fiszig nagy tomeget képez és nyil-
vin azon arinytalansighan lelhetjiik megfejtését, mely a terhes-
ség ideje és az tiszig tnlsngoq és gyors nivekedése altal fejli-
(hk ki. Mert a méh izomzata csqk a terhesség idejének meg-
feleloleg gyarapszik ¢és ez dltal az iiszog ter_]edolmenok nem
felelhetvén meg, erémiivileg tagittatik, mely tagulas esak falai-
nak — izomzatinak — Kkifesziilése és e fesziiléshez arinyos
elvékonyodasa altal éretik el.

Mig az idénként jelentkezé vérzéseknek egyik indito okt
az iiszoght kitaszitani 6hajté méhosszehizodasokban talaljuk,
melyek altal bolyhok vilasztatnak le, addig misik okat a
meéhizomzat ezen tulszu-os — mondjuk teuum/elclluxes — ki-
fesziiltségében kmosslik melynek fo]) tan a taplalo véredények
is cxomilnlew folyton fesziftetvén és nyujtatvan megrepednek
és gyakori 1’1;.;y rohamos vérzéseket okozhatnak, A megfesziilt
és repedt véredények osszehtizodasra nem képesek, igy azok
nem sziikiilhetnek meg és vérrig sem képzddhetvén a vérzés
csak mechanikus beavatkozassal sztintetheto vagy mérsékelheto.

A méhizomzat ezen magatartisinak ismerése fontos az
tiszig eltavolitisat czélz6 mitéti eljarasaink megvalasztisira és
ova int gy a kézzel mint miszerrel valé heavetkozisnal
nagyobb eré kifejiésének alkalmazasatol. A méhfal athorzsolasa,
megrepesztése ngy atlikasztasinek veszélye fenyegethet, mely
mindenesetre nagyobh. mint az iiszog kikiiszibolésekor nyilvanulo
vérzés, melynek egy vagy mas médon, de urai lehetiink.

Ovakodui fogunk éles vagy kapard miszerekkel esz-
kozblni a méh kitiritését vagy esetleg a méhfalhoz szorosabban
tapadd visszamaradt részleteket azokkal eltavolitani, hanem az
ily bolyhokat — ha ujjainkkal azok lekaparisa nem sikeriilne —
ott hagyjuk és gondoskodunk a vérzés megsziintetésérol ; a
visszamaradt részletek — mint a tapasztalat mutatja — a be-
allo méhosszehizodasok Aaltal levalasztva kiloketnek, vagy
midén a méhizomzat a méhlirnek megkisebbedése kivetkesté-
ben bsszehtzodott és megvastagodott, utélag tompa kapardval
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(exceochleatio) eltavolithatok lesznek. Atthil' méhir-feeskendést
ajanl meleg vizzel a visszamaradt iiszogrészletek eltavolitasara.
Oly eljaras, melyet alkalom adtin sikerrel kisérthetiink meg,
mivel a meleg (40° C.) viz méhosszehizodast kifejté és vérzést
allito hatasat tapasztalathél ismerjiik. *

Mint a rendes sziiléseknél vagy az azok utin jelentkezo
vérzéseknél, gy az iiszigterhességnél is nem a vérzés mennyi-
sége, hanem azon visszahatds, melyet a vérveszteség a kiz-
érzetre és az egész szervezetre gyakorol, a legjobb tajékoztatd
azon teenddkre nézve, melyeket a vérzés megsziintetésére
illetve korlatok kozott tartasara igénybe venni sziikséges,

A belséleg alkalmazhaté szerek kiziil néha még az anya-
rozstol varhatunk eredményt, bar feltétleniil nem bizhatunk
benne, mivel a kitdgulas altal megfesziilt és elvékonyodott
méhizomzat nem valthat ki kellé Osszehtizodasokat.

A hiivelytomeszelés értékét legjobban fogjuk ily vérzé-
seknél méltanyolni tanulni, mert mig egyrésat biztosit —
aranylag rovid idé alatt — a vérzés esillapithatasarol, mas-
részt a méhszdjra tagitdé nyomast gyakorol és ha a méhszij
ujjal atjarhato lett, az iiszog biztos felismerése lehetvé téte-
tik, mire ténykedéstink annak eltavolitisa fel¢ fog iranyulni,
ez levén egyediili biztos mod a fenyegetd vérzés megsziinte-
tésére. Ha a méhszaj tagult és egy ujjat hebocsit, tibbnyire
sikeriil annyira tagitanunk, hogy két ujj is bevezethets lesz,
melyekkel — mint friss vetéléseknél a visszamaradt pete-
részeket — az fiszigis petét részletekben lekaparjuk és a méh-
szajon at kihozzuk. Wigand arany szabalyinak figyelmen kiviil
hagyasa ép oly veszélyt hozhatna, mint forditasi mifogasainknal.

Egyes szerencsés esetekben, ha a méhszdj tag és a méh
a hasfalakon 4t jol koriilfoghaté, sikeriilhet a Credé-féle mi-
fogissal az iiszog egész tomegét kinyomni, a nélkiil, hogy el-
tavolitdsa végett a méhiirbe hatolni kénytelenck legyiink. Ezen
eljaras Spiegelberg és Gregoric részérél hozatott ajanlatha.

Ha a hiivelytémeszeléssel nem sikeriilne a méhszaj kells
tagitasa és valamely ok a tovabbvarakozast nem engedné, a
nyakesatorna tagitasa volna javalva, melyet a sajtolt szivacs
alkalmazasaval ériink el. A mi a sajtolt szivacsnak mint nyak-
csatorna tagitd szernek — nagy elénye mellett — hatranyat
képezi — mely miatt alkalmazisatol idegenkediink —, az
annak megbizhatlansaga tekintettel a fertézés csélyére.

E végett a kovetkezé eljarast talaltam kivetenddnek: a
szivacskipot gummihdrtyaval bevonva vezetjiik be és gyorsabb
megduzzadisat eldsegitendo, a hiivelyt meleg vizzel kioblitjiik.
A méhszaj rovid idén tagul és ezalatt a vérzés sziinetel.

Az tiszog eltavozasa vagy eltavolitisa utin a jelenlevd
vérszegénység és annak tiinetei vehetik kezeléstinket igénybe. A
gyermekagy lefolyisat ezért éber figyelemmel kell hogy kisérjiik.
Mindenesetre elényds az illeté nére nézve, hogy tjabb terhes-
sége minél késobb kiovetkezzék be és igy az tiszogterhesség
folytan elgyengiilt szervezetnek anndl tobb ideje legyen a
nyugalomra.

A villanyos [fitrdohkrol.

Irta: Grész Menyhért dr., a nagyvaradi vizgyodgyintézet vezetd
Or'vosa.

(Vége.)

A fiirdé alkalmazisandl figyelemmel kell arra lenni, hogy
az aramot csak lassan, fokozatosan, megszakitas nélkiil erdsbit-
siik. Erre szolgal a rheostat. Az aram erejét a galvanometeren
olvashatjuk le, melyet az alkalmazis egész ideje alatt ponto-
san kell megfigyelniink és kormanyoznunk. Tapasztalni ugyanis,
hogy ha pl. a fiirdés kezdetén 80 M. A.-t olvasunk le a galvano-
meteren, ez 8—10 percz mulva 110 —120 M. A.-re novekszik,
sGt 15 percz mulva 150 M. A.-re is, s igy a beteg, ha magara
hagyatik, nem az &ltalunk eredetileg beallitott, hanem sokkal
erésebb dram hatisa alatt 4ll. Ez pedig nem lehet kozombis

1 0. f. G. 1878.
S 2 A meleg viz szilészeti gybgyértékér6l. Ory. term. tud.
Ertesitd 1883,

1891, 36. sz.

a szervezetre, s kiilontsen az idegrendszerre, s ¢ mellett inten-
tibnkkal teljesen ellenkezik.

I jelenségnek oka abban fekszik, hogy a szirazon
ahsolnte rossz villanyvezetd epidermis a meleg viz hatdsa alatt
relative jobh vezetdvé valik. Az aramerd novekvésst subjective
a beteg nem veszi észre, miutin a test ellendllasanak le-
gybzése csak észrevétleniil lassan és fokozatosan tirténik.

Az drameré, mely a kétrekeszit firdonél alkalmazisba
jon, Girtner szerint 20—100 M. A.

En nem ritkin, s kiilondsen olyan esetekben (mint
némely neurasthenicusnal), melyeknél erds ingert szindékoztam
alkalmazni, sokkal erdsebb: 120, s6t 140 M. A.-re, sajit maga-
mon végzett kisérletnél 200 M. A.re is felmentem minden
karos mellékhatas nélkiil.

A villanyos fiirdd tartama tobh Kkoriilménytdl figg, s
ezek benniinket a willanyos firdo élet- és gyogytani hatdsdnalk
és az indicatiok megallapitasanal targyalasdra vezetnek.

A villanyos fiirdd dleftani hatdse tobbek altal tétetett
tanulmanyozas targyava. Az vsszegezett eredményekhol a kivet-
kezéket emelem ki.

Igen szembettld hatisa van az iitérre. A faradikus fiird6-
ben perezenként 8—12, a galvanikusban 10--30 lokéssel
keveshedik az iitérlokések szima. Erds aramokra szivdobogis
és arythmia is bedll. A légvételek szdma is esikken a bipo-
larisban jobban, mint a monopolarishan. A test homérséke
02—0'5" C.-szal esik. Figyelemre mélté elvaltozast idéz elo a
kiztakaron. A kétrekeszi firdovel végzett Kisérleteimnél tapasz-
taltam, hogy meglehetds erds galvanikus dram (mar 60 M. A.-
t6l kezdve) a boron, a hol ez a vizbe meriilt, 20—30 perez
alatt igen nagy fokua, kiterjedt hyperaemiat idéz eld, ugy hogy
egy kartars ir, ki a villanyos fiirdét egy izben megkisérelte,
a tiikorbe pillantva a scarlat diagnosisat lett volna hajlandé
magan tenni, ha e vérbiség eredetérdl elizetes tudomdsa nem
lett volna. Gyengébh dramok kisebb mérvii hyperaemiat idéznek
elé. A bhor e helyeken subjective, de tapintasra is melegebbnek
érzik, s6t némelyek valosagos égést éreznek. E bér hyper-
aemianak nyomat még egy 6ra mulva is lathatni.

FEzen bhérpir — legalabb ilyen scarlatszeri hyperaemia —
cloidézhetésérol a szerzék nem tesznek emlitést, s valoszint,
hogy az cddig hasznalt eszkozokkel ez ily mérvben nem is
volt elGallithato. Pedig e koriilménynek, mint alabb litni fog-
juk, gyogytani fontossiga van. Nem idézhették elé¢ pedig az
ily nagyfoka hyperaemiit azért, mivel gyenge arammal timad-
tak meg a testet gy a monopolaris, mint a bipolaris fiirdo-
ben; amanndl az aram siiriisége miatt, az utobbindl pedig
azért, mert az adram tilnyom6 mennyisége csak a vizben
keringeft, s a testbe csak egy kis rész jutott.

Tapasztaltam tovabba, hogy erdsebb dramok intensiv
fémizt idéztek elo a beteg szajaban, s ritkin kohogést valtot-
tak ki kiilonosen a villanyossag irint idiosynkrasiaval biroknal.

A tapintasi érzék Fulenburg szerint a galvanikus és fara-
dikus fiirdéhen az 4dramnak kitett helyeken gyengil. ZLehr
szerint gyenge és rivid ideig futé faradikus fiirddk emelik a
térérzést, erés és hosszi ideig haté aramok csikkentik axzt.
A bérnek faradikus aramok iranti érzékenysége (faradocutane
Sensibilitiit) FEulenburg szerint a faradikus és galvanikus
fiirdoben leszallittatik. Lehr szerint a hipolaris faradikus fiirdo-
ben eleinte emelkedik, azutin gyorsan, tartésan ¢és tetemesen
esokken, a galvanikus fiird6ben azonban elejétil fogva alaszall.

A motorikus idegek ingerlékenységét a galvanikus fiirdd
esikkenti, a faradikushan eleinte emelkedik, s mintegy °/,
6ra mulva alabb szall.

Az anyagesere fokozodik, s ennek a villanyos fiirdé
alkalmazasat koveté nagyobb mennyiségii hugyany kivalasaban
talaljuk hizonyitékat.

A villanyos fiirdé hatdsa tehat par excellence birizgatis.
Fls6 sorban a bdr véredényeire, s illetileg ennek mozgatd
idegeire hat, s masod sorban a mélyebben fekvé részekre.

A villanyos fiirdé gydgytani hatdsa a kiovetkezikben
foglalhato egybe: Javitja az almot és az étvagyat kiilonosen
ideges alapon nyugvé dyspepsiandl, kivaltja a bél peristaltikus
mozgasat, javitja a taplalkozast és ennek kiovetkezményeként
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a testsily gyarapodik, az izomgyengeségre erdsitoleg hat, az
izomzatnak megeréltetésbol szarmazé reszketését esvkkenti,
csillapitja a neuralgikus és rheumatikus fajdalmakat, az ido-
szakosan visszatéré ideges robamok gyakorisagat, erejét és
tartamat alabb szallitja, jotékonyan hat a melancholia- ¢és
hypochondridnal fennallo nyomott kedélyhangulatra, mi dltal a
szellemi és physikai munkaképesség erdsbodik. A villanyos
fiirdék élénkité ¢s megnyugtato hatisan kiviil azoknak stimu-
lilo és zsongité hatasa is kiemelendd (Lewandowsky).

A wvillanyos fitrdoben eqy kivale nervinotonicumot birunk.

Rividen a legfontosabb indicatidkat is érinteni fogom :

Legtobb eredményt varhatunk a villanyos fiirdéktél az
idegrendszer . n. functionalis betegségeinél, mint nenrasthe-
nia, hysteria, hypochondria stb. DBeard a neurasthenia és a
vele jaré bantalmak kezelésénél az elleningerel alkalmazisanak
a legnagyobb fontossigot tulajdonit. Mar pedig a kétrekeszii
villanyfiirdé galvanikus Aramdnal egyenletesebb, erélyesebb és
mégis enyhén haté elleningert nem ismeriink.

Tovabbi indicatiok : Dyspepsia, kiilonosen az ideges ala-
pon nyugvo ; idiilt olommérgezés, Arthritis deformans és urica,
valamint idiilt iziileti és izomesuz, par- és hyperdesthaesiak,
convulsiv neurosisok (essentialis, disseminalt keményedésnél
fellépd reszketés, paralysis agitans sth.), ideges szivdobogis és
Basedow-kor, vasomotorikus trophoneurosisok.

Kiilonosen ki kell emelnem az dlmatlansagnil és mor-
phinismussal jar6 izgatottsagi tiineteknél tapasatalt kivalo hatasat.

A villanyos fiirdé alkalmazisinak komoly ellenindicatio-
jit csupan valamely szervi szivbaj ¢és arteriosclerosis képezi,
Fulenburg e targyrol irt elsé dolgozataiban a hysteriat, s
kiilonvsen ennek sulyosabb formadit Kkizarta a villanyos fiirds-
vel valé kezeléshil. Utobb 6 is feladta ezen allaspontjat, esupan
arra figyelmeztet, hogy hysterikusoknal rendkiviil dvatosan al-
kalmazzuk e gy6gymodot.

FEulenburgnal aggalyait teljesen indokolatlannak tartom.
Meglehetds szami hysterikus betegeim egyikénél sem tapasz-
taltam a villanyos fiirdé karos mellékhatasat, s soha sem volt
okom a kezelést megszakitani, vagy épen abba hagyni. Meg-
engedem, hogy Eulenburg kedvencz monopolaris fiirdGjének
slirii 4rama, a mint erre eléadisom elején utaltam is, sok
kellemetlenséget okozott tigy hysterids betegeinek, mint neki,
de a kétrekeszii villanyfiirdonél e kellemetlen tényezének nem
vagyunk Kkitéve.

Ma még kellben at nem tekintheté és méltanyolhato per-
spectivat nyitottak meg eldtiink Gdartner és Ehrmann a villa-
nyos fiirdék olyatén gyogytani alkalmazisiban, mely szerint
képesek lesziink kataphorikus uton igen hatékony gyogyszere-
ket a szervezetbe vinni.

Mar régebben tettek kisérleteket, hogy gyogyszereket
kataphorikus tton juttassanak a szervezetbe, igy Fulenburg
vaskészitményekkel kisérletezett, de ezek mind ez ideig erre
alkalmas eszkozok hidnya miatt nem sikeriiltek. A kétrekeszl
fiird6ben nevezett szerzik a Kkivihetoség feltételeit megtalalni
vélték, s kozleményeik szerint sikeriilt is nekik két beeses
gybgyanyagot: vasat ¢s higanyt ez tuton a szervezetbe vinni,
s ezeknek jotékony hatisat észlelni.

A liganyt illetéleg kimutattak, hogy az mar rendszerint
egy fiirdd utan a vizeletben Kkimutathaté, hogy a felvett
higany mennyisége igen jelentékeny. Kiemelik, hogy a higany-
nak ekkénti felvétele olyan, mint az inunctional és injectional,
t. i. a boron keresztiil a bels6 szervek kimélésével, hogy
tovabba az eljardas a gyogyszernek olyan adagolisit is lehe-
tové teszi, mely a higany masféle alkalmazasianal nem sikeriil.
A gydgyeredmények kivzlését szerzOk kilatasba helyezik. Eljard-
sukbol a kovetkezit emelem ki, Lagy firdévizbe kozvetetleniil
az alkalmazis eltt 1 liter leparolt vizben oldott 12 grm.
sublimatot toltenzk, s 100—200 M. A. erejii aramot 30 perez-
nyi idétartammal alkalmaznak, 15 pereznél az aram irdnyat
megvaltoztatjak.

A vasnal: ily médon chlorotikusokndl s egyéh anaemikus
bantalmaknal tortént alkalmazisanal allitolag egész meglepd
eredményeket értek el. Az alkalmazis modja a kivvetkezd: A
fird6hoz 30 grm. ferrum sulphuricum adatik, vagy pedig,

mint ezt Franzensbadban két furdGhazban teszik, természetes
vastartalmt dsvanyvizet haszndlnak. A fiirdé tartama 15—20
percz, 100—150 M. A. erejii drammal.

Ia ezen kisérletek a kritika ¢és tapasztalat tizprobéjat
kialljak, tgy therapiank egy becses eljarissal lesz gazdagabb,
melyet minden orvos szivébol drommel fog fidvozolni,

Végiil batorkodom nehiny villanyos firddvel kezelt ese-
temrdl megemlékezni.

A vezetésem alatt 4ll6 vizgyogyintézetben egy év Ota
alkalmazom a villanyos fiirdéket, s nevezetesen a Giriner-
féle Eétrekeszii fiirdot. A férfiakat rendszerint meztelentil, a
noket vékony fiird6 ingben iiltetem a kadba. Az alkalmazas
egész ideje alatt jelen vagyok, s a galvanometer tiijét folyto-
nosan figyelemmel Kkisérem, Kilonds silyt fektetek arra, hogy
az dram csak lassan, fokozatosan erisbittessél ; ezen elévigydzat
mellett a beteg alig veszi észre az dram novekedését.

Elore boesitom, hogy tobbnyire igen idiilt esetekkel
dllottam szemben, melyek nagy részénél esekély eredménynyel
kellett megelégednem, mindazaltal volt nehany eset, melynél
a villanyos fiirdék alkalmazasa véarakozdsomon feliil bevalt.
Ezen utébbi esetekbol kizlom nehdny betegem rivid korrajzit,
s a gybgykezelés eredményét.

Egy koriilbelil 30 éves, mar mintegy 18 ¢év 6ta beteg
kiasszony keriilt Kornstein Lajos dr. kartdrs tr ajinlata foly-
tan kezelésem ali. Az eset az idiilt sokiziileti esiz legszeren-
csétlenebb képe. Ankylosis mindkét térdben, konybkben, el-
torzitott iziiletvégekkel a vallakon, ujjpereczekben, hbokéaban,
korlatolt vagy teljesen felfiiggesatett mozgékonysag. A testileg
szinte absolut tehetetlen, de rendkiviil intelligens nének alla-
potit killonosen az iziiletekben folyton fenndlls, de fékép
Oszszel és télen az elviselhetetlenségig novekedd fiajdalmak
tették elviselhetetlenné. Midén beteget mult év majusban meg-
vizsgiltam, az imént leirt valtozdsokat taliltam. Kotelességem-
nek tartottam beteget arrdl felvilagositani, hogy valami vérmes
reményeknek ne adja 4t magit. Egy hatarozott igéretet azon-
ban mertem tenni, nevezetesen azt, hogy a jobb bokaiziilet,
mely még eddig némi tamaszat képezte, melyben azonban a
lobos folyamat mar szintén fellépett: megmenthetd lesz.

Fésulyt e boka megmentésére helyeztem, s e czélbil
ezt minden nap massiltam. Hogy a lobos termékek felszivo-
d4sat elémozditsam, de kiilonosen, hogy majdnem az Osszes
iziiletekben fennallo fijdalmakat esillapitsam, kisérletképen a
villanyos fiirdék alkalmazisira hatiroztam el magam. Ez két
honapon keresztiil misodnaponként 60-t61 100—120 M. A.-re
felmendleg 25 pereznyi idétartammal alkalmaztatott. Nehany
villanyfiirdé utan beteg fijdalmai csokkentek s esakhamar tel-
jesen megsziintek, s a minek killonosen oriilt: ¢jjeleit dtaludta.
Opinmot, melyet azelétt nagyobb mennyiségben vett, azota
soha sem hasznalt Etvagy, kinézés hatarozottan javultak, s az
ader telet hosszi idio dta eloszor tolti minden fdjdalom nélkiil.

Erdekes volt, hogy beteg a sovirgas bizonyos nemével
szamitotta a villanyos fiirdé alkalmazisanak napjat, s ezeken
mindig kionnyebben, jobban érezte magat.

Csak mellékesen kivanom felemliteni, hogy a jobb boka-
iziilet duzzanata csokkent, s mozgékonysiga javult.

Felemlitésre mélto V. L-né, 68 éves, ref. lelkész nejének
korrajza is. A beteg, Kit Konrdd tanar r utasitott hozzim,
16 éy oOta szenved a hysteria legkiilonbozébb tiineteiben. Fel-
vételkor majus 19-dikén a hysterikusoknal megszokott szélesin
ecsetelt és sok iranyd panaszain kiviil kiilonosen a makaes
kereszttaji fajdalom, s mintegy 3 év Ota tarté almatlansig
voltak betegre nézve legkinzobbak Enyhe hydropathikus keze-
lésen Kiviil a villanyos firdok alkalmaztattak, még pedig
60-—100 M. A, ercjii aram 20—25 percznyi, s6t késobb fél
Oranyi tartamban, hetenként haromszor,

A beteg altalinos, de foként a kereszttajat illeté panaszai
a kezelés harmadik hetéhen megsziintek, s éjjeleit jol toltitte.
Négy heti kezelés utan haza utazott, hol leszamitva kizvet-
leniil hazaérkezése utan valosziniileg étrendi hiba dltal okozott,
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s vagy két hétig tartott betegségét, — a telet — a mult héten
nyert informatiom szerint — jol tiltitte.,

Volt nehany idiilt izomrheumatikus beteg is kezelésem
alatt. E makaes, s a pathologia dltal még nem clégge mélta-
tott betegség kivloan alkalmas e kezelésre.

Ime egy példa: Egy 45 éves né hat- és minden vég-
tagjara kiterjedé fajdalmakrol panaszkodik. Kiilonbozd izmok-
ban elszortan kisebb-nagyobb kemény csomokat tapintani.
Villanyos fiirdék mint az elébbi esetben. Hat heti kezelés utdn
fajdalmal; megsziintek. |

Még esupin egy esetem felemlitésére szoritkozom.

Lgy tavolabbi vidékrél valo 32 evés nd hysterikus pana-
szokkal keriilt gyogykczelcsem ala. A hysteua a kizonségeseb-
bekbdl valo volt. E mellett nagyobb mérvii vér q/evénySé«r van
jelen. Etvagytalan, sovény. Hat heti kezelés utén villanyos
firdokkel a kellemetlenebh hysterikus tiinetek, mint fejfjas,
1dcrres szivdobogas sth. megsziintek, étvagya megjitt, Kinézése
jav ult testsily a kezelés befejezésekor b kgm. -mal gyarapodott.

E"(]Lbfn kivdntam a villanyos fiir dol nek kivdloan fdajda-
lom ellenes, dlomhozo, idegzsongitd hatdsdt demonstrdlni.

Irodalom :

Eulenburg : Die hydroelektrlschen Biider, Wien u. Leipzig 1883.
s Real-Encyclopiidia megf. fejezete.

Miiller C. : ll_yd\othenple Leipzig. 1890,

Lewandowsky : Elektrodiagnostik n. Elektrotherapie. Wien 18‘34

Lehr : Hydroelektr. Biider. Wieshaden 1885,

Girtner : Das Zweizellen-Bad. Kiiliinlenyom

TUDOMAN YOS TARSULATOK

Biharmegyei orvos-qyoqyszerész és termé-
szettudomanyt egyesiilet.

1891. dprilisi szakiilés.

1. Berkovits Miklds dr. heveny urethroblennorrhoedbdl szir-
mazé gonococcus Neisseri készitményt mutat be géresé alatt.
Demonstrilvin a gonococeusok jellegzé zsemlye alakjit s elhelyezt-
désiiket a lenkoeytik belsejében, azon vizsgilatokrol referdl, melye-
ket a nyilvinos ellendrzés alatt 4ll6 puella publikdkon végzett.
Kilencz esetben vetette ezek részben urethralis, részben uterinalis
valadékat gorestvi vizsgilat ali, oly esetekben, melyekben a macro-
scopikus vizsgilat blennorrhoea jelenlétét nem mutatta ki. E kilenez
esetbil (végestetett 21 vizsgalat) az deriilt ki, hogy kettinél az
uterus cervicalis viladékdban gonococcusok voltak feltalilhaték. Fl6-
adoé e korillménybil azt a kiovetkeztetést vonja le, hogy a Kkozin-
séges vizsgalati mod a blennorrhoedra nézve kiegészitést kivetel, s
hogy ez a goresivi vizsgilatban lelheto fel, mint azt Neisser mir
a berlini congressuson hangoztatta. Ebhél természetszeriileg az eddig
gyakorlott vizsgdlati methodusnak sziikségszerii dtalakulisa kell,
hogy kivetkezzék. Hangoztatja, hogy a vizsgilatnak egy centmle-
ban, egy kizis kozpontban s nem a vxzegé]anddk lakasan kell
megejtetni, s hogy a korhdzi kezelésnek is fel kell karolni a micro-
scopikus vizsgélatot,

A bemutatis s referdlis utan Grdse Menyhért intéz kérdést
eléadohoz : hogy vajjon, a géresiovi vizsgalat a betegeknek a kor-
hizbdl vald kiboesattatisa utin is meg fog-e ejtetni? s 4ltaldban
milyen alapelvek azok, melyek a tiszti ovvosokat e vizsgdlatokban
vezetik ?

Mire eldadd kiemeli, hogy tgy 6, mint tirsai a prostitudltak
vizsgilatinil azon elvet kivetik, hogy nemesak minden heteg, de
minden gyanis azonnal a kérhdzban internilandé. A mi a felvetett
kérdést illeti, az a géresovi vizsgilatok meghonositisdnak részletei-
hez tartozik, mit 6 jelenleg nem akart napirendre hozni. Howvdnyi
Ference dr. virosi féorvos, elismeréssel fogadja elfado kijelentéseit
s azokban teljes mérvhen osztozik. Mindeddig a Ricord-féle ely
képezi a vezérfonalat, ha az urethra beteg, blennorrhoea van jelen,
egyszerii fluorok esak akkor interndltatnak, ha genyes jelleget
mutatnak. A gdérestvi vizsgilat dontd voltit feltétlen elismeri s
ennck keresztiilvihetdsége sem leend oly szerfelett nehéz, ha az
j varoshiz felépiil, ha az orvosi hivatal laboratoriummal fog birni,
s ha a vizsgdlatok ott ejtetnek majd meg. Vizsgilat ald a manifest

esetek 1tgy sem keriilnek, ecsakis a gyanisak, azt mindenesetre
Ohajtja, hogy a kérhiazban mar is végeztessenek ilyen goresivi
vizsgdlatok. Mint elndk a szakiilés nevében kioszonettel fogadja elt-
adé fejtegetéseit.

2. Weisz Méarton dr. ,lymphoma colli’ kérbonezi készit-
ményét mutatja be, melyet egy 38 éves egyéntdl tdvolitott el nar-
cosis nélkiil.

3. Grosz Menyhért dr. casuistikus esetet kiizol gyakorlati-
hél. 17 éves ledny hysterids aphonidban szenvedett hosszabb
idén at, mely ellen hasztalan kisérelték meg a legkiilonbizébb
,,yovyelJ‘ilusokat O hypnosisnak vetette ali a beteget s nehdny
iilés alatt az aphonia engedett, de csakhamar v1ss7aesés allott  be,
mely tjabb hypnotikus befolyisolisnak nem volt hozzaférhets.

IRODALOM- SZEMLE

I Konyvzsmertetes.

Az orvosi mentés kézikonyve. Kiadta a ,Mentok Lapja®“ szerkesz-
tisége. Budapest, 1891, Pfeifer Ferdinind kinyvkereskedédse.

A kinyv tartalmat képezb egyes feJezetek eloszir a ,Mentik
Lapja“ ezimii folydiratban jelentek meg és most osszegyh_;tve kinyv-
alakban is napviligot lattak. Ez altal egy oly therapentikai munka
hidnydn lett segitve, mely a legkiilonbizébb sériiléseknél és meg-
betegedéseknél az elsi és legsiirgésebh intézkedéseket wsszefoglalja
és a mem specialista orvost utha igazitsa az elsé segitség nyujtis
szitkségének esetében. A kinyv hasznavehetoségét és jo voltit
kiilonben legjobban 1igy bizonyithatjuk be, ha tartalméit és az egyes
szerzok (nagyobbrészt egyetemi magdntanirok) neveit ide iktatjuk :
Nékam Lajos: Az életmentés térténete; Jendrdssik Erné: Mentd
eljarasok bels6 bajokban; Navratil és Tanirky : Mentd eljirdsok
a fej és nyak sebészeti bantalmaiban; Prochnow Jdzsef : Menti el-
jards a torzs és végtagok csontjainak forésénél és fiezamdndl ;
Széndsy Sindor és Farkas Jend: Mentd eljarisok a tirzs és vég-
tagok sebészi bdntalmaiban; Csapodi Istvin: Menté eljirdsok szem-
bajokban ; Szabé Dénes: Ment§ eljardsok sziilészeti és nGorvosi
bajokban ; Baké Sandor: Ments eljirisok hiigyivarszervi bajokban ;
Bokai Jinos: Mentd eljardsok a gyermekkor egyes megbetegedésé-
nél ; Moravesik Ern Emil : Ments eljardsok elme- és idegkértani
megbetewedésekben Onodi Adolf: Ment6 eljarisok az orr, torok
és gége bajaiban; Bike Gyula: Ments eljirasok fiilbantalmakndl ;
Rothmann Armiu: Menti eljirisok fogbajokban ; Toth Lajos : Ment(i
eljirisok mérgezések eseteiben ; Buridn Aladdr: Mérgezésekkel
sszetéveszthetd hetegségekril ; Schwimmer-Basch : Menté eljardsok
égés- és megfagydsndl ; Tauszk Ferenez: Mentd eljardsok &nakasz-
tis, vizbefulds, villimsujtds, napsziris, veszettség eseteiben ; Chyzer
Béla: A mentd eljirdsokkal kapesolatos betegszillitisrél ; Kenyeres
Baldzs : A haldl jelenségérél. Mint e tartalombdl Kiviliglik, hazai
orvosi kozonségiink, melynek e kinyv szinva van, alapos képzett-
ségii szakemberek tollibol megtalilja benne mindazt, mire az elsi
segitség nyujtisa terén sziiksége lehet. Melegen ajinljuk olvaséink-
nak a 273 nagy lapra terjedd, esinos kidllitisi és hézagpotld
munka beszerzését.

11. Lapszemle.
Kortan.

A morbus maculosus Werlhofii kéroktana. Koll nevezett
betegség Ot esetét vizsgalta, melyek koziil hirom halallal végzodatt.
Az €él6hol vett vérben nem taldlt mikrobdkat ; a halil utdn 3—4 ord-
val bonezolt meghaltak szerveiben azonban sikeriilt oly bakteriumo-
kat kimutatni, melyeket a betegség okozdjaként tekinthetiink., E
bakterinmok vastag, legimbilyitett végii rivid palezikik ; tobbnyire
ketté egymissal usszefugg (diplobacillusok). Az dllati szervezetben
valamivel nagyobbak, és néha nehezen festéidd tokkal ellitottak, a
mely tok a tenyesaatekben mindig hidnyzik. A szokdsos tenyészti-
talajokon nének szoba- és testhiimérséknél; legjobban 30—36" C.-
ndl szaporodnak; -+ 3° . alatt és 43° felett nem fejlodik a
tenyészet ; H6'H® €. mellett tonkremennek ; spérikat nem képeznek.
Az anilinfestékeket kissé lassan veszik fel, a Gram-féle médszer nem
alkalmazhatd. E facultativ aéroh bacillus tenyészete gelatindn a typhus
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bacilluséhoz hasonld, kénnyen leemelhets, @blos és esipkés szélii

telepeket képez; e lebenyesség vérsavin és agar-agaron nincs meg; |

burgonyén fehér, nedves, fényld, kinnyen leemelhetd siv képzédik ;
folyékony vérsavo és hisleves gyorsan megzavarodnak ; utobbi késébh
iilledékképzodés kozben ismét megtisztul.

Szerz6 e bacillussal dsszesen 405 dllatkisérletet végzett. A
fogékony allatoknal a kiilonbozo szervekben vérzések léptek fel;
fogékonyaknak bizonyultak a kutyak, fehér és sziirke egerek, fGleg
pedig a hazi nyulak; tengeri malaczok csaknem, galambok pedig
teljesen refractaereknek mutatkoztak. A hisleves-tenyészethil egy
csepp az egeret 2—3 nap alatt megili; a vérben és szervekben,
foleg a lépben és majban, nagyon ritkdn a tiiddben, nagy szdmmal
voltak talilhaték a bacillusok. Hizi nyulak '/,—1 kem.-nek a has-
iirbe fecskendése utin meghbetegszenek, tébb mint 1 kem. befees-
kendése utdin pedig 1—3 nappal a jellegzi vérkilépések kozepette
megdiglenek. Kutyiknil 0'3—1 kem. befecskendése haemorrhagi-
kus infectiot okoz, 2 kem. pedig haldlt. A bacillusok virulentidja a
10-dik naptol kezdve lassanként esikken, egérre dtoltds 4ltal azon-
ban eredeti fokat visszanyerheti, stt erdsebbé is vilhatik.

Felmelegités vagy agyagon megsziirés 1tjan bakterinmmentessé
tett tenyészetekbil 0°3-—0°D kem. egeret, 3 kem. pedig hdzi nyulat
megélt ; a talidlt kérboneztani elvaltozisok ugyanazok voltak, mint a
bakterinm-tartalmn tenyészetek befecskendése utin 1étrejivik. (Arbeiten
ans dem kais. Gesundheitsamte, VIL. kat. 60. 1.)

Zagari. A veszettségi fix virus gyengitésének mechanis-
musa. (Centralbl. fiir allg. Path. n. path. Anatomie 1891.Nr. 14.)

Jobert. A veszettség virusdnak ellentdllé képessége a
hideggel szemben. (Bulletin méd. 1891. aung. 9.)

Zagari a veszettségi fix virus gyengiilésének mechanismusait
akként tannlminyozta, hogy ennek feltételeit a legviltozatosabb
mddon varialta. Majd levegin szaritotta a fix virusos gerinczveldt,
majd légmentes helyen, majd KHO igénybe vételével, majd a nélkiil.
Giyengitette tovabba a fix virust, azt majd destillilt vizzel, majd
glycerin s houillon keverékével higitva. Mis gerinezvel6darabokat
szénsavhan vagy oxygénben tett el s mind e kisérletnél kiilonbizi
hifokokat s megvilagitast alkalmazott. A kisérletek eredménye az
volt, hogy a virus levegivel vagy oxygennel érintkezve virulentis-
jat csakhamar elveszti, mig légmentes iirhen, valamint szénsavval
érintkezve, vagy pedig alacsony hémérsékletnél vagy nedves helyen
a virnlentia nem gyengiil. Mindezekbil Zagari azt kivetkezteti, hogy
a veszettségi virus gyengiilése élenyiilési folyamat, melyet meleg s
fény elisegit. — Jobert egy oltis folytin veszettséghen elhalt
nyulat 10 hénapon &t —10° s —27° kozt ingadozé hémérsékletii
helyen tartott. 1z idé letelte utin az egész friss kinézésii nyiil
gerinczagyabdl oltott s azt teljesen virnlensnek talilta. Jobert ki-
emeli, hogy e kisérlet nem sz6l a mellett, hogy itt mikroorganismusokkal
volna dolgunk. Sezana.

A syphilis két esetérdl tesz emlitést Hornitz, melyek a
specifikus kezelésnek ellentdlltak, gyorsan gydgynltak azonban, midin
a betegek véletlen erysipelast acquirdltak. A syphilis és erysipelas
bakteriumai kozti antagonismusra litszik ez utalni, mint a mily anta-
gonismust az ujabb irodalom tobbet ismer. (Philadelphia Med. News.
Nr. 949. 1891., Centralbl. fiir Bacteriologie. 1891, S. Juli.)

Sz—a.

A tetanus-méreg terjedését a szervezetben tanulminyozta
kisérleti iiton Bruschettini. Szerzé az dllatokat a Tizzoni és Catani
dltal isolalt tetanus-méreggel teite tetanikusakkd és azt taldlta, hogy
az ily dllatok vére toxikus s a kisérleti dllatokat a 4-dik napon
megilte. Subcutan injectio utjan fertdzott dllatok intumescentia lum-
balisa 4 eset koziil kettében nem volt virulens. Mig ha az dllatok
a nerv. ischiadikusba valé fecskendezés 1itjin fertostettek, az int.
lumbalis mindig virnlens volt. A subcutan injectioval fertdzott Alla-
tok medulla oblongatdja sokszor nem volt virnlens, mig ha az dlla-
tok subduraliter inficidltattak, az agy s nyitltagy mindig virnlens
volt, mig viszont az intum. lumb. ilyenkor sohasem birt fertoz
képességgel. A mdj és mellékvese sohasem volt virulens, mig a
vesék mindig igen virnlensek voltak. A tetanus mérge ezek szerint
ép fgy, mint a veszettség virusa az idegek mentén halad, de a
vér altal is vitetik, mit a veszettség mérgérsl még biztosan nem
tudunk. A vesék virnlentidja arra vall, hogy az organismushél a
mérget a vesék vilasztjik ki. (Centralbl. fir Bakter. 1891. 8. Juli.)

Szana,
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Erdekes sulfonal-mérgezés tortént Kinigshergben. Egy
15 éves gybgyszerészsegéd ingyilkossigi ezélbol 100 gm. sulfonalt
vett be. Hat ora mulva onkiviileti allapotban fekve taliltik, és a
klinikin 90 6rdig aludt. Nem tapliltak ; de igyekeztek azon, hogy
minél erdsebb dinresis dltal siettessék a szernek tivozisit a szervezet-
bol, s tényleg a vizelethen valtozatlan &llupotd sulfonalt sikeriilt ki-
mutatni. Nyolez nap mulva a beteg "teljesen felépiilt. Minthogy egy
elobbi (Knaggs altal kozolt) esetben 30 gm. sulf. elegendd volt eg
felnott embernek harom napi onkivillet utin valé megilésére, ezért
is Neisser konigsbergi orvos szerint a jelen eset szerencsés lefolyasa
foleg abbol magyarazandé, hogy a diuresis fokozisira kivalo sily
lett fektetve. (Pharmac. Post, 1891. Nr. 31.) Kiéssa.

A salicylbromanilid, rovidebben salbromalid vagy mas néven
antinervin, 11j szer, mely Ritscher szerint 25 gm. ammoniumbromid
és salicylsav, tovabbi 50 gm. antifebrin keverékébiol dll. Fehér,
jegeczes, szagtalan, savanykas izii, alkoholban és meleg vizben jol
oldhaté por. (Hideghen csak sosavval valé gyenge magsavanyitis
utin oldodik.) DBradfute tnr. szerint antipyretikus és analgetikns
tulajdonsagai figyelmet érdemelnek; a vérnyomast esikkenti, ezért
is kiilingsen olyan edényrendszeri megbetegedéseknél javalt, melyek-
nél az intraarterialis nyomis fokozott ; alkalmazisa azonban szerinte
némi elévigydzatot érdemel. B. typhusndl, neuralgiindl és rheumat.
acut.-ndl kisérelte meg jo sikerrel. Woodbury neuralgiaknal, migrain-
nél és grippe ellen hasznilta eredménynyel (30—40 ecgm.-o0s
dosisokban), s 6 egy esetben sem tapasztalta karos mellékhatasait.
(Ann. de Thérap. 1891. p. 238.) Késsa.

A rocodeinum hydrochloricum. Tulajdonkép nem 1j szer,
mert mar 1870-ben elballittatott és medicinalis czélokbdl is tettek
vele kisérleteket annak idején ; codeinbdl sésavval elddllithatd, viz-
ben jol oldédé barnds-sirga por, mely hasonléan az apomorphin-
hoz hanytatéan hat. Az apomorph. hydrochl. tudvalevileg igen
kinnyen bomlik és elballitisa nagyon koriilményes; ezt tekintve,
az apocodein hatirozott elényikkel bir felette. Ujabban Murrel
alkalmazta e szert chron. bronchitis tibb esetében, s ugy taldlta,
hogy akdr bir ali, akir belséleg adva, mint erélyes kipteté hat,
és hogy minden kellemetlen mellékhatds hijan, heteken it adhatd.
(Csak egy fiatal embernél Iépett fel nagyobb dosis utdn hinyds és
rosszullét.) Belsoleg 1°/;-0s oldatbél 10—30 csepp, bor ald 29/ -0s
oldathél 10—25 esepp (0'D—1'25 kem.) adhaté. (Brit. med. Journ.
1891, p. 455.) Kidssa.

Belgyogyaszat.

A mdj alsé szélének meghatdrozdsa hallgatodzis segélyé-
vel. Verstrilen azon tényb6l kiindulva, hogy parenchymatosus
szervek jobban vezetik a hangokat, mint levegivel telt iireges szer-
vek : a mij alsé szélének meghatirozasira a szivhangok hallgatasit
ajdnlja, oly mddon, hogy az o vagy fekv( helyzetben levi bete-
get stethoskoppal a szivesiestél kiindulélag 2 midj minden irdnyi-
ban auscultilja. A meddig a maj felett hallgatédzunk, a szivhangok
tisztin kivehetdk ; mihelyt azonban a mij alsé szélét meghaladtuk,
a hangok hirtelen feltiinden gyengiilnek vagy meg is sziinnek. Nem
ajanlhaté e mddszer nagyon gyenge szivmiikidés eseteiben ; figyélni
kell toviabba arra is, hogy a hasizmok kellokép ellazultak legyenek,
mert Osszehizbdott allapotukban jé hangvezeték s igy az iireges,
levegivel telt hasiiri szervek felett is ardnylag erdsen hallatszani-
nak a szivhangok. (Fortschritte der Medicin, 1891. 15. sz.)

A paroxysmalis tachycardia okai Fraentzel szerint két
osztalyba sorolhaték ; az egyikben a vagus gitlo rostjainak affec-
tioja van jelen, a misikban pedig a sympathikus izgaté rostjainak
meghetegedése szerepel. Sok esetben a kérisme felillitisit nagyon
elisegiti a therapeutikus eredmény. A sympathikus izgalmi dllapo-
taindl ugyanis gyakran mdr az elsé morphium-adag gydgyitélag
hat. Ha pedig a vagus bantalmazottsiga képezi az okot, ligy néha
a vagns valamelyik dgdnak compressidja, miskor 1—1',, gramm
digitalis a korképet eltiinteti. De nem mindenkor sikeriil a betegség
tiineteit ily gyorsan eloszlatni, mert azok az emlitett szerek haszna-
latinak daczdra heteken keresztiil fenndllanak s ekkor hirtelen meg-
sziinnek a nélkiil, hogy kitudndk, hogy az eset a paroxysmalis tachy:
cardia melyik osztdlydba tartozott. Szerzé ezutin egy ide tartoz6
esetet ir le, A 3D éves napszimos 3 hoénap ota rohamokban jelent-




b

o R T T e T T e s

PR

i

7 ~ ORVOSI HETILAP

kez6 nehézlégzésrol panaszkodott; a felvételkor a szivesicslokés
a Dbimbdévonalban az D. bordakizben faldltatott; a szivtompulat a
3. bordinil kezdodott és lefelé a 6. borddig, balra a bimbdévonalig,
jobbra pedig a szegyesont kizepéig terjedt; a szivhangok ftisztik
voltak. Mds szervek részéril koros tiinetek mem voltak jelen; az
érlokések szdma perczenként T6. Masnap az illetd rosszil éreste
magit, nehézlégzésrl panaszkodott, légvételek szima perczenként
40 ; a pulsus kiesiny, szabilyos, perczenként 180. Digitalis adago-
lisa utan (1 gr. 120 gr. vizre) misnap e tiinetek mdr nem voltak
észlelhetdk. A legkizelebbi napokban még nehiny ilyen roham
mutatkozott, de ezek is digitalis hasznilata utin mindig megsziin-
tek. Két hét mulva ismét egy roham lépett fel, de ekkor a digitalis
mir nem haszndlt; a nehézlégzési rohamok szaporodtak, a sziv
folyton nagyobbodott, a pulsus szima perezenként 142 —172;
nagyfoki cyanosis kiséretében 2 nap mulva a halil kivetkezett be.
Bonczolaskor a bal gyomrocs nagyfoki tigulatin és a jobbh gyom-
rocs tiltengésén kiviil kiovetkezo taldltatott: a bal gyomroes fal-
zatinak befelé es6 rétege élénkvords, izomazatszegény szivetbdl dll,
benne igen sok a kotosziovet, mely az endocardium kozeléhen a
legtomirebb, tavolabb attél pedig lazibb és az izomzat kiilso
rétegeiben vész el. A kitoszivetnek e sarjadzisa néhol még a sziv-
izomzat kiils6 részében is lithaté volt. A bal gyomroes endocardiuma
erisen megvastagodott, sok trabeculum fibrosusan elfajult

Friinkel A. szerint a tachycardia lényegében véve egy neuro-
sis, mely féleg szivbajoknal fordul els. Az észlelte eseteket tihb-
nyire billentyiibajban szenveditknél litta vagy olyanoknil, kiknek
szive valami mis ok folytin, példaul talerbltetés kivetkeztében
tagult volt. Azt a kérdést, vajjon a paroxysmalis tachycardia egé-
szen ép szivii egyéneknél eléfordulbat-e, sajit észleletei alapjin
biztosan eldonteni nem képes; azt hiszi azonban, hogy a lehetiség
megvan, foleg ha tekintetbe vesszitk azokat az eseteket, melyeket
Henoch dyspeptikus asthma elnevezés alatt irt le.

Klemperer két esetet emlit, melyekben a paroxysmalis tachy-
cardia dyspeptikus zavarokkal okozati Gsszefiiggésben dllott. (Wiener
med. Wochenschrift, 1891. 34. sz.)

A vér alkalescentidjira vonatkozé vizsgilataindl Runipf

kijvetkezi eredményekre jutott: 1. A normalis emberi vér alkales-
centidgja csak kisfoki ingadozasnak van kitéve; niknél és gyerme-
keknél altalaban kisebbfokd, mint férfiakndl. 100 kem. normalis
vér alkalescentidja 182—218 mgr. natrium hydroxydnak felel meg.
2. Az alkalescentia dllandéan esikkent nagyfoki anaemiikndl, és
pedig anndl inkdbb, mennél nagyobb fokban csikkent a vérsejtek
szama és a haemoglobin-tartalom és ezek kivetkeztében a vér
specifikus silya. Chlorotikus egyének oligocythaemidjindl az alka-
lescentia vagy nem, vagy esak kis mértékben esikkent. 3. Csikkent
az alkalescentia lenkaemiinal, diabetes mellitisnél, uraemiival jaré
nephritisnél, rikn&l és mas fajta nagyfokii eachexiikndl, pseudolen-
kaemiinal, savval tortént mérgezésnél és magasfoki liznil. (Central-
blatt fiir klin. Medicin, 1891. 24, sz.) |

Sebészet.

A tiidgsebészetrdl ir Tiufert a ,Minchener med. Wochen-
schrift* mult évi folyamdnak 1. szdmiban. Habir mar Hippokrates
is gyakorolta a tiidosebészetet, mégis esak néhiny évtized ota szol-
hatunk tulajdonképeni tiidosebészetrél, melynek hirvom esoportjdt
vehetjiik fel Konig szerint: 1. Mddszerek, melyek subcutan érik a
beteg tiidit. 2. Mddszerek, melyekkel a tiidében levi iiregek meg-
nyitisiat és drainezését czélozzuk. 3. Tiidiresectio. A subcutan be-

avatkozisok — gydgyszeres folyadékok befecskendése a tiids
parenchymijiba vagy iiregeibe — Altaldban nem elégitettek ki,

habdr egyes esetekben j6 eredményt adtak. Nagyobb sikerrel jirt
a tiidoben levi iiregek megnyitisa és drainezése, melyet Mosler
kisérlett meg elbszir Hueterrel egyiitt. Szerzé az utolsé 10 év
irodalmdbdl 21 ilyen esetet allitott Ossze, melyek koziil 13-ban
kedvezé volt a lefolyds. Az Osszes esetek kivetkezéleg oszlottak
meg : tildogiimékor 4 eset (1 gyogyult); tobbrekeszii bronchiectati-
kus iireg 2 eset (mindkettdhen haldilos kimenetel) ; iiszkis caverna 10
eset (7 gyogyult); tiid6talyog 5 eset (mind gyobgyult). Ehhez jirul-
nak még a tiiddechinococeus operdlisai; Thomas 32 idetartozd
esetet gyiijtott Ossze 27 gyogyuldissal ; legjobb a kétidejii miitét.

‘Bronchiectasiindl a miitevéstél nem varhatunk sokat, mert az illets

1891, 36, sz

iireg falzatinak vastagsiga és merevsége, valamint helyzetiik korosan
elviltozott tiidoszivethen nem nyujtanak reményt arra nézve, hogy
Osszeessenek. A tiiddresectio traumatikus eldesésnél nagyon jo ered-

ményeket adott, ha ugyan Convy statistikija — 14 eset 2 haldlos
kimenetellel — helyes. Ismeretesek Krinlein esetei is, melyekben

a mellkas falzatin iil6 sarcomok operilisakor tiidérészleteket is el
kellett tavolitani és a melyekben gybgyulis kivetkezett be. (Centralbl.
f. Chirurgie, 1891. 24. sz.)

Agysebészet esete. Buchanan a kivetkezé érdekes esetet
kozli a ,British medical Journal® mérezius 14-diki szidmiban. A
17 éves férfi 3 év ota szenved mind gyakoribb és silyosabb epi-
leptikus rohamokban ; ezek mindig a bal kéz hiivelyk- és mutaténjja-
b6l indulnak ki, néha csak ezekre korlitolvik, gyakran azonban
az egész karra, néha a bal libszdrra is kiterjednek. Ujabban a
bal kar részben hiidott és kisebb fokban a bal libszar is. Minthogy
e tiinetek egy lassan novekedd daganat jelenlétére utaltak az agy
azon részében, hol a hiivelyk-, mutatéujj és kéziziilet mozgaté koz-
pontjai fekszenek, elhatiroztik e hely explorativ feltirvasit. A mii-
tétet szorosan Horsley adatai alapjin végezték mult év oktober
31-dikén. A trepanatio és a dura mater megnyitisa utdn a teljesen
normalisnak litszé agyfeliiletre gyenge nyomis gyakoroltatott, mire
az hirtelen tilongé nyildst mutat, melynek mélyébil egy virises-
barna daganatot fejtettek ki kandlalaki miiszer segélyével. Anti-
septikus kimosds; az iireg falai egymdshoz kizelednek ; a dnra
finom selyemmel dsszevarratik ; a esontdarabok, melyek iddkizben
carbolos szijvethe burkolva nedvesen és melegen tartattak, vissza-
helyeztetnek ; a ligyrész-lebeny egy drainesé szdmira valé hely
kivételével rigzittetik ; antiseptikus kotés. A daganat Coats vizs-
ghlata szerint orsésejtes sarcoma volt. Deczember 22-dikéig nehany
perezig tarté D roham jelentkezett ; azéta zavartalan jollét. Ez évi
februir 18-dikin eszkdzilt vizsgdlatkor a koponydt a miitét helyén
teljesen erdsnek talaltik, az illeté teljesen egészséges, rohamai
azOta nem voltak. A bal kar hiidése eltiint és a kar, az izomzat
csekély rigiditisit Osszehizédaskor leszdmitva, teljesen rendes.
(Fortschritte der Medicin, 1891, 12, sz.)

Periurethralis abscessus-t észlelt Goebel egy ninél, ki
egyszersmind parametritishen szenvedett. Az észleld mint ritka esetet
emliti fel, leirisdban elbadja, hogy a daganat galambtojdsnyi ter-
jedelmic volt, nyomasra hullimzds volt kivehetd, mely alkalommal
geny szivirgott elé az orif. externumon. A daganat a mellss hiively-
falzatot érzékenynyé tette, s ugyanott domborulatot idézett elb. Sz
heveny higyesdkankobol, illetéleg az igy tamadt vegyes fertozésbil
szarmaztatja le a higyesd koriili kotoszivet talyogjit. (A higyest
koriili kotészovetnek meglobosodddit s egy koriilict géeznak el-
genyedését észlelni nem nagy ritkasag — férfiakndl ; de hogy ritka-
stdg volna a ndi nemnél, annak ellene sz6l a korhazi gyakorlat.
Megei dv. féorvos nbi bujakoros osztilyin, hol a nyilvinos s titkos
kéjnk nagy timege gydgyittatik, igen gyakran nyilik alkalom ily
complicatio tanulmdnyozisira. Féleg oly néknél észlelhets a talyog-
képzidés, kik késon keriilnek dpolds ald s a fennilld heves kankos
allapottal gyakran érintkeztek férfiakkal. A periuvethralis kotszivet
ilynemii meglobosodisa tehit mechanikai ingerre vezethetd vissza,
épen 1gy mint férfiakndl az észszeriitlen bougierozds adja meg képzi-
désére, mint mechanikus inger az okot. Hogy a gonococcus mellett
azutin egyéb pathogen mikrobik is talilhaték, az konnyen meg-
magyarazhaté ama tapasztalatbdl, hogy a gonorrhoea minden eset-
ben alkalmassd teszi a talajt mds bacteriumok tenyészésére. A nii
hiigyestkoriili talyog keletkezésénél 1gy boldg. Antal tanir, mint
Mezey fGorvos a korai beavatkozast sfirgetik, mert kiilsnben kinnyen
torhet 4t a higyesobe és hiivelybe, képezvén egy nehezen reparil-
hato  fistuldt. Antal tandr erélyes kikanalaziast ¢s jodoformkitést
alkalmazott, Ref.) (Goebel Diss. 1889.) Novotny dr.

A genital neurosisok gydgyitisit melegen ajinlja Podreza a
hiigyest erbszakos tigitisival. Maga az érdekes eset a kivetkezd :
egy fiatal nobetege ersen meghillvén a menstruatio alatt, alhasd-
ban heves fijdalmai tdmadtak. Par napra rd vizelési inger, hélyag-
aires 8 véres vizelés lépett fel. Néhany heti nyugalomra meg-
sziint ugyan a haematuria, de a fijdalmas vizelési inger oly magas
fokra hdgott, hogy Berlinben mesterséges hdlyaghiively-sipolylyal
igyekeztek bajin segiteni. A miitéti beavatkozis azonban nem vezetett
eredményre. A beteg Odessiba keriilvén, elobb mindkét ovariwmdl
tavolitottal: el, rividdel red pedig wlerusdt exstirpdltdak ! De mind
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hasztalan. E stilyos és mélyre haté miitétekre nemesak hogy javu-
Jis nem dllott be, de fijdalmai s a rohamosan fellépd tenesmus a
tiirhetlenségig fokozddtak. A sokat gyitirt s teljesen elerttlenedett
beteget végre Podveza Lystoskoppal vizsgilta meg. Az eredmény
azonban negativ, a hélyagban nem volt semmiféle pathologikus el-
valtozis kivehetd. Végre, hogy tegyen valamt, chloroform-narcosis-
ban a Simon-féle tagitokkal a higyest erdszakos tagitasit hajtd
végre. 15 manipulatio utin az eredmény viratlanul orvendetes lon.
A tagitas okozta incontinentia hirom nap alatt megsziint, mire a
szegény beteg a jo kizérzet mellett szemlitomast gyarapodotf. Baja
azonban egy hé lefolydsa utin, bir kisebb mértékben, de njhél fel-
lépett. A tigitist azonban ekkor mar cocain-érzéstelenitéssel végezte.
Azbéta t6bb mint hdarvom hénap mult el 8 a beteg jol érzi magit.
Podreza azt hiszi, hogy a baj ismét jelentkezni fog, de egyszer-
smind meg van arrdl gyozidve, hogy a tigitis ismét kitiinG ered-
ményre fog vezetni. Minden ehhez hasonlo esetben a gyldgykezelés
e nemét melegen ajinlja Podreza, (0. U. Centralbl. 1. Nr. 27.)
Novotny dr.

Boér- és bujakortan.

Adatok a pemphigus neonatorum koroktandhoz czim alatt
Bodenstab Halleban egy kis pemphigus epidemiardl emlékezik meg.
A baj esak olyan cseesemdiknél lépett fel, kiknél egy bizonyos
sziilészné segédkezett, és a jarvany esak akkor sziint meg, midén
ezen szillésznit eltivolitottak. A bantalom az elsé hét vége felé
lepte meg a csecsemit, és az egész testre kiterjedt; néhol a kir-
nyezet felndttei is megkaptik a bajt. Az egyes hilyagokban gdr-
csivileg staphylococeus pyogenes aureust és albust tudott kimutatni,
Jo hatisinak mutatkozott a baj ellen kal. hypermangan. fiirds.
(Ref. Monatsh. f. prakt. Dermatolog. 1891. Nv. 11.)  Heisler dr.

A bubo abortiv gyégykezelése benzoésavas higany-be-
tecskendésekkel. Ily czim alatt Welander dr. Stockholmban foly-
tatja kozleményét ezen szer gyGgyhatisa felett. Osszesen 100 eset
felett rendelkezik és észleleteit a kivetkeztkben osszegezi: 1. Ha
a bubo virulens, ugy a szer befeeskendése nem gatolhatja meg a
genyedés bedlltat. 2. Ha kifejezett fluctuatio mellett a bubo feletti
bor mér elvékonyodott, kékes-virds, tigy a kornyék besziirédése
gyorsabban fejlidik ugyan vissza, de az elgenyedést itt sem aka-
dalyozhatjuk meg ¢ szerrel. 3. Ha kifejezett fluctuatio mellett a
bér még nines elvékonyodva, csak virdsesen elszinesedett, ngy az
esetek felében a befecskendezett benzodsavas higany visszafejlodésre
birja a bubot. 4. Csekély vagy semmi hullimzis mellett ezen szer
az esetek tulnyomé szimiban (90%)) felszivodisra birja a bubot,
¢s még oly esetekben is- heg visszamaradisa nélkiil nyomtalanul
tiint el, hol a szurcsatornin keresztiil néhiny napon genysziviargis
tortént. (Ref. Archiv. f. Syph. und Dermat. 1891. 3.) Heisler.

Klinikai kisérleti tanulményok sebészi fert6z8 betegsé-
gekrdl. lly czim alatt Fessler dr. Miinchenben az ichthyolnak a
streptococeus pyogenes et erysipelatis, valamint a staphylococeus
pyogzenes aureusra gyakorlott hatisirol értekezik. Allatkisérletek,
tenyésztések alapjin kimutatta, hogy tgy az anmonium mint a
natrium sulphoichthyolicum kitiing hatisii a streptocoesus dltal els-
idézett lobok ellen, mig a staphylococcus ellen mar kevéshé valik
be. A Dbetegagynal tett tapasztalatok ugyanezt igazoltik; statisti-
kai alapon kimutatta, hogy ichthyol alkalmazasa mellett az orbincz
csak fél annyi ideig tart. (Ref. Monatsh. f. prakt. Dermat. 1891.
Nr. 5.) Heisler dr.

Az exanthema vaccinatoriumrol tartott Morris elbadast
Birminghamban a ,British med. Associat.“ évi gyiilésén. A patho-
logiat véve alapul, kivetkezs 2 csoportba osztja a himlé elleni
oltas utan felléps kiiitéseket : 1. Tiszta himlonyirkkal vald oltds
utdan elodllo, 1L, Vegyes fertézésen alapuld exanthemdl, a melyek-
nél a vaccindn kivill még mas virus is szervepel.

Az elso csoportba kivetkezd alosztilyokat sorozza : 1. Misod-
lagos helybeli kiiitések, midon a himléholyagesdik virusa a bér mas
helyén fogamzik ; ez természetesen esak az immunitis bedlltiaig
tartd rovid ido alatt torténhetik. 2. A mdsodik alosztilyba tartoz-
nak a hélyagesik fellépte eldtt (az elsé 3 nap alatt) képzidd ki-
iitések, melyek a bantalmazott bor feldli reflex-ideghehatis folytin
tdamadnak ; ilyenek az urticaria, erythema, multiforme, hélyagesas
és bullosus kiiitések. 3. A hoélyagesik képzidése utdn bealld ki-

iitéseket sorozza a 3-dik alosztalyba. Ilyenek a roseola, erythema,
purpura, melyek a beoltis utini 8-—10-dik napon a hdlyagesik
szomszédsagaban keletkeznek, innen gyorsan a tirzsre és vég-
tagokra terjednek, némi csekély dltalinos tiineteket okozva. Ezen
kiiitések a bekebelezett virusnak a vasomotorikus idegekre tirtént

‘behatasat jelzik. Az . n. vaceine généralisée is ide tartozik, ért-

jiik alatta himl6holyagesikkal teljesen azonos hélyagesiknak az
egész testen vald fellépését. Hogy miért oly ritka oltis utin ezen
viltozas, azt M. akként magyardzza, hogy a bir kedvezibhb talajt
képez a variola-esivoknak, mint a vaceina virusinak tenyésztésére.
4. Végiil ide tartoznak azon kiiitések, melyek kivetkezményi baj-
ként lépnek fel oltds utan, ilyenck az eczema, psoriasis, pemphigus.
Alapul véve, hogy a psoriasist, eczemit fertizi csirok okozzik,
ezen kiiitések tgy értelmezenddk, hogy a fertdzé baj dltal sziveteé-
ben és valadékaiban megvaltozott szervezet ezen ecsirok vészére
kedvezébb talajt teremtett, és tényleg latjuk is, hogy ezen hir-
bajok mids lizzal jiro fertdz6 bajok (skarlatina, morbilli) utin gyakran
fordulnak eld.

A mdasodil  csoportndl — a hol a nyirkon kiviil mis infec-
tio is szerepel — két alosztalyt killonboztet meg M.: 1. Olyan ki-
iitések, melyeknek eldidézo virusa az oltdssal egyidejiileg jutott a
szevvezethe, a midén természetesen egész epidemia keletkezhetik ;
ilyen az impetigo contagiosa, a dermatitis; ilyen még az alkati
bajok koziil a syphilis, tovabbd nem egész biztossigal a tuberculosis
és lepra. 2. Olyan kiiitések, melyeknek virusa az oltdsndl késih-
ben jut a szervezetbe. Ilyen az erysipelas, a ritkin eléforduld
phlegmone,  furunculus, gangraena és a még ritkibb pyaemia ;
mindezeknél a virns esak késibb, talin valamely sértett birrészleten
it jutott a szervezetbe, gy hogy ezen kiiitések elkeriilheték, ha
tiszta anfiseptikus kezelést kezdiink meg, mihelyt a hélyagesik
megérnek és folytatjuk a sebek teljes meggybéoyultiig. Az elsé al-
osztalyba sorozott bajoknak (impetigo contagiosa, syphilis, tuberculo-
sis) gy vehetjiik elejét, ha addig nem oltunk, mig a bornyunyirk
tisztasigarol a borjit bonezlelete dltal tudomdst nem szereztiink,
vagy a kézrdl kézre valo oltisnil a csecsembk kivilasztasdndl
kivalo gonddal kell eljirnunk. Az elsé ecsoportha tartozé kiiitések
rendkiviil ritkdk és tiszta nyirk hasznilata mellett elkeriilhetok.

Ezek alapjin M. a kivetkezd v szabilyokat ajanlja az exan-
thema vaceinatorinm kikeriilése czéljabol : 1. Tiszta, animalis nyirkot
alkalmazzunk. 2. Az oltdst a csecseminek 6 hetes kordn til ne halasz-
szuk. 3. Mihelyt a hélyagesa jelentkezett, azonnal ennek aseptikus
megovasat rendeljiik. 4. Az oltottak a hegek gydgyuldsiig orvosi
feliigyelet alatt aljanak. 5. Eczemit, psoriasist és egyéb birbajo-
kat mindjart megjelenésiik alkalmaval megfelelden kezeljiink. (Monatsh.
f. prakt. Dermat. 1890. 7. sz.) Heisler dr.

Aprobb jegyzetele az orvosqyakoriatra.

1. Icterus gravis gyogyitdsdra Carreai a terpentinolaj nagy
adagait  ajinlja, diuretikus és  vérzésesillapité tulajdonsdgainil
fogva. A szert rendesen tokoeskikban adja; erds hinyds esetében
azonban bor alia feeskendés alakjiban is rendelhets : Rp. There-
benthini ozonis. 10°0; vaselini liquidi 50°0. 8. Bor ali fecsken-
désre. (Semaine med. 1891. 12. sz.)

2. Idilt hasmenés gydgyitisira a kivetkezé orvossigot
ajnljak : Rp. Saloli 3'0; ol. ricini 15°0; syr. rhei 30°0; aqu.
cinnamomi 120°0; gummi arab. qu. s. S. Ordinként egy evikanil-
nyit, mig a hatds bekovetkezik. (Deutsche medicinische Wochen-
schrift, 1891. 34, sz.)

3. A trigeminus neuralgidinak gyoégyitdsdndl ZLeslic jo
eredményeket ért el a konyhasdval, melyet porrd tért allapotban a
beteg oldalnak megfelelé orrnyilasba juttatott egyszeriien felszippan-
tis vagy porlaszté segélyével. (Deutsche med. Wochenschrift, 1891,
34, sz)

4. Helybeli érzéstelenség létrehozdsdra a kivetkezd sssze-
tételii folyadék alkalmazasit ajanljak spray alakjiban: Rp. Chloro-
formii 10°0 ; aether. 150 ; Menthol. 1°0. (Deutsche med. Wochen-
schrift, 1891, 34. sz.)

b. A végtagok és torzs erysipelasindl Rose nagyon j6
eredménynyel hasznilja az dllandé meleg fiirdot. A fijdalmak és
liz 24 éra mulva mir megsziinnek és a teljes gydgyulds rovid idé
alatt bekovetkezik. (Deutsche med. Wochenschrift, 1891. 34. sz.)
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TARCZA.

A londont nemzethizi hygienei congressus
largyalasat.
II. Bacteriologia.

Az elniki megnyitot Lister tartotta, ki az 1881-diki con-
gressus Ota tett haladasokkal ismertette meg a hallgatosagot. Fzek
Koch 1j tenyésztési midszerei; a giimbbacillus felfedezése ; a tuber-
culin el6allitisa, mely szer, ha gy6gyité hatdstinak nem is bizonyulna,
rendkiviil nagy kortani érdekkel bir; Pasteur veszettség-elleni véd-
oltdsa ; a phagocyta elmélet; a tetanus és anthrax elleni immunitas
létesitése ; mindmegannyi jo példik az utolsé 10 esztendd tetemes
haladdsanak feltiintetésére.

Az elst eloadast e szakosztalyban Laveran tartotta a malaria
wetiologidjarol, ismertetve a malarianal talalt haematozoak morphologia-
jat. Utana Celli olvasta fel értekezését ,awvirds vérsejtel parasita:®
czimen.

Crookshank koszionetet szavaz Liaverannak érdekes el6adasaért ;
figyelmeztet azonban arra, hogy a leirt képletek egészséges dllatok-
ban is talalhaték.

North szerint semmi kétség sem forog fenn arva nézve, hogy
a malarikus vérben sajatszerii valtozdsok talilhatok ; azt azonban
nem hiszi, hogy a malaria egyedill e viltozasoktdl fiiggene. A
plasmodiumot eddig még nem sikeériilt megtalilni a levegtben, fold-
ben vagy vizben és malarikus talaj beoltdsa eddig még nem vezetett
eredményre. Felemliti, hogy egyszerii sebészi miitétek ntin a tropi-
kus égaljakban mar gyakrean lépett fel viltoliz. Nézete szerint a
malaria létrehozisiban a foszerep bizonyos klimatikus viszonyoknak
a thermotaxikus idegrendszerre vald folytonos behatisiaban keresendd.

Anderson  elmondja, hogy Mauritius miként fertoztetett eld-
szér malariival és hogy a ferttzés tovaterjedését az eredeti hely-
ril lépésril lépésre lehetett kivetni.

A cholera bacillusdardl tartott értekezésében Hueppe a komma-
bacillusnak a Kkiilonboz6 tenyészté talajokon valo magatartisival
ismertet meg. Allatokon végzett kisérleteinél positiv eredményre
jutott, a mi nagy haladisnak tekinthetd, Leivja tovabba a kiilonbozo
tenyészté anyagokban a cholera-bacillus altal eléidézett vegyi vilto-
zasokat.

Klein nem hiszi, hogy a Koch-féle komma-bacillus az oka a
cholerdanak ; kiilonhtz6 komma-bacillusokat mutat be, melyeket
Cunningham typikus cholera-esetekben talilt.

Bruce felemliti, hogy a cholera-bacillus tiszta tenyészetének
befeeskendésére tengeri malaczok megdoglottek. Hueppe-vel abban
nem egyezik meg, hogy a komma-bacillus sporikat képez. Azt
tapasztalta, hogy a cholera-bacillus nagyon jol tenyészik tojasban,

a hol sokkal tovibb megtartja életképességét, mint mas anyag-
ban. Ilyen tojis-tenyészethél 5 kem. tengeri malaczot 40 percz

alatt megdlt; néha azonban az dllatok még téhh nap eltelte utin
is életben voltak. Ezt fileg annak magyarizisira emliti, hogy kitlon-
bizi szerzék mi oknal fogva térnek el néha egymastol épen a lénye-
ges pontokat illetdleg.

