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

A bárzsing tágulatairól és gurdélyairól.*

I r ta :  Ádám Lajos egyetem i ny. r . ta n á r .

Ez a lka lom m al nem  érin tem  a  szű k ü le tek  fe le tt 
ke le tkezett n y e lő cső tág u la to k a t és e lő adásom ban  csak e 
ta r tó sa n  fen n m arad ó  ca rd iospasm ussa l tá rsu ló  anatómia i 
szű kü let n é lk ü l fennálló  nyelő cső  tág u láso k k a l fog la l­
kozom. 2 év e lő tt  k e rese tt fe l elő ször egy  48 éves fé rf i 
beteg, k inek  egy év ó ta  m ind inkább fokozódó nyelési 
nehézségei v o ltak  s ak in ek  esetében so n d áv a l a  cardián  
á th a lad n i nem  tud tam , az oesophagoskop ia és röntgen- 
v izsgá la t csak  n y e lő cső tág u la to t m u ta to t t  (1. á b ra ) , a 
m ú lt év ok tóberében  ped ig  2 év ó ta fen n á lló  hason ló  p a ­
naszokkal eg y  25 éves fé r f i  k e rü lt  a  Ü L  szám ú sebé­
szeti k l in ik á ra , sz in tén  o ly  rossz, k iéh ez e tt á llapo t­
ban, hogy a  tá p lá l ta tá su k  v ég e tt sü rg ő sen  g astro sto- 
m iá t végez tü n k  náluk  s d a c á ra  'ennek az u tóbb i beteg 
1 napon belü l m eghalt. A  sectio a lk a lm áv a l az összes 
szervek a tro p h iá já n  k ívü l nem  ta lá l ta k  egyebet, m int 
card iospasm us á lta l o k o zo tt b á rzs in g -tág u la to t. A má­
sik beteg  g astro s to m iás  ny íláson  táp lá lk o z ik . M eg va ­
gyok győ ző dve, hogy ha valam ivel jobb  erő beli á llapo t­
baji k e rü ltek  vo lna hozzánk, ez u tó b b it is  m eg leh ete tt 
'volna m en ten i és a  m ás ik n ak  sem kellene g astro s to miáv a l 
élni. E z in d íto t t  a r ra , hogy  a bárzsing  tá g u la tb a n  és b á r ­
zsing g u rd é ly b an  szenvedő  észlelt ese te im e t összegyü jt- 
sem.

Az 1929-ik i berlin i sebész congressuson Albert From­
me azzal kezd te  e lő ad ásá t, hogy a ca rd io sp asm u s nem 
r i tk a  betegség , m ert Hacker és Lotheissen m á r  1926-ban 
600 ese te t g y ű jtö ttek  össze és Stark m á r  1924-ben m eg­
ír ta , hogy  a  ca rd iospasm us élesen k ö rü l í r t  be teg ­
ség, m elynek  tü nete i ism ertek , m ég is a  betegek  
hosszú évek ig  vándo ro lnak  egyik o rv o stó l a  m á­
sikhoz, m íg  a  beteg  egész szervezeté t sú ly o san  b án ta l­
mazó, k ínzó  be tegséget fe lism erik . O k á t abban  lá tja, 
hogy a gyakorlóo rvosok  nem  ism erik  fe l a  b a jt . Meg va-

*) A  m . k ir . O rvosegyesü le tb en  1933. I. 20 -án  ta r tot t  e lő ­
adás.

gyök  győ ző dve, hogy  ha ná lu n k  is  re á  irányu l a  figyelem , 
úgy  já ru n k  m in t Fromme, k i t  1921— 1924. évek  között 
csak  k é t b e teg  k e re s e tt  fe l m ű té t  végett, ezen e se te k  köz­
lése u tán  1924— 1929-ig m ár 11 -e t operált.

H a a nyelő cső  tág u lása  b izonyos n a g y sá g o t elér, 
sú lyos veszély t r e j t  a  b e teg re  nézve, —  m ég azok is, 
k ik  a g u rd é ly u k k a l huzam osabb ideig  életben m aradnak , 
nyom orúságos é le te t fo ly ta tn ak . Az irodalom ban v ag y 20 
ese t ism eretes, k ik  bárzsing  tá g u la t, v ag y  bárzsing 
g u rdé ly  m ia tt  a  szó szoros érte lm ében  éhen h a l ta k , so­
kan  pedig a b á rzs in g  fekslyesedése, re tro p h ary n g ea lis , 
perioesophagea lis  kötő szöveti gyu lladás, vagy  fé lrenyelés 
fo ly tán  k e le tk eze tt tüdő gyu lladás, tüdő tá lyog  m ia t t pusz­
tu l ta k  el, ivagy ak ik n ek  nyelő csövén levő  fek é ly , vagy 
szű kü le t helyén  rá k  lépett fel. M íg Hacker és Lotheissen 
280 m ű té ti ese trő l szám oltak  be, nálunk csak  Bársony 
és Campian í r ta k  a  nyelő cső  gu rdé lya iró l, i l le tő leg  a 
card iospasm usró l s Lobmayer, Bakay, W internitz m u ta t­
ta k  be 1-1, i l le tő leg  2 igen é rd ek es ese te t az O rvosegyesü­
letben, pedig m eg  vagyok győ ző dve, hogy n á lu n k  is szá­
m osán vannak , k ik  nyelő cső  tág u lásb an , v ag y  nyelő cső  
gu rdé lyban  szenvednek.

T ud juk , h o g y  a  b árzsing  sebészete m ég sok  kívánni 
v a ló t hagy  m ag a  u tá n  s ez é r th e tő , m ert a  b á rzs in g  nagyon 
re j te t t ,  nehezen hozzáférhető  h e ly en  fekszik, közelében 
é le tfon tos szervek  vannak , o ly  idegek fu tn a k  ra jta , 
m elyekbő l k iindu ló  reflexek  h a lá lo sak  lehetnek , —  fa la 
szakadékony, n in cs  serosáva l fedve, csak  h e ly en k én t m el­
lül, m iért is sebei nem ta p ad n a k  jó l, kö rnyezetének fe r tő ­
zése pedig tö b b n y ire  h a lá losan  végző dik. Ism ere tes  az is, 
hogy  a nyelő cső nek körkörös és hosszan ti izo m ro stjai van­
nak, m elyek egy része ak a ra tlag o s , nagyrésze nem  a k ara t­
lagos összehúzódó izom zat. A  nyelő cső  m ű ködése a  vagus, 
g lossopharyngeus, a S ym path ikus idegrendszer és a card ia 
au tonom  idegduca inak  b e fo ly ása  a la t t  áll, ú g y  látszik  
ezek zav ara  nyelő cső  tág u lásh o z  vezethet.

A nyelő cső  tágu lások  m a g y a rá z a tá ra  szám os elmé­
le t van, m elyek  á ttan u lm án y o zása  u tán  az t m ondhatom, 
hogy  ezek n ag y jáb an  h á ro m  csopo rtra  o sz th a tó k : 
az egyik e lm é le t ideghüdés és izom a to n iás  a la ­
pon m ag y arázza  a  nyelő cső  tág u láso k a t, a  m ásik  
m echan ikus a k a d á ly t  és következm ényesen a fe le t­
te  levő  rész tá g u la tá t  té te lez i fel, egy  részében
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ped ig  k é tség te len  psychikus körü lm ények  já tszan ak  
szerepet. Az I. csoportba so ro lha tom  azon  nyelő ­
cső  tág u láso k a t, m elyeket Holzknecht kü lönösen neuro- 
p a th ik u s  egyéneken  észlelt, ho l a  co n tras t a n y a g  a nye­
lő cső ben h o sszasab b an  idő zik, son d áv a l azonban ak adá ly t 
nem  ta lá lt, m ié r t is ennek o k áu l a  nyelő cső  a to n iá já t 
v e tte  fel. Ide so ro lhatók , azok a  nye lő cső tágu la tok, hol 
Hacker v e leszü le te tt izom gyengicséget té te lez  fe l és a 
m egacolon a n a ló g iá já ra  m egaoesophagusró l beszél. I lyen­
k o r hosszú, tág , n em  egyenes le fu tá sú  'bárzsingot ta lá lunk , 
m ely  u tó lag  az é le t fo lyam án m ég  tágu l, e lvesz ti a  Sym­
p a th ik u s  és p a rasy m p ath ik u s  re n d sze r irá n y ító  h a tá sá t 
s a  ca rd ia  au tonom  idegducainak  h a tása  a la t t  spasm us 
áll elő . A m egaoesophagushoz te h á t  csak u tó la g  tá rsu l 
card iospasm us. Kraus a nyelő cső  id io path ikus tá g u la tá t  
í r ta  le. Jellem ző  e rre  a be teg ség re , 'hogy a nyelő cső  se­
hol nem  szű k ü lt és az oka a  v a g u s  hű dése, m e lynek  mo­
to ro s  szálai m ennek  a  nyelő cső  fe lső  részéhez és gátló  
ág a i a  ca rd ia lis  részhez, ha azo n b an  a vagus h ű d v e van, 
ú g y  a  nyelő cső  izom zata e lernyed . M inthogy a  card ia 
izom zata he lybe li autonom  idegducok b e fo ly ásá ra  
összehuzódik, a  nyelő cső  k itág u l s h o ssz irányban  is m eg­
nyú lik . E zen h o ssz irán y ú  m egnyú lás és erő s k i tá g u lás  kü­
lönbözteti m eg a  bárzsingnak  szű k ü le t fe le tti tág u lásá tó l.

1. ábra

Többi szerző  Lossen és Heyrovsky szerin t, h a  a  v a ­
gu s befo lyása a  c a rd ia  idegducaira elesik , card iospasm us 
és a  nyelő cső  tcibbi részének a to n iá ja  és tá g u lá s a  jön  
lé tre . Wilms m ásképen  m agyarázza a  bárzsing  tá g u la tá t ,  
sze rin te  úgy jön  lé tre , hogy a S ym path ikus z a v a ra  fo ly ­
tán  a  kö rkö rös izom zat ta r tó s  összehúzódása s íg y  tu l- 
tengése, m a jd  m ásod lagos tá g u lá s a  következik  be. A 
ca rd ia  n y itá sá ra  a  norm ális ingerek  nem  elegendő k s így 
a  re f lex  m echan ism usban  van a  z a v a r , de hogy en n ek  az 
o k a  a  záró  izo m za t autonom  d ú ca ib an , vagy a  g er in c ­
velő ben van-e, n incs k iderítve.

E zen  szerző kkel szemben Sauerrbruch sze rin t több ­
szö r a  c a rd iá t kö rü lvevő  rekeszizom zat összehúzódása a 
nyelő cső  tág u lásá n ak  az oka. Mikulicz, Enderlen s m á­
sok sze rin t a tág u láso k  nagy  részének  különböző  m egtö re- 
tések , e lferdü lések , a  nyelő cső  n y á lk a h á r ty á já n a k  rán ck ép ­
ző dései, betü rem kedése, berepedései, fekélyei, po lypusa, 
te h á t  erő m ű vi ak ad á ly o k  a ca rd io sp asm u st k iv á ltó  okok. 
Ig en  sok esetben  fő leg  ideges eg y én ek en  v ag y  kü lönösen  
érzékeny  nyelő cső ben psychikus és ideges tra u m á k  v ál­
ta n a k  k i ca rd io sp asm u st. Ami az é n  2 ese tem et ille ti, 
egy  rész t abból, h o g y  47 illető leg 23 éves korban kezdő ­
d ö tt  a  nyelési nehézség, v e leszü le te ttnek  nem leh e t egy i­

k e t sem  ta r ta n i ;  m in thogy  a  c a rd ia  izom zata fe ltű n ően  
tú l te n g e t t  volt, az au tonom  ideg dúcok  okvetlen  szerep e t 
já ts z o t ta k , am i a  v ag u s  gátló  ro s t ja in a k  k iesésére  u ta l. 
M indkét nyelő cső  tá g u la tb an  szenvedő  beteg gö rcsszerű , 
n éh a  tom pa fá jd a lm a k ró l p anaszkodo tt. A  fá jd a lm a t a 
m ellcson t m ögött, n éh a  fel egész az ep ig lo ttis ig  é rezték , 
m áso k  esetében a  fá jd a lm ak  h á tb a  sug áro zn ak  k i és 
an g in a  pecto rishoz hason ló  fá jd a lm a k k á  fokozódhatnak . 
E n n i csak  állva, v ag y  egyenesen ü lve tud n ak  s g y a k ra n  
csak  úgy  ju t  a f a la t  a  gyom orba, hogy  nyelés u tá n  gy o r­
san  v izet isznak, m áso k  m ély lé legzete t vesznek, n ya k u k a t 
n y o m o g atják . Az eg y ik  közvetlen evés u tán , a  m ásik  
evés közben kö n n y en  m inden u n d o r nélkü l h án y t, a  h á­
n y ad ék  bű zös, nem  savanyú , sem m i em észtő  n ed v e t nem 
ta r ta lm a z o tt, v iszo n t igen sok n y ák o t. A  nem  k ie légítő , 
id ő n k én t te ljesen  ak ad á ly o zo tt táp lá lk o zás fo ly tán  elve­
s z e tt  m unkakedvük , le fogy tak  és cachex iássá v á ltak .

A  kó rism ét m á r  e tünetekbő l fe l le h e te tt  á llítan i. S on­
d áva l pedig m eg le h e te tt  á llap ítan i, hogy  a  nyelő cső  
tág ab b . Sokszor a  b ev eze te tt gyom orsondán  k iáram ló , nem  
em ész te tt ételekbő l m ég  a  tá g u la t  n a g y sá g á ra  is  k ö ve tk ez ­
te th e tü n k . Még b iz to sab b an  á l la p íth a t ju k  m eg a  k ó r is ­
m ét oesophagoscoppal, m ellyel nem csak  a  nyelő cső  t á­
g assá g á ró l (néh 1— 2 l i te r  is) a la k já ró l (orsó, h en g e r 
s tb .)  a  n y á lk a h á r ty a  á llapo táró l szerezhetünk  tu d o mást, 
h an em  sokszor m eg á llap íth a tju k  az oko t, m ely a  sp asm u st 
elő idézi. L egk ím életesebb e l já rá s  a  rö n tgenv izsgá lat. 
Kraus k in em ato g rap h ik u s v izsg á la ta  szerin t a  nyelés 
úgy fo ly ik  le, hogy  a  szá jban  fo rm á lt é te l t  h á tra n yo m ju k  
s m eg lehető sen  n ag y  erő vel az izm ok bedob ják  a  nye lő ­
cső be, ahonnan p e r is ta l t ik u s  m ozgások a  gyom orba jut ­
ta t já k .  E z az egész fo ly am at kb. 7 m ásodperc ig  ta r t,  te ­
h á t jó l m egfigye lhető , ső t még az is lá th a tó , h o g y  az 
ú g y n ev eze tt physio log ikus szű kü letek  helyén b izonyos las ­
sú bbodás észlelhető . R ön tgen  á lta l  te h á t  jó l érzékelhető vé 
v á ln ak , úgy  a szű kü le tek , m in t a  tá g u la to k  és ezek et le 
is p h o to g rap á lh a tju k .