A szij mint a fertoeés kapuja képezte Miller eladisinak
tirgyat. Nem kevesebb, mint 34 helybeli és dltalinos hetegséget
sorol fel, melyeknek okat a szijban levi bakteriumok képezik.
111 egészséges ember nyalival ugyanennyi dllatot oltott be, ezek
koziil 101 megdsglott.

Sewill a fogearies bacteriologidjardl értekezett. Kihnzott fogakat
a szijban levi viszonyok kozé hozva és ugyanazon behatasoknak
téve ki (homérsék, nedvesség, mikroorganismusok), sikeriilt neki
cariest miivilez eldidézni. A caries létrejottének fétenyeziiként a
savakat és m'kroorganismusokat tartja. A savak legnagyobb rvésze
a szajban levi organikus anyagok fermentatiéjinak terménye, e
fermentatiét pedig mikroorganismusok idézik eld. A carvies eld-
mozdité okai kivetkezik: 1. a zomdncz sérillései; 2. a fogak
szabalytalansiga, a minek kiovetkeztében idegen anyagok kénnyen
tartatnak vissza; 3. a szajiiv vdladékainak rendellenes volta.

Allan Mac Fadyen az ember vélonybelében tartdzkods buac-
teriwmok magatartdsdat ismerteti. A vizsgilatokat egy vékonybél-
sipolyban s:oivedt betegen végeszte. A talalt microbak fileg a
szénhydratokra hatottak bontdlag, a bomlis kivetkeztében savak

(foleg eczetsav) keletkeznek, a mi a szervezet részéril veszteség-
nek tekintendd.

Grruber egy ) genyesztd  microorganismust mutatott be, a
micromyces Hoffmanni-t, mely a hyphomycetik osztilyiba tartozik
és alakbeli sajatsigaira nézve nagyon hasonlit az actinomyeceshez ;
hizi nyal boére ald fecskendezve genyedd lobot és tilyogot idé-
zett eld.

COrookshank a streptococcus pyogenes és streptococcus erysipe-
latis azonossdgdnak kérdésével foglalkozva, arra az eredményre jut,
hogy a kettd nem egy és ugyanaz.

A rak fertozo voltdrdl sz616 tanulmanyukat olvassak fel ezutin
Shattock és Ballance, kik meg vannak réla gyozodve, hogy a rossz-
indulati  alképleteket valami microorganismus okozza, bar ilyet
azokbol tenyészteni eddig még nem sikeriilt. Felsoroljik azutin az
eddig végzett kisérleteket, melyek az emberbdl vett daganatrész-
letnek allatokra Atiiltetését czéloztik, de eredményre nem vezettek.
Ugyanazon fajta dllatra azonban mar tobbszor sikeriiltek atoltasi
kisérletek ; igy Hanan carcinomat positiv eredménynyel oltott At
patkanyrdl patkdnyra, Wehr kutyarél kutyira, Eiselsberg pedig
fibrosarcomat patkanyrél patkanyra. Sot fjabban vannak észleletek
mar arra nézve is, hogy egy riakos csoméeska ugyanazon egyén
ép borrészletébe atolthatd. Eldadjak azutin azon tovabbi tényeket,
melyek a carcinoma és sarcoma fert6zé voltara engednek kivetkez-
tetni. Erdekesek voltak azon statistikai adatok, melyek a rikos
meghetegedések szaporoddsit mutatjak : 1851—1860 kozti években
Anglidban  1.000,000-ra férfiaknil 195, néknél 434 volt a haldlo-
zis vik kovetkeztében ; 1871—1880-ig e szam férfiakndl 629, -kal,
niknél pedig 439,-kal nisvekedett.

A psorospermosisyol ds viszonydrdl a rosszindulati dallképle-
telhez tavtott ezutin elbaddst Delépine; nagyszamu epithelialis
daganatot vizsgdlt és ezek koziil 22 esetben a sporospermiumokhoz
hasonlé testeket taldlt.

Duplay és Cazin 60 rikot vizsgiltak meg és [0 figyelmiiket
arra forditottdk, hogy a carcinomakban talilhaté testecsek birnak-e
a coccidiumok jellegzé sajatsagaival; vizsgalataiknal tagado ered-
ményre jutottak. A mi pedig a Russel altal leirt és altala a rvikra
jellemzonek tarvtott fuchsin-testecseket illeti, ezeket 6k a hyalin
degeneratio termékeinek tartjak.

Az immunitas kérdésének jelen dlldsdval Roux ismertette
meg a hallgatésigot, szdlva a virus gyengitésének modszereirdl, a
phagoeytosisrdl és az immunitis természetérdl. Utina Buchner és
Hankin tartottak érdekes elbaddsokat ngyancsak az immunitisrol
ezoket behatobban ,Lapszemle® rovatunkban fogjuk ismertetni.

Emmerich kisérleteinek alapjit azon valészinii feltevés képezte,
hogy az immun allatok vére és sziveti nedve a bacteriumokra
mérgezileg hatd anyagot tartalmazvin, gyogyhatdssal fog birni az
illetd fertizé betegségnél., Ezen feltevés helyességét eddig mir két
betegségnél volt alkalma kisérletileg bebizonyitani : a sertés orbancz-
nil és pneumonia crouposanil. Mesterséges modon immunnd tett
dllat vérével és sziveti nedvével szintén képesek vagyunk immuni-
tast eloidézni.

Ehrlich antitoxinokkal végzett kisérleteit sorolja elé és azutin
az immunitds Groklésére tér At. Nagy mértékben immun apik szar-
mazékai nem immunok, mig az immun anyikéi relativ immunok,
de kisebb mériékben, mint a sziili.

Kitasato a tetanussal végzett kisérleteirsl szdl,
annak idején lapunkban mdr ismertettiink.

Klein békikat és patkinyokat anthrvax irant fogékonyakka
tudott tenni oly modszerek segélyével, melyek arra utalnak, hogy
az immunitds létesiilésénél bizonyos vegyi viltozasok forognak fenn.
fgy chloroformozott békik mindig elpusztultak, ha lépfenés anyag
fecskendeztetett nyirktémlijiikbe ; microskoppal pedig semmi olyan
nem volt észlelhetd, a mi avra utalt volna, hogy a chloroformozis
kiivetkeztében a sejtek elvesztették bacteriumold képességiiket.

Metschnikoff beismeri, hogy a vérsavénak van tetemes bae-
teriumild hatisa ; a microbdk tonkretevésénél a foszerepet azonban
mégis a phagoeytik jatsznak.

Todor az elsik kozt volt, kik a sejtek hatisit a bacteriumokra
vizsgiltik, de azért eltte szélonak nézetét nem osztja teljesen és

melyeket
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azt hiszi, hogy valami alkalikus anyag az, mely a pathogen miero-
bikra kirosan hat. Leirja ezutin ez iranyban végzett kisérleteit.

Wiight sziiveti fibrinogen befeeskendésével képes volt némi
eredményt elérni az immunitis létrehozasanail.

A gitmbkdros dllatok tejének és hisanak veszedelmes voltdardl
megindult eszmecsere igen élénk lefolyast vett. A tejre nézve meg-
egyezik voltak a vélemények : dltaliban elismerték, logy még az
olyan giimékéros tehenek tejének élvezete is veszélylyel jarhat,
melyeknek togye ép. A hist illetdleg Arloing kivételével, ki a
tuberculosus dllatok hisat nagy mértékben veszedelmesnek tartja és
az ilyen dllatok teljes megsemmisitését kivinja, a legtibb hozzdszolo
(Bang, Woodhead, Nocard) ilyen thlszigori rendszabilyt felesleges-
nek tart. Barlow a nyers kipréselt hiisnedv haszndlata ellen tiltakozik.
mint a mely fartalmazhat giimébacillusokat s igy kiilonben is ren-
desen beteges gyermekeknél szokvin hasznaltatni, veszedelmet hozhat.

Metschnikoff és Roux dolgozata azon véltozasokkal foglalko-
zik, melyek a giimdbacillus koriili szivethen véghez mennek; leir-
jak a szivetek reactiGjiban észlelhetd killinbségeket a szerint a
mint a betegség kedvezi kimenetelii avagy haldlhoz vezets. Az elsi
esetben a bacillusok koriil kemény, lobos szivetbidl #ll6 concentri-
kus rétegek képzédnek, melyek dltal a bacillusok esetleg absorbedl-
tatnak ; maga a lohos szivet elmeszesedik.

Ehrlich a Koch-féle gydgyité modszerridl értekezve, kiemeli,
liogy nagyon szép eredményeket ért el magyon Kkicsiny és csak
lassan fokozddd adagok alkalmazisa segélyével; a tapasztalt rossz
eredmények, s6t karos befolydsok csupin a tilsigosan nagy ada-
gok alkalmazisinik tudandék be. Cormil és Bardach veszedelmes
szernek tartjdk a tuberculint; Kkisérleteik nem vezettek kedvezd
eredményre. Hunter a tubereulinbél hérom esoportba sorozhaté
haté anyagokat volt képes elkilloniteni : 1. olyanokat, melyek
lazat idéztek els, helyi reactiét azonban nem ; 2. olyanokat, melyek

lelyi reactiot vontak maguk utin, de lizat nem; 3. olyanokat,
melyek sem lizat, sem helyi reactiot nem sziiltek, de hatarozott

gybgyitd hatist mutattak.

Behring értekezését az él6 szervezetben végeett desinfectiordl
szerzé tivollétében Hunter olvasta fel. Szdmos érdekes kisérlete
alapjin arra az eredményre jutott, hogy diphtherianil gyogyitd
hatdst lehet elGidézni immun dllatok vérével ; a vér ezen desinficidld
hatisa a diphtheria-bacillusok Altal termelt anyagok destrue-
tigjiban keresendd. Egy masik sorozatiban a kisérleteknek pedig
anthraxban szenvedd dllatokat volt képes meggyogyitani sublimat-
és natrium chloroboratum-oldatok keverekének befecskendése dltal ;
e keverék antiseptikus ereje sokkal nagyobb, mint a sublimaté.
Végiil azon reményének ad kifejezést, hogy képesek lesziink majd a
fertozé betegségek okozéit a szervezetben drtalmatlanni tenni, a
nélkill, hogy az él6 sejtek nyugalmit megzavarnik.

Rouz hajlandébb az immunitds okdul a sejtek direct behati-
sit a bacillusokra, mint valami vegyi actiét felvenni. Ellene van a
Behring-féle theoria altalinositdsinak.

Crookshank az antisepticumol vizsgdlatanak egy ) modsze-
rét ismerteti, mely abban &ll, hogy a vizsgdlandé astiseptikus
folyadékkal a bacterium-tenyészeteket rovidebb-hosszabb ideig érint-
kezéshen hagyva, az antiseptikum befolydsat hirtelen sziinteti meg
vegyi lton; e czélra példiul a sublimat vizsgilatindl ammonium-
sulphidot haszndl. Ily mdédon végzett kisérletei alapjin leginkdbb a
29/,-08 carbol-oldatot ajinlja a sebészetben hasznalatra.

Gruber szintén a fertitlenitd szerek vizsgalatinak modszerei-
rol szélott, felsorolva azon okokat, melyek az eddig haszndlatban
volt médszerekkel elért eredményeket megbizhatlanokkd, sét sok
esethen értéktelenekké teszik. Kisérletei alapjan a carbolt, a lysolt
és a kresolokat tartja a legmeghizhatébb desinficienseknek.

Ruffer a természetes ¢s mesterséges immunitds mechanismusdi-
rél  szOlt, ismertetve a serczegd iiszok bacillusival ez irdnyban
végzett kisérleteit. Ugyand az antisepticumol: szerveplrdl a  sebek
gySgyulisdndl is lartott eléaddst. Bizonyosnak veszi, hogy a kivan-
dorlott fehér vérsejtek a sebben levé idegen testek (vérrdg, varrat,

microorganismusok) eltivolitisira vannak hivatva. Azon szerek
tehat, melyek e sejtek kivandorlasat megakadalyozzik, egyszers-

mind a sebek gydégyulisit is akadalyozzak. Kisérletei azt mutat-
tik, hogy a sebészetben jelenleg hasznilatban levi antisepticumok
a leucoeytik kivindorlisira akaddlyozdlag hatnak, e hatis azonban
nines mindig arinyban az illeté anyag antiseptikus erejével. Altald-

ban azon vegyi anyagok, melyek kinnyen egyesiilnek a vér soival
és fehérnyenemii testeivel — példanl a carbol és sublimat —, nem
akadalyozzik oly nagy mértékben a lencocytik kivandorlisit, mint
azok, melyek nem kénnyen egyesiilnek, példdul az anilin és benzol.

A wédioltasokrol eldaddsokat tavtottak Rouwr és Babes, tovabba
Higyes tandr, ki budapesti egyetemen végzett antirabikus védo-
oltasok elsd évi gyakorlati eredményeit ismertetie ; eloadisa egész
terjedelmében e lapok hasiabjain fog megjelenni.

Fodor tanir elbadisinak tirgya az 1890, évben Pécsen nral-
kodott typhus-jarviny volt; ismertette bacteriologikus vizsgilatok
eredményét, tovihbd fejtegette az okokat, melyek a typhus-jarviny
felléptére altalaban, kiilonosen pedig a péesi jarvinyra befolydssal
vannak és voltak.

A szakosztalyban elbaddsokat tartottak még: Hamilton a
mijnak bacterinm-okozta necrosisirol ; Arloing a typhns aetiologidja-
rol ¢és az Eberth-féle bacillus viszonyardl a bacillus coli communis-
hoz; Frankland a fermentatiokrol.

Hett szemle.
Budapest, 1891. szeptember 4-dikén.

A kvzkirhdazi betegeknek az  egyelemi Klinikdkba vald  dt-
engedése targydhan sok dtivds, felterjesztés, leirat és tandcskozdsok
utin végre kolestnis megallapodas jott létre, melynek pontjai a f6-
virosi tandes f. év julins 30-dikdrdl 13,264. sz. alatti hatirozat-
ban foglaltatnak és lényegiikben a kivetkezik. Megengedi a tandcs,
hogy a févirosi balparti kizkorhdzakbdl a betegek -— a mennyiben
Ok azt nem ellenzik — az egyetemi tanitds érdekében az egyetemi
kérodiknak a kovetkezd feltételek mellett Atengedtessenek: 1. A
kizkorhazi  betegek atvételére kikiildiott egyetemi kizegnek egy
semesterre vald kikiildése az illeté korodai tanar részérél a koérhazi
igazgatonak irasban elozetesen bejelentendd; a kikiildott maga pedig
ebeli miikodésének megkezdésekor a kizkdrhiazi igazgatindl sze-
mélyesen jelentkezni tartozik. 2. Az egyetemi kikiildott a betegek
kivilasztasa végett a délutini orakban a misod- és alorvosok ren-
delése alkalmival koteles megjelenni és azokkal egyiitt alapos szemlét
tartvin a betegek felett, megjeltlni tartozik azokat, kiket elszallitani
Ohajtana s az elszillitis csak mdsnap az osztalyos foorvostol —
annak hivatalos drdja alatt — nyert engedély alapjan torténhetik.
Megjegyezstetvén, hogy a beteget a szillitisra sem ribeszélni, sem
attél elriasztani nem szabad. 3. A betegeknek a kizkérhizakba vald
visszakilldése vagy ott elhelyezése elétt a kozkorhdz igazgatésagi-
hoz telephon 1tjan kérdés intézendd az irdint, hogy van-e iires
hely a kiozkorhdazban, a mennyiben nem lenne fires hely, a bejelenteit
beteg a koérhizi igazgatésignil eldjegyzéshe veendd s a legkdzelebbi
iiresedés alkalmédval elhelyezendd. A visszaszallitott betegril az egye-
temi koroda részérél pontos kérisme és diagnosis adandé, ha pedig
az elhelyezendd betegrol diagnosis nem adhaté, egy pir sorban
utalni kell arra, hogy koriilbeliil mi lehet a baj. A tandcs e hatd-
rozatarél a h. foorvos ir és a Rokus-kérhizi igazgatd tr felzeten,
a nagymélt. vall. és kozokt. minister tur pedig az egyetemi koro-
dik igazgatésiginak tudositisa végett felivatilag értesittetnek.

Az igazsagiigyi orvosi tandes szervezete, iigyrendje és
eljarasi szabalyai. (Kiadatott a m. Kkir. igazsigiigyministernek
35,320/890. szdm alatt kelt rvendeletével.) (Folytatis.)

3. §. A tandes tagjai a nekik kiosztott iigyekben, ha azok
tandesiilésen kiviil intézenddk el, a meghatirozott iddre elintézési
tervezetet készitnek s azt feliilvizsgilat végett az elnikhiz kiildik ;
ha pedig az iigy iilésben intézendd el, azt a meghatirozott napon
a tandes iilésén személyesen adjik eld s ngyanekKor irdsba foglalt
véleményt terjesztenek a tandes elé.

Ezenfellll mindazon tagok, a kik az elntk dltal valamely
iilésre kiilon meghivattak, ha valamely nekik kiosztott iigydarab
elbadisra nines is kitilizve, az fillésen megjelennek, a tandeskozasok-
ban részt vesznek s a feltett kérdésekre szavaznak.

Azon tag, vagy tagok, a Kkiket az igazsagiigyminister az
1890. évi XL t.-czikk 2. §-dnak e) pontja értelmében valamely
orvostorvényszéki vizsgalatnak kozvetlen teljesitésére kikiildott, az
elrendelt vizsgilatot az illetd biiniigyben eljirt, esetleg egy mds
vizagilobird kozbenjottével foganatositjdk és eljarasuk alapjin, —
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a mennyiben a kikiildetést valamely birésig vagy foiigyészség
kérte — az dltaluk készitett latleletet, felvett jegyzikiényvet és a
tiizetesen indokolt véleményt kozvetleniil e hatdsighoz nyujtiak be:
a mennnyiben pedig a kikiildetés sziiksége a tanicsndl elintézésre
varé iigyben meriilt volna fel, eljirisukedl a tandicsnak jelentést
tesznek. Ezenfeliil kikiilldetési dijaiknak és felmeriilt ntazdsi koltsé-
geiknek utalvinyozisat, szabdlyszerii dtinapld bemutatisa mellett,
az igazsagiigyministeriumnal hivatalos jelentéssel kérik.

Az ttinaplé a birdsignak azon tagja Altal littamozandd, a
ki a kikiildott altal foganatositott orvos-torvényszéki vizsgilat tel-
jesitésénél jelen volt, és a miikodés befejeztétsl szamitva, legkésibb
14 nap alatt a tanics elndkénél, ennek utjin és littamozdsival
pedig az igazsigiigyministerium iktathivatalinal henyujtandd. Ezen
hatdridén tal beadott Wtinaplék nem érvényesittetnek.

4. §. A tandcs jegyzdje a tandeshoz érkezett iigyekrdl jegy-
zéket vezet (9. §.); az elnok Altal kiosztott ligydarabokat az illetd
eléadokhoz kiildi, az iilések jegyzOkonyveit vezeti, ezeket, valamint
az filésben elintézett iigydarabokat feliilvizsgilat végett az elntknek
bemutatja és feliilvizsgalat utin — legkésébb az elintézéstol szami-
tott 8 nap alatt — a kiadéhivatalba kiildi.

Ezenfeliill a jegyzi az elntk dltal ved bizott iigyekben mint
eléadd miikddik ; a mennyiben valamely iilésen az el6adé inditviny:
elvettetett, az iilésen jelenvolt tagok megbizdsibol, esetleg (10. §.
b) pont) a kiadminyt szerkeszti; minden év végén pedig a tandes
mitkddésérél az igazsigiigyministerhez teendd jelentés tervezetét a
a tandesnak bemutatja.

D, § A tundeson kivil dllé és az igazsigiigyminister 4ltal
meghivott szakértol a redjok bizott iigyekben mint eladdk miikid-
nek ; azon iigy elintézésénél, melyre nézve szakértokill meghivattak,
a tandes iillésén jelen vannak s ugyanez iigyre nézve szavazati jog-
gal birnak; mds iigyek targyalisindl jelen nem lehetnek.

E szakértoket a tandcs elnike a vésziikre kiosztott iigydarab-

nak elkiildése alkalmaval, illetdleg — ha a tandes iilésén csak
szavazo gyanint vesznek részt — az iilés elején figyelmezteti a

hivatalos titok megérzésére.

6. § A tandcsnak wjonnan kincvezett tagjai az igazsigiigy-
minister vagy helyettese el6tt a kivetkezd fogadalmat teszik :

»En N. N. fogadom, hogy mint az igazsigiigyi orvosi tandes
tagja, a ream bizott teendiket legjobb tudomdsom szerint, lelki-
ismeretesen teljesitem és a hivatalos titkokatsenkinek fel nem fedezem.

A tandes elnoke és a jegyz6 a tandcs elintézése alatt 4116
iigyeknek dllasdardl és az eltado kilétérsl magdnfeleknek értesitést
nem adhatnak.

A tandics tagjai az érdekeltektdl vagy meghatalmazottjaiktol
informitiot egyaltalin el nem fogadbatnak.

A tandes tagjai akkor, ha a tanics valamely iigy érdemében
mir végleges véleményt adott, ez iigyre vonatkozd szakvéleményii-
ket — az elntk elizetes beleegyezésének megnyerése utin — szak-
irodalmi uton kifejthetik.

1. § A tandes tagjainak javadalmazdsa.

A tanics elndke évi 1200 fvt tissteletdijat, és iilésenként
15 frt iilési dijat ; azalelnik, ha az elnikot helyettesiti, az ntobbit meg-
illetd iilési dijat, egyébként pedig a tagokat megilletd munka- és iilési
dijat; a tagok az dltalnk elintézett minden iigydarab utin 10 fit
munkadijat és minden iilés utin, a melyben vészt vettek, 10 fit
iilési dijat; a meghivott szakérték a rendes tagokat megilleté
munkadijakat és azon iilés utin, a melyen részt vettek, 5 frt iilési
dijat kapnak.

Ha - valamely iigy {obh izben keriil elintézés végett a tandes
elé, az elbaddot, ha tibb kiadmdanyi tervezetet készitett is, ez iigyben
csak egy munkadij: 10 frt illefi.

Ha a tandes valamely tagja egy iigyben indokolt kiadmdnyi
tervezetet készitett, de akadilyozva van abban, hogy ez figyet az
iilésen eléadja, ez tigy utin 6 frt munkadijat, azon tandcstag pedig,
ki az figyet az illésen tényleg eltadta, 4 forint munkadijat kap.
A tandes jegyzije évi 600 frt tiszteletdijat és 10 frt iilési
dijat kap. .

Kikiildetések alkalmival a tandes tagjai az ntazisi koltség
megtéritésén feliil a VI rangosztilyba tartozé dllamhivatalnokokat
megilletd napidijakban részesiilnek.

Az elnik és jegyzo tiszteletdijait elbleges havi részletekben,
a kikiildottek napidijait és ttikoltségét pedig esetril-esetre kiilin
rendelettel az igazsagiigyminister utalvanyozza. A munka és iilési
dijakat az igazsigiigyministerium elniki segédhivatali igazgatdja a
tandes elnokétdl minden hé végén kapolt kimutatis alapjin postai
iton kiildi meg az elniknek, tagoknak és jegyznek, kik kitelesck
azokrdl 8 nap alatt az igazgaténak szabilyszeriien hélyegzett nyugtit
bekiildeni.

B) Az igazsdgiiqyi orvesi tandces eljdrdsi scabdlyai.

8. §. Az igazsigiigyi orvosi tandeshoz érkezett beadvinyokat
az igazsagiigyministerium iktato-hivatala iktatja és dtvételi kimyv
mellett a tandcs elnékéhez jutatja. A tandes dltal elintézett tigyekre
vonatkozo iratokat a kiadmany tervezetével egyiitt a tandes jegy-
zije ataddsi kimyv mellett az igazsigiigyministerium kiadéhivata-
liba kiildi. _

9. A tandeshoz érkezett beadvinyokrdl egy jegyzék vezette-
tik, melybe a jegyzi az ligydarabhoknak iktatészimait és targyat;
azt a napot, a melyen az iigydarabot az elbadé dtvette, végre az
elintézés megtorténtének napjat; az elnvk pedig az elbadd vagy
eljaddk neveit és azon hatirnapot, a meddig az elintézésnek, illets-
leg eldadisnak be kell kivetkeznie, bejegyzi.

Egy iigydarab esetleg tobb eléadénak is kioszthaté. Ez eset-
ben a tandes iilésén eliszor az ifjabb s ezutin az idosh tag adja
el véleményét.

Az iilésen kiviil elintézendd beadvinyok az elfaddénak vald
kézbesitéstdl szimitandd nyolez nap alatt, az iilési tirgyak pedig
a beérkezést kivetd misodik iilésen elintézendik ; esak kivételes
esetekben engedhet az elndk az eléadénak indokolt eliterjesztésére

egy heti halasztdst.
(Folytatisa kivetkezik.)

Vegyesek.

Budapest, 1891. szeptember 4-dikén. A fovirosi statistikai
hivatalnak 1891. augusztus 16-dikatol angusztus 22-ig terjedd heti ki-
mutatisa szerint e héten élve sziletett 313 gyermek, elhalt 231
személy, a sziiletések tehdt 82 ¢settel multdk feliill a haldlozisokat.
Nevezetesebb halilokok voltak ¢ héten : croup 2, ronesold toroklob 8,
kanyaré 1, virheny 0, typhus 1, agykérlob 5, agyvéromleny 5,
ringisok 11, szervi szivbaj 6, tild6-, mellhartya- s hirglob és
horghurut 26, tiidégiimé és sorvadis 36, bélhurut és béllob 47,
méhriak 1, Brigthkor és veselob 6, gyermekiagyi bajok 3, velesziiletett
gyingeség és alkathiba 11, aszkor, aszdly és sorvadds 2, aggkér 7,
erdszakos halileset 6. A fovarosi kizkorhdzakban dpoltatott a hét
elején 2137 beteg, szaporodis 625, esvkkenés 65D, maradt e hét
végén dpolds alatt 2107 beteg. — A {Gvirosi tiszti fGorvosi hivatal-
nak 1891. augusztus 20-dikdtél aungusztus 27-ig terjedd kimutatisa
szerint e héten eldfordult megbetegedés: hagymdzban 18 (meg-
halt 1), Alhimlében 1, baranyhimlében 2. viérhenyben 32 (meg-
halt 6), kanyaréban 25 (meghalt 1), roncsold toroklobban 33 (meg-
halt 9), torokgyikban b (meghalt 2), trachomiaban 13, vérhasban —
(meghalt 1), hokhurutban 3, orbinczban 2.

— Hazai fiirdsk személyforgalma: Tdtrafired (VIIL 29.):
4649 ; Szlides (VIIL 26.): 1386; Koritwicza (VIIL. 22.): 998 ;
Pistyén (VUL 27.): 3129 ; Herkulesfiirdd (VIIL 19.): 5565.

— Adamkiewicz krakéi tandr folyamodist nyujtott be az
oszfrik oktatisiigy-ministerhez, melyben kéri, hogy rik elleni szeré-
vel a béesi egyetemen kisérleteket végezhessen. A folyamodisnak
a minister helyt adott és Adamkiewicz tanir mir el is utazott
Béesbe, hol Albert tandr kérodijin egy fél esztendeig szindékozik
kisérletezni.

— A giim8korral fert6zés kivetkezi érdekes esetét kozli a
»Lancet® : egy katona egy phthisishen szenvedd zenész trombitdjit
kolesinbe kérte és késtbb maga is tiidovészbe esett, mely halillal
végzOdiott. Bz eset dltal indittatva Maljean a tiidovészesektol hasz-
nilt fivohangszereket vizsgilat ald vette, oly mdédon, hogy sterili-
zilt vizzel kioblitette és ezt tengeri malaczokba fecskendezte, m' e
ezek tuberculosisban elpusztultak.

— Az évi halandésdg a {6ld kerekségén 33 milliora tehetd
egy napra tehit 91,004, egy érara 3730, egy perezre pedig 62
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halaleset jut. A T0-dik életévet elérd 1000 ember kiziil 43 a papokra
és politikusokra, 40 a foldmiiveléssel foglalkozokra, 33 a munkas-
osztdlyra, 32 a katonasigra, 29 az iigyvédekre és mérnikiokre,
27 a tandrokra és 24 az ovvosokra esik.

— Az erdélyrészi firdék érdekében egy fiirdicongressus

osszehivasat hatdrozta el az ,Erdélyrészi Kdrpit-egyesiilet.“ A con-
gressust oktober hé 4-dikén tartjak Marosvasarhelyt.
Orvosi kinevezések. A fépolgirmester az illoi-ati j
korhdznal megiiresedett alorvosi allisokra Csehszombati Ldszlo  és
Sonnenschein Illés dr.-okat, segédorvosiakra pedig Tandlich Mér és
Tolnay-Hagyméssy Béla dr.-okat nevezte ki.

Ieti kimuwtatas

a budapesti szt. Rokus- &és iill§i-uti kdérhdzban 1891, augusztus 27-dikétsl
egbsz szeptember 2-ig dpolt betegekrol,

Felvett Elbocaitett | Moghalt Uaradt Az dpoltak ozl
beteg| ;\Tgrr— beteg | beteg “a Rokusban |
i gl | 1] | 3 AT
o S| = | S P gl = 8 3| =B leci82
Sla| 3| 8|s| 3523 8 |=| 3|2 |5)|28]a
| (R | T
Aug. 27 [32/42| 74] 28|30, 58 Y 1| 1] 995(662/1657 'IGS! 13‘." 81746 |
. 28 |41125] 66] 3531| 66] 2| 3| b 91)5)’30553 16562 7()'.‘li 60| 811748
w29 [35 46| 81] 42/44| 86] 2| 3| b 990/652/1642] T65| 57 8()i74()
o S0 |14]27] 41| 42(33| 5] 2| 4 6] 960642/1602| 745! HT| 78722
» 3l [57/44/101| 42i30] 72| 2| 3: D 973‘64')3ilﬁ2li 770 62| 78/716
Szept. 1 11747 94 -1041% 83| 5| 3| 8| 9756541629 770, 56| 77 726
& 2 |41,32| 73| 33/40] 73| 3| 2| 5] 980644 1624| 774 56| T7|717|

Szt.-Lukdcs-firds, Budapesten. Meleg ¢és langyos kénes
forrasok. Iszapfiirdo, esiz, koszvény, ischias sth ellen. Asvdnyviz-
uszoddk, ntk és urak szimara, idegesség, vérszegénység, sapkor,
sth. ellen. Noi és wri gozfiirdok, ko- és kadfirdok. Lakds és pensio
a ,Nagy Szalloddban®. Kilitds a Dunira, fekvés keletnek, felvoné
gép, zirt ¢s fiithetd folyosok a fiirdékhez, Naponta katonazene.
Gyogy- ¢és zenedij (Curtaxe) ninesen. Lalkds, clldtassal, szolgalatial
és willanyos vildgitdssal egy személynck-1. em. 27—32, II. em.
22—31 frt. Lakads elldatds nélkal 1. em. egy személy 15—21 frt,
II. em. 11—15 frt, szolgilat és viligitis kiilén. Fiirddorvos
dr. Doctor Frigyes. Prospectus ingyen ¢és bérmentve killdetik,

PALYAZATOK.

Torontil virmegye tirok-kanizsai jarisiba kebelezett Oroszlamos
kozség kozponttal fjonnan szervezett koérorvosi allasra, mely kirhoz
Egyhizaskér, Majdin, Ribé és Kis-Sziget kizségek tartoznak, s mely
Alldssal 600 frt évi fizetés s az egyes kizségek szabilyrendeleteiben

megallapitott Jatogatasi dijak vannak egybekdtve, ezennel palydzat
nyittatik.

A megvilasztandé kororvos a kozségeket az azok dltal eldalli-
tandé fuvar igénybevételével hivatalbél hetenként egyszer tartozik meg-
litogatni s a kizegészségiigyi torvényben elbirt teendbket végezni
Oroszlamos kiozségében gyakorolja megfelels és szabilyrendeletileg meg-
dllapitott dijazds mellett a halottkémlést és a hisvizsgilatot.

Felhivatnak a pdlydzni szdndékozék, miszerint orvostudori okleve-
likkel és eddigi miikodésiiket tanusitd bizonyitvinyukkal felszerelt kér-
vényeiket folyé évi szeptember ho 9-ig a torok-kanizsai jirdsi szolga-
birdi hivatalhoz bekiildjék.

A vilasztis folyd évi szeptember hé 10-én Oroszlimos kizség-
hizinil fog megtartani.

Torok-Kanizsa, 1891, évi augusztus hé 10-én,

3—3 A foszolgabirdi hivatal.

A 1ékai kororvosi dllasra, melynek székhelye Léka, s a mely-
hez a 1¢kai és porgtlini korjegyziségekhez tartozd kizségek taitoznak,
s a mely dllissal 200 frt évi fizetés van egybekiotve, palydzat hirdettetik.

Pilydzni kivindok felhivatnak, hogy min{sitvényiiket az 1876, évi
XIV. t-cz, 143, §-dnmak megfeleldleg igazolva kérvényiik kapesin

=

Orvosi vegyi és goresivészeti laboratorinm
Budapesten, V. ker., Vaczi-kérut 60. sz, 30

Vizeletet, kopetet, hanyadékot, bélsart és egyéb viladékait
az emberi testnek szerény honordrinmért vizsgil

Dr. MATRAY GABOR, volt egyetemi élot- és korvegytani tanirsegéd.

szeptember hé 23-dikaig annyival is inkdbb beadjik, miutin a kés6bb
érkezik figyelembe vétetni nem fognak.
A vilasztids hatiraspjdul szeptember hé 3C-dikdnak délutani
3 Orija Léka kozségbe kitiizetik.
KGszeg, 1891, angusztus hé 17-dikén.
2—2 Somogyi Miklds, foszolgabiro.

i Baranya virmegye mohdcsi jarasaban ujabban alakitott alibb

megnevezett kizoglszségi kirdkben iiresedésben levi 300 frt évi fize-
téssel javadalmazott ¢s hivatalos utazisban ingyenes fuvarral egybe-
kotott kororvosi allasok, ezen pilydzat alapjin kovetkezid idGben és
helyen fognak az érdekelt kizségi képviselo-testiiletek egyeteme dltal
megejtendd vialasztis Gtjin betiltetni.

1. Szajk, Versend, Liptdd, Babarcz és Nagy-Nyardd kozségek
egyetemébl 4ll6 szajki kizegészségi kirre nézve f. évi szeptember hé
?SJ-dikﬁén reggeli 9 6rakor a kor székhclyén N.-Boly kozséghen a kizség-
1izAandl.

2. Lanesuk, Kis-Nyirad, Kolked, Izsép, Maiss, Dalyok és Kitvir
kizségek egyeteméhdl AllG lanesuki kizegészségi kirre nézve f. évi
szeptember ho 28 dikin reggel 9 Grakor a kir székhelyén Mohdcson a
viroshdzandl.

Az 1876. évi XIV. t-cz. 143. §-a értelmében kelldleg felszerelt
pilydzati kérvények f. évi szeptember hé 26-dikaig aluliroit fOszolga-
biréndl anndl is inkibb benyujtandék, mert kés6bb beadandd kérvények
figvelembe nem fognak vétetni.

Mohdes, 1891, évi augusztus hé 28-dikén.
A foszolgabirdi hivatal,

1—1

Szepes-Olaszi rend. tandesit virosban elhalilozis folytin iirese-
déshe jott és 500 frt évi fizetbssel, hizhoz fuvarozva 24 kishméter tiizeld-
faval, szabalyrendeletileg megallapitandd latogatisi és halottkémi dijjal
egybekotott s vilasztds utjin betdltendd varosi orvosi dllomésra az
1886, évi XXIL t-cz 82. §-a értelmében ezennel pdlydzat hirdettetik.

Felhivatnak tehit mindazok, kik ezen #llomis elnyeréseért
palydzni kivannak, hogy kellgen felszerelt folyamodvinyaikat Szepes-
Olaszi r. tandest varos polgarmesterchez folyo évi szeptember hé 15-dikéig
anndl is inkdbb terjesszék be, mivel a késGbben beérkezett folyamod-
vinyok tekintetbe vétetni nem fognak.

L6 cse, 1891, angusztus 25-dikén.

11

Ag alispini hivatal.

Somogy virmegye torvényhatésigindl elhalilozis folytin meg-
liresedett tiszti f6orvosi dllisra ezennel pilydzat nyittatik

Felhivatnak tehit mindazok, kik ezen 800 frt fizetés, 200 frt iti
dtaldny 6s szabad lakdssal, illetve a torvényh. bizottsig dltal megilla-
pitandé Jakbérrel egybektott alldst elnyerni Gbajtjdk, hogy az 1883,
6vi I. t-cz. 9. §dban kikotott minGsitésiiket igazolé okmdnynyal fel-
szerelt palydzati kérvényiiket f. évi szeptember 22-dikéig az alulirolt
aligpdni hivatalhoz nyujtsik be,

Megjegyeustetik, hogy a jelenlegi féorvosi lakohiz telkén keresz-
tiil nyitni szandékolt 1j uteza létesiilése esetén az Gjonnan felépitendd
foorvosi lakohdz elkésziiltének idejére a kinevezendd tiszti fGorvos
természetheni lakds helyett a tiorvényhatosigi bizottsig altal megilla-
pitandé lakbért fog kapni, s az ezen utezanyitis folytin a féorvos dltal
hasznilt kert és szintofoldbdl hizhelyekiil kihasitand6 és eldrusitandd
részek vesaztett haszon élvezete fejében karpétlisra igényt nem tarthat.

Kaposvar, 1891, augusztus ho 28-dikin,

1-1 Az alispani hivatal.

Alulirott mint a novai jirds f§szolgabirija vészérél ezennel kijz-
hiré tétetik, miszerint Zala virmegye novai jirisiban Nova székhelylyel
alakitott novai kizegészségi kisrben iiresedéshen levs kororvosi dllomas
az 1876. évi XIV, t.-ez 141 §a értelmében vilasztds Gtjin leendd be-
toltésére hatirnapul f. 1891. évi szeptember h6 21-dik vapjinak d. e.
10 G14ja a novai kirjegyzii irodiba ezennel kitiizetik.

A kirorvos fizetése 6vi 350 frt készpénz, melyet a kirhoz far-
toz6 kizségek ado ardnyban fizetnek, szabdlyrendeletileg megallapitott
gyogykezelési és litogatisi dijak, mégis természethen ilszolgaltatandé
fuvarok.

Felhivatnak palydzni kivinok, hogy az 1876, évi XIV. t.ca
143. §-a értelmében szabilyszerfien felszerelt palydzati kérvényeiket
alulirotthoz f. évi szeptember 18-dikaig annyival inkdbb beadjik, mivel
a késtbb érkezd kérvények figyelembe véteini nem fognak.

Nova, 1891. évi augusztus hé 21-dikén,
Vértessy Béla, f6sz0lgabiro.

1—1
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[ Bécsben, IIL, Leonhard-utcza 3—B. szam.
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Szerkesztoség:
IV.ker,, Calvin-tér 4., gz,

A lap megjelenik minden hé-
ten vasirnap 1'/;—#£ iven. Mel-
lékletei a ,Szemészet s a
JKbzegészoégligy ésTor-
vényszéki orvostan®
minden £ héonapban 1—2 iven,
Kéziratok, kdzlemények
a szerkesztoséghez bérmentve

A HAZAI ES KULFOLDI GYOGYASZAT ES KORBUVARLAT KOZLONYE.

Alapitotta Markusovszky Lajos dr. 1857-ben.

KIADO TULAJDONOS ES FELELOS SZERKESZTO:

HOGYES ENDRE

Kiadéhivatal :
IV. ker., Calvin-tér 4, sz,

A lap elofizetési dra: holyben

by vidéken egészévre 10 frt,
fél évre & frt, negyedévre

2 frt 50 kr. Orvos- és gyogy-
szerész-ballgatok felét fizetik

Hirdetésekért soronkint 15 kr.
Fizetések, reklamitiok
a kiaddhivatalba bérmentve
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rol, ot eset kapesan - -_ .. - 441 Zagari: A u~/|t|~o gl fix virus e Sxkorhidsl betegoknok
Grdsz Menyhért dr. A \1llunm ! gitésének mechanismusa . 46 Bor- 63 ‘bijakoréan. St \xaddao
i g e it e RN L SRR ewutwg vir Bodenstab : Adatok a pemphigns neona-
‘ essége a hideggel s 146 tornm kéroktandhoz . . . - __ 148
TUDOMANYOS TARSULATOK | : Syphilis két esete - . . __ 446 Welander : A bubo abortiv gyogykeze-
: A tetanusqméreg terje- i be savas higi befeesk: . rdszedge. —
Biharmegyei Orvos- gwb\ szerész és ter- ‘ deése a ﬁz:’rvc“mthft&u '\‘u = .““,K:L“ ,\_Ul,_ 146 'M-l )(nzi)‘- i 'l__ tigany- ,n‘fL,_LT‘_ 118 V?E/yﬁs?i;kl;101‘:]\1(,:,",llﬁs[;l:ﬁ(‘A ;;ﬁ e
llli:-isizz\t‘:{:;g:‘x(.;\uylegycﬁﬂlm 1891. dpri- ‘ Gybgyszertun. S }f\lnuk ulkm xl \-Hlnlm;'m_\'uk > Adamkiewiez tnr. — Fertdzés ;,;ihniL
Berkovits \I:Allua Heveny urethro- | Erdekes sulfonal-mérgezés - . .. .. Mg 11:;';:“ A‘:(t‘-):jllul’l}ulj]?:l:j\t':-;;l';l;nx'il;ll;. :;: korral. — Az, évi; halaudosig’ e Jold
blennorrhoedbol szdrmazd gonococeus 445 | A salicylbromanilid . . . .. .. .. 446 | ° Y i A e > |  kerekségén. — Az erdélyrésel f"'d‘:‘
Weiss Mdrton : Lymphoma colli készit- | A rocodeinum lndrm hluxin um . - .. 446 Aprobb jegyzetek az orvosgyakorlatva. — Orvosi kineve k. TRt LR
mény bemutata b R SR . mutatis a fovarosi kdzkdrhazakbol.
ny B8 o ee an o . -- ALl 1. leterus gravis gyogyitiasa, — 2. Idilt — 8z. Tinkdesfiirdd __ 450
tivdsz Menyhért: Casuistikus eset ln.A e~ Verstrilen : f. hasmenés gyogyitasa, — 3. A trigemi.
rids aphonidban .. .. 1. .. _. _ hatdrozdsa h.\llgqtml/ \s segélydyel —. 446 nus neuralgidinak gyogyitdsa, — 4. Boriték. Pilyizatok. — Hirdetések.
— ———— — — - - — - — - m—— —
Dr. Siimegi Jozse |
. gi Jo f
A : : S | Dr. DOLLINGER GYULA
testegyenészeti, gyogygymnastikai és | A : ; e g e
massage rendelése testegyeneszet magangyogyintezete
V. keriilet, Balvany-uteza 11. sz, I. em. 30 S o ;
: " : s Budapest, VIL. keriilet, kerepesi-ut 52, szam,
e e A gybgykezelés tirgyai: 1. A gerinczoszlop ferdiilései. 2. Csi-
ouonomnoounnonnnnnouoooouuu | || golyaszu. 3. A melikas angolkoros gorbiilései, 4. Ferdenyak. 5. A
: @ veégtagok elgorbiilései: dongaldb, ladtalp, 1614b, kampolib, gacsos
® Dr. BATIZ FA I .‘7 Y : térd, a csives csontok s a kezek elgiirbiilései. 6. lziileti merev-
: h @ ség es izlobok, es massage-ra alkalmas koresetek.
. 5 7
: TBSI Hﬂesz <[ B V’ A 4 I s 29 Programmot bérmentesen lkild.
8 INTEZETE ® | ow Védojexy @ S tnit Dant
e (it e | Univ. med. Dr. Péesi Dani 30
S Budapesten, varosligeti fasor és arena-it sarkan S nyilvinos
’ . . . ST A 2 | 3 o o z
: egbsz bven At nyitva van. Az intézet orvos-sebészi osztilya is : ‘ TEHENH'MLU TEHMELU INIEZETE
® XXXIII év ota szakadatlanul miikodik. Folvétetnek benlako g
: és bejaro betegek, 22 : Tarkevén (Jisz-Nagpkin-Szolnokmozye)
P . . - ] 4 7. 16 6 17 até-
® Kimerits programm ingyen és bérmentve. 9 timeges oltisokhoz, j6 és bistos haté
-4 . konyséigi olté-anyagot, a kivetkezd rend-

Arad szabh. kir. varos és Aradmegye hatosagai
kozvetien ellendrzése alatt allo miniszt. enged.

nyllvanos tehénhimld-termeld intézete Aradon.

Szallit az év birmely szakiban friss és kiprobalt biztos fogam-
zasu (szhrissal is olthaté) eredeti tehénhimlényirkot a kivvetkezd drakon :

| phiolat 23 eqyénre 50 Weért | 1 phiolat 50 egyénre 3 friért

10 1l hiolat 4 friért :
Ipf:laf 105 egyénre 2 "er 1 phiolat 100 , 6

Csomagolis ¢és bérmentes bekiildésért 30 krral ; utan-
vételes szallitasnal csomagolis és szillito-levélért 20 krral
tobh szamittatik smllltményonként.
£ Megrendelésele postafordultaval teljesittetnek.

Sajat taldlminyi szabalyozhato scarificator (100 ewyun beolthat6é egy
6ra alatt), legjobb olto-eszkoz, 4ra 1 frt 25 kr., a sziirist mellgzhetsvé teszi.
Két hatosag szakkozegemek folytonos és kézvetlen ellendrzése
az oltoanyag kifogastalan jo mindségére nézve a legnagyobb

garancziat nyujtja. 26

kiviil alacsony #drakon szallit:

b0 egyénre: Ll - . il 35—
L g T S Pk o
1 phiola 2—3 egyénre ... .. ... —.60
10 vagy tobb ilyen phiola &4 . ... —.50
1 phiola 15 egyénre .. ... .. ... 2.50

é'
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3

testegyenészeti as gymnastikai gyogyintézete,

Budapest, V., keriilet, Erzsébet-tér 8. szam,
(Jy(nr) rkezelés ald keriilnek a testegyeneszet. svéd gyogy-

rend

Cursusok orvosok és szigorlok szamira,

gymnastika és ma

ssage kirébe tartozd bintalmalk.

Mz kezelést igényls (fekvl) betegek szimira alaposan
| képzett intézeti segédorvosok dllanak a t. kartirsak és kizinség

leikezésére.

gyakorlatokkal egyhekitve.

Bivebb felviligositist a gyog) intézet igazgatd-orvosinal nyerhetni.
A A A A A A A A e S NN A ST




Kisdedneve-
lési kiallitds

Budapest : ’
1889 Univ. med. Dr. Zoltan A.
ARANY minist. engedélyezett

OKLEVEL

. . . " r . "
nyilv. borjuhimlé-olto intézete
Kétegyhazan (Békésm.)
szallit egész éven at jotallas mellett mindig friss és biztos
vallatd ¢s szurassal is hasznalbatd borjuhimlé-nyirkot az alibbi drakon:

hatdst eredeti, conser-

1 ]DhllilL 2- 3 egyénre v, o. a. 50 kr., 5 vagy tobb ily phiola 40 kr., 1 phiola
10—15 egyéure 2 frt, 1 phiola 50 egyénre 3 frt, 1 phiola 100 egyénre 6 frt.
Csomagolds illitolevél & fit —.15
Csomag, és ajanl. megkilldés g —30

Oltasi kellékek a beszerzési éron — Nagyo m, megrende-
léseket tetszés szerinti részletekben is P\]lull \lok a ked-
vezményes arakon, eldirandé hatdrnapokra és helyekre.

Eszék 15889
z érdemnek
ARANY
EREM

Déltirolban 20 kilometer Trienttdl.

Vegybontotta Barth tanir Bécsben.

Sikerrel haszndlva Bamberger, Braun-Fernwald, Billroth, Drasche, Kaposi, Krafft-Ebing

Monti, Widerhofer stb. tanarok altal, hibas vérvegyen alapuld betegsegek, u. m. ver-

fogyatkozds, sapkor, gorvélykér, idegzsibdk, hysteria, hoszam-zavarok, idegbajok, bér=

béntalmak, valamint kimerdlési dllapotok ellen.

Kaphatd a gydgytiralkban ¢s dsvanyviz-ralktdralban. 24 |
Egy 5 kilos postalida (vitelbér 30 kr. egész Mag gyarorszag-

Sl&tkUldBS pﬂStﬁVﬂ‘ |s. ban) 8 iveg Levico-vizet tartalmaz, Fo:aktar: Edeskutg L.-ndl |

Budapesten.

MATTONI-f¢le

GIESSHUBLER

legtisztabb égvényes SAVANYUKUT,

Kitiiné sikerrel hasznilhaté :
koszvénynél,

a léguzo- 68 emészutiszervek betegségeinél,
gyermekbeteg-

gyomor- és holyaghurutndl. Specificus szer
ségekben.

A karlsbadi gydgymédot haszodldknak eld- és uidkura gyanint ajnlva,

MATTONI-fele

LAPKIVONATOK

LAP-80 LAP-LUG
kitand szerek

vasldp- és vasasfinrdok eldéllitdsdra a haznél.

Evek hosszu soran at kitiind gyogyhatasuaknak bizonyultak:

Méh-petefeszek- és hashirtyalobnil, sipkérndl, gorvélykor-

nal, fehérfolydsndl, elvetélésre valdé hajlamnil, teljes ¢s

részletes hiidéseknél, vérszegénységnél, esiznil, kiszvény-
nél, ischiasndl és aranyérnél.

MATTONI-f€le

BUDAI KESERIIVIZ

legkivélébb HASHAJTO,

Valamennyi természetes svanyviz és forrdstermény szétkiildd intézete

MATTONI és WILLE
3 BUDAPEST,
Mérleg-utcza 12 és Dianafiirdé-épiilet.

Természetes arsendds vasas viz |

8“1 36. sz.

Hazank legkedveltebb savanyuvize.
D%~ Borral hasznalva kiterjedt kedveltségnek Orvend. 8

FORRAS.

Legjobb asztali és uditéital. — EKitiné szolgalatot tesz
az emésztési zavaroknal.

0 fensége Jozsef f6herczeg asztalan rendes italul szolgal.

Friss toltésben mindenkor kaphato: 3

EDESKUTY L.’ csdsz. és kir. és szerb kiralyi

udvari szallitonal Budapesten,
tgyszintén minden gydgyszertarban, fiiszerkereskedéshen és vendégldben,

UI(‘“((

1 1)1“,)11 gltele 20 drak
10 I(]hvsm(, _ ‘gyeme
Y }Jhln“ I\I - fre 50

oo
50 - s‘ll”‘(x elés

Zemélypg ., -*’;‘f‘gos)
]()() yre 4)“ «'lny' tilllr ,)[ e

§ 3””’“3’!’»“9
goliis ¢g

Mindenkor kényelmes és oloso

: természetes konyhasu’s ﬂirdﬁk,

belégzések, porlasztisok stbh.

a cs. és kir. tomény Halleini anyalug-séval
eloallitva a es. és kir. halleini séakniban Dr. Sedlitzky, cs. 6s
kir. udv. gybgyszerész dltal Salzburgban, Javalatok mint a
termésuhs konyhasés fiird6knél, kivalt néi altestbajoknal,
gyermekbajokban (girvélykor) stb. alkalmaztatik és 1878 Ota
hatisosnak el van ismerve Braun K. és G. Chrobak, Monti,
Rokitansky, Spath, Widerhofer tanirok #ltal. @~ Minden
kéroddn és korhizban haszniltatik. ~mg Foraktir Budapesten
EDESKEUTY L, és MATTONI és WILLE, tovibbi minden
gyogyszertarban 8 asvanyviz-kereskedesben L kilo 60 kr.,

) kilos csomag 2 frt 70 kr, — Ugyeljiink a fentebbi czégre.

HALLEIN. HALLEIN. HALLEIN.
Vegyelemzések és prébdk ingyen. 16

16 X6 586 S 86 K86 8 G R 8 G R R

hazban

a



ORVOSI HETILAP

36. sz.

1891.

Klimat, téli gyogyhely
6s tengeri fiirdd

Hazdsk

legtisztabh,

legolesobb (és leg-

jobb szénsavdis, tgvényes

SAVANYUVIZE, Veghles-

Szalatnan, Zolyommegye, mnuhg friss

toltésben kaphaté a budapesti féraktirban
Erzséhet-kdrat 56. sz., tovibbi fiiszeriizletekben
Telofon-osszekittetés. (s vendéglokben. Szédmos raktir a vidéken.

lla(le Emn i
> Lithion-savanyuviz,

a kiszvény-, hagy-, dara- ¢és homoknak,
gyomor-, vese- 6s holyaghajoknak, arany-érnek
és hurutoknak gy6gyszere,
Legkitundédbb tditd ital.
Radeini gyogyfiirddé.
Llbrajzok ingyen a radeini savanytviz raktiritol.
Bécs, l., Fleischmarkt 8. s=z.
Budapest:
Edeskuty L. ¢s Mattoni és Wilie

17 uraknal.

Cs. kir. szahadalmazott ‘

ggyetemes emesztopor
Dr. Golis-tol. |

Eddig még ut6él nem éretett hatisira nézve az emdsztéds ¢s
vértisztitds terén, s a test tiplildsa és evositésére nézve. Ezdltal |
naponkint kétszeri 6s sokiig folytatott hasznilata mellett valddi
gybgyszerré vilik szimos még makaes betegségekben is, mint p. o,

emésztési gyengeség, mellégés, a gyomor tulterhelése,
a belek petyhiidtsége, ideggyengeséz, mindennem
aranyercs bajok, gdrvély, ouga, sapadtsag, sargasige,
valamenryi idiilt borbaj, rak, idoszakos fejfiajasok,
ferges ¢és kioves betegségek, tulnyialhasodias sth,

Ez az egyetlen és gytkeres szer a me: um/w// kiszeény és
mellbajban (lubuur/uv) /{\l'Ullll1:-4//“11///1“”1//1(!/ tgy ezelitt, mint |
valamint utdlagosan gyogyszeriil is kitiing
Egy

annak haszndlata alatt,
szolgalatol tesz. — l],-:y nagy skatulya dra 1 frt 20 kr.
kis skatulya 80 kr. Foraktir Budapesten
TOROK JOZSEF gytgyszerész tndl, A
hemisitdstéli megmenekiilére figyelmeztetek
mindenkit, hogy a valddi egyetemes emésztipor
Dr. Golis pecsétjével van elzirva, 8 minden
skatulya a védbélyeggel, s kiviilrgl ily czimmel van ellitva:

K. k. conecss. Univ.-Speisen-Pulver des Dr. Gélis in Wien. |
Fisz@llitohely : 6 (Zwettlhof). 19

Béesben, Stefansplatz

ABBAZIA:

Teljesen déli fekvés, por- és szélmentes.

Tengeri, édesvizi és elektromos fiirdik, —

Elektromos vildgitis. — Kitiino ellitas, — Mérsékelt drak., —
szamdra. — Hazi-gyogyszertar. — A nydri idény alatt tetemesen leszallitott arak.
Igazgatd : de. Schwarz Igeo, Krafft-Ebing tandr ideggydgy-korodijanak volt assistense.

Gyogyintézet és pensio

UISISANA.

Egész éven at nyitva all. 35

Massage., — Gyogygymnastika, — Krull-féle készillék tiidébetogek

— Teljes pensio-ellitds szobdaval 5 fritél naponkint és személyenkint.

Igazgatond : Munsch Maria asszony.

Dr. FUZESSY szsnr

jaréasorvos 22

minist. enged. nyilvanos borj(xhimlé—

nyirktermel6 intézete
HEVESEN (Heves megye).

Mindenkor friss és biztos fogamzisi eredeti bhorjis
himlonyirkot szillit az alibbi

felette olesé 4arak
mellett :

1 phiola frt 50 ky.

1 30

1 ss 100

1000 egyémre . . . .

S egyémre

2 29

Usomagolis dija 20 kr.

—

Dr, HERCZEL heidelbergi egyetemi magantanar
Sebészeti Sanatoriuma

19 Sebészeti es ndgybdgyaszati maganintézet.
Budapest, VI. keriilet, fels6 erdésor 5. szam.

Allando orvosi feliigyelet. Gondos dpolds. Kitlind ellitds. Telefon. Mérsékelt drak.
Rendeld ora: *,5—4-ig; szegényeknek d. e. 9—10-ig. Kivinatra prospectus

Az tiveg ara : A 1/2 uveg ara :

2 irt. 50 kr. f irt. 80 kr.

+ BRAYAIS VAS

a vilag leghiresebb orvosal altal ki lett probdlva és csoddlatos
hatdsa altalap el van mar ismerve. A ‘* BRAVAIS vAs " nem okoz
semmi nemu gyomorbaji, mert azonnal atmegyen az emberi
organismusba. ROvid hasznalal utdn a vernck visszaadja
egeszseges szinét és sziikseges élelercjél. A fogakal nem feketitl,

Ovakodjunk az utdanzdasok-és hamisitdsoktol !

NaGyBANI ELADAS : 40 és 42, Rue Baint-Lazare, PARIZSBAN.
BUDAPESTEN : TOROK JOZSEF Bybgyszerésznél és minden gybgyszertbrban.

Budapest, 1891. Pesti Lloyd-tirsulat kényvnyomdija. (Dorottya-uteza 14. sz.)
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Harminezotodik évfolyam.

37. Szam.

Budapest, 1891. szeptember 15.

ORVOSI HETILAP.

A HAZAI ES KULFOLDI GYOGYASZAT ES KORBUVARLAT KOZLONYE.

Alapitotta Markusovszky Lajos dr. 1857-ben.

KIADO TULAJDONOS ES FELELOS SZERKESZTGO: HOGYES ENDRE EGYETEMI TANAR.

EREDETI KOZLEMENYERK.

Az antirabikus véddoltasok gyakorlati ered-
ményerol az 1890. aprilis 15-dikétol 1891.
aprilis 14-dikéiq terjedd elsé év alatt.
Hégyes Endre tandrtol Budapesten.

I. Bevezet6 megjegyzések.

Megeldzé hosszas dllatkisérletek utan embereken az anti-
rabikus oltasokat 1890. aprilis 15-dikén kezdtem meg, egy e
czélra berendezett ideiglenes jellegit laboratoriumban, kapeso-
lathan az egyetemi altalinos kor- és gyogytani intézettel. A
laboratorinm és a szolgilat herendezése nagyjiban olyan mint
a parisi Pasteur-intézet berendezése az antirabikus véddoltasokra,
esak a helyiségek kevéshé alkalmasok mint ottan.

A véddoltasok ingyenesek. Az intézet kiadasait a parla-
ment altal megszavazott budget fedezi. Az orszig szegény
sorsit  veszettebmarottainak ezeken kiviil az a kedvezmény
adatik, hogy az allamvasutakon ingyen utazhatnak Budapestre
¢s vissza, tovabbi a kozkorhazban a gyogyitas tartama alatt
ingyen ellitisban részesiilnek. Ez intézkedések meglehetdsen
. biztositjak azt, hogy az orszig veszett 4llat marottjai nagyobbrészt
¢s elég gyorsun alivetik magukataz antirabikus védéoltasoknak.

A gyogyitis vége utdin 5—4 ho mulva minden gyogy-
kezelt egyén egészségi dllapotardl hivatalos tuddsitas szerez-
tetik be, mi lehetivé teszi azt, hogy a védéoltasok eredmé-
nyességérol lehetoségiz meghizhato statistika allithato tssze.

(Fontosnak latszik e koriilmény kiilontsen a parisi Pasteur-
intézet statistikai adataival szemben. Oda a vilag legtavolabh
részéb0l mennek védoltasokra a veszettillat-marottak, a kik
hazameneteliik utin elvesznek az intézet litkorébol és hizonydra
nagyon sok esetben esak abbol kivetkeztetheti az  inté-
zet az dltala gyogyitottak élethen lételét, hogy az illetéknek
elhaldsa nem jutott nyilvinossagra. Ebben pedig megbizni egészen
nem lehet. Nalunk az elsé év alatt is fordult el pir eset,
hogy a gyogyitis utan hazakeriilt egyén elhalt, mit esak akkor
tudtunk meg, midén a hivatalos adatokat beszedtilk. Higyes.)

Miutan az elso évi oltasok befejezése utan (1891, aprilis 14)
a harom honap esak most mult el és minden hivatalos tudositas
a legutobb gyogyitottakrol még nem érkezett be: a kizlendd
statistikai adatok aproximativ értékiek, noha elérelathatolag
nem igen fognak valtozni, miutdn a halilesetek, ha nem mindég
is, de legtibb esetben a hivatalos jelentéseknél elobb jutnak
az intézet tudomdsara és harom ho utin mar ritka eset az,
hogy a védooltotton Kkitirjon a veszettség.®

I[. Statistikai adatok.

A fennebb jelolt egy évi idkiozhen dsszesen 701 egyén
kapott antirabikus gyogyitast.

' E jelentés a VII.dik nemzetkdzi hygienei és demographiai con-
gressus bacteriologiai szakosatilydnak felhivasira kiildetett julius kzepén
Londonba és felolvastatott e szakosztily 1891. augusztus 14-dikén tartott
filésén. A kimeritdbb statistikai kimutatds esak késtbben fog kizzé tétetni.

* Mindezideig noha alig van még hitra egy-két eset, melyrél
tuddsitisunk ninesen, fjabb halilesetrél nem kaptunk jelentést, minél-
fogva az alibb kozlend§ szamadatokra majduem biztossiggal mondhat-
juk, hogy definitiv jelentGsséggel birnak. Higyes.

Az esetek a kivetkezd statistikai tabliba foglalhatok «
Pasteur-intézet statistikai osszeallitds modja szerint:

A budapesti antivabikus védooltdasok statistikdja 1890. dprilis
15-dilétol 1891. aprilis 14-dikéig.
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' Az A) columna azon megmart egyéneket tartalmazza, kiket oly
dllat mart meg, melynek veszettsége kisérletileg ki van mutatva; a B)
columna olyanokat, kiknél a maré allat veszettségét dllat-orvos con-
statdlta; a ) columna oly egyéneket, kiket veszettségre gyanis dllat
mart meg.

A mard allat volt: 601 esethen kutya, 85 esethen maecska,
S esetben tehén, 2 esethben szamar, 2 esethen 16, 2 esetben
malaez, 1 esetben borji.

@ oo

E 701 egyén koziil eddigel¢ (1891, junius 15) 20 egyén
halt meg veszettségben.

I11. A haldlozas ardny megallapitasa a fennebbi adatokbol.

Hisz egyén halvan el a gyégyitott 701 egyén kiziil, az
egyetemes halalozdsi arany a fennebbi adatok alapjan: 2:7°/.

E 20 egyén kozil azonban 1 a gyo6gyitis kozben; 11 a
eyogyitas befejezte utan 15 napon beliil ; 8 pedig a gyogyitas
hefejezte utan 15 napon tul halt el.

A valodi halalozasi arany megallapitasandl esak az utobbi
| szdm vehetd iranyadoéul, mert tgy a gyoégyitis kozben, mint
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454 ORVOSI HETILAP 1891. 37. su.
a gyogyitis befejeste utini két héthen elhald egyéneknél. — | nagysagi nyulak kiilinbozé vastagsigu gerinczvelei egyenetlen

mint azt Pasteur kifejtette — felvehets, hogy az utczai veszett-
ség fertézé anyaga mar a gyogyitis kezdetén vagy a gyogyi
tas folyamata alatt eljutott a megmart egyén idegkizpontjai-
hoz és igy a védboltasok immunizalé hatasa az ily egyénekre
nézve elkésett. K felvétel azon Kkisérleti tapasztalaton alapul,
hogy a kutya, mely utezai veszettségvirussal trepanatio utdn
a dura mater alol inficialtatik, 14—20 nap Kkioziott vész meg.
Sajat kisérleti tapasztalataim szintén a mellett szolanak.

Ezek alapjan tehat jogosult az, hogy a 20 elhalt egyén |

kozill az elsé 12t kizdrjuk a szdmitashél és csak az utolsd
8 halal-esetet vegyitk olyannak, mely az antirabikus gyogyi-
tis alkalmazasa daczira is bhekovetkezett.

E reductio utan tehat a statistikai tény és annak alap-
jan a halalozas ardnya kovetkezd: A 12 elimindlt esetet le-
vonva a T0L esethdl marad 689, E G689 eset kiziil elhalt
vsszesen 8. Bz 1°1°%, haldlozasi aranynak felel meg.

1V. A haldlozdsi ardny a kiilonboz6 véddoltas médoknal.

E 689 egyén koziil 299-nél az antirabikus védooltasokat
Pasteur eredeti classikus moidszere szerint végesztem szaritott
veszett nyilt gerinezvelejével leginkabh az 1 n. intensivebh
gyogyitismod szering.

A tobbi 390-nél védooltasokra azt az eljarast alkalmaz-
tam, melyet kutyaknak immunisalasira és veszettkutya-hara-
pas utan a veszettség Kitorésének megelozésére dllatkisérleteim-
hen sikerrel alkalmaztam.

Iz eljaras abban 4ll, hogy egészen friss ¢és szaritatlan
passage nyul nyultvelejébol hét promilles st.erilimilt konyhaso-
oldattal kiilonboz6 dilutickat készitek (1:100; 1:200; 1:300;
1:500; 1:1000;
elobb a gyengébb, azutdn az erdsebb dilutickat suceessive
fecskendezem a hor ald. E successiv befecskendéssel lassan-
ként hozza lehet szoktatni a szervezetet a legerdsebb hatdsi
(1:200; 1:100) dilutickhoz is, ugy hogy ha kell6 ovatossig-
gal emelkediink az erésebb oldatok adasaban, a veszély ki
van zirva teljesen, mint azt elére legalabh 70 kutydn kipro-
baltam, a nélkiil, hogy egyetlen egynek is valami baja lett
volna Kkoziilok; mig a passage-vel6 siirii dilutiéit — mint
ismeretes — nem lehet divekt veszély nélkiil fecskendezni a
hor ala; az igy inficialt kutyak nan\obl) része ugyan életbe
marad és immunis lesz, de egy része megkapja a veszettséget,
E risiko a fennebbi eljaras mellett teljesen elenyészik.

Az eljaras lényegében véve egyezik a szaritott velé mod-
szerrel. A veldszaritas a friss velé virulentidjat szintén az altal
attenualja, hogy a veszettségvirus mennyiségeét szallitja alabb
naprol napra a szarado veldhen. Ny alakon tett kisérletek
mutattak, hogy a friss passage-virus nagyobh fokozatt dilutioi
a dura mater ald fecskendezve épen gy nem olik meg a
nyulat, mint a 12 —14 napig szaradt passage gerinczagy emul-
8ioi, mig az erdsebb friss vels-dilutiok mar megveszitik a nyu-
lat a dura el6l, gy mint a nébany napig sziradt nydliveld
¢és pedig annal rovidebb-rdvidebb incubatio utin, mennél erésebb
dilutiot alkalmazunk, épentgy, mint a szaritott vel6hol késziilt
emulsiok annal gyorsabban olik meg az allatot, mennél rivi-
debb ideig szaradt veldhol készitjik azokat.

Egyfelol az a kioriilmény, hogy az eljards a kellé GOva-
tossag mellett drtalmatlan, masfelol az, hogy allatkisérleteimben
Pasteur alapveté allatkisérleteinek ismétlése alkalmival kedve-
z0bb eredményeket értem el, mint a szaritott veldkkel valo
véddoltasokkal : felbatoritottak arra, hogy azt veszett allat
altal megmart egyéneken is megkisértsem.

Az eredmény a virakozasnak megfelelt. Az eljaras egy-
feldl Artalmatlannak bizonyult embereken is, masfelél a hala-
lozasi arany is agy latszik kedvezébb lett. A 209 szaritott
veld-emulsioval — védoltott egyén koziil megveszett D, mely
1'67%, mortalitisnak felel meg; a friss veszett veld-dilutiok-
kal védoltott 390 egyén kiziil elhalt 3, mely 0°76°%, mortali-
tasnak felel meg.

E kedvezobl) eredményt a velodilutiokkal valo védooltas-
nal az emberekre vonatkozélag, hajlandé vagyok szintén arra
visszavezetni, mint allatkisérleteimnél kifejtettem. Kiilonhozo

1:2000; 1:5000; 1:8000; 1: 11)()00) és |

(lldll)lml] szaradnak, a virus mennywaenek naprol napra
csikkenése nem egyenletes, I miatt a succevitisa a virns be-
feeskendésnek a  szaritott velG-emulsio alakjaban nem oly
szabatos, mintha a friss velét leméri az ember ¢s megfeleloley
dilualja. A parisi Pasteur-intézethen a véddoltasokhoz egyfaji
¢s majdnem egyenlé nyulak hasznaltatnak, melyeknek gerinez-
veleje koriilbeliil egyenld vastag és egyenletesen szaradhat, a
belolok késziilt velé-emulsio is egyenletes succevitisban tar-
talmazza a virnst és igy az adagolis is eléggé megbizhato.
Oly intézetekben, ‘hol erve kiilon nyilfaj-tenyésztés nines hbe-
rendezve, hanem kisebb és nagyobb nyulak vegyesen hasznél-
tatnak a fix virus eluallltamm, a vaceina  gyanant szolgalo
velo pontos adagolasira eczélszerinek mutatkozik a dilutio
madszer, mely mellett az elokészités egyszeribb volta is beszél.

A fennebbi szdmok az Osszehasonlitisra még csekélyek.
Tovabh fogom még bsszehasonlitélag tanulmanyozni a kérdést,

V. A haldlozdsi arany véddoltott és nem véddoltott
veszetteb-marottak kozott.

Az antirabikus véddoltasok hatasossiaganak megitélésére jo
adatul szolgdl, ha bsszehasonlithatja az ember a véddoltottak
halalozasi aranyat az ugyanazon idé alatt védoltasban nem
részesiilt megmart egyének haldlozasi aranyaval. Ez tsszehason-
litast alkalmazza Dujardin- Beawmetz a Szajna departement, — Siv
H. Roscoe Anglia antirabikus gyogyitasban részesiilt és nem része-
sillt veszetteb-marottaira. Ugyanezt alkalmaztam volt én a
parisi Pasteur-intézethen gyogyitott ¢s gyégyitatlan maradt
magyarorszagi veszettebsmarottakra. Mind a hérom dsszehason-
litashol az deriilt ki, hogy az antirabikus gyogyitas nélkiil
maradtak kozott a halalozasi arany 9°3°,, —15%, volt, mig az
ugyanazon idd alatt Pasteur-féle oltasokat kapott megmart
(~rrvenekuél esak 5:3°%,—1'19%,.

Az 1890. aprilis 15- dlkbtol 1891, aprilis 14-dikére terjedd
¢vben, mint lattuk a hudapesti antirabikus intézetben gy égy
tott 639 egyén koziil a védboltisok daczara elhalt 8 egyén.
Hogy ez idd alatt hany veszetteb-marta egyén mem Kkapott
gyogyitist, még nem tudom ugyan, a mennyiben még most
gyiijtjiik arra a hivatalos adatokat, az ezek koziil elhaltakrol
mar eddig is van annyi tudomasunk, hogy annak szima meg-
haladja a 20-at, s6t ha a fennebhi 12 haldlesetet is azok
kizé szamitjuk, a 30-at is; pedig valészini az, hogy tekintethe
véve a fennjelzett dllami kedvezményeket, melyek a legszegé-
nyebb lakosoknak is megadjak a konnyii hozzajutist a védo-
oltasokhoz, a gyogyitisra meg nem jelent veszett ebmarott
egyének szama elenyészé csekély leend a gyogyifdsra meg-

jelentekéhez képest, mely koriilmény szintén az antirabikus

vedoltasok lesz egy tjabb hizonyitéka.
Budapest, 1891. julius 15-dikén,

A giimdis esipbiziileti Lob, zsugor és merev-
séq qyoq J/bezelese
Dollinger Gyula dr., egyetemi tandrtol,
(Folytatds.)

II. A giim&s csipdiziileti zsugor gyogykezelése.

Ha a lobos esipoiziillet mindjart kezdetben nem rogzit-
tetik nyujtott helyzetben, zsugor fejlédik. Csak kivételszdmba
mennek azon esetek, a melyekben a végtag a esipoiziileti lob
utan gyogykezelés nélkiil is a jarasra alkalmas helyzethen
mered meg. A lob elsd idészakaban a végtag tobbnyire csekély
flexio ¢és abduetioban van, de lattunk eseteket, a midén a lob
10—14-dik napjan a czomb mar 90 fokig fel volt hajlitva és
erdsen adducilva. Az els6 idészakban fellépé abduetio ritkan
marad meg allandoéan, hanem a mint altalanosan ismeretes, nem-
sokara adduetioba megy at. A midén tehat a esipéiziileti zsugorok
kezelésbe jutnak, tobbu_yire flexioval parosult adductioval
van dolgunk, A tupasztalat it mumtia, hogy kiilondsen ilyen
Lsctekben szokott az izvapa hatra- és felfelé kiboviilni, a czomb-
fejees pullfr lekopni, mig azon esctekbeu, a melyekbenacmmb
nyujtott és Kissé abduealt helyzetben l'ug‘Vlttetll\ ez elmarad,

.
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Miutin pedig a végtag kinyujtott ¢és meérsékelten ahduealt hely-
zete azon silyosabb esetekben, a melyekben az iziilet mozgé-
konysiga teljesen elvész, még a jardsra is legalkalmasabb,
kovctkeaole" a csipoiziileti 7suo-01ua]. a midén a végtag vagy
felhajlitva és adduealva, vagy csupin adducélva van, elsé
teendénk azt kinyujtani ¢és mérsékelt abductioban rogziteni.
Ez képezi a gyogykezelés legkizelebbi czéljat még akkor is,
ha az izilet még lobos, ba tilyog képzoditt, vagy az izilet
koriil sipolyok vagy hegek vannak jelen. A lob acut idészaka
ban a beteg végtag jat a koros helyzetben izmai sealtsene\el
rogziti, Ezen rigzités a narcosishan megsziinik, s akkor az ily
zsugor Kinyujtisa semmi nehézséggel sem jar. De a régi zsugo
ruknal néha az iziileti teluletek kitosziveti osszentvése, :
szillagok, polydk és izmok zsugoroddsa az isliletet annyira
merevve teszi, hogy feliiletes uzwnhtual azt hihetndk, hogy
esontos merevséggel van dolgunl\. Azonban azon igen nagy-
szami  giimds iziilet kiozott, a melyeket eddig alkalmunk volt
megvizsgalni, csontosan Osszendtf, giimdés csipdiziiletet nem
talaltunk. Ugyanis a csontképzést illetéleg a giimds csont- és
iziiletloh lm)erreﬂcn kiilonbozik a tobbi esont- és iziiletlobtol.
Mig pl. a heveny fertozd csontlob jelentékeny esontijképzidés-
scl jar, és az eredeti lohos goez kirnyékében a esont timi-
rebb, skerlotikus lesz. addig a giimds esontlob acut és subacut
idoszakaban ontkep/udés e _yalla].lhan nem torténik, hanem
a csontok a giimés goéez ko)n3 ékében felpuhulnak., A esontij-
képzés a kés(ﬁbbi i(l(’iszakban is igen jelentéktelen. Hasonld
kiilonbség létezik a giimés ¢és a rheumatikus sokizilleti lob
kizott is. Mig a sokiziileti lob silyos eseteiben az iziileti
felitleteket Gsszetapaszté kiotésziovet nagy hajlammal bira meg-
csontosodasra, addig a giimds iziileti lobnal az iziileti feliiletek
kiozt képzédd kotdsziveti tsszentvés esak igen ritkan szokott
megesontosodni.

A giimds esont- és iziileti lobnak ezen két sajatsdgat,
t. i. a csont megpuhulasat és a csontos merevség hianyat szem
elott kell tartanunk, a middén a esipéiziileti zsugorok kiilonbozd
kezelési modjai kozt valasztunk.

Kiilonogen az aseptikus sebkezelés altalinos elterjedése
Ota esipoiziileti zsugoroknal is gyakran végeztetnek osteotomiik.
Az atvésés a czombnyakon, vagy a czombesont felsd vége
kozelében torténik. Az atvésés utan a czomb kinyujtatik, kitéshe
helyeztetik, a melybeu nyujtott — egyenes — helyzethen meg-
gyogyul, Tisztan végezve ezen miitétek \CbAél) telenek ¢és lm a
fejecs az uvap&hoz csontosan oda van néve, az osteotomiat
ajanlatosabbnak tartom az osteoklasisnal. Azonban giimds esipo-
izitleti zsugornal az iziileti feliiletek rendesen ninesenck egymashoz
csontosan nove és a kinyujtas esontatvésés nélkiil is lehetséges.
Es miutin az osteotomia nélkiili kinyujtas, még akkor is, ha
az izvapa felfelé kiboviilt, és a czomb feljebh helyezkedett, a
a rendeshez hasonlobb, tehiat a jarasra kedvezibb viszonyokat
teremt, minf a csontatvésés, azért a giimos esipbiziileti zsugor-
nal az osteotomianak csak korlatolt alkalmazisa lehet. A ezomb
kinyujtisa mindenkor esontatvésés nélkiil is sikeriil. Azon ritka
esetekben, a melyekben az épen maradt fejees az izvapat tel-

Jjesen elhagyja, és mint valamely iliacalis ficzamnal az izvapa |

migitt és felett foglalt helyet, a végtag abduetioja ¢és az
abductio fentartasa s<)k nehézséget ok()/,haf Il\' esethen a fejecs
¢s a ezombnyak eltavolitisa van indicalva.

Testegyenészeti gyakorlatunk kezdetén a giimds esipé-
iziilleti zsugoroknal a hirtelen kinyujtast, a brisement forcé-t

alkalmaztuk, azonban egyes esetekben oly jelentékeny ellen-
allasra  akadtunk, hogy a Kkinyujtast egy narcosisban nem

lehetett befejezni a nélkiil, hogy a beteget a czombnyaktorés
veszélyének ki ne tegyiik, mert a czombnyak aszomszédsigi-
ban lefolyé giimés csontlob altal fel van pubitva és ellentalls
képességéhdl sokat veszitett.

Azonkiviil a brisement foreé az iziiletben és kiornyékében
oly sériiléseket okoz, a melyek nagyon hasonlitanak a distorsio-
hoz, a melyektdl pedig a leirandd mostani modszeriink a bete-
get megkiméli. De még ha egy narcosisban teljesen ki is
nyujtjuk a végtagot, ezzel a gyogvkezelés ninesen hefejezve,
mert a visszaesés meggatlisiara a végtagot a kinyujtis utan is
még  hosszabb -ideig nyujtott helyzethen rogzitentink kell. s
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miutin a brisement foreé az iziiletnek és kirnyékének jelenté-
keny megzizasival jar, sot a beteget kiteszi a czombnyaktirés
eshetiségének ; mintan tovabba, ha az utokezelést nem hagyjnk
szamitason kiviil, idében semmit sem nyeriink, a esipéiziileti
zsugorok kinyujtasanal késobb mar nem alkalmaztuk a hir-
telen nyujtast, hanem attértiimk a lassi, fokozatos nyujtashoz.
A csipdiziilet lassi kinyujtasara, kiilonosen azon iddben,
a midin a testegyenészeket nem a betegségek koértani tanul-
méanyozisa, hanem minél tsszetettebh gépek kigondolisa fog-
lalkoztatta, a hordozhaté és nem hordozhaté gépeknek egy
nagy sorozatat taliltak ki. Lehetetlen ezen alkalommal — e jo-
részt feleslegessé valt — késziilékek biralatos attekintésébe boesit-
koznunk, de egy mbdszerre, a sul)n)u‘]tésml valo Kinyujtasra
meégis kell reflect talnunk, mar azért is, mert e modszert mi is
alkalmaztuk, és hazinkban a esipéiziileti zsugorok kinyujtasi-
nak jelenleg is ez a legelterjedtebh modszere. Olyan esipiiziileti
zsugornal, a melyben nem nagy, pl. 140° flexio van és a merev-

séo nem igen szilird, killondsen a heveny esipdiziileti loh
idejéhen, ezen modszerrel elég jol boldogulhatunk, de itt is

fennallanak azon hatranyok, a melyeket a csipdiziileti lobnak
sulynyujtassal torténé kezelésénél elmondtunk, és a melyekhez
a zsugorok kezelésénél még az is jarul, hogy a hizi kezelés-
ben sok sziilé nem bir azzal az erély-
lyel, hogy a silyt, a midén hatasa
a gyermekre nézye kényelmetlenné
kezd valni, ki ne akassza. Ha a ezomh
fel van hajlitva és kizelitve, a nyujto
sulyt a zsugorodott végtagra fiiggesat-
jik, az elleunyu_]to sulyt pedlg egy
ovhez erdsitjiik, a mely a medencze
egészséges oldalat a perineumnal fogva
felfelé huzza. Ellenben ha a czomb
felhajlitott és a kozépvonaltél eltavo-
litott allishan merey, akkor az ellen-
nyujté sily ove a beteg oldalon
veszi koriil a medenczét és a  peri-
neumot, és az cgészsbges végtagra is
legalabb oly nagy silyt kell akasz-
tanunk, a milyen az ellennyujto sily.
Ezen helyzet, a melyben tehat a
medencze beteg oldalat felfelé hizo
silyon kiviil a beteg és az egészsé-
ges végtagra is egy-egy stly akasz-
tatik, a hetegre nézve igen kényel-
metlen. De ennél is nagyobb baj: -
az, hogy az igen merev zsugoroknil
akar ab-, akdar adductio van jelen,
a stlynyujtassal - teljes sikert nem
érhetiink el, ¢és ezért nem sokira
egészen felhagytam a zsugorok sily-
nyujtassal valo kezelésével, bhanem
a zsugort kézerdvel lC(llCSSzl]ldlll azon fokig, a meddig zizas
ndlml lehetett, a végtagot az elért javitott hel\zetbeu fosz-
kitéssel rogzitettem, ¢s ()——8 nap mulva a nyu,]t:lst foly-
tattam. qakhooy ezen mod szerint kiilontsen erdsebb merey-
ségeknel a medencze 1riguzitése nagy nehézségekkel J.ut
mert ha a beteg a miitét alatt hanyat teksml\, a segé-
dek nem I\Cpescl\ a medenczét oly jol rogziteni, hoo" a
midén a czombot pl. nyujtjuk, a medencze ne kivesse annak
mozgasiat s azért kisebbfoki merevebb zsugoroknil a beteget
az asztalon hasra fektettiik, s a mig az egyik segéd a zsugo-
rodott végtagot, térde ald téve kezét nyujtotta, a misik a
keresztesontra gyakorolt nyomassal a nyujto  erét fokozta.
Fzen eljarissal a tompafoku zsugoroknal jol holdogultunk, de
azon fokban, a mint a flexio a 90"-hoz kizeledik, nivekednek
a nehézségek. Az ilyen nagyobbfoki igen merev zsugoroknail
a beteget hasalva az asztal végén gy helyeztik el, hogy
torzse ¢s medenczéje az asztalon fekiidt, karjaindl a mito-
asztalt atolelte, czombjai pedig az asztal végén lefiiggtek, Az
egyik segéd a medenezére tamaszkodott, a nyujtds pedig
a zsugorodott czomb felemelése altal tortént. Miutan a
czomhot az egyik vagy a masik médon kinyujtottuk, a bete-

3. dbra,
bevattizis el6tt.

A Dbeteg dllisa a
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get a rogzité foszkotés alkalmazisa végett ismét meg kellett
forditani.

Mindezen fogasok azonban nem elégitettek ki, s azért
kisérleteinket folytattuk mignem lassanként egy 6j modszer
fejloditt ki kezeink kuzott, a melyet most mar hosszabb id6
ota alkalmazunk, ¢és a melyet a kiovetkezékben ismertetiink :
Vegyilk azon egyszerii leggyakoribb esetet, hogy a beteg
czomb fel van hajlitva és adduealva, és tegyiik fel, hogy ese-
tiinkben egyéb complicatiok t. m. talyog, sipoly sth. nincse-
nek. A beteget teljesen levetkezve egészséges végtagjara ugy
allitjuk egy zsamolyra, hogy gerincze egyenes vonalat képez-
zen, a zsugorodott végtag tehat ne legyen leeresztve (3-dik
abra). A beteget ezen helyzetben egy vagy két segéd tamo-
gatja. Most a honaljtol kezdve lefelé a tirzset, a medenczét
és a beteg végtagot a bokdig Bruns-féle pamuthol metszett,
20 em. széles, 1-—17/, em. vastag polydkkal ugy gingydlgetjiik
koriil, hogy az egyes egymaist rétegek félig fedjék. A esipétovise-
ket és a keresztesontot jOl pubdan kell meghélelni. A nyujtis
68 a kotés feltétele két vasridon torténik. Ezen ridakat a
medenczekorili  kitések
feltételére Dittl tanar mar
régen hasznalta, és azokat a
»Centralblatt f. Chirurgie“
1886. évi 11-dik szdmaban
segédje Schustler M. dr.
ismertette, (M. Schustler :
Dittl’s Schiitzapparat [bei
Beckenverbiinden, Central-
blatt fiir Chirnrgie, 1880,
Nr. 11), azonban a esip6-
iziileti zsugorok nyujtasira
a leirand6 moédon nem
haszniltattak.

Ezen vasrudak Koriil-
beliil 1 em. atmérdjiek,
feliiletiik simara van csi-
szolva és hosszisiguk a
beteg hosszat Kkoriilbeliil
20 em.-rel haladja meg.
A radak egyik végét az
asztal szélére egymis mellé
helyezziik, masik végét
pedig az asztalhoz hasonlo
magassagi allvanyra fek-
tetjiik, egymastol oly tavol,
hogy a Kkét rad szarai
mintegy 45%nyi  sziget
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mellfelé hajoljon. Ezen résznek tehat jo erdsnek kell lennie
és mindenhol legalabb 6, felnGttnél megfeleloleg tobh pélya-
réteghil kell allania. (L. a 4-dik abrat.) A czomb kinyujtisa
aklor kezdédik, ha a kités ezen része elkésziilt, de még ned-
ves. Ekkor azon segéd, a ki a labakat tartja, a beteg vég-
tagot a bokak felett megfogja, a belsé bokat a rad mellé
helyezi és a nélkiil, hogy a radtol elemelné, mérsékelt, lassan
fokozodd erével nyujtja. A miité ez alatt a kotést a meden-
czérol a czombra, a térdre és az alszarra folytatja, és az egész
végtagot, az dltal, hogy a polydkat kiilonosen a térdnél jol
meghtizza, a vasridhoz odapolydzza. (Lasd az 5-dik dbrat.)

Sem a segédnek, sem a mitonek nem szabad nagy erét kifej-
tenie, mert csak az egész konnyd zsugorokat nyujtjuk ki
hogy az elsé kitessel a végtagot csak megfeszitjiik.

Ha a zsugor nagyfoku és igen merey, tgy hogy mérsé-
lébe hozni, a kotést a megfeszitett és térdben behajlitott vég-
tagra Ggy tessziik fel, hogy a rud a glutealis tajéktol kezdve

mi  altal elkeriiljiitk azt,
hogy a kotés a térd alatt
S NS denevérszarnyszeriileg ter-
S jeszkedjék ki a czomb és
A esipdiziilet tajan a kitést
még kiilon meg kell eré-
kionnyen betorik. E czél-
bol a nedves kités mellso
kasi rész felsé szélétol a
térdig érd, mintegy 10—
koritlbeliill 8 cm. sazéles
nedves f6szsint alkalma-
tourokkal a kitéshez érd-
sitiink, Izen fdészsineket

egyszerre, mig ha a merevség nagyobbfoka, beérjik azzal,
kelt eré alkalmazisa mellett nem sikeriil a térdet a rud kize-
a kotésen Kkiviil marad, a

.\; \ a végtag hajlité  oldalin

a behajlitott alszar kozott.

siteni, mert kiilonben itt

¢és hatso feliiletére a mell-

12 foszpolyaréteghdl allo,

zunk, a melyet foszpolya-

esefleg  egynehiany 1—
17, em. széles, 2 mm,

vastag vassinnel helyette-
sithetjiik, a melyek végeit,
hogy a kitést at ne furjak,
kerekre vagjuk és vafta-
val kiriil esavarjuk. A kész

zarjanak maguk kiozé. A
ridaknak a padon fekvé
végeit vankossal befedjiik.
Most a vattaval bepolyazott
beteget agy fektetjilk a
riidakra, hogy feje a rudak
egymdas mellett fekvd vé-
geit befeddé vankoson nyugodjék, gerineze a ridakat végig érje, a
ridak mindkét oldalt a tuberositas ischii és a nagy tompor
kozé jussanak, az egészséges végtag a maga ridjin gy
fekiidjék végig, hogy a rad a belsé boka mellett vonuljon el
a beteg végtag pedig, feltéve a fentjelolt esetet, behajlitott
dllapothan talppal tamaszkodjék a maga radjara. Lgy segéd
a beteget karjainil fogva rigziti, a masik pedig a libakat a
ridakhoz tartja. (Lasd 4. dbra.)

A kotéshez 20 em. széles fészpolydkat hasznalok. Ezen
polyak nem keményitett hygroscopikus organtinbol késziilnek,
a melybe egy egész vékony réteg alabastrom fészpor van
hintve, ugy hogy a kotés sok organtinbol és kevés foszbol all-
jon, a minek tartossagit és relativ kinnyiiségét koszoni. Mi-
utan a foszpolyak a langyos vizben elég sokd dztak, a torzset
a cseeshimboktol a czombhajlisig jol kifacsart f6szpélydval
erdsen a ridakhoz pélydazzuk. A Kkotés ezen részének egyik
feladata, hogy a czomb nyujtdsa alkalmival a medenczét rig-
zitse és meggitolja, hogy a gerincz agyéki részével egyiitt

|
b, dbra. Az elst nyujtdé kotés. A végtag csak részben kinyujtva.

kotés torzsi része feliil a
cseeshimboig, melliil alul
a fanivig, az egészséges
oldalon a nagy tomporig
ér, hatul pedig a beteg oldal
glutedlis tajékat egészen
befedi, ebbdél csupan az
interglutealis redé mellett hagyva szabadon egy 2—3 cem.-nyi
szeletet. A hetegoldal glutealis tajékanak teljes befedése a kités-

/ \\

sel, kiilonisen kisebb gyermekeknél fontos, mert ha e helyt

nagyohb rést hagyunk, a gyermek hatrafelé tgyszélvan kibujik a
kitéshol és esipoiziiletét a ktés daczara bizonyos fokig behajlitja.
A kotésnek aczombot fedd része feliil a belso oldalon 1 em.-rela
fancsont alatt ¢ér véget, alul pedigabokik felett. Még mialatt a
kités keésziil, szélein a valtat mindenhol visszahajtjuk és fosz-
polyatourokkal leerdsitjiik. Ha a kités elkésziilt, a beteget a
riidakkal egyiitt az asztalra fektetjiik, betakarjuk és mintegy
b perez elteltével a ridakat also végiiknél fogva a kiotéshol
kihazzuk. Llso éjjel a betegek aszokatlan kités miatt tohhnyire
nyugtalanok, némelyik ép ngy mint a Sayre-féle jacket alkal-
mazasanal légzési nehézségekrdl panaszkodik. Ilyenkor a kotés
felsé szélét a kizépvonalban mintegy 10 em.-nyire gipszolloval
bemetszitk. Masnap a beteg til van minden Kkellemetlensége-
ken, és ez id6tol kezdve annyival van kellemesebb helyzetben,
mint a silynyujtassal kezelt, hogy agyaban tetszés szerint
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helyezkedik el, az 4gybol kiveheto, koesiba tehetd sth. a nélkiil,
hogy ezen helyvaltoztatas neki fijdalmat okozza.

Székletétkor a beteget két alacsony zsiuolyra fektetjiik,
a vizeletet a fitk iivegbe boesatjak, mig a leAnyokat kissé az
egészséges oldal felé kell forditani, hogy a vizelet ne folyjon
a kotéshe. 6—8 nap mulva eltavolitjuk a kotést és hasonlo
modon folytatjuk a nyujtast. Ekkor 50— 40°kal konnyen tovabb
nyujthatjuk a végtagot.

A megfeszités mint erdmiivi inger a megfeszitett képle-
tekben az iziileti tsszentvésekben, a zsugorodott tokszallaghan,
izmokban és polydkban valoszintiileg vérboséget okoz, talan
egy nemét az erémiivi lobos ingeriiletnek hozza létre, melynek
kovetkezménye ezen szivetek fellazulisa. Tény, hogy azon
merey zsugorokndl, a melyeknél az elsé alkalommal alig sike-
riilt a zsugort megnyujtani, most a tovabbnyujtias 30 —40°kal
kimnyen sikeriil. Nem igen merev zsugorok a 2-dik kotéssel
teljesen Kinyujtatnak, esupin a legmerevebb zsugorokndl van
még egy harmadik kitésre is szitkség.

Az ad- vagy abductio megjavitasa a nyujtassal egyidejii-
leg torténik, ¢és kiilonds nehézséget nem okoz. Azonkiviil a
nyujtas alkalmaval tekintettel vagyunk arra, vajjon a végtag
ninesen-e befelé vagy kifelé forditott hcly7ctbcn rogzitve. L/,
igen fontos, mert ha a végtagot, a mely pl. be van hajlitva
és befelé rotfllva kinyujtjuk, de a rotatiot meg nem javitjuk,
akkor a jards, eltekintve attol, hogy a beteg befel(: 1ép, még
az 4ltal is igen csunydva vallk lmwy a térd minden behayjli-
tasanal az alszéu' nem hatrafe]é hajol, hanem Kkifelé, a mi
dltal a jaras olyanna vilik, mintha a betegnek gacsos térde
(genu valgum) lenne. Ezeun rotatiot is akkor hozzuk rendbe, a
mikor a kotés medenczebeli része elkésziilt, a medencze tehat
rogzitve van. Ekkor a térdben behajlitott végtag az alszarnal
fogva konnyen fordithaté ki- vagy befelé. Ha észrevessziik,
hogy a kinyujtds utin még meg van a hajlam arra, hogy a
végtag be- vagy kifelé forduljon s ezen helyzetben megmere-
vedjen, akkor a végtagot ngy allitva, hogy a lab hosszvonala
a sagital-vonalba essék, a foszkotést a labra is folytatjuk.

E modszerrel még eddig minden giimds csipoiziileti
zsugorral boldogultam, a nélkiil, hogy még a legmerevebbek-

nél is kénytelen lettem volna in- vagy izommetszéscket
(Bonnet, Lorenz, Winiwarter) vagy pedig a eczombon vagy

czombnyakon osteotomiat végezni.
(Folytatisa kivetkezik.)

A hallasszervbeli giimékoros megbetege-
désrol.!

Krepuska Géza dr.-tol.

Az alabb leirando két eset kizlésének nem egyediili
ezélja a fllgyogyiszati casuistica eseteinek a gyarapitdsa, ha-
nem érdekessé teszi az, hogy az elsdé esetben minden valo-
szinliség szerint a hallasszervnek egy elsGdleges — a dobhartya
miliaris giimékonjaval kezddodott és rvivid idé alatt a sziklacsont
carieséhez vezetett — megbetegedése van jelen ; a masodik esetben
a lues és gitmokor kevert meghetegedése, a mely két meghetegedés
kiziil nem az elébb lefolyt — az orr- és garatiireghen nagy
ronesolasokat okozé — lues, hanem a késobb fellépett glimékor
lett a hallasszerv mindkét oldali megbetegedésének az okozbja.

Azon koriilmény, hogy a gyogyitis czéljabol kiirtott fiil-
polypusokban a giimékorra jellegzetes orids sejteket és bacil-
lnsokat sikeriilt talilnom, elég ritka; de s6t a dobiireghél
extirpalt polypusokra vonatkozo hasonlo lelet, valamint ez
altal a fiilbantalom lényegének az exact koismézése — tudtom-
mal — még nem tortént.

I 5. J. 43 éves férfi, apja, ugyszintén testvérei élnek ;
anyja giimékorban halt el. Nagyobb betegségekre nem emlék-
szik. 1890. februar havaban allitolag mﬂuen/at kapott s négy
hétig stlyos beteg volt, ekkor kezdett a jobb fiile fajni és
folyni. 1890. angusztus 26-dikdn gyogykezelésem ali keriilt

! Beteg és goresdi készitmények bemutatisival elGadatott a Buda-
pesti Kir, Oxvmeg)usuht 1891, mijus 23-diki iilésén.
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egy subacut kozépfillgyuladassal. Az akkori, a jobb (fiilre
vonatkozd lelet a kivetkezé volt.

A jobb hangvezetében mérsékelt mennyiségii genyes
valadék, a dobhartya belovelt, szovetében erdsen duzzadt, mér-
sékelten kipaposodo, hamlo és fellazult, epithellel horitott ; a
kalapices részei nem vehetok ki. A dobhartya alsé felében a
kizépvonalban egy nagyobb tiszirasnyi nyilis, benne liikteto
reflex. Oraketyegés: ad concham, sig6 beszéd : 6 em. A bal fiil
semmi eltérést sem mutat.

A beteg panaszat az idonként fellépd fiilnyilaldsok, de
kiilonosen a rossz hallas képezték,

A kezelés allt 5°,-0s horsav vizes oldatival val6 kifees-
kendezéshiol és Gruber szerinti légbefiivasbol. A genyedés
koriilbeliil 2 hét mulva megsziint, de a dobhartya lobos duzza-
nata, ugyszintén a hallas is esak igen lassan javult, a mennyi-
ben még mnovember T-dikén a meglevs, de kisebbedett per-
foratio mellett a dobhartya felso részében duzzadt ¢és injicialt
volt, tigy hogy a kalapics rovid nyujtvanya még nehezen volt
kiveheto. Végre mult év deczember elsé napjaiban a dob-
hartya eredeti gyingyhaz-sziirke szinét visszanyerte, a per-
foratio begyogyult és a hallds is megfelelileg megjavult.

A beteg azonban f. év februar hé 5-dikén tjra jelent-
kezett ugyanesak a jobb fiil egy Gjabb gyuladasaval. Ugyanis
a dobhartya kizepe tajan egy kis tiszarasnyi, éles széllel
hatarolt perforatio. A perforatiot a dobhéartya tobbi, majdnem
normalisnak nevezheté szivetébdl kiemelkedo, viaszfényii sziir-
kés-fehér gyengén dudorzatos ov vette koriil ; genyedés alig
van, a dobiireg ¢és kiirt szabad. A dobhdrtyinak ezen neero-
biotikus elvaltozdsa szemmel lithatélag naprél napra terjedt,
a nélkiil azonban, hogy a perforatio nagyobbodott volna. Fel-
ismerve a bantalom silyos voltit, midén februar 14-dikén a
dobhértya kimetszésére készilltem, a beteg kimaradt és marczius
b-dikén jelentkezett tujra ugyancsak siulyosan meghetegedve,
a mennyiben rendkiviil heves, az egész fejre, a mellkasra, sit
a hasba kisugarzo fijdalmak mellett a jobb arczidegnek tsszes
agaira kiterjedé hiidés, a jobb nyelvfélben izlési anaesthesia,
ragasi és nyelési nehézségek voltak jelen.

A jobb hangvezeté hosszanak belsé felét kitolto, élénk-
piros, fényld, kevéssé dudorzatos, igen vérzékeny polypusszerii
tomegek ; az all mogotti zighan egy dionyi, kemény, nyomésra
csak kevéssé elzekeny n)ukmm,:,y A beteg szédeleg, tibbszir
hanyt ; lazas mozgalmak azonban az egész ids alatt nem voltak.

A gybgykezelés elsé sorban ezen polyposus tomegek
sehészi eltavolitasabol és a dobiiregnek a fiilkiirton at valo
kimosashol és a jobb arczideg faradizalasabol Allt.

A beteg ezen kezelés mellett jobban lett, a fijdalmak
csvkkentek, a facialis hénulis is javult; de a dobiiregbeli meg-
hetegedés objective nem javult, s6t rosszabbodott, mert a dob-
iireg ismételten kitelddott hasonlé sarjadzé tomegekkel, az 4ll
mogotti mirigy keményebb és nagyobb lett, s6t a hallas is
rosszabbodott, a mennyiben zseborat ad concham hallé fiil
Weber szerint vizsgalva positiv jellegéhol lassan ugyan, de
naprél napra veszitett; azaz a koponyacsontokon keresztiil a
kozépvonalba helyezett hangvillit nem a jobb, hanem a bal
fiilben hallotta, jeléiil annak, hogy a lohos folyamat a labyrinth
képleteire is atterjedt.

Tekintethe véve, hogy ezen silyos és atypikusnak latszo
fiillbantalom a késobh részletezendd goresoi lelet altal minden
kétséget kizaro modon giimokorosnak hizonyult, tekintetbe
véve, hogy a bintalom fennallisa 6ta javult ugyan, de nem
gyogyult, st sonda-vizsgalatnil a dobiireg hatsé és alsé része
érdesnek talaltatott és tekintetbe véve a hangvezetl felsd ¢és
hatsé részének oedematosus sziikiilését, daczara annak, hogy
a beteg subjective jol érzi magat és daczdra annak. hogy a
cseesnyujtvanyon eddig mas eltérést talalni nem lehetett: a
dobiiregnek a cseesnyujtvanyon at valé megnyitasit, mint az
egyediili czélra vezeté beavatkozast tartom sziikségesnek. !

I. B. L. 21 éves joghallgatd gyogyittatas czéljabol
ndlam f. év februar ho 2-dikén jelent meg. Fiilbetegségére
vonatkoz6 elézményi adatok Kkozil a k‘(’»vetkezﬁket ta.rtom
sziikségesnek felemliteni.

A beteg 1385-ben 16 éves kordban luést acquirdlt, el-
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hanyagolt bajaval Budapestre jott, a hol Koranyi tur, ar klini-
kéajan kezeltetvén, lényegesen javult, az akkori panaszat kiilond-
sen nyelési nehézségek ¢s azt képezte, hogy az orrdbol biizos
darabok tavolodtak el. 1889-ben meghiilés utan hangtalan,
majd rekedtté lett és sokat kihogott. 1889. deczember 16-dikan
a jobb fiile bedugult, harmadnapra ra folyni kezdett, majd
influenzat kapott, a mely Ot Agyba dontitte; 1890. janudr
19-dikén a bal fiile hasonlo modon betegedett meg, a hallisa
rohamosan fogyni kezdett. Ezen idé alatt egészen aprilis 6-ig
a 17. szami helydrségi korhazban fekiidt; fiilbaja miatt ideig-
lenesen szabadsagoltatott. Fiilbajat részint helyben, részint
Béesben kezeltette.

A beteg februar 2-dikan keriilt kezelésem ali; az akkori
allapota igen salyos volt; a szerfelett intensiv biz mellett, a
mely a fiileibdl és orrabol terjedt, a beteg annyira siiket volt,
hogy esak irds utjan lehetett vele értekezni.

Mindkét orriireg beszaradt, vastag és biizos varral fedett :
orrsovény, kagylok részben hianyzanak. Mindkét hangvezeto
megsziikiilt, biizos genynyel kitoltott.

Jobboldalt a megrovidiilt kalapics nyelét Kkorito igen
duzzadt, belovelt dobhartyamaradvianyon kivil a tobbi rész
hidanyzik, ugyszintén az illo is. A dobiireg medialis falinak
nyakhartydja szerfelett gyuladt egész feliiletén, de kiilonosen a
fillkék felé szemesézett, dudoros.

Baloldalt a hangvezetd fenekét elzaro
lagy, sondaval mozgathaté polypus.

Hangvilla-vizsgalatnal a jobb fiill Weber szerinti vizsgi-
latnal még akkor is positiv, ha a hangvillit az ellenoldali
csecsnyujtvanyra helyezziik, jeléiil annak, hogy a baloldali
labyrinth is nagy mértékben a béntalom Kkirébe vonatott. Ora-
ketyegést, katona-zenét, hangos beszédet, harangszot egydltald-
ban nem hallja.

A mi a gyogykezelést illeti, itt gy mint a masik esetben
fébb vondsaiban a polypusok sebészi eltavolitisa a gyiirikés-
sel, a dobliregeknek naponkénti kifecskendezése a tubdkon
keresztiil 5°, borsav-oldattal és a Hartmann-féle canule és egy
kis fecskendobol 4ll6  eszkvzzel 10%, jodoform glycerin-
nek a dobiiregbe valo fecskendezésébél allt. A jodoformot
akkor kezdtem haszndlni, a midén goreséi vizsgialatok alapjin
a hetegség lényegével tisztiban voltam, és nem poralakban,
hanem emulsio alakjaban alkalmaztam azért, mert megfelel6
eszkvzzel nemesak az éloben is lithaté alsé részébe a dob-
iiregnek, hanem annak felsd, recessus culminis-nek nevezett
részébe is sikeresen bejuttatni lehet.

Ily kezelés mellett a genyedés a jobb fiillon aprilis vége
felé egészen megsziint, a dobiireg lobos nyakhéartyija lelohadt,
meghalavanyodott, s6t azon a metamorphosison is atment, a
mely ily destructiv folyamatokndl a legkedveziébb kimenetel-
nek mondhaté, t. i. a hengerham atalakulf lapos hamma, a
mely a fiiltiikri vizsgdlatnal, mint fehéres, fénytelen, sziraz
réteg jol kivehetd. A bal fiil csak egy, a doblireg hatso felso
részébol szdrmazott csontvazlat eltavolitisa utin engedett a
gyogyitasnak ; a genyedés ezen a fiilon is a mult napokban
tokéletesen megsziint; ambar a  hangrés itt tetemesen meg-
szikiilt, és a dobiireg nyakbartyaja még belovelt és duzzadt.

A hallds ezen id6 alatt a jobb fiilon fokozatosan javult
annyira, hogy a genyedés megsziintével ilyen Leiter-féle hang-
fogd készillek segélyével a beteg a hangos beszédet 4 méter
tavolsagrol hallja, e mellett hallja a zenét, a harangozist, fali
Ora litését sth.

A betegnél még egy emlitésre mélto koriilményt emlit-
hetek fel s ez az, hogy mindkét oldalt, de kiilondsen baloldalt
nemesak a chorda fympaninak, hanem a plexus tympanikusnak
sondival valo érintésére a megfelelo nyelvfélben az alkal-
mazott vegyszer szerint izlési érzést, a nyelv megfelelé oldalin
annak hegyéig terjedd bizsergés és salivatio valthato ki. A
masik emlitésre mélté tiinet a magas hangokra vonatkozi, a
g"m-tol felfelé esé hanglani scotoma, mintegy bizonyitasaul a
Helmholz-féle elméletnek, mely szerint a mély hangok percep-
tioja a csiga cupula felé esé részében a magas hangok percep-
tidja a csiga alapi hajlatiban — a mely a promontorinmot
képezi — tortenik,

halayanyviros,
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Attérve rividen azon szivettani és bacteriologiai vizsga-
latokra, a melyeket Pertik tanar ur szivességéhdl annak laborato-
rinmdban végeztem, mondhatom, hogy tibh tekintethen érdekes
¢s meglepd eredményekre jutottunk.

Mindkét bemutatott betegemnek fil genyjébél tobbszori
vizsgilat daczara glimékorra vonatkozo semminemit positiv
adatot talalni nem lehetett. A dolog annyival is inkabb érdekelt,
mert az els esetben (3. J.) a filtiikri lelet felhivta a figyelme-
met az ezirdnti vizsgdlatra, a masodik esethen is gyanakod-
tam giimokorra, daczara annak, hogy az orrbantalom az
anamnesisnék megfeleléleg inkdabb lues mellett szolt.

Az elsé bemutatott betegre (S. J.) vonatkozo elsé szivet-
tani vizsgalat nemesak hogy nem adott ez irAnyben kell6 fel-
viligositast, de sot tekintve annak structuralis alkatat, a mely
abban Osszpontosult, hogy a nyirk- és hajsziledényrendszer
endotheliumanak a kotészovet mentén szerfelett gyorsan pro-
liferdlodott endothel-sejtekbdl allo fasciculusok alakjiban, a
melyek kizott kevés lymphoid sejt, de annal tébb sajatsagos
madosulatban leve hajszal- és nyirkedény van — valamineoplasma-
nak a felvételét is megengedhetové tette, killonosen ha hozzi-
teszem az dllalatti keményedo mirigyet és a laztalan lefolyést.
De a dobiireg mélyebh részeibél vett szovetmetszeteken szor-
galmas kervesés mellett sikeriilt orids-sejteket, gtimokor-bacil-
lusokat nemesak a polyposis szovetben, de a marezius 6-diki
extirpalt dobhartyamaradék metszeteiben is talalnom.

A masodiknak bemutatott esethen a fiil valadékiban
hasonléan nem, de az orriireg tobb részérél sondaval kivett
vialadékban elég szimos giimokor-bacillust talilhattam. De a
legtanulsagosabb képet mégis a februar 9 dikén extirpalt polypus
metszeten talaltam.

Maga ezen polypus 5 mm. hosszi és 4 mm. széles, egész
feliilletén lapos hamsejtekkel boritott, elég erdsen edényzett,
kevés kiotosziovet, annal tobb lymphoid és endotheloid sejtek-
hél alkotott. A polypus magvaképen kiniilbeliil nyolez, egy-
mashoz kozel 4ll6 orids-sejt, a melyekben egyesével és tobbesé-
vel giimékor-bacillusokat latni. Baeillusokat talaltam nyirk-
edényben, szivetrésekben, s6t a lymphoid sejtekben is. Kis-
foki neerobiosist csak az orias-sejtek kirnyezetében lathatni.

Ezen két és eddig mar tobb esetben észlelt hasonlo
hallasszervbeli meghetegedések kapesin, a kivetkezd fobb ered-
ményekre jutottam :

1. A halldsszervbeli giimakor tabbféle alakban nyilvanulhat.

2. A halldsszervbeli givmokor mas fiilbantalmalhoz viszo-
nyitva. nem oly ritka megbetegedés, mint azt dltaldban hiszik,
sot a tankinyvek és statistibai Fimutatdasok kozlik ; sot a torpid
alakban jelentlezs és a csontra is ditterjeds idiiltebb fiilgyula-
ddsol ez irdanyban mdr Fklinice is gyanisak.

3. Szakszerit goreséi wizsgalat wmellett az ,otitis - media
suppurativa” elnevezés alatt seereplo megbetegedésel nagy csoportja
a tudomdny mai kivetelményeinel: megfelelo alesoportokra oszt-
hats, a mi prognosis ¢s therapia szempontjabol elég fontos.

4. A polypusok actiologidjira nézve azon fontos tény
deriilt i ismételten, hogy azok eqy bensejiikben székelo parasita
anger kivetheztében nivekednek, a mi mds szavakkal vgy is fejez-
hetd ki, hogy az illeto szovetrészlet productiv eyeje nagyobb, mint
a benne leve mikroorganismusol: destructiv képessége.

TUDOMANYOS TARSULATOK.

Biharmegyei orvos-qyoqyszerész ¢s terme-
szettudomanyi eqyesiilet.

1891. méjus ho 15-dikén tartott kozgyiilés.

Elnik : Konrad Mark dr.; titkar: Berkovits Miklés dr.

Elnék constatilvin az iilés hatirozatképességét, kivetkezd
beszéddel nyitja meg az iilést :

Mélyen tisztelt kizgyiilés. :

A mai kizgyillés egyletiink egy bevégzett munkas évét jelzi.

Munkdssdgunk hii képét a titkiari jelentés fogja elibénk tarni

s meg vagyok gyGzidve, hogy megelégedéssel fogjik hallani komoly-
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tevékenységiink egész  sorozatat, mely igazolja, hogy egyletiink
iigybuzgé tagjai, a mindennapi orvosi gyakorlat nehéz terén is
hivatdsszeriien teljesitették kotelességiiket, atérezvén azon kotele-
zettséget, melyet hivatisunk reink ro, a szenvedd emberiséggel
szemben.

Ilyen szellem dltal vezérelve, tnmagunk nemesitjiilk minden-
napi foglalkozdsunkat és emeljiik a tudas értékeét.

Ilyen szellem vonult be varosunk megnjult kizegészségiigyi
hivatalaba, a varosi hatosagnak aldozatkészsége altal tamogatva,
hivatisszerii iidvis tevékenységet fejt ki a virosi kizegészségiigy
orvosi kara. Ilyen szellemnek koszinhetik varosunk szenvedd betegei,
hogy ndlunk az orvosi gyakorlatban specialitisok fejlodnek s erd-
sodnek. Nagyviarad a szemészetben egy nagy vidék keresett koz-
pontjat képezi, a fogaszat nalunk elobb nem ismert tokélyre emel-
kedett, mindnydjunk jo akarata altal kisérve a tudominy mai igé-
nyeinek megfelelve, fejlodik virosunkban a viz- s villamgyogyaszat.
Egyleti szakiiléseinkbol is ismerjiik : milyen iidvos tevékenységet
fejt ki, kitiing szakképzett vezetés mellett a helybeli izraelita korhaz,
nemkiilonben az irgalmasok kérhdza is s a kormdny dltal bikeziien
dotalt helybeli bibaképezde nyitva all minden segélyt keresinek
s mindenkinek, a ki ezen téren tapasztalatokat gyiijteni 6hajt.

Az orvosi ténykedés ezen sokoldalisiga nemesak a munka-
felosztds helyes - elvének felel meg, hanem egyszersmind a mai
tudomany kivetelményeinek is.

Ezen iriny szabta a hatirvonalat a végi s 1j orvosi gyakor-
lat s tudomdny kozt. Mig a régi orvos generalizalt, addig az uj
orvosi tudominy és gyakorlat specializdl s localizdl, s ez dltal
elébb nem ismert tikélyre emelte a gyogyitis miivészetét.

De az orvosi tudomany humanistikus irdnya nem elégszik
meg egyediill a gyogymdodok tiokéleteshitésével s a gyogyitas sikeré-
vel, hanem a megbetegedés meggitlasa torekvésének magasatos
czélja. De sajnos, tirsadalmi életiink s az emberi szervezet gyarlo-
sigdnal fogva, minden hygiena s prophylaxis mellett: az orvos
szép s magasztos feladata marad orokké a szenvedé betegek gyo-
gyitisa s vigasztalisa! Teljesitsiik uraim a jovoben is ezen szép
hivatisunkat hazafias odaadissal s aldozatkészséggel !

Végiil irintam s a tisztikar irvant tanusitott bizalmuk, jo-
indulatukért fogadjik hilis koszinetemet azon szivhol fakadd dszinte
ohajjal, hogy siker és dldds kisérje egyletiink minden egyes tagji-
nak munkdssagit !

Berkovits Miklds dr. titkir olvassa jelentését a lefolyt egy-
leti évhen kifejtett tevékenységril.

Tisztelt kozgyiilés!

Egyleti életiinkben a mai nappal egy 1jabb fordulé ponthoz
értiink : a XXIII-dik egyleti évet készilliink bezarni. Visszapillantast
vetve kifejtett tevékenységiinkre, a hii sifir kitelességét teljesitem,
s a midén e miikodés képét, gy, a mint az jegyzikonyveinkbil
tsszedllithato, a t. kozgyiillés eldtt nagy vonisokban megrajzolom :
ki fog tiinni, megfeleltiink-e alapszabdlyainkban kérvonalozott czélunk-
nak vagy sem? DBuzditdst, Osztonzést nyeriink ez Gsszegezéshél a
jovire, megelégedést a multra s gyakorlati tevékenységiink emez
érdek nélkiili, de épen ezért magasabbra becsiilendé mozzanatinak
¢lvezését megkétszerezzitk. A Lasker jeles mondasat : ,Mi az ember,
mire képes, mit jelent onmagira s nemére nézve: ez kezdete s
vége minden kutatisi bolesességnek ; miként értékesiti életét leg-
jobban: ez kezdete és vége minden életbilesességnek !* vil-
toztatis nélkiil alkalmazhatjuk az egyleti életre is. A legszebb élet
megvaldsithaté idedlja — szerintem — abban rejlik, hogy az ember
teljes erdinek legmagasabb mértéke szerint onmaganak s nemzedéké-
nek elényt biztositson, jolétet teremtsen maganak s masokra nézve a
jolét eszkizeit szaporitsa. Ha ez igy all — s azt gondolom, a leg-
idealisabb felfogds sem tehet kifogast e tétel erkilesisége ellen — :
akkor az egyleti életre vald alkalmazasban tételiink erdhen, hatalyossig-
han egyarint nyerni fog.

A szellemi élet nyilvanulisai sem kiilinbozhetnek az anyagié-
tol. Ott is, mint itt, csak a jo, a nemes az, mi czélra, gydzelemre
vezet: s ha az anyagi élet kiizdelmeiben csupin az igaz nyeri el
a palmat, a szellemiekben is vesznie kell a nyersnek, a durvinak s
ez biztositja a fejlodést. Boles intézkedése alapszabalyainknak, mely
benniinket évente egy pillanatra megallasra készt, hogy abbol, a

mi tortént, levonjuk a jovore tanulsagainkat, s abbél, a mi elmaradt,
viszont tanuljuk megismerni azt, a minek tirténnie kellett volna.

A lefolyt év, tisztelt kizgyiilés, egyebekben is oly események-
nek volt sziildanyja, melyek az egész orvosi viligot — és méltin!
— forrongiasba hoztik. A természettudomanyok inductiv mddszeré-
nek oly diadalat jelzi ez év, mely hatirfaként fog szervepelni be-
lithatlan idokon at. Ideges szdzadunkat annyira jellemzéleg mdir
hajlandék vagyunk aldbecsiilni e felfedezés jelentoségét, a mint csak
vovid nehany hoval azelott tilbecsiiltitk :  és elfeledjitk, hogy a
lingész megnyilatkozasit, az emberi ész érvényesiilését taliljuk meg
abban. De szem ell tévesztettilk a hyppokratesi axiomat : a medicd-
ban semmit sem szabad vizsgalatlanul elvetni, sem elfogadni! Senki
sem lehet oly nagy, hogy eldle a kritika félve vonuljon el s a
jozan birdlat, mely csak a tényt tekinti és soha a személyt, mindenha
iidvos eredményekre vezetett.

Nekiink a gyakorlat embereinek is van itt jogos beleszola-
sunk : az orvosi tapasztalat nagy igazsiagait mi hozzuk forgalomba
s esak annak tudunk érvényt biztositani, a mi jol van megilla-
pitva. Itt van rajzolva, m. t. kozgyiilés, az dllispont, melyet egy-
letiink e legactualisabb kérdéssel szemben elejétél fogva elfoglalt
s ebben van megadva egyidejilleg a vialasz arra a torekvésre,
mely a gyakorld orvosok jogkorét megesorbitani akarta. Altaliban
ideje hangsilyozni, hogy az orvosi tudomanyok eczélja felél sok
helyen téves nézetek kezdenek uralkodni. Az orvoesi tudomdnyok
egysége kezdi talajat vesziteni, pedig ez az egység a feladat, mely
az egyes agakat in nltima analysi mégis egybefoglalja, a szenvedd
emberiség szolgalatiban., Az orvosi tudomdny nem a befegségek
elvont tana : alkalmazott tudominy az az emberiség iidvére s mint
ilyen minden idiszak culturdjanak jelentoségteljes részét képezi. A
ki — mondja Leyden — az orvosi tudoményok feladatit tgy
definidlja, hogy a czél a betegségek meggyogyitisa, az azt legszebh
humanus ékességétil fosztja meg, s az orvos, a ki nem akar s nem
tud tobbet, mint a befegségeket gydgyitani, hivatisiban nem sok
sikert s megelégedést arathat. Az orvosban, tudisin kiviil még azt
is beecsiilik, hogy elorelité, gondos, Ovatos, koriiltekintd, erélyes,

~oly tulajdonok, melyek a betegség meggydgyitisira s a betegek

kezelésére nézve egyarant fontosak. A fiistnélkiili 16por nem teszi
feleslegessé a strategit: orvosi miivészet és tapasztalis nélkiil egy
j gyogymod sem leend soha alddst hozéva. A nagy klinikus eme
szavai megszivelésre méltok : mi, gyakorlé orvosok, itt taliljuk meg
terhes, felelosségteljes hivatisunk czéljat, jelentéségét s egyittal
azt a fontos szerepkort, melyet betilteni vagyunk hivatva. Bgyleti
miikidésiink e torekvéseket titkrozteti vissza: a gyakorlat igényei
azok, melyeket kielégiteni torekedtiink. Hogy min6 eredménynyel,
amnak jele havi szakiiléseink alland6 latogatottsaga, tagtirsaink
lankadatlan érdeklodése.

Egyletink ma mar orvesaink s a természettudomanyokkal
foglalkozo szakemberek kedvencz gyiilhelye, hol a gyakorlat kér-
déseit megbeszélve, azok felett eszmét eserélve, tiagitjak litokoriiket,
Osztonzést nyernek és adnak s a mi nem a legutolso feladataink
sordban: a kari szellemet, az Osszetartozosag érzetét élénkitik.,
Allast foglalunk karunk jogos érdekei mellett, propagandat igyekeziink
esindlni a kizegészség fontos iigyében, figyelemmel kisérjiik szép
megyénk és varosunk népmozgalmi viszonyait, egyengetjiik a hygieni-
kus felviligosultsig ntjat, kiizdiink az elGitéletek ellen, ostorozzuk
a babonat, a vakhitet, a kuruzslast: szoval toreksziink feladataink
magaslatira emelkedni. Alapos munkait fejtve ki, jo akarattal, benss-
séggel szemléljilk egyletiink folytonos fejlodését s benne taliljuk
meg tivises hivatisunk nyugpontjit. Ezen onként nyujtott kiz-
akaratban eme spontan nyilvanuld, minden kényszer nélkiil valé
torekvésben litom én egyletink megizmosodasinak kulesit. Nem a
formik, nem a decretilt kényszer az, mely az egyesiilésnek erit
ad: az egyesiilés a czél ereje altal, onmagatol fejtse ki hatdsit s
ez aldl azutin senki sem vonhatja ki magat. Itt rejlik a szabad

egyesiilés fontossaga, mely nélkiilozi a merevségét ; de annal kizvet-

lenebb, anndl tobb hivet szerezni alkalmas. Inmen az is, hogy
egyletiink tirsadalmi jelentosége évrol évre nivekszik s tovabbi fenn-
allasanak biztositéka adva van. Rovid ido s egyletiink fennallisinak
25-dik  évforduléjat iimnepelendjiik. A huszonst év térténelmének
az intensiv miikadést illetileg, egyik legérdemesebb lapjat fogja
képezni a most bezirandd egyleti év.

(Folytatisa kivetkezik.)
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IRODALOM-SZEMLE.

1. Konyvismertetés.

Die Anatomie des Ohres. In dem Handbuch der topographischen

Anatomie, zum Gebrauch fiir Aerzte von Dr. Fr. Merkel, Professor

der Anatomie in Gottingen. 1. Bd., 3. Lieferung, pag. 4835—0602.
Verlag von Friedrich Vieweg u. Sohn Braunschweig, 18390.

A hboneztan, az elsé realis alap, melyen orvosi tudasunk és
ténykedésiink alapszik, elég gyakran, kivalt pedig az orvosi gyakor-
lat terén, sokszor egészen akaratlanul, elhanyagolva lesz és nem
ritkan taldlhatunk tévedésre, melynek létrejottét csakis a boneztani
viszonyok elhanyagolisinak kiszinhetni. E miatt rommel {idvozol-
het6 mindig oly munka, mely modern igényeknek megfeleléen a
boneztani tényeket oly alakban mutatja be, mint arra az oreosi
gyakorlatban a Iordgy wmellell szikséglink van, kivalt ha azon
tények évek hosszii sordn At folytatott Zufatds és a hozzd tartozd
irodalom  feldolgozisinak eredményeként lesznek bemutatva, gy
mint azt Merkel teszi.

Néhany fejlodéstani megjegyzés utin, mely az egész hallo-
szervet illetik, szerzé a fiil egyes részeinek boneztanat ismerteti és
minden egyes szakasz végén ott taldljuk a Zorbeli kiilinbségeket
és az illeté részek esetleges alakbeli elviltozasait.

M. a fillet négy rvészre osztja, W m. Zdlsé fil, dobhdartya,
Lizépsi és belso fiil. Kgészen - helyes heosztis ez, noha a dob-
hartya, mely a kiils6é és kozépso fiil hatirin helyet foglalvin, gy
elébbihez mint utébbihoz volna sorolhats, tulajdonképen azonban
egyikhez sem tartozik és azért leghelyesebb azt onalloan targyalni,
annal inkdbb, miutin fillvizsgalatkor a dobhdrtya a fiilorvos leg-
legfontosabh teriilete szokott lenni. A Zitlsd fiilhoz tartoznak a fiil-
Lagyld, a Tiilsd hangvezeti és czeknek kirnyéke, a kozépso fiilhez
a dobiireg, tartalmaval (halléesontoeskik, izmok) egyiitt, a pnewma-
tikus mellékiregele és az Fustaeh-féle kiivt ; mint a belst fiil részei
a hdrtydas és csontos tomkeleg és a halldideg iratnak le.

M. a hallészerv egyes részeit leirvin, minden lépten-nyomon
az irodalom szorgos dtkutatdsira talilhatni és inmen van az, hogy
a munkdban a legjelesebb fiilorvosok — Bezold, Barth, Biirkner,
Gradenigo, Gruber, Hartmann, Kaufmann, Kessel, Kiesselbach,
Kirchner, Korner, Kretschmann, Politzer, Schwartze, Siebenmann,
Steinbriigge, Trautmann, Troltsch, Urbantsehitsch, Wagenhiiuser,
Zaufal stb. — mneve a Kkitiind boneznokokéval — Arnold, Henle,
His, Hyrtl, Krause, Luschka, Retzius, Riidinger, Schwalbe, Zucker-
kandel — egyiitt, folyton olvashatdé és nem ritkin DMerkel maga,
szdmos 6nallé vizsgdlata alapjin, mint jeles buvir mutatja be magait,
helyenkint pedig szigori, de mindig targyilagos moédon meghirdlva
méasok nézetét. A munka eldnyeiil tekinthetd azon koriilmény is,
hogy M. szerint az orves gyakorlatdban mem boncstani késeil-
ménynyel, hanem az élo emberrel foglalkozik, és ehhez mérten irta
meg konyvét, elsé sorban mindig a normalis viszonyokat és esak
ntolsé sorban az individualis véletlenségeket feltiinfetvén. Az abrik
gondosan és természethiven késziiltek, a mi a munka értékét szintén
csak niveli.

Természetes, hogy mindezek utin Merkel kimyve helyét az
irodalomban teljesen kitilti és a gyakorlé orvosnak mint igen fon-
tos ntbaigazito fog szolgilni. Sezenes Zsigmond dv.

Hirsch: Die Diphtherie und ihre erfolgreiche Behandlung.
Leipzig, Verlag von Engelmann, 1891,

Ily czim alatt egy kis fiizet jelent meg 1ijabban, melynek
szerzije sok évi tapasztalatok alapjin a diphtheria gydgyitisira
egy 1j modszert ajanl, mely egyszerii, kinnyen kivihetd, és igen jo
credményekre vezetett. Szerzd azon ténybél indult ki, hogy a leg-
tobb baeterium csupin alkalikus vagy kizémbis kémhatisi talajon
tenyészik, savanyin pedig nem ; tegyiik tehit a vért és szdveteket
diphtheriangl mulélag savanyivi. E ezélra az eczet ajinlhaté, mint
a mely jo antisepticum és e mellett nem mérgezé. Szerzi az eczetet
killstleg, bedsrzstlések alakjiban hasznilja, belstleg pedig a gyo-
gyulds elisegitésére még chinint és kalinm chlorieumot is rendel.

n.

1891, 37, sz

1I. Lapszemle.

Kortan. Korvegytan.

A féiradtsdg befolydsa a gyomornedv elvalasztésdra képezte
Salvioli kisérleteinek tirgyat. A Mosso-féle késziilékben farasztott
kutyik gyomornedvének vizsgilata a kovetkezé eredményekre veze-
tett : Nagy mértékben elfirasztott kutyinil a gyomornedv-elvalasztis
tetemesen csokken, sit egyes esetekben teljesen megsziinik; ezzel
szemben a nyakelvilasztis jelentékenyen nivekszik. A gyomornedv
kevésbé savanyi, mint rendesen; a benne levi chlor mennyisége
feltiinen ecsikken, néha a rvendes mennyiség feléig szdll ald; e
cstkkenés okat részben a szabad sosav, részben, és pedig nagyobb
mértékben, a szerves anyagokhoz kotott sosav kevesbedése képezi.
B valtozdsok kivetkeztében az emésztés jelentékenyen csikken,
néha meg is sziinik. A gyomornedv emlitett viltozisai azonban nem
tartanak sokdig, mert mir két oraval a firasztisi kisérlet utin a
gyomornedy normalig, sit néha sokkal hatékonyabb, mint a firasz-
tis elitt volt. (Allgem. med. Central-Zeitung, 1891. 65. sz.)

A hiagy magatartisirél nagyobb mennyiségli thymol
adagoldsanal. Blum F, kozil igen érdekes tanulmanyt, melyben leg-
els6 sorban Bokland 4llithsit czafolja meg, ki nagy mennyiségii
thymol bevételénél fokozott indican-kivilasztist talalt. Szerzo, ki
Bawmann vezetése alatt dolgozott, kimutatta, hogy a beyétel utini
2—06 Graban iivitett higy, mely erdsen savi és dllisnal sotétedik; egy
chromogént tartalmaz, mely az indieannal semmi rokonsagban sines,
borszeszben oldhato, aetherben nem, siésavval és borszeszszel sotét-
kék oldatot ad, mely szin alkalidkkal valé tiltelités utan biborpirossi
lesz. lzen, kis mennyisége miatt eddig elszigetelten el nem dallit-
hato festanyagon kiviil thymolt is tartalmazott a vizelet és mint
mar Preusse is val6sziniinek mondta és szerz kutatdsai dltal
(139" oly. pont) bebizonyodott thymohydrochinont, melynek jelen-
léte okozza e higy azon tulajdonsdigat, hogy ammoniakalis eziist-
oldatot mar hideghen redukal. Végre talalt egy eddig még meg nem
hatirozhato savat, Thimol és thymohydrochinon mint aetherkénsavak
vannak jelen; a thymolbevétel utin iiritett higy ennélfogva 20-szor
nagyobb aetkerkénsavtartalmi mint rendesen. Egy kutyinak 8 gm.
thymol bevétele utan iirvitett, alkalikus, majdnem fekete vizeletében,
hidnyzott ama chromogén, mely emberi hiigyban volt kimutathato ;
az indican-tartalom hatdrozottan csikkent. Ammoniakalis eziistoldatot
allisndl redukalt. (Deutsche med. Woehenschrift, 1891. Nr. b.,
Chl. 1891, Nr. 83 Se—y.

Gyermekgyogydszat.

Intubatio-statistikat kozol Wazham az ,Arch. of Ped.”
juliusi szimiban. A statistika 343 esetre vonatkozik; a gyoégyulis
35°2°,-ban kivetkezett be; az elsé 100 esethen 27 volt a gyo-
gyuldsi szazalék, a masodik 100-ban 34, a harmadikban 42 és az
utolsé 43 esetben 41°8H. Egy éven alul volt 10 eset, ezek Kkoziil
309, eydgyult; 1 és 2 év kozitt volt 45 eset, ezek koziil 24-44"/,
gyogyult; 2 és 3 év kozott levé DD beteg kozill 21'81%, ; 3 és
4 év kozott lev B8 beteg kozil 36:20%, ; 4 és D év kozitt levd
71 beteg koziil 42:25%;; O és 6 év kozitt levd 34 beteg koziil
5291%,; 6 és T év kozitt levé 21 beteg kozill 33'33% ; 7 és
8 év kozitt levi 22 beteg koziil 45°45Y,; 8 és 9 év kozott levi
9 eset kozill DH'HHY,; 9 és 10 év kozott leve 6 beteg koziil
0% ; 10 és 11 év kozott levi D eset koziil 40, gydgyult. 11
és 20 év kozitt volt O beteg mind meghalt, tgyszintén egy 60
esztendis beteg ; egy 42 éves meggydgyult. Arra nézve, hogy
milyen természetii volt a betegség, a mely miatt az intubatio
végeztetett, nem taldlunk részleteket. (Supplement of the British
Med. Journal, 1891. aug. 15.)

Gyermekek székszoruldsanak gyégyitdsdra nagyon ajinlja
Karnitzly a wmassage-t, mint a melynek segélyével nemcsak a
betegség tiinetét, a székszoruldst sziintethetjiilk meg, hanem magait
a betegség okat, az atonidt is eltivolitiuk. A massage kivitele
gyermekeknél csak kevéshen killonbézik a felnGtteknél hasznaltatni
szokott eljarastol. I kiillonbségeket pedig a kiilonbozo fejlodési
szakban levé gyermekek bélhuzamanak sajatossigai tételezik fel.
lgy az ujsziilottnél tekintettel kell Jenni a bél és gyomor anatomiai
fekvésére, féleg a colon descendensre és flexura sigmoidedra. A has
jobh oldaldt batean nyngodtan hagyhatjuk, minthogy a gyermekek
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habitualis székszorulisinak fookat a bélizomzat gyenge fejlettségén
kiviil. f6leg a vastaghél alsé részének tetemes hossza képezi.
(secsemoknél a massage-t tohbnyire szoptatds kizben kell végezni
a- hasizmok tetemes megfesziilésének megakadilyozisa ezéljabol.
Hiarom perczig tartd massage rendesen mar eredménynyel jir; egy
iilésben 10 pereznél toviabb nem szabad massirozni. (Arvchiv fiir
Kinderkrankheiten, 1890. XIL)

Purpura fulminans egy esetét ivja le Henry Juckson a
»British Medical Journal“-ban. A betegség tiinetei Henoch szerint,
ki a betegséget eloszir irta le, kovetkezik: hirtelen fellépése faj-
dalmaknak egy vagy tobb tagban, azalsé végtagok oedemija, vérzé-
sek a nydkhartydkon, 1—4 nap alatt haldl. Jackson esetében
hidnyzottak a fajdalmak, de a vérzések megvoltak: orr-, bél-,
holyagvérzések és vérhanyds. Az D éves fiigyermek egy honappal
elébb kanyarvot allott ki és azéta teljesen egészséges volt: 2 nap-
pal a purpura kitorése elott kissé rosszul érezte magit. Purpura-
foltok talalhaték voltak az alszirakon, a haton ¢és egy vérhdlyag
az alsd ajakon; a liz nem nagyfokd, Késobh a bordn levo
haemorrhagidk szaporodtak, osszefolytak, a heteg allapota folyton
rosszabbodott, a hémérsék submormalissa lett és 4 nap mulva be-
kisvetkezett a haldl. (Wiener klin. Wochenschrift, 1891, 35. sz.)

Fiilgyogyaszat.

A halléideg szerepérdl az agy sériilését kivetd kényszer-
mozgasokat illetéleg Loeb azon kisérletek alapjan szimol be, melye-
ket a napolyi zoologiai station czdipikon végzett, Eredményeit Kivet-
keziokben Osszegezi: A kizépagy alapjinak és a nyultagy egyoldali
kérdése utin mutatkozd tdjckozidasi zavarol gy qualitative mint
quantitave azonosak azon tijékozdddsi zavarokkal, melyek egyik
halldideg dtmetszése utan mutatkozvin, egyil halldidegnel az ugyan-
ezoldali wyiltagy és a tilsé oldali kizépagy felel meg. Thjékozodasi
zavarok eloidézésére legalkalmasabb a nyultagy azon helye, hol a
halldideg belép. A nytltagy és a kizépagy Dbizonyos részei az
egyetlen agyrészletek, melyeknek egyoldali sértésére kényszermozgi-
sok, kényszerhelyzetek és a tagok associalt fekvésvaltozasai bedll-
hatnak. A baloldali kozépagy kiirtisa utin a czdpa circusszeri
mozgasokat végez jobb felé és jobb oldalaval nehezkedik a fisldre.
A nyiltagy jobb oldalat dtmetszvén, ott hol a halldideg belép, az allat
a jobb oldal felé fog forogni, jobb oldalival nehezkedik a foldre
és mig a szemgolydk a test hossztengelyétél jobbra, addig a mellen
levG uszonyok balra forognak sajat tengelyiik koriil; a jobboldali
halldideg atmetszése utan az utébh emlitett zavarok egyiittesen 1épnek
fel. Physiologileus Gsszelittetis a bal kizépagy és a jobboldali halld-
uleg kozotl, a czapandl kimutathato; ha ugyanis a nyultagy jobb-
oldalt, a halloideg belépési helyétél mellfelé, dtmetszetik, eldszor
nem forgasok, hanem circusszerii mozgdsok jobb felé fognak fellépni,
épigy mint a bal kozépagy és a jobboldali halldideg dtmetszésekor.
A hal kizépagy datmetszését kovetoé cireusszerii mozgisok és a
nytltagy jobboldalt torténd dtmetszését kiveto forgdsok és associalt
helyzetvaltozasok megakadalyoztathatok, ha egyidejiileg a bal halld-
ideg peripherikus tirzse is dtmetszetik. A kozépagy és nyultagy egy-
oldali sértését kovetd zavarok oly tajékozddisi mozgisokat illetnek,
melyek rendes koriillmények kozitt is a fiil izgatisa folytan kivalthatok.

Ezen tényekbidl nagy valdsziniiséggel kivetkezik, hogy az
agynak cgyensidyi kizpont gyanint tekintett részei, melyeknek egy-
oldali dtmetszése tajékozdddasi zavarokat kelt, azon kiriilménynek
kiszinhetik azt, hogy halldideg-clemeket tartalmaznak., Miutin kutyik-
nial a nagy agy egyoldali sériilésére a fennebbiekhez hasonlé zavarok
mutatkoznak, L. lehetségesnek tartja, hogy itt is a halldidegnek van
része benne. (Pfliiger’s Avchiv f. die gesammte Physiologie des Menschen
und der Thiere. 50. kit. 1. és 2. fiiz. pag. 66—83.) Szenes.

Casuistikus kozlemény czimen Gruber tnr. elsi sorban 2
esetrél szdmol be, melyekben Berthold ajanlata szevint myringoplastica-t
végzett. A dobhartyin levé anyaghidny potlisira mindkét esethen
a felkarbol vétetett a szilkséges birrészlet, mely azonban nem
forradt ra a dobhdrtydra és az els§ esethen 16, a masodikban
pedig mar 11 nappal a ftransplantatio utdn kifecskendestetett. A
myringoplastika indicatidja mindkét esetben megvolt, a kivitel is
szabalyszeriien tortént, mindazonaltal G, még tobh esetben is kivdnja
azt megkisérleni, mielitt e gyiogybeavatkozds értékérsl végleg dim-
teni akar.

(i, tovabbi othaematoma awriculac érdekes esetét kizli, mely
44 éves, killinben test- és lelkileg teljesen ép egyén jobb fiilén
spontan fellépett. A vérdagba bemetszvén sayos véres tartalma ki-
firlilvén, nyomo kitést alkalmaztatott, mire masodnapra orbinczos
pir és duzzanat az egész fiilkagylot és kornyékét ecllepte, mely
utobbi  liguw. Burowii-val eszkozolt borogatisokra visszafejloditt ;
egy tjabban alkalmazott fedd kotés ajbol idézte el6 az  orbinczos
tiimeteket és csak mintin egy nagyobb nyomisi carbolirrigatio
folytin a daganat belsejéhil egyes elitszkossdott porezdarabok le-
viltak, ismét alkalmazott nyomdkités alatt a teljes gydgyulis 3
hét alatt allott be. (Wiener med. Blitter 1891, 32. sz.) Szenes.

Az otitis media bacteriologidjahoz tjabb adatokat szol-
galtat Scheibe azon vizsgialata alapjan, melyekben a dobiireg
influenza  kivetkeztéhen meghetegedett. 8. egyik coccusfajtél el-
tekintve ugyanazon bakteriumokat taldlta mint a tobbi szerzo; a
coccusol sedamae a genyedés folyama alatt nivekedett, az elsé vagy
misodik hét végén azonban — a fiiltiinetek fellépésétil szamitva —
vohamosan aldbbszallt. A esoportosuldst illetdleg a staphylococcusol:
nagyobb szild, a streptococcus hosszabb lincs alakjadban mutatkoz-
tak, a diplococcus pnewmoniae viselkedésében semmi feltiind nem
mufatkozott; a feltiing csoportosulis még akkor is volt észlelhetd,
midén a coeensok szama apadni kezdett. 8. a dobiireghél vett vila-
dékot goresivileg is vizsgalvan, minden egyes esetben palczikakat
talalt, melyekbdl azonban eulturikat fejleszteni nem lehetett; ezek-
nek szélessége 02 és 0°8 w kizott, hossziisiguk ellenben 1°0 és 3°2 it
kizott ingadozott; végiik legimbilyoditt volt és ha tobbes szdmmal
elofordultak, szabdlytalan csoportokat képeztek ; szdmuk aunal
nagyobb volt, minél kevesebb id6 az influenza fellépése és az ofitis
kezdete kozott elmult és minél nagyobbak voltak a fijdalmak a
vizsgalat idejekor. (Centralbl. f. Bakteriologie u. Parasitenkunde.
8. kot. 8.' sz pag. 225—229.) Szenes.

Aprdbb jegyzetek az orvosgyakorlatra.

1. Az anus és vulva pruritusdnal jo eredménynyel hasznalja
Balfour a kivetkezé kendesit: Rp. Calomelanos 50 ; vaselini 35'0.
(Deutsche medic. Wochenschrift, 1891, 34. sz.)

2. Idiilt eczema gyogyitasara Patfeson a creolint ajinlja ;
hé  viladékképzidéssel jaré esetekben borogatisokat alkalmaz
creolin-oldattal ; kiillonben pedig esak a beteg helyek mosasara
haszndlja és utina kenBesit alkalmaz. (Dentsche med. Wochensehrift,
1891, 34, sz.) .

3. Scarlatina és diphtheritis gydgyitdsira jo eredménynyel
hasznilta Jacontini a hydrargyrum bichloratum corrosivum hor ald
fecskendését. (Le bulletin médical, 1891. 67. sz.)