H a  ca rd iospasm usban  szenvedő  be teg  ide jében  fo r ­
dul hozzánk, úgy  te rm észetesen  szám o t kell ve tn ü n k  azon  
körü lm ényekkel, m elyek  a kó rképet u ra l já k . A t is z tán  ide­
ges a lap o n  fellépő , röv idebb-hosszabb ideig fenná lló  
card iospasm us, m elyben  rendesen k im u ta th a tó  an a tó m ia i 
e lv á lto zás sincs, m egfe le lő  b e lg yógyászati kezeléssel, v ag y  
hy p n o sissa l g y ó g y íth a tó . Sok ese tb en  v astag ab b  sonda 
levezetés eredm énnyel já r , a  Stark-féle erő szakos tá g í­
tá s t  nem  aján lom , több  e se tte n  a  c a rd ia  erő szakos meg- 
rep esz tése  ha lá losan  végző dött. O ly esetekben, ho l a  c a r ­
d ia izo m za ta  tú l te n g e tt, Heller és m ások  a  ca rd ia  m eg ­
v a s ta g o d o tt izom za tá t v ág ták  á t, m in t csecsem ő kön pylo- 
russpasm usban . A z t h iszem  a  2-ik esetem ben ez a m ű té t 
eredm ényes leh e te tt vo lna. Sauerbruch a  rekesz t m e t­
sze tte  be olyan esetben , m ikor a  rekesz  szára i v o ltak  az 
akadá lyok . A p h re n ik u s  átm etszése, a  tá g  oesophagus- 
ból eg y  darab  kim etszésic, vagy  a ca rd ián ak  a  gyom or 
felöli tá g í tá s a  ren d esen  nem  cé lra vezető . A  szű kü lt c a r ­
d ián ak  hosszában  bem etszése és h a rá n tu l  egyesítése , 
m in t a  Mikulicz-íéle py lo ru s p lastica , sz in tén  igen  v e ­
szélyes m ű té t s ép o ly  b izonytalan , m in t py lo rus szű ­
k ü le t esetén , v iszon t az oesophago -gastrostom iáva l ép 
oly b iz to s ered m én y t é rh e tü n k  el, m in t py lo ru s 
szű k ü le t a lka lm ával, g astro en te ro sto m iáv a l. A m ű ­
té te t  Sauerbruch a  b a l m ellkason keresztü l végzi, 
egy ü lésben  azonban könnyen fe rtő ző d h etik  a  m ell­
ü reg, jo b b  az eredm ény  ha ké t ü lésben  végezzük, m int 
ah o g y an  egy  jó l s ik e rü l t  ese trő l W internitz szám olt be. 
S zerin tem  egyszerű bb a  h asü reg  fe lő l eg y  ü lésben végezni, 
m in t ah o g y  Heyrovszky végezte. I ly  m ódon gyógyu lt ese ­
tek rő l Fromme szám olt be az 1929-iki ber lin i sebész cong- 
ressuson .
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Az én  k é t vég le tek ig  k iéhezett ese tem ben  csak gas- 
tro s to m ia  jö h e te tt  szóba, de csak an n y i idő re, m íg a b e ­
tegek  m egerő södnek.

A n y e lő cső -tágu lástó l élesen m eg k ü lö n b ö z te th e tjü k  
a d iv erticu lu m  név a la t t  összefog la lt nye lő cső k itü rem k e­
dést. E zek  a  k itü rem kedések , g u rdé lyok  Zenker sze rin t 
ké tfé leképen  jöhetnek  lé tre :  belü lrő l k ife lé  tö rténő  n y o ­
m ás fo ly tán  ezek a  pu ls iós d iverticu lum ok —  k ívü lről tö r ­
ténő  h úzás fo ly tán  ezek a  trac tió s  d iverticu lum ok. E z 
u tóbb iak  a  g y ak rab b an  elő fordu lók, re n d sze r in t egy van  
belő lük, de néha 2— 3 u jjp e rc  n ag y sá g ú  is e lő fo r­
dul egym ás fe le tt. R en d szerin t a  b ifu rc a tio  m a g a s­
ság áb an  fo rd u ln ak  elő  s oka g y a k ra n  az, hogy  
a  ny iro k m irig y ek  güm ő s, vagy  egyéb  g yu lladása 
fo ly tán  összenő nek a  nyelő cső vel s a  m irigyek  z s u ­
g o ro d ása fo ly tán  a nyelő cső nek  o d a ta p a d t részé t tö lc sé r­
a lak b an  o lda l felé, v ag y  ese tleg  fe lfe lé k ihúzzák. Ép igy  
m ed iastin itis , vagy cs igo lya caries, v ag y  s tru m itis is le­
h e t az elő idéző je. Sauerbruch és De Quervain egy-egy ese­
te t  ész le ltek , hol a t ra c t ió s  gu rdé ly  su b ste rn a lis  s tru m á- 
hoz vo lt nő ve. H ogy ez m eg tö rtén h e tik  a rró l m agam  is 
m eggyő ző dtem . 1931 fe b ru á r  1-én 64 éves n ő t op erá ltam  
ec. s tru m a e  m ia tt, a go lyva a nyelő cső vel is  össze volt nő ve 
és an n ak  eg y  részét g u rdé lyszerű en  k ih ú z ta , úgy, hogy  
az t is el k e l le tt  távo li tanom . A leggondosabb nyelő cső var­
ra t  d ac á ra  a  beteg  5 n ap  m úlva m ed ias tin it is  következ­
tében m egha lt.

A  g u rd é ly  fa la  izom zatbó l és n y á lk ah á rty áb ó l á ll. A 
gu rdé ly  csúcsa néha ú g y  elvékonyodik , hogy  á tly u k ad. 
H a é te l j u t  a  gu rd é ly b a s ro th ad á sa  fo ly tán  m eglobo- 
sodik a  n y á lk a h á r ty á ja , b e le tö rh e t a  hörgő kbe, s v ag y  
m eg fu llad  a  beteg, v ag y  tüdő gangnena jö n  lé tre , vagy  idő ­
vel rák o sán  e lfa ju lh a t. Sauerbruchnak s ik e rü lt a tüdő  
g a n g raen a  k in y itása  u tá n  —  többszöri s ikerte len  k ísé r ­
le t u tá n  —  a b árzs in g  trac t ió s  g u rd é ly án ak  e ltáv o lítá ­
sáva l 2 b e teg e t m eggyógy ítan i. A tra c t ió s  gurdé lyba ju ­
to t t  é te l tá g í t ja  is a g u rd é ly t s igy  e lő á llh a t az úgy  neve­
z e tt  pu ls ios trac tió s  d iverticu lum , m in t ahogy  a leg több  
esetben  nem  is leh e t e kétfé le  g u rd é ly t élesen eg y ­
m ástó l e lvá lasztan i. E  d iverticu lum ok  n éh a  sem m i tün e ­
te t  nem  okoznak, m ásk o r nyom ási, v ag y  szű k ü le te t okozó 
tü n e tek e t idézhetnek elő . O esophagoscoppal, m in t k is k i tü ­
rem kedés észle lhető k, n éh a  rön tgenne l is  m eg ta lá lh ató k .

Az ész le lt pu lsios d iverticu lum ok  közül elhelyezke­
désük sze rin t 4 ú g y n ev eze tt m ag asan  ülő  pharyngooe- 
sophagealis  G renzd iverticu lum  vo lt és 1 m élyen ülő  ú g y ­
nevezett ep iph rena lis  pu ls ios d iverticu lum . G urdélyok k e ­
le tkezését Ludlow tra u m á v a l hozta összefüggésbe, Mon­
roe ped ig  az t á llí to tta , hogy  a  nyelő cső  izom zatának  spas- 
tik u s összehúzódása pan g ásh o z vezet s ez a  p h ary n x  n y á l­
k a h á r ty á já n a k  az izom zaton  tö rtén ő  k itü rem kedéséhez. 
Zenker sze rin t ha a nyelő cső  va lam ely  te rü le te  e lvesz ti 
ellenálló  e re jé t, a ay e lés i ak tu s  á lta l o kozo tt belső  nyom ás 
g u rd é ly t okoz, m ely a  nek i feszülő  táp lá lék  fo ly tán eg y re  
nagyobb és tágabb  lesz s késő bb a nyom ás fo ly tán  n em ­
csak a  g u rdé ly  fa la  tág u l, hanem  a  szom szédság is rész t-  
vesz a g u rdé ly  m egnagyobb ításában . A z t hiszem  ig aza 
van  Laimernek, k i a  nyom ás m e lle tt nag y  sze rep e t 
tu la jd o n ít annak  is, hogy a nyelő cső  felső  részén  
a  co n s tr ic to r  p h ary n g is  in fe r io r a lsó h a rá n tro s t ja i tá já n  
a h á tsó  fa lo n  kb. a g y ű rű  porc m ag assá g áb an  a h o sszan ti 
izom zat h iányz ik  s a  h a rán tizo m za t is  igen  sa tn y a . A  
fa la to k  e helyen  a g y ű rű p o rc  m ia tt  n ek i szo ru lnak  a n y e­
lő cső  h á tsó  fa lán ak  és a  vékony fa l  könnyen enged  a 
nyom ásnak . M in thogy sok em ber n ag y  fa la to k a t nye l s 
teszi k i a  nyelő csövet nagyobb nyo m ásn ak  s m égsem  
ke le tkeznek  gurdélyok , m ég kü lön  h a jlam n ak  is  kell 
lenni s tén y leg  fő leg  o lyan  egyéneken fo rd u l elő , kiknek  
m á r f ia ta lk o ru k b an  is  nagyon érzékeny  idegrendszerük