4. A tejelvialasztdas novelésére nagyon ajinlia Carron a
régebben hasznalatban volt, de feledéshe meriilt galega nevii, a
leguminosdkhoz tartozé nivényt. Legezélszeriibb a vizes kivonatot
haszndlni, egy grammos adagokban 2—4 grammot naponként leg-
alibb 10 napon keresztiil. A hatds az elsé adag vétele ntin nehiny
drdval mar mutatkozik, Carron a kivetkez6 vényeket ajanlja: Rp.
Extr. galeg. aquos. H0°0; aqu. destill. 50°0 ; syr. simpl. 9000 ;
naponként 4—8 evékanallal. Rp. Exir. galeg. aquos. 20°0; mueil.
gummi qu. s. ut fiant pil. Ne. 100; 10—20 babdacsot naponként.
Rp. Extr. galeg. aquos., calcar. bacto-phosph., tinct. foeniculi aa
10°0 = syr. simpl. 4000 ; 4—8 evikandllal naponként, legczélszeriib-
ben sirrel egyiitl, mint a mely a galega izét legjobban eltakarja.
(Wiener klin. Wochenschrift. 1891. 35. sz.)

D. A gyomor direkt villamozdsdnak nj médja. Einhorn
szerint a gyomorvillamozas eddigelé abban a hibaban szenved,

hogy az dramot percutan szoktik alkalmazni. E. gy vél segii-
hetni e bajon, hogy olyan elekirodot construil, melyet a beteg le-
nyelhet, és a melynek a gyomorba vitele- igen konuyii. Ez elek-
troddal a villamozds sok gyomorbajnal jé eredményeket adott.
Figyclemre méltd az a tapasztalat, hogy a gyomornedv szabad
sosava  a  villamozas utin mindig ndvekedni szokott, ha pedig
elibb nem volt jelen a gyomornedvben, villamozis utin mindig meg-
jelen abban. (The New-York. Med. Rec. 1891. mdjus 9.)

. Epithelioma gyogyitisa kalicausticum befecskendéssel.
Llossander tanar Stockholmban a svéd tudomidnyos akadémiinak
négy epithelioma eset teljes gyogyulisardl tett jelentést, mit ¢ az
dltal ért el, hogy kalicausticumot feeskendezett be a daganat koré.
(The Lancet 1891. aug. 29.)
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TARCZA.

A londoni nemzethozi hygienei congressus
targyalasai.
III. Az allati betegségek viszonya az emberi betegségekhez.

A Kingscote elndklete alatt iilésezd szakosztily elsé {6 tar-
gyat a veszettség kérdése képezte. Az elsi eléadd Rowr volt, kia
Pastenr-féle védioltissal ismertette meg a hallgatésigot, leirva magit
a modszert és az dltala elért eredményeket. 1886—1890 években
a parisi Pastenr-intézethen Gsszesen 7925 marott egyént vetettek
ald a védooltdsnak ; ezek koziil meghalt 90, a haldlozdsi szdzalék
tehat 0°95-6t tesz ki; ha azonban azokat az eseteket nem vessziik
szamitasba, melyekben a halil a védboltis bhefejezte utin nehdny
nap mulva mar bekdvetkezett, a hol tehit a védooltasoknak nem
volt elég idejilk hatdsukat kifejthetni, a haldlozisi szdzalék O0°G1-re
szall ald.

Fleming a kutyik veszettségének megelozésérGl beszélt,
ismertetve az igénybe veendd preventiv modszerekef, fontossiguk
sorrendjében irva le azokat; ezek a kovetkezik: 1. a veszett
kutyak megsemmisitése ; 2. a gazditlan kutydk ellendrzése; 3.
szajkosdr alkalmazisa; 4. a kutya-adé és a kutyik bejelentése.

Bardaeh az odessai Pasteur-intézetben a veszettség elleni
véddoltassal elért eredményeket ismerteti; az utolso 4 év alatt
Osszesen 2243 egyént vetettek ali a véddoltdsnak ; ezek kiozil 16
halt meg, a haldlozds tehat 0°7T2° -ot tesz ki; ha azonban azokat
az eseteket nem szamitjuk, melyekben a haldl a védéoltis befejezte
utin 2 héten beliil kivetkezett be, a mortalitis csak 0499/,

Hime sziikségesnck tartani, hogy a kutyik nyaklanezan a
tulajdonos neve ¢és lakasa feljegyeztetnék, mert igy konnyebben
meg lehetne tudni, hogy a kutya melyik keriiletbél valé s igy a
preventiv intézkedések idejekoran volndnak eszkizilhetok. Kiilénben
pedig kétségtelennek tartja, hogy a veszeltség teljesen kiirthato ;
és hogy e baj még mindig létezik, az nagyon jellegzd apathiinkra.

Nocard a veszettségre vonatkozdlag ijabban végzett kisérle-
teit sorolja fel: ezek szerint veszettség-virns infravenosus befees-
kendése nem idéz eld veszettséget lovaknal; ha a Defecskendezett
virus mennyisége elegendé volt. a lovak immunokka lettek a veszett-
séggel szemben ; intraocularis médon fertdzott lovaknal a veszettség ki-
torése megakadalyozhatd, ha visszereikbe bizonyos mennyiségii higitott
veszettséz-virust fecskendeziink., A szajkosdrra nézve megjegyzi, hogy
a veszett kutyit a szdjkosir nem gatolja a harapasban s azért
annak nagy haszna inkdbb abban rejlik, hogy kinnyebhen szemmel
tarthatova teszi a gazditlan, vagyis szijkosar neélkiili kutydkat.

Brown az dllati parasitdlrdl tartott igen érdekes, bemutati-
sokkal kapesolatos eldadast; foleg a trematodok és cestodokra
terjesztette ki figyelmét,

Ralliet értekezésének targyat az dllatokrol emberre tvilieto
novényi és dllati parasitak képezték, valamint az e tekintetben ki-
vetendd prophylactikus rendszabalyok.

Klein a tehenek togyének fertizo betegségeirsl szolt és azon
betegségekrol, melyek az ilyen tehenek tejének élvezete tjin az
emberre atszarmazhatnak. Ilyen a scarlatina, a diphtheria és az
Edinburghban egy iskoliban jirvinyszeriien fellépett azon betegség,
melynek tiineteit liz és a torok nyikhartydjinak lobja és duzzanata
képezték. Eloadénak teheneknél sikeriilt a diphtheria bacillusinak
a vall bire ali oltisaval a togy. egy oly kiiteges betegségét eld-
idézni, mely a teheneknél spontan fellépd tdgy-meghetegedéssel
AZONOS,

Az eldadast koriilbelill hiarom 6ra hosszat tarté igen élénk
eszmecesere kovette. MindenekelGtt Armstrong, Turner és Bostock
Hill észleleteket sorolnak fel, melyek a Klein nézeteit timogatjik.
Ostertag azon véleményben van, hogy a scarlatina emberrél nem
mehet at allatokra és felemliti a Loeffler Altal ez irinyban végzett
kisérletes vizsgalatokat, melyek a negativ eredményre vezettek.
Chawvean azon kisérleteit ismertette, melyeknél sikeriilt a himld
virusat tehenekre dfvinni; a himld virusit vaccindvd atalakitani
azonban sohagsem sikeriilt neki.

A tej okozla betegségelrdl, valamint a tejtermelés és drusitis
szabalyozasarol Ostertag  tartott eladast: hangsilyozza, hogy az
allamnak kotelessége gondoskodni arrél, hogy ecsak tiszta tej jusson
forgalomba.

Brown szerint a tej fertozésénél sokkal nagyobh szerepet

Jatszanak a fejok kezei és a telienek excrementumai, mint a tehenek

fertozi betegségei.

Perronisto Turinban végzett vizsgalatokat emlit fel, a mikor
is tejben és vajban giimbbacillusokaf taliltak. Giimikoros tehenek
tejének veszélyes voltardl egy kisérlete alkalmival gyoz6dott mey :
a giim6koros tehéntol szoptatott egészséges borji tuberculotikussi lett.

Robinson fertizott tej dltal okozott typhus-epidemiardl értesit,
nigyszintén egy misik epidemiirdl, melyben ragadds szdj- és kiorom-
fijasban szenvedd tehenek teje aphthosus lizat idézett eld.

Vacher-nek «a hisszemlérol tarvtott eladasihoz élénk eszme-
csere fiizodott, melynek folyamin Cslertag a marhavigisnak Német-
orszaghan divo modszereit ismertette. Walley pedig oly dllatok
giimis mirigyeinek készitményét mutatta be, melyek hisat kimérésre
boesatottik.

Pervonisto  az actinomgeosisrol  és mds allati fertozé beteg-
séoekril beszélt, melyek az emberrve dtvihet6k. Leir a tobbi kozott
egy az allatrél emberre atvihetd betegséget, melynek okozojiul az
dltala profeus virulentissimusnak elnevezett organismust tart.

Crookshank szerint az actinomycosisnal foleg két pont érdemel
megfontolast ; az egyik az, hogy az actinomycosis némely meg-

jelenési madja tubereulosisnak tarthaté; a masik pedig az, hogy

az actinomycosis egy sorba helyezendd-e a tuberkulosissal s igy a
benne szenvedd dllatok taplalékul felhasznalbatok-e ? Nem hiszi,
hogy az actynomycosis a megszokott értelemben contagiosus.

Ponfick e tekintetben megegyezik elotte széloval : marhira a
betegség rendesen a taplilékkal, féleg pedig a szalmival vitetik df ;
gy embernél, mint allatnal a befegséz nem terjed at egyenesen
egyikrl a mdsikra. Nocard sohasem latott esetet, melyben a heteg-
ség contagium vagy infectio utjan vitetett volna dt; valésziniileg
bizonyos tipanyagok képezik a betegség terjedésének utjat.

Doyen embernél észlelt 5 actinomyeosis-esetet ir le ; felsorolja
azon microskopi kiilonbségeket, melyek az emberi és dllati actino-
mycosis kizitt léteznek.

Ivanov koriilbeliil 2000 actinomycosishan szenvedd allatot
latott az nutolsé 2 évben; legtibh esetben mir a betegség kezdetén
felismerte a bajt microskop segélyével s azért figyelmeztet a micro-
skopi vizsgilat jelentoségére ilynemii betegségeknél.

(foodall felemlitendének tartja, hogy az dllatok tébbnyire két
esztendds korukban kapjak meg a bajt, a mikor a molaris fogak
valtoznak ; ilyenkor pedig konnyen keriilhet a nivényi taplilékkal
az actinomyces az dllkapoesba a meglazult fogak mentén.

Barrelt kérdést intéz, vajjon az agyagos talajon névo vetemé-
nyek nem tartalmaznak-e tobb silicitot, a mely a pofa nyakhartydjit
sértve, az actinomyces-gomba behatolisat elémozdithatna.

A lépfenérél  Chawveaw tartott elbadast, ismertetve annak
viszonyat kiillonbiozé iparagakhoz. A nagy figyelemmel hallgatott eli-
adis utin még Duguid értekezett ugyanezen targyrol. A megindult
eszmecserében Fleming a szir fertotlenitésére leginkabb a melegitést
és szaritdst ajanlja.

Az utolso  eladast a szakosztalyban  Smith  F. tartotta «
hygiene fontossdgardl az dllatgydgydszatban ; azt ajanlja, hogy a
congressus - tegyen lépéseket az iranyban, hogy az allatorvosi tan-
intézetekben jivire a hygiene eloadassék.

A nemzethiozi hygienei és demographiai con-
gressus tagjainak latogatdasa a cambridget
eqyetement.

A kozelebbrél lefolyt londoni congressus sok és tanulsigos
kirandulasai kizill rink nézve egyik legérdekesebb volt Cambridge
meglatogatisa nemesak azért, mert ez alkalommal kénnyen meg lehetett
litni e viros végi jo hirii tudomdnyos intézeteit, hanem azért is,
mert ez alkalommal ottan hazinkat is kitiintetés érte az altal, hogy
amnak egy tudomdnyos férfidt disztudori oklevéllel és talarral tisz-
telték meg.

Az angol és scot egyetemeken szokdsban van a tanév bezdro-
iinnepélyén a tébbi professionatus felavatisokon kivill egy-két
kivalo egyént is disztudorra felavatni, olyanokat, kik a tudomdny
valamelyik Agiban maguknak érdemeket szereztek irodalmi vagy
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egyéb miikodésitk altal. Igy avattik fel pl. az idén az augusztus
S-diki  zaréiinnepélyen tiszteletheli hittudorra Richard  Gowert,
tiszteletheli jogtudorra Sir Colin Campbell Scott Moncreift’ kapitinyt
és Simon Newcombot, kik mindannyian szakmiikban kivilo szolga-
latokat tettek az angol tudomdnynak. B felavatisok rendesen nagy
iinnepélyességeel az egyetem cancellivja, a tfandrok, tanuldk és
nagyszamiu kozinség jelenlétében szoktak torténni. Nem lesz talin
érdek nélkiili olvasoink el6tt, ha le fogjuk irni az augnsztus 15-diki
cambridgei felavatd iinnepélyt, mely ez alkalommal a congressus
tiszteletére volt kiilon rendezve és harom kiilfoldi jeles hygienista-
nak disztudorra avatisiban culmindlt. Az egyetem vicecancelldrja
d. u. 1 orakor fogadta a senatus hizaban a congressus tagjait, a
hova azokon Kivill nagy kozinség gyiilt 6ssze, férfiak, nok, egyetemi
tandrok, doktorok iinmepi diszben. '/,2 drakor a vicecancellir, az
egyetemi taniarok és doktorok iilést tartottak, melynek végeztével
a vicecancellir iinnepélyes szénoklatot tavtott, melyben a modern
hygiene dllami, tarsadalmi és humanistikus jelentoségét fejtegetve
kijelentette, hogy az egyetemi senatus és a tudorok elhatiroztik,
hogy a kivetkezi hygienistakat tiszteletbeli tudorrd avatjik :
Brouardel périsi, Conradi paviai és Fodor budapesti tanirokat,
tovabba Inama-Sternegget és Fsmarchot, mely utobbiaknak felavatisa
azonban, mivel nem jelenhettek meg, elmaradt.

A kozimség a beszédet nagy applausussal fogadyin, a tovabbi
ceremonia kovetkezoleg folyt. A senatus termébél diszmenet indult
el az egyetemi irodaba a kivetkezo rendben : legelil ment az egye-
temi jelvényekkel a pedellus, utina az egyetemi cancellar, ezutin a
hérom jelenlevé felavatando, azutin a collegeok fonokei, majd a
hit-, jog-, orvos-, hilesészet és zenészet tudorai, a public orator, az
egyetemi tandrok, a tanicstagok, a konyvtirnok. Az egyetemi irodaban
azntin a hirvom tanirnak sajitkeziileg kellett beiktatni neveiket, minek
megtorténte utan feloltoztették Oket a tudori rubdba, mely viros
talarbol és kalaphol all. Ezutin a diszmenet ugyanazon rendben, a
hogy jott ismét visszavonult a senatus terembe, midén az 1j tudorok
az emelvényen foglaltak helyet. Most elélépett a public orator
¢és latin beszéd kiséretében az 0j tudorokat egyenként kézen fogva
a vicecancellarhoz vezette, elobb Brouardelt, ezutin Conradot, végre
Fodort. Az utébbit illeté beszéd szivege a kivetkezi: Quis nescit
urbem florentissimam quod Hungariae caput est, nomine bilingui
mmeupatam, fuminis Danubii in utraque ripa esse positam. Quis
non inde nobis feliciter advectum esse gaudet salutis publicae
professorem insignem, virum titulis plurimis cumulatum, qui etiam
de Angliae salubritate opus egregium conscripsit. Idem, velut alter
Hippocrates, de aere, aquis et locis praeclare dissernit. Olim
Hippocrates ipse corona aurea Atheniensium in theatro donatus est :
nos Iippoeratis aemulum illustrem laurea nostra qualicunque in
hoe templo honoris libenter ornamus.

Duco ad vos bacteriologiae cultorem acerrimum, I[OSEPHUM
DE FODOR.

A vieecancellar a kozonség folytonos tapsa kozott mindenik
ij tudorral kezet fogvan, megkiszinte a jelenlevik vészvételét a
felavatisi szertartisban, mire az iinmepélyes iillés feloszlott, A fel-
avatd iinnepélyt a Kings College nagy termében copiosus luncheon
kiivette. —a.

Heti szemle.
Budapest, 1891. szeptember 9-dikén.

Kozoktatdsiigyi ministeri rendelet o szivettan tanitdsa digyeé-
ben. A kozoktatasiigyi minister az orvostanir-testiilet javaslata
alapjin a kovetkezd rendeletet hocsitotta ki: ,A  szivettan az
1891/2. tanévtél kezdve a boneztannal kapesolatban (nem mint
eddig az élettannal) tanitandé és pedig aképen, hogy az elméleti
szivettan — a mint az eddig is mdr tortént — a boneztani eld-
adasokkal kapesolatosan targyaltassék, a szovettani gyakorlatok
pedig a masodik félévben kiilon tartandék meg. Miért is a honez-
tani gyakorlatok az els6é 1. n. téli félévre korlatozanddk lesznek,
figy azonban, hogy azon hallgatok, a kik az 1. félév befejezéseig
nem jutottak a boneczolasokhoz, a IL. félév elején 1j heiratkozis
nélkiil megkapjak a bonezolandé anyagot. A szivettan az I. gyakor-
lati szigorlaton a gyakorlati boneztannal egyiitt vizsgilandd a bonez-
tan tanarai altal.*

ook ook
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Az igazsigiigyi orvosi tandcs szervezete, ligyrendje és
eljarasi szabalyai. (Kiadatott a wm. Kkir. igazsigiigyministernek
55,320/890. szim alatt kelt rendeletével.) (Folytatas.)

10. §. @) Az igazsigiigyminister felhivisdra az igazsigiigyi
kormanyzat és torvénykezés terén felmeriild kérdésekben adandd
véleményeket illetdleg esetrdl esetre a minister jeléli meg: vajjon
a véleményt a tandes egy tagja és az elnok tandesiilésen kiviil
vagy az egész igazsagiigyi orvosi tandes teljes iilésében adjik-e meg ?

b) Az orvesi szakvélemények feliilvizsgalatanal, a melynek
mindig tandesiiléshen kell torténnie, az eléadé ismerteti a ténydllast,
ennek kapesin koteles nyilatkozni, hogy a megkerest hatésig altal
az iratokkal egyiitt felterjesztett tényleirds helyes-e, s a mennyi-
ben nem helyes, azt kiegésziti, illetleg Kkiigazitja; azutin fel-
olvassa az orvosi latleleteknek, bonezjegyzokinyvnek, véleménynek
és potvéleménynek az eloadoi iven irasba foglalt kimeritd Kkivona-
tit és e tények csoportositisa alapjian eldadja ivasba foglalt indo-
kolt felillvéleményét, mely a tandes dltal elfogadandd hatirozatnak,
illetéleg a megkeresi hatésag szimara adandd feliilvéleménynek
tervezete gyanant terjesztendd elo. A feliilvélemény indokolisa
olyan legyen, hogy az érvei altal a hatarozat megértését ¢és mélta-
tasit a megkeresd hatdsignak is lehetivé tegye, a nélkiil azonban,
hogy a kordbbi véleményekkel filosleges vitatkozisba boesatkoz-
nék ; vagy tavolesd, nem magahol a targybél felmeriild érvekkel,
nézetekkel, irodalmi adatokkal, volna felszerelve.

Ha a tanaes az elbadd véleményét viltozatlanul elfogadja,
gy ez a koriilmény a jegyzikinyvben csak egyszeriien megjegyez-
tetik ; ha azonban az elbadé hatirozati tervezetén a tandes valtoz-
tatast eszkozol, ngy ezt az iilés dltal megdillapitott fogalmazas
szerint az elbadd sajatkeziileg irja le és ez vétetik fel a jegyzi-
konyvbe és a kiadmdnyba.

A mennyiben azonban az eljadd véleménye egydltalin nem
fogadtatik el, hanem a tanics tobbsége ellenkezi véleményt emel
hatirozattd, gy a kiadmany készitésével a tibbség az iilésen jelen-
levi egy vagy tibb tagot, esetleg a jegyzit bizza meg. Ez eset-
ben a hatarozat a jegyzikonyvbe szo szerint felveendd,

Az el6add irvasbeli inditvinyatdl eltérd hatirozat szivegezésé-
nek — ha ez nem vesz szerfelett sok idét igénybe — rendszerint
a tandcs iilésén kell torténnie.

c) Az orvosok altal elkovetett és a birésagok eljarasat
igényl6 miihibak felett a véleményeket ¢ tandes .legalibh két, az
elnok altal megbizott eldado elGterjesztése alapjan és mindig iilés-
ben adja meg.

d) Az orvosi dijszamlik megallapitasat illeto iigyekben a
tandcs iilésileg ad véleményt. Az eldaddt fél munkadij: 5 frt illeti.

¢) Torvényszéki orvosi és foghdzorvosi allomasok betiltése
irant adandé véleményeknél a jegyzo a palyazokrél mindsitési tabli-
zatot készit; ennek alapjan egy az elnik dltal esetrél esetre meg-
hizott tandcstag és a jegyzi az illetd allas betiltésére nézve véle-
ményt adnak s ezt az elndknek hemutatjik.

Az elnok a véleményt, sajit véleménye kiséretéhen, az igaz-
sagiigyminister elé terjeszti.

[) Az orvos-térvényszéki vizsgilatnak kozvetlen teljesitésére
kivaloan fontos esetekben (1890. évi XL t.-cz. 2. §.-dnak ¢) pontja)
kivételesen kikiildendd tandcstag vagy tandestagok személyére nézve
a tandes elndke az igazsiagiigyministernek javaslatot tesz.

A kikiildést akar valamely birésag vagy foiigyészség kérte
azt, akar a tandcs elintézése alatt allo, feliilvéleménynyel ellitandd
iigyben meriilt fel annak sziiksége, mindig az igazsigiigyminister
rendeli el.

g) Az igazsagiigyi szervezetben alkalmazott allami tisztviselok
és szolgak egészségi allapotanak feliilvizsgalisa kovill az igazsig-
ligyminister Altal ezzel megbizott tandestag akként jar el, hogy
az dltala megvizsgalt egyén egészségi dllapotat (kortirténetét) szabi-
lyos leirdsban és erre alapitott véleményét tartalmazd bizonyitvinyt
allit ki, melyet kozvetleniil az igazsigiigyminister elé ferjeszt. A
meghizott tandestagot fél munkadij: 5 fet illeti.

(Folytatisa kivetkezik.)

Budapest fovaros kozegészségi allapota 1891. évi julius héban.
A fGviros kozegészségi dllapota a mult havihoz viszonyitva szimba
vehet viltozdst nem mutaf, a ragilyos kérok dltaliban néwileg estk-
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kentek ; siiriibben 1épett fel a heveny bélhurat, fGleg egy éven aléli

gyermekekndl. Elve sziiletett ¢ hoban 1467, meghf\lt katondk nélkiil, s |

az nirol jott s itt elhalt 60 egyén levonisival 1103, igy a szilletési
esetek 364-gyel multak telhl a haldlozdsiakat. Julius hoéban a fivaros
ssszes nyllvanos és magin kérhdzaiban gydgykezeltetett H433 fekvi és
7792 jaré Dbeteg; a keriiletckben a ker. orvosok Altal 1810, részint
fekvi, nagyobbrészt jard beteg, tsszesen 15,080, azaz 206-tal Kevesehb
mint a mult héban. Ebmaris 20 esetben tirtént, veszett eb volt 2,
veszetteh-mards 1. Orvosrendiiri honezolis vewwtetett 69, orvostirvény-
széki 4 esetben. Ougyilkossig 13 esetben fordult ely, 6s pedig:
livés 7, akasztds G esetben. A Dunibdl 13 hulla fogatott ki. A lelencz
68 dajkasigba adott gyermekekre nézve: smporodas volt e héban
Usszesen 31, cstkkenés 29, Beteg volt e hoban osszesen 70; meg-
p;y()gynlt b1, gybgykezeltetik 12, meghalt 7. Halil-okok voltak: tiidd-
lobl béllob 6 esetben. A kiztisztasig a kiilkeriiletek ecsatorndzatlan
és kovezetlen utezdit Kivéve kielégitd volt. A vizvezetéki viz nagyobbira
élvezhets, a kiozkutak vize is klfogastaldu volt. Az dllategészségligy
nem volt kedvezitlen. Okleveleiket e héban bemntattik: Aniszfeld
Endre, Fuchs Sindor, Hauler Pil, Kmetyké Jozsef, Rosenberg Simuel,
Stisssel Lipét, Weiss Gyula orvostudorok 6s 14 szitlésznd.

Felemlitendik még a kivetkezik :
1. E hénap 15-dikén lett élethe léptetve a sertéshiisszemle.

2. Miutdn a beliigyministeriumnak a syphonos fejek olomtartal-
mara wnatknzé ualulyumlelet végrehajtasinak meghosszabbitott hatir-
ideje . év julins h6 1-én lejirt, mely hatiriddn il 19,-nil nagyobb

Glom-tartalommal bird svphontelukot h'mmlm nem smbad sziikséges- ‘

nek tartatott ezen ministeri rendelet pontos és szigori vérrrehajt:’a‘szinak
érdekében a ker. orvosokat felhivni, hogy keriiletilk terilletén levd
szodaviz-gydrakban vizsgilatot tartsanak, s netin tapasztalt 47ab.\lytalan
sdgok orvoslisa tekintetében az 1. foki kozegcﬂzs»guvyl hatésig tjan
intézkedjenek, s eljirisuk eredményéril ezen hivatalt éitesitsék.

3. A sertéshisszemle ¢letbeléptetése alkalmibdl sziikségesnek
tartatott az Osszes ker. orvosokat utasitani, hogy a keriiletiik teriilotén
levi isszes sertésvigbkon foghll\nzé szemblyzet egbszsbgi dllapotit
idsrél idére vizsgdljik weg, s allandéan éber figyelemmel kisérjék,
nehogy valamely ragélyos, \agv kiiteges l\urban szenvedd egyén a
sortéslu’ns feldolgozisdval fog‘lalkoalms‘xel\

4. Miutdn a forvosi hivatal tudomdsira jutott, hogy a fiviros
teriiletén levh egyes kereskedik, vegyszerrasok és fostékkereskedik a
Schweinfurthi- /oldet mint po]oskauto szert szabadon szoktik drusitani,
felhivta az Gsszes ker, orvosokat, hogy a keriiletiik teriiletén ily iriny-
ban vizsgilatot tartsanak, s sziikség esetén a kell§ intézkedéseket
tegy£k meg.

Vegqyesek.

Budapest, 1891. szeptember 11-dikén. A fiovdrosi statistikai
hivatalnak 1891, angusztus 23-dikatl augusztus 29-ig terjeds heti ki-
mutatisa szerint e héten élve sziletett 333 gyermek, elhalt 245
személy, a sziilletések tehdt 88 esettel multdak feliil a haldlozdsokat.
Nevezetesebb halilokok voltak e héten : eronp 3, ronesold toroklob 8,
vorheny 5, typhus 1, agykérlob 8, agylob 1, agyvéromleny 4,
ringasok 6, szervi szivbaj 6, tiids-, mellhirtya- s horglob és
horghurnt 12, tidégiimé és sorvadis 31, bélhurut és béllob 71,
méhrik 4, Brigthkoér és veselob 8, gyermekigyi hajok —, velesziiletett
gyingeség és alkathiba 1D, aszkor, aszdly és sovvadis 3, aggkor 9,
erdszakos haldleset 8. A fovarosi kozkérhdzakban apoltatott a hét
elején 2107 beteg, szaporodds 60D, estkkenés DG4, maradt e hét
végén dpolds alatt 2148 beteg. — A f6virosi tiszti féorvosi hivatal-
nak 1891, augusztus 27-dikét6l szeptember 3-ig terjedd kimutatdsa
szerint e héten eléfordult megbetegedés: hagymizban 8 (meg-
halt 2), virhenyben 48 (meghalt 3), kanyaréban 19 ronesold
toroklobban 31 (meghalt 6), torokgyikban 13 (meghalt 4), trachomé-
ban 14, vérhasban 2, hikhurutban 3, orbdnczban 2, gyermekigyi
lizban 1 (meghalt 1).

O Az iskola-orvosi és egészségtan-tanari tanfolyamra.
a budapesti egyetemen a kovetlezo orvostudor urak vétettek fel:
Aniszfeld Aron, Barla Sindor, Fehér Erné, Freund Arthur, Fried
Armin, Goldberger Hugé, Klein Sindor, Kollir Kamill, Leneso
Ferencz, Lanyi Pal, Lengyel Sandor, Merkler Igndcz, l\(cmes Kiroly,
Neuwirth David, Szil:igyi Sandor, Szimits Pal, Thodorovits Pan-
taleon, Végh Jinos, Weisz Ede, Windholz Zsigmond. A tanfolyam
szeptember 16-dikan kezdédik.

— A veszettség-elleni oltdsoknak a londoni egészségiigyi
congressuson tortént tirgyalisirél szilva a ,Gydgydszat™  azt
Allitja, mintha a magyar intézet vezetije Hogyes kedvezibh ered-
ményeket tiintetett volna fel, mint maga Pasteur, Babes a bukaresti
intézet vezetGje pedig még Higyes eredményeinél is kedvezibbet :
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37, sz
szemben allitja e kedvezi eredményekkel Lutaud kozleményét egy
franezia ovvosi lapban, mely azt igyekszik kimutatni, hogy Franezia-
orszaghan a Pastenr-féle veszettség-ellenes oltdsok behozatala eldtt
kevesebh ember halt el veszettséghen, mint az 6ta, mibél 6 azt
kivetkezteti, hogy amaz oltisok nem hogy haszndlninak, hanem még
inkdahb Adrtanak. .Az orvostudomdny hazai és kiilfsldi fejlédésének
kiizlonye* nem az igazsignak megfelelileg értesiti olvasé kizénségét
a dolgok menetérsl. A pdrvisi Pasteur-intézet D évi antirabikus gyd-
gyitdsinak eredménye az, hogy a veszett és veszeltségre gyamis
Allatoktél megmart egyének haldlozdsi szizalékdat 15—20% ol le-
szallitotta 0°61%,-ra. A budapesti véddoltisok elsé évének halilozis
ardnya : a Pasteur-féle sedritott veld midszerrel gy6gyitottaknil
1'67%, 5 a dibudlt fix virus mddseerrel gyogyitottaknal 0°76°.
Ez avdny tehit sem az egyik, sem a mdsik nem kedvezibb mint a
minit Fowzr a pavisi intézet és Pasteur eredménye gyanint feltiin-
tetett. Babes tandr pedig oltasi eredményeinek statistikdjit be sem
mutatta a szakosztilynak és igy az a két elobbinél kedveziibb ered-

| ményt sem tiintethetett el6. A mi végre Lufaud dr. statistikai elme-

futtatasat illeti : azon koriilménybdl, hogy a Pasteur-féle veszettség-
ellenes oltasok behozatala 6ta tébh ember hal meg veszettségben,
mint azel6tt, azt a kivetkestetést vonni le, hogy a [Pasteur-
féle védooltisok haszontalanok, sét drtalmasok: épen olyan trivialis
okoskodds, mintha valaki az ovariotomia haszontalansigat akarni
bizonyitani azon kiritlményhol, hogy a statistika sokkal kevesehb
ovarium-cysia haldl-esetet tiintet fel e miitétel divatba jitte elott,

- mint annak meghonositisa utin. Magyarorszigon 18831—188b-ig

terjedd o év alatt a hivatalos adatokbdl sszeallitott statistika szerint
psszesen 48 egyén halt el veszettséghben, tehit évenként dtlag nem
egészen 10, 1890. dprilis 15-dikétsl 1891, dprilis 14-dikéig terjedd
ezy ¢v alatt, tehit a Pasteur-féle oltasoknak behozatala ntén, esak azon

| veszetteh-marottak kizitt, a kik az intézetet fel nem keresték, 20

halt meg veszettsézhen, a nélkiil tehit, hogy antirabikus véddoltiso-
kat kaptak volna. Ha most eldallana egy magyar Lmtand, hasonld
logikdval mint a franczia, kiokoskodnd, hogy a Pasteur-féle oltisok
haszontalanok, s6t artalmasak még azoknak is, a kik azt igénybe
sem  veszik.

O Novotny Lajos dr. Pestmegye th. fiorvosinak, ki bold.
Antal (Géza taniv mellett éveken dt mint kérhazi segéd miikodatt,
a belligyministerium 38,174 sz. leivatdval a higyszerve bdntalmal
szdmara nyilvanos rendeld intézetet engedélyezett.

— Onodi Adolf dr, egyetemi m.-tandrta m. kir. allamvasutak
igazgatosiga Jelenfly Z. utédjaul az orr- és gégebajokban tandesadd
orvosul alkalmazta.

A Hérl Péter dr. miitevi orvost a Fischer Gyfz6 virosligeti
gydgyintézetének orvosit Viez yarosa virosi és korhazi [Gorvosiva
valasztotta.

O Vidor Zsigmond dr. a Stefinia-kérhdzban minden csii-
tortokon 10 drakor a gyermekel: szembelegségeirdl ovy ostanlnllwatuk
szdmira dijtalan eldadast “tart.

— A sziinidei orvosi cursus t. részivevéihez! 'T'shbektol
felszolitva tisztelettel értesitem a vidékrdl itt tartézkodd t. kartirs
urakat, hogy sebészeti sunotoriumom (VI., felsé erddsor . sz.) a
nap birmely szakdban megtekinthetd. Herczel dr. heidelbergi
egyetemi m.-tanir.

— A szabolesmegyei nyilvanos kézkérhdzban (Nagykalld)
az 1890-dik év folyamin — mint azt Kdllay Rudolf dv. korhazi
igazgatd foorvos és Lorencz Gyula drv. korhdzi alorvos évi ki-
mutatdsabol olvassuk — 1353 (765 férfi HU8 nd) egyén nyert
apolist 30,039  dpoldsi napon (itlag 22°2). Ezek kozill belsi beteg
volt DIS, sehészi B35, bujusenyves 524, szembeteg V6. Miitétet
tsszesen 269 esetben végeztek.

/v Somogymegye kozkérhdzaban (Kaposvirott) — mint azt
Szigeti Jdmos dr. igazgaté fborvos jelentésébil olvassuk — az
1890-dik évben 2067 (1187 férfi 880 nb6) beteg dpoltatott,
50319 dpolasi napon (itlag 24'3 map). A kérhiz ndi osztalyin
HH terhes né lett elhelyezve. Miitétet isszesen 200 esetben végez-
tek. Korhazi alorvosok gyanint miikodtek : Schiffer Kdaroly dr. és
Ghaspdr Tmre v, '
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O Gager Kdroly dr. gasteini filirdGorvos e hé végén téli
miikodése helyén Arco-ban (Déltirol) ismét megkezdi rendes orvosi
gyakorlatit.

A Az egyetemi fogdszati intézet a szomszéd helyiségek
hozzicsatoldsa folytin tetemesen kibdviil, minek folytin a tanitis
benne az eddiginél intensivebb mddon tirténhetik.

— Az idei IV-dik sziinidei cursusra vidéki kartirsaink
kiziill épen 100-an iratkoztak be, hogy azon pir nap alatt, mig
kozottiink tartézkodnak felfrissitsék emlékezetilkben, a mit szép és
magasztos tudomdnyunk folytonos haladisa felél szakfolyéiratokbol
és lapokbél az utébhi évek folyaman olvastak és tapasztaltak. A
cursushan hirdetett targyak valtozatossiga, az idébeosztis és a tér-
gyak csoportositisinak czélszeriisége, a cursusban résztvevd kar-
tarsak buzgé érdeklidése remélhetileg egyformin ki fogjik elégiteni
gy az eloadoknak, mint a hallgatéknak varakozisit. A cursusra
beiratkozottak és az elbadok egy része f. hé 6-dikan este a Hungaria
szalloban ismerkedd estélyre gyiiltek Gssze, mely végi és iij ismers-
sok kolesonos baratsigos beszélgetése kizitt feszteleniil és kedélye-
sen folyt le.

A budapesti kir. m. tud. egyetem f. hé 15-dikén d. e.
11 orakor fogja megnyito iinnepélyes kizilését tartani a lipot-utezai
varoshaz disztermében. Targyak: [ Az 1891/2. egyetemi tanév
torténete. Mondja Sehulekl: Vilmos dr. lelépé rektor. II. Székfoglalo-
beszéd. Mondja baré Edtvos Lorand a tud. egyetem e. i. rektora.
III. Tanévet megnyit6 beszéd. Mondja Betthy Zsolt dr., a bilesészet-
tudomdnyi kar e. i. dékanja.

A Az egyetem élettani intézetét f. ho T-dikén adta it
Fodor Jozsef az orvoskari dékin az élettan ijonnan kinevezett
tandardnak Klug Ndndor-nak riovid beszéd kiséretében, melyben ki-
fejtette, hogy azon millick, melyeket az orszdg tudominyos intézetekbe
fektetett, csak a tandrok buzgalma és lelkesiiltsége dltal vilnak a hazara
jovedelmezivé, kivinvan az 1ij tandrnak, hogy lelkesiiltségét és buz-
galmit szaktudomdanydnak tanitisa és mivelése koriil sohse veszitse el.

— A budapesti dltaldnos poliklinikai egyesiilet betegfor-
galma augusztus héban 1657 volt 6653 rendeléssel.

O Hazai fiirdék személyforgalma: Borszék : (VIIL 23.):
1078 ; Tatrafired (IX. 6.): 4837; Vikmye (VIII. 27.): 1108;
Uj-Tatrafiived (VIIL 28.) : 2821 ; Alsé-Tatrafiired (VIIL 27.): 2527 ;
Herlulesfitrdd (VIIL. 31.): 6365.

A A budapesti CsdszdrfiivdSben (VIIL 31.): 936 egyén
lakott és 278,887 fiirdott.

1 Elhunyt: Folly Hugd dr. Somogymegye tiszti féorvosa.

— Megjelent fizetek : Bdron Jinos dr. egyet. m-tanir és kor-
hizi fGorvostol : A gytkeres sérvmiitétekrdl czimii fiizet ; Bindezy
Gyule dr. a gyori m. k. dllami foredltanoda orvositol és egészségtan
tanaratol : Tandcs a tanuld ifjisig egészségének gondozasirdl ; Lenhossél:
Jozsef baseli docenstsl: Neuere Forschungen iiber den feineren Bau des

Nervensystems 5 Gerldczy Zsigmond dr. és Hanké Vilmos dr.: Budapest
fiirddi. Tsmertetni fogjuk.

Heti kimuwtatds
a budapesti szt. Rokus- és iillgi-iti kérhdzban 1891, szeptember 3-dikitdl
egész szeptember 9-ig dpolt betegekrdl.

Pelvett | Elbocedtett | Moghalt Maradt Az dpoltat kdsdl
'l’lémzi = ?voirﬁ beteg beteg | a Rokusban | _ |
3¢ | =] [ | = 5 E {
1891. g | g g g % ‘ 2 | e ..;.;
E|7| S|le|a| S |2(|F|8]-8 |G| & |3 |R|2E ;\

Szept. 3 [50/88| 88 4739 86| 1| 2 3 Jszim’ms 738 50 :720‘
. 4 l7iss| 82| 27/36| 63| 4| 1] 5| 998/6391637| 778 47| 79/733
, 5 835 6315225 77| 3| 3 6f 9TLEAGL61T| TTL 44 76726
.6 2632 58| 26(36 62| 4| 5 9] 967/637/1604| 770| 44| 76714
. 7 47130 77| 38(36] 74] 1| 1] 2} mwssmwa 766/ 40 80719
.8 3645 81 39/35| 74 41 2 6| 968(6381606| 777 41| 80 70t
.9 |w0/a3 83| 25i38| 63| 6 3| 9| 977/640/1617| 792| 38| 81 706

Sazt.-Lukdcs-fiirdé, Budapesten. Meleg ¢s langyos Iiénes
forrasok. TIszapfiirdd, csiz, kosavény, ischias stb ellen. Asvinyviz-
uszoddalk, nok és urak szamara, idegesség, vérszegénység, sapkor,
sth. ellen. Noi és i gozfiirdok, ki- és kadfiwdok. Lakads és pensio
a ,, Nagy Szdlloddabar®. Kilitis a Dunira, fekvés keletnek, felvoné
gép, zart és fiitheté folyosék a fiirdokhez. Naponta katonazene.
Gyoégy- és zenedij (Curtaxe) ninesen. Lalkds, elldtdssal, szolgdlattal
és villanyos vildgitissal egy személynek I. em. 27—32, II. em.
22—31 frt. Lakds ellatds nélkil 1. em. egy személy 15—21 fit,
II. em. 11—15 frt, szolgilat és vildgitis kiilén. Fiird6orvos
dr. Doctor Frigyes. Prospectus ingyen ¢s bérmentve Eitldetik.

PALYAZAT.

Az Almis-Kamards és Nagy-Kamards kizségekbl Almas-Kamaris
székhelylyel alakitott egcs/sé%uwyl kirben lemondis folytan iiresedéshe
jott kororvosi allasra ezenne p‘llyamtot nyitvin, annak vilasztis utjin
leendd betsltésére hatdriddiil folyé évi szeptember hé 26-dik napjinak
d. e. 10 orajat Almis-Kamards kizséghdzdhoz kitiizom.

Palydzni uh.qtuk felhivatnak, miszerint az 1876:XIV. t.-cz.
145, §-a, s az 1883, évi L. t.-cz. Hhk §-a Gértelmében felszerelt kérvé-
nyiiket folyo hé 25-dikéig ezen szolgabirGsighoz adjik be. A késibb
heérkezs kérvények figyelembe vétetni nem fognak.

A kirorvos javadalmazisa a két kozségtol évi 600 frt és 52 frt
ati dtaliny, melyért Nagy-Kamarisra hetenként kétszer kiszallani kote-
les bctogldtumtéxokert esetenként nappal 30 kr., éjel 40 kr. A kir
Vckllelyen a halottkémlést teljesiteni tartozik, mcly vizsgilatok teljesi-
tése utin esetenként 20 kr. dijazist nyer.

Végiil — miutin Nagy-Kamaris kozség a székhely athelyezése
irdnt tolyamodott — a megvilagztando l\urorvos az ebbeli targyaldsok
fejleményeihez alkalmazkodni koteles lesz,

Elek, 1841. évi szeptember 1-én.

2—1 A foszolgabivdi hivatal.

Inhalatorium mell- és torokbetegek szimdira.

Porlasztott szerek belégzése ki1 6 n kabinetek-

ben. Az intézet igazgatija: Szemere Albert dr.,
volt kérodai tanirsegéd.

Capsul Extract. Hydrast Cannad Budal

Minden gyongy 20 esepp Extr. fluidomot tartalmaz besiiritett
allapotban, felette nagy gonddal készitve, a Hydrastin és Berberin
helyes tartalmdval.

Méhvérzéseknél felitlmalhatatlan & a le«rtobh fGvirosi
orvos #ltal rendelve, — Ad.xgnlzmt 3—4 drankint 2 gyiongy. Egy

25 gyingyit tartalmazé iiveg #fra 1 frt 20 kr. Orvosoknak &s
gy()gyﬂ/,créu(‘kmk magas rabatt.

A tisztelt orvos uraknak e gyogyszer Kisérlettétel végett
ingyen s bérmentve rendelkezésikre all,

Budapest, Varoshaz-tér, Varosi gyogyszertar.
(Budai Emil tulajdonos.)

REICHERT K. Bits, VIII, Benogasse 26,
Kulonlegesseg l. mmﬁsegu microscopok.

XVIIL drjegyzék imént jelent meg.

?
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Dr. Siimegi Jozsef
testegyeneszetl gyogygymnastikai és

massage rendelése
V. keriilet, Balvany-uteza 11. sz. I. em. 30

| mmmmumwmmmmmm

l\ladvducw
lés

Univ. med. Dr. Zoltan A.

minist. engedélyezett

nyilv, borjuhimlé-olto intézete
Kétegyhazan (Békésm.)

szallit egész dven at jotdllis mellett mindig friss és biztos hatdsii ervedeti, conser-
valhato és szurdssal is haszndlhaté borjuhimld-nyirket az alabbi drakon :
1 phiola 2-3 egyénre v. o. a. 50 kr., 5 vagy tibb ily phiola 40 kr., 1 phiola
10—15 egyénre 2 frt, 1 phiola 50 egyénre 3 frt, 1 phiola 100 egyénre 6 frt.
L:omagolas és szallitdlevél .. _. .. . afrt —.15
Csomag. és ajanl. megkiildés. __ - w op —80
Oltasi kellékek a beszerzési aron, — h.u,\obl- megrende- .Orsz].‘.g’az'df
léseket tetszés szerinti részletekben is expediilok a ked- ipar-kiallitas

vezményes arakon, eldirandé hatdrnapokra és helyekre. Esgék 1889
3 4 az érdemnek
ANY

EREM
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Szerkesztoseég

Kiadohivatal

v Srorkesatsei: A HAZAL ES KOLFOLDI GYOGYASZAT ES KORBUVARLAT KOZLONYE. .y i dormiars ..

A lap megjelenik minden hé
ten vasarnap 1'/;—2 iven. Mel-
lékletei a ,Szemészet* s a
JKizegészségiigy ésTir-
vényszéki orvostan®
minden 2 hénapban 1—2 iven.
Kéziratok, kizlemények
a szerkesztoséghez bérmentve
kiildenddk.

Alapitotta Markusovszky Lajos dr. 1857-ben.,

KIADO TULAJDONOS HS FELELOS SZERKESZTO:

HOGYES ENDRE

egyetemi tanar.

A lap elifizetéei dra: helyben
és vidéken egészévre 10 frt,
tél évre S frt, negyedévre
2 frt 5O kr. Orvos- és gyogy-
szerész-hallgatok felét fizetik.
Hirdetésekért soronkint 15 kr.
Fizetések, reklamatiok
a kiaddhivatalba bérmentve
killdendok,

TARTALOM. IRODALOM-SZEMLE.

I. K&nyvismertetés.
Mevkel Fr.: Die Anatomie des Ohres

EREDETI KOZLEMENYEK | 3 In dmn”llnndhhvh der m]ﬁu:!'nph\i

Vegyesek: A fiviros egiszsége, —
A veszettse ol]oni oltdsok a lon-
doni  egész congressuson, .-
Az iskola-orvosi 68 egészségtan-taniri
tanfolyamra felvettek névsora, —

Aprdbb jegyzetek ax orvosgyakoriatve.

1. Az anus ¢és vualva proritusa  ellen |
e¢alomel kendes. — 2, Ldiilt eczema
':yf\g\'n isa, 3. I.uinu és diph-
tej-

Hégyes Endre tur. Az antirabikus schen Anatomie, zum (iebrauch von Novotny FLajos dr. — Omnodi Adolf
veddoltiasok gyakorlati evedményérol '.'\crt.u Saorw - 1G0O i dr, Hirl Péter dr. — Vidor Zsig
az 1890. aprilis 15-dikétdl 1891. Hdpri- “”"‘f"" Die “'l’]'”" vie und ilire ‘”"" G. Epithelioma gy o | mond dv. — A sziinidei orvosi cur-
lis 14-dikéig terjedi elst év alatt. 155 reiche Behandlung - . - =~ 460 |~l’1m‘ befeeskendesse ]" 161 | sus t. tvevioihez, — A zzaboles-

3 S o R Tevs i ' ilvinos kozkorhaz kimne

Dollinger Gyula dr. A giimds csipi- II. Lapszemle. mogyel | Bys R
iziileti lob, zsugor ¢s merevség gyo- Kortan, l\ull‘u/l/!vln TARCZA. tati, k f"\umm:\nn;‘.\,n/..lul:’/,kf::ll‘)'.u:
kezelése - . -. “w e e == oo 4Db | Satvioli: A faradt g A londoni nemzetkzi hygienei con u\‘ \mm\(n l;m = Aaaar Kaedly, o

Krepuska Gé&u dr. A halldsszerv- | mornedy clvil . S id:’-i( i{'-:llillli nu:":
beli giimokoros megbetegeddésrdl - . 457 Blum : A hiigy ma U“' és ‘l““\("" ‘l'l““ y'l(. iilége, - = ssti Kir n:

! mennyiségit thymol um*ohmml -~ 460 latogatisa a nys S e o
r : G yermekaydgyaszat, cambridgei egyetemen .. - . . .. 462 iy .
TUDOMANYOS TARSULATOK. | wustan : Iutubatio-statisik: 160 , latkat :,“\ ek

Bilarmegyei orvos-gyogyszerész os ter- Karnitzky : rmekek  szé l\-/nl llld\( Hetiszemle. PY I}} nnl\ ‘;“: i .‘"] wonwl\blnrﬁ'\lm\
mészettudomanyi egyesiil i nak g 160 | Kizoktatasiigyi ministeri remdelet & (‘7 ; b l;: '“ Aot xmrd{:- ’
e T o Jackson . . & 84 flevabe s — 4 dapes 0, —
jus ho 15-dikén tartott kiz Jackson ; 161 \IL;‘I’\l(;ll‘ll'lrlu‘lr:lllli)l' % 1 163 4 Folly Hugd dr. — Megjelent fia

Konrdd Mdrk elndk moegnyitd heszéde 458 i y 9: 0 tek. — Heti kimutatds a fovarosi

Loeb : A halldideg s20 tigyrendj \ 163 Kkizkorhazakbol S7. Toukdcstirdb. 461

Bevkovits Mililds titkdr jelontése o le Gruber ; Casuistikus kdzlemény 2 « Budapest fovi izogészeégi dllapota SO "‘L“" "0~ = O “.‘ e uren. 4o

folyt évrol.. .. .. .. BTN (X | Neheibe : Az otitis media bacteriolog 1801. évi jylius hoban __ __ __ __ __ 464 Boriték. Pilydzatok. — Hivdetések.
— e —

Orvosi vegyi és gdresivészeti laboratorinm

Budapesten, V. ker., Vaczi-kérut 60. sz. 31

Vizeletet, kdpetet, hanyadékot, bélsart és egyéb viladékait
az emberi testnek szerény honorariumért vizsgil

Dr. MATRAY GABOR, volt egyetemi élet- és kirvegytani tanirsegéd.

Dr. BATIZFALVY

Testeayendszetl 6s vizayooyaszat §
H
:

INTEZETE
Budapesten, varosligeti fasor és arena-it sarkan

eglsz éven At nyitva van. Az intézet orvos-sebészi osstilya is
XXXIII év Ota szakadatlanul miikiodik, Folvétetnek benlako
és bejaro betegek, 23

OS2V 9HDVIVIBV20S

; EKimeritd programm ingyen és bérmentve.
”oooooomoooomoooomommmoooo

HRaadeimi
Lithion-savanyuviz,

a koszvény-, hugy-, dara- é  homoknak,
gyomor-, vese-és holyaghajoknak, arany-érnek
s hurntoknak gybgyszere,
Legkitundbb Gudité ital.
Radeini gyogyfiirdé.
Elirajzok ingyen a radeini savanytviz ukt.uatul
Bécs, l., Fleischmarkt 8. sz.

Budapest:
Edeskuty L. ¢s Mattoni és Wille

18 uraknal.

1
|
|

8 Dr. DOLLINGER GYULA |
‘testegyendszeti magangyogyintezete

Budapest, VIL, keriilet, kerepesi-ut 52, szam.,

A gybgykezelés tirgyai: 1. A gerinczoszlop ferdiilései. 2. Csi- |

golyaszu. 3. A mellkas angolkoros gorbiilései. 4. Ferdenyak, 5. A

végtagok elgorbiilesei: dongalib, ladtalp, 1614b, kampélab, gacsos

térd, a csoves csontok s a kezek elgorbulésex. 6. lziileti merev-
ség es izlobok, és massage-ra alkalmas koresetek.

‘ 30 Programmot bérmentesen kiild,

o "étiuje‘*y K|

Univ. med. Dr. Péesi Dani 51

nyilvinos

o ‘ o u .
i
o TEHENHIMLO - TERMELO  INTEZETE
2 Tarkevén (Jisz-Nagrkin-Szolnokmegyo)
:ﬁ tomeges oltdsokhoz, j6 és biztos haté-
'g konysigu oltd-anyagot, a kivetkez6 rend-
a kiviil alacsony drakon szillit:
g 50 egyénro. .. ... ... ... . . 83—
5 100 A s A LA S e
1 phiola 2—3 Lgycure Ll e S S
10 vagy tobb ilyen phiola &.. __. —.50
1 phiola 15 egyénre ... ... ... ... 250
G G G BOGGH GG GG SO GG S S G HSHSGSB GGG GGG GG GGG GGG

Dr. REICH MIKLOS 51
8 testegyenészeti és gymnastikai gyogyintézete,

% Budapest, V. keriilet, Erzsébet-tér 8. szam.
| Gybgykezelés ali keriilnek a testegyenészet, svéd gyégy-
gymnastika és massage kiréhe tartozé bintalmak.
Hazi kezelést igénylé (fekvé) betegek szimira alaposan
képzett intézeti segédorvosok Allanak a t. “kartirsak és kiziinséy
rendeikezésére.
Carsusok orvosok és szigorlok szimira, gyakorlatokkal egybekitve.
Bivebb fo]vih’nfrosih’tst a fry()f*yint(-'/(‘t igazgaté-orvosindl nyerhetm. b}:
~Jm(v\37\®5<m~h AT IS I ATATATAS S A 0 G A e e O G G e G T U e 0 T e L G \Th
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Dr. FUZESSY JOZSEF

jarésorvos 23

-

|
Bl minist. enged. nyilvanos borjuhiml6- :
. r - r
- nyirktermel6 intézete -

|
: HEVESEN (Heves megye) _
m| Mindenkor friss és biztos fogamzasi eredeti borju= |H
B| himlonyirkot szllit az alabbi felette oleso drak |®
| |

mellett :
| |
- 1 phiola 5 egyémre — frt 50 kr. Ig
w 1 o 30 ° % » 20 ., ]
B 1 e 100 as oD 1ger L = 1 e ]
1000 egyémre . . . . 40 .. — .

Csomagolas dija 20 kr.

MATTONI-féle

GIESSHUBLER |

legtisztabb égvényes SAVANYUKUT.

Kitiiné sikerrel hasznilhato :

a légu6- és emésztOszervek betegségeinél, koszvénynél,
yomor- és holyaghurutndl. Specificus szer gyermekbeteg-
ségekben.

A Karlshadi gyégymédot hastnildknak eld- & uidkura gyanint ajdnlva.

>
g

LAP-8O LAP-LUG
kitiing szerek

vasldp- és vasasfivrdok elééllitdséra a héznal,

Evek hosszii soran at kitiing gyogyhatasuaknak bizonyultak:

Méh-petefeszek- és hashdrtyalobndl, sipkoérndl, gbrvélykor-

nil, fehérfolyasndl, elvetélésre valé hajlamnil, teljes és

részletes hiidéseknél, vérszegénységnél, esiznil, koszvény-
nél, ischiasnil és aranyérnél.

MATTONI-f¢le

Hazank legkedveltebb savanyuvize.
B~ Borral hasznalva kiterjedt kedveltségnek Orvend.

A MOHAI

FORRAS.

Legjobb asztali és uditoital. — Kitiiné szolgalatot tesz
az emésztési zavaroknal.

0 tensége Jozsef f6herczeg asztalin rendes italul szolgal,
Friss toltésben mindenkor kaphato: 10

EDESKUTY L.’ csasz. és kir. és szerb kiralyi

udvari szallitonal Budapesten,
tgyszintén minden gy6gyszertarban, fiiszerkereskedéshen és vendéglohen.

MATTONI-téle |

LAPKIVONATOK |

Szigo,-u'
fogam.
€8 haj.

BUDAIKESERUVIZ

legkivélébb HASHAJTO.,

-~

Valamennyi természetes dsvényviz s forrdstermény szétkiildo intézete

MATTONI és WILLE
BUODAPERSIT,
tcza 12 és Dianafiirdo-épiilet.

a7

Mérleg-u

| vételes szallitasnal

4 Arad szab. kir. varos és Aradmegye hatosagai
DI‘. BaGSkay Béla kozvetlen ellendrzése alatt gll?n%?sz:. :?1323.

nyilvanos tehénhimld-termeld intézete Aradon.

Szallit az év barmely szakdban friss és kiprobalt biztos fogam-~
zasu (szurdssal is olthatd) eredeti tehénhimlényirkot a kivetkezs arakon :

I phiolat 23 egyénre S0 krért | 1 phiolat 50 egyénre 3 friért

10 ilyen_phiolat 4 friént | ;
1 phiolat 10—15 egyénre 2 1 phiolat100 , 6

Csomagolas és bérmentes bekilildésért 30 krral ; utan-
csomagolis és szdllité-levélért 20 krral
tébb szamittatik szillitmianyonként.

Megrendelésele postafordultaval teljesittetnele.

| Sajit talilminyi szabalyozhatd scarificator (100 egyén beolthatd egy

ora alatt), legjobb oltd-eszkdz, 4ra 1 frt 25 kr., a szirist mellgzhet6vé teszi.
Eét hatosag szakkozegeinek folytonos és kozvetlen ellendrzése

| az oltéanyag kifogastalan jo mindségére nézve a legnagyobb

27

garancziat nyujtja.
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Klimat. téli gyogyhely
es tengeri fiirdd

ABBAZIA: suisisana

Teljesen déli fekvés, por- és szélmentes. — Egész éven at nyitva all.

36

Elektromos vildgitas, — Kitiind ellatds. — Mérsékelt drak. — Tengeri, édesvizi és elektromos fiirdik, — Mai%agp — (,wgv;,nmmsnkﬂ. — Krull-féle késziilék tiidobetegek
szamara, — Hazl-gyogyszertdr. — A nydrl idény alatt tetemesen leszallitott drak. — Teljes pensio-elldtis szobaval 5 fritél naponkint és személyenkint,
Igazgat): dr. Schwarz Ige, Krafft-Ebing tanar ideggyogy-korodajanak volt assistense. Igazgatons : Munseh Marin asszony.

“H Benno Jaffé & Darmstaedter Martinikenfelde Berlin mellett.
'LANOLINUM PURISS. LIEBREICH

l_l teljesen szagtalan, savmentes és csaknem fehér.
II]U Eaphato Ausztria-Magyarorszag minden gydégyszerarusanal.

@E'EEEEEEE@Q@EEEE:E==w==rﬁ@=£=@::§::::rz§§_}:—:@§§a§§,

Ajanlva
Dr. Albert K.,
Dr.Chrobak A.
ff Dr. Braun &.,

iz Dr, Kaposi M.
T R

Vérszegénység, sapkor, valtoliz, maldria, idegb: tjokban sth. Legkony-
nyebben emészthet valamennyi arzén- és vasts wrtalmu dsvi myvuel\ kzt

MATTONI Es WILLE,

szerb kir, udvari szillitok

BUDAPEST, Mérleg-utcza 12 és Fiirdd-utc za (Diana- Furdo)

e T

tandr urak #ltal,
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& »
5’2 valamint morphm:.sta.k szamara \o
X i
@l %
« Inzersdortban, Bécs mellett. |
2:3; ! Igazgatok : 9
L4 . P Y . .
¢ (r. Breslaner Armin és dr. Fries Emil.
f,rg Az intézetbe vaspilyin 14, koesin 30 percz alatt juthatui
& a laxenburgi uton, 5 hold teriileti nagy parkban elhelyezve a
& sanatorium teljes kényelemmel fogad be 25 heteget a miivelt
% osztilyokb6l. A konnyebb és stlyosabb kéralakok szigorian

& elkiilonitvék a kiilon kertekkel ellitott egyes épiiletekben. A
gyogykezelésnél hidegviz-gydgymdd, villamossig és a mechano-
therapeutikus eljardsok alkalmaztatnak ; az utébbiak a kiilon e
% czélra épitett nagy téli kertben. Folvételre alkalmasak az ideg- ¢
X bajok minden alakban, kivalt a hysteria, hy pochondria neurasthenia,
idegzsibik, a morphinismus, alkoholismus s -a konnyebb f(»l\u
. kedélybintalmak. Fiatalabb kort betegek (a nebézkérosak is) a §
szakszerii gyogyitason kiviil oktatdst kapnak minden tantargybol
% 6s megfelel6 szellemi és erkolesi nevelésben is részesiilnek. A
2 betegek hozzitartozdi szintén az intézetben elhelyezhetk,

EROTLENSEG
HIANY SAPKOR

a vildg leghiresshh orvosal alml 21 leu pxolmhx es clodalalon hatasa Altalan el van mér
ismerve, A  BRAVAIS VAS " nem okoz semmi nemil gyomorbajt, mert azonmal

nisiusba, ROvid hasznglat vtan a vérnek vusnad)A
s életerejét. vakodjunk az wtdnidsok-es hamisitasoktol,
40 és 42, Rue Saint~Lazare, Parizsban.

TOROK JOZSEF Bybgyszerésznél és minden gyogyszsrldrban

Atmegyen az emberi 01
egéerscges nnu,t G5 sz0ksé,

BUDA PESTEN

Budapest, 1891. Pesti Lloyd-tarsulat konyvnyomdaja. (Dorottya-uteza 14. sz.)

Dr. HERCZEL heidelbergi egyetemi magantanar
Sebészeti Sanatoriuma

20 Sehészeti és ndgyogyaszati maganintézet.
Budapest, VI. keriilet, fels6 erddsor 5. szam.

Allandd orvosi felligyelet. Gondos dpolds, Kitlind ellatas. Telefon. Mérsékelt drak,
Rendeld ora: Y/,8—4-ig; szegényeknek d. e. 9—10-ig. Kiviénatra prospectus

Déltirolban 20 kilometer Tnenttol

Természetes arsendds vasas viz

RS R R TSN SRS
Vegybontotta Barth tanir Bécsben.

Sikerrel hasznalva Bamberger, Braun-Fernwald, Billroth, Drasche, Kaposi, Krafft-Ebing

Monti, Widerhofer stb. tanarok &ltal,
fogyatkozds, sdpkor,

hibas vervegyen alapulé betegsegek, u, m.

bantalmak, valamint kimerdlési dllapotok ellen.

vér=-
gorvélykor, ndegzsébak hysteria, hoszdm-zavarok, idevbaJok bor=

Kaphato a gydqytarakban és dasvanyviz-ralktaralban. 25

Egy 5 kilos postaldda (vitelbér 30 kr. egész Magyarorszig
Sletkuldes Pﬂs{éval IS} ban) 8 veg Levico-vizet tartalmaz, Foraktar: Edeskuty L.-na

Budapesten,

aromatikus Pepsinbora
(Vinum Pepsini aromaticum Blell)

kivaloan kellemes izli, mint azt minden nemzetheli orvos
a berlini nemzetkozi congressus kiallitisan elismerte,
miért is a betegek azt hosszabb idon keresztiil szivesen
veszik. Kitiing hatisa miatt (egy kavéskanal 10 gramm
fehérjét képes oldani) szamos orvos sikerrel alkalmazza
heveny és idiilt gyomorhurut s ideges emésztés-zavar-

nal, mely esetekben kivaloan eldsegiti az étvagyat és

gyomoremesztést és dr. Hempel, dr. Alberti hites ve-
gyészek bizonyitéka szerint legaliabb is haromszor feliil-
mulja hasonlé ismert készitmények hatasat.

Kivanatra prospektusok és mintak ingyen és bér-
mentve kiildetnek meg az orvos uraknak.

Ara egy palaczknak 3 frt 30 kr. és 1 frt 60 kr.
Féraktar: IThos Nandor gyédgyszertara Sz. Istvanhoz
Budapest, V., Nador-uteza 3. sz.

Blell

A megrendelésnél aromatikus Pepsinbora
Lol

kérendd.

Blell C., Rathsapotheke, Magdeburgban,




Harminczotodik évfolyam.

38. szam.,
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Budapest, 1891. szeptember 20.

ORVOSI HETILAP.

A HAZAI ES KOLFOLDI GYOGYASZAT ES KORBUVARLAT KOZLONYE.

Alapitotta Markusovszky Lajos dr. 1857-ben.

KIADO TULAJDONOS ES FELELOS SZERKESZTG: HOGYES ENDRE EGYETEMI TANAR.

L T —a - i

EREDETI KOZLEMENYEK.

Sehwimmer rnd eqyetemi tandar kizkorhdazi

borqyogydaszati osztalydarol.
A myecosis fungoides egy ritkdbb alakja.’
Basch Imre dr., masodorvos.

A myeosis fungoides azon koralakok kozé tartozik, mely
habar az eddig ismertetett esetek szima még alig baladja
tul az HO-et, igen sokféle név alatt szerepel az irodalombs U,

Alibert volt az, ki 1832-ben tisztin a megjelenési alak-
nak nevet akarva adni mycosis néy alatt haromféle bantal-
mat irt le, melyek
M. framboesioides :

2. M. fungoides (s

3. M. syphiloides.
1862-ben Bazin Alibert egy eseté¢hez hasonlo két esetet irt le
myeosis fungoides név alatt. De mar 1864-hen ,Beerschwamm-
ilmliche multiple Papillargesehwiilste der Haut® ezimen jelent
meg Kabner ¢értekezése, melyben az altala Hardy osztilyan
észlelt két esetét az Alibert mycosis fungoidesével azonositja.
I8T3-ban 7. Fox , Iibrome fongoide™ 1874-hen Demange ., Lym-
phadenic cutanée®. Ugyanazon éyvben Port  , Multiple Sarcom-
bildung unter dem Bilde der Mycosis (Alibert) ; 1878-ban
(ieber , Entziindlich fungise Geschwoulstform der Haut® 1879-hen
Duhring . Inflammatory fongoid neoplasme® czim alatt, mig
1882-ben de Amicis Dermolymphoadenoma fungoides név alatt
ir le mycosis fangoides eseteket.

Besnier 1881-hen granuloma ¢s lymphadenoma kizt inga-
dozik, mig Naether 1883-ban , Granuloma sarcomatodes cuta-
newm”™ mevet gondolja legtalilobbnak, Neiser a ., Chronische
Infectionskrankheiten* kizé sorvolja, Kaposi pedig (1887) a
sarcoma cutis egyik valfajinak tartja.

Ezen Kkiilonhiozé elnevezésekbél Kitiinik, hogy a huvarok
mindenképen arra torekedtek, hogy a bantalom lényegének
megfeleld elnevezést valaszszanak, de mintan, mint ez az alib-
biakbol ki fog tiinni, e tekintethen még a legijabb idében
sem lehetett megegyezésre jutni, az utolsé évtizedben ismerte-
tett esetek ismét mycosis fungoides név alatt szerepelnek.

A milyen viltozatosak az elnevezések, oly eltérik e
hetegség leirdsai;

Vidal és Brocq (1885) a myeosis fungoides
nagy typusba sorozzik.

Az egyik typusnal a béron jelentkezd elvaltozasok az
egész kiztakaréra kiterjedhetnek, m(‘v]clcncsiiklwn igen vilto-
zatosak s foleg méir a Bazin altal emlitett 3 stadiumot mutatjik,
melyek koziil az elsé ae izzagos, a masodik « lichenoid ¢és a
harmadik a fungosus daganatol: stadinma, mely utolsé rende-
sen halalos kimenetelii.

Ezen typusna]\ felel meg az eddig ismertetett esetek leg-
nagyobb szima. Hazinkban eddig osszesen két eset ewlclteteﬁ
(icher és Rina dltal és mindkét eset ezen elsi typusnal meg-
felelo volt.

—

eseteket Lét

! Eloadatott a budapesti kir. orvosegyesiilet 1891, aprilis 4-dikén
tartott iilésén.

A miasodik typusndl gy az izzagos, mint a lichenoid
stadium hianyzik ; a fungosus d‘l"alldt(ﬂ\ tol\mtélyw nagysag-
ban lépnek fel s a nclkul, liogy evymassal osszefolynanak, el-
lepik a kiztakarot s részben felszivodnak, részben kifekélyese-
dés utan tiinnek el, részben tokéletesen szétesnek. Ily esetet
észlelt Bazin mycosis d’emblée
« tumewrs primitives elnevezéssel, Vidal és Doutrelepout.

Ezen két typust Kaposi 1887-ben egy harmadikkal sza-
poritja, melynél felpires és izzagos prodromiak nélkiil a banta-
lom akképen keletkezik, hogy a béron halvany rézsaszinii, a
bér niveaujab6l Kkis mértékben kiemelkedd, az urticaridhoz
hasonlé kerekded vagy ovalis kiviragzasok mutatkoznak, melyek-
hil a fangosus daganatok esak honapok, esetleg 1—2 év
mulva fejlodnek. Ezen Kaposi altal felallitott typusnak meg-
felel6 harom esetet észlelt Kaposi maga, egyet ismertetett
Bruchet 1889-hen Fournier osztalyarél, harmat kozilt Doutre-
lepout ¢s ezen typusnak, mely mint az eddigiekbdl kivilaglik
a mycosis fungoides esetek kis szamaval van esak képviselve,
felel meg azon eset, melyet egy hét el6tt bator voltam a
t. orvosegyesiiletnek hemutatni.

P. J., 39 éves, ugoecsamegyei Rakasz kozséghen sziile-
tett napszamos, 1890, oktober 26-dikin vétetett fel az ulléi-ti
Kiizkorhaz borgyogyaszati osztalyara.

Sziilei nem élnek, atyja eldtte ismeretlen bajban, anyja
tiidévészben balt el. Elérement betegségek koziil esak 3 év
el6tt volt erds szemgyuladisra emlckwk mely T hétig tartott.
Jujakoros, vagy arra esak gyanis I)cte«fscwel\rc nem th,lﬁlll\

Jelen baja mult év marezius lvu"than keletkezett, a midon
a bal mellkasfélen s utina egy héttel a jobb alkar hajlito
feliletén nem viszketé csomok keletkeztek, melyekbél beteg
néha genyeseppet ki tudott nyomni. Azota a késobb leirandd
helyen léptek fel uj kitorések, melyek még folyton fennallanak.

Jelendllapot : A Kozéptermetii, erds esont- és izomrendszer-
rel bird jol taplalt ferfi kiztakaréjan négyféle elvaltozas lathato.

1. Foleg a torzson és pedig a borreddkkel parhuzamos
itanyban lathatok 1-—10 em. hossza 0'5—3 cm. széles a
niveaubol saneczszeriien kiemelkedd, halvanypiros vagy élénk-
virds terimenagyobbodésok, melyek élesen kioriilhataroltak. A
kiemelkedések kazelebhi megtekintésgnél siiviin egymas mellé
sorakozd sarjadzasi gobok és képletekhol tsszetetteknek lat-
szanak, mely gobik kit kis mélyedések vannak, melyek
szariréteg Icm(‘/cl\l\(-l ki vannak toltve. Ezen lemezkék k(mnven
tavolithatok el s helyiikon nyomasra kis genyesepp JclemI\C/ll\.
A gibsk mag.:uk is itt-ott vékony pikkelyekkel vannak fedve.

A bal mellkasfélen a honaljarok alatt harantiranyban
koriilbeliil 20 em. hosszli, a hénaljvonal iranyiban koriilbeliil
10 em. széles, szabalytalan alaki, a bor niveaujabol esak némely
részen kiemelkedd borelvialtozas lathaté, mely tobb helyen éles
szelil, kimnyen vérzé sarjakkal kitoltott folytonossaghianyokat
mutat, melyek egymastél tomitt gibitk vagy gerendezet dltal
el vannak vilasztva

3. A mellkason, haton, valamint a végtagokon borsényi
egészen tallemyl kerek \ahmmt 1—10 em. hnsvu és0'5—2em.
széles a niveaubol alig kiemelkeds vagy ki sem emelkedd livid,
illetéleg kékes-harnds elszinesedések lathatok, melyek egyike
vagy mésikaban tapintisra még egy, esetleg tohh wnlmt ki
lehet érezni. Elszértan ezekhez hasonlo, de tPl]OiCﬂ festeny-

név alatt, és Brocq varieté
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mentes szaporodott festenytél harnas keskeny ovvel koritlvett
foltok az eldbb leirtak teljes felszivodasi stadiumat mutatjak.

4. A mellkas bal oldalin a cseeshimbotol he- és lefelé
egy koriilbeliill gyermektenyérnyi keloidszerit képlet tiinik
szemiink elé, A bantalom masféle subjectiv kellemetlenséggel
nem jar, mint viszketéssel és csekély fajdalmassiggal a feké-
lyes helyeken. A nyirkmirigyek szdmbavehetd duzzadtsigat
sehol sem lehetett megallapitani.

A lathaté nyakhartyak épek s semmiféle elérement feké-
iyes [olyamatnak nyomait sem mutatjik.

A kérrajzbol kivilaglik, miszerint ezen esethen oly hetegség-
gel van dolgunk, melynek anamnesise semmi biztos tampontot
nem nyujt, melynek korképe pedig a myeosis fun“'oulmcn
kiviil sarcomatosis cutis és syphilisre emlékeztet.

Jelen bantalom a kiztakaron székeld husdag-képletektol
foleg az altal kiillonbozik, hogy ennél, a mint az feltiiné maodon
latszott azon sarcoma multiplex cutis eseten, melyet Schwimmer
tanar ar két év elott az 01v0segyes(ilethen hemutatott, a
képletek sotétebb barnas kék szintiek, a bér alatti szovetekhez
rigzitettek, a hér besziirGdése n(w)ohb feliileten is eg )cnlcte-
sebb s keloidszeri hegképzddés nem mutatkozott. A mycosis
fungoidesnél ellenben a esomdok tiomittebbek, tobh gih ssze-
dllva is megtartja tnallosagat, szinitk halvanyvirds s a bérrel
egylitt kimnyen mozgathato.

A syphilistél jelen esetiink, eltekintve attol, hogy az
anamnesis minden elsédleges bujakéros bantalmat kizar, vala-
mint attol, hogy azon it ho alait, melyet beteg o0sz al_)unkuu
tiltitt, semmiféle masodlagos hu‘)akorox tiinet nem volt észlel-
hetd, az altal l\lllunbonl\, hogy sehol sem latunk bujakoros
umnukepzodcst de még csonthartya-rendellenességet sem. Azon-
kiviil jellemzéen eliititt a syphilistdl a bal honalj alatti fekélyes
rész az altal is, hogy a fekély alapja sarjadzasi esomokat
mutatotf, s hogy a hegesedés bealltaval a szé¢lek nem laposod-
tak el, mint ez bujakdros fekélyeknél rendesen észlelhetd,
hanem gibokkel behintettekké lettek. lgy tehat kizaras utjan
.|l]ap1ttatott meg a mycosis fungoides k(msmc

Minthogy azonban jelen esethen a Bazin altal leirt pro-
dromal stadiumok teljesen hidnyoztak, antisyphilitikus kezelést
Kigértettiink meg, annal is inkabb, mivel némely szerzok ily
kezelés alatt egészen typikus mycosis esetek javulasat is ész-
lelték. A négy hétig keresztiil vitt erélyes inunectios gyogy-
mod, valamint mar elérement jodkali-adagolis nem vezetett
lényeges eredményhez. Azon 5 ho alatt, melyet a beteg oszta-
lyunkon toltott, esak annyiban mutatkozott viltozis, hogy a
fekélyes helyek begyogyultak s a gobik részben  fel szwudta/..
részben azonban nagyobbodtal s lomoﬁzl;b(-]. lettek, részben
pedig friss gobil: Lelethesztel,

Minthogy az utébbi két év alait tobh buvar emlitést tett
mycosis fungoidesnél streptococeus leletrol, ezen iranyban is
eszkizoltem vizsgalatokat. Még azon idoben, midén fekélyek
is jelen voltak, fedolemez-készitményeket allitottam elé a geny-

bol, valamint a vérbdél is, de szorgos kutatisaim daczara
streptococeust kimutatni nem voltam képes. Epen ily negativ

eredménytick voltak azon bacteriologikus vizsgalataim, melye-
ket frissen Kimetszett uub metxletmn eszkizoltem s Lmd/lemh
Hammer, Hochsinger és Schiff, Vidal, de Amieis és Stuloven-
lkoff leletelt \l/.sgaldtanmual nem tu(ltam megerositeni.

Kiihne is esak balal utan excindalt bérmetszetekben
talalt cocensokat, mig ¢l6hdl vett bérben nem s igy valoszinii,
hogy az eddigi coceusleletek talin Hammer esetében voltak
annyiban p.nluwvu jellegiick, a mennyiben a llly(n\l\ fungoides-
ben szenvedd hetegnél septicacmiat okoztak, mig a tthn eset-
hen pathogen .yolleghket nem lehetett beluumyimni. Atoltasok

altal eddigelé csak Hochsinger és Schiffnek sikeriilt hérlobot |
megtalilni, de az |

eldidézni s ugyanott az Atoltott cocensokat
utana ugyanezen irinyban kutaté szerzik egyike sem talilt
pathogen cocceusokat, Kobner, Lustqarten, Lassar és Dinitz,
valamint Doutrelepont szorgos vizsgilataik daczira nem mutat-
hattak ki oly bakteriumot, mely a mycosis fungoides eléidézdjeé-
nek lett volna tekinthetd. Utobbi 4 esetben végzett vizsgalatai
alkalmaval esak az epidermis szarirétegének feliiletes sejtsorai
kizt taldlt staplhylococcus telepelet.

M acs
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Sokkal meghizhatobbak és inkabh
kozilt szivettani leletek.

A szomszéd teremben goresé alatt beallitott metszet koriil-
beliil egy ho «ota fennallo uly gibhol szarmazik, mely szemiink
alatt te']lodult ¢s kifekélyesedést nem mutatott

A szariréteg egyik-masik helyen felfoszlott, a Malpighi-
féle réteg sejtjei a corium ‘papillai kiozé némely helyen
mélyebben benyulnak. A papillak szivettani szerkezete annyi-
ban tér el arendestdl, hogy az areolaris ktészivet valamivel sza-
porodottnak latszik; a papillakba nyuld véredénykacsok, valamint
a corium s részben a béralatti kitészovetben levd véredények
adventitiaja koriil és a nyirkrésekben kis gombsejtii infiltra-
tio mutatkozik, mely tisztan a véredényeket ¢s a nyirkutakat
kiiveti, s a corium szivetébe csak elvétve tévedt. A Malpighi-
féle réteg stratum germinativuma esak egy helyen mutat a
])'t])l”dl)ul oda at terjedd ritkaszemi gombsejt infiltratiot.

Felting volt még azon koriilmény, hogy a festenyszem-
esék a papillaris rétegben a rendesn¢l nagyobh mennyiséghen
voltak jelen.

I\ tekintetben megegyezik a korszivettani lelet az eddig
mas szerzok altal végzett korszovettani vizsgalatokkal s csak
annyiban mutatkozik eltérés, hogy pl. Hammer siiriihb gimb-
sejtbesziirGdést észlelt az irha kozépso rétegében, de 6 is ki-
emeli, hogy a besziirddés mindenhol a véredények irdany:it
kiveti.

A gimbsejtheszirdés siirisége vagy ritkasaga azonban
a legnagyobb valosziniiség szerin{ attol fiigg, hog) a vizsgalas
czéljabol kimetszett gob a kifejlodés kezdeti, vagy eléhaladot-
tabb stadiumaban van. A mycosis fungoides esetekben talil-
hatd gtimhbejthesziiwdéa oly jellemzden mutatja az idiilt lob
képét, hogy szintén azon véleménynek adunk Kkifejezést, mely
szerint a mycosis fungoides a granulomak kizé tartozik.
Vajjon mlamely gomba képezi-c ezen granuloma-képzédmeény
okat, eddigelé nem sikeriilt ugyan bebuou_yltam, de lehetséges,
Imwv mmel\ oka a modszerek tnkcletlemewében rejlik.

A mi a bantalom gyégykezelését illeti, miutin a huja-
korelleni kezelés, melyet f(nmkom daczara annak, hogy ellene

vsszevagok az eddig

volt, csak sajat megnyugtatisomra engedett meg, eredményhez
nem vezetett, tisztan tiineti volt, a mennyiben antiseptikus

kitések és salieylsavas tapaszok jottek alkalmazisba, mely
kezelés mellett elértitk azt, hogy az utolsdé hat hét alatt fekeé-
lyedések nem mutatkoztak.

A myecosis fungoides prognosisa altalaban véve rossz, a
mennyiben néhany ho, esetleg év mulva fellépnek a nagy
fungosus daganatok, melyek kifekélyesednek, szétesnek, lazzal

jarnak s kimeriilés altali halalhoz vezetnek.

Végiil halas koszonetemet kivanom kifejezni Schwimmer
tandr ur tisztelt fondkomnek azon szivességeért, melylyel az
eset kizlését megengedte, valamint Pertik tanar trnak, kinek
intézetéhen végeztem a szivettani ¢és bacteriologiai vizsgila-
tokat.

Kozlemény a budapest ,,Stefania‘ gyermek-
korhazbol.

Eszleléseink a diphtheria-osztalyon végzett légesémetszé-
sek utdkezelése koriil.

Grész Gyula dr. korhizi segédorvostol.

A hudapesti ,Stefinia® gyermekkorhazban az utébbi
harom év alatt (1888-t61 1891- w) lannlrlm fibrinosa (diphthe-
rias croup és ondllo eroup) miatt dsszesen 223 légesometsaés
végertetett.

Nem czélunk ezattal a tracheotomizaltak utékezelésének
teljes képét nyujtani, csak az utékezelés egyes fObh mozzana-
tait Kkivanjuk kiemelni s azon eljardst ohajtjuk részletezni,
melyet mi korhdzi gyakorlatunkban Kiovettiink.

Az utokezelés “Vizolasinal kiterjeszkedni szandékunk a
canule ¢s a seb koriili teenddkre, a canule-valtoztatisra, az
utokezelés fobh szivédményeire s a décanulementra.

A mennyiben a tracheotomia eredményességére a laryngi-
tis crouposa kezelésénél sok tekintetben igen nagy hefolydssal
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bir a canule mindsége, tgy mindjart eldreboesatjuk, hogy mi
a Luer-féle kettos eziist canule-t hasznaltuk, melynek elénye
mas canule-dk felett egyrészt abban 4ll, hogy mozgékony
pajzszsal van ellatva, masrészt, hogy KiilsG canule-je hasadt és
igy a canule bevezetése a légesébe kimnyitve van. A mozgé-
kony pajzsnak megbecstilhetlen elénye, hogy habar a pajzs a
fej mozgisait kisveti, a canule a trachedban nyugodtan fekszik
s a nyakhartyat nem Qurolia Ez okbol a canule-t biztosito
szalag a nyak koriil ne is kittessék meg feszesre ; a tilszoros
lxotclcl\ killonben mar azért sem ‘1]&!]]&!0\ mert kell arra
gondolnunk, hogy a seb kirnyéke megduzzad s ekkor a sza-
lag bemetsz. Ezen koriilmények elégeé fontosak, hisz tudjuk,
hogy a canule-nek a légesé nydakhartyajahoz valé dorzsolése
elosegiti a decubitusok keletkezését, ezeknek létrejottét pedig
a lehetoségiz meg kell akadalyoznunk miitett betegeinknél.
U wvanezert a ¢ mule gorbiilete és hossza is kell, luw\ az eset-
nek megfeleld legyen. Sziikséges, hogy kiilonbizo nagysagi
(tagsagt s hosszasagi) canule-tkkel rendelkezziink, s igy min-
denkor a beteg trachedjanak megfeleld canule-t alkalmazhassuk

Trousseaw szerint azon canule jo, mely a tracheaba
kényelmesen belefér s atmérdje a glottis szélességét feliilmulja.
A canule ivének hossza egy otod egészen egy negyed kir
szelvénynek feleljen meg. Oly canule 6k, melyeknek tilsagos |
nagy a gorbiilési sugara, tehat arinylag hosszabbak, kinnyen
idéznek eld felfekvést a légesiben, Megjegyzendd, hogy a belsd
anule mellsé nyilasinak valamivel szélesebbnek is kell lennie,
mint a hatsé trachealis nyilisnak.

Trendelenburg a Killonhiozé kort gyermekek szamara a
belso  canule-re vonatkozolag a  kivetkezé méreteket allapi- |
totta meg.

Szim A trachealis nyilis dtmérije Kis gorbiilési sugar
l. H mm. 21 mm. *
I1. G mm. 24 mm, ‘

111. 7 mm. 27 mm, |

IV, -8 mm. 30 mm. '

Ha mar sikeriilt is a megfeleld canule-t alkalmaznunk,
még mindig lehetséges, hogy lxt,.subl), mas viszonyok kizott,
mis canule-lel kel feleserélnfink a mér bennlévat. fzy a seb-
szélek erds duzzaddsa, kiilonvsen tracheotomia inferiornal sziik-
stoessé feheti, hogy az eddig jol illett canule-t egy hosszabh
gorhiilési sngarral bird canule-lel valtsuk fel.

Az utokezelés egyik fontos mozzanata a belsi canule
tisztogatasa, melynek lelkiismeretes végzésére az apold személy-
zetet pontosan be kell tanitanunk. Az elsé idében a miitét
utani elsé 2—3 nap alatt koriilbeliil félorankint veendd ki
tisztogatas ezéljabol a belsé canule. Midon azt vessziilk észre,
hogy a belsé canule, mely eddig kényelmesen jart a Kiilso
canule-be, konnyen be nem tolhaté, s a zir nehezen rafordit-
hato, ez I\Ltbugtelen jele annak, hogy a Kkiilsé canule also
részében valamely akadaly van, besziradt, rogos nyilka vagy
a falzathoz tapadé albartya. Ekkor a kiilsé canule kivétele is
indicalva lesz.

A Kkiils6é canule kivétele, illetdleg valtoztatasa olyankor,
a mikor a trachealis fistula még nem képziditt, a legnagyobh
Ovatossagra int. Leghelyesebben eseleksziink, ha ilyenkor a
gyermeket a kellleg megvilagitott miité-asztalra helyezziik gy,
mint a mitét alkalmaval ; két tompa horog, a tagito és egy
megfelelé bougie mindig kéznél legyen. A beteg fejét rigzit-
tetjilk, a sebszéleket tompa horgokkal széthuzatjuk, s a canule
eltavolitisa ntin rogton vagy a dilatatort vagy a hougiet vezet-
jiilk a trachedba. lly eljaras wmellett a készen tartott tiszta
:anule bevezetése nehézséggel alig fog jarni. Ha kevés segéd-
lettel rendelkeziink, dgy mint maginal a mitéinél, ily alkalom-
kor is jo szolgalatot tehet a (rersuny-féle rigzité kettés horog.

Szabalynak veendd, hogy a trachealis nyilast a canule
hevezetése elétt litnunk kell & a canule-t soha ne erdszakol-
juk be a tracheiba. A Kiilsé canule valtoztatisat mi rendszerint
esak a miitét utani 48 Oraval végezziik, feltéve, hogy valamely
siirgds Koriilhmény (lasd fentebh) egy elobbi valtozfatist nem
tesz sziikségessé. Ezen idéponthan a trachealis fistula mar
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kelloleg képzoditt, s igy a canule viltoztatisa veszélylyel
ninesen egybekitve.

A Kiilsé canule valtoztatisinak gyakran nagy hasznat
vessziik akkor, a mikor a tracheaban tellmlmu/odmt viladék
expectoratiGja gyenge. Nem egyszer latszik, hogy a canule
viltoztatasa utin a canule mogitt felhalmozodott rigis tome-
gek vagy dlhartyaczafatok ktiunyen expectordltatnak, és utana
a wvermvl\ lényegesen jobban érzi magat, nyugodtabban légzik.
A canule- mltnltams ilyenkor egy v1lob‘m hatalmas nwelklmlto
eljards, melyet okvetlen meg l\cll kisérelniink, mldnn a tohbi
ingert elgidézo eljarasokkal mar ezélt nem ériink.

Sokszor tollszar bevezetésével is ezélt ériink; erdsebh
kishtgést valtunk ki, s a gyermek siirii nyalkatimeget, esetleg
albartyat expectoral. Ha a tollszarral .l“ldllhlkdf le;elnh tul
ndnk is, cgy kivetkezé kohogési roham alatt azok bizonyara
kikiiszibolodnek.

Igen fontos ¢és ajanlatos elpiris a tracheotomizalt croup-
hetegek kezelésénél a foh/ud/’/., beeseppentés a trachediba. Mi a
I)(*(woppvntesr“ aqua dest.-an Kiviill aqua caleist vagy 109;-0s
papayotint alkalmaztunk, de azt mondhatjuk, ho«rv altalaban
egyik szernck sinesen valamely specifikus hatdsa, A beesep-
pentés épen csak mint mechanikus inger szerepel, kohogést
valt ki, a tomitt nydlkat vagy az alhartydkat fellazitja, s azok
ily modon konnyebben Mpevtm.’nlmnmk lgy a beeseppentés-
nek nem egyszer igen jo hatisat t‘lp.wtultul\ ott, a hol a
kiohoges sziraz lett, s a viladék Kikiiszibolése nehezen tirtént.
Eseteinkben altalaban, a mitét utani elsé napokban, 10—20
perezenként eszkiozoltettek a beeseppentések.

Nagy jelentoségii a nditett beteg tovabbi sorsira a karléy
mindsége, a melyben a gyermek tartozkodik. Hogy mennyire
sziiksoges és elonyts a tracheotomizaltak elkiilonitése a nem
mitett diphtheridas betegektol, azt — tgy hiszem — fejteget-
nem felesleges. Korhazunkban a mitett eseteket, a mennyire
esak lehetd volt, elkiilonitettiik ¢és  Kiilon dpolond altal gon-
doztattuk.

A levegd tisztasagian kiviil. mely mindenesetre alapfol-
tételét  képezi a tracheotomizaltak Kezelésénck, még arra
vagyunk kiilonts fekintettel, hogy a belégzett le\Pno elewc
nedves i legyen. Lzt meleg vizgoz intensiv tc;lcvtese altal
érjitk el. A\ gyermek agya fole lepeddkbol zart sitrat készi-
tink, s a sator ala botbdt]u]\ a fejlesztett meleg vizgont, A\
vizgdz minél nagyobb mennyiséghen valo eldallitasira mi cgy
naw\ol)l» 5—4 lntemp pléhkatlant haszndlunk, melynek felsG
oldalsé  szélén ecy kariilbeliil 1 meternyi kivezetd badogeso
van alkalmazva. a katlan ¥/, részét vizzel toltjiilk meg, a katlant
egy hiaromlibra helyezziik, s a melegités egy nagyobh bor-
\/eS/,Lunpd s 'el\c\el torténik. A késziilék az agy labvégéndl
egy székre helyeAtetll\ el gy, hogy a kivezeth esd a sator
ald nyulik,

A meleg vizgiziok belégeztetése a tracheotomia utokeze-
lésének igen értékes eszkize, a gyermekek altaliban igen jol
tirik, s a trachealis valadék szemliatomdist lazabba valik.
helégeztetést ordkon Kkeresztiil, esetleg szakadatlanul kell alkal-
maznunk, s kiilonisen ott lesz annak jo hatiza, a hol a kiho-
gés szaraz, s az expectoratio megakadt.

A vizgozik belégzése a folyadék-beeseppentések s a belsa
canule 1emluuvs tlsltog wtisa l\cpcnk a tracheotomizalt croup-
betegek utokezelésénél a  legfontosabb teendoket. Liatszolag
esekély jelentoségii dolgok ezek s a tracheotomia végleges
sikere mégis igen sokszor esakis ezektol fiigg.

A lefolyt 3 év alatt miitett u'uupbctcgciuk Kkiziil tsszesen
15 halt meg, és pedig a mitét napjin, azaz az elsé 24 orin
beliil 13, a mitét utani napon 56, a 2-dik napon 48, a 3-dik
napon 20, a 4-dik napon 12, az :')-dik napon 8, a 6-dik
napon 4, a T-dik napon 4, a 3-dik napon 2, a 9-dik napon 3,
a 10-dik napon 1, a 1l-dik napon 3, a 12-dik napon 2, :
13-dik napon 2, a 17-dik napon 1, a 21-dik napon 3, a 28-dik
napon 1, a 29-dik napon 1, és a mitét utin 5 hénap mulva
1 beteg. A mittéttol szamitott 3-szor 24 ora alatt tehit Osszesen
137 betew vagyis a mitett betegeknek tobh mint a fele halt




|
meg; az elsd hetet 20-.an ¢lték til. Mint halil-ok féként a |
bronchitis crouposa-purulenta s a broncho pneumonia szerepelt.
Hat esetben sebdiphtheria lépett fel mint silyos szivédmény,
2 eset scarlatina septicaban mult ki, 2 esetben diphtherids
hildéssel kapesolatos szivhiidés jelentkezett, 3 esetben pedig
a haldlos kimenetel varatlanul allott be, a trachealis sebnek
késébb leirandd valtozasai folytan.

Azon szivodmények koziil, melyek tracheotomizalt croup-
(diphtherias eroup) betegeknél a korlefolyast zavarjak, elso
sorban emlitjiitk fel a diphtheriis hiidéscket. Fzek tudvalevileg
foleg a garat és gége izmaira szoritkoznak, s a lefolyast a
legkedvezdbb esethen is nagy mértékben meghosszabbitjak.

A lagyszajpad teljes hiidésénél kiilonosen a folyadék
nyelése van nehezitve ez Altal, hogy az orron at jorészt regur- |
gitdl ; ha egyszersmind a hangrés is hiidott, a folyadék rész
ben a canule kiilsé nyilasan folyik ki, részben pedig a lég
csbbe s a mélyebben fekvé légutakba keriil. A tejuek vagy
viznek, dltalaban a folyadéknak a légutakba valo jutasa kiilon-
ben nem épen nagyon veszélyes, mert azt nagyrészt csak-
hamar ismét kikohogi a gyermek. Hogy mily veszedelem
fenyegeti azonban a gyermeket, ha osszeallobh tapanyagok
jutnak a mélyebb légntakba, azt fejtegetnem folosleges. Midon
a gége zaré izmainak kifejezett hiidése forog fenn, mieldbh a
betegek mesterséges modon végzett taplilisarol kell gondos-
kodnunk, a mit tudvalevileg a gyomoresd segélyével eszkizol-
hetiink legjobban. Nem egy esetre emléksziink, a hol a
gyomoresG alkalmazisa a betegnek megmentije volt a bizto-
san bekivetkezendd inanitio eldl. A garatzar6 izmok diphtherids |
hiidése az alapbantalmat mintegy 10—14 nap mulva szokta |
kovetni. A hangréstigitok diphtherias hiidésével nem tévesz- |
tendd issze azon hiidéses allapota a gégének, mely a fibrino- |
sus folyamat visszafejlodése utin kozvetlen észlelhetd eléggé
gyakran. Ezen allapota a gégének, kiilonosen az alhangszala-
gok merev duzzanata Altal idéztetik eld, minek kivetkeztében
a zaré késziillék mozgasa lassi ¢és bizonytalan lesz (I'rendelen-
burg). A gége z4r6 izmainak elégtelensége azonban ily esetek-
ben ritkan oly nagyfokt, mint az a sz6 szoros értelmében veft
hiidésnél szokott eléfordulni. A taplalas ilyenkor kasaszeri
ételek, fott tésztak és siirit csokoladé adagolisaban alljon.

A hiidéses tiinetek elbaritisara a megszokott therapiat
kovettiik ; megemlitjiik, hogy strychninnek bér ala fecsken-
désével tobb esetben eléggé gyorsan elhirithattuk a legsilyo-
sabh jelenségeket is.

(Folytatisa kovetkezik )

A giimds csiplizitlett lob, zswgor és merev-
séq qyogyhkezelése.
Dollinger Gyula dr., egyetemi tanirtdl.
(Folytatas.)

A csipbiziileti zsugort kiséré térdzsugor ¢és 16lab tobb-
nyire tisztan statikus természetii, és azért, kiilintsen, ha a
zsugor nem igen régi, ezen complicatiok rendbehozatala nem
okoz sok mnehézséget. A térdzsugort a csipdiziileti zsngorral
egyidejileg nyujtjuk ki, a lolabat pedig a kités mogkeménye-
dése és a vasrnd kihuzasa ntin kézerdvel felhajlitjuk, és a
nagy kotéshez csatlakozd labrész altal dorsalflexiéban rogzit-
jiik. A esipéiziiletet kiornyezé hegek némely szerzé allitasa
szerint a brisement foreé utan gyakran meglobosodnak. Ese-
teink kozott tobb olyan volt, a melyekben nagy kiterjedési
hegek voltak az iziilet koriil, de ezek sem nem gatoltdk a
kinyujtast, sem pedig meg nem lobosodtak. Ha sipolyok van-
nak, akkor a nyujtas elott azok egész kornyékét fertGtlenitjiik
foléjiik sublimat-kotést alkalmazunk s azutin tgy végezzik a
nytjtast, mintha sipolyok nem lennének. A kia nytjtas meg-
kezdése elott a sipolyok kirnyékében a bhérhioz tapadt szenyt
nem tavolitja el, hanem a kiotéssel befedi, és a sipoly mellé
ugyszolvan odarbgziti, annak betege természetesen konnyen kap
a nytjtas utan orbanczot vagy phlegmone-t, a mely azonban
nem anyujtasnak, hanem az elozetes megtisztitis elhanyagolisi-
nak tudandé be.
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Tiszta kezelés mellett a sipolyok a nyujtasi kezelés alatt
nem vilasztanak el tobb genyt mint azelott, és miutan azon
6 —8 nap alatt mig a kités a végtagon van, csak kevés geny
gyiilik meg, a sublimat-kiitéshen a ktést a sipolyok helyén nem
is szoktam kilékelni.

Ha talyog van jelen, elobb ezzel végeziink.

Régebben a talyogokat egyszeriien megnyitottuk és
draineztiik, késébb megkisérlettik a Verneuil altal ajanlott
jodoformaetherinjectiokat (Orvosi Hetilap 1889, Centralblatt
fiir Chirnrgie 1889), majd attértiink a 10%o0s jodoformglyeerin-
injectiokra, utobb pedig Billroth ajanlatira a talyogokat meg-
nyitottuk, a pyogen-hartya eltavolitisa utan 10° jodoform-

- glycerinemulsioval megtoltottik és  bevarrtuk. Megkisérlettitk

tovabba a talyogokat kitisztitisuk utan sublimatorgantinnal ki-
tomni, de egy kezelésmod sem nyujtott oly jo eredménycket,
mintha a talyogfal kiirtasa utin minden egyéb beavatkozis
helyett a sebvonalat catguttal teljesen bevarrtuk. A bevarott
sebvonalra sublimat-kitést tesziink és azonnal hozzafoguuk a
végtag nyujtisahioz. A talyogok nagyobb része per primam
meggyogyul. egy kisebb része pedig kevés genyt elvalaszto
sipolyjaratta alakul at.

Maskép allanak a viszonyok ama coxitikus eredeti
medenczebeli talyogoknil, a melyekre Kkiilondsen Volkmann
hivta fel figyelmiinket. A hallei klinikianak ide vonatkozo
tapasztalatait Haberern J. P. tette kozzé. (Centralbl. fiir
Chirurgie 1881, 13. sz ) Miutan ily esetekben spontan gyogyulas
alig lehetséges, Volkmann a coxitikus eredetii medenczebeli
talyogot indicationak tekintette a resectiora, mert ezek jelen-

- léte mellett dnkéntes gyogyulasra alig lehet szamitani.

Azon sulyosabb esetekben. a melyekben a giimds lob az
iziileten nagyobb pusztitast és alakvaltozast okozott, el lehe-
tiink rea késziilve, hogy a kinyujtott iziilet vagy teljesen merev,
vagy pedig csak kevéssé mozgékony lesz, s azért a végtagnak
oly 4llast kell adnunk, a melyben merev Aallapotban a

jardsra legalkalmasabb. A csipoiziiletben teljesen kinyujtott

végtag, ha nem mozgékony és oly hosszii mint az egészséges,
a jardst neheziti, és azért azon esetekben, a melyekben a ki-
nyujtis évekkel a lob kitorése utan torténik, és a végtag
addig a hosszusagi novésben vissza nem maradt, tovabba azok-
ban, a melyekben a giimés lob akkor kezdéddtt, a mikor a
csontniivés mar be volt fejezve, és a czombot a csipiiziilethen
nem nyujtjuk ki teljesen, hanem ecsak mintegy 170%ig, és
nem ahducaljuk, miutan az ilyen beteg kissé behajlitott és nem
abducalt, hanem a test hosszvonalival egyenes vonalban meg-
meredt végtaggal kimnyebben jar.

Ellenben gyermekek végtagjait, kiilonisen ha az izvapa
felfelé ki van béviilve, teljesen kinynjtom és a kizépvonaltol
mintegy 15%nyira abducalom. (Lasd 6. abra.) Teszem ezt
tekintettel azon koriilményre is, hogy a mint késébben litni
fogjuk, e gyermekkorban fellépd esipoiziileti lobot tobh-
nyire a végtag novési visszamaradasa koveti. Kérdés most,
mikor kezdheti a beteg kinyujtott végtagjat ismét haszndlni,
mikor kezdhet jarni? A valasz e kérdésre részben attol fiigg,
milyen dllapothan volt az iziilet a nyujtas el6tt. Ha a nyujtas
elott a giimés lob mar lefolyt és csupin a zsugorral volt dol-
gunk, akkor a beteg néha mar 1—2 héttel a nyujtas befeje-
zése utin elhagyja fekhelyét és fel-ala jar, s6t sokszor a bete-
gek az egyes nyujtasokat koveté 3-—4-ed napon a kotéssel
fenjartak, a nélkiil hogy ez nekik megartott volna. Ellenben
ha az iziillet a nyujtas elétt még lobos volt, a hetegnek a
nyujtas befejezése utin még addig kell fekve maradnia, mig
a lob teljesen el nem mult.

A zsugor kinyujtasaval azonban a gyogykezelés még a
nem lobos esetekben sinesen teljesen befejezve, mert ha a
végtagot a kinyujtas utan szabadon hagyjuk, a redressement
alkalmival megnyujtott heges kiotGszovet, a rovidiilt izmok,
szallagok ¢és polyak nemsokdra ismét zsugorodnak, s a vég
tagot a régi koros helyzetbe hizzak. Hogy ez meg ne tortén-
jék, a redressalt végtagot a nyujtas befejezése utan a redres-
salt helyzethen még hosszabb ideig rogzitjiik. E czélra, ha a
beteg anyagi kioriilményei megengedik, foszkités helyett, a
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betegrol vett fiszlenyomat szerint késziilt hirtokot hasznalunk.
A fészlenyomat kivvetkezoképen késziil :

A beteget ruha nélkiil gy allitjuk egy magasabb zsamolyra.
hogy két kezével kényelmesen fogodzhassék valamely targyba,
pl. a Glisson-féle fiiggesato l\el'(‘SItllld]abd Aprobh gyermeket
kétfelé nylutott l\alJannl fogva a segéd tart. A Kinyujtott beteg
végtagot tigy allitjuk, a mint azt rogziteni akarjuk, U frvelniink
kell arra, Imwy a tirzs egyenes helyzetben legyen, és hogy
a gerinez ne hajoljon az egyik vagy a masik oldulr 8 azért,
ha a végtag rovidebh, egy megfelelé vastag targyat kell a
talp ali tenni. A lenyomat kinnyebb levétele czéljabol egy
Kisujjvastagsagu kotelet fiiggesstiink a betegre,a mely a mell-
kas mellsé feliiletének kozépvonalaban a fanivig ¢ér, innen
oldalt athajol a heteg végtagra, a melynek mellsu teliiletén a
kizépvonalban a ld.bl‘f‘ lefiigg. Miutin a beteg igy elé van
készitve, a torzset, a medenczét, a beteg oldal glutcalis tajékat
¢s az egész beteg végtagot le a hokan alulig ugyanolyan fosz-
polyaval, a milyent a kotésnél hasznaltunk, koriilpolyazzuk,
vigyazva arra, hogy a polyak mindenhol egyenlé szami réteg-
ben fedjék a testet, hogy rinczokat ne képezzenek, és hogy a
kitél helyérél el ne mozdittassék. Az egyes polyatourokat foly-
tonos simitassal s dirzsiléssel egymashoz tapasztjuk. Négy

7. dbra. Bortok fenjiré betegek szi-
mira  a nyujtis  befejezése utidn.
Mindkét oldalt aczélsinek, Charnier-
izliletek a térdnél és a  bokdndl,

6. dbra. A Kinyujtis ntdn.

réteg polya elegendd erds lenyomatot ad. Miutin a lenyomat
megkeményedett, még a betegen red rajzoljuk a készitendo tok
kirvonalait. A tok Kkiterjedése ugyanaz mint a kotésé, t. i
feliill a cseesbimboig ér, melliil alul a fanivig, az egészséges
oldalon a nagy tomporig, hatul pedig a beteg
thjékat egészen befedi, csupa'm az interglutealis redd mellett
hagyva belole egy 2—3 centiméternyi szeletet szabadon. A
torzsi rész megszakasztas nélkiil atmegy a czombi részbe, gy
hogy a véghbél és genitalis nyilis szabadon marad. Alul a hér-
tok mintegy 3-—5 centimeternyire végzidik a bokik felett, .

hortok széleinek megjeldlése utan a lenyomatot a kitél mentén |

cles késsel vagy foszolloval felmetsziik, széthajlitjuk, és a beteg-
16l leemeljiik. A Ienyomatot gondosan tsszevarrjuk, foszpéppel
kiontjiik ¢s azutan atadjuk a wmiszerésznek, a ki rajta -el-
késziti a tokot. A betegrél most letisztitjuk a reatapadt foszt,
£ addig mig a tok elkésziil, j foszkitésbe helyezziik.

A tok kemény horbol késziil. Régebben egy mellso és
hitsé darabbol készittettik, most au)nban az egész csak egy
darabbol 4ll, a mely mellil kizepén szétuyithato és l\apebol\knl
s zsindrral cl/,,nham A beteget végtagjaira és torzsére simulo
kistitt  gyapjarubiba ii]ti'»zto.tjiil-:, hasta fektetjilk és a szét-

oldal glutealis |
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nyitott tokot hatulrél adjuk red. A tok levétele ugyancsak a
hason fekvé betegrél hatrafelé torténik.

A tok szélei, a mint a T-dik dbra mutatja, vékony aczél-
sinekkel vannak megerésitve, két oldalt erésebb sinek vonulnak
rajta veégig, a melyek a térdnél és a bokanal iziilettel vannak
ellatva, Ha a zsugor régi vagy igen merey volt és a kinyujtas
nagy nehézségekkel jart, a recidivat biztosabban elkertilhetjtik,
ha a tokon a térdiziiletnek megfelelé Charnier-iziiletet még egy
ideig elzarjuk, ugy hogy a térd a tokban nyujtott helyzethen
mereven tartassék. Heveny esetekben a hiztosabb rogzités
végett szintén mindaddig mereven tartjuk a tokban a térdet,
mig a csipdiziilethben a lob minden jele teljesen el nem mult.

Ha a tokot a esipoiziileti lob florid idészakaban alkalmazzuk,
a midén kilitas van arra, hogy a beteg benne még hosszabh
ideig csupan fekiidni tu,,, akkor az oldalsinek esak a bortok
ahu széléig ¢érnek, tehat a bokak folott végzédnek. (Liasd a
2. dbrat, a 441-dik oldalon.)

ITI. A giim8s csipdiziileti merevség gyogykezelése.

Az eddigi kezeléssel az iziilet teljes rigzitése altal gondos-
kodva van arr6l, hogy a giimés lob meggy6gyulhasson, ha
zsugor volt jelen, azt kinyujtottuk és a végtagot a jarasra a
legalkalmasabh helyzetben rogzitettilk. Mi torténjék most a
merevséggel és mi a merevség prognosisa ?

A vzlcw, e kérdésekre az egyes esetek szerint valtozik.
Azon esetekben, melyekben a giimés lob az iziilet savis
hartyajat és porezboritékat nagyobbrészt elronesolta és késibb
hegszivettel potolta vagy a melyekben az iziileti feliiletek
rendes boncztani alakjat megviltoztatta ngy, hogy a gilimés
folyamat gyogyulisa utin nem oly alaku feliiletek érintkeznek,
a melyek kizt rendes simasagi mozgas lehetséges, azon ese-
tekben meg kell elégedniink azzal, hogy a végtagot oly hely-
zetbe hozzuk, a mely a jardsra a legalkalmasabb, mert active
mozgékony végtagot nem varhatunk. Ezen sorozatha tartoznak
tobbnyire mindama esetek, a melyekben a zsugor nagyfoki
merevséggel parosult, és a melyek a kinyujtas elé is nagyobb
akadalyokat gorditenek.

A l;etew kinyujtott végtagjat jol hasznalhatja, némelyik
meértfoldeket gyalowul, a nélkiil, hogy az neki megartana, de
hogy ha az iziiletet mozgékonynya akarnék tenni, lxa azt moz-
gatni kezdjik, nem sokdra lobos reactio fog bea]lani, agy
hogy kénytelenek vagyunk a kisérlettel felhagyni. Mas ese-
tekben a lob okozta ronesolis nem oly jelentékeny és az izii-
let még az alatt, hogy a zsugor fennall, bizonyos hatarok kozott

imként mozgékony lesz. A beteg pl. képes czombjat active
- 160%ig kinyujtani, 90%ig behajlitani, teljesen adducilni, de
abduealni nem. lzvapa-kopas ninesen jelen. Ezek azon esetek,
a melyek a testegyenészt, a mig e téren nagyohb tapasztalat-
tal nem rendelkezik, kinnyen a mozgatisi kezelésre esabitjak.

Ha az ilyen esethen a zsugor kinyujtasa utin mozgatasi
kezeléshez fogunk, pl. a végtagot naponként passive behajlit-
juk, Kkinyujtjuk ab- és adducaljuk sth., az iziilet esakhamar
megfajdul, és a lob kigjulasanak oly biztos jelei lépnek fel,
hogy kénytelenek vagyunk a mozgatasi kisérletekkel fel-
hagyni. Azonban a mozgatisi l\e/elw ninesen is  szikség,
mert az iziilet mozgékonysiga a boneztani viszonyoknak meg-
felelo hatarok kozott a rogzités alatt onként eléall. Szokatlan-
nak hangzik ugyan, hogy egy merev izilet a rigzités alatt,
mozgatasi kezelés nélkiil mozgékonynya vilik, de a budapesti
orvosegyesiilethen mar 1889. évhen (Lasd a Budapesti kir.
Orvosegyesiilet Evkonyvét 1889, 61, lap) mutattam De esete-
ket, a melyek ezen allitisomat igazoljik, és ezt ujabb tapaszta-
lataim megerdsitik.

|

(Folytatisa kiivetkezik.)

Aprobb klinikat, korhdazi és magdanqgyakor-
lati tapasztalatok.
Villamsujtas esete karos utékovetkezmények nélkiil.

} T. szerkesztoség ! A légkori villamsujtis eseteinek szima amigy
B .

| is ritka lévén, mdxttatva érzem magamat, drtalmatlansaganil fogva,
| az alibbi esetet a t. kavtarsakkal kozolni,

*

.
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R. F. f6ldbirtokos folyd évi szeptember hd T-dikén a kizeledd
vihar eldl menekiilni akarvan, nejével, koesin sebesen vagtatott és
kiozvetlen a falu mellett villaim Altal sujtatott. Az iités pillanatiban
semmi subjectiv érzése nem volt és csupan a koesirol leszillva vette
észre, hogy kauesuk koponyegének bal ujja, a konyoktijon, szint- |
figy a kabdtja és ingének ujja széjjel van szakgatva, utobbi ruba- |
darab a szakadds helyein illetve szélein megégett. A jobb oldalon
a ruhazat, koriilbelill a cseesbimbo magassigaban egy félkrajezarnyi
kerek likkal at van lynkasztva. A két iilld guménak megfelelbleg,
az also ruhdn és nadragon, szintigy a koesiiilés szivetén egy-egy
2 em. hosszi szakadas, A bal mellényzsebben levi nikkel Orin a
fedél egy babnyi terjedelemben megolvadt és az dra iivege darabokra
izodott.

Magan a testen: a kinyok borén tobb hosszikds birhorzso-
lis, a mellkas bore, szintigy a gyomortdj és hastdj hore le a .
Venusdombig élénken virds, a borin levi szir elperzseloditt. A (
kétoldali il6 gumonak megfeleléleg, 4 em. hosszi, esikszerii felhdm-
foszlds. A szervek mitkidése zavartalan, az intelligentia ép, az egyén
kiizérzete nyungodt. Kezelésem csupian lobellenes eljardsra szorult.

Tekintettal arra, hogy a villim #ltal sem a mellette iil6 nejé-
nek, sem a kocsisnak, ép oly kevéssé a lonak nem esett bajuk, néze-
tem az lehet, hogy itt gyenge villamossigi kiegyenlitésrsl volt sz,
és pedig kétoldali kiegyenlitésril, a kétoldali bemeneti és a koesi- |
iiléshen vald eltiinés tanusiga szevint. Tisztelettel. Forrén, 1891.
szeptember 10-dikén. Bualdgzs dv., kororvos.

TUDOMANYOS TARSULATOK.

Biharmegyet orvos-qyoqyszerész ¢s termé-
szettudomanyi eqyesiilet.

1891. méjus hé 15-dikén tartott kozgyiilés.
(Vége.)
Tisztelt kozgyiilés ! .

Beyletiink  a lefolyt 1890/91. évhen 17 iilést (11 szakiilés,
1 rendkiviili kozgyiilés és O valasztmanyi iilés) tartott. A szak-
iiléseken az orvosi ténykedés nevezetesebh mozzanatai, korvesetek,
észlelések kapesin, jottek megvitatis ald. Minden szakiilésnek napi-
rendjén ott szerepelnek Biharmegye és Nagyvarad viros egészségi
mozgalmirdl sz0l6 jelentések, melyeket az illeté hatosigi foorvos
urak  sziveskednek iiléseinken beterjeszteni. Erdekes eszmecserék,
tanulsiagos betegbemutatisok tették iilléseinket vonzikka s azok
litogatottsaga tényleg iilésrdl iilésre nott.

Szakilléseinken 15 eléado 33 eldadast tartott, melyeket rész-
letezve batorkodom felsorolni :

L. Bartha Jinos dv.: A Koch-féle giimikorellenes oltasokrol.
Jerlinben szerzett személyes tapasztalatok alapjin. (Elbadds.)

2. Berkovits Miklds dv.: a) Meningitis cerebro-spinalis spora-
diea esete félbenhagyd lizmenettel.

b) Athetosis esete. (Beteghemutatissal.)

¢) A gonococens Neisseri a blennorrhoea diagnostikajiban,
(Goresii készitménynyel.)

3. Edeltmann Menyhért dv.: a) Egy csontlemez a gégében
3 hénapon Ait.

b) Nyelvtuberculosis esete. (Casuistikus kizlemények.)

4, Grdsz Menyhért dr. : «) Torticollis traumatica intra partum
létrejott esete. (Beteghemutatas.)

b) A villamos fiivdokrol. (Eljadas.)

¢) Hysterids aphonia escte. (Casuistikus kozlemény.)

D, Grubicea Tadé dv.: ) Elsajtosodott mellékhere kiirtasa.
(Készitmény-hemutatassal.)

b) A nagyvaradi irgalmasvend korhdza 1890-hen.

6. Hovdnyi Ferencz dv.: a) A Koeh-féle oltasokrdl. (Elsadis).

b) Mavi jelentések Nagyviarad egészségiigyi mozgalmairdl.

1. Kiss Ference dr.: a) Biharmegye egészségi viszonyairol
az 1890-dik évben. (Eloadas.)

b) Havi jelentések Biharmegye egészségi mozgalmairdl.

8. Konrad Mdark drv.: a) Réakosan elfajult ovariumtémld ki-
irtasa, (Korrajz a készitmény bemutatdisival.)

L) Petefészektimli sikeves kiirtisa. (Kovrajz-készitménynyel.)

¢) Myoma uteri miitett esete. (Készitménynyel.)

d) Uterns-myoma kiirtdsa a méh partialis eltdvolitasival, (Kor-
rajz a készitmény bemutatisival.)

¢) A nagyvaradi- dllami bibaképezde mint tan- és gydgy-
intézet az 1890-dik évben.

Y. Korda Kabmdn dr. : a) Zsivdag ritka esete. (Beteghemntatas,)

L) Pilocarpin bor alid fecskendezése idiilt esizos hiantalmaknal.
(Elbadas.)

e) Medialis kémetszés esete.

d; Cysta ovarii miitett esete.

10. Munk Béla dr.: Liseb esete a halintékon a goly¢ hent
maradisival. (Beteghemutatis.)

11. Rosinger Vilmos dv.: a) Facialis hiidés fogd-miitét utdn,
(Beteghemutatas. )

b) Zsirdag miitéti esete (a beteg s a készitmény bemutatd-
saval).

¢) Sajat szerkesztésii sziilészeti miiszer az éceraseur sodronyi-
nak felvezetése czéljabol. (Eszkozbemutatis.)

d) Ruptura uteri incompleta esete. (A készitmény bemutati-
saval.)

12. Roth Emil dr.: Borfarkas esete tuberculinnal vald keze-

| lés utdan. (Beteghemutatas.)

13. Sehiff Ernd dv.: Casunistikus kiozlemények a gyermek-
gybeyiszati  gyakorlathol. Adatok a meningitis tuberenlosa kor-
isméjéhez.

14, Seabé Gyirgy dr.: A trachoma socialis tekintetekbil.

15. Weisz Mdrton dv.: Lymphoma colli miitett esete. (Készit-
ménynyel.) ;

Rendkiviili kozgyiilésiink tirgyat az idokozileg elhalilozis
dltal megiivesedett alelndki szék betiltése képezte.

A kizgyiilés Howvinyi Ference dr. viarosi fGorvos urat fisz
telte meg bizalmaval, mint a kinek iigybuzgosigiatol, tudominyos-
sigatdl méltin virhatunk sokat.

Vilasztmanyi iiléseink a pénztir, valamint a konyvtar iigyei-
vel foglalkoztak s a szakilléseken kiviil felmeriilt siirgtsebb jelentd-
ségii teendoket végezték el. Az 1890-dik év folyamin Berlinben
tartott nemzetkizi orvosi congressuson egyletimk két tagja dltal
(Berkovits Miklés és Konrad Mark dr.-ok) volt képviselve. Itt azon
megtiszteltetéshen rvészesiiltiink, hogy szeretve tisztelt elndkiink,
Kownrad Mdrk tanav ur, a négyogydszati sectio tiszteletbeli elnokei
sordban foglalt helyet.

Képviseltette megit egyletiink a magyar orvosok és termé-
szetvizsgdloknak vdrosunkban tartott jubilaris vandorgyiilésén is
g egyleti hatavozathol 150 frinyi sszeget ajénlott fel egy orvosi
palyakérdés palyadijaul. Orommel litta egyletink a vandorgyiilés
litogatottsagiat, silkerét s a maga részérdl mindent elkivetett, hogy
a vandorgyiilés tagjai jol érezzék magukat. A vindorgyiilés vira-
kozason feliili sikere fényes czafolata volt azon pessimista joslatok-
nak. melyek azt egyletiinknek az orvesi kamarik iigyében tanusi-
tott férfias fellépése miatt féltették.

Tagsdgi viszonyaink kedvezileg alakultak : jelenleg van issze-
sen 76 tagunk, s pedig helybeli 5D (orvos 54, gybgyszerész 6,
természettudomanyi 15), vidéki 21 (orvos 16, gybgyszerész 3,
természettudomanyi 2).

Sajnos azonban, elhalilozast is kell feljegyeznem : egyletiink
egyik legbuzgdbh tagjit, ki ott dllott mar egyletiink bolesdjénél
is, néhany év Ota tisztelt alelndkiinket, Mayer Agoston dr.-t vesai-
tettiik el. li‘,letének,‘ palydjinak képét egyik legmeghittebh embere,
bavatja, Bardthy Akos dr. fogja jelen kizgyiilésiink elott feltarni.
Javakoriban, ereje teljességében hagyta el egyletiinket, mely benne,
mint az orvosi kiziigy altalaban, bator el6harczosat gydszolja.
Ernyedetlen szorgalom, sziinetlen tevékenység, nagy orvosi kitelesség-
érzet, széleskorii tudas jellemzik az oly korin elhunytat s egy-
letiink kegyeletének kiteles tényét teljesiti, .midén ez iinnepélyes
illést az elhunyt emlékezetének szenteli. Mozgalmas életpilydja utin
legyen neki konnyii a féld, melyben nyngszik s hovi @t fisztelé-
siink, szeretetiink koveti !

A pénztar dllapotardl a valasztmany, a kinyvtarérdl a konyv-
tarnokok fognak jelenteni. Kitelességem azonban itt is kiilon ki-
emelni, hogy kinyvtirunknak annyi éveken it hangoztatott rendezése
az év folyamdn végre ténynyé valt, s hogy az igazin terhes munka
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végrehajtasat az. Losinger Vilmos tagtirvsunk, konyvtirnok iigy-

buzedsiginak koszonhetjiik.

M. t. kozgyiilés. Jelentésemben rvividen rajzoltam egyleti
miikidésiinket. Latjuk, hogy szakiiléseinket belterjes munkdissag
jellemzi. Ki-ki tehetségéhez képest legjobb tuddsa szerint igyekezett
hivatisa magaslatira emelkedni s a tndominyszakot, mely élet-
pilydja, nem egyediil a kenyérkereseti foglalkozis szempontjibol
mivelni. I3 tekintetben egyletiink nagy sikerrel tamaszkodik viro-

sunknak szaporodd orvosi karvdra, a melynek collegialis viszonyaira

egyleti életiink kétségteleniil elonyis befolyast gyakorol. A kilesin-
hatis értékes jelenségét latjuk itt kifejlodni: egyletiink tudomdnyos
szelleme nd, a vendi szellem pedig, az egyleti élet altal, Gsszhang-
zist nyer. En hiszem, hogy egyletiink eme sziikségszeriisége naprol
napra viligosabb. Es ha tekintjilk, hogy virosunk és megyénk
kiizegészségi életében egyletiinkre a rohamos fejlédés idoszakinak
hedlltdval igen fontos szerep var: annal tobb okunk van sorakozni
a zaszlo ali, melyen az orvos-természettudominyok miivelése s a
kavi szellem ébresztése jelszok dllanak. Vannak — elismerem —
hianyok ; igy, bar ez csak viszonylagosan mondhaté annak, az
orvosi kérdések exelusivitisa egyfeldl, melyek segiteni a t. gyodgy-
szerész s természettndomdnyi tagok vannak hivatva ; masfeldl
megyénk orvosai egy nagy részének kozonyissége intézményiink
ivant ; pedig az egyleti élet elonyei annyira szembetiinik, hogy
azokat bivebben felsorolni felesleges. Nem mondok egyebet, csak
azt, hogy az egyletek utjan torténd aeticknak, akdr kozegészségi,
akar rendi kérdésekben, mérhetleniil nagyobb nyomatékuk van,
mintha az egyes kezdeményezése akar megkiizdeni az akadalyok-
kal, az elditéletekkel. Sajatsagos, hogy a szabad egyesiilés eszméje
a vidéki orvosi karban arinylag kevés visszhangra taldl. Pedig
egyletiink tobh izben, igy esak legutébb is megmutatta, hogy az
orvosi érdekeket kelloleg mérlegelni s megvédeni képes, s hogy
a vidéki orvosi viszonyokkal szemben nem all idegeniil. Reméljiik,
hogy rovid idén e hidnyokon is segitve leend s egyletiink tagjai
kizt iidvozolheti megyénk Osszes gyakorld orvosait.

Tisztelt kozgyiilés! A jol teljesitett munka tudatiban zarhat-
Tudomanyos wmiikidésiinkben
nekiink az egyszerii kimives szerepe jutott : a tégladarabok egy-
misra rakasa. De e nélkiil nem épiilhetne fel az épiilet s bizony-
bizony oly munka ez, mely tisztelést, beesiilést érdemel. Csak tiltse
be mindenki a helyet, hova sorsa, hajlamai, tuddsa Allitjak s a
férfi nyugodt onérzetével tekinthet pdlydjira.

Igy egyletiink is. Midén pedig én a ream ruhazott titkari
tisztséget a t. kizgyiilésnek, melytdl azt nyertem, visszaszarmazta-
tom : fogadjik mély kiészinetemet azon tamogatasért, melyben fel-
adataim keresztiilvitelében részesitettek.

Berkovits Miklds dr., egyleti titkar,

A titkdri jelentés egész terjedelmében orvendetes tndomasul
szolgal, s elngk inditvanyara titkarnak kifejtett miikidéseért a kiz-
gyiilés jegyzikinyvileg fejezi ki elismerését.

Mintan a kozgyiilés a vilasztminy jelentését a pénztir- és a
kémyvtirrl, mely az idén is érvendetes gyarapodast mmutat, helyes-
lileg tudomasul vette, elnik tiszttarsai nevében is lemond tisztségé-
rél s az alapszabilyok értelmében 1ij tisztviselik s vilasztmanyi
tagok megvalasztisira hivja fel a kozgyiilést.

Az ij vilasztasok  vezetésére mélt. Nogdll Janos felsz.
piispik urat, mint koremdkat s Molndr Istedn dr.  korjegyzit
kéri fel.

() méltésdga rivid beszédben tolmiesolja koszonetét s indit-
vanyozza, hogy az eddigi tisztikar 1jbol bizassék meg az egylet
ligyeinek vezetésével.

Mit a kozgyiilés egyhangilag elfogadvin, megvalasztottaknak
jelentetnek ki : elndkiil Konrdd Mdrl: dr., alendkiil Hovdnyi Ferencz
dr., ftitkdrul Berkovits Miklos drv., pénztdrnokul Nyiri Gyirgy
gyogyszerész, kinyvtarnoknl Grisz Albert és Rosinger Vilmos dr.-ok.

A valasztminy :  Bodor Kdroly, Kiss Ference, Kornstein
Lajos, Kutidli Agoston és Szabé Gyirgy dv. urakbol alakitta-
fott meg. ;

Kivetkezik ezutin Barithy Akos dr. emlékbeszéde néhai
Muyer Agoston dr. felett. A kegyelet mély hangjin megirott emlék-
beszéd elénk tirja az elhunyt tevékeny életpalydjat, rajzolja mint
ovvost, embert, hivatalnokot s életét példinyképiil dllitja oda,
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Elnék Konrdd Mdrk inditvanyira az emlékbeszéd utin a
kiizgyiilés tagjai kegyeletiik kifejezése gyandint helyeikrél felemel-
kednek ; a kizgyiilés eloadonak beszédjeért koszinetét fejezi ki s
amnak kinyomatasat hatirozza el

IRODALOM-SZEMLE.
1. Konyvismertetés.

A. Pitres : Legons cliniques sur I'hysterie et 'hypnotisme Paris,
1891. két kotet, 1082 1. 16 tibla és szdmos dbra.

A hysteria tana az utébbi években oly rohamosan gyarapodott,
hogy ma egyike az idegkortan legérdekesebb s gyakorlati szempont-
bol legfontosabb részeinek. Ezen munkilkoddisban nem csekély része
van Pitres hordeauxi tandrnak, ki Charcol legjelesebb tanitvinyai
kozill valo. Az elbttink fekvé két vaskos kitet, Charcot elbszava
utdn mindazon eldaddsokat tartalmazza, a melyeket szerzi 1884 ota
idénkint tartott és kiadott. Eléreboesitja a hysteria definitidjat, s
azt a kiovetkezd alap-tulajdonsagokra fekteti: 1. a hysteria nem
filgg kozvetetleniil szervi bantalomtol ; 2. tiinetei létrehozhatdk, meg-
sziintethet6k és modosithatok kilsé befolydsok vagy tisztan psychikus
behatdsok altal is; 3. egy id6ben nagy szammal vannak jelen ;
4. ugyanazon egyénnél kiilonbozo idében kiilonbozo alakban jelen-
nek meg; H. az altalinos tdplilkozist és a szellemi miiktdéseket
komolyan nem tamadjik meg. Ezen meghatirozis, ha nem is nevez-
heté teljesen kielégitének (a mit ma alig lehet elérni), de minden-
esetre gyakorlati szempontbdl igen megfelels. Kivetkezik ezutin
az aetiologia, a kitlinféle alkalmi okok a hysteria kitorésére a kivet-
kezi érdekes tiablizathan foglalvik Ossze : :

Pérfiak Nk

Lelki felindulasok . . . 8 H4
Tranmas behatdsok . . . 12 4
Mérgezések + Wi 4 diiwn 09 0
Ismeretlen okok. . . . 2 _1_1

31 69

A ragadvinyos elterjedésre vonatkozilag két 1ijabb keletii
torténetet ismertet : az egyik a Morzinei (Haute-Savoie). Ez egy
kis, igen magasan fekvi kozség, szegény miiveletlen néppel.
1887-ben két kis ledny kizos bardtndjiiket halilos veszedelemben
litta s rovid iddvel azutin goresikbe esett, nemsokira midsok is
megkaptik a bajt ; a lakossig esakhamar meggytzidve ezen giresik
természetfeletti eredetérl, a papokhoz fordult segitségért. Megjegy-
zendé azonban, hogy ekkor mdir néhiny sziilt képes volt gyermekét
ajandékigérés, vagy igen erés fenyegetés dltal kigydgyitani, mind-
azondltal az egyhdz kikiildotte embereit, a kiknek ordogiizési kisér-
letei csak olajat ontottek a tiizre, mert ezen id6tél fogva gyorsan
terjedt a baj s nem sziint meg mindaddig, a mig apapokat el nem
tavolitottik, a helységhe katonasigot helyeztek s a betegeket erd-
vel el nem tavolitottak. Hasonlé epidemia volt 187T-hen Verzegnis
nevii olasz faliban. Kovetkezik ezutdn a klinikai alakok leirdsa s
ezek kizott leginkabb kivald fejezet az anaesthesidrol szolo.
Lehetetlen e helyen rovid kivonatban ismertetni e fejezet gazdag
tartalmit. Uj elnevezés a haphaegesia (Gov tapintis és ¢Ayos-hol),
s a paraesthesidnak cgy alfajit képezi, midén heves fdjdalmas
érzés tamad oly behatisra, a mely mas egyéneknél még esak a
kellemetlen érzését sem kelti; ide tartoznak azon érzésitiinemények,
a melyek a metalloskopidanil észlelhettk. A giresos kitorések ellen
régebben alkalmazott szereknek valéban érdekes gyiijteményét tarja
elénk a szerzo, igy Paré Ambrus szerint azuterus a biizis anyago-
kat késziti s igy a szagot adé anyagokat kedveli (a miért is a
hysteria ellen a legkiilinbizobb szagos anyagokat helyeztette a vulva

kozelébe, de a beteg orra elé is). Misok a eclitoris izgatisat féleg:

ozvegyeknél, sziizeknél és apiczaknil talaltik hatdsosnak. Durel a
férjhez folyamodott s a giresok alatt elrendelte, hogy a beteg :
rem cum uxore habueret s aztin mint eredményt rividen jelzi:
rem habuit et statim convaluit. Paré ugyanazon orvossigot a gresok
multival talilta czélszeriinek. Pitres ma azon eljarisokat kiveti, a
melyek a Salpetriére-hen is hasznilatosak, elst sorban goressziinteto
pontokat kell keresni a beteg testén, leggyakrabban a bal ovarium
felett, az epigastriumban, az emlék alatt, néha a végtagokon is. Ha
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ezek hidnyoznak, a szemgolydkra kell lassi nyomdist gyakorolni,
nehany perczig, a mire gyakran hypnosisall be s ekkor suggeral-
hatjuk a goresik sziinetelését. Végre az dllandd drvamot, ehloroform
és amylnitrit belélegzést lehet megkisérelni. Egyes hetegeknél a szines

ORVOSI HETILAP

szemiivegek haszndlnak. A hysterids alapbetegségnek gydgyitisira |

elsd sorban az elkillonitést és a hideg vizet emliti. A belst metallo-
therapiat (belsé hasznilatit azon fémeknek, melyek a bérre alkal
mazva ott reaetiot idéztek eld) egyaltaliban abbahagyta mir sok
probalgatas utin. A mi a suggestio Altal vald gydgyitast illeti,
elismeri, hogy az egyes esetekben tiineti javulist idézhet eld,

azonban nem gydgyitja magat a hysteriat, s6t sok esetben inkabb |

koros lefolyasi. Alkalmazni lehet olyanoknil, a kik mar voltak
claltatva elézeteson, vagy a kiknél nagyon nagy a suggestibilitis.
ljenek a hypnosissal, — tanitja Pitres — de vissza ne éljenek
vele, maradjanak orvosok s ne viljanak hypnotizorikké, Az opera-
tiv eljarasoknak esak suggestiv hatésa van s igy nem enged-
heté meg egyéb ok hian a clitoris kimetszése vagy égetése, meg a
castratio. A hizassignak néha jo hatasa van, néha ellenkezoleg
rossz, s ha a tandcsaddst hazassigi kérdésben ki nem keriilhetjiik,
feleljiik azt, hogy amnak bhefolyasit elére mérlegelni nem lehet.
Szamos  érdekes és tanulsigos korvtorténet van egyes fejezetekbe
szive s az eloadasi alak, viligos kifejezések, a targyalis élénk
menete, bo  tapasztalisi  adatok  mind  kozremiikiidnek ¢ munka
sikeréhez. —88—

11. Lapszemle.
Gyogyszertan., Belgyogyaszat.

Naphthalin mint taenifugum. A naphthalin, mely Minerbi
kizlése Gta a legbiztosabh szernek bizonyult ascarisok ellen, tjabban
Mirevics dltal a faeniak ellen hasznaltatott igen jo eredménynyel,
mérgez6 mellékhatas nélkiil. Rendelése gyermekek sziméra : naphtha-
lini 0°30—0°50; ol. ricin. 150 ;- ol. bergam. gtts. duas. ; felnsttek
capsuliban vesznek 1 gm. naphth.-t s mindjart utana 30 gm. ricinus-

olajat, éhomra. A megelizi két napon it a beteg sos, savanyi €s

fiiszeres ételekkel taplilkozik. Allitolag egyetlen dosis elegend a
taenianak fejestol valo eltivoztatisira, még ha mas szerek ecserben
hagytak is. (Annuaire de Thérap. 1891, p. 219.) Kossa,
A chorea oka. A chorea sok tekintetben mutat hasonlatossigot
a fertozi betegségekhez. Felndttnél gyakran kiveti vagy Kiséri a
heveny iziileti lobot; gyermekeknél féleg azon korban fordul eld, a
melyben nagyon hajlamosak fertozo betegségekre ; a chorea altaliban
egyforma lefolyist vesz és egy bizonyos id6 multin még gyogy-
kezelés nélkiil is eltiinik. E tények arra inditottik Pianese-t, hogy
choreandl bakteriologikus vizsgalatokat végezzen ; ezek eredményeit
a Riforma Medica julins 14-diki szimdban teszi kozzé. Choreiban
elhalt beteg gerinczagyanak nyaki részébdl egy bacillust kiilonitett
el, mely a hasznilatban levi temyésztétalajokon 20 és 38" C. kizott
ni, gelatindban gizt fejlesazt, fiiggd cseppben gyenge mozgast mutat,
spordkat termel és carbolos fuchsinnal megfesthets. 1 bacillus
subcutan, intraperitoneal ¢s intravenosus befecskendezése tengeri
malaczba, hazi nytulba és kutyiba nem vezetett eredményre. 6
kutya és 13 hazi nynl dura mater-c ali fecskendés positiv ered-
ményt adott: tengeri malaczok orrnyalkahdrtyajaba oltis szintén
eredményes volt. Hazi nyulak mellsé szemesarnokaba fecskendés 3
eset koziil kettdhen szintén eredménynyel jart. A positiv esetekben
mutatkozott tiinetek kovetkezok voltak: néha altalanos, maskor
csak egyes izomesoportokra szoritkozo reszketés; az allatok vend-
kiviil izgékonyak lesznek, gerinczoszlopukat hosszibhan végig tapo-
gatva felsikitanak. E tiinetek vendesen a befecskendés utan 24 6ra-
val mutatkoznak és a kovetkezé napokban mind Kkifejezettebbekké
lesznek ; nemsokdara egyik vagy masik végtagban contracturik lép-
nek fel, a jards bizonytalannd és nehézzé valik, az allatok le-
sovanyodnak és rendesen a 4-dik napon méar megdiglenek. Az orr
nyakhartyajaba oltott tengeri malaczok méir 24-—36 o6ra mulva
megdiiglenek ; az ischiadicusba oltott hizi nyilak és kntyik 20 —30
napig tarto betegségi tiinetek -— reszketés, contracturak, sova-
nyodas — utin meggyogyulnak. Az elhalt allatok agyaban, gerinez-
agyaban és idegeiben megtalilhatok és tisztin tenyészthetok a
bacillnsok. A duezsejtek, foleg pedig a gerinczagy mellst szarvai-
ban levs diezsejtek protoplasmdja épen olyan viltozisokat mutat,

1891. 38. sz
a  milyeneket choreiban elhalt emberek diezsejtjeiben talilunk.

Szerz6 még folytatja vizsgalatait és reméli, hogy nemsokara tovibbi
adatokat is képes lesz szolgdltatni a chorea bacillaris természetére
vonatkozolag. (Supplement to the British Med. Journ. 1891,
ang. 22.)

Giim@s agyhdrtyalob egy érdekes esetét ivja le Fraenkel A.
A vendkiviil jol fejlett és tapldlt, terjedelmes mellkasi 40 éves
férfin még gyalog jott a korhazba, a hol azonban comatosus dlla-
potba esett és Ontudatit 2 nap mulva bekivetkezett haliliig nem
is nyerte vissza. Nyaka és gerinczoszlopa merev, a patellaris reflex
megvan, a litik egyenlok, reagalok; homérsék 375" C.; pulsus
szama perczenként S0, légzés 32. A korismét meningitis cerebro-
spinalisra tették, természetét illetbleg azonban kétség dllott fenn.
Nagy jelentoségii volt e tekintethen egy tiinet: a jobboldali melliiri
folyadékgyiilem, melynek mindségéhél arva kovetkeztettek, hogy az
tuberculosus eredetii ; a bacteriologikus vizsgalat alkalmdval benne
genyesztd mikrobakat nem sikeriilt kimutatni. Fraenkel mar régeb-
ben kimutatta, hogy tubercnlosus empyemia eseteiben sokszor nem
talilni a genyben mas genyeszté mikrobat, mint giimébacillusokat,
ezeket pedig csekély szamuk miatt néha nehéz kimutatni. Ebbil 6
azt a kivetkeztetést vonja, hogy oly esetekben, melyekben
genyesztd coccusokat tenyésztéssel a genyben kimutatni nem lehet,
az empyema giim6s természete felteheté még akkor is, ha giimi-
bacillnsokat nem taliltunk. A beteg altalinos dllapota azonban ebben
az esethen ellene szdlt a tubereulosis felvételének s azért nem
giimés, hanem esak kizonséges genyes meningitist vettek fel. A bon-
ezolaskor azonban kideriilt, hogy rendkiviil kiterjedt meningitis tuber-
culosa volt jelen, ezenkivill pedig sajtos gdéezok mindicét tiidihen és
a mellékvesében, (Berlin. klin. Wochensehrift, 18391, 27, sz.)

Sebészet.

A nephrorrhaphidt vindorvese 14 esetében végeate Tufficr :
ezek koziil 135 esethen gyogyulds kovetkezett be, egy pedig a
11-dik napon tetanus tiinetei kozott halilosan végzoditt. A tiinetek,
melyek miatt vindorvese jelenléténél a nephrorrhaphia végzésére
hatirozta el magiat, vagy heves fijdalmak és gastrikus zavarok,
vagy a neurasthenia tobbé-kevésbé kifejezett képe voltak. Azon
esetekben, melyekben c¢saknem kidllhatlan fijdalmak gydtorték a
beteget, a beavatkozis tibbnyirve teljes eredménynyel jart ; kevéshé
jo volt az eredmény a vandorvese masik két alakjinil, a dyspepti-
kus 6s neurastheniis alaknil. Az esetek koziil 9-ben jo volt az
eredmény és csak egy esetben nem vezetett czélhoz a nephro-
rrhaphia; 4 esetben a végleges eredményrdl még nem lehet sz6-
lani, mert csak az utolsé 4 honapban operdltattak. Kilencz eset
koziil a fijdalmak 8 esetben teljesen megsziintek és még intensiv
testmozgAsokndl sem jelentkeznek ; a dyspeptikus zavarokkal jird
2 eset kizil az egyikben a zavarok megsziinfek, a masikban azon-
ban tovabb fenndllanak ; ugyanilyen az eredmény a 2 neurastheniis
esetben is. A mephrorrhaphia tehat szerzé szerint a veszélytelen
sebészi  beavatkozasok kozé tartozik (osszegyiijittt 149 esetében
3:4°%, volt a mortalitds); e mellett még az esetek tilnyomé része-
ben eredménynyel is jir, a mennyiben T3 typikus eset kiziil
R0, il teljes gyogynlis vagy tetemes javulis kivetkezett be.
(Allgem. med. Central-Zeitung, 1891. 55. sz.)