vo lt s k ik  g y a k ra n  szenved tek  oesophagus spasm usban. 
T eljesen azonban  a sp asm us nem  m agyarázza m eg a  g u r­
dély ke le tkezését, m ert ily  szű kü le t fe le tt egyen letes tá ­
gu lásnak  ke llene lé tre jönn i. V alószínű  te h á t, hogy  a h a j­
lam  v e leszü le te tt, m elyhez h o zzá já ru l a Laimer-fé le gyen­
gébb hely, m e ly e t a belső  nyom ás k itág ít. E z t b izony ítja  
az is, hogy  fé rf iak o n  g y ak ra b b a n  fo rdu l elő , m in t nő kön. 
F érf iak b an  ug y an is  g y ak rab b an  csontosod ik  e l a  g y ű rű ­
porc, m in t nő kben, s g y ak o ro l nyom ást, il le tő leg  ellenál­
lás t evés közben. Mind a  n ég y  esetem  fé rf i  vo lt. E zek  kö­
zül 3 ö tven  évnél idő sebb és csak  egy 18 éves.

A fe lső  d iverticu lum ok  dió, ökö lny i n ag y sá­
gúak v o ltak , de gyerm ekfő  n ag y ság ig  is m egnő hetnek  s 
belenyú lnak  a  m ellkas ü regbe is. M eg jelenésük né­
ha h aso n lít a fé lo ldali s trum ához, m in t a  leg f ia ta ­
labb esetem ben. A szerin t, hogy  ü res vagy  te lt, dobos vagy 
tom pa a  k o p o g ta tás i h an g ja , m egnyom ása néha loccsanás­
szerű  h a n g o t ad. A lig 1 4 % -ban  o lyan az elhelyező dése, 
hogy a n y ak o n  lá tn i is lehe t. Éveken á t  tü n e tm en tes m a­
rad h at, n éh a  köhögési in g e rt, nyom ásérzést, v ag y  nyelés: 
nehézséget okoz. Az egy ik  ese tben  csak az első  fa lato k  
ak ad tak  m eg, azu tán  s im án  n y e lt a  beteg , a  tö bb i esetben 
meg m ár az első  fa la to k  h án y in g e r t okoztak  és elő ször 
a g u rd é ly b an  régebb ó ta  pangó nagym enny iségű  szét­
eső  bű zös táp lá lék  ü rü l t  k i s  csak  azu tán  k e rü lt  néhány 
fa la t a  gyom orba. Sokszor a  d iverticu lum ba ju tó  ételek 
újból v issza ju tn ak  a nyelő cső be s innen a  szá jb a  és a 
betegek v a ló ság g a l kérő dznek , —  m ásko r a  d iverticu lum ­
ba ju to t t  é te lek  napok ig  o t t  ta rtó zk o d n ak  s szö rnyű bű zt 
okoznak. N éh a  a betegek m aguk tó l rá jö n n ek , hogy  bizo­
nyos f e j ta r tá s  m elle tt könnyebben nyelnek, de ak á rhá n y ­
szor így is igen  sok id ő t vesz igénybe, m íg  jó llaknak . 
Sok beteg  a  n y ak  n y o m o g atásá ra  a  d iverticu lum ban  levő  
táp lá lék o t b izonyos f e j ta r tá s  m elle tt k i tu d ja  nyomni, kü ­
lönösen, h a  a  nyak  izo m za tá t is igénybe vesz ik  m in thogy  
a d iverticu lum  izom zata igen  satn y a . A m eg te lt d iverti- 
cu lum nak a  szom széd e rek re  g y ako ro lt nyom ása co.ages- 
t ió t  idézhet elő , a re cu rre n s re  tö rtén ő  nyom ás rek ed tsé­
get, a sy m p a th icu sra  h a tá s a  pedig exop h th a lm u st, sőt 
Isaac sze r in t m yosist és p to s is t  is elő idézhet.

H á ro m  esetben  a  d iaignosist az anam nesisbő l és a  p a­
naszokból á l l í th a ttu k  fe l, egy  esetben  a nyak o n  m egjele­
nő  és k iü r í té s  u tán  e ltű n ő  to m p u la t, i lle tő leg  dobos kop- 
p o g ta tás i h an g o t adó d u zzan a t f ig y e lm ez te te tt a  gur- 
délyra.

V a lószínű  a kórism e, h a  M erciere ty p u sú  szondává: 
(m elynek 'vége e lha jlik ) b e ju tu n k  a  d iverticu lum ba, azaz 
ha a  sonda kb. 20 cm. táv o lság b an  m egakad, de a  vége 
szabadon m ozog s vég é t a  nyakon  a lágy részeken  á t 
ta p in th a t ju k ; m ég b iz tosabb, h a  az első  sonda m ellett be­
vezete tt m ásod ik  sonda s im án  b e ju t a  gyom orba, vagy 
ha a sonda, m ely a d iv erticu lum ban  m eg ak ad t onnan 
v isszahúzva és azu tán  m ás irán y b an  e lő re to lva  köny- 
nyen b e ju t  a  gyom orba. M egerő síthe tjük  a  d iagno- 
sist, h a  a  nyelő csövet a  b evezete tt sondáva l, vagy 
a  co n tra s ta n y ag g a l m e g tö l tö t t  d iv e rticu lum o t rö n t­
genernyő  a la t t  á tv i lág ít ju k , vag y  le fo to g ra fá lju k . M eg­
tö r tén h e tik  az is, hogy a  tü n e tek  a lap ján  d iverticulu m ra 
gondolunk s m égis rá k o s  e lvá ltozást ta lá lu n k . B iztos a 
d iagnosis, h a  a nagyobb n y ílású n k a t oesophagoscoppal 
m egnézzük és a g u rd é ly t kétségen kívü l m egá llap ítjuk . 
K ülönösen a  Lotheissen-féle o ldalsó n y ílássa l e l lá to tt 
tubussa l jó l lá th a t ju k  a  nyelő cső ben a d iverticu lum h a ­
rá n tn y í lá sá t, az t is lá tn i  néha, hogy a  g u rd é ly  ny ílása  
belé legzéskor tágu l, k ilégzésko r szű kül. A  ny íláson á t  a 
gu rd é ly t m eg is so n d ázh a tju k . Az oesophagoskop ia azon­
ban nem  egyszerű  s a b e teg re  kényelm etlen  v izsgá la t, ép 
ezért so k szo r mellő zzük, h a  a  d iagnosist m ásképen  is biz­

to s íth a tju k .
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A k ife j le t t  g u rd é ly  g y ó g y ításáb an  a conserva tiv  el­
já rá so k  nem  vezetnek  célra. S ondával, a ny ílás tá g ítá ­
sáv a l s a  gurdé ly  sekélyebbé té te lév e l csak egy esetben  
é rtek  el s ikert, kü lönben  sem veszé ly te len  e l já rás , m ert 
ha n em  óvatosan  végszzük, könnyen  á t ly u k asz th a tju k  
a g u rd é ly t. H a a g u rd é ly  nincs k ife jlő dve, csak  kiöblö- 
södés v a n  jelen, ú g y  elegendő , h a  a  betegnek  a z t a  t a ­
n ácso t ad ju k , hogy lassan  ó v a to san  egyék, jó l rá g ja 
m eg az é te l t  s nye lés u tán  m in d já r t  igyék  s így  m ossa 
ki a  k iöb lösödést. Sondázásnak i ly  esetben  n incs célja, 
a so n d ázássa l leg fe ljebb  azt é rh e tjü k  el, hogy a  b árzs in g  
tág u l a  gu rdé ly  ro v á sá ra .