A kanké Osszefiiggése az impotentidval. Par évtizeddel
ezelott — irja Finger — a kanké az orvos elott igen alirendelt
szerepet jatszott. Fenndllisinak s lefolydsinak nem tulajdonitottak
semmiféle fontossagot. Az utolsé évtized tudomdnyos buvirlata azon-
ban alaposan megvaltoztatta ebbeli nézetiinket. Az elst lokést
Noeggerath adta meg, midén a ni nem blennorrhoejinak nagy hord-
erejérol értekezett. De ngyancsak a noégydgyaszok hivtdk fel a
figyelmet a férfiak kankéjira, mely mint idiilt lefolydsi béntalom,
egyik igen gyakori oka az impotentidnak és magtalansignak. Az
impotentia és sterilitdis okanl azonban csak ama szovodményekrol
szoltak, melyek a vas deferensja ductus ejaculatorii s a mellékhere
meghetegedését okoztik. A tehetetlenség és a magtalansig nemeit
eldsorolva, roviden érinti Finger a heveny blennorrhoeat s esak igy
tér 4t, — miutan a gyakori pollutidkat és a spermatorrhoedt is
méltatta, — mindamaz elvaltozisok targyalisira, melyek létre
jivén a férfi higyesiovében, nem engedik meg részben vagy teljesen
az ondénak a ndi nemi részbe valé behafolasit. Igy felemliti a
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sziildiletet s leivja, hogy miért oka ez a hizas életben a magtalan-
sdgnak. A strictura ugyanis — legyen az kisebb vagy nagyobb
mérvii  — minden esetben mint mechanikus akadaly szevepel. Els6
esethen az ond6é a strictura gyiiviijéhez esapidva, kilivelésében
fel lesz tartoztatva s esak szivirogva fog a né nemzd részébe jutni;

a misodik esetben a sziikiilet nagysiga miatt az ondé — minthogy
utja kifelé el van zivva — vissza fog folyni a hdlyagba. Nagy

szervepet jatszik a magtalansagot illetoleg az wrethritis posterior,
mert az dltala keltett gyakorvi magomlés nagy mértékben gyengiti
a potentiat, mely rendesen az igen gyors, illetoleg korai ond6
kiloveléshen nyilatkozik. Az ondé tehat az utin riglon, vagy még
elotte 1ovel ki, Bz allapot lassan hiidéses tehetetlenségre vezet.
Az urethritis posteriorhoz tarsulé jelenség tovabba a spermato-
rrhoea. Mindketté vele egyidejiileg allhat fenn, vagy amnak lezaj-
lisa utin, mint a lappangé uvethritis posterior egyil jelenséqe.
Minthogy pedig mindketté gyengitoleg hat, azért nagy gond fordi-
tando a szélkelis, vagy a wizelés utan felléps nyunlos, tapados vila-
dékra, Tudjuk u. i. hogy az onddészdlak esakis egészséges pros-
tata viladékban tartjik meg mozgasi képességiiket. Ha a prostata
viladék abnormalis, nekrospermia timad. Befoly a potentiara a
cavernitis és cowperitis. A cavernitis annyiban bir fontossiggal,
mert teljes alakviltozds allhat be a penisen, mi a monynak a
hitvelybe valé tevését gitolja meg. Ha pedig aprd tialyogképziodés-
sel jar a cavernitis s fistula képzodik utina pl. a giton, gy a
vizelet és az ond6 e helyen fog maginak iitat torni. Ugyanigy
all a dolog a cowperitis-sel. Szerepet jitszik az onddhdlyagnalk
eyuladdsa is, mely azonban nines még eléggé tanulminyozva. Az
iditlt lefolyast spermato-cystitis teljes azoospermidt okoz. A mellél-
here szivodményes bantalmanak szevepe eléggé ismeretes; ha esak
az egyik vonatott a bantalom keretébe; gy a mdasik még képes
normalis sperm:it termelni. Kétoldali bantalomnil a masodik-harmadik
napon mar nem talilunk az ondéban spermatozodkat. Az onddesindr
meghetegedése akadalyt girdit a sperma ntjdba s gy az ondo
elfolydsa a heredllomanyhdl teljesen sziinetelhet.

A Lankos folyamat befolyisa a  mnemszési képességre és a
kizosilési tehetségre tehat az eddigiekb6l latszik, mely azonban
még tovabbi vizsgilatnak és kutatisnak képezi tirgyit. Fiirbringes
az impotentiaval H0’-ban faldlta fel a kankét, mint a betegség
okozdjat, (Intern. Centralbl. fiir Harn- und Sexualorg. 1891. April.)

Novotny dr.

Sziilészet és négyogyaszat.

Az ovariumok allapota s a castratio hatédsa fibromyo-
maknal. Hegar szerint a castratio hatdsa abban nyilvanul fibromyo-
miknial, hogy az ovulatio ingere s a tumor tipliltatdsa sziinik
meg. Hofmeier pedig azt hiszi, hogy sok esetben inkdbb a tumor-
hoz vezeté véredények alikotése, tehat az utébbi a lényeges; s az
ovulatio ingere mellékes. Ezen kimondisit két esetének észlelésére
épiti, a melyeknél fibromyoma miatt castratiot végzett. Mindkét
eseténél azonban az ovariumok senilis sorvadisat talilta, egyiknél
pedig a peteképzGdésnek még nyoma sem volt. Miitét utin a tumor
kisebbedésére ezen esetben tehat nem az ovulatio felfiiggesztése,
mely mir elébb is jelen volt, hanem a tumort tiplilé edények
alikttése folyt be. Fontos volna ezek utin azon kérdésnek eldin-

tése, hogy ily eseteknél nem volna-e elégséges egyedill az arteria |

spermatikdnak alikitése. (Avchiv f. Gynaekologie 40—2.) Sch.

Fibromyomék sorsa a klimakteriumban. Altalinos a véle-
mény, hogy klimax utin a fibromyomik kisebbednek. Miiller azon-
ban észlelései alapjan azt Allitja, hogy ezen vélemény nem felel
meg teljesen a  valdsignak, a mennyiben a tumorok kisebbedése
nem rendes dllapot a klimakterinmban. 229 fibromyoma kiziil 109
a 45—>00-dik életév kozt keriilt észlelése ald, a melyeknek csak
neldnya kisebbedett meg a postmenstrualis idében; s6t két oly
esetet is falilt, a melyeknek egyikénél a fibroma még az H06, masika-
nidl még a T6-dik évben is nivekedett. Mindezek alapjian tehit azon
fontos kovetkeztetést vonja le, hogy fibromyomiknal a klimakterium
kisebbité befolydasdira nem szimithatunk, s fgy tandesosabb a dagana-
tokat idejében Kkiirtani.

A gonorrhoea jelentSsége genitalis bajoknal. Bumm vizs-
gialatai szerint a gonococens csak felszines meghetegedést okoz, a
mennyiben a  szovetek mélyébe csak a kitoszovetig hatol, ezentil
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azonban mdr nem jut. Megtorténik ugyan néha, hogy a gonorrhoea
kapesin mds silyosabb megbetegedés tiinetei is jelentkeznek, igy
pl. a sepsisé, de ezek kivételek s mindig kevert infectio jelei. A
gonorrhoeikus  viladékban ugyanis igen kedvezo talajra talal-
nak a septikus csirok. A gonococcusok fofészke az urethra s cervix,
de kedvezé koviilmények kizitt tovibb juthatnak az nterus s tuba
iiregébe. Ily kedvezo alkalom nyilik menstruatio s a gyermekigy
alatt, a midon a belsé méhszaj is nyitva van: nem ritkin pedig
sondizas vagy méhiivi kezelés folytan vittetnek fel. Bumm a gono-
cocensok dtterjedését a méh s tuba nyakhartydjara a kovetkezo
szamokkal fejezi ki: 53 esetében, a melyeket Gt honapon &t ész-
lelt, tisztan a cervixhen maradt a folyamat 759 -ban ; az uterusra
15°%,nal texjedt &t az infectio ; a tuba pedig 3°5%,-ndl betegedett
meg. (Arvchiv f. Gynaekologie 40—2.) Seh.

Az ecclampsia kérboneztani lelete s therapidjahoz.
Schmorl 15 ecclampsia-esetben az ismert vese-elvaltozisok mellett
rendesen necrotikus goczokot talilt a mijban, 5 esethen a pan-
creas s szivben is jelen voltak ezek, melyeket haemorrhagikus s
anaemikus eredetre vezet vissza. Ezenkiviil minden parenchymsis
szervben kis embolusokat talalt, a melyek vagy a mdj vagy a
veséhil eredhettek. Négy esetben a magzat veséjében is kéros el-
viltozast talalt. Mindezekbdl azt kivetkezteti, hogy ezen necrosisok
egy a vérben keringd még ismeretlen méreg altal keletkeznek.

A therapiit illetbleg dltaliban azon nézet uralkodik, hogy a
morphium nagy adagjai a legjobbak; csak kevesen hasznilnak
chloroformot vagy mds narcoticumot. A szitlés hefejezését lehetileg
a rendes uton eszkozoljilk, a sectio caesareit pedig esak akkor
ajanlja Miiller, ha a terhesség végén, midin a sziilés még nem
kezd6dott meg, a rohamok erdssége, valamint gyakorisiga az anya
életét veszélyezteti. Chrobak gyakran enyhiilni litta az ecclampsiat,
midén a magzat intrauterin meghalt, s igy azt kivetkeazteti ebbil,
hogy az ecclampsiat olyan méreg okozza, melynek forrdsa a
magzathan van. (Archiv f. Gynaekologie 40—2). Sch.

Aprdbb jegyzetek az orvosgyakorlatra.

1. Meningitis cerebrospinalis egy esetéhen Levitsky nagyon
jo eredményt litott a jodoform belst haszndlatitol; 10 centigramm
jodoformot adott 3-szor naponként labdacsalakban. (Supplement to
the British Med. Journal 1891. aug. 22.)

2. Epilepsia egy esetét ivja le Mc Call Anderson, mely
antipyrin haszndlata utin gyogyult. A 9 esztendds fitgyermek mair
tobh mint 2 éve szenvedett epilepsiaban: utolsé idéhen naponként
atlag 40 rohama volt. Szerz a beteget dgyban tartotta, a belekre
kello gondot forditott és antipyrint rendelt, 3-szor naponként 30 centi-
grammot ; az adagot naponként 5 centigrammal nidvelte, a mig az
adag 1'D grammot tett. A rohamok sziama e kezelésre csikkent és
a beteg teljesen meggydgyult. (The Practitioner, 1891. august.)

3. Az angina pectoris gyogyitisira Jackson a kivetkeziket
ajanlja: 1. a fijdalom morfium vér ald fecskendésével avagy aether
agy chloroform belégzésével esillapitandd; 2. a sziv miikidése
alkohollal vagy aether bér ali fecskendésével nivelendd ; 3. a sziv-
miikadés rhythmikus volta fenntartando és az arterialis fesziilés estkken-
tendb ; e czélra legjobb az amylnitrit, a nitroglycerin és a villamozis.
A rohamok kozti idében vas, arsenvagy chinin veendo. Kiszvényes
vagy csizos diathesisnél a megfelels gydgyeljaras foganatositando.
Esetleges syphilis jelenlétére figyelni kell. Szellemi felindulas és testi
munka keriilendd, tugyszintén a tea, alkohol és dohdny élvezete.
(The Practitioner, 1891. august.)

4. Acut bronchitisnél Griin igen jo eredménynyel hasznilja
az acetanilidet; ’/,—'/, grammos adagok hiromszor naponként
elegendtk mar 24 ora alatt megsziintetni a rohamot. (Therap. Monats-
hefte, 1891. augusztus.)

D. A syphilis abortiv kezelésére Fuju a sublimatot hasz-
nilja, melybol 4-—5 centigrammot szér az initial affectus helyére ;
ha ¢ helyen erosio nines jelen, tigy elébb scarifikdlni kell. A sublimat
alkalmazisa utin heves égetd érzés tamad, lobos tiinetek és pirk-
képzodés jelentkeznek. A pirk nemsokira levilik, mély fekélyt
hagyva maga utin, mely 3—4 hét alatt gyogyul. Szerzd azt hiszi,
hogy ily mddon az initial affectus kozelében levé mirigyekbe be-
fészkelt virusra is befolydst gyakorvolhatunk. (Wien. med. Wochen-
sehrift, 1891, 26, sz)
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TARCZA,

Dr. bare FEotvos Lorand eqyetemi rektort
szekfoglalo beszéde.'

Tisztelt kizgyiilés! Ebben a perczben, melyben én a rektori
méltdsag szizados jelvényeit dtveszem s egyszersmind mindazon
kitelességek pontos és hii teljesitésére villalkozom, melyekre vise-
lésiik kotelez, a hila érzete vesz erot rajtam nemesak a kitiintetésért,
hanem talin még nagyobb mértékben mindazokért a jotéteményekért,
melyekkel az egyetemmek tartozom. Az G csarnokaiban hallottam
eloszor a tudomdny igéjét, & fogadott tart karokkal akkor, mikor
a tudomany hirdetéinek soriba kivintam allani, 6 adta kezembe az
eszkizt, melylyel a tudomdny mezejét miivelni tudjam, 6 tiizte ki
nekem kitelességemet, melynek (eljesitésébil meritettem legtisztabb
dromeimet. ElsG szavam azért a hala kifejezése legyen. Kiszinetet
mondok egykori taniraimnak, kik bennem a vigyat ébresztették,
hogy hozzijuk hasonlé legyek, kiszonetet mondok tandrtirsaimnalk,
kik bardti bizalommal és szeretettel minden lépésemet timogattik
és koszonetet mondok kedves tanitvanyaimnak, kiknek évril évre
megujulé sora nekem a hasznosan egyiitt toltott drak kedves emlékei-
nek hosszi sorit jelenti. Talin kérkedés az, ha mondom, hogy
nines kozottiink egy is, a ki egyvetemiinknek nidlam tébbet kosziin-
hetne, de még ha az is volna, engedjék meg azt nekem, mert hiszen
nem baj az, ha egy jo anyanak barmely gyermeke az anya kedven-
czének fartja magat. Igérem, hogy e jo anyinak, a mi alma
materiinknek, mint torekedtem lenni eddig, ezentil is hii fia leszek.

Tudom, hogy nehéz feladat var ream. Kitiing elddom fényesen
lingolva adja kezembe a tudomdny szivétnekét, s most rajtam a sor
Grkodni, hogy tilze ki ne fogyjon; finom tapintati kezeib6l példas
rendben veszem af a szazfelé dgazd teendok szdlait s nekem vigydzni
kell, hogy azok Ossze ne bonyolddjanak.

Mikor erre a feladatra, nehézsége daczira mégis villalkozom,
batorsigot az a tudat ad nekem, hogy az egyetem tandcsa, nekem
igazin joakaré tandcsadom, tisztelt elddom pedig példdjival mes-
terem lesz.

De miért is nem vezetheti ¢ tovabh az egyetem iigyeit? Mi-
ért is ellenzik szabialyaink oly ridegen azt, hogy a rektori széket
egy évnél tovabb is elfoglalhassa az olyan férfi, ki mint el6dom a
nagy kérdésekben fenkolt gondolkozasival, a kicsinyekben sohasem
lankadé buzgalmaval mindannyinak bizalmat éx szeretetét meg tudta
nyerni ¥ Miasok is felvetették mar e kérdést.

A ki a biirokratismus allispontjabdl itéli meg a dolgot, avult

Sfuresasagnak tartja talin azt a végi intézményt, hogy az évrol évre

valtozo rektor akkor hagyja el dllisat, mikor az iigykezelés minden
esinjaval-binjival mar megismerkedett. A kit azonban jobban athatott,
az a tudomdnyért rajongé szellem, mely az egyetemet és ezt az
avultnak latszo intézményt is életbeléptette, az meg fog gy6zidni
annak iidvissége felol, mert az évek hosszi soran 4t nem vallalkoz-
hatnék e kitiintetd dllis elfoglalisira az, a ki a tudomdny igaz
munkdsa és igaz hirdettje akar maradni. Sokkal fontosabb pedig,
hogy a rektor az egyetem tudomdnyos szellemének ore maradjon,
minthogy az iigykezelés aprolékossigaiban kivalé hivatalnokka valjék.

De hiat igazian a tudomany miivelése, a tudomdny hirdetése
képezik még ma isannak az egyetemnek a feladatit, melyet az dllam
kiilonosen avéghil vett védszarnyai ald, hogy az 0 szolgilatira és
a kozélet gyakorlati foglalkozasira alkalmas egyéneket neveljen ?

Engedjék meg, hogy rividen hozzasziljak e kérdéshez.

A tudomany hatalmit elismeri ma minden miivelt ember,
igazsagait torvényekiil, tanicsait parancs gyandnt fogadja az egyes,
ugymint maga az dllam. Nem volt ez mindig igy. Usak szizadokon
at folytatott Kkitarté munka arin, majd timogatva az allam és az
egyhaz hatalma altal, majd kiizdve e hatalmak ellen valt ez a nézet
az emberiség dltalanos meggytzidésévé. A ki elmondana azt, hogyan
tortént ez, az egyetemnek torténetét mondand el, mert ez ij hatalom-
nak elismerése az egyetemek keletkezésében nyert eliszor kiilso
lathaté format, s a tudomdny, ha nem is kizirdlag az egyetemek
gondozasa mellett nott fel és erdshioditt, bizonydra dltaluk terjedt
el az egész viligon.

' Mondotta a budapesti kir, m. tud. egyetem 1891, szeptember

15-diki iinnepélyes koziilésén,

A torténelem, mikor a multra veti fényét, a jelent is meg-
vilagitja, s valoban nem hiszem, hogy az egyetem lényegét és' fel-
adatat jobban elétiintethetné, barmily éles elméjii okoskodds, mint
az egyvetem keletkezésének s vele egyiitt a tudomany hatalmi dllds-
foglalisanak torténete. Azért, ha nem is lehet az én feladatom e
torténet megirisa s annak elbeszélése nem is férne e rovid heszé-
dem keretébe, engedjék meg nekem legalabb azt, hogy eredményeire
hivatkozzam.

Az elst egyetemek s veliik az egyetem intézménye altaliban
sokkal természetszeriiehben keletkeztek, mint a hogyan ma szoktuk
ilynemii intézményeinket élethe léptetni. Ila ma 1j fajta iskolat
alapitanank, elbszir is szabdlyait dllapitandk meg s azutin keres-
nik hozzi a mestereket és a mesterekhez a tanulokat. Az egyetem
keletkezésénél mésként volt a dolog, elébb volt a mester és a
tanulo s esak azutan kovetkezett a szabialy. Ez intézmény élethe-
léptetése ezért nem egy ember és nem is egy nemzet vagy egy
dllam érdeme, alapitdi a mennyiben alapitokrol szélhatunk, azok a
tudnivigyé tanuldk, kik egyes hires mesterek koré gyiilekezvén,
tanulo-testiileteket alakitottak.

A XII-dik és XIII-dik sziazadban az ily tanuloknak szima
némely viarosokban, példiul Bolognaban, Parisban mir ezerekre nitt
s akkor wziikségessé vilt e sokasig viszonyainak rendezése kiils-
nosen azért, mert a tanulok, tandrok és virosok anyagi érdekei is
szoban forogtak. Lzt a rendet az egyhiz és az dllam egymdissal
versenyezve, az egyes varosok tanité testiileteinek adott kivaltsagok
altal allapitotta meg s e kiviltsagok védelme alatt tomoriiltek az-
utan az egyes mesterek iskolii szilird egészszé, universitdssa.

Az a tudomanyos aramlat, mely ezt a pezsdiild, életerorol
tanuskodd mozgalmat meginditotta, a késébb annyira odesarolt sko-
lastika volt. Itéljiink feléle barmikép, mindenesetre figyelmet érdemld

jelenség az, hogy a tudomdny épen akkor foglalta el a tarsadalom-

ban az ot megilleté allast ¢és akkor alapitotta iskolajat, mikor leg-
inkabh szeretett oly dolgokkal foglalkozni, melyek egészen a gyakor-
lat terén kiviil fekiidtek. A tanulék nem is annyira egyes kés6bbi
foglalkozasukra nézve fontos tudomdnyszakok tanulisa végett, ha-
nem inkdbb encyclopaedikus ismeretek szerzése czéljabdl todultak
az els6 egyetemre. Hogy egy tanuld mind a négy fakultast végig
hallgatta, akkoriban nem volt ritka esemény.

Lehet, hogy az oOnzetlen tudomanyszeretet abban az idohen
nagyobh volt, lehet, hogy az dltalinosabb vallisos érziilet az esz-
ményekért valo lelkesedést jobban szitotta, mint napjainkban ; mégis
az a koriilmény, hogy az elst egyetemek némelyikéna hallgatosiy
szama oly magasra emelkedett, (Bolognaban tizezeren feliil) minit
ma sehol sem ér el, kétségteleniil tanuskodik arrdl is, hogy enneck
a skolastikus tudomanynak elsajatitisa a szellemi élvezeten Kkiviil
még egyéb anyagi elonydkkel is keesegtetett. S valobhan a tudomdiny-
szeretd papik a hirneves magisterek koziil nem egyet emeltek :
piispoki székbe s rubdztak fel a biborpalisttal, a esdszirok és
egyéh vilagi fejedelmek pedig fontos teenddket, hivatalokat biztak
vedjuk. Ehhez jarult még az a koztisztelet, melyben az egyetem
gradualtjai dltaliban allottak, s mely minden életpilyat megnyitott
elottiik.

A kezdetnek e korszakiban viligosan tiinik még elénk az az
egyszerii viszony, melyben az egyetem a tirsadalom és az élet
egyéh tényezbihez allott. Az egyetem tanitoit mindent, a mit o
maga tudidsra mélténak talalt, a tarsadalom pedig hasznit vette a
tanult embereknek — ha nem is épen minden tudomanyuknak.

Bz a viszony, melynek sértetlen fentartisa az egyetemnek
legbeesesebb kinesét tanitisinak szabadsigat biztositja valtozatlanul
a régi maradt napjainkig.

Pedig sok megviltozott azéta ngy a tudomanyban, mint az
életben. A tudomdny hatirt nem ismert terjeszkedése azt ered-
ményezte, hogy az encyclopaedikus tanulminyok helyéhe szaktanul-
manyok léptek, s ugyanakkor az élet igényeinek fokozodasa miatt
a gyakorlati foglalkozisok is szakszeriiebbekké valtak. Ma épen oly
kevéssé  beesiiljiik az olyan ember tudomanyit, a ki mindent egy-
forman jol tud, mint a mily kevéssé bizunk annak munkijiban, a
ki vilogatas nélkiil mindenféle dologra villalkozik.

Az egyetem szaktudosokat nevel, az élet szakembereket fog-
lalkoztat, s mert az, a ki egy tudomanyt miivel, abban tuddsabba
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valhatik, és az, a ki egyféle munkat végez, abban iigyesebb lesz,
azért jelen korunk e szakszeriisége minden téren javunkra vilt. De
mert immar a gyakorlat embere tobbet hasznalhat fel azokbdl sz
ismeretekbil, melyeket neki az egyetem szakszerii tanitisa nyujt,
azért még nem lett s reménylem, nem is lesz soha az egyetembil
gyakorlati szakiskola, megmaradt az s maradjon is mindig a régi,
a tudominy iskoldja; viszonya az élethez sem viltozott meg, esak
szorosabh lett — szoros, de nem megszorito.

I3s mégis ma, a mikor mir a tirsadalom minden rétege
élvezi a gyiimilesiket, melyeket az egyetemek tudomanyos életének
melege érlelt, rejtett és nyilt tamaddsokban talilkozunk  azzal a
nézettel, hogy az egyetem, melynek hallgatéibol papok, iigyvédek,
orvosok lesznek, nem is egyéb mint pap, iigyvéd, orvosképezd
iskola, mely régi hagyomanyainak foszlinyaival a jelenkor igényei-
nek eleget tenni nem fud. E nézet hirdetGinek feliiletes veéleménye
szerint a tudomanynak az egyetemen mint valami driaga ereklyé-
nek ma miar esak a szentélyben van helye, melyet elég megnyitni
nehiny valasztottnak, de sziikségtelen feltirni a sokasag elitt, mely
a kiillsé esarnokokban is megtaldlhatja azt, a minek legjobban
hasznit veheti. Sajnos, hogy ndlunk az ilyen nézetek konnyebben
talilnak hivikre, mint nyugoti sit némely keleti szomszédainknal.
Sajnos, de érthets, ha meggondoljuk, hogy a tudomany hazinkban
mint idegen hatalom foglalt tért, s kozittiink sokan nagyon farta-
nak az idegentol.

Epen ezért kitelessége a mi egyetemiinknek, hogy az ilyen
feliiletes itéletek ellenében allist foglaljon, a hol és a mikor esak
teheti.

Tudjuk mi azt jol, hogy nekiink kiotelességiink hallgatéink
tndomanyos szakképzettségét kifejleszteni ugy, hogy késibb gyakor-
lati életpilydjuk folyaman abban hidnyt ne szenvedjenek, de maga
a begyakorlis ezekbe a foglalkozasokba nem tartozott soha ésnem
tartozik ma sem a mi teendbink kizé. Az egyetem hibdja lehet
azért, ha a tudomdnyos képzettség dltalinos szinvonala nem iiti
meg a kelld mértéket, de nem réhaté fel az 6 wmulasziasinl az,
logy kezdi hivatalnokaink, iigyvédeink, orvosaink némelyek véle-
ménye szerint nem eléggé gyakorlatiak,

Az élet gyakorlatiban iigyességre nem tanithat semmiféle
iskola, annak iskolija esak maga az élet.

Az egyetem mint tudomanyos iskola ellen intézett timadiasok-
nak van még egy mias formdja. Sokan daltalinossighan elismerik
ngyan tndomdnyos tanitisianak szilkségessézét, de sokaljak az idét,
melyet a fiatalsig red fordit.

Arra hivatkoznak, hogy a XIX-dik szizad életereje heveseb-
ben liiktet, mint a kozépkoré, hogy ma nemecsak testiink, hanem
szellemiink is gyorsabban mozog birmely irdanyban s a kor kivetel-
ménye gyanint hivdetik azt a tételitket, hogy erre az életre, mely
oly gyorsan és nyomatékosan leczkéztet, gyorsabban is kell el-
késziilnfink. Hin dbrind, mert mennél nehezebb az élet s mennél
inkabb veszi igénybe kiilinosen a szellemi erit, anndl sziikségesehb,
hogy minden szellemi munkds ezt az evit teljes épségében és ki-
fejlddésében hozza magival akkor, mikor az élet kiizdterére 1ép.

Id6 kell erre; mesterségesen hajtva nem lehet a szellemet
nagyra nivelni. Szép dolog volna, elhiszem, ha példiaul megvaldsul-
hatna az, a mit Raimundus Lullus ,Ars Magna“-ja igér.

»Mivel az ember élete rovid®, igy szol 6, ,a jogtudomdny
pedig terjedelmes, azért arra szolgil ez a mesterség (az ars magna),
hogy a jogtudomdnyt mindenki egy rividke kinyveeskébél meg
tndja tanulni,*

Komolyan villalkozik azutin arra, hogy a kizepes tanuldt e
mesterségével hiarom hénap alatt, a jobbat két hémap alatt, a ki-
tiindt pedig négy hét alatt jogtudorri nevelje.

llyen rividke kinyvecske van ma is elég, a gyorsan tanulis
mesterségét ma is sokan gyakoroljik, s némelyek meg is tanuljik
ilyen médon a vizsgira sziitkséges leczkét, de azért szellemiik ere-
mellelt gyermekes tehetet-
lenségében szunnyadni hagyjik.

A komolyan tiorekvo ifjn e mesterségek melltzésével a tudo-
minyos tanulis hosszabb, de biztos 1tjat vilasztja, és mert azt
neki az egyetem nyitja meg, azért sziikség lesz a tndomdny ez
iskoldjira mindaddig, a mig a viligon lesz oly nemzet, mely a
szellemi hatalomért vald kiizdelmében ilyen komoly ifjak lelkesedé-
sére szamithat, (Vége kivetkezik.)

ORVOSI HETILAP

Hett szemle.
Budapest, 1891, szeptember 17-dikén.

A budapesti kiv. magy. tudomdny-egyelem iinnepélyes kiz-
iilése f. hé 15-dikén folyt le a Lipdt-utezai viarvoshdz disztermében,
mely zsufolasig telve volt egyetemi hallgatokkal és nagyszimi
érdeklodi kozonséggel. Az egyetemi tandes elfoglalvin az emelvényt,
Schulele Vilmos lelépd rector magnificns mutatta be a  kiziilésnek
az egyetem tirténetét az 1890/1. tanév folyamin. E beszédbil ide
iktatjuk az orvosokat érdeklé adatokat. Az orvostudomdnykarban
17 vendes, 8 rendkiviili, 1 helyettes és 4D magintanir miikoditt,
tovabbd 27 tandrsegéd 62 gyakornok és 20 miiténivendék volt
alkalmazisban, Az orvoskari tandrok kozil elhunyt Jendrassik
Jend ny. v. tanir, kinek tanszékét a betoltésic Pldsz Pal wy. .
tandr helyettesitette. Az egyetem tandcesa bold. Semmelweis tanar
hamvainak hazaszillitdsa alkalmdval rektora dltal koszorit helyezett
a nagyhiri magyar tudds sirhalmira. A kozegészségtannak a
bilesészeti karon elbaddsdaval Csapodi Istvdn dr. m.-tandr bizatott
meg. Kilug Ndndor a Kolozsvdri egyetemrél egyetemiinkin az élet-
tan tandvavd; Laufenawer Kdroly az elmekér és gydgytan ny.
rendes tandrava neveztetett ki. Dollinger Gyula m.-tanar pedig §
Felségétol a rk. tandri czimet és jelleget nyerte. A gylgyszerész
szigorlok szigovlataiva Molndr Neindor dr. és Jarmai Gyula vendég
vizsgalokul hivattak meg és az eddig 40 éven At miikoditt Miiller
Berndt gyogyszerész tirnak hivatalbol koszinet mondatott. Regéezi
Nagy Imre az éllettan ny. rk. tandra az dllatorvosi akadémiin
ny. r. fandrrd neveztetett ki, azonban alig nehdny leti ottani mii-
kidése utin hivtelen elhunyt. Kordnyi Sindor dr. belgydgyiszati
tanarsegéd az dallatorvosi akadémiihoz az élettani tanszék helyette-
séiil hivatott meg. Velits Dessé dv. egyetemi sziilészeti tandrsegé-
det a pozsonyi babaképezde igazgatd tanirdava, Lite Jdzsef dr. m.-
tandrt a kolozsviri egyetemen az dltalinos kértan ny. rk. tandriva,
Toth Lajos dr. m.-tandr a kolozsviri egyetemen a gyogyszertani
tanszék ny. v. tanirdvd neveztettek ki. Megvilasztattak az akadé-
midba Margd Tivadar dv. tiszteletbeli, Thawnhoffer Lajos rendes,
Laufenaver Kdroly dr. lev, tagokka, Kowdes Jozsef my. r. tandr
az igazsagiigyi orvosi tanies elndkévé lett és min. tandesosi
czimet nyert; Csapodi Istvdn, Hodr Kdaroly, Benceur Dénes, Bartha
Gdabor, Frank Odin, Udvinszky Leaszld, Salgd Jakab, Feuer
Nathaniel, Onodi Adolf dr.-ok az orvosi karon m.-tandri képesi-
tést nyertek. Az orvosi karen az L. félév alatt 972 rendes, 2D vk,
orvostanhallgaté, 102 misodéves gyodgyszerész és 87 habanivendék
volt beiratkozva; a Il-dik félévhen pedig 943 rendes. 48 rk. orvos-
tanhallgaté, 93 II. éves gydgyszerész és 88 babanivendék. Eli-
vizsgilat volt az orvosi karon H8D, elészigorlat 216 I, IL, IIL
orvosgyakorlati szigovlat 461, gybgyszerészi szigorlat 201, pot-
szigovlat és vizsgilat G44. Egyetemes orvostudori fokot 171 egyén
kapott, gydgyszerészmesteri oklevelet 76, szillésznéi oklevelet 151
egyén nyert. A tandijakbol az egész egyetemen 179,665 frt
folyt be. Az orvosi karnal 29,254 frt Osztindij osztatott ki. Az
orvostanhallgatok segité egyletének tokéje 51,000 frira, a gydgy-
szerészhallgatoké 27,800 friva emelkedett. Az egész egyetemnek
szemelyi és dologi kiaddsai 712,727 frtot tettek ki, melyben az
ogyetemi alap 219,667 frital jarult. A rektori jelvények atvétele
utan bdro Fotvis Lordnd dv. az 1891/2. tanévre egyhangiilag meg-
vialasztott rector magnificus foglalta el az elndki széket egy eszmék-
ben gazdag nagyszabisi beszéddel, mely alkalmas leend arra, hogy
az egyetemi oktatds és tanulis igazi lényege feldl az utébbi idében
felmeriilt zavaros nézeteket a hazai nagy kizinség ¢és intéz0 ko-
reink el6tt tisatdzza. 1J beszédet egész terjedelmében koziljiik. A
nagy tetszéssel fogadott és élénk tapsokkal kisért rektori szék-
foglalot Bedithy Zsolt dr. bilesészetkari dékan szép lendiiletes beszé de
kivette, melylyel a tanévet megnyitottnak nyilvinitotta.

Néhdny  megjegyzés  Grdse  Menyhért  multhori  czilikére.
wrdsz M. e A villanyos fiirdékrdl® irott czikkében (L. Orvosi
Hetilap ez évf, 3. és 36, szamit) tobbek kozitt azt mondja, hogy
e targygyal ritkin talilkozunk hazai orvosi szaklapjainkban és hogy
a villamos fiirddkkel Kkitlindsen mostohdn banik el a hazai irodalom.

Talin nem veszi tilem rossz néven e lapok olvasé kizinsége,
ha Gréosz M. dr ez allitdsdat veetificilom, ha e reetificatio alkalmd-
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val mindjirt magamrél is kell heszélnem. En a villamos fiirdok
kérdését a magyar orvosi irodalomban mdr régen szelloztettem. B
lapok hasdbjain mdr 1884-ben jelent meg tilem e tirgyban kizle-
mény. [887-ben ismét felelevenitettem a dolgot. 1838-bhan és
1889-ben ugyanezt tettem. Eltaddsokat is tartottam e térgyra vonat-
kozélag a budapesti kir. orvosegyesiiletben. Szoval egyiltalin nem
mondhaté az, hogy a magyar orvosi- szakirodalom elhanyagolta
volna e kérdést, és ha valaki ez dllitdssal 1ép fel, vagy nem ismeri
a magyar orvosi literaturit vagy szdndékosan hallgatja el a ndlunk
ez iranyban torténteket, mely utébbit fijdalom a jelen esetben azért
kell inkabb felvennem, mert Grosz r czikkében fel van emlitve
egész sorozata a szerzéknek, a kik e targyban irtak, fegy 6 az iro-
dalmat attanulmanyozta s igy lehetetlen, hogy kikeriilhette volna
figyelmét valamelyik e targyban irt czikkem.

Ha e tirgyban most felszolalok a ,pro domo® beszélés fel-
meriilhetd vadja daeziva: teszem azt azért, mert azt hiszem, hogy
a magyar irodalom szerény munkdsai kiziil tébben vagyunk olyanok,
kiket az a kellemetlenség tobhszor ér, hogy fiatalabb irdink nem vesz-
nek vagy nem akarnak venni tudomast hazai nyelven irott kozle-
ményeinkrdl. A fennebbihez hasonld eset ért —— hogy megint esak
magamrél széljak — engem Kordnyi Sandor dr. nr részérdl is, ki
f. év mijus 2-dikdin a budapesti kir. orvosegyesiiletben egy ,hemi-
athetosis spastica® esetet mutatott he és nem tartotta érdemesnek fel-
emliteni azt, hogy épen itt az orvosegyesiiletben én voltam az elsi, a
ki az athetosis e Kkiilin alakjira a figyelmet eloszir felhivtam és e
nevet az irodalomba bevezettem.

Mai napsig mindenkinek el kell ismerni, hogy a magyar orvosi
irodalom, kiilinisen az utobbi évtizedben nagy lendiiletbe jott, gy
hogy szimot kezd az mir tenni az internationalis orvosi literaturdban
is. Dolgozatainkat figyelembe veszik és ezitaljak méar kiilfoldi szerzok
is. Mi a régibh generatio irodalmi munkssai fiatalabb iréinktol tehat
elvirhatjuk azt, hogy azon munkainkat, melyeket a kiilfsld figyelmére
méltat, alkalom adtin 6k is figyelembe vegyék és ha dolgozataikban
felsorolnak minden kiilfoldi szerziit, benniinket ne ignoraljanak.

Végiil legyen szabad még csak egy megjegyzést tennem Grisz
iir ezikkében egy sarkalatos tévedésre. Grosz v azt dllitja, hogy az
emberi test vezetési ellendllisa nagyobb a vizénél. Lehr és ijabban
Rosenbawm Kisérletileg bebizonyitottik ennck az ellenkezijét. Grosz
iir allitdsa csak azon esetre dll, ha a kizinséges vizhez valamely
80t tesziink, a mitél azonban épen dvakodnunk kell a villamos fiirdok
alkalmazisinal. Budapest, 1891. szeptember 10-dikén. Seheiber
S. H. dr., volt egyetemi tanir, az ideg- és villamgyogyiszat kiilin-
orvosa. '

A budapesti orvosi kor orsz. segélyegyletének pénztirdba
f. év szeptember 13-dikaig kivetkez( isszegek folytak be: 50 forint
alapitd tagsigi dijat fizetett Hochhalt Kdroly fir Budapest; Szegd Kdlmdn
+A  gyermekdpolisrél® irt munkdjinak eladdsib6l az egylet részére
befolyt 42 frt 10 kr. Fogadjik a t. kartirs urak egyletiink hilis koszo-
netét; 6 freot kiildott Bugel E. Pozsony ; 4 f{rtot Beszedits E. Tapoleza ;
egyenkint 2 frtot fizettek: Brunauer A. Bger, Csdkberky D. Budapest,
Késmdrky K. Gara, Koszorus 1. (4j tag) Gdlos, Kovdes 1. Kapolna,
Kornstein V. (Gj tag) Arad, Liwy 1. (4) tag) Pozsony, Nagy 0. Békis-
megyer, Neumann I. Dombovir, Rudas . (4] tag) Kolozsvar, Sugdar B.
Margitta, Steiner I. Pipa, Udrdnszly L. (4 tag) Budapest.

Az év utolsé negyede kizeledvén, felkérem azon t. tagtirs ura-
kat, kik tagdijaikat még nem fizették he, sziveskedjenek azokat minél
elbh bekiildeni. Pap Samu dr., orszig. képvisels. Budapest, kerepesi-
it 8. sz.

Vegyesek.

Budapest, 1891. szeptember 18-dikdn. A fowdrosi statistikai
Tivatalnal 1891, angusztus 30-dikatol szeptember H-ig terjedd heti ki-

' Helyet adtunk Scheiber Kkartirs r e megjegyzéseinek, mert
magunknak is ismételve volt alkalmunk tapasztalni, hogy egyes irdink
nem veszik maguknak azt a firadsigot, hogy a hazai literaturit at-
nézzék, vajjon az dltaluk megirt tirgyra vonatkozélag talilhatninak-e
megemlithetit abban ? holott nagy szorgalommal szoktik idézni az idegen
szerziket. Ennek kétségenkiviil az az oka, mert a kiilfoldi irodalom &t-
nézetes munkdiban kimnyebhen rdakadnak arra, hogy ki mit dolgozoft a
szOban forgh kérdésekben. A mi hazai orvosi literaturink ugyan még
nem régi, de mégis elég nagy arra, hogy egyes kérdésekben az utin-
keresés nem kimnyii dolog, Ideje lenne azért, ha valaki akadna, a ki
a régibb orvosi irodalom eredeti jellegii dolgozatainak legalibb névsorit
tsszedllitand ! Szerk.

HETILAP 1891, 38. sa.

mutatisa szerint e héten élve sziletett 348 gyermek, elhalt 253
személy, a sziiletések tehat 95 esettel multak feliil a halilozasokat.
Nevezetesebh halilokok voltak e héten : croup 6, roncsold toroklob 16,
hikhurut 1, kanyard 3, vicheny 3, typhus 2, gyermekigyi liz 1, agy-
kérlob 10, agylob 2, agyvizkor 1, agyvériémleny 8, ringisok T, szervi
szivhaj D, tiidi-, mellhdrtya- s hiorglob és horghurat 18, tidégiimi
és sorvadas 32, bélhurut és béllob 59, méhrik 2, Brigthkor és vese-
lob 2, gyermekiagyi bajok 1,angalkér 1, velesziiletett gyingeség és
alkathiba 18, aszkor, aszily és sorvadas 4, aggkor 0, erdszakos haldl-
eset 8. A fovirosi kizkérhizakban apoltatott a hét elején 2148
beteg, szaporodds GOG, estkkenés G41, maradt e hét végén dpolis
alatt 2113 beteg. — A fGvarosi tiszti féorvosi hivatalnak 1891,
szeptember 3-dikitol szeptember 10-ig terjedd kimutatisa szerint e
héten elifordult megbetegedés: hagymdzban 19 (meghalt 1),
barinyhimloben 1, virhenyben 69 (meghalt 6), kanyardban 1%
(meghalt 3), ronesolé toroklobban 40 (meghalt ¥), torokgyikban 3
(meghalt 3), trachomaban 13, hokhuruthan 2 (meghalt 1), orbinez-
ban 2.

—~ A kolozsvéri egyetem megnyité iinnepélyét f. ho
13-dikén d. e. tartottik meg, melyen Haller Kdroly tanir volt
helyettes rector magnificns adta el az egyetem mult évi tirténetét,
Koch Antal tor. pedig mint az 1891/2. tanév rector magnifiensa
tartotta bekoszonto értekezéscét.

A\ Bikfalvi Karoly dr.-t a kolozsviri egyetem volt docensét
és a marosnjviri Allami  sObdnya-hivatal fGorvosit a kolozsviri
egyetem orvosi kara a Klug tanir tivozisa folytin megiiviilt élet-
tani tanszék helyetteséiil vilasztotta.

o A budapesti egyetemi orvostanhallgatok segitsé és
onképz6 egyesiiletében az 1891/2. tanévre elnvk lett ifju Kuthy
Dezsé, alelnok Hasenfeld A. Arthur, titkir Feuwer Frigyes, pénz-
tivos Kiss Gyula, elleniv Fleischmann Hugd, fojegyzd Kétli Liaszld,
fokonyvtaros Peldr Mihdly, hiznagy Blaw Odin, jegyzik ifj. Klug
Nindor és Faludy Géza, kinyvtivosok Laky Béla és Oesterreicher
Rezso.

O A német orvosok és természetvizsgalok tarsasiaginak
64-dik vandorgyiilése Ialleben f. hé 21-dikén veszi kezdetét.
Mint halljnk hazai szakembereink koziil is tibben részt fognak
venni abban.

— Az egyetemi beiratdsok az 1891/2. tanévre immir be-
fejeziidtek. Az orvosi karra elsi évesiil 170 hallgaté iratkozott be,
kevesehb mint a mult év elst felében, legkevesebb az ntolsd it
év alatt, melynek kezdetén 280-ra is felment az elsi ~ félévre be-
iratkozottak szima. A feltiinG csokkenés az untolsd két évben mu-
tatkozik.

Heti keimutatas

a budapesti szt. Rokus- és iillfi-iiti kdrhdzban 1891, szeptember 10-dikétil
egész szeptember 16-ig dpolt betegekril.

| Fotvett | Elvocsitott | Meghalt |  Maradt | Az dpoltak kesil |

beteg|  |uyéey.| [votog| | boteg a Rékusban |

1891, B s : =g'».°§.-§
.‘;f§ .§'x:‘ gg § §‘°§=§§.k

| Ele| 8|8l 3[E]e]2] B 2| 8|2 5253
- szept.10 3138 69| 34l33] 67| 5| 4 9 969[5411610| 787| 37| 83|70
1 [prisal eof 16122 38| 4] 8 12| 976 644(1620| 795 36| 84/705
012 fpraa 71l 4437 81) 4 2 6] 955 649/1604f 787 30, 84,703
L 13 ]6(26| 62| 4435 79| 1| 2 3f 946/6381584| 786 27| 77694
. 14 (1443 87) 3836 74| 2| 2 4] 950/6431593| 795 29 76/693

T 15 [3540 5| 5142 93| 4 5 9| 93016361566 776/ 26/ 75 689
16 [p1ie7] 78] 2615 41 2| 3| 5| 95316451598| 795| 24| 75 704

Télen a Szt. Lukdestiirds iszapliird6je (Budapest) a Nagy
Szallodival légmentes és melegen fititt folyosd dltal van bsszekitve.
A szalloda minden helyiségeiben a léghuzat ellen teljesen meg var
dva, jol fittetil: és mindenképen gondoskodva van, hogy az iszap-
fido  gyogyhatdsa a legeordabb idojdrds dltal sem szenvedhet
csilikenést. Az iszapficds, mely nem egyéb, mint a Szt. Lukies-
fiirdé kénes forrdsainak gyiilhelye, hatisiban gy viszonylik k-, kad
és egyél Gpitett medenczefiirddkhiz, mint a kavlsbadi viz, melyet a
forrasndl isznak, ahhoz, melyet palaczkokban szétkiildenek.




Harminczolodik évfolyam.

38, Szam.

Budapest, 1891, szeptenber 20,

ORVOSI HETILAP.

Szerkesztoség:
LV. ker., Calvin-tér 4. gz.
A lap megjelenik minden hé-
ten vasarnap 1'/,—2 iven. Mel-
léklctei a Szemészets s a
JKozegészségligy ésl'or- =
venyszéki orvostan® KIADO
minden 2 honapban 1—2 iven.
Kéziratok, kizlemények
a szerkeszioséghez bérmentve
kiildenddk,

A HAZAI ES KULFOLDI GYOGYASZAT ES KORBUVARLAT KOZLONYE.

Alapitotta Markusovszky Lajos dr. 1857-ben,
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l’ Dr. DOLLINGER GYULA |
\testeuyenészeti magangyogyintézete

Budapest, VII. keriilet, kerepesi-ut 52, szam, |

A gyédgykezelés tirgyai: 1. A gerinczoszlop ferdiilései. 2. Csi-

golyaszu. 3. A mellkas angolkoros gorbiilései. 4. Ferdenyak. 5. A

vegtagok elgorbiilesei: dongaldb, lidtalp, 1614b, kampo6ldb, gacsos

térd, a ecsiives csontok s a kezek elgirbiilései. 6. lziileti merev-
ség és izlobok, és massage-ra alkalmas koéresetek.
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g 80 egyénre. T .. o ociolodiaue 83—

& 100 A A i - 6.—
1 phiola 2—3 egyenre Saoie w00
10 vagy tobb ilyen phiola & . ... —.50
1 phiola 15 egyénre ... ... ... ... 250
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Dr. REICH MIKLOS 31 ’§

testegyenészeti és gymnastikai gydgyintézete.

% Budapest, V. keriilet, Erzsébet-tér 8. szam. i
51 1
2 Gylgykezelés ald keriilnek a testegyenészet, svéd gyogy-
>. gymnastika ¢s massage kirébe tartozo bintalmak.
s Hizi kezelést igénylé (fekvi) betegek szamdra alaposan é
% képzett intézeti segédorvosok dllanak a t. kartirsak és kiozonség
4 rendeikezésére. o
>j‘ Cursusok orvosok és szigorlok szamira, gyakorlatokkal egyhekitve.
% Bivebb felviligositist a gyogyintézet igazgaté-orvosinil nyerhetni. |5
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Orvosi vegyi s goresivészeti laboratorium
Budapesten, V. ker., Vaczi-kérut 60, sz. 31

Vizeletet, kipetet, hdnyadékot, bélsart és egyéb viladékait
az emberi testnek szerény honordriumért vizsgil

Dr. MATRAY GABOR, volt egyetemi élet- és korvegytani tanirsegéd.

Dr. BATIZFALVY

Testeoyendszeti 6s vizayogyaszatl

INTEZETE
Budapesten, varosligeti fasor és arena-t sarkan

egész éven 4t nyitva van, Az intézet orvos-sebészi osztilya is
XXXIIT év 6ta szakadatlanul miikodik. Filvétetnek benlako
és bejaro betegek, 23

Kimeritd programm ingyen és bérmentve.
0ouuooounooonooooomoomnoouo

REICHERT K. Bics, VIII, Bennogasse 26.
Kiilonlegesség : |. min6ségii microscopok.

9 XVII. drjegyzék imént jelent meg.

] —
Dr, HERCZEL heidelhergi egyetemi magantanar

Sebészeti Sanatoriuma

2( Sebészeti és ndgyogyaszati maganintézet.
Budapest, VI. keriilet, fels6 erddsor 5. szam.

Allandé orvvosi feligyelet. Gondos dpolds. Kitiing ellitds. Telefon. Mérsékelt drak.
Rendeld ora: Y. 8—d4-ig; szegényeknek d. e. 9—10-ig. Kivinatra prospectus
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I ORVOSI

Dr. ruznssv Jézs

L_J
] gorvos Hu
: minist. enged. nyllvanos borjuhlmlé— :
= nyirktermel6 intézete .
n / e ‘ |
& HEVESEN (Heves megye). o
B| Mindenkor friss és biztos fogamzasi eredeti borju= |N
Bl himlonyirkot szllit az alabbi felette oleso drak |®
" mellett : -
L] |
= 1 phiola 3 egyémre — frt 50 kr. |g
= e | i 2 . 50 .. |y
. l an 100 an D ] .- = as .

1000 egyémre . . . . 40 ., — ..

CUsomagolas dija 20 kr.

MATTONI-e

GIESSHUBLER §

legtisztabb égvényes SAVANYUKUT.

Kitiind sikerrel hasznalhato :

a légzi- és emésztiszervek betegségeinél, koszvénynél,
gyomor- és hélyaghurntnil. Specificus szer v)unwkb(tur
ségekben.

A karlshadi gyégymédot haszndldknak eld- és utékura gyandnt ajdnlva,

MATTONI-¢le

LAPKIVONATOK |

LAP-80 LAP-LUG

kitino szerek
vasldap- és vasasfindok eldéllitasara a haznal,
Evek hosszi soran at kitiino gyogyhatasuaknak bizonyultak:
Méh-petefeszek- és hashirtyalobndl, sipkornil, gorvélykor-
nil, fehérfolyisndl, elvetélésre valé hajlamndl, teljes és
részletes hiidéseknél, vérszegénységnél, esizndl, kdszvény-
nél, ischiasnil és aranyérnél.

MATTONI-fle

BUDAI KESERUVIZ

legkivalébh HASHAJTO.

Valamennyi természetes dsvanyviz és forrastermény szétkiildo intézete

MATTONI és WILLE
38 B DAPFEIST,
Meérleg-utoza 12 és Dianafiirdé-épiilet.

HETILAP 1891. 38. sz

’ Hazank legkedveltebb savanyuvize.
P®" Borral hasznalva kiterjedt kedveltségnek orvend.

FORRAS.

Legjobb asztali és uditéital. — Kitino szolgalatot tesz
az emeésztési zavaroknal.

0 fensége Jozsef f6herczeg asztalan rendes italul szolgal.
Friss toltésben mindenkor kaphato : 11

~ asz. és kir, é b kiralyi
EDESKUTY L., (i Gallfions Budapeston

igyszintén minden gyogyszertarhan, fiiszerkereskedéshen és vendégloben,

Kedélybetegek és morphinkérosok

; a legszorgosabb :i'pnl:isb:u'l r('sz;csiill:ck :
' Dr. Svetlin magangyogyintézetében
| Béesben, III., Leonhard-utcza 8 B. azam.

Hessaleim i
- - v -
Lithion-savanyuviz,
a Kiszvény-, higy-, dara- ¢és homoknak,
gyomor-, vese-és holyaghajoknak, arany-érnek
és huratoknak gydgyszere.
Legkitiundbb udité ital.
Radeini gyoégyfiirdo.
Elrajzok ingyen a radeini savanytiviz raktiritol.
Bécs, |, Fleischmarkt 8. sz.
Budapest:
Edeskuty L. ¢s Mattoni és Wilile

19 urakndil.




1891, 38. sz.

ORVOSI HETILAP

111

PALYAZATOK,

Az Amds-Kamaris és Nagy-Kamaris kozségekbol Almis-Kamards
székhelylyel alakitott egbszségilzyi kirben lemondis folytan iiresedéshe
jitl kororvosi allasra ezennel })tlv.tldtlbl’ nyitvan, annak valasztis Gtjan
Teendd betiltésére hatariddiil iolyn évi szeptember ho 26-dik napjinak
d. e. 10 6rajat Almis-Kamards kizséghizihoz kitlizom.

Pilydzni  Ohajiok felhivatnak, miszerint az 1876:XIV, t.-cz.
143. §-a, 8 az 1883, 6vi L. t.-cz. 9-dik §-a értelmében felszerelt Kkérvé-
nyiiket folyd hé 25-dikéig ezen szolgabirosighoz adjak be. A késobb
beérkezd kérvények ficyelembe vétetni nem mo‘n.ll\

A kisrorvos ]‘{\.Hl.llll).ud a a két ]\uAe(rlnl évi 600 frt és 52 frt
(iti dtaliny, melyért Nagy-Kamardsra hct«nl\ent kétszer kiszallani kote-
les;  beteglatogatdsokért esetenként nappal 30 kr., éjjel 40 kr. As kir
\/L-ltllt‘ly(‘ll a_halottkémlést teljesiteni tartozik, mcl) vizsgilatok teljesi-
tése utin esetenként 20 kr. dijazdst nyer

Vigiil mintan Nagy- “Kamaras 1\4)/m("' a székhely Aathelyezése
itint folyamodott — a megvilasztandd 1\()1()1\(‘b az ebbeli targyalasok
fejlemé nvvlhu dllullllllll\whll kiteles lesa.

Elek, 1891, évi szeptember 1-én,

22 A [foszolgabivai hivatal.

A pesti izr. hitkozség korhdziban a belgydgyiszatioszidlyon egy
alorvosi, esetley ecgy segédorvosi ¢s a szemészeti osztalyon egy alorvosi
allas f. ¢. november hé 1-én betiltendd.

Az alorvosi allissal 400 frt, a segédorvosi
fizetés és mindegyikkel természetbeni lakis, flités,
zés jar.

Bzen dllisokra ndtlen, az dsszes orvostudomanyok tudorai palyiz-
hatnak.

Sziiletési bizonyitvinynyal és a képesitésre vonatkozd minden
cgyéh okménynyal kellien felszerelt folyamodvinyok £ é. oktéber hé
odlkelg a pesti izr. hitkozség titkdri hivataliba (dohdny-utcza, templom-
¢piilet) benyujt: mdok.

Budapest,

frt évi
Glelme-

allassal 300
vilagitas 68

1891. évi szeptember ho.

1—1 A pesti izr. hilkizség eldljirdsiga.
Lemondds folytin iiresedéshe jott tarjani kororvosi allasra ezen-
nel pilyazat hirdettetik.
A jelzett kirorvosi kirhoz Tardos,
sbeek tartoznak, székhely Tarjin l\o/wn«'
Ezen kororvosi dllds 600 frt ¢évi rendes fizetés, 100 frt Jakbér,
szabilyzatilag mérsékelt litogatisi dij és Tarjin kizségi vigdbiztosi
és halottkémi szolgdlatok utin jird jovedelmekkel van javadalmazva.
A megvilasztandd kirorvos koteles hetenként egyszer a  kirhiz
tartozd kozségekben hivatalosan megjelenni és kézi gydgytir tartisira
a jogositvinyt megnyerni.

Tolna, Héregh és Tarjan koz-

Felhivatnak mindazok, a kik palydzni Ohajtanak, hogy kérvényei-
ket alulirott hivatalba az 1886 : XXH. t.-cz. T4 §-a értelmében I\LHo]t"
felszerelve 1. é. oktober 14-dikén déli 12 oraig anndl is inkibb adjik
be, mert a késébben érkezé kérvények figyelembe vétetni nem fognak.

Az ekként heérkezett pilydzati kérvények alapjin a vilasztis
Tarjin kozséghizanal f. & oktéber hé 15-dikén d. e. 9 orakor fog meg-
tartatni, mely vilasztdshoz az érdekelt kizségek képvisels testiiletei
ezennel meghivatnak.

Tata, 1891, évi szeptember hé 14-dikén.

by Bualogh, f{oszolgabiro.

Pest-Pilis-Solt-Kiskin varmegye Kiskin alsé jarisihoz tartozo
Kan-Majsa, Szank ¢s Jasz-Szent- Laszlé kizségekre rendszeresitett ¢s le-
mondds folytin iivesedésbe jitt kororvosi allasra czennel palydzat hir-
dettetik.

A kor székhelye Kian-Majsa kizség.

A kiroryos javadalmazisa 4ll: negyedévenként elore fizetendd
400 frt készpénzfizetés, melyhez Kim-Majsa 200 frt, Szank kizség 100 frt
és Jhsz-Szent-Laszlo kozség 100 frital ]nul

Litogatisi dijak : a .\/,()l\h(lwu a kizségl orvos részére megdilla-
pitott dijak, a székhelyen kiviili pnvt,llmn és kozségekben pedig hiva-
talos: kiutazas alkalmaval 30 kr. s mas esetekben a fuvar igénylésén
kiviil nappal 1 frt, éjjel 2 frt,

Latleletek dijai: konnyfi testi sértésért
ért 2 frt.

1 frt, silyos testi sértés-

A korben tett hivatalos utazisok alkalmival a fuvar természet-
beui el6allitisiro]l esetr6l esetre az Crdekelt kozségek tarfoznmak gon-

dogkodni,

Koteles a kirorvos mindhdrom kézségben a trachomis betegeket,
nemkiilonben egyéb betegséghen szenved§ vagyontalan lakosokat ingyen
gyogykezelni.

Kiteles az egészségi kir minden kozségét hetenkint egyszer a
h»mlga‘mu Altal moglmt(nuz.m(lu napon meglitogatni, a szembetegek
gyogykezelése czéljibdl pedig annyiszor, a h.mvsam a felsébb hatdsdg
kivanja.

l*‘ollni\':mml\ az ezen Allisra palydzni kivindk, hogy az 1883:1
t-cz. 9. §-a 68 az 1876: XIV. t-cz. 43. §-dban 4lom l\vpmsvgul\cr iga-
zol6 okminyaikkal felszerelt kérvényeiket 1891 évi oktober ho 9-dik
napjaig bezirdlag a kiskan-also-jardsi fészolgabir6hozi hivatalhoz annyi-

val inkabb beadjik, mivel a késibb érkezs l\(',lvouvvk figyelembe vétetni
nem fognak.

A vilasztis Kin-Majsa viros kizhizanil
11-dik n: pjin déleltt 10 drakor fog mc"‘U|tMnl

Kin-Félegyhdza, 1891, évi szeptember ho 10-dikén.

A [foszolgabiydi hivatal.

1891. ¢évi oktoéber hé

3—1

(Utannyomatok nem dijaztatnak.)

Arad szab. kir. varos és Aradmegye hatésagai

L4 r
Dr- BaCSkay Bela kozvetlen ellendrzése alatt alio miniszt. enged.

nyilvanos tehénhimlo-termeld intézete Aradon.

Szallit az év barmely szakdban friss és kiprobalt biztos fogam-
zasu (sztrdssal is olthatd) eredeti tehénhimlényirkot a kivetkez6 drakon :

I phiolit 23 egyénre 50 krert | 1 phiolat 50 egyénre 3 friért

10 | hiolat 4 friert :
Imla? %%a—ls egyénre 2, 1 phiolat100 , 6 ,

Csomagolis és bérmentes bekilldésért 30 krral ; utan-
vételes szallitasnal csomagolis 6s szallité-levélért 20 krral
tobb szamittatik szillitminyonként.

Megrendeldésel: postafordultdval teljesittetnel.

Sajit talilminyG szabalyozhato scarificator (100 egyén beolthaté egy

ora alatt), legjobb olto-eszkoz, dra 1 frt 25 kr., a szirist mellfzhetdvé teszi.

Keét hatosag szakkozegeinek folytonos és kozvetlen ellendrzése

az oltoanyag kifogastalan jo mindéségére nézve a legnagyobb
garancziat nyujtja.

Capsul. Extract. Hydrast. Cannad. Budai.

Minden gytngy 20 esepp Extr. fluidomot tartalmaz besiiritett
allapothan, felette nagy gonddal készitve, a Hydrastin és Berberin
helyes tartalmival.

Méhvérzéseknél

feltilmalhatatlan s a legtobb fGvarosi

orvos altal rendelve. — Adagolisa 3—4 Ordnkint 2 gyongy. Egy

26 gyingyot tartalmazo iiveg dra 1 frt 20 kr. Orvosoknak és
Zyogys szerészeknek : agas mh‘m

A tisztelt orvos uraknak e gyogyszer Kisérlettétel végett
ingyen s bérmentve rendelkezésikre All.

Budapest, Varoshaz-tér, Varosi gyogyszertar.
(Budai Emil tulajdonos.)

Dr. Siimegi Jozsef

testegyenészeti, gyogygymnastikai és
massage rendelése
V. l(eriilot. Bﬂlvany-utcza 11. sz. 1. em. 30
Kisdedneve- - 14

lési kiallitas
Budapest
1889
ARANY
OKLEVEL

Univ. med. Dr. Zoltan A.

minist., engedélyezett

- . " r .
nyilv, borjubimlé-olto intézete
Kétegyhazan (Békésm.)
szallit egész éven at jotdllds mellett mindig friss és biztos hatdasi eredeti, conser-
valhatd és szurdssal is haszndlhaté borjuhimls-nyirkot az alibbi drakon:
1 phiola j egyénre v. 0. & 50 kr., & vagy tibb ily phiola 40 kr., 1 phiola
1015 inve 2 frt, 1 phiola 50 egyénre 3 fri, 1 phiola 100 egyénre 6 fit.
Csomagolas é¢ szillitblevél - .. . - & frt —.15
Csomag. és ajanl. megkildés. w @ — 00

Oltasi kellékek a heszerzési aron. — \.i.g\obh megrende-
léseket tetszés szerinti részletekben is expedidlok a ked-
vezményes drakon, eldirandd hatirnapokra ¢és helyekre.

9

Mz érdemnek
ARANY
EREM

Delturolban 20 kilometer Trienttdl

Természetes arsendas vasas Til

R AR R SRR,
Vegybontotta Barth tanir Bécsben.

Sikerrel haszualva Bamberger, Braun-Fernwald, Billroth, Drasche, Kaposi, Krafft-Ebing,

Monti, Widerhofer sth. tanarok altal, hibds vérvegyen alapuld betegségek, u. m. vér-
fogyatkozas, sapkaor, gorvélykor, idegzsibdk, hysteria, hoszam-zavarok, idegbajok, bor«
bintalmak, valamint kimerilési dllapotok ellen.

Kaphato a gyogytarakban és asvanyviz-raltdrakban. 25
Egy 5 kilos postalida (vitelbér 30 kr. egész Magyarorszag;

Sl&tkll'd&s FUStéVﬂl ls. ban) 8 lveg Levico-vizet tartalmaz, Féraktar: édeskuty L.-nal

Budapesten.

.
1
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ORVOSI HETILAP

1891. 38.

SZ.

Klimat, téli gyogyhely
6s tengeri firdd

Tgazgato :

legtisztabb,
legolcsobb ¢és leg-
jobb szénsavdis, égvényes
SAVANYUVIZE, Véghles-
Szalatnan, Zdélyommegye, mindig friss
tiltésben kaphaté a budapesti fdraktirban
Erzsébet-kdrut 56. sz., tovibbi fiiszeriizletekben
Telefon-Gsszekitietés. s vendéglokben. Szamos raktar a vidéken.

i3

Kzek a legtobh gyogyszerrel kaphatok. ijegyzéke a leginkablh haszndltaknak :
4\‘4-i.lA t_un}li« .;»'./,, ] hossza
‘ltt'.\‘l!\:(:ln 3%, Zine. sulfi 0057 contimeter 14 18 99 95
Thallin sulf, 27, s
Zine. sulf, 0°57, ' forint 1'50 1°70 1°90 220 egy  dohoz
T'hallin sulf, 52, \ e ot s 10 darabbal
Resorein-Taunin aa. 5% f Lot 9u ReeE A ENER A0

Prostata-Antrophorok a fennebbi gyogys

Féraktir: BUDAPEST TOROR J.
= Mindig kéressenek : =

P~ ..C. Stephan Antrophorjai‘* Stephan C. gyogyszerésztil Drezdaban. ~Jmg

i Cs. kir. szabhadalmazott
|

‘eqyetemes emesztopor

Dr. Golis-tol.

Eddig még utél nem dretett hatasara nézve az emészids és
pertisztitas terén, s a test tapldaldasa és  erositésére nézve. Ezaltal
naponkint kétszeri és sokidig folytatott hasznilata mellett val6di
gyogyszerré vilik szimos még makacs betegségekben is, mint p. o.

emésztési gyengeseg, mellégés, a gyomor tulterhelése,

a belek petyhiidtsége, ideggyengeség, mindennemti

aranyeres bajok, gorvély, guga, sapadtsag, sargasig,

valamennyi idiilt borbaj, rik, idészakos fejfajisok,
férges és kioves betegségek, tulnyilkasodas sth,

Bz as egyetlen és gyikeres szer a megrogzitt kiszvény és

mellbajban (tuberculose). Asvdnyviz-gyogymodndl gy ezeldtt, mint

annak haszuilata alatt, valamint utélagosan gyogyszeriil is kitiing

szolgilatot tesz. — Egy nagy skatnlya dra 1 frt 20 kr. gy
hamisitdstli megmenekiilére figyelmeztetek
mindenkit, hogy a valddi egyetemes emésztipor

K. k. concess. Univ.-Speisen-Pulver des Dr, Gélis in Wien.

Fis2dllitohely : Béesben, Stefansplatz 6 (Zwettlhof). 20

kis skatulya 80 kr. Féraktir Budapesten
Dr. Gilis pecsétjével van elzarva, s minden

TOROK JOZSEF gyldgyszerész tirnal. A
skatulya a védbélyeggel, s kiviile6l ily ezimmel van ellatva:

ABBAZIA:

dr. Sehwarz Ige, Krafit-Ebing tanar ideggyogy-kdrodijinak volt assistense.

zban

Gyogyintézet és pensio

QUISISANA.

Teljesen déli fekvés, por= és szélmentes. — Egész éven at nyitva all. 37
Elektromos vildgitds. — Kitiind elldtdis. Mérsékelt darak., — ‘l'engeri, édesvizi és elckiromos fiirdik. — Massage, — (4v\’(x;,'y;.'_\'mn:\‘stik:\. — Krull-féle készillék tiidbbetegek
szamdra, — Hazi-gyogyszertar, — A nyarl idény alatt tetemesen leszallitott drak. — Teljes pensio ellitis szobival 5 fritol naponkint és személyenkint.

Igazgatond : Munsceh Marin asszony.

Borral haszndlva igen kellemes iiditd italt szolgaltat.
Kaphat6 dsvényvis-kereskedésekben s legtsbb gyég yzsertdrban
A Salvator-forrds igazgatd siga Eperjesen.

Budapesten féraktér Edeskuty L. Grnal.

L | 13
ol Els6é rangd vasmentes savanyuviz, B
ff; szénsavdis, lithium és borndtrium tartalmu forrds ;;
< #e
& o
ot e
gk e
S 11
o Re
Bt 4 rvosi tekintélyek éltal vese, higydara, kiszvény és hélyag 2
é‘r- bintalmak ellen, tovibba a légzd és emésztési szervek hurutos H
<" bantalmainél rendelve. be
#e
2
R
W2
o
ﬂ?‘*

TEEEEE

Mindenkor kényelmes és oloso

természetes konyhasds firddk,

belégzések, porlasztasolk sth,

a cs. és kir. tomény Halleini anyalug=séval
elodllitva a cs. és kir. halleini séakniban Dr. Sedlitzky, cs. és
kir. ndv. gybgyszerész filtal Salzburgban. Javalatok: mint a
természetes konyhasdés fiird6knél, kivilt néi altestbajoknal,
gyermekbajokban (girvélykdr) sth. alkalmaztatik és 1878 Gta
hatisosnak el van ismerve Braun K. és G. Chrobak, Monti,
Rokitansky, Spath, Widerhofer tanirok iltal. ;8§ Minden
kérodin és korhdzban haszniltatik. <2mg Foraktir Budapesten
EDESEKUTY L. és MATTONI és WILLE, tovibbi minden
gyogyszertarban s asvanyviz-kereskedésben, 1 kilo 60 kr.,

1 a

3 5 kilés csomag 2 fri 70 kr. — Ugyeljiink a fentebbi czégre.
HALLEIN. HALLEIN. HALLEIN.

Vegyelemzések és probik ingyen. 17

Az uiveg ara : A 1/2 iwveg ara :

2 irt. 50 kr. | irt. 80 kr.

+ BRAVAIS VAS

a vilag leghiresepb orvosai aital ki letl probalva és csodalatos
hatdsa altzlan ¢l van mar ismerve. A ** BRavals vas ” nem okoz
semmi ncmu gyomorbajl, mert azonnal atmegyen az emberl
organismusba. ROvid haszoalal utan a vernek visszaadja |
| egészsegis szinet es szuikseges életercjel. A fogakal nem feketitl. |

Ovakodjunk az utanzdsok-és hamisitisoktal !
NAGYBANI ErADAS : 40 és 42, Rue Saint-Lazare, PARIZSBAN.
BUDAPESTEN : TUROK JOZSEF gyogyszerésznél és minden gybgyszectarban.

Budapest, 1891. Pesti Lloyd-tarsulat konyvnyomdaja. (Dorottya-uteza 14. sz.)
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ORVOSI HETILAP.

A HAZAI ES KULFOLDI GYOGYASZAT ES KORBUVARLAT KOZLONYE.

Alapitotta Markusovszky Lajos dr. 1857-ben.

KIADO TULAJDONOS ES FELELOS SZERKESZTG: HOGYES ENDRE EGYETEMI TANAR.

EREDETI KOZLEMENYEK.

Kozlemeny Kézmdarszky Tivadar tanar
eqyet. 1. sziilG- és niébeteg-klinikdajarol.
A hészamroél.

Doktor Séndor dr., gyakornok.

A n6 életének esak egyik szakaszdban tiinik fel 1gy.
mint: a férfitél kiilonnemi, az-al majdnem ellenkezi természetii
lény ; a gyermekfiit a leinytol, tgyszintén az elageott férfit
a nénitl megkiilonbiztetni sokszor nem is jut esziinkbe,

annyira nem a természethen gyikeredzik, hanem jo részben
a miivelddéstol, a tarsadalmi szokdsoktol és divattol rajuk
ruhdzottak a rajtuk mutatkozé megkiilinbizteto jelek. Am az

¢lete viragaban levé ifju
hogy ¢ is (:snk ember,
melybe mi is tartozunk.

A né élete ezen szakaszinak ugyszélvan kiilsé jelzdje a
nh havi baja, mely eldszir megjelenve, megjelenti e szakasz
kezdddését, végkép elmaradva pedig annak bevégzidését.

Nem csoda hat, hogy a hoszam hamar magira vouta az
ember figyelmét, felkeltette gy az orvos, mint a nem-orvos
érdeklodését s nemesak a mivelt, hanem a civilizilatlan, vad
népek kizott is. Sok vallisos babondnak, sok tarsadalmi szo-
kisnak, sot torvényes intézkedésnek 16n forrisa és alapja ez
érdeklodés az okortol fogva egész napjainkig. Testes kis kite-
tet tenme ki csak az a rész is, melyet errdl a thémarel irt
meg  Ploss, a nének e specialis természethuvira az 6 nagy-
beesit kinyvében,! mely igazi természetrajza a nének, a 20
legteljesebb értelmében.

Masrészrél a havi baj nagyon sokszor szokott legalahb
alkalmi oka lenni a nék oly gyakori kiilon betegségeinek ; s
ezzel az orvosok megfigyelését kivvetelte kiilonsen.

Kiilso jele a hoszam a néi szervezet egy olyan miiki-
désének, melynek faktorat az idegrendszerben kell keresniink,
mig szinhelyét az ivarszervekben t‘l]lell]\. Valamely izgatott,
'.ingel'illeti"‘ dllapothan van ez alatt a genitaliak idegrendszere,
a mely egyfeldl meginditja az endometrium vérzését, masfelil

not lll\.t azt felejtjiik el inkabb,
annak az _ember“-fajnak egy tagja,

atterjed. vagy kihat az idegrendszer tobbi részére: kiilonisen
a vérereket mozgatd, tovabba az érzd, elvalaszto, sot a lelki

miikidéseket teljesité részére is. Ugy hogy vértorlodasok :
halavinysag, vagy ezt kinnyen ¢és gyakran felvilto pirossag
az arezon, a szovetek nedvességének megfogyasa (.kék karika®
a szem alatt), abnormis érzések 6s w/vl\en\ ség a  kiilonbozo
érzékek teriiletén, labilis kedélyhangulat, ¢lénkebb képzelddés
sth. sth. tobhé vagy kevéshé um,\ehetueu, de ngy latszik,
mindig fennforognak a havi baj idején s ezen tiineteket mind
bele kell foglalnunk a menstruatio fogalmaba. Lehet is ész-

lelni e tiineteket mind, legtibbszior igen jol, a nd elsé havi
vérzései alatt, mikor még a szervezet nines hozzd szokva az

nj mikodéshez, Késébb a megszokas, az ,alkalmazkodas® el-
tompitja itt is az I(ll"’lel](lblt‘ll az izgatottsag dltalinos hatisa
nem mutatkozik, vagy némely részben tényleg hianyzik is.

! Ploss.

Das Weib. II. kiadds Bartelstil, Lipese, 1887.

Ha egyszer megjelent, szabilyos idokozokben ismétlodik
azntan e mikodés egy ideig, mely utin végkép kialszik.

Mi az oka amaz izgatottsignak ? Egy pete megérik és
kiszabadul a petefészekbdl: ez a Teltevés a felelet. Es sok adat
bizonyit mellette, ellene pedig nines olyan, mely bizonyosan
megdintené. L. Tait' operalt nék kizott észlelt ugyan olyanokat,
kiknek a petefészkeiben a havi baj utan rovid id6 mulva sem
volt érett, vagy megrepedt tiisz, s azt hiszi, hogy a havi baj
eldidézésében fontosabh szerepitk van a tubiknak, melyekben
tobhbszor talalt véres nydkot. Azok azonban beteg ndk voltak
s igy ez észlelet masként is magyarazhaté ; de meg ezzel egészen
egyediil all Z. Zwit; masok az cllenkezit tapasztaltak akdr
operational, akar a bonté asztalon. Mas kérdés az, hogy a pete
kiszabadulasa mindig elarulja-e magat menstruatioval? Ugy
latszik nem, hanem érett pete szabadda lehet a havibaj idején
Kiviil is.

Miként fejt ki ilyen hatast az érett pete kiszabadulisa,
azt elég j6l magyardzza meg a Pfliger ismeretes,feltevise.
Miért ismétlodik ez izgatottsag periodice, ez is bhenne van a
Pfliiger magyarizataban. Mily hossziak e periodusok s miért
oly qz.n.b;ilym ak ? Meddig tart egy-egy izben a folyamat s mennyi
lduo ismétlodik, mlkm sziinik meg ? E kérdésekre a Kivet-
I\c/okhu) kisértjiik meg feleletet adni.

Igen sok 1es¢ben olyanok ezek a viszonyok, hogy csak
nehezen, tokéletetlenill, vagy épen nem lehet dket megfigyelni.

Elsé megjelenését és végsoé elmaradasat s ezzel a nemi
érettség és fogamzisra vald I\Lpuseu ulejcr ennek hatarait
igy ckeztek eddig legtobben megismerni és mar jo ideje, hogy
elegge tisztira vannak der lt\t’:dlﬂl a tényezok, melyektd] e Két
kiriilmény fiiggének litszik. A tiibbire nézve pontos ismereteink
maig sinesenek.

Az egyet. 1. sziil6- és nobeteg-klinikan a sziilo,
bajukban gy uuv111a~t keresé nokrol l(‘O’t)t.l feljegyezziik, a mit
havi I)allul\ud “elmondani tudnak, és pe(llm hogy mikor jelent
az meg elészor, milyen idékozikben jelentkezik azutan, hany
napig tart s esetleg hogy mikor maradt el végkép? E fel-

vagy

Jegyzések statistikai feldolgozasanak eredményei lesznek az

alabbiakban felsorolva.

Kevés az, a mit a hoszamrol ily modon megismerhetiink.
Bizonyosaknak c¢sak az elsé ¢és utolsé megjelenés évszamai
tekinthetok ; s6t ezeknek a feljegyzése is hibas lehet egyes
esetekben : nem emlékszik pontosan a nd, kivalt mi hozzank
esak a nép alsé osztdlyainak, gyakran fogyatékos intelligentiaju

néi keriilnek ; s jo még ha bevallja ezt nyiltan, akkor mint
kérdéses, kimarad a szidmitisbol (koriilbeliil 2°/, volt ilyen),

de maskor tévesen mond be egy szimot. Ezek a hibdk azon-
ban cléggé kiegyenlitédnek '\l\l\or ha sok adatot gytijtve, nagy
smnmklml vonunk kivetkeztetést.

Egyebekben azonban nagyon kevéssé megbizhatok az
eredmények ; mert a mint litni fogjuk, igen ritkén pontos a
nének a maga megfigyelése,

A hészam els6é megjelenése.

Természet torvénye, hogy az egyes lény els6é sorban a
maga fentartdsira torekszik s esak ha mar e ezélra minden

! Miiller. Handbuch der Geburtshiilfe. Stattgart, 1888, 1. kot 151. 1,
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képességét kifejlesztette, masodsorban faja fentartisira. Bz ar
az emberen is: fejlodnie kell egy ideig a nének s csak ha mar
maga bizonyos fokig klie;lnddtt, akkor lesy képes a fogam-
rasra, Szabaly szerint ekkor jelenik meg a hoszim is el(wor
s ez utdn a n6 termékenyiilhet.

A havi baj megjelenése tehat annak a jele, hogy a né
nemileg érett lesz, eléri fejlettségének azt a fokat, melyen mar
ivadékokrol, fajanak fentartasarol is gondoskodhatik.

Nagyon kiilonbozé rendit tényezik azok, melyektél az
egyes lény Kkifejlédése, a nének nemileg megérése, tehat
a hoszam elsé megjelenése, fiigginek latszik. Ilyen mindenek-
elott a klima, valamely helynek évi kozép-homersékletét értvén
foként ez alatt a mely megint a fildrajzi szélességtol, a tenger
szine folitti magawmml tenger kozellététol sth. mmr ]\illon
bizé klimak alatt mis és mas az egyén nevekedése : eltéré-
sek  vannak a tiaplalkozashan, annak gy wmértékére, mint
modjara nézve ; eltérések vannak a szervezet egész anyagforgal-
méban s ezekkel egyiitt gy testi, mint szellemi mitkodéseiben.
Ily utakon fejti ki a klima a maga hatasat. Enuek jelentosé-
o6t egész helyesen fogta fel mar téhb mint félszaz esztendo-
vel ezelott a franczia Marc d'Espine," a ki ugy nyilatkozik,
hogy mennél kozelebh az egyenlitohiiz, annal kordahban koszont
be a hoszam, ha a hely évi Kizép-hémérséklete a fold-
rajzi fekvésnek megfeleld. Ezt elfogadta és megerdsitette
mindenki, a ki azota e targygyal foglalkozott, csak a szt.-
pétervari
kitlonbségeket inkabh az egyes embcni.utdk ¢s nemzetiségek
kiilonos természete foltételezi. Az G anyaga azonban ngvan-
olyan volt, mint a mienk, melybél a Kklima befolyasat csak
hibisan lehet megitélni. mert a feljegyzett sziiletéshelybdél még
nem kivetkezik, hogy a ndé tényleg azon klima alatt nove-
kedett is, a hol sziiletett.

Hogy mi nalunk mikor jelenik meg a nimél az elsé
hoszam, sz alibbi tAblazat mutatja, osszeallitva 9600 ndrél szolo
feljegyzésekbol, a kik altaliban a nép alsobb rétegeibol valok :
eselédek, munkas-napszamosndk, legfeljebh mesteremberek fele-
ségei vagy leanyai: joval nagyobb részben vidéki sziiletésiiek.

[zek kozott az elsé hoszam megjelent :

a 8. évhen 1 esetben — 0:010",
9. b 4 % = 0042 |
N 1 0°115 ,,
i [, & H2 E —= ()54
PATE N A1H & == GO
18: aur-1019 = = 10761
4. . 0 A81T o =18-902¢"
1o e e las - o 5
LS L " = -5 .
L we 3052 i — 107958
18695 32 3 S
19. b 249 s = 2594 _
2§ e 144 5 =5 Thiy s
y A BRI 34 i = &():3b8";
. I ek 24 = 02925
98- 6 " = (:062 ,
24, 6 % = 07062
2b. 4 % =_ 07042 ,
D e, 2 A =SS
ATy 2 o = 0:021 ,
33, ™ 1 " == 040 &
osszesen 9600 esethen = 99999/

Tehat leggyakrabban a 15. évben (221/,%), azutin a
16. évben (20%/,%,), majd a 14, évhen (10°),) ; koritlbelil egyenld
gvakorisaggal a 17. és 13. évben (11—107/,9%). Kbzépérték-
hen pedig az elsé hoszam megjelenésének ideje mi ndlunk 15
éy 4 ho 10 nap.

Ugyanegy klima alatt is killinbtzo korban jelenik meg
az elsé hoszam a kiilonbizé emberfajtaknal, sot talan a kiilon-
hoz6 nemzetiséeeknél is. Ezt kétségen Kkiviil bizonyitjak épen
a Weber® szamadatai. Feljegyzései vannak orosz, zsidé, német,
lengyel és finn nékrél, akik tebat harom olyan népfajt képvisel-
nek, melyek ewym.lstul elég konnyen és bizonyosan megismer-
hetul\ ()" Kkitlonosen a /sul(nl\ kozitt gyakorinak talilta a né

! Ploss. Das Weib, 1. k. 221. 1,
* Ugyanott 224, 1.
4 Ugyanott,

Weber® nem, a ki azt hiszi, hogy az észlelhetd |

"39 8z.

korai kifejlodését; elég gyakorinak a lengyel, orosz és német
nGknél, ellenben nagyon ritkanak fion ndknél; ezek kozott
azonban még ritkabb a kései fejlettség, gy hogy a feljegy-
zett finn nok kozitt egynél sem maradt az elsé hoszam a 18,
éynél késobbre. Krieger, berlini, terjedelmes monographiat irt
a hoszamrol,' melyben annak a legkitlinbizébb viszonyait
iovekh/il\ a statistika segélyével megismerni és magyarazni.

Nagy értéket ad munkdjinak az, hog) nagy smrgalommal
;;)llJt:)tte egybe az addigi észleléseket. Kiovetkeztetéseiben
azonban tévedésnek gyakran ki volt téve. Az elsd hészam
megjelenésére keresi igen sok tényezének a befolyasat, figye
lembe vesz sok, sziik kiri, alsobh rangi tényezit s igy az
anyagot szétforgdcsolja, annyira, hogy sokszor esak 1 —200,
vagy ¢épen szaznal is kevesebh esethdl alkot itéletet. Maga is
beismeri, hogy igy nem zirhaté ki a véletlen kozbejatszisa,
de azért levonja kivetkeztetéseit, tételeket allit fel. Ezek csak
akkor lehetnek igazak, ha mis, hasonld észlelések megerdsitik ;
elleniétes eredmények kiozott pedig az fog az igazsighoz Kize-
lebh allani, melyet a megfigyeld nagyobb szambol nyert. Mas-
részrdl Krieger pl. a rassz befolyasat ugy vizsgalja, hogy a
sok észlelonek kiilonbozé utakon, kiilinhozé kirilmények Kkizitt
nyert adatait tgyszolvan minden Kritika nélkiil hasonlitja egy-
massal ossze s igy derit ki azokbol 1j eredmeuyeket Mar
pedig a statistikaban ez az 0t nem vezet az igazsagra. Vala-
mely statistikusnak csak az eredményeit fogadhatjuk el, de
adatait csak nagy Ovatossiggal hasznalhatjuk 1j kivetkez-
tétesek levonasara; az észleld egyéni felfogasa, a maod, a ki,
a melyben és a melylyel megfigyel: olyan kiilinbizik lehet-
nek, hogy az igy nyert adatok ®sszehasonlitisra igen ritkan
alkalmasak, pl. akkor, ha nagyon dltalinos kérdésekben, sziz-
ezres ¢s milliomos szimokat vethetiink tssze,

lgy magvarazhato a Krieger tévedése abban, hogy a
rassznak a befolyasat a hoszam elsé megjelenésére oly kevésre,
vagy semmire sem beesiili, hanem a tapasztalhato kiilonbsége-
ket a klimatol teszi fiiggdvé. Abban lehetett volna legfolebh
igaza, hogy e két combinaltan hato tényezé koziil egyszer az
ezvik, maskor a masik érvényesitl inkabb. Nem lehetetlen
ngyanis, hogy a forré s a hideg foldoy klimaja alatt elmoso-
dik a rassznak s talin tobb mas tényezének a hatisa s ezek
viszont a mms(*kolt foldivon érvényesiilnek jobban.

Még itt is a civilisatioval jard keveredés folytan a
rasszok Jellmuo egyebekben is elmosodik, tgy annyira, hogy
e kérdés eldimtésére alkalmas anyagot talilni nem minden
korben lehet. lgy a wmivelt Eurépaban egyiitt ¢l6 rasszok
kozott csupan a zsido Orizte meg — s ez sem mindeniitt —
eredetiségét ; mig pl. a magyar, meg a német, vagy a szlav
nem mindig mutatjak a hajdan létezett eliité és jellemzd sajat-
sagokat.

A mi feljegyzéseink kiziil kiilinvilasztottuk azokat, melyek
zgid6 nokrol smlnak; s igy azt taliltuk, hogy 8190 keresz-
tyén és 1410 zsid) nd kbzitt az elsd hoszam megjelent :

a 8 évben 1 keresztyén ninél = 0°012°,

3 S 1 X AT 50§ &7 S zsidd nonél = 02139,
L g 2 B vamer ORIOTE ] (9 AN S S ey
113 R 39 v P R U ol DSy o =920 1
1907 i 5997 . s OMaaE o SRRERG s e B
185 g T o e = 60 T wo = 18T
T IO S 4 2 L ARB0B T 818 5 L = #e5Rs
10: 2 1869 . 3= 22098 =289 o te=2e4g6) e
167 50 1740 - o = 22455 93T L a2 GRS
s I SORRESIRY T () i o O G5 s (1 N G0 =1 bl
R (T A B R I e e TR
19074 9 286 o Cel et SR ., e =l i b
2050wt 188 " s = 108bE . Bt nok B e AR
D SR e oIy O SRS R B R
B e gt i e TR ST A B T R T B
e B e A

g ol gt s .= 0013,

OBy - y . = 0049

200 o 2 o o= 0G24,

b FE S 2 R o = 0

53 g S L= 0018

8190 keresztyén niimél = 99:998° 1410 zsid6 ninél = 99-994°/,

isszesen

! Krieger. Die Menstruation, Berlin 1869,
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Tehat leggvakrabban jelenik meg az elsé hoszam gitolja, de a sziilok gyermekeiket egészen egészségeseknek
keresztyén niknél a 15, évben 22'L°, szevetnék  latni, 6és azt kivinjik, hogy az iziilet minden
78id6 " a 14,  22Y,% ezutin iranyban teljesen mO/,gCl\(mvm 4 tétessék. Azonbau ily esetek-
kivetkezik keresztyén noknél a 16. év  217,-kal l’e" 257 t'lffa": a l;‘l%lS“ Cl:g{lﬂgg;:t;:e"}nl f'ff,l;m?f,}t I*idc‘ill‘:
sidb i &1B 4 &y 211;% kal majd apasztalataim szerint ily esefek egjobb hatassal va

pedig a 14, illetéleg a 13. év; szoval azt mondhatni, hogy zsido
noknél .mltalahan egy évvel koubl):m kiszont be az elsé hoszam.

Ha e szamokbol az év kozépértékét szamitjuk ki, az lesz
az eredmény, hogy e kozépérték

keresztyén noknél 15 év D ho 25 nap

28id6 14 év 9 ho 6 nap; igy is az
latszik, hogy zsido nék 8 honappal korabban kapjik meg az
elsé havi bajukat.

E kiilonbség fejtegetesére alabh meég visszatériink ; de elobh
érdekes lesz talin ‘megemliteni, hogy a szizad kizepén élt
Joachim Vilmos budapesti gyakorlo orvos munkajara is hivat-
koznak e kérdésnél tobben. Ez az 1351—54-ben német nyel-
ven megjelent orvosi folydiratunkban' ir egyes ndabetegségek
aetiologiajarol, s a gvakorlatiban nyert tapasztalatai szerint
gy nyilatkozik, hogy

a massage és a meleg fiirdok, helybeli iszap alkalmazissal.

A massaget glnuds iziiletnél addig mig a lob fenndll, nem
szabad alkalmazni, mert a lobot fokozza. A midén a lob tel-
jesen elmult, a massage arra szolgalhat, hogy a végtagnak,
Kiilinosen az izomzatnak taplalkozasat javitsa, hogy az izilet
kirnyékeben tapado vagy felette elvonulo és a collateralis lob
dltal kornyckiikkel tsszetapasztott inakat felszabaditsa. Egy-
idejiilleg az izomzatot, a heteg iziilet szabad mozgasinak hataran
beliill mérsékelten  gyakoroljuk és szorgalmas gyakorlatokat
végeztetiink a térdet és a labat mozgato tsszes uomzamll

A meleg fiirdok koziil Kiilondsen a esdszarfirddi vagy i
piistyéni lsmpﬂlrd(»t hasznaljuk, a mely fiirdéhelyeken a sze-
mélyzet az ily hetegek kezelésébe hosszas szolgalat dltal mér
he van gyakorolva, ¢s jeles orvosok allanak a betegek rendel
kezésére, Oly betegeknél, a kik iszapfiirdéket nem kereshet-
nek fel, a fiirdozést a kivetkezo modon otthon végeztetjiik.

magyar parasztlanyoknal a 15—16. évben Mintan a lobos idészak clmult, a beteget minden reggel a tok-
+ zsidoknal a 14—15. hol kivétetjiik és 28° R. meleg fiirdébe fektetjiik. A hetegnek
rdez lanyoknal a 13—14. a fiirdében nem szabad feliilni, hogy esipdiziilete be ne legven
totokn:il a 16—17. évhen Kioszont | hajlitva. Az altal, hogy melegebb vizet tntiink a kadba, a firdd
he az elsé hoszam. Ebbol is, mint egész kozléséhol, latszik, | homérsékét 30—32° R.-ra emeljiik. Ebben a beteg '/, ordig marad.

hogy éles megfigveld : szamai ugyanazok, melyekre a mi tabliza-
tainkban is a leo'naw) obh "/.,»OI\ esnek. Katonaorvos is volt s
talin ¢ mindgégéhen volt alkalma az orszig kiilonbozo vidékein
szevezni ily tapasztalatokat; de czt nem emliti.

Hogyan volna magyardzhaté a fajkiilonbség ily befolyasa
a n6 fejlodésére ? Joachim csak a caez linyokrol mondja, hogy
azok természetiikknél fogva nagyon izgékony ok és vrothlqtl]uhol\
mig a zsidoknal szerinte a re"ényolvas.\s, il életmad, bhavebh
taplilkozas pubitja el a testet, ellenkezd hatisiak magyar
lanyoknal a korai terhes munka és a totokndl még a rossz
taplalkozas. Az izgékony, erethistikus temperamentum maga
is magyarazatra szorul, a tobbiek pedig idegen tényezik, melyek
ide nem tartoznak.

A mennyiben a hoszam korabbi, vagy késobbi megjelencse |

tisztan a rassznak egy jellemvonasa:
szerinti leszarmazas, atoroklés magyardzza meg. Iis annyi tény
a Krieger allitdsaval szemben, hogy ugyanegy klima alatt is
van kiilinbség a rasszok kozitt e tekintethen is. De az is igaz,
hogy nalonk a ker. vallisu rasszok és a zsidok kozott vannak
a khma helyett egyéb olyan kiilinbségek, melyek itt szoba
johetnek ; igy a foglalkozashan, mely a zsidoknal altalaban
kimnyebb, nehéz izommunkaval ritkan iéu'é; s ennek megfelelt
altaliban a gyermek nevelése is; de meg épen e novo]eq vala-
mint egészben a esaladi élet sol\kepen eltér keresztyénekétl,
Ennek a jeletosége a faji befolyastol kiilon nem valaszthatd és
igy nem itélhetd meg, hogy a mi eseteinkben is fentebb mutatkozo
kiilonbség mennyiben esik a faj, és mennyiben a nevelés rovisaira.
(Folytatisa kivetkezik,)

A giimds csiptizileti Lob, zsugor és merev-

seq qyogykezelése.
Dollinger Gyula dr.,
(Vége.)

Végre még felemlitendék azon esetek, a melycl\l)cn
Z8ugor eqalta].tlmn ninesen, hanem egy kisebbfoki giimds
csnpomhletl lob utin némely nam'h.m mozgasi  korlatoltsig
maradt vissza. Ezen esetek a legkiilonbizébh valtozatokban

egyetemi tanartol.

ezt a Darwin theoriaja |

Ez alatt rostalt, tehat nem liszttartalmu korpat fozetiink, azt
30—-32-35° R.-ra lehiitjiik, vaszonzsakba tutjiik, agy hogy abban
mintegy H— 8 em. vastag réteget képezzen, és most a bheteget
a vizbGl 6vatosan kiemelve, a korpat tartalmazé zsikot a heteg
esipoiziilet koriil csavarjuk. Fzen meleg pépes horogatissal
egyiitt a heteget egy Kissé megmelegitett graefenbergi pokroezra
fektetjiik, abba honaljig belecsavarjuk ¢és a meleg szobaban
kiriilbeliill 10 perezig parolni hagyjuk. Ezen idd elteltével a
beteg kivétetik a pokroezhol, és a pépes borogatas eltivolitisa
utdn a tokba visszahelyeztetik.

A massage vagy a fiirdézés idejét kivéve, a beteg éjjél-
nappal a tokban van.

Ezen eljarassal a nélkiil, hogy az iziiletet passive meg-
mozgattuk, oly esetckben, a melyekben az iziilet rendes alakja
nem viltozott meg és porezboritéka el nem pusztult, az iziilet

- lassanként ismét mozgékony lesz, némely szerencsés esethen

egészen visszanyeri mozgékonysagat, masokban pedig legalabh
annyira, hogy tcllescn kinyujthaté és mintegy a delékel(m
bcha;lithatn

A beteg jirni akkor kezd, a midon az iziiletben a lohos
izgatottsag legkisebb jele is teljesen elmult. A sipolyok miatt
a l)eteg megkezdheti a jarast. A tokot esak akkor engedjiik
teljesen eltavolitani, a mid6én a beteg a fokban mar hosszahb
ideig jol jart és a vévta.,, ismét megerdsiditt.

A helsi szerelés a I\(irlilmenyokhe/, alkalmazkodik. Leg-
fontosabh az altaldnos hygienikus viszonyok szemmeltartisa, s
mintin ennek a vagyonos osztalynal eleget lehet tenni, a szegény-
nél pedig nem, ebben leli magya.r{zzateit ama nagy kiilonbség,
a mely vagyonos és szegény osztalynal a giimés csipdiziileti
lob lefolyasaban mutatkozik.

A szabad, tiszta levegd, tengermelléki tartozkodas, a leg-
nagyobh tisztasag, kinnyen emészthetd eriteljes, vegyes das
taplalék, gondtalan, kényelmes, vendes élet, ezek azon segéd-
tényezdk, a mclycl\ a fentebbi gybeykezelés mellett a  giimds
esontlobok teljes kigyogyulasat elomozditjak.

A giimds esipoiziileti lob conservativ kezelésének szentelt
ezen sorokat nem rekeszthetem he a nélkiil, hogy a conservatiy

lépnek fel. Vannak olyanok, a mel\ ekben egy-két vagy tibb | kezelés hatarairdl is ne szdljak. Azonban e hatirokat allando
év eldtt lefolyt lob utin a végtag teljesen kmnl]ﬂlﬂtn ugyan, = hatarkovekkel megjelolni nem lehet. A conservativ kezelés
de csak ‘!U"-lo hajlithato be. Mas esetben a hajlitis is teljes, = teriilete minden egves tényez6jének tikéletesbitésével niveke-

de az abduetio korlitolt. A gvermek jardsat ngyan ezen kisebb-

dik, a hatirvonalak tehat mozgok, valtozok.

fokit mozgasi korlatoltsag esak alig vagy egyaltaliban nem | Vegyiik csak, hogy mennyivel kibdvitette volna a con-
- servativ kezelés hatirait a tuberculinnm Koehii, ha a belé-

' Zeitsehrift . Natur- und Heilkunde in Ungarn, 1853, 14. szim.

i

helyezett viarakozisok teljesedéshe mentek volna !
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A giimds esipdizilleti lobbol szarmazo talyogot, egy vag
ewvnchdn\' sipolyt, vagy a zsugor fennallasa mellett az |1.\.1|)4
kibéviilését hatra- vagy felfelé még nem tekintem indicatiénak
a resectibra, mert ezek daczira a csnpowiileh giimds loh meg-
gvogyulhat.

A giimés esipdiziileti lobnal resectiot akkor végeziink :

I-szor, ha a heveny csipéiziileti lobndl nagyobbfoku
helybeli lobos tiinetekhez magas laz ecsatlakozik, a mely a
végtag rogzitése utin el nem wmulik, és melynek oka nem
valamely mas szerv giimés valtozasiban rejlik ;

2-szor, a midon a esipdiziileti lob kivetkeztében fellépett
medenczebeli talyog rendes kiiiritése teszi sziikségessé a fejecs
eltavolitasat, az izvapa atvésését :

3-szor, a midén az iziilet koriil sipolyok vannak, a bheteg
lizas, a laz a sipolyok aseptikus kezelése mellett sem mulik
el, és a laz oka nem rejlik mas szervek giimds meghetege-
désében.

A giimos esipoizileti zsugorokat a fenntebb leirt mod
szerint mnu]enkm' kinynjths muk. és a végtagot abba a hely-
zetbe hozhatjuk, a mely hasznalatira a legalkalmasabh és a
beteg a redressalt végtaggal, még ha az egészen merev
18, ]obl)au jar, mint a resecalt \éfrtamv al. L'/en okhdl sohasem
resecdlunk mtlmpaedlklm moclmcm kod\ éért, hanem resecalunk
akkor, a mikor mar nem lcnwlhct‘]ﬂl\, hogy a helybeli giimé-
koros folyamatot a conservativ kezelés mellett megszllutethet-
jiilk, s a midon még van red Kilatas, hogy a resectioval leg-
aldbb megmentjiik a beteg életét.

A giimés esipoiziileti lobnal a resectio mindig csak élet-
menté mitét, ez az ultima ratio medici.

IV. A beteg végtag novési visszamaradisa a gumés
csipdiziileti lob utén.

A beteg also vugtaw azon esetek egy részében, a melyek-
ben a csontrendszer novése a lob kitorésekor még  befejezve
nincsen, a lob kitorését kiveté években a nivéshen nem tart
lépést az egészséges végtaggal, hanem a hossznivésben és
egyéh dimensiokban az egészséges végtaghoz képest visszamarad.

1888. évhen a budapesti orvosegyesiilethen tartott, a
térdiziileti zsugorokrol sz6l6 eléaddsomban bévebben foglalkoz-

tam a térdizileti giimos lobokat kiveté niveési visszamaradis-
gal (Orvosi Hetilap és Centralblatt fiin Chirurgie 1888), 41

giimdés térden végzett méréshol akkor azon tanulsagot von-
tam le, hogy a szerint a mint a giimds lob a czomb vagy
a sipesont térdfeldli végében lépett fel, a megfelelé esont a
kivetkezé években a hosszasagi nivésben visszamarad, Bz
még akkor is bekivetkezik, ha a beteg a végtagot hasznalja.
Akkor azon véleményemnek adtam kifejezést, hogy azon
noveési visszamaradas oka vagy kozvetleniil a nivési porez-
korong elpusztitisa a lob Aaltal, vagy pedig miutin a novési
visszamaradas esak a hegedés stadiumaban kezd érvényesiilni,
lehetséges, hogy az el nmem pusztult nivési porezkorongok
renyhe mitkodésének, esekélyebb esontképzesénekoka, a niveési
porezkorongot taplaléo véredényeknek Osszenyomatisa a zsu-
gorodd hegszivet altal.

Ezen vizsgialataimat most kiterjesztettem a giimos esipGizii-
leti lobban szenved6 betegekre is, és 20 oly betegnél tettem mérése-
ket, a kiknél a esipdiziileti loh a csontrendszer nivési korszakaba
esett. £ mérések eredményeit az alabbi tablazat tinteti fel:
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A mint e tablazaton lathato, a bete{5 végtag az egészséges-
uél hosszabb (05 centimeterrel) csupan egy esetben volt, Ezen
esethen a lob '/, év 6ta allott fenn, a hosszabbodis azonban
oly csekély, hogy egyrészt mérési tévedésen is alapulhat, mis-
részt lehet, hogy ez esetben a beteg végtag mar a lob elétt is
hosszabb volt a masiknal. Jelentékenyebb novési visszamaradast
(2—3 em.) csak 4 évvel a lob kitorése utan észleltiink, 8—14
évvel a lob Kitorése utdn a hossznivési visszamaradis 4 em.-t
tett ki, és csupan egy esetiinkben tett ki a visszamaradis
18 évvel a lob Kkitorése utdn 10 em.-t. Az alszaresontok tobh
oly esetben, a midén a czombesont 2—3—4 em.rel maradt
vissza a nivésben, nem voltak rividebbek az egészséges olda-
liaknal, - mas -esetekben ellenben ezeknél 0'5—1'5 cm.-rel
rividebbek, és esak két esetben volt a beteg végtag alszara
sokkal rividebh mint az egészségesé (3'5—6'0 cm.).

Ha ezen tablazatot a giimés térdiziiletekre vonatkozoval
(Orvosi Hetilap 1888) Osszehasonlitjuk, gy azt latjuk, hogy
a csipoiziileti lob utan ritkan van oly nagy novési visszamara-
das, mint a giimés térdiziileti lob utan. Ennek oka részint
abban rejlik, hogy a czomb ¢és az alszar hossznivése leg-
nagyobbrészt a esontok térdiziilet feldli nivési porezkorongjai
altal torténik és azért, ha a czombesont felsé novési porez-
korongja pusztul el, vagy taplaltatik rosszul, ez nem okoz oly
jelentékeny novési vnsszamaradast. Misodik oka abban keres-
hetd, hogy a giimds esipdiziileti loboknal az elsédleges goez
tohbnyire az izvapaban lép fel és igy a czomb felsé nivesi
porezkorongja kevéshé vesz részt a folyamatban, az izvapa
nivési korongjainak besziintetett vagy alabb szallitott csont-
képzése pedig nem vonja maga utan a végtag hossznivési
visszamaradAasat.

Azt litjuk tovabba, hogy a csipéizileti lobnal gyakran,
nemesak a ezombesont, hanem az alszarcsontok is visszamarad-
nak a novésben a nélklil, hogy ezek kiilonben betegek lettek
volna, a mibol az kiovetkezik, hogy a rendes hosszasagi nivést
nem csupan a niyési porezkorongok kizelében létezd lob
gatolja, hanem egyéb tényezok is, a melyek kiziil valosziniileg
egyike a leglényegesebbeknek a végtag hosszas pihenése. De
hogy a beteg végtag nem hasznalisa nem egyedili oka a
noveési visszamaradisnak, és hogy itt mérvado szerepet jatszik
a novési porezkorongok melletti giimés lob, ezt bizonyitja azon
kiriilmény, hogy a novési visszamaradds a térdiziileti glimonél
sokkal nagyobb. Mar pedig, ha egyediil a végtag nem hasz-
nalasa lenne a novési visszamaradias oka, ez a esipéistiletnél
legalabb olyan jelentékeny lenne mint a térdiziiletnel.

Ezen kérdés eldintéséhez igen becses adatokat nyernénk,
ha a esipdiziileti giimos lobban szenvedé oly egyének végtagjait,
a kik még a esontndvés évein beliil vannak, tibb évvel a vég-
tag hasznalatba vétele utian Wjra megmérndk. Azonban ész-
leleteim anyagat testegyenészeti nyilvinos rendelésem képezi,
a welynek betegei szegények, a kik kiziil évekkel a kinyuj-
tas utan. nem birtam tébbé aunyit feltalalni, hogy szamuk egy
statistikaban nyomos argumentumnak volna tekintheté., A Kkét
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végtag egész fejlettségének Usszehasonlitasanal még tekintetbe
veendd, hogy a beteg, a kinek egyoldahi esipdiziileti zsugorja
van, ha mankoval vagy mas tamkészilék segélyével fenjar,
egésy teststlyat az egészséges végtagon hordja, a mely ennek
folytan tulteng, hogy tehat ilyenkor tulajdonképen nem egy
beteg és egy rendes, hanem egy heteg és egy egészséges, de
tilltengelt végtag kizt tesziink (Mzchasonhtact

Ezen kozlott méréseknek killonosen prognostikai tekintet-
ben van gyakorlati érfekiik.

Kozlemény a nyilvanos ambulatorium buja-
koros és bérbeteq (Rona dr.) osztdalydrol.

A heveny hugycs6kankénak a hatsé részre atterjedése
idejérsl és koriilményeirdl.

Irta Heisler Ignacz dr.

Kevés figyelemben vészesiilt eddig a buvarok részérél
azon idénel pontos wvizsgdlata, melyben a heveny higyesékanko
a hatulsé részre atmegy. Miota Guyon a férfihigyesivet mellsé
és hatso részre osztotta ¢s ennek megfeleldleg mellsd és hatso
kankos huagyes6lobot vett fel, a szerzik altalinosan (egyes ki-
vételekkel : Fiirbringer, Zeissl) hitték, hogy a museulus com-
pressor urethrae szerepéhez a kankos gyuladasnak « mellsi
részre valo helybelitése, rigzitise (s hdtraterjedésénel: megakadd-
lyozdsa is tartozik.

Ugy mint Fiirbringer, (jabban’mas okoknal fogva Réna dr.
iparkodott kimutatni, hogy a m. compressor ezen fe]adat telje-
sitésére nem képes. Rona' dr.-nak egyik érvelése az is volt,
hogy pontos ¢észleletek kimutattak, miszerint a hdfso Lanko
soklal gyakoribb lkivetije a mellsonek, mint azt eleinte hitték.
Az altala az , Orvost Hetilap® mult ¢vi folyamaban kozolt ki-
mutatasokon kiviil a kiovetkezd ujabb tapasztalatok még inkabh
megerdsitik ezen érvelést : Letzel 1890-diki kimutatasiban mar
92:5%,-0t tesz az urethritis posterior; és intézetiinkben, hol
tavaly (a midén esak a két pohar probaval végesztiik a vizsga-
latot) a hatso kanko gyakorisaga 60°2°); volt, az utols honap~
ban, mi6ta a kioblités ntani vizeletprébflt alkalmazzuk minden
egyes esethen, mar 79'7°),-kal szerepel.

Guyon 6ta azutan, épen a fenti hit kifolydsaképen azon
nézet is altalanosan elterjedt, hogy ahatulso kanko nem szokott
elobb, mint a 3-dik héten fellépni, és esak bizonyos kiilsé vagy
belsé Kkoriilmények Kkozbejottével. Es a mig az urethr. post.
relativ gyakorisiganak megallapitisa a szerzok részérél kelld
figyelemben részesiilt, addig ezen mdsilk gyakorlatilay igen fontos
koriilmény kideritésével : mikor lépi dt a heveny kankds folyamat
w muse.  compressor  képezte hatdrt, mindeddig meglehetds
mostohan bantak. E koriilmény képezte 6 ho ota megfigyelé-
silnk targyat és eredményeinkrdl (melyekrdl Réna® dr. nagyja-
ban mar megemlékezett) most részletesen szimolunk be. De
nézziik elébb az idevigéd irodalmi adatokat.

A kérdéses pontra nézve a legbdvebb szakkinyvekben
is csak altalanos adatokat talalunk; a legtibbje chablonszeriien
3 hetet vesz fel, mint azon idot, melyen innen a hatsé kanko
fellépni nem szokott. Igy Finger® legujabb kiadasu konyvében
azt mondja, hogy az urethritis posterior ecsak akkor léphet fel,
ha az anterior az acme szakaba jutott, ez pedig nem torténvén |
meg az infeeti6tol szamitott 3 héten beliil : a hatsé kanké sem
fog korabban jelentkezni. (sak azon esetre nézve engedi meg

lmgel a gyorsabb bekovetkezhetést, La « lankds vdladék
direct (pl. sonddval vagy Fkathetervel) vitetett a higyesé hdtso
résache,

Ultzmann® szerint az urethritis gonorrhoica typikus le-
folyassal bir, az orificium externumon kendve a gyuladas foly-

! Réna dr.: Gordithet-e a compressor urcthrae akaddlyt a heveny
hiigyestkanké elé. Orvosi Hetilap 1890.

* Dr. Rona. A férfiak heveny Klinikai
tek. 1891.

¥ Dr. Finger. Die Blennorrhtie der Sexualorgane und ihre Compli-
cationen. Leipzig und Wien, 1888, pag. 55.

* Yorlesungen iiher Krankheiten

Robert Ultzmann, Mitgetheilt von Dr.

higyesikankdja, fiize-

der Harnorgane Prof.

Brick 1889, pag.

von
60,

Dr.

ton hatrabb-hatrabb terjed, ugy hogy a negyedil hétben éri el
a bulbus nrethraet, a hol egyes esetekben a folyamat befejezést
nyer.

3 Jullien' a harmadil hétre teszi az urethr. post. fellépési
idejét, midon a folyamat mar az egész csatorndt bejarja.

Valamivel engedékenyebb Kopp,* ki azt allitja, hogy arra,
miszerint a folyamat a hatsé részbe Jusson, legalibb 2—3 hét
sziikséges, kivételesen elegendd 1 heti ido (e etwa um der ersten
Woche“) ha karos hat(myol\ rossz kezelés, excessus in Baccho
et Venere seor epeltel.

Részletesehb adatokkal szolgal Zeissl,® ki a kankos lob-
nak id6hoz viszonyitott terjedését kovetkezokép vazolja. A
folyamat a fossa navicularisban kezddédik; midén a nydkos
valadék genyeshe megy at, a gyuladas terjedni kezd : 8—10
nap alatt az egész pars pendulat elfoglalta; a pars membranacea -
és prostatika az esetek filnyomd szdamaban az infectiotol szami-
tott harmadil; hét elején betegszik meg, bar egyes esetekben
mir az elsé héten a holyagnak a bantalomban valé részvételét
is észlelte.

Latjuk tehat, hogy a szerzék rendes wviszonyol kozott 3
héten beliil nem igen tartanak o hdtso kanko fellépésétil. Tobb
beteg korrajzanak felvételénél hallott azon panasz, hogy kanko-
Juk észrevétele utan riovid idével jelentkezett naluk gyakori
vizelési inger, szorité ¢raés, vérzés a vizelés végén, esetleg
valamely complicatio is: mar a priori arra engedett kivetkez-
tetni, hogy az ureth. posterior valészinileg nem véarja be a
harom hetet, hanem sokkal hamarabb is jelentkezhetik. Erre
mutat kiilonben Bergh' mellékherelob statistikaja is. Bergh elsé
tablazata 213, masodika 713 mellékhereloh fellépési idejét tiin-

teti fel. Az elsd 213 kozil 27 esetben a kanko elsé hetében,
68 esetben a mdsodilkban és 28 esetben a harmadikban ; a

masodik 713 koziil az elsé héthen 43 esetben, a masodik hét-
ben 161 esetben, a harmadik héthen 148 esetben lépett fel.
Bergh ezen kimutatisa igen kevés figyelemben részesiilt, pedig
a mellékherelob a hdatulsd kankd szovidménye lévén, csak alkor
léphetett fel az elsé és masodils hétben, ha mdr ekhkor wrethritis
posterior volt jelen.

Azon Fkivdlo gyakorlati jelentiségnél fogva, melylyel a
hatso  kankd fellépési idejének pontos ismerete a kezelésre
nézve bir, a budapesti nyilvanos ambulatorinm bujakoros és
borheteg osztalydnak hé blennorrhoeds beteganyagan ezen kér-
dés tisztazasat tettiik vizsgalat targyava.

Vizsgalatainkat féleg olyan esetekrve terjesztettiik ki, hol
hiztosak voltunk, hogy elsi infectidval Allunk szemben, Ezen
Ovatossagot szitkségesnek tartottuk azon okhol, mert egy maso-
dik vagy harmadik infectiot gyanisnak tarthat barki, hogy
nem-e egy régi, subjeectiv tliuetekkcl nem jaro, tehat gyé yult-
nak tartott urethritis felelevenedése volt az?

A korisme feldllitisanal a mellsé hugyesékankonak a

' hitsotél valo megkiilonboztetésére osztalyunkon most azon

modszert kivetjiik, hogy a mellsé higyesorészt teljesen kith-
litve, vizeltetjik a beteget 2 részletben. Ezen . n. ,kigblités
utdne vizeletproba® sokkal megbizhatobb, mint a kizonségesen
hasznalt ,két pohdarproba®. Kivetjiik pedig e modszert mar
a heteg elsi jelenthezésénél és nem mint azt Letzel kivanja,
akkor, ha mar a kanko hosszabb ideig (6 héten tl’ll) tart. A
kifeeskendésre indifferens folyadékot (aqu desnllata 1%/, konyha-

| 80, vagy igen gyenge zincum sulf. oldatot) hasznilunk.

Osszes eseteinknél ezen kioblitéssel végestiik a vizsgala-
tot. Leheté pontossaggal iparkodtunk megtudm az utolsé (eset-
leg utolséelotti) kozosiilés idejét, a hagycesogenyedés észre-
vételének napjat, hogy ¢ két tényezébdl a lappangdsi idd
hosszdt  megallapitsuk. Kiilonos figyelmet forditottunk a szer-
zok altal kdros tényezil: neve alatt szereplé kioriilményekre,
miné a tancz, sok gyalogolas, excessus in Baccho et Venere

' Jullien. Maladies vénériennes 1886. pag. 106.

* Kopp. Lehrbuch der veunerischen Erkrankungen. 1889,

$ Zeissl. Lehrbuch der Syphilis und der drtlichen venerischen
Krankheiten. 188%. pag. 41.

4 Monatshefte fiir prakt. Dermatologie 1884 ; és Orvosi Ietilap
1885, Réna dr. oAz ondokésziti és kl\(‘LOt() késziilékek kankdos gyula-

| didsa® ezimii ezikkében,

*
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sth., mily résziik volt ezeknek mint segito Fiilsd okoknak a
hatsd kanké gyorsabb fellépésében. Kiterjesztettiik figyelmiin-
ket azon Lezelés megiallapitasira, melyben a beteg eddig része-
siilt, nevezetesen végzett-e befeeskendéseket vagy nem. Végiil
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Eszleleteinket D0 eldszir blennorrhoeds heteg képezte.
Megjegyzem, hogy az infectiotol szamitott azon napon vettiik
fel és jelezstiil az wreth. posteriort, melyen azt intézetiinkben,
objective, a vizelet-lelet alapjan constatalhattul, tekintet nélkiil

gondunk volt a beteg Altalanos allapotara, nem szenved-e | arra. hogy az nehdny esetben elobb jelenthezett, mint azt a
: alkati bajban ? Tudvalevileg ennck is nagy szerepet tulajdoni- | heteg panaszibol a legynagyobb valosziniiséggel kivetkeztet-
- tottak a hitsé kankos fellépési idejére nézve. A hetegek Lordt | hettitk. Ezen kiriilményt a megfeleld eseteknél a ,Jegyzet*
= nem vettiik fel kiilon rovatha ; mindnydja a 17—24 életéy | czimit rovatban tiintettem fel.
N kiszott allvan, nagy korbeli kiilinhség nem fordult eld. Az adatokat egybefoglalva a kivetkezd tabla tiinleti fel :
. 2.8 |
| Lk R L |
5 2 .‘ — =~ E -“ y ‘- . ,- ! \‘:,“ | S' s rl>- ! -
] Foglalkonds [SH3| 22 | Visolost IBsr | = p | o0 OO it gt Jegyanet
4 E SEE AEZ  gyakorisiga @ B2 | | mény | terheltség |
5 £E 2 5.E | 5.8
= & E = == .?E - |
| ] | TR ] e
1. kimyvels . __. 6 ‘ 13 | 3-8z01 | = =0k — | — — =
- 2. kereskeddsegéd . 4 | 25 | i e 2 L5 oAl = Tdokozben kizosiilt.
B 3. orvosnivendék - 4 | 3-szor — | = — — — .
i+ 4. hivatalnok ... __. 5| 8 — == Sl = % — —
i . napszAmos . 1 7 10 perezenként| van | van Epididymit. e | — Balold. epididym. 5 nappal kés6hb.
A 6. kereskeddsegéd . — | 4 hé Vy—1 Ordnként| van —  Epididymit.  Befeeskendés ! Lués - Kiterjedt syph. secundaer tiinetek.
E Tirajzold .. .. . 5 | 12 | 2 6rinként van =1 - Copaiva | = =
e Sitannlo . oo - 1 | 10 |y | van — | Epididymit. |Copaiva 6s befecsk. — Epididym. 4 héttel késGhb.
g 9. kereskeddsegéd. 4 | 12 | 4 van | — | -~ — — =
10. mfiszerész ... ..., 8 8 1 # — - — = — Sokat jart 1épeson.
11. hivatalnok .. __. 8 10 20-szor | van - — — — —
i 12, kereskedfgegéd . 4 10 4-gzer | opant |1 - - I‘fl?;ga%g)lk‘: : Ezelbtt 2-szer vizelt.
B 18 tkoesis’ oo f 2 15 I Granként van —  Epididymit. Thea — 6 nappal késébb bal epididymit.
14, kereskeddsegéd . 3 | 12 | — =3l = Befecskendés - —
g 15.kereskeddsegéd . 7 s — { — |véresik — - - =
i 16.‘orvnstanhallgan’) 4 T | — e — — — — Sokat jart.
B 17 |mfiszerész ... ... 3 | 9 |  4-swer | van | — - - — Utolsbeldtti kiztsiilés 3 hét elitt.
.', lﬁ.jlmszom:inyos o 28 | H—6-szor I — | — |Epididymit.|  Tejet ivott e ik ba}-ﬁ:,di:::]'emd‘dy widhs
1 19, joghallgat . 2 4 i lesekély  — LN 23 & Tl
& 20, kereskedisegéd 4| 98 1 Granként | — — | - | Befecskendés — Gyakori vizelésinger 1 hét 6tq tart.
- 21. szobras 6 14 9 | Prostatitisre vonatkoz6 subjectiv
e ¢ o e i # 3 e i (53 = g panasz, objectiv lelet nélkiil,
3 22, kereskedésegéd . 3 19 30-szor — | = | — Befeeskendés - —
, ! 5 | El6bb teljes vizelet és székreke-
¥ 23.llakatos.... ... .. 3 | 28 b perczenként  van van | Prostatit. | — . — dés, esapolas 6ta O perezenként
| | késztetd inger.
24 kereskedtsegéd } 15 | 2 6rinként | van - — ‘ — — 2 nappal utébb kizisiilés.
25.|orvostanhallgaté| 5 | 15 | — nines | — — Hg. salieyl. fecsk, — ANk '
26. livatalnok . 4 | 21 | 1, frinként | van | — — | Befecskendés 2 B‘e’é‘“'s:g;{f;’%‘éé‘;‘a‘“&ﬁi‘}f_ 28RS
¢ : AN . e ; renlo- (2 hét Ota gyakori vizelési inger
27.[paszominyos . 4 1.3.h6 B-szer van —  Epididymit. — Tubg;:n 4 2 nap oétagi)):);lo;:iali epididym%tis,.
28.Mlakatos ... .4 3« | 28 10-szer | van = o — — Baj kezdete 6ta hetenként coitus,
29. kereskedGsegéd . 3 I 49 — val } — Epididymit. — — . = y
30tkoztylis. - oo - 8 49 1 6rdnként van | — | - | Befecskendés — Syakort v1zeltf§‘(s)1g‘17:1l{;er Feiehtl
31.ifodrdsz ... .- .| 1 14 18—20-sz0r | — — — : = = ==
32 jaranymfives.. .| 2 15 G-szor VAT | o | — Hg. salicyl, befecsk. — 3 =
38, liowksz a 10 ‘ Szemiink elftt fejlodott ki az
SEp RN e Sl S d T < T = o ur. post.
34, magdnhivatalnok 3 | 10 7-szer — — — Hg. salieyl. befecsk. — =
u 35, kereskedsegéd 4 8 - 6ranként van - — - | — —
K. 36,tolmacs... .. 227 6 25 S-sz0r van | — - — e i s
B7dazabo. o T4 a7 — - —  Epididymit. | - U1 egész nap.
- g8itanull. .. ... - 3 i 5—10 perez | van | -- | — | — - =
= 39, |szinbsz . 2t 6 5—6-szor — — — ! = i
= 40.(zenész .. __. __. 3 [ 7—S8-szor | van (A i | = foor e > ¥ ¥
-f‘ Al dasztalos . N 91 9 sihukbnt | AT ~ | At Pifocskondis ]&[)ldl(lylil!l‘.g e?‘ ;ez%e(::gi. vizelési
o 42 orgonaépitd. -.. 5 | 28 — | van | — |Epididymit. | — | — Phimosis.
43, hivatalnok - __ 21 42 — | = — | — Befeeskendés - | —
. kereskedfsegéd - 24 24 1 Orinként vain van -— - — Vizelési inger 2 hét ota.
45./bolti szolga - .| 1 T 2 5 van — — , — = Sokat dll.
46. hivatalnok ... __.| 17 24 2 K van - — I — = o
' 47./szobafests . 2 4 — | van — - — = =
b 48.jogAsz . ... .| 4 10 | - —S =2 —~ Befeeskendés = —
b 49, hivatalnok .. ... 3 42 |15 perczenként, van | — | — Befeeskendés — J i
g 50. orvostanhallgatd 4 6 | 8—10-szer |flland6 — | - — Luts2 éy Ota Sokat jir, sokat viv.

A tablazathol kivilaglik, hogy a hatsé kankot constatal-

hattuk : 4
5 a 4. napon 3 esetben, az 5. napon 1 esethen
14 ab. , 2 ” Bl gt ) vagyis
A az elsi héthen 10 esethen = 209/,

A 8. napon 3, a 9. mapon 1, a 10. napon 6 esetben
.0 2 SRR W) S R T T R e LRI

a 14. napon 2 esethen, vagyis a adsodik héthen 17 eset
— 340/0.
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1891, 39, sz

A 15, napon 4 esethen, a 19. napon 1 esethen

RSPRG0Sl g vagyis a
harmadil: héthen tsszesen T esethen = 749/
A negyedik hétben 10 esetnél = 209/,
A hatodik 8 2 == 47
A hetedik o AR T e o
A harmadik honapban 1 7 ==
A negyedik 5 1 i == a0

Tehat kideriil, hogy a hatulss kanko joval elibb s fel-
léphet, sit /el i$ s'~okoft Iepm mint azt az autorok hiszik.
Mint mar fentebb is megjegyestiik, az esetelnel nagyobb
részében a  hdatulse  kanko wmdr joval elobb fenndallhatott, mint
azt mi constataltul és kiillindgsen dll ez a fertoztetés utani tibb
héttel jelentlkezettekrol.
(Folytatisa kivetkezik.)

Kizlemény a budapesti ,,Stefania* gyermek-
korhazbol.

Eszleléseink a diphtheria-osztalyon végzett légestmetszé-
sek utokezelése koriil.

Grész Gyula dr. korhdzi segédorvostol.
(Folytatis.)

A diphtheritikus hiidéseknek egy mas, a szokottnal silyo-
sabb alakja a kivetkezé: a javulas protrahalt, a gyermekek
csak lassan szedik Gssze magukat, arczuk halvany viasz-sarga,
a pulsus gyenge, néha arhythmikus, a vizeletben allandéan
fehérnye mutathato ki, Csakbamar ezutin mérsékelt hiidéses
tiinetek jelentkeznek, annak folytin nyelési nehézségek lépnek
fel, a gyermekek apathikusakka valnak, a canule talin mar
el is tavolithatd, a seb renyhén savjadzik, sit diphtheritiknssa
valik és végre szivhiidés kivetkeztében hedll a halal.

Az alibbiakban 3 esetet kivanok ide vonatkozélag kivona-
tosan kozolni; ketté ezek koziil elbalt, egy pedig a silyos
tiimetek daczara felgyogyult.

Elsé esetiink a kivetkezo :

B. Rezso, 6 éves, felvétetett 1889, aprilis ho 22-dikén.
Diagnosis :  Diphtheritis  faucium  cum laryngitide crouposa.
Légzés csak kissé nehezitett, serobicularis behizodas mérsékelt.
Aprilis 23-dikan és 24- dikén allapot valtozatlan, Aprilis 25.
Csapadék egy része a torokban levalt, a 1égzési nehézségek
fokozodnak. Aprilis 26, Ejjel tobbszor suffocatiy rohamai voltak ;
nagyfoki stenotikus tiinetek miatt délben tracheotomia (superior)
végeztetett. Miitét sima lefolydsd, crouphdrtya a mitét alatt
nem firiilt. A mitét utan telJes euphona Aprilis 27. Kozérzet
jo, beteg laztalan, kvhogés gyér, valadék kevés. Aprilis 28
Reggel (-anulemltozmtas seb tiszta. Gyermek apathikus, nehezen
taplalkozik. Aprilis 29. Gyermek folyton apathikus, a tap-
lalékot lenyelni alig képes, miért is gyomoresivel taplaltatik
(tej-tojas keverék). Légzés rendes; érverés gyenge, kimnyen
elnyomhato. Vizeletben ho 1ehem)e szemesézett hengerek,
Aprilis 30. Torok teljesen tiszta; légués nyugodt; kozérzet
valtozatlan. Majus 1. Kozérzet Kissé javul. Mijus 2. Beteg
vizet mar jol nyel. Kizérzet javulasa fart, pulsus teltebb
Mijus 3. Canule teljes eltavolitasat jol tiri. Majus 4. Allandoan
canule nélkiil jol légzik, seb tiszta. Apathia fennall, taplalas
még jorészt gyomoresivel torténik. Majus 5. Beteg canule nél-
kiil jol légzik. Délben szivhiidés tiinetei kizott elhalt,

Bonezlelet : Mérsékelt horghurut, heveny gyomor-hélhurut,
félheveny terimbeles veselob ¢s gyani a szivizomrostok el-
zsirosodasara.

A masodik esetben (K. Lajos), mely szintén szivhiidéssel
ért véget, a canule a tracheotomia utani 11-dik napon tavolit-
tatott el; a velum-hiidés a tracheotomia utian 16 nap mulva
Iépett fel, a hiidések naprél napra fokozodtak, a végtagok
paletlkusakka lettek, a fin apathikussa valt és 4 nappal késobb
beallt a haldl szivhidés tiinetei kozott, A bonezolat oz eset-
ben sajnalatunkra elmaradt.

K. Lajos, 6 déves, felvétetett 1890, julius  5H-dikén.
Diagnosis: Diphtheritis  faucium ¢, laryngitide erouposa. A
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légzési nehézségek a felvétel alkalmaval még nem oly nagy-
foktak, hogy miitétet kellene végezni. Julius 6. A légzési neliéz-
ségek fokozodnak, suffocativ rohamok ismételten lépnek fel,
igy hogy miitétnek (tracheot. inferior) vettetik ald. Mitét sima
lefolyasd, crouphartya mnem diriilt; utdana euphoria. Julius 7.
Légzés szabad, kevés nydlkas valadék expectoratidja. Julius 8,
Elsé canule-valtoztatas; seb tiszta. Torok teljesen feltisztult.
Julins 9. Canule reggeltél délig és d. u. 3—6-ig el volt tavolit-
hato; légzés teljesen myugodt, kevés hig valadék expeetoral-
tatik. Julius 10. Canule egész napon 4t el volt tavolitva, s
cgak este helyeztetett vissza. Légzés nyugodt, kizérzet allandoan
Jjo, laztalan. Vizelet fehérnyementes. Julius 11. Canule reggel
ismét eltavolittatott, seb tiszta, expectoratio esekély. Juliug 12,
Az ¢jjelt  canule nelkiil nyugodtan toltitte : légzés nyngodt.
Julius 14. Seb kisebbedik, ma reggel a trachealis nyilason dt
tobb apré erouphartyat iiritett; légzés kissé nehezebb, Homérsék
reggel: 38°0° €, este: 39°3° C. Juliug 15. A trachealis seb
még nyitva van; ismét crouphartyat iivitett. A jobb felsé lebeny
lobaris besziirddése constataltatik. Homérsék reggel: 380" C,
este: 40° (. Julius 16. A légzési nehézségek annyira fokozod-
nak, hogy a canule-t ujhol vissza kell helyezni, a mikor nehany
kisebb crouphdirtya tavozik és alégzés ismét felszabadul. Torok
tiszta. Tiidobeszirodés fennall. Homérsék reggel : 38°D°, este:
3959 Julins 17. Légzés canule-tn 4t nyugodtan torténik. A
jobb felsé lebeny beszirddése valtozatlan. Kohigés laza, valadék
kevés. Homérsék reggel : 38°5° este: 389" Julius 18. Canule
ismét eltavolithato. A trachealis seb kiriil a hir alatti kitd-
szovet cr(»seu infiltralt. Homérsék reggel: 39°0°, este: 395"
Julius 19. A seb kiriili phlegmone valtozatlan. Canule nélkiil
nyugodtan légzik. Pneumonia fennall. Homérsék. reggel : 38°6°,
este: 39°0" lulms 20. Seb nem sarjadzik, a tibbi tiinetek
viltozatlanok. Homérsék reggel: 38°6% este: 39'2° Julius 21.
Seb semmi  gybégyhajlamot nem mutat. Pneumonia tinetei
kevéshé kifejezettek. Vizelethen ho fehérnye. Homérsék reggel :
3789 este: 390" Julins 23. Kozérzet javul. Kohogés laza,
expectoratio elég kinnyen sikeriil; a trachealis fistulan at bo
genyes viladék diriil. Seb tisztul, kezdddé sarjadzas ; a seb
koriili duzzanat enged. Pneumonia fiinetei nem kifejezettek.
A lagyszajpad hiidése miatt strychnin-injectiok alkalmaztatnak.
Homérsék reggel: 5829 este 38°5° Julius 24. A fia alu-
székony, rosszkedvii, keveset eszik, pulsus O'yenge kisnnyen
elnyomhato ; higas székletek. Hém. r.: 3837 e.: 378" Julius
25, Seb  granulal ; mérsékelt genyes val‘ldék iirtil. Hildeéses
timetek fokozodnak, a fia felilni alig képes, nagyfoku
bagyadtsag jelentkezik, aluszékonysageal. Julius 26. Hiidéses
tiinetek valtozatlanul fennallanak. Julius 27. Kevés vialadék
expectordltatik, a seh granulatifja elérehalad. Vizeletben fehér-
nye még mindig béven (06%,). Gyermek rendkivill gyenge,
keveset ewk apathxkusan fekszik agydaban. Este szivhiidés
tiinetei kozott elhal.

A harmadik eset valésdgos unicum.

A 3 éves fineskanal a tracheotomia utani 6-dik napon a
canule végleg el volt tavolithato. 14 mappal késébb garat- és
oeoehhdéc tunetel lépnek fel végtaggyengeséggel, azutan majd-
nem 3 héten keresztiil silyos szwo-yenveséo-l Ttiineteket észle-
link a gyermeknél, a ki ezen feliil ezen id6 alatt még egy
stlyos broncho-pneumonian is atesett, s végre 84 napi koérhazi
tartozkodas utan a beteg tikéletesen gyogyultan hoesattatott
haza a korhazbol.

Iizen esetiink korrajza kivonatosan a kovetkezo :

V. Ede, 3 éves, felvétetett 1890. julius 21. Diagnosis:
Diphtheritis faucium c. laryngitide erouposa. Nagyfokit steno-
sis miatt még a felvétel napjéan tracheotomia (inferior) végez-
tetett. Miitét utan lényeges kionnyebbiilés. Kivetkezd napokon
laza kiohogés, mérsékelt expectoratio. Vizelethen ho fehérnye
(15, Julius 27. Canule végleg eltavolithato. Julius 28-dikatél
augusztus 15-dikéig a seb nagyon renyhén sarjadzik. Augusz-
tus 9. Nyak jobb oldalan hewm mmg\lob te‘]lndhlt mely
két hét alatt gyogyult. Aungusztus 12. CGarat- ¢és gégehiidds,
valamint végtaggyengeség tiinetei lépnek fel, s a taplalas esak
gyomoresdivel v1hetn kil. A hiidéses tllnetek ellen strychnin-
injectiok vétetnek alkalmazasba. Augusztus 21. Sziveyengeségi
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tiinetek jelentkeznek : cyanosis, hiivis vigtagok, s nagyfokn
elesettség, a melybdl esak ismételf camphor-injectiok utan tér
magdhoz. Ezen felette aggaszté szivgyengescgi tiinetek majd-
nem 3 héten at fennallnak, minek folytin acamphor-injeetiok
nap nap utan alkalmaztatnak. Belsileg coffein. natrio-benzoi-
cum adagoltatik.  Augusztus 26, A
javulast mutatnak, pulsus teltebb s esak idénkint arhythmikus.
A gyermek mar képes kiss¢ nyelni. Augusztus 29. Pulsus
eléggé telt, taplalkozas elég jol torténik. Szeptember 2. Kiter-
jedt bronehitis, kiozépszamui szortyogéssel. Hiidéses tiinetek még
fennallanak, kohoges erdtlen. Vizelethen kevés fehérnye. Szeptem-
ber 4. Bal felsd lebenyben bronchopneumonia fejlodott. Szeptem-
ber 12. Pulsus teltebh, taplalkozas jol megy ; tiidok felett bho
zorejek, beszirédés még constatilhato. Szeptember 14, Koz-
érzet javul, szivgyengeségi tiinetek elmultak. Szeptember 20.
Beszlir6dés mar nem mutathato ki. A javulas allando ; a fineska
kiilleme javul, taplalkozas jol kivihetd, hiidéses tiinetek mind-
inkabb sziinnek, anaemia fokonkint malik és oktober 10-dikén
a beteg teljesen gyogyultan hagyja el a korhazat,

EO

Attérek ezek utan a sebdiphtheridra és az ezzel kapeso-
latos diphtherias phlegmoncera.

A trachealis sebet diphtherias bhetegnél tisztin tartani,
azt a fertozés elol kelloleg védeni, a lehetetlenségek kiizé
tartozik. Minél elébb sikeriil a decanulement, minél kevesebb
zaklatasnak van Kkitéve a seb, minél kevesebh a trachealis
valadék, s minél jobb indulati a diphtherias torokbeli folya-
mat, annal gyorsabban ¢és Kkionnyebben gyoégyul a trachealis
seb. Gyogyult eseteinkben arinylag elég gyorsan kivetkezett
be a sarjadzas, s a seb tobbnyire mar 6—8 nap lefolydsa
utin teljesen be volt gyoégyulva. A canule-valtoztatasnal a
sebet minden alkalommal jodoformmal hintettiik be, a canule
ald pedig naponta tibbszor sublimat-gazet helyeztiink. Egyes
gyogyult eseteinknél a sarjadzas renyhe volt, a seb gyogy-
hajlamot nem igen mutatott, sét esapadékossqa valt. Az ily
renyhén gyogyulé sebeknél a camphor-nyikot, valamint a
napthalin-port (Biedert) eléggé jo sikerrel alkalmaztuk.

Egy 3 ¢éves fiueskandl a sebgyogyulas rendkivill protra-
halt volt, a canule végleges eltavolitisa utin a seb gyogyulisa
kizel 4 hetet vett igénybe. A seb koriilbel6l 2 héten at krater-
szeriien tatongott, semmi gyogyhajlamot nem mutatott, a kir-
nyezo boralatti kotoszovet be volt sziiremkedve ; azutin a seb
feliilletes elhalast mutatott, porkik képzidtek, melyeknek le-
vialasa utan a sarjadzas végre lassan megindult, s a kornyezet-
ben a lobos tiinetek fokozatosan visszafejlédtek. A gyermek a
tracheotomia utin szamitott 5 hét mulva gyégyultan, zart seb-
feliilettel hagyta el a korhazat.

A 185 elhalt tracheotomizalt betegiink kiziil 48 halt el
a mitéttol szamitott 4-dik nap utan; ezen 48 eset kozil 6
esetben talalkoztunk sehdiphtheriaval és phlegmoneval, mint
complicalé folyamattal. A sebdiphtherianak képe tudvalevileg
a kovetkezi: A sebfeliilet szennyes sziirkés, vaskos lepedék-
kel fedett, mely majd sargas-barniva, majd egészen feketéssé
valik ; a szomszédos boralatti kitoszivet hesziiremkedik, a hor
sotétvords pirt mutat. A bér és a bor alatti kotoszovet duzza-
nata mindinkabb fokozodik, felterjed az allestesig, s atterjed
a nyak oldalso részeire s lefelé a mellkas felsd részére, majd-
nem a csecshimbokig. A duzzanat igen feszes, a seb mélyen
tatongé, a gyermek fejét a nagy duzzanat miatt allandéan
hatrafeszitve tartja, s az erds fesziilés kivetkeztéhen mozgatni
alig képes. A szennyes barnds fekete lepedék iddkozben le-
valik, alatta azonban a szovetek iiszkissé valnak, a sebesatorna
mindinkabb nagyobbodik, végre kriterszeriien tatong, sajatsa-
gos biizbs, barnas evet valaszt el, s a seb mélyében a trachea
szabadon fekszik. Ily allapotban a canule betétele tébhnyire
mar felesleges, de ha még alkalmazzuk, rovid idé alatt fekete
lesz a rajta képzddoé kéneziisttél. A gyermek nem eszik, magas
laz 1ép fel, tiidébesziirGdés (egyes esetekben pneumonia gan-
graenosa) fejlédik, s végre a gyermek a septikus infectionak
esik Aldozatanl.

R

|

hiidéses tiinetek némi |

Az utékezelés alatt még két jelentékeny szivédménynyel
talalkozhatunk, melyek azonban nem a diphtherias folyamat-
nak magdnak, hanem a rossz canule-nek s a helytelen keze-
lésnek kivetkezményei. Lzek a felfekvési fekélyel (decubitusok)
s a granulatio-lépzidések. Mielott ezen complicatiok fejtegeté-
séhe hoesatkoznank és azoknak eseteinkben vald eldfordulisu-
kat részleteznénk, sziikségesnek tartjuk a décanulement méd-
jat és idejét eloreboesatani s azutan az eseteinkben eldfordunlt
décanulement-nehézségeket targyalni.

Ha azon kérdést vetjiik fel, hogy mely idépont az,
a mikor a canulet végleg eltavolithatjuk ? ugy altalanossaghan
azt valaszolhatjuk : a canule végleges eltavolitasa sikeriilni fog
akkor, a mikor a gégében a croupos folyamat teljesen lefolyt,
s a nyakhdrtya duzzanata annyira visszafejlodott, hogy a gége
a levegd szamara ismét atjarhaté. A canule eltavolitasanak ido-
pontja fiige tehat azon meghetegedési folyamat intensitdsatol,
mely a gége- és légestben jelen van, fiigg tovabba a gyermek
koratol, azaz a gége tagassigi viszonyaitol. Minél enyhébb s
min¢l kisebb terjedelmii volt a folyamaf, s minél tagasabh a
gége, annial gyorsabban tavolithato el a canule. Az eldadottak-
bol tehat tnként kovetkezik, hogy a décanulement idépontja
az egyes esetekben Kiilonbozé leend.

Gyogyult eseteinket viégig tekintve, a décanulement-ra
vonatkozolag a legkiilonbozobh idépontokat taldljuk. 3% gyo-
gyult esetiinkben ugyanis a végleges décanulement a kivetkezd
napokon sikeriilt :

1 esethen a miitét utin 3 nap mulva:
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Elhalt eseteink kozitt 10 esetben eszkozoltik a décanu-
lement-t 5—9 nap mulva, ezen betegeink a késobb fellépett
pneumoniak, sebdiphtheria és hiidések kivetkeztéhen haltak el

A décanulement eszkozlése normalis viszonyok kizitt,
azaz, hol kiilonos nehézségek nem meriiltek fel, a mitét utan
3—8—11 nap mulva sikeriilt. Ilyen eset volt tsszesen 33; a
tobbi 5 esetben mar a décanulement nehézségeivel kellett kiiz-
deniink. A 33 eset kioziil 10 esetben a décanulement a miitét
utin 6 nap mulva volt kiviheté; ez volt tehat eseteinkben a
décanulement leggyakoribb iddépontja.

(Folytatisa kivetkezik.)

IRODALOM-SZEMLE.
I. Konyvismertetés.

Fliickiger: Pharmakognosie des Pflanzenreichs. — Meyer;

Wissenschaftliche Drogenkunde. — Arends : Synonymen-Lexikon,

Izen fileg a gyodgyszerészeket érdekld hiarom munka elsije
mar régi ismerts, csak ij, harmadik kiaddsban jelent meg. A tirgy
beosztisa a régi maradt: a pharmakognosia terén id¢kizben fel-
meriilt nagyszami 1j dolgok kello figyelemben részesittettek ; szorgos
Jjavitisok szintén meglehetis szimban fordulnak elé. Mint ismeretes,
a nivényi gybgyszerek torténetének hehaté tirgyalisa igen becses
tulajdonsiga a konyvnek ; a gyakrabban emlitett munkak és szerziik
ismertetését a betiirendes fiiggelékben talilja meg az olvasd. Ki-
emelendé még, hogy a forrdsmunkdk lehetbleg teljesen talilhatok
meg a kinyvben.