A  b á rzs in g -g u rd é ly  csak sebészi m ódon gyógy íható , az 
e l já rá s  u g y an  m ég sok  áldozato t követe l, közel 10— 12% 
a  ha lá lozás. A 4 fe lső gu rdé lyban  szenvedő  b e teg  közül 
csak  k e ttő n  végeztem  m ű tétet. A  sebészi beav atk o záso ­
k a t  il le tő leg  v ag y  1. a  g u rd é ly  e ltáv o lítása , 2. 
a  g u rd é ly  k ife jtése  s irá n y v á lto z ta tá sa  jö h e tn ek  
szóba. K é t m ű té t u tá n  nem le h e t az egyes m ű  
té tek  fe le t t  v é lem én y t n y ilván ítan i, m égis a z t kell 
m ondanom , hogy nem  a  m ű tét e lvégzése a  nehéz fe lad at, 
hanem  a  fertő zés és a  sipoly ke letkezésének  m eg ak adá­
lyozása. A nnál jobb  eredm ény t é rü n k  el, m inél jobban  
k izá r ju k  a  fe rtő zés lehető ségét.

A  nyelő cső  n y ak i g u rdé lyának  e ltáv o lí tásá t Kluge 
m ár a  19 század első  felében a já n lo t ta  s azó ta  számosán  
s ik e rre l végezték. N agy jábó l az a  vélem ény a la k u l t  ki, 
hogy  leg jobb  a sterr.ocle ido  m asto id eu s elülső  szélén be­
hato ln i, a  p a jzsm ir ig y e t k iem elni s a középvonal felé 
húzn i ese tleg  az a r t .  thy reo idea s u p e r io r t  lekötn i. A  zsák 
fe lk e resésére  König a z t  a ján lo tta , h o g y  elő zetesen a  be­
teg  é te lle l tö ltse  m eg  gurdé lyát, ez azonban nem  tan á ­
csos, m e r t  k ife jtésk o r könnyen b e rep ed h e t s fe rtő zésre  
v ezethet. K evésbbé veszélyes, h a  a  szá j felő l so n d át ve­
ze th e tü n k  a g u rdé lyba, hogy könnyebben  m eg ta lá lh as­
suk. A z t hiszem  m in d  a  két e l já rá s  felesleges, a  leg­
fon tosabb , hogy a  k i fe j tés  u tá n  a  g u rd é ly t ne húzzuk 
nagyon  elő , nehogy a  nyelő cső  m egszakad jon  lekötés, 
vagy  e lv a r rá s  közben, v a rrásk o r a  n y á lk a h á r ty á t ne ö lt- 
sük á t  s a  v a r ra to k a t  fed jük  o lym ódon, m in t h ó ly ag va r­
ra tk o r . (Hacker). A  leggondosabb v a r r a t  és izom plasti- 
ka  u tá n  is  e lő fordu l sipoly, ezért Hacker a  v a r ra to t  a 
p a jzsm ir ig y  to k jáv a l is  fedi, Navratil pedig az t a já n l ja , 
hogy a  v a r ra t ra  pa jzsm irig y leb en y k ék et helyezzünk.

A g as tro s to m ia  m inden ese tben  ja v a i t  azon célból, 
hogy a  b e teg e t táp lá lh assu k  s a vég leges m ű té te t jobb 
kö rü lm ények  közö tt végezhessük, de a  legtöbb esetben  
m ellő zhető .

E g y  50 éves fé r f i  esetében h am is  fogsor k e rü lt  a 
fe lső  n y ak i d iverticu lum ba, k ih ú zás közben m eg sérü lt 
a d iverticu lu m  fa la , a  beteg  2 n a p  m úlva rázóh idsg - 
gel, 40° C lázzal és a  n y ak  b a lo lda lán  kortyogó , levegő t 
is ta r ta lm az ó  ökölny i fá jda lm as d a g a n a tta l  k e rü lt  a m ű ­
tő asz ta lra . A sternoc le idom asto ideus belső  szélén ha ­
to lva be, a  lobos d iverticu lum o t k ö n n y ő  vo lt m eg ta lá ln i 
s a  fe lla zu lt  lobos szövetbő l k iem eln i. M inthogy a rra  
nem is le h e te tt  gondo ln i, hogy a  v a r r a t  a  lobos szövetben  
ta r tso n , m egelégedtem , hogy a  g u rd é ly t  közel a  b á r- 
zsinghoz lekö tö ttem  s a  seb egy ré sz é t gézzel k itömtem . 
A  b e teg  napokon á t  lázas volt, ső t  4-ik nap  a  n y e lt 
fo lyadék  egy  része is  a  nyakon ü rü l t  k i, m égis 24 nap ra  
a sipo ly  m ag átó l zá ró d o tt.

Goldmann a já n lo t ta , hogy kö ssü k  le a d iverticu lum  
a lap já t, m in t ahogy  Hamburger te t te ,  de ne táv o lítsu k  
el a g u rd é ly t, hanem  húzzuk elő  s e rő s ítsü k  a  bő rhöz, 
v á r ju k  m eg, m íg a d iverticu lum  a  lek ö tés fo ly tán  e lha l 
és k ilökő d ik , ha ped ig  a  lekötés d a c á ra  nem  ha l el, úgy  
8 nap m ú lv a  a g u rd é ly t th e rm o k au te rre l táv o lítsu k  el. 
32 ily  lek ö tés u tán  csak  2 beteg h a l t  m eg, de 13 ese tben

sipoly m a ra d t  vissza, m in th o g y  egy részében  m ár k ez­
dettő l fo g v a  k is k itü rem k ed és m arad , ebbő l késő bb új ­
ból d iverticu lum  képző dhet.

Ép ez é r t Schloffer, Küttner, de fő leg  Mayo 2 ü lés­
ben operá l, 19 esetben k ip ra e p a rá lta  a  d iv e rticu lumo t s 
azu tán  a  g u rd é ly  n y a k á t f inom  ö ltéssel a  sternocle ido  
m asto ideus széléhez e rő s íte t te  és a g u rd é ly t k i ló g atta  a 
seben és gézzel veszi kö rü l. 10— 12 n ap  m úlva a b ő r­
sebet fe ln y it ja , a gu rdé ly  n y ak án  dohányzacskó  v a r ra to t  
a lka lm az s a  gurdély  e l táv o lítása  u tán  a  csonko t a  v a r ­
ra t ta l  e lsű lyeszti. A m á r  sar jadzó  seb m egakadályozza, 
hogy a  n y ak o n  kö tő szöveti gyu lladás jö j jö n  létre, de 
nem  óv m eg, hogy egy ik , vag y  m ásik  ese tb en  sipoly ne 
keletkezzék. M inden e se tre  jobb e ljá rás, m in t a  gurdé ly - 
nak  ered e ti helyérő l k ife j té se  lekötés né lkü l s m ás i rá n y ­
ba helyezése. König és Schmidt ugyan is a z t  a ján lo tták , 
hogy a  g u rd é ly t csak fe j ts ü k  ki kö rnyezetébő l, de ne 
táv o lítsu k  el, hanem  a  k i fe j te t t  g u rd éy lt m ás irán yb an  
rögz ítsük . Schmidt fe lfe lé  a ph ary n x h o z e rő síte tte , 
König a nyelvcsonthoz, m ások  egyszerű en  a bő rsebbe 
v a r r tá k . E zen  felfelé helyezés u tán  h a  néhány  ö ltés­
sel az izom zathoz, vag y  a  nyelvcsonthoz is e rő sítjük , a 
gu rdé ly  lekö tése, vagy e ltáv o lítása  né lkü l, nem csak s i ­
poly k e le tkezhetik , de tá ly o g  is, m ert a  g u rd é ly  fala  igen  
vékony, könnyen  beszakad , néha b eszak ad ása  nékül is 
a benne levő  b ak té r iu m o k a t á te resz ti. De h a  m ég  a gu rdé ly  
sim án az o d a v a rr t  h e ly re  is  gyógyul, a  szá jad ék a  g yen ­
ge p o n tk én t szerepel s a  nyelő cső  fe lő l g y ak o ro lt nyo ­
m ás fo ly tán  u tó lag  p u ls iós gurdély  k e le tkezhet.

2. ábra.

A m ásod ik  esetben a  gurdély  fe lv á lasz tása  a 
novocainnal á t i ta to t t  te rü le tb ő l könnyen  s ikerü lt, 
az a la p já t  lekö tö ttem  és néhány  ö ltésse l a cson­
k o t b eg y ű r tem  (2. á b ra ) .  Nikoladoni a já n lo tta  a  
v a r ra tn a k  a  begyű rését, Girard az egézs g u rd é ly t 
anélkü l, hogy  abból b á rm it  is e l tá v o lí to tt  vo lna, 
befelé g y ű r te  s többszörös d o h án y zacsk ó v a rra tta l benn 
is ta r to t ta .  A  gu rdé ly  ilym ódon, m in t a po lyp, lóg a nyelő ­
cső be. H a a  gu rdé ly  nagy  vo lt, elein te a  b á rzs in g o t szű ­
k íti, de késő bb azonban a  b eg y ű rt g u rd é ly  zsugorodik . 
D acára an n ak , hogy ilym ódon a b árzsingo t k i sem  n y ito t­
tuk , m égis e lő fo rdu lt, hogy  sipo ly  képző dött, ső t, hogy a 
gurdé ly  k iú ju l t  és késő bb m égis el k e l le tt  a  gu rd é ly t 
távo lítan i. M indenesetre k isebb  gurdély  ese tében  jó e l­
já rás , legkevesebb fe rtő zési veszéllyel já r .  Idő sebb egyé­
neken, le ro m lo ttak o n  a z é r t is  jó  m ódszer, m e r t  h am ar el 
lehet kezden i a  szájon á t  a  táp lá lás t.
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n.
M élyen ülő  g u rd é ly t eg y e t o p erá ltam . Ú gyneveze tt 

ep ib ronch ia lis g u rd é ly t, m ely a  b a l b ronchus fe le tt, fog­
la l he ly e t, m elynek a lap ja  a  fo g so rtó l kb. 20— 30 cm. 
táv o lság ra  van  nem  lá ttam . Az én  esetem  ep iph rena lis  
gu rdé ly  volt, m elynek  a lap ja  a  fo g so rtó l kb. 40 cm .-re 
volt. G yak rabban  fo rd u ln ak  e lő  fé r f iak o n , m in t nő kön s 
g y ak rab b an  a 35— 65 évesek k ö zö tt. Az én ese tem  azon­
ban  49 éves nő  vo lt. E  m élyen ü lő  gurdé lyok  n é h a  oly 
k icsinyek, hogy eg y á lta lá n  nem  okoznak  tü n e tek e t, másko r 
m eg o ly  nagyok , h o g y  Vá l i te r  ü r ta r ta j lm u ak ra  is  m egnő r 
nek  s egészen e ln y o m ják  a  nyelő csövet. I lyen  ese tb en  az 
étel vag y  m in d já r t  evés közben, vag y  n em so k ára  u tána  
v isszafo ly ik . N ém ely  beteg  m ély  g u rd é ly á t is  a k a ra tla ­
gosan  k i tu d ja  ü r íten i.

E le in te  a giurdély telő dése csak  nyom ásérzést okoz, 
késő bb igen  heves fá jd a lm a k a t, m elyeke t a m ellcso n t és 
a  lapocka közö tti te rü le te n  érez a  beteg . A  g u rd é ly szom­
széd ság ára  g y ak o ro lt  nyom ása fo ly tán  sz ívzavarokat, 
légzési nehézségeket okozhat. E  gurdé lyok  leg tö b b  eset­
ben ca rd ia  sp asm u st v á ltan ak  k i, m ásko r a c a rd ia  spas­
m us fo ly tán  k e le tk e ze tt a g u rd é ly  s így  a  h ián y o s táp ­
lá lkozás és a  fá jd a lm a k  fo ly tá n  a  betegek  te l je se n  le­
ro m lan ak  és oly cach ex iásak  lesznek, ak á rcsa k  a  bár- 
zsing  rá k ja  esetében. M in thogy a  gu rdé lyban  é te le k  h u ­
zam osan p an g an ak , a  n y á lk a h á r ty á ja  m ind ig  hu ru to s, 
lobos, m ég k is gu rdé lyok  is  rá k o sá n  e lfa ju lh a tn a k . A 
b árzs in g  m ély g u rd é ly a  r i tk a  betegség , m in t a z t  a  sec- 
tiók  is m u ta t já k , de m égis é lő ben  is  több ese te t észle ltek 
s s ikeresen  o p erá ltak .

E zen  m élyen ü lő  gu rdé lyok  egyrésze —  m in t m ár 
em líte ttem  —  a b árzs in g  és a  b a l  hö rgő  keresz tezése tá ­
já ró l indu lnak  ki, a  m ásik  része sokkal m élyebben, néha 
csak  néhány  cen tim é te rre l a  rekeszizom  fe le t t  ü l. Ke­
letkezésükben n ag y  szerepet já tsz ik  a  card iospasm us, 
ezenkívül azon körü lm ény , h o g y  a  nyelő cső  eg y es helyei 
gyengébbek. O ly egyéneken, k ik  g y o rsan  és n ag y  fa la­
to k a t esznek, e gyengébb h e ly ek  k itág u lh a tn ak .

A  m élyen ü lő  g u rd é ly o k a t leg jobban  rön tg en k ép en  
lá th a t ju k , de elő zetesen  a  gu rdé lyokbó l az é te lm arad é ­
k o k a t k i kell tisz títaná. A  v iszo n y o k a t leg jo b b an  mand- 
r inos sonda bevezetése a g y o m o rb a és a g u rd é ly o k  bis- 
m u tos k itö ltése  u tá n  fe lv e tt  rön tgenkép  m u ta t ja . A 
gu rdé ly  gyu lladásos á llap o táró l, fekélyeirő l, v ag y  rá ­
kos e lfa ju lásró l csak  az oesophagoskop ia ad  fe lv ilágo ­
s ítás t.

A  co n se rv a tiv  e ljá ráso k  közü l sondakezeléssel, ille­
tő leg  a  nyelő cső  tág ítá sá v a l fő leg  ak k o r é rh e tü n k  el 
ném i s ik ert, h a  a  betegnek  o ard iospasm usa is  van. A 
m ély gurdé lyok  m ű té té  sokka l veszélyesebb, m in t a  nyak­
ró l e lérhető ké.

Enderlen a  h á ts ó  m ed iastin u m o n  á t  k ísé re lte  m eg .az 
e ltáv o lítást, Roux ped ig  a ca rd ia  m elle tt ülő  seké ly  gurdély  
n y ílásá t a h asü re g  felő l v á g ta  be, ú g y  hogy  a  kiöblösö- 
dés e ltű n t. Sauerbruch az t a já n lo t ta , hogy tú lnyom ásos 
készülék seg ítségéve l ny issuk  k i a  m ellü reget, és a re ­
keszen á t  k é sz íte tt  ny íláson  húzzuk  be a g y o m o r csücs­
két. kész ítsünk  a  d iverticu lum  fe le t t  a  nyelő cső  és a gyo­
m or közö tt ö sszek ö tte tés t s íg y  ik tassu k  k i a  gu rdély t, 
Lotheissen az t a já n lo tta , h o g y  a  gyom or és a  gurdély  
közö tt kész ítsük  az ö sszek ö tte tést, ily  m ódon e m ű té te t 
s ikeresen  elő ször Henschen v égezte  a Sauerb ruch -k lin i- 
kán  (m arsipo -gastrosto im ia). De Giusez, Reitzenstein, 
Lotheissen m eg a z t  a já n lo t tá k , hogy o ly esetekben, 
m iko r a gu rdé ly  egész közel v a n  a  rekeszhez, a  hasüreg  
felő l h a to lju n k  be, a  rekeszen k ész íte tt n y ílásb a  huzzuk 
be a  gu rdé ly t, e rő s ítsü k  n éh án y  ö ltéssel oda s a z u tá n  csi­
n á lju n k  közte és a  gyom or k ö zö tt  ö szek ö tte tést. Clair- 
mont behúz ta  a  g u rd é ly t a  h asü reg b e  s e ltáv o líto tta -

A lsó gurdé ly  m ű té té  a v ilág  irodalom ban csa k  20 
ism ere tes, —  az én  esetem  a 21-ik.