A misodik munkinak még esak elsé része jelent meg. Szerzi
eloszaviban kifejti, hogy a gylgyszerészet tanitisinak régi ntja
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nem vezet azon magassigra, melyet az ujabb kor a gylgyszerész-
t6l megkivan, s a mely 6t a droguista folé helyezi. Kevés silyt
fektetnek ugyanis arra, hogy a gydgyszerészt a tndominyos gondol-
kozdsra tanitsik : alapos, tisztan tudomanyos eléképzetiség, [Gleg a
vegy- . 65 nivénytan behaté ismerete volninak sziikségesek.
nézetek befolydsa alatt keletkezett a konyv, melynek elsé sorban
az a czélja, hogy a leendd gydgyszerészt a gyodgyszerek egy vészé-
nek inallé vizsgalatira serkentse és ez dltal tudomanyos litasra és
kiivetkeztetésre tanitsa. Mdsrészt azonban az is czélja volt szerzinek,
hogy munkija segitségével a gydgyszerész alapos, tudominyos
nivénytani ismereteket szerezzen s azért a kionyv a phanerogamok
rovid, de behaté morphologidjat és anatomiajat is tartalmazza. A
specialis pharmakognostikus részben a magvakrdl, gyikerekril sth.
52010 minden egyes fejezetet a magvak, gyikerek sth. altalinos
tulajdonsagait leird rész nyit meg, A gyogyszerek nivénytani leirdsa
olyan modorban tirténik, mely feltételezi, hogy az olvasé az illeté
novényrészt maga elott lissa. A nivényeknek gyodgyszerként hasz-
nalt valadékait szerzi nem vette fel, mert ezek szerinte inkabb a
gyogyszerészeti vegytan egy fejezetét képezhetnék, A mellékelt
nagyszami, szépkivitelii, részben schematikus rajzok nagyrészt
szerzé sajat praeparatumai ntin késziiltek és nagyon megkinnyitik
a tanulast. A kinyv 2-dik része még ez év folyaman fog megjelenni.

Arends lexikonja, melybil még esak az elsé fiizet jelent meg,
a gyogyszerészetben eliforduld synonymékat illetileg kivin szolga-
latokat tenni a gydgyszerésznek, vegyésznek, droguistinak sth.
Teny, hogy a gyobgy- és vegyszerek szima rohamosan szaporodik,
¢s hogy egyugyanazon szer is sokszor nagyon kiilénbozi elneve-
z6s alatt fordul eld, a mi nem egy esetben hat zavardlag., Az ily-
nemii munka kiaddsa tehat nagyon is indokolt, mint a melynek
segitségével egyes ritkabb elnevezések helyes értelmezése konnyen
lehettvé valik. Minthogy e munka tugyszOlvin ttors, nem csoddl-
kozhatunk azon, hogy még hiinyok vamnak benne; igy példaul az
acetonumnal synonyma gyanant fel van emlitve az acther lignosus ;
ha azonban az aether lignosust keressitk, nem taldljuk. Mindazaltal
addig is, mig e hiinyokon egy tjabb javitott kiadds dltal segitve
lesz, a konyv jo szolgdlatokat fog tenni. A munka 1D fiizetre van
tervezve ; egy fiizet dra 60 kr.

11, Lapszemle.
Gyogyszertan., Belgyogydszat.

Az alkaliak befolyasa ez epe-elvdlasztiasra képezte Nicssen
kisérleteinek targyit. Ezen kisérletek egy 23 kgm.-os kutyin végez-
tettek, mintan az allaton epehdlyag-fistulat hozott létre. Az dallat
allandéan egyenld tiplilékot kapott (40070 tej, 20070 fehér kenyér
és 800°0 hits). Az allat a kisérletezés folyaman mindvégiz egészsé-
ges maradt, s daczira a beadott alkalidknak soha hasmenést nem
kapott. Rendes kiiriilmények kozt az allat 110°0 gm. epét vilasz-
tott el 24 éra alatt. Hideg vagy langyos viznek nagyobb mennyi-
séghen valé felvétele nem mutatott semmi befolyist az epeelvilasz-
tasra, ellenkezésben az dltaliban elfogadott nézettel. Az alkalidkat
fél liter vizben oldva gyomorsonda segitségével vitte az allat gyomriba
s a kisérletek kimutattik, miszerint a natrium bicarh,, a chlor-
natrium, a phosphorsavas natrinm, a ecarlshadi 86, az eczetsavas
kalium és a kénsavas magnesium higabb oldatai (0H—1'5%)
egyiltaliban nem voltak kimutathaté hefolyissal az epeelvilasatisra,
mig témorebb adatok csikkentették a secretiot, féleg keveshitették
annak viztartalmaf, s igy az elvilasztott epe siiviibb lett és kevesebb.
Ezen alapon Unwverricht tanar klinikai osztilyan kisérleteket tettek
hurutos sdrgasighan szenved hetegeken s litszélag a kalinm aceti-
cumnak napi 4-—6'0 gm.nyi adata igen jo hatdssal volt, a viszke-
tés cstkkent, a sirgasdg visszafejloditt ; s6t hasonld kedvezd eved-
mény mutatkozott a borviszketést illetileg két majzsugorodishan
szenvedi hetegnél is. (Semaine médicale 1891, 45.) —§8—

Topoalgia neve alatt foglalja Ossze Blocg azon eseteit az
egytiinetii (monosymptomis) neurasthenianak, a melyekbhen a test
egy pontjira szoritkozé fijdalmassig van esupin jelen, azon  test-
résznek ki nem mutathatd sziveti elviltozdsa mellett. Ide vagé ese-
tek elég szamosak a gyakorlatban, de még nem lettek Kklinikailag
osszefoglalva. A mi ezen hintalom gydgyitasat illeti, fileg a faradikus
ecsettel valo villamozis ad jo eredményt, de az iiléseket misod-
naponkint kell alkalmazni tébh héten at. Eseteibél a kivetkeziket
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emlitjitk fel. Egy 38 éves né mellére enyhébb iitést kapott, mire
néhany nap mulva mind hevesebh fijdalmak jelentkeztek ezen
emléhen. A beteg aggodalmit még fokozta azon fudata, hogy
anyja mellrdkban halt el s a betegséget wrokolhetinek fartjik. A
fajdalmak esaknem folytonosak. iddénkint igen hevesek voltak,
mindazonaltal éjszakai nyugodalmat nem igen zavartdk. Az emld
egészen rendes volt, gyogynlis a bevezetett drvamra, miutin mir
elozetesen sokféle kezelés lett sikerteleniil megkisérelve. Egy 50
éves n6 heveny gyomorhurnt utin dllandd, égetd fiajdalmat érzett
epigastralis tajan, melytdl a legeriszakosabb kurdk (hydrotherapia
és izolilas, hypnotizmus, metallotherapia, Brown Séquard-féle he-
fecskendések, szamtalan belst és kiilsé szer) sem tudtik megszaba-
ditani ; a bevezetett drammal valé ecsetelés igen jotékonyan hatott.
(Gazette hebdomadaire 1891.) —85—

A tabes aetiologidgjat illetoleg W. Erb tjabh megfigyeléseit
kozli : Bzen adatok 500 esetre vonatkoznak s csak 10°8%-ban
nem volt kimutathaté az elorement lueses infectio. A syphilitikus
betegek koziil 37°;-ban a ragilyozis utin valé 6—10-dik évben mutat-
koztak az elsd tabeses tiinetek. A tobbi aetiologiai okok a lueshez
viszonyitva esak igen csekély szamot tesznek ki. Neuropathias terhelt-
sée magaban csak 0°7Y%,, meghiilés magaban 1°4%,, nemi kicsapongi-
sok 1%,-ban voltak mint a tabes ok:li;fc]vclletﬁk. Mindezek alapjin
felveszi Erb, hogy a tabes leggyakoribb oka a syphilis, bir vannak
egyes esetek, a melyek mis ok folytin, pl. ergotismushél tamadtak.
FEzen okbeli osszefiiggésbol azonban még nem kovetkezteti Eib,
hogy a tabest egyszeriien az idegrendszer syphilisének lehetne
tekinteni. (Berliner kl. Wochenschrift. 1891, 29, 30.) —ss—

Aprobb jeqyzetek az orvosgyakorlatra.

1. A legjobb purgalé csére Porfer szerint a kivetkezd :
Rp. Extr. fell. faur. 25°0; glycerini 100°0; ol. ricini 50°0;
aquae 200, Bz egy liter meleg szappanos vizhe téve, hasznalandd
estrének. (Deutsehe med, Woehenschrift, 1891. 36. sz.)

2. Cystitis gyégyitisa. Bayer mir tébh évvel ezclott ajan-
lotta a higyszervek betegségeinél a fabiana imbricata nevii exoti-
kus novényt, mely a kereskedésbe pichi elnevezis alatt jut. Ujab-
ban Laval ajanlja a levélhil késziilt vizes kivonatot mindennemii
cystitisnél, és pedig kivetkez6kép : Rp. Extr. fuidi. pichi 52°0;
kalii nitriei 4°0; syrupi simplicis 90°0. 8. Minden 3 O6riban eg
kivéskanalnyit. B szer killsnben haematuridndl is hatisos. Bgyide-
jilleg jelenlevé Bright-kér a szer hasznalatat ellenjavalja, mert a
tapasztalat azt mutatta, hogy a fehérnye mennyiségét a vizelethen
niveli. (Wiener klin. Wochensehrift, 1891. 37. sz.)

3. Epekovek eltdvolitasdra nagyon jo eredménynyel hasz-
nalja Sticker a belladonnat, melynek infusumabol (1—1'5:150) a
roham alatt '/,—1 dranként egy evikandlnyit vétet be. Hasznal-
hatd a vizes kivonat is, 0°1—0°15 extractum belladonnae 20 gramm
vizve ; ebbdl '[,—1 érinként 20 csepp veendd be. A rohamok
kozti idében a Durande-féle mixturat (3 rész aether sulfuricus és
2 rész spiritus therebenthinae) haszniltatja. (Wiener med. Blitter,
1891, 37. sz.)

4, Spasmus glottidis esetéhen Morell Muckenzie dohdnyt
vagy borsot szippantat fel. Az ennek kivetkeztében bealld tiisszenés
azonnal eltiinteti a fenyegetd tiineteket és a beteg nyugodtan kezd
lélegzeni. (Deutsche med. Wochenschrift, 1891. 35. sz.)

O. Az eml6kion levé repedések gyogyitasara IHirsi a
kisvetkezo kendesot ajanlja: Rp. OL rieini, bismuthi subnifrici aa
50, E kenbesnek az az elinye van, hogy a szoptatis elétt nem
kell eltivolitani, mert a gyermekre nézve nem drtalmas. (Deutsche
med. Wochenschrift, 1391, 36. sz.)

6. Kreosot-csdrék. A kreosotot esére alakjaban Revillet
kivetkezikép rendeli : 2-—4 gramm kreosot 25 gramm édes mandola-

olajban felolvasztatik és . egy tojassirgija és 200 gramm viz
segélyével emulsiova  alakittatik, (Deutsche med. Wochenschrift,

1891. 36. sz.)

7. Egyszerti kémlési mod arsenre. A vizsgalando folyadékot
kémestbe téve, hozzi kalium vagy natrinm causticum-oldatot adunk,
tovibba egy kevés aluminiumot: a kémes) nyildsit argentum nitri-
cum oldatdba mdrtott papirral zicjuk el. Ha arzen van a folyadék-
ban, a papir megfeketedik. (Deutsche med. Wochenschrift, 1891,
34, sz)
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A német orvosok és természetbuuvarok G4-dik

vandorqgyiilése.
(Halle, 1891. szeptember 21—25.)
L.
Halle, 1891. szeptember 21.
Noha a német orvosok ¢s természethuvarok vandorgyiilési
intézménye a két év elott Heidelbergdban tartott iilés dta hizo-
nyos atmeneti korszakot tolt, ngy latszik e Koriilmény az iilés
latogatottsagara estkkenté befolydssal nines. A latogatok leg-
nagyobh része, a régi hagyominyhoz hiven csak Theilnehmer
¢s igen Kkicsiny ezekhez képest azoknak szima, kik mint
allando tagjai a 2 év elott létesiilt egyesiiletnek a munkdalato-

kat (a nagy- és szakiilésekben tartott eléadisokat) akkor is |

megkapjik, ha a vindorgyiilésre el sem jinnek: ha azonban
valaki utobbin tényleg részt akar venni, akkor daczdra dallands
tagsdgdanal még mint 7heilnehmer is beiratkozik és igy esak azon

elényben részesiil, hogy kélféle tagsdgi dijal fizet. — Az utolso |

2 év alatti prébaidében tapasztaltak utan az idei hallei vandor-
gyiilés fog a felett donteni, vajjon a joviben hogy lesz; e
gyiilést holnaputin tartjak meg és ezen csakis az allandd tagok
vehetnek részt. Hatarozatairol a kivetkezo értesitésemben lesz
820. — A vandorgyiiléssel kapesolatos kidllitas ez idén is el-
maradt ¢és esak a villamos tarsasdg allitott ki néhdny elektro-
technikus és elektrolytikus tirgyat a varosi tornacsarnokban,
azonkiviil a vandorgylilés befejeztével kizis kirandulis tirté-
nik majd kiilon vonaton a Majna melletti Frankfurtba, az
internationalis elektrotechnilus Eidllitds megtekintése ezéljabol.

A vandorgyiilés szervezkedése csak olyan, mint az eldzd
esztendokben volt. Harom nagygyiilésen 2—2 altalanos érdeki
eléadas all napirenden, az egyéb 200-nal tobb elbadis pedig
a 32 szakosztaly programmjaba vitetett fel. Eddigelé 935 a
jelentkezett résztvevik szdma, azonban még mindig folyik a
heiratkozas, miutan tobben csak ezutan fognak érkezni. Ter-
mészetes, hogy a német elem dominalo, de mindegyik szakosztaly-
ban tibb idegen orvszagbelire talalhatni, miutan ezek dpoly
szivesen lattatnak és ugyanazon jogokban is részesiilnek, akar
csak internationalis congressuson, csak azzal a kiilonbséggel,
hogy az eléaddsi nyelv dllandéan a német. Magyarorszaghol
a kovetkezok jelentettek be eléaddsokat:

Szabo Jozsef tnr. az dsvany- ¢s foldtani szakosztalyban

korboneztani elvaltozassal szemben mit sem tehetiink. Az egész
eloadasban kiilinben alig hallottunk valami djaf, de Nothnagel
eloguentifja és szép rhetorikdja Altal mindvégig lekitvén
figyelmiinket, az orvosi mikidés magasztos feladatat hang-
stlyozta befejezésiil és a tovabbi munkéalkoddsra buzditott,
miutan az orvos esak munkdsa a természetnek, nem pedig
mestere.

Lepsius dr. (Frankfurt a. M.) ., Das alte wnd das neue
Pulver® ez eléadiasiaban hisiorikus alapon, igen szellemes
itletekkel ¢és megjegyzésekkel fiiszerezve, fejtegette, hogy az
egyes népek mily I6port hasznaltak minden idéhen.

Délutan az egves szakosztalyok alakulo iiléseiket tartot-
tik meg ¢és azok, melyekben sok eléadas volt hirdetve,
tudomanyos targyalasaikat is megkezdték.

Ha még megemlitem, hogy résztvevinek valé beirat-
kozasunknal mindegyikiink Halle varosinak monographidjat
kapta, egy tartalmas munkat, mely azutolsé idébhen rohamosan,
de egyszersmind remekiil fejloditt vavos torténetét, fejlodését,
intézeteif, népességét ¢s szamos mas tényezdjét ismertefi, ¢és
még azt is; hogy gy a varos, mint pedig az itt iddzo kar-
tarsak minden tekintetben elbzékenyen gondoskodnak, hogy a
szellemi munkalkodast kivveté firadalmakat kellemes és kényel-
mes modon kipihenhessiik, a mai naprol szolo értesitésemet
befejezhetem.

A vandorgyiilés jovd esztendei helye felett a mdasodik
iiléshen fog hataroztatni. Valészinileg Niirnberg lesz az, mintan
eddigelé csak ezen viaros részérdl fortént meghivas.

Szenes Zsigmond dr.

Dr. bare FHotvos Lorand egyetemi rektort
szekfoglalo beszede.
(Folytatas.)

Beszédem eddigi folyamaban annyiszor ecmlegettem mar a
tudomdnyos iskoldat, a tudomdnyos tanildst, hogy ‘szitkségesnek
litom arrél is szdlani, mit értek én e kifejezések alatt. Roviden
megmondhatom  Tudomanyos az iskola, tndomdnyos a tanitds oft,
de esakis ott, a hol tuddsok tanitanak. Hozzi tehetem, hogy fudos-
nak nem a sokat tuddt, hanem a tudomdny kutatéjat nevezem.

A tudésok tanitisa annyiféle, a hiny a tudominy és a hiny
maga a tudds, az egyik a részletekbe mélyed, a mésik inkabb
altalanos tételekkel foglalkozik, az egyik szaval, a masik diktal, az

. Ueber den Unterschied zwischen der petrographischen und geologi-
schen Klassifikation der Gesteine® czimii eléadast;

egvik kisérletez, a misik dedukil, egy mintira szabni valamennyif ‘
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Torok Lajosdr. . Ueber Sudamen und Miliaria® czimii elo-
adast a borgydgydszati szakosztalyban;

Szenes Zsigmond dv. ,, Ueber therapeutische Frgebnisse
ciniger newer otiatrischer Heilmittel® és . Casuistische Mittheilun-
gen® ezimii eléadisokat a fillorvosi szakosztalyban., A viandor-
gyiilés targyalasain ezeken Kiviil részt vesznek még Haberern,
Hasenfeld, Prochnow ¢és Schweiger Zsigmond dr.-ok Budapestrol,

C R

Ma délelétt 9 ora utan a  Kaisersile® nagytermében
His tar. (Lipese) nyitotta meg az elsG altalinos iilést és a
szokdsos iidvizlé dietiok utan kivetkezeit a két diszeldadis.

Nothnagel tov. (Bées) , Ueber die Grenzen der  Heil-
kunst® ez, eldaddsiban a betegség Altalanos fogalmianak magya-
razata utan tibb koéralakot sorolvan fel, az ezek ellen fogana-
tosithato beavatkozasokkal foglalkozott ¢s élesen hangsilyozia
mindig azon hatart, hol az orvosi ténykedés haszna megsziinik.
Igy tibbek kizott kKiemelte, hogy a polyarthritis rhewmatica
ellen mily kitiiné szolgalatokat tehetnek a salicyl-készitmények,
de mar az endocarditis vagy billentyii-bantalom ntolagos keép-
zodése gyogyszer dltal nem akadalyozhatéo meg. A gydgykeze:
lés eredménye kiilonben sok mindenféle helybeli és altalanos
okokt6l fiiggvén, utobbiak ellen sok esetben csak javitolag
hathatunk, méskor pedig hasztalanul kiizdiink, mintan hizonyos

-", Békai Janos dr. ,Die Erfolge der Intubation® czimii el6- lehe:eﬂe.n és nem is szabad, mert értéket e tanitisnak épen annak v
adast a gyermekorvosi szakosztalyban ; egyéni jellege ad.

A tudds, ki a tudomany igazsdgat hallgatoi elétt mindig fijra
meg njra felfedezni litszik s az egyes tételeket a maga modja
szevint  Osszehordja, annal biztosabban fogja hallgatoinak érdeklo-
dését felébreszteni, memnél inkdbb sajitja az a gondolatmenet, a
melyet kiovet. Igaz, hogy az ilyen eltadasok nem terjedhetnek ki
egyarant minden vészletre, s ezért nem adhatnak annyit, mint a
mennyit példaul egy nagy kézikinyv vagy encyclopaedia elolvasiasa
vagy felolvasisa adna, de lehetivé teszik azt, a mi ennél sokkal
fontosabb és a mire a kinyv holt betiije nem képes, hogy t. i. mir
a kezdo is bepillanthasson a tudomdny lényegébe s ne csak annak
eredményeit csodalja meg, hanem kutatisinak mddszerével is meg-
ismerkedjék.

Tabbet 14t egy orszag természeti szépségeibol az az utas, ki
tapasztalt vezetd kiséretében tervszeriien megvalasztott Osvényeken
bejarja annak néhiny legérdekesebh vidékét, mint az, a ki végig
pyargal minden szélesre taposott orszagutjin.

A condolkozisban indllosigot esak az olyan tandrnak tanitisa
adhat, a ki maga indlloan gondolkozik, pedig ez az Gnallosig az,
a mi a legszilkségesebb tigy a tuddsnak, mint a gyakorlat emberé-
nek. A mint ninesen e foldin két egyforma falevél, igy nincsen
két egyforma heteg, vagy két egyforma peres iigy s azért az orvos-
tol, az iigyveédiol tobbet kell kivinnunk, mint azt, hogy misok
tudoménya altal alkotott mintdkat alkalmazzon, sziikséges, hogy a
magaéhol is tudjon valamit hozza adni. "
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Talin mir is kelleténél tovabh beszéltem e fargyrdl, talin
felesleges dolgot miiveltem, mikor az egyetem szine elitt egy olyan
eszmét fejtegettem, melyet annak minden lelkes munkssa amigy is
nemesak agyaban, de szivében is hord. De nem tennénk eleget ez
eszméért, ha azt mint sajit kincsiinket rejtegetndk, oda kell inkabb
hatnunk, hogy az nemzetink kizvéleményévé viljék, hiszen annak
megvaldsitisa is nem néhanyunknak, de mindnydjunknak feladata.
Hangomnak talin erdt ad az allis, melyet ma elfoglalok s szavam nem
lesz hiabavalo, ha iigyiinknek bir esak néhany nj hivet szerez.

Azokbél, miket elébb elmondottam, azt a kivetkeztetést kell
levonnunk, hogy az egyefem tudomdnyos tanitisinak szinvonalit
egyediil tanirainak egyénisége allapitja meg. Az egyetemi kérdés
ezért mindenek elitt személyi kérdés, mely mellett a szervezetére,
szabalyaira vonatkozd kérdések csak mdsodrendii érdekiiek. A kiil-
foldon a kérdésnek ez a személyes oldala tényleg elotérben dll, az
egyes egyetemek jo vagy rossz hire, hallgatéi szimanak gyarapo-
dasa vagy fogyisa” egyes fanirok személyéhéz van kitve. Nilunk
még nem szokds a tanar személyes értékének oly nagy fontossigot
tulajdonitani, a min6t az megérdemel.

Megelégsziink mi rendesen azzal, ha a rendszeresitett tan-
székeket betoltjiik, néha talin még 1j tanszékeket is rendszeresitiink,
de nem tesziink semmit az olyan tuddsért, a ki akkor lép ki a
pialydra, mikor a keret mir be van toltve, vagy a ki olyan szakot

miivel, mely a kevéshé fontosak hirében 4ll. Bz nem elég. Ha
komolyan azt akarjuk, hogy a wmagyar egyetem is a tudominy

iskolija legyen, akkor tibbet kell tenniink a magyar tuddésokért.

A tudomanynak épen gy életfeltétele a fényiizés, mint a
miivészetnek, az egyikben mint a masikban ¢sak az ér igazin
valamit a mi a soron felill all. Sziikségletét nem lehet és nem
szabad a takarékos allamhdztartisnak rendes mértéke szerint ki-
szabni.

A tndomany miivelése és tanitasa, nem mondom hogy, érde-
mesebh, de egészen misnemii foglalkozdis, mint az 0. n. hivatalos
iigyek szabilyszerii elintézése. Ki lehet azt talin pontosan szamitani,
hogy valamely hivatalnak bizonyos acta-halmaz feldolgozasira hany
hivatalnokot, hany o6rin 4t kell foglalkoztatnia, de megoldhatatlan
feladatnak tartom azt meghatirozni, egy nemzetnek hiny tuddsra
68 tuddsainak hdny orai munkdjara van sziiksége arra, hogy e
tudomdny #ldasait magaéva tegye. Annyi bizonyos, hogy addig,
mig egy-egy tudomanyszaknak miiveldi széles e hazdban csak hiarom
vagy négy olyan dllisra szimithatnak, mely nekik az anyagi és
tudominyos megélhetést némileg biztositja, addig nem pezseghef
hazinkban a tudomdnyos élet, addig a tudomany valéban idegen
hatalom fog maradni kozottiink. Virhatjuk-e addig, hogy kivald
tehetségii ifjaink, pedig ilyenekben, mint tandri wiikédésem tapasz-
talata alapjin mondhatom nines hidny, aggodalom nélkiil lépjenek a
tandri palyara, melyen a boldogulishoz oly kevés a remény, mint
a sorsjatékban, melyben nagyon ritka a nyerészim.

Nines mit soka gondolkodni e nagy baj orvoslisanak moédjan.
Nivelni, talin meg kell kétszerezni egyetemiinken a tandri dllasok
szAmt.

Nem 1ij tanszékek rendszeresitését értem én ez alatt, ne is
mindig csak rendszevesitett tanszékekhez keressiik a tudost, hanem
inkiabb az érdemes a tudds kedvéért allitsuk fel a tanszéket. Ha
Magyarorszignak példaul tiz kivalé romanistdja, vagy tiz kivilo
physikusa van, vagy lesz, s ez bizony nem sok, akkor gondoskod-
nunk kell, hogy ez a tiz romanista vagy tiz physikus ne esak meg-
élhessen, de olyan korillmények kozott élhessen, melyek zavartalan
tudomsinyos foglalkozasat és tanitdsit lehetdvé teszik.

»A tudds hazaja széles e vilig®, a mi kalténk mondotta ezt,
5 igaza volt; de ne feledjiik soha, hogy Magyarorszig is ehhez a
vilighoz tartozik. Ne Amitsuk magunkat azzal, hogy mert immdr van
két egyetemiink, van miiegyetemiink, van akadémiink, azért mér
eleget tettiimk a tudominy meghonositisira. Ha azt akarjuk, hogy
a tudomdny itt me csak tartozkodasi helyet, hanem igazi otthont
talaljon, melyben ereje szabadon fejlidve és erisidve a nemzet erejé-
vel szétvialaszthatatlanul sszeforrjon, ekkor még nagy, az eddigieket
még felitlmuld dldozatokat kell hoznunk.

Messze foldrél, a Karpatok tulsé oldalardl, az Oczein tavol
partjairél sokszor meseszerii hirek jutnak el hozzink., Nagy urak,
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kik életitk Tegjobb drait a tudomdnynyal vald foglalkozdsuknak
kiszonhették, iparosok, kik gazdagsiguk forrasit a tudomdny alkal-
mazdsgiban taldltik, milliomokra rigéd adomanyaikkal mintegy varazs-
iitéssel teremtenek 1j egyetemet vagy ontenek 1ij életet a régiekbe.

Nilunk az ilyen szép tetteknek eddig kisebh volt a mértéke.
de megmutattuk azért mi is, hogy tudunk nagyot tenni, csakhogy
a mi erénk nem egyesek millidiban, hanem millick hazaszeretetében
rejlik. A mit nem bir megtenni az egyes ember, azt kormdnydval
élén megteheti az egész nemzet. A magyar nemzetnek nem szokisa
ginynyal visszautasitani az olyan fidt, ki téle sokat kér, kivinsagat
talan kissé sokd fontolgatjia meg, de ha lassabban is, hizonyosan
teljesiti azt, mikor jogosultsiagirél meggy6zidott, Vajha ez volna
sorsa az én kivinsagommak is.

(Vége kivetkezik.)

Heti szemle.
Budapest, 1891. szeptember 24-dikén.

Seheiber H. dv. mult heti észrevételeire vgy Grdsz Menyhért
mint Kordnyi Sandor dv. uraktél viszont észrevételeket vettiink.

Mindkét szerzé eldadasaban  és  kizleményében azért nem
emlitette fel Sch. 1 munkilatait, mert mind a két eléadas illeti-
leg bemutatis egy rividre szabott idejii orvosi szakiilés eliaddsat
illetileg jelentését képezte, melyben nem lehetett Kiterjeszkedni
mindenre, a mi a tirgygyal tivolabbi kapesolatban van, illetéleg
nem volt feladat az, hogy a szerziket egyiltalin vagy mind fel-
soroljak. Ha a villanyos fiird6k torténetét fogja megirni valaki,
abbdl bizonyidra nem fognak kimaradni Sch. nir dolgozatai, figyszintén
nem akkor sem, ha a hemiathetosis spastica bemutatott esete
irodalmi kozlésre ki lesz dolgozva. ¥ nyilatkozatokkal a felmeriilt
kérdés subjectiv része hefejezettnek veheto.

Sch. dr. multkori észrevételében kifogasolta Grész M. dr.
azon allitasat, hogy az emberi test vezetési ellendllisa a villanyos
fiirdoben nagyobb a vizénél és ezzel szemben hivatkozva Rosenbaum
sth. kisérleteive, azt az ellentétes nézetet Allitotta fel, hogy kisebh.
I kérdésre vonatkozdlag Girész M. i kivetkezdket ivja:

pOarkalatos tévedésnek declaralja Sch. dr. tr azon allitisomat,
hogy az emberi test vezetési ellendllisa nagyobb a vizénél, s ezen
allitisanak tdmogatasira Rosenbawm kisérleteire hivatkozik, Fil-
téve, hogy ha utébbi az ellenkezd nézeten lemne is, még nem
kivetkezik, hogy azért Eulenburg-nak, Gdirtner-nek, Stein-nak sth.
nines igazuk, mert ez ideig hasonlé eredményre kiviile senki se
jott. De Rosenbaum nem is dllitja azt, hogy az emberi test veze-
tési ellendllisa kisebb a vizénél, hanem Scheiber v interpretilja
tévesen idézett szerzit. Hiszen azon koriilmény maga, hogy Rosen-
baum sziikségesnek tartotta monopolaris fiirdéket alkalmazni, meg-
donti Scheiber 1r dllitdsaf. A monopolaris fiird6k épen ama tény-
nek koszinhetik keletkezésiiket, hogy az emberi test a viznél nagyobh
vezetési ellendllassal bir, s e fiirdonemnél a test az dramba beik-
tattatik. Ha ellenkezien dllana a dolog, valdban érthetetlen lenne,
hogy miért alkalmazott Rosenbaum monopolaris fiirdit”,

Iz ellenvetésekre Scheiber dr. tdr a kivetkeziket kivamja
megjegyezni, melylyel a vita azt hissziik érdemileg is bezdrhatd.

»Rosenbaum kisérlete — mely kiilonben az eldtte dolgozo
Lehr-éval megegyez — a széban levé kérdés eldiontésére kivet-
kezi volt. Egy fiirdokadat tele evesztett vizzel. Megmérte annak
vezetési  ellenalldsat. Azutin beleiiltetett egy embert a fiirdokadba,
abbdl annyi vizet evesztett ki, hogy a bennmaradt viz és a benne
iilé ember cgyiittes térfogata épen annyit tett ki, mint elébb a
viz egymagiba. Ekkor tjra megmérte a vezetési ellendllist és azt
tapasztalta, hogy mostan ugyanazon tomeg térfogat és hardntmetszet
daczira a vezetési ellenillis kisebb lesz. A folyadékba bemeriili
emberi test tehit a villamos vezetésnek kisebb ellendllist vet elébe,
mint az altala kiszoritott viztémeg: azaz mas széval az emberi
test vezetési ellenallasa a villanyos fiirddben kisebb a vizénél.

E kérdéssel kiilonben semmi kapesolatban sem dll az uni-
vagy bipolaritisa a fiirdonek. Unipolaris berendezésnél a villamos
Aram egész mennyisége hatol at az emberi testbe, bipolaris berendezés-
nél pedig csak egy részlete. Ez épen a lényegbeli kiilinbség a
kettt kozitt. A vezetési ellendllis kérdése itt kozombis®,

ok
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Az igazsagiigyi orvosi tandes szervezete, tgyrendje és
eljarasi szabdlyai. (Kiadatott a m. Kkir. igazsigiigyministernek
35,320/890. szam alatt kelt rendeletével,) (Folytatis.)

() Az dgazsagiigyi orvosi landes itlésel.

11, § Az igazsagiigyi orvosi tandies hetenként egy erre meg-
hatarozott napon rendes iilést tart. Ezen rendes iilésre kiilon meg-
hivék nem kiildetnek, hanem az iilésben elintézendd iigydarabok
kiosztisa alkalméval ivja rd az elnék a beadvanyra azon iilési
napot, a melyen az iigy el6adandd. A tanacsnak oly tagjai, kiknek
iigydarabjuk elfadasra kitiizve nines, az elnok Altal az iilésiikee
kiilin meghivhatok,

A heti rendes iilésen feliil az elndk a teendék szimdhoz ¢és
siirgGsségéhez képest rendkiviili iilést hivhat egybe. ILzen esethen,
valamint akkor, ha a rendes iilés nem tartatik meg, errél az elnik
a tandes tagjait kiilon értesiti.

Ha az elbadok valamelyike igen fontos ok alapjin kénytelen
az iilésr6l elmaradni, ezt kiteles oly idében bejelenteni, hogy az
elnik az elkészitett vélemény elbadasdaval a tandesnak egy hason-
vagy rokon szakmabeli tagjit bizhassa meg.

12, §. A tandes ilése D szavazattal hatdrozatképes. A tandes
azonban lehetileg T, kiilénésen fontos iigyek elintézésénél pedig 9
taggal alakitando meg. Az itlésre kitiizitt tirgyak mind elintézendék.
; Ugy a tandeskozisnil, mint a szavazisnil a tagok kor szerint
és pedig legelGszir a legifjabb, utoljara a legiddsebb tag nyilatkoznak.

A szavazisra a kérdések lehetbleg egyszeriien igen® vagy
wnem“-mel teenddk fel. Minden jelenlevi tag, valamint a tandcson
Kiviil all6, de az iilésre meghivott szakértdk is szavaznak. A szava-
zis mindig éloszoval tiorténik. A szavazatok tibbsége dont. Az elnik
utoljara szavaz., Ha a szavazatok két vélemény kizt egyformdn
oszlottak meg, azon vélemény emelkedik hatirozattd, a melyhez az
elndk esatlakozott.

A tandesnak azon tagjai, kik valamely iigyben mint orvos-
szakértok mar véleményt adtak, a memnyiben ezen iigy feliilvéle-
ményezés végett a tandcs elé keriil, abban eldadok nem lehetnek,
annak eclintézésénél pedig az iilésen jelen nem lehetnek s a tandes-
kozashan és szavazasban részt nem vehetnek.

A tanics iiléseire kozionség nem hoesattatik be.

13. § Az iilések jegyzikinyvébe a jegyzi a jelenvoltak
neveit, az ecléadott tirgyakat, az eléadék neveit, a tirgyalis és
tandcskozas menetét rividen: toviabbd a szavazék neveit, a szavaza-
tok szimat és miaden tagnak szavazatit felveszi; a mennyiben az
eloadd veéleménye valtozatlanul elfogadtatott, ezt a jegyziokonyvhen
egyszeriien megjegyzi; a mennyiben pedig az elbadd inditvanydn
modositasok vagy valtoztatisok tiorténtek, ezeket egész terjedelmiik-
ben a jegyzokinyvbe iktatja. Az ekképen szerkesztett jegyzikinyvet
az fiilésen jelen volt tagokkal 8 nap alatt, korozés utjan, aldirds
végett kizli s azutin feliilvizsgalat czéljabdl az elniknek hemutatja. Az
elnik dltal hitelesitett jegyzkinyvet a tanaes irattaraban helyezi el. A
tandcs iratait és jegyzokionyveit a tanaes tagjai barmikor betekinthetik.

Azon tag, kinek az elfadotol eltérd és az iilés alatt bejelentett
kiilonvéleményét a tobbség mnem fogadta el, e kiilinvéleményt az
iilés utin 48 Ora alatt irdsban beadhatja, mely esetben a jegyzi-
kinyvhez esatoltatik. (Vége kivetkezik.)

Vegyesek.

Budapest, 1891, szeptember 26-dikdn. A fovirosi statistikui
hivatalnak 1891. szeptember 6-dikitol szeptember 12-ig terjed heti ki-
mutatisa szerint e héten élve szilletett 369 gyermek, elhalt 246
személy, a szilletések tehat 123 esettel multik feliil a haldlozisokat.
Nevezetesebb haldlokok voltak e héten : croup 4, ronesold toroklob 17,
hokhurat —, kanyard 2, virheny 2, typhus 2, gyermekagyi liz —, agy-
kérlob 7, agylob 1, agyvizkér —, agyvéromleny 6, rangasok 6, szervi
szivbaj 0, tiid6-, mellhdrtya- s horglob és hérghurut 20, tiidégimo
és sorvadds 306, bélhurut és béllob 42, méhrik 2, Brigthkor és vese-
lob D, gyermekdgyi bajok 1,angolkér —, velesziiletett gyongeség és
alkathiba 16, aszkor, aszily és sorvadas 4, aggkor 9, erdszakos haldl-
eset 11. A fovarosi kozkérhdzakban dpoltatott a hét elején 2113
beteg, szaporodis 626, csokkenés 643, maradt e hét végén dpolis
alatt 2096 beteg. — A fovarosi tiszti féorvosi hivatalnak 1891.
szeptember 10-dikétél szeptember 17-ig terjedd kimutatisa szerint e
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héten elfordult megbetegedés : hagymézban 19, birdnyhimlében 4,
virhenyben D0 (meghalt ), kanyaréban 13, ronesold toroklobban 55
(meghalt 12), torokgyikban 9 (meghalt 1), trachomdban 14, hik-
huruthan 2 (meghalt 1), orbianezban 6.

— Figyelmeztetés. A budapesti kir. orvosegyesiilet t. tag-
Jainak  szives tudomdsira hozom, hogy az egyesiileti konyvtir
oktober 1-jét6l fogva dtkiltizés miatt egyelore zarva marad. Dondtl
Gyula, kimyvtiros.

) Egyetemes orvostudori felavatdsok 18Y1. szeptember
19-dikén. Fischhof Sdmuel Szentes (Csongradm.); Hadfy Miklds Térik-
Beese (Torontalm.); Weisz Victor Farkas Veszprém (Veszprémmo):
Deutsch Arthwr Budapest : Weisz Mdr Nagy-Peleske (Szathmir) ;
Damjdn Lajos Tiéva (Bavsm.); Schreiber Lipit Csonoplya (Biesm.),
Hailbrunn Arthwr Zenta (Baesm.) ; Bokor Géza Tiszatoldyvar (J.-N.-
K .-Szolnokm.) ; Perényi Istvdn Piostyén (Nyitram.); Marton Adolf
M.-Antalfa (Zalam.); Szendrd Jeni B.-Gyarmat (Nogradm.). —
Kozma Sindor orvostudor sziilészmesteri oklevelet nyert.

— Egyetemi orvoskari hirek. A bhudapesti egyetem orvosi
karan alkalmazast nyertek : Az 1. boncetani tanszék wmellett - 1.
tanarsegéd lett: Wetltengl Karoly dv. 11. tanarvsegéd, Tellyesniczhy
Kalmdan szig.-orvos, dijazott demonstratorok lettek : Schwarce Hugo
és Gyorgy Gdbor 1L éves, Fischer Aladdar és BEisenmayer Gyula
Il. éves o. t. h., dijazatlanok pedig Frewreise Fevence, Ceigler
Henrile, Dembitz Sdandor, Hasenfeld Oskdr, Doctor Kdroly, Fried
Ddniel, Konrad Biéla, Reisz Octawidn o. t. hallgatok, A IT. bones-
tani tanszél mellett @ 1. tanarsegéd lett: Halasz Henrik dv., 11,
tandrsegéd, Erdey Gyula szig.-orvos, dijazott gyakornok Sefesik Alajos,
dijazatlanok lettek Gvitn David, Rottmann Elemér, Ritoolk Zsigmond,
Mahler Gyula, Roszner Aladdr, dijazott demonstratorok lettek Reis:
Erigyes, Klein Simon, Németh Odin, Rdcz FElek, dijazatlanok
Eordogh Ference, Leitner Vilmos, Halka Lajos, Ludvik Elemér,
Gobbi Kdroly, Szili Sindor, Dobrzyniecki /{rp(id, Fischhof Kdroly.
Az Clettani tanszél mellett : dijazott gyakornok lett: Kmetyko
Jozsef dv., dijazatlan Ferényi Jozsef szig.-orvos, dijazott demonstra-
torok lettek:  Damitor Mikids V. éves, Sgabs Odon 111 éves
o. t. hallgatok. Az dltaldnos kor- és  gyogytani tanszék mellett :
dijazatlan gyakornok lett ¢fj. Kuthy Dezsi V. éves o. t. h. A
gydgyszertani tanszék mellett @ 1. tandrsegéd lett : Kdssa Gyula dr.,
II. tandrsegéd, ZIHorvill Mihdaly szig.-orvos, dijazott gyakornok :
Antal Janos, dijazatlan Hoffmann Péter o. t. h. A kérboneztani
tanszél mellett : L. tandrsegéd lett Tangl Ference dr., IL. tandrsegéd,
Minich Karoly szig.-orvos, dijazott gyakornok: ifj. Hirkdé Ldszlo,
dijazatlan : Lovrich Jéesel szig.-ovvos, Burta Jozsef, Morice Firni
V. éves o. t. h. A Edrsziwettani tanszél mellett : dijtalan gyakor-
nok lett : Fingels DBéla o. t. h. A IL belklinikai tanszéle mellett :
I. tandrsegéd lett: Imrédy Béla dv. Il. tanivsegéd, Ihos Jozsef dv.
A sgemblinilai  tanssélc  mellett, 11, tanarsegéd lett: Grdsz
Emil dr., dijazott gyakornokok lettek : Lippay Sindor dv., Dutthay
Gywla dv. A torvénysezéli orvostani tanseélk mellett 1. tanavsegéd
lett :  Kenyeres Balizs dv. 11, tandrsegéd Szigeti Henril: dr.,
dijazott gyakornok Klimes Zsigmond, dijazatlan Borsos Béla, Rizsa
Imye, Weisz Miksa, Stamberger Jend szig.-ovvos. Az elmekir és
gyogytani tanszél mellett Schaffer Kdaroly dr. tandrsegédi alldsin
ujabb két évre meghagyatott. Swehla Jdnos és Altwehr Jozsef
V. éves o. t. ballgatok a Csansz-féle Osztondij élvezetében meg-
hagyattak, Kubinyi Pal, Weinberger Izidor, Fiseh Avon, tovibba
Réhrich Béla, Stipanies Elek, Viamossy Zoltin, Tellyesniczky Kalmén,
Erdey Gyula, Goldhammer Emil, Arday Karoly, Bruckmayer Ferencz,
Pilitz Vilmos, Riegler Gusztiv, Ferényi Jozsef, Stangler Jonis és
Theil Albert kiilonféle Gsztondijakban vald meghagydsra illetdleg
osztondijaiknak kiutalvinyozasara ajinltattak. — A tandrtestiilet 73
orvostanhallgaténak félig, 13-nak egészen elengedte a tandijat.

7 Elhunyt: Rottenbiller  Jianos dr. angyalfoldi  orszdgos
téholydai orvos 40 éves koraban Rudapesten.

— A londoni egészségiigyi congressuson a veszettség elleni
oltasokra vonatkozé targyaldsokrol sz6l6 alhireit Kowvdes tandr orvosi
lapja, megkiszinve a kapott felviligositisokat és elmondva hasonld
Jtévedés“-eiben masszor is gyakorolt .pater peccavi“-jat, mult szimai-
ban mir visszavonja. Azt mondjak, hogy az Onhiba beismerés fél-
javulis. Nila valéban esakis féljavnlis, mert a helyett, hogy megeléged-
nék tévedésének egyszerii beismorésével mentegettzése kozben ismét
visszaesést kivet el és megint nem az igazsignak megfelelfleg informilja
olvasoit a dolgok wenete fel6l. Azt mondja n. i, hogy tévedésére az
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ORVOSI HETILAP.

v, mserkosaseés: . A HAZAL ES KULFOLDI GYOGYASZAT ES KORBUVARLAT KOZLONYE, , Jvdsuisatad:

A lap megjelenik minden hé-
ten vasarnap 1',—2 iven. Mel-
lékletei a Szemészet® sa

JKizegészsédgiligy ésTor-
véenyszéki orvostan®
minden 2 honapban 1—2 iven.
Kéziratok, kizlemények
a szerkesztoséghez bérmentve
kiildendok

A lap elofizetési ara: helyben

Alapitotta Markusovszky Lajos dr. 1857-ben. és vidéken egész évre 10 frt,

fél évre D frt, negyedévre
2 frt 50 kr. Orvos- és gyogy- 3

KIADO TULAJDONOS ES FELELOS SZERKESZTO: szerész-hallgatok felét fizotik.

Hirdetésekért soronkint 15 kr.

HOGYES ENDRE g S

agyetemi tanar. killdendék.

a kiadohivatalba bérmentyve

TARTALOM.

Grosz Gyu]u dr, Kézlemény a buda-
pesti X &) Srhiazhol.
Eszleldse ml\ a diphtheria-osztilyon

Blocq ¢ Topoalgia —. —: oo = __ . __ 436 Hetiszemle. i

Aprébh jegyzetek. ax orvosgiakorlatyi. fiszrevétolek: Scheffer H. dr. mult heti

&% r végzett  légesometszésck untokezelése : 16 eive, =B RCHity G Menyhért s l
EREDETI KOZLEMENYEK. kel 7o .. - Y L0 s S hSOpL Sendor Wil e R yes |
. ERlan She |ullnl--mn — 4. Spasmus A% i OLVOST 1ANACS SZETVerele,
feoktor. ?’_f‘l’?ﬂ‘w;“ L reno IRODALOM-SZEMLE. alottidis asetibon dobiny Sagy bors 4 e e
I, szil és nbbeteg-Klinikajarol. I. Kényvismertetés. : ""_'"‘.'.k"‘inilii.'."" = T o
e < N : rit kémlési mad arsenre (86 Vegyesek: A fi
Dollinger (,ryula. dr. glimos esipo- Fiiickiger: Pharmakognosie des Pilan : e e By Figyelmeztetés o bu
iziileti lob, zsugor és merevség gyo- zenreichs. — Meyer : Wissensehaft- : dlet t. to
kozeldse . . - . . __ s 180 liche Drogenkunde, — Arends : Syno- TARCZA tudori fels
< ) 5 nymen-Lexikon .. . .. .. .. _. 183 : orvaskari 1.;..1\ — A lon
Heisler Ignacz dr, Kézlemény o Szenes Zsigmond dr.: A német orvosok ségiigyi e
nyilvinos ambulatorivun bujakoros és II. Lapszemle. dg tern sthuvarok 64-dik vandor
borbeteg (Rona dr.) osztilyarol, A L Y A e L RIS MR R, Y
heveny higyesikankonak a  hdtso Gydlysrertan. Belgylyydszat, s
résy iiter] 3 31 68 kil Niessen : Az alkalldk befolydsa az epe- Dy, bivd ESivds Lorand egyetemi rek HE ]
ményeirdl .. . o L. . _ 152 elvilasztdsra A 2 184G tori székfoglald beszdédo - —- . . - 48T Boriték. Palydzatok, — Hivdetések
s “ 4 .r 2 -~ ' - - - - -
Felhivas elofizetésre! Az Orvosi Hetilap kiadéhivatala tisz-
- r g " - " gw - e - o 3 " “
telettel kéri azon elofizetoket, kiknek elofizetésiik szeptember végével lejar, elo=- 1
!
)
- - e - -, -, L n
fizetésiik mihamardabb valé megujitdasara, hogy a lap tovabb kiildésében zavarok '

ne tamadjanalk. ;
Iy L ¥ I » ” ” |
Az elofizetes ara: egész évre 10 frt, fél évre 5 firt, |
¥
negyed evre 2 frt 50 kr.
|
, —— T —
lhll\.med._llh’. Péesi Dani 30 | Dr. DOLLINGER GYULA
nyilvinos
“ TEHENHIMLG - TERMELD INTE testeqy ti magangyogyintézete
M |
£ TEAENHIMLO -TERMELD Wrezere | | testegyeneszeti magangyogyintéze 0
2 Tarkewén' (lin-Nagykis Ssolnokmsgys) 2 ?udkape]st, VIL, kerilet, kerepesi-ut 52, sza,m. 4
P ,- Sy o ais o | A gybgykezelés tirgyai: 1. A gerinczoszlop ferdiilesei. 2. Csi- 1
= E::ﬁog(i:‘ll‘)(l)tlttgo':ilh(:tlz‘ogu'{lfiv}))tlll\gii xl-ledntc({ ‘ ‘ golyaszu. 3. A mellkas angolkoros gorbiilései. 4. Ferdenyak 5 A .'
& )k‘iviil '1]1(:5031’1 f’,'u.’.{kon szhllit s | §| vegtagok elgorbulesel dongalib, lidtalp, 16ldb, kampo6lib, gacsos |
§ 2 S St i S | térd, a csoves csontok s a kezek elgorbiilései. 6. lziileti merev- '
S "{: A R R s Sl e D e ség es izlobok, és massage-ra alkalmas koresetek. a
] }' :)hiola“‘z 3 (,g) eme T e SSne _‘":(') 31 Progrummot bérmentesen Eiild. i
10 vagy tobb ilyen phiola &.. . — .50 — — - - |
1 phiola 15 egyénre .. ... ___ ... 2.50 = = |

N GG B GGG B GHH GBS HBE O <959 D% B S5 5 95 S50 T s S B Sni S S
AN I I I, 2055 B SHH SO AN/ AN NN AN

a4 Dr. BEICH MIKLOS 52

% Afehi
. testegyenészeti és gymnastikai gyogyintézete.
% Budapest, V. keriilet, Erzsébet-tér 8. szam,

rendeikezésére.

%2285

s&s&sm

,@ Gyogykezelés ali keriilnek a testegyenészet, svéd gyogy-
gymnastika és massage kirébe tartozd bintalmak.

Hazi kezelést igényls (fekvs) betegek szamdra alaposan
’gg‘! képzett intézeti segédorvosok dllanak a t. kartirsak és kiozonség

Cursusok orvosok és szigorlok szamira, gyakorlatokkal egybekitve.
§| Bovebb felviligositast a “yowymtuet igazgato-orvosianal nyerhetni.

-
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Kisdedneve

lési kiallitas

Budapesti
1889

15 |

Univ. med. Dr. Zoltan A.
minist. engedélyezett
B . . " ) . gl
nyilv. borjuhimlo-olto intézete
Kétegyhazan (Békésm.)
szillit ogész dven 4t jotallie mellott mindig friss és biztos hatdsi eredeti, conser-
valhatd szurdseal is haszndlbaté borjubimld-nyirkot az alabbi drakon :

1 phiola 2 -3 e gyéure v. 0. a. 50 kr., 5 vagy tobh ily phiola 40 kr., 1 phiola
10—15 egyénre 2 frt, 1 phicla 50 egyénre 3 frt, 1 phivla 100 egyénre 6 fit.,
Csomagolas és X

Csomag. és aji

allitolevél - - . & frt —.15
1. megkilldés 22 = g =30

Oltasi kellékek a beszerzési arom. — Nag 'n.bh megrende-
Iéseket tets erinti részletekben is t\puh‘ ]n]\ o ked- iallitis
vezmenyes kon, eloirandd hatarnapokra és helyekre. €k 1859
< s az - Srdemnek
ARANY
EREM
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Dr. FUZESSY Jézsm‘

Csomagolas dija 20 kr.

| jérésorvos

: minist. enged. nyilvanos borjuhimlé- :
.| nyirktermeld intézete -
= HEVESEN (Heves megye). ‘
®m| Mindenkor friss és biztos fogamzasi eredeti borjia- |H
®| himlonyirkot szillit az alabbi felette oleso #rak |®
a mellett : -
| |
= 1 phiola '5 egyénre — frt 50 kr. |g
™ 1 s 50 s ‘:) » 50 .. [
™ 1 o 100 . 03 N I ¢ ]

1000 egyémre . . . . 40 .. — .

MATTONI-f¢le

GIESSHUBLER

legtisztabb égvényes SAVANYUKUT.
KitiinG sikerrel haszndlhato :

a l6gzs- és emésztiszervek betegségeinél, koszvénynél,
gyomor- és llo]\aghluutml Spemﬁmw szer gyenuekbeteg
ségekben

A karlshadi gydgymédot haszndlknak elg- és uttkura gyandnt ajénlva,

MATTONI-c

LAPKIVONATOK

LAP-80 LAP-LUG

kitiinG szerek
vasldap- és vasasfivrdok elééllitisdra a haznal.
Evek hosszii Soran at kitiing gyogyhatasuaknak bizonyultak:

Méh-petefeszek- &s hashirtyalobundl, sipkornil, gorvélykor-
nal, fehérfolydsnil, elvetéiésre valo hajlamndl, teljes ¢s
részletes hiidéseknél, vérszegbnységnél, estiznil, kiszvény-

nél, ischiasnal és aranyérnél,
MATTONIféle

BUDAIKESEROVIZ

legkivéléhb HASHAJTO.

Yalamennyi természetes dsvanyviz és forrdstermeény szétkiildo intézete

MATTONI és WILLE
% BUDAPEST,
Mérleg-utcza 12 és Dianafiirdo-épiilet.

: A Arad szah. kir. varos és Aradmegye hatosagai
Dr- BaCSkay BEIa kozvetlen ellendrzése alatt allo miniszt. enged.
nyilvanos tehénhimlg-termeld intézete Aradon.

Szallit az év birmely szakiban friss és kiprobalt biztos fogam-
zasU (szirdssal is olthat6) eredeti tehénhimlényirkot a kivetkezs drakon :

1 phiolat 2—3 egyénre 50 krért
10 fyen: ghiold 1t 1 phiolat 50 egyénre 3 friért

1 phiolat 10—15 egyénre 2 1 phiolat100 , 6 ,

Csomagolis és hérmentes bekiildésért 30 krral ; utan=
vételes széllltasnal csomagolis és szallitd-levélért 20 krral
tébb szamittatik szillitminyonként.

Megrendelésele postafordultdval Iel;j(:sittetn.ek.
m]n taldlmanyi szahaiyozhato scarificator (100 egyén beolthatd egy
6ra alatt), legjobb oltd-eszkdz, dra 1 frt 25 kr., a szirist mell§zhetdvé teszi.
Két hatosag szakkozegeinek folytonos és kozvetlen ellendrzese
az oltoanyag kifogastalan jo mindségére nézve a legnagyobb
garancziat nyujtja.

_Hlmlnalm Ay,

3 4 tiszt
gy . £ 01
8y ””L,(\’Ombp hhy(lmw
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Radeini
Lithion-savanyiuviz,

a kiszvény-, hagy-, dara- ¢s Ilomoknnk
gyomor-, vese- és hnl\ugbujoknak. arany-érnek
és harutoknak gydgyszere.
Legkitindbb udité ital
Radeini gyogyfiirdé.
Elérajzok ingyen a radeini savanylviz raktiritol,
Bécs, l., Fleischmarkt 8. sz.
Budapest:
Edeskuty L. ¢s Mattoni és Wille

20 uraknél.

EBOTLENSEG
EREHIANY - SAPREOR

& vilag laghiresabh orvosai hlnl kl lett pro 'sl

ismerve, A * BRAVAIS VAS " nen

atmegyen az emberi organismusb
egiszsbges anindét és szlkséges életerejit,
Nagybani cladas : 40 €s 4

BUDAPESTEN : TOROK JOZSEF gybgyszerésznél és minden gybg_/szertérban
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|
adott okot, hogy a napi lapok vezették félre, — melyeknek 4llitélagos |

hirei utdn indult — wmiutin mindezideig esakis 2 napi ll]"Ol\ hm’nln.un
taldlkoztunk a hazai Pasteur-intézet (*lulmvnv(‘wol Mi szintén h(f\nh‘mmvl
kisérjiik a hazai napi lapokat, mit mondanak a meghonositott j intéz

ményrél, de egyben sem olvastunk semmi olyan huivt, mely a llmlapes(i
Pasteur-intézetrGl azt allitotta volna, hogy kedvezibb eredmiényeket
ért el — eddig — mint a périsi. A mdsik 4llitdsa sem felel meg a
valésignak, mert a budapesti Pasteur-intézet elsd félévi statistikdjirol
épen gy mint most az egész évirdl annak idején az intézet részérdl a
hiteles jelentés kizzé lett téve ott, a hol az legilletékesebb helyén van,
a melynek segélyezése mellett indult meg az egész kérdés tanulmanyozisa
az Akadémidban és azt lapunk mult évi folyamanak 47-dik szimabol
»az orvosi tudomdny hazai és kiilfoldi fejlidésének kizlonye* elolvashatta
vAna, a mit annyival inkabb lehetett volna vérni file, mert ha jol
emléksziink, épen ¢ volt az, a ki a mult ¢v elsé honapjaiban lizas
tiirelmetlenséggel siirgette volt az intézet megnyiltat és ime esak mostan
mAsfél évvel annak fenndllta utin értesiti — és eltekintve a j6 indulattdl
mily szakértelemmel (! ?) — annak létezéséril olvaséit. Ugy az egyik, mint
a mdsik mentség tehat épen dgy nélkiilvzi a realitist, mint az eredeti tévedés.

Heti kimutatds
a budapesti szt. Rokus- és ill¢i-ti kérhdzban 1891, szeptember 17-dikétél
egbsz szeptember 23-ig dpolt betegekrdl.

Folveit Elboczitott | Meghalt Mmdt A' anomk kozﬁl
beteg Ly g_yA'»g,\;.” 7 Eo}cg >l)c-lc;: 'y
1891. = g2 B £
: 3’; _-f' i | i, £ ? g e | g
5 & B| 0 = |8|® & a B
Szept. 17 70| 3024/ 5af 1] 1) 2| 962[650/1612
P | 53 :28‘»13 1] 1] 2 3] 962|629 1591
. 19 [38/43] 81} 50/42| 92| 2/— 2| 948|6301578| 782 2
w 20 28/ 21} 491 40 16| 56| 2/—=/ 2 934 635/1569| 778 22|
s 21 |5133] 84| 5735| 92| 1| 2| 3| 927 631/1558| 770/ 23
W 22 13744 81| 2736/ 63| 6| 11 7| 931 638 1669 780 23
w 23 [0325 78] 3324 62| 4| 8| 7] 942/636/1578] 781 24

Telen a Szt. Lukdcstiirds iszapfiirdéje (Budapest) a Nagy
Szallodaval légmentes és melegen fiitott folyosd altal van isszekitve.
A szilloda mmden helyiségeiben « léghuzal ellen leljesen meg var
dva, jol fittetil: és mindenképen gondoskodva van, hogy ag iscap-
fitrdd  gydgyhatasa a legzordablb iddjards dltal sem szenvedhet
csoklendst. Az iszapfiirds, mely nem egyéh, mint a Szt. Lukdes-
fiird6é kénes forrasainak gyiilhelye, hatisdban ngy viszonylik ké-, kad
és egyéh épitett medenczefiirddkhiz, mint a karlshadi viz, melyet a
forrasnal isznak, ahhoz, melyet pal.xczl\ol\bau szétkiildenek.

ORVOSI HETILAP , | SREE

PALYAZATOK.

Beliigyminister ar & nagyméltosiginak folyd évi 66,970, sz a.
kelt magas rendelete folytin a budapestl m. kir. orsz. tebolydaba.n
egy D00 frt évi fizetés, S/.lh(l(l]al\(l\ fiités, viligitis és élelmezéssel egybe-
kitott T-od orvosi &llomas két 6vi idGtartamra betisltendd.

Felhivatnak tehdt azon orvostudor urak, kik ezen dllist elnyerni
ohajtjik, hogy 50 kros hélyeggel ellitott keresztels- vagy sziiletési
ln/rm) itviny, tovibbi orvostudori oklevéllel felszerelt s a nagyméltosigi

Kkir. l)(’lu"\mmh/(mmmhrv/ czimzett folyamodvinyaikat aldlirt igaz-
;:més:i«'ml 1891. oktober 16- -ig nyujtsik be.
judapesten, 1891, szeptember 17-én.

| 3—1 A m. Fkir. orsz. tébolyda igazgatisiga,

Pest-Pilis-Solt-Kiskin  virmegye Kiskin alsé jarisihoz tutnm
Kun-Majsa, Szank (s Jisz-Szent-Laszld kizségekre rendszeresitett és le-
mondds folytin iiresedéshe jitt kororvosi allasra ezennel palydzat hir-
dettetik.

A kir székhelye Kian-Majsa kozség.

A kirorvos javadalmazisa all: negyedéyenként clire fizetendd
400 frt l\mqwn/lm(v\ welyhez Kan-Majsa 200 {rt, Szank kizség 100 frt
6s Jasz-Szent-Laszlo kizség 100 frttal jarul.

w Litogatisi dijak: a székhelyen a kiizségi orvos részére megalla-

pitott dijak, a székhelyen kiviili pusztikon és kizségekben pedig hiva-

talos kiutazas alkalmival 50 kr. s mis esetekben a fuvar igénylésén

Kiviil nappal 1 frt, éjjel 2 fre.

Litleletek dijai: kinnyfi testi sértésért 1 frt, silyos testi sértés-
ért 2 frt.

A kirhen tett hivatalos utazisok alkalmival a fuvar természot-
beui eldallitdsardl esetrdl esetre az 6rdekelt kozségek tartoznak gon-
| doskodni,
: Koteles a kirorvos mindhdrom kozséghen a trachomds betegeket,

nemkiilénben egyéb betegségben szenvedd vagyontalan lakosokat ingyen
| gyodgykezelni,

: Kiteles az egészségi kor minden kozségét hetenkint egyszer a
fiszolgabird &ltal meghatirozandd napon meglitogatni, a sauuhetegtk
gy6gykezelése czéljibol pedig annyiszor, a hinyszor a fels6bb hatisig
kivanja,

F(‘”li\’.‘ltllﬂl\ az ezen Allisra pdlydzni kivindk, hogy az 1883:1.

| t-cz. 9. §-a és az 1876 : XIV., t.-cz. 43. §-dban elsirt képességiiket iga-

7016 ()km inyaikkal felszerelt kcr\ln)cﬂut 1891. évi oktober hé 9-dik

napjaig bezir6lag a kiskin-also- jardsi foszolgabiréhozi hivatalhoz annyl-

val inkdibh Dbeadjik, mivel a késGbb érkezt kérvények figyelembe vétetni
nem fognak,

A vilasztis Kan-Majsa viros kozhdzindl 1891, évi oktober hé
11-dik napjin délelstt 10 drakor fog megejtetni.

Kian-Félegyhdza, 1891, évi szeptember ho 10-dikén,

| 8—2 A foszolgabiréi hivatal.
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Benno Jaffé & Darmstaedter Martinikenfelde Berlin mellett.

LANOLINUM PURISS. LIEBREICH|

teljesen szagtalan, savmentes és osaknem fehér.

Eaphatéo Ausztria-Magyarorszag minden gydégyszerarusanal. 18
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Dr. Siimegi Jozsef
testegyenészeti, gyogygymnastikai és

massage rendelése
V. keriilet. Balv{uly-utczn 11. sz, I. em. E‘»O

Dr. BATIZFALVY

Testeayeneszetl 6s vizayooyaszat
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Budapesten, varosligeti fasor és arena-ut sarkan
egbsz bven it nyitva van., Az intézet orvos-sebészi osztilya is
XXXIII év Ota szakadatlanul miikidik, Folvétetnek benlako
és bejaro betegek. 23

Kimeritd programm ingyen és bérmentve.
900000000200 V0002000CRPODVIS00CHDOHIGVRRD

Orvosi vegyi s goresovészeti lahoratorinm
Budapesten, V. ker., Vaczi-kérat 60. sz. 31

Vizeletet, kopetet, hanyadékot, bélsart bs egyéb viladékait
az emberi testnek szerény honordriumért vizsgil

Dr. MATRAY GABOR, volt egyetemi élef- és korvegytani tandrsegéd,

Dr. HERCZEL heidelhergi egyetemi magantanar
Sebészeti Sanatoriuma

20 Sehészeti és ndgyogyaszati maganintézet.
Budapest, VI. keriilet, fels6 erddsor 5. szam.

Allandé ovvosi feliigyelet. Gondos apolds, Kitiind elldtds. Telefon, Mérsékelt drak.
Rendeld ora: '/.8—4-ig; szegényeknek d. e. 9—10-ig. Kivinatra prospectus
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ORVOSI HETILAP

1891.

39. sz,

Klimat. téli gyogyhely
6s tengeri fiirdd

l‘lu ktromos vilagitas, Kitiind ellitda. — Mérsdikelt drak., —

Igazgaté :

hAOOC BN NOCE AN 35%}

S——

)

Univ. Med. Dr. Pillitz Ignacz 1 2

nyilv, tehenvedhlmlonyxrk termeld intézete Velenczén.
Lakdsa: Budapesten, V. ker,, Fiirdé-uteza 1. sz.

Himldoltd-anyag

mindenkor friss és megbizhatd $
mindséghen kaphato., g
Az arak a kovetkezok :
50 egyénre . frt 3.—
100 egyénre . frt 6.—

| phiola 2—3 eqyénra
magdnosaknak . . frt |.—

Orvos uraknak . frt— 60
Csomagolasért . frt—.20 <
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Déltirolban 20 kilometer Trienttdl,

Termeészetes arsendds vasas viz

Vegybontotta Barth tanir Bécshen.

Sikerrel haszndlva Bamberger, Braun-Fernwald, Billroth, Drasche, Kaposi, Krafft- -Ebing

Monti, Widerhofer stb. tandrok dltal, hibés vérvegyen alapuld betegségek, u. m. vér-

fogyatkozis, sipkor, gorvélykor, |degrsab1k hysteria, hoszam-zavarok, idegbajok, bor-
bantalmak, valamint kimerilési dllapotok ellen.

Kaphato a gyogytarakban és dsvanyviz-ralktiralban. 26

Egy 5 kilos postaldda (vitelbér 30 kr. egész Magyarorszag-
Sle{kUIdés pﬁstéval IS} ban) 8 iveg Levico-vizet tartalmaz, F@raktér: Edeskuty L.-nal

Budapesten.

aromatikus Pepsinbor:
(Vinum Pepsini aromaticum Blell)

kiviléan kellemes izii, mint azt minden nemzetheli orvos
a berlini nemzetkozi congressus Kkiallitisian elismerte,
miért is a betegek azt hosszabb idén keresztiil szivesen
veszik, Kitiiné hatdsa miatt (egy kavéskanal 10 gramm
fehérjét képes oldani) szamos orvos sikerrel alkalmazza
heveny és idiilt gyomorhurut s ideges emésztés-zavar-
nal, mely esetekben kivaioan eldsegiti az étvagyat és
dr. Alberti hites ve-

gyomoremeésztést és dr. Hempel,
gyészek bizonyitéka szerint legalabb is haromszor feliil-
mulja hasonlé ismert készitmények hatasat.

Kivanatra prospektusok es mintak ingyen és heér-
mentve kiildetnek meg az orvos uraknak.

Ara egy palaczknak.3 frt 30 kr. és 1 frt 60 kr.

Foéraktar: Ibos Nandor gydgyszertara Sz. Istvanhoz
Budapest, V., Nador-utcza 3. sz.
A Blell
kérendd.

Blell C., Rathsapotheke, Magdeburghan.

megrendelésnél aromatikns Pepsinbor:

Budapest, 1391,

ABBAZIA:

Teljesen déli fekvés, por= és szélmentes. — Egész éven at nyitva all.

Tengeri, édesvizi és elektromos fiirdik.
szamdra. — Hazi-gybgyszertir. — A nyari idény alatt tetemesen leszallitott arak. — Teljes pensio-ellitds szobival 5 fritél naponkint ¢s személyenkint.

dr. Sechwarz Ige, Krafit-Ebing tanar ideggvogy-korodijanak volt assistense.

qu Llo)d tdhlll.ll kunvnnwmuh]a

P valamint MAOTrPphinistals sumira

Gyogyintézet és pensio

QUISISANA

— Massage., — (-\ng\g)mnnsukx\ — Krull-féle készlilék tidobetegek

Igazgatond :

Munsch Maria asszony,

Capsul. Extract. Hydrast. Cannad. Budai.

Minden gytngy 20 esepp Extr. fluidomot tartalmaz besiiritett
allapotban, felette nagy gonddal készitve, a Hydrastin és Berberin
helyes tartalmaval.

Méhvérzéseknél feliilmalhatatlan s a lwtdbh fovirosi
orvos #ltal rendelve. — Adagolisa 3—4 Ordnkint 2 gyingy. Egy
25 iiveg dra 1 frt 20 kr. Orvosoknak ¢és

gyingyit tartalmazo
gyoOgyszerészeknek magas rabatt,

A tisztelt orvos uraknak e gydgyszer Kisérlettétel végett
ingyen 8 bérmentve rendelkezéstkre all.
Budapest, Varoshaz-tér, Varosi gyogyszertar.
3 (Budai Emil tula]donos.)

Ivhalatorium mell- és mrnkbvtugek szimira.
Porlasztott szerek belégzése ki1 6 n kabinetek-
ben. Az intézet igazgatija: Szemere Albert dr.,

volt kérodai tandrsegéd. 2

 ABBAZIA

O PP R TR TRy

Természefes arzén
/o —— b, &>

Ajanlva
Dr. Albert E.,
Dr.Chrobak A.
amy DT Braun G,

asvan Dr. Kaposi M.
SREBRENICA BBJ‘%BM tandr urak &ltal,

Vérszegénység, sipkor, viltéliz, maldria, idegbajokban stb. Legkiny-
ny ebben emnészthets valamennyi arzén- 6s vastd]tdlum asvanyvizek kozt

MATTONI s WILLE,

szerb kir. udvari szilliték 24

BUDAPEST, Mérleg-utcza 12 és Firdd-utcza (Diana-Fiirdd).
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:
. Inzersdortban, Bécs mellett.

APArare

i

j; lgazgatok : 10 ’é’;

& fLl A §ise . %

'« dr. Breslaver Armin 6§ dr. Fries Emil. 3
% Az intézetbe vaspilydn 14, koesin 30 percz alatt juthatni (&

& a laxenburgi uton, b hold teriiletii nagy parkban elhelyezve a &

40 sanatorium teljes lwnylcmuwl fogad be 25 Dbeteget a mifivelt »

R ns/ml\n]\hn] A kinnyebb és silyosabb l\m.thkol\ szigorian 2
0 220, r sxes 1. P o h*
2 elkiilonitvék 'a kiilin kertekkel ellatott egyes épiiletekben. A §;”;
i gybgykezelésnél hidegviz-gydgymdd, villamossig és a mechano- &

therapeutikus eljardsok alkalmaztatnak; az utébbiak a kiilon e &
& czélra épitett nagy téli kertben, I‘olvctello alkalmasak az ideg- %
22 bajok minden alakban, kivilt a hysteria, hy pochondria n(‘maxﬂluun iz
o idegzsibik, a mmp]nm\mus. 1lk0hoh~mu~ &s a kinnyebb fnl\u
= ke dtl\b.mmlmal\ Fiatalabb kort betegek (a nehézkdérosak is) u 3
\/ll\\/(Hl gybeyitison kiviil oktatist kapnak minden tantargybol )2
% 6s megfeleld szellemi és erkolesi neveléshen is részesiilnek. A @
Z betegek hozzitartozoi szintén az intézetben elhelyezhetsk.

i AP AP AR AP P o
(Dorottya-utcza H.



	1891-09-06 / 36. szám
	1891-09-13 / 37. szám
	1891-09-20 / 38. szám
	1891-09-27 / 39. szám
	Oldalszámok
	440
	441
	442
	443
	444
	445
	446
	447
	448
	449
	450
	451
	452
	452_1
	452_2
	452_3
	453
	454
	455
	456
	457
	458
	459
	460
	461
	462
	463
	464
	465
	465_1
	465_2
	465_3
	466
	467
	468
	469
	470
	471
	472
	473
	474
	475
	476
	477
	477_1
	477_2
	477_3
	477_4
	478
	479
	480
	481
	482
	483
	484
	485
	486
	487
	488
	489
	489_1
	489_2
	489_3
	489_4