K o rtö r tén e te  röv id en  a következő : F. Gy .-né 49éves, 
k e resk ed ő  neje, 2 év  ó ta  kü lönböző  fá jda lm a i v a n n a k  a 
m ellkasban , 1 év ó ta  m inden é tk ezés u tán  hány , 16 kg.- 
o t fo g y o tt  s a fá jd a lm a k  a tü rh e te tlen sé g ig  fokozódtak . 
A  rö n tg en v izsg á la t a  rekesz fe le t t  alm ány i b á rzs in g gur-

3. ábra.

d é ly t  m u ta to tt  (3 . és 4. á b r a ) .  M iután a  2 év 
a la t t  m inden m eg k ísére lt co n se rv a tiv  kezelés m el­
le t t  a beteg ro h am o san  ro m lo tt, csak m ű té t  jö ­
h e te t t  szóba. A  gu rdé lynak  tran sp leu ra lis  k i i r tá ­
s á t  begyű rését, v a g y  a g u rd é ly  fe le tti  nyelő cső  és a 
m ellkasba b eh ú zo tt gyom or k ö zö tt i  an asto m o s is t a  le­
g y en g ü lt beteg re nézve tú l sú ly o sn ak  ta r to t ta m  s felbuz­
d u lv a  Albert Frommenak ca rd iospasm us ese téb en  Hey-

i. ábra.

rovsky á lta l a já n lo t t  abdom inalis ú ton  végzett an asto m o ­
s is  k itű nő  és ta r tó s  eredm ényein, e lhatároztam , h o gy  m eg­
k ísérlem  az an a s to m o s is t a g u rd é ly  s a  gyom or k öz t, 1931. 
V I. 5. A h a sü re g e t ae th e r-n a rk o s isb an  a középvonalban 
n y ito tta m  m eg s h o g y  a  card iához jó l hozzáférjek , a köldök 
tá jo n  a bal re c tu s t h a rán tu l is  á tv ág ta m . A g y o m ro t lehúz­
va, a  card iánál á tv á g ta m  a h á tsó  peritoneum ot s  a  nyelő cső  
k ö ré  széles sza la g o t vezettem , a  rekesz n y ílásá t tom pán 
szétfeszítve leh ú z tam  a  b árzs in g  m ellkasi részébő l vagy
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6 cm  hosszú  d arabo t, ah o n n an  a  g u rd é ly  k iindult, 
m iu tán  a  g u rd é ly t  is tom pán a  környezetbő l fe lvá lasz­
to t ta m  és a  h asü reg b e  h úz tam  és közte és a  gyom or 
elü lső  fa la  k ö zö tt  an astom osist k ész íte ttem . A  v a r ra to ­
m a t m ég a  fe lh a j l í to t t  cseplesszel is fed tem  és a  rekeszhez 
e rő síte ttem . A  b e teg  sim án g y ó g y u lt, s az 5 -ik  naptó l 
kezdve szá jon  á t  is  táp lá lkozo tt, panaszai p ed ig  egy  csa­
p á s ra  m egszű n tek . A zóta közel k é t  év te l t  e l, a  beteg 
te ljesen  egészséges.

Ezen e lő adásom m al fel a k a r ta m  h ívn i a  gya­
ko rló  o rvosok  figyelm ét o ly  ca rd io sp asm u ssa l járó  
nyelő cső  tá g u lá so k ra , m elyek belkezeléssel n em  gyó­
g y íth a tó k , m elyek  súlyos c a h e x iá t  okoznak s  nem  egy 
esetben, m in t az én m ásodik ese tem ben  .h a lá lo san  is vég­
ző dhetnek, de am elyek  m a m á r sebészileg ta r tó s a n  gyó­
gy íth a tó k . M ásik  cé lja  az e lő adásom nak az vo lt, hogy  reá­
m u tassak  a  nyelő cső sebészet o ly  te rü le té re , m e ly  r itk a ­
ság án á l fo g v a m ég  a  sebészek e lő t t  is já ra t la n  ta laj .

V égkövetkezte tésem  abban fo g la lh a tó  össze, hogy a 
n y ak ró l e lé rh e tő  gu rdé lyokat el kell táv o lítan i. Belke- 
ze lésre nem g y ó g y íth a tó  nyelő cső tágu la tok  és m ély  gur- 
délyok esetében, kész ítsünk  a nyelő cső , ese tleg  a  gurdély  
és a  gyom or k ö zö tt anastom osist. T erm észetesen  tisztá ­
b an  kell len n ü n k  azzal, hogy e m ű té tek  igen  sú lyos be­
avatkozások , d e  m égis h a lad ásn ak  kell tek in ten ü n k , hogy 
gyó g y u lást é rh e ttü n k  el oly b a jo k b an  is, m elyekke l szem­
ben eddig teh e te tlen e k  voltunk.

I r o d a lo m : 1. B a ka y : A n y e lő cső  seb észete . M a g y a r  Se- 

b á sz tá rsa sá g  1924. —  2. Bársony: W ien er  K iin . Z sch r . 1926.

—  3. C am pian: A  n ye lő cső  tá g u la to k rő l, O rv o sk ép zés 1931.

—  4. Gousez: L es re trec issem en ts de 1’ oesop h age. 1923. —

5. H acker: C h iru rg ie  der Spe iseröh re . 1926. —  6. H e y ro v sk y: 
W ien er  K lin . W sch r . 1912. —  7. H olzknech t: D . med.

1900. 8— 9. L othe issen : Hb. d. p rak t. C hir. 1921; D ie

D iv e r t ik e l der  S p e iseröh re . E r g e b n isse  der C h ir . 23. k . —  

10. Sauerbruch und  H aecker: D. m ed  W schr. 1906. —  W inter­
n itz : O. H. 1904. 1932. —  12. Z aa iger: Zbl. f .  C h ir . 1924.
—  13. Zenker: Wb 1R77.

Az idült középfü lgenyedés é s 
gyógykezelése.

I r ta :  Udvarhelyi Károly dr., egyet, m a g á n ta n á r .

M iként a z t  m á r  a  heveny közép fü lg y u llad ás tá rg y a ­
lásak o r e lő ad tam  —  az idü lt közép fü l gyu llad áso s genye- 
dés, m in t o lyan , önállóan  sohasem  lép fel. A z t m indig  a 
heveny  g y u llad ás elő zi meg. E z ped ig , m in t tu d ju k , a  ste­
r i l  középfül ü reg b e  b e ju to tt  fe r tő ző  anyagok, íg y  leggyak ­
rabban/ a pneum ococcusok, strep tococcusok , ese tleg  sta- 
phy lococcusok, r i tk áb b a n  a  pyocyaneusok  okozzák . Ezek 
és m ás b ak té r iu m o k , leginkább a  vö rh en y , d ip h th e r ia, ka­
n y aró , ty p h u s abdom inalis és ex an th em aticu s, m en ingitis  
cereb rosp ina lis , in fluenza és tu b ercu lo sis  m egbetegedések  
a lka lm áva l ju tn a k  be a  középfülbe.

A  heveny közép fü l genyedés id ü ltté  v á lh a t ik :

1. A betegséginek a heveny szakban történő  teljes el­
hanyagolása, vagy hiányos orvosíása miatt.

H a u g y an is  a  fertő zésbő l szá rm azó  v á lad é k n ak  (vé­
res savó, vag y  g en y ) sokáig n in cs k ifo lyása a  dobü reg ­
bő l, az o t t  o k o zo tt nagy  nyom ás is  hozzá járu l a  csont- 
m egbetegedések  lé tre jö ttéh ez , m ely  az id ü ltté  v á lá s leg­
g y ako ribb  oka. H a  azonban a  dobüregben fe lh a lm o zo tt 
lobos vá ladék  a  d o b h árty án  e j te t t  ny íláson  á t  k o rá n ki- 
b o csá tta tik  és a  n y ílás e ld u g u lásán ak  a  lehető sége rend ­
szeres e llenő rzés á l ta l  m egakadályozta tik , a  gyu lladás 
le fo lyása sokka l enyhébb és g yo rsabb , m ert a  n y á lk ah á r­

ty a  se jtje i v isszan y e rik  bak tér ium ö lő  képesség ü k et —  a 
b ak té r iu m o k  p ed ig  veszítenek v iru len tiá ju k b ó l.

2. Ha az első dleges fertő zést erő sen virulens bakté­
rium  okozza.

E z leg többszö r strep tococcus vagy  staphy lococcus, 
m e ly  fő kén t a  v ö rh e n y  fe rtő zésekhez csatlakozik .

3. Ha a megtámadott szerevez'etnek nincs, vagy na­
gyon kevés az ellenállóképesége. I ly en ek  az anaem iás. gör- 
vá ly -kóros, d iabeteses, vagy tubercu losisban  szenvedő  be­
teg ek , esetleg a  sú ly o s be teg ség e t k iá llo tt reconvalescen- 
sek .

4. Ha a fertő ző  anyagnak, a dobüregbe bejutása 
fo lyton ismétlő dik. I lyen  az e se t ak k o r, ha o ly an  g a ra t­
m an d u lá ja  (ad en o id ) v an  a  be tegnek , m elynek a  hosszan ti 
h asad ék a ib a  be lé legzéskor a levegő ben levő  p o r  és az ab ­
b a n  levő  fe rtő ző  anyagok  le rak o d n ak . Innen  p ed ig  o rr- 
fú v á s , esetleg  n y a lás a lka lm ával az E u stach  k ü r tb e  és 
o n n a n  a  dobüregbe állandóan b e ju t  a  lobot Okozó anyag. 
Az is  m egesik, h o g y  az E u stach  k ü r t  cso n to s fa láb an 
a p ró  p n eum atikus ü reg ek  (ce llu lae tu b a r ia e ), v a g y  pedig 
a  tu b a  be’ső  h á r ty á já b a n  sok ac in o su s m irigyek  vannak , 
íg y  a  g ara tbó l az E u s tach  k ü rtb e  ju to t t  fe rtő ző  anyagok  
ezen  k is tuba ü reg ek b e  fészkelő dve, o t t  a kezelésnek, m ajd ­
n em  h o zzá fé rh e te tlen  gócpon tokat képeznek és ezá ltal a 
d o b ü reg  á llandóan  ú j  és ú j fe rtő zésn ek  van  k itév e . N éha 
a  dobüreggel szom szédos an th ru m  n y á lk a h á r ty á já b a n  van 
e rő s  genyedő  lob. Ú gy, hogy o n n an  folyik á l lan d ó an  a 
g en y  a  dobüregbe. (T erm észetesen  i t t  c sak is  olyan 
an th ru m -g en y ed ésrő l van  szó, am elyben a cso n to k  nem 
b e teg ek .)

5. A heveny középfülgyulladás idült genyedéssé vál­
hat valamelyik középfülbeli csontnak a megbetegedése 
áltál. E zen  m egbetegedés, még h a  csak  kis k im aró d ás is 
az, elégséges ahhoz, h o g y  a genyedés évekig e lta r tso n .

Az idü lt középfü lgenyedés leg többször csa k  localis, 
v a g y  a  dobüreg be lse jében  levő  m eg b eteg ed ést okoz; de 
n éh a , kü lönösen e lh an y ag o lt ese tekben , igen sú ly o s com- 
p l ica t ió k a t szoko tt okozni. I lyen  com plicatiók  p l. a  csecs- 
n y ú lv án y  cso n tja in ak  a  cariese, i ly en  veszélyes a  helyzet 
a k k o r  is, ha a d obü regnek  a fe lső  fa la  (tegm en ty m pan i)
—  az  a fal, am ely  a  dobüreget e lv á lasz tja  a  koponya­
ü re g tő l  —  lesz ca r io su s. Ilyen e se tb e n  a  k o p o n y aü reg  — 
te h á t  az a g y h á r ty á k  és az agyve lő  lesz véd te len  a  ge- 
ny es fe rtő zés szá m á ra . Úgy, hogy  i lyenkor képző dhetnek  
s in u s  ph leb itisek , pach im en ing itisek , m en ing itisek , ex tra - 
d u ra lis  tályogok, agyvelóbeli tá ly o g o k . —  V eszélyes a 
he ly ze t, h a  cson tszuvasodás á tm a r ja  a  lab y r in th u s  ele­
fá n tc s o n t  kem énységű  tok já t, eb b en  az ese tben  ö rö k  si- 
k e tsé g  á l lh a t elő . A z is m egesik sú lyos esetekben, hogy 
a szuvasodás a F a llo p -csa to rn a  f a lá t  éri és így a  lob rá ­
te r je d  az azon o ld a li  fac ia lis id eg re , am i a rc  idegb én a­
s á g o t  okoz. M egeshet, hogy a c a r ies  a  fe jü tő é r, a  ca ro tis  
cso n t to k já t  m a r ja  á t  és a lob rá te r je d  a ca ro tis  bu rk á ra ,
—  a m i esetleg e lv é rzést okozhat.

E zen  m ost .em líte tt, a  dobü regen  kívül á lló  részek ­
ben  e lő jövő  com p lica tió k a t rész le tesen  késő bbi e lő ad ása im ­
b an  fogom  tá rg y a ln i.

A z idü lt közép fü lgyu lladás ren d esen  nem  te r je d  ki 
az eg ész  ü reg ( ty m p an u m ) n y á lk a h á r ty á já ra , h an em  an­
n ak  csa k  egy részére . O tt ny ilvánu l ugyan is, aho l a csont- 
m egbetegedés, v ag y  ped ig  m ás okbó l jövő  á llandó  geny- 
sz iv á rg ás  van je len . E zen  he ly ek n ek  a  m eg ta lá lása  a 
gyógykezelés szem pon tjábó l igen fo n to s.

T á jék o zást n y ú j t  e r re  nézve, h a  m egvan a  d o b h á r­
ty a , az  azon k e le tk e ze tt  nyílás h e ly e . —  íg y  h a  a  dob­
h á r ty a  p a rs  te n sá já n a k  alsó-m ellső  negyedében v an  a lyuk
—  m e ly  rendesen nagyobb  —  az a k k o r  az E u s ta c h  k ü r t ­
bő l sz ivárgó  fe r tő ző  váladék  következm énye. I ly en k or 
leg tö b b szö r lá tn i is  leh e t az E u s ta c h  k ü r t  dobüreg i nyi-
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lása  a la t t  levő  részek lobos, p iros sz ínű  duzzad t vo ltá t. 
Ezen esetekben  a k isz ivárgó  vá ladék  leg többszö r nyálkás- 
genyes.

H a a  ka lapács k is n y ú lv án y a fe le t t  levő  vékony dob- 
h á r ty a rész le ten  (p a rs  f lass id a , S ch ra p n e ll-h á rty a ) van  a  
p erfo ra tio , ak k o r a  nevezett k is h á r ty a  m ö g ö tti k is ü re- 
gecskébe a  Prussalc-féle ü regbe sz iv á rg o tt geny  a  p e r fo ra ­
tio  okozó ja. A  Prussak-féle ü reg , m in t tu d ju k , a k a la ­
pács-nyak  b eh a jlí tása  á lta l  k ép ezett bem élyedésben van. 
Felső  fa la  te h á t  a  k a lap ácsfe j. K ülső  fa la  a  dobüreg  fe lső  
részének (ep itym panum ) cso n tfa la  és a  vékony  S ch rap­
n e ll-h á rty a . Az i t t  képző dött, rendesen  m akacs genyedés, 
avagy az üllő , vagy  a  ka lapácsfe j, v ag y  a  m argó  tympan i 
cariosus m egbetegedésébő l szárm azik . H a  a  m argó  ty m­
pan i a  m egbetegedés helye, ak k o r ú g y n ev eze tt széli per­
fo ra tio  v an  jelen, m e rt a  d o b h á r ty á n ak  a  tap ad á s i helye 
vám elpusztu lva.

H a  a  p erfo ra tio  m á r  nem csak  a  S ch rap n e ll-h árty án , 
hanem  a  d o b h árty a  p a rs  ten sá já n ak  fe lső  szélén  is  je len t­
kezik, a k k o r  m á r ezen v astag ab b  d o b h á r ty a rész t ta r tó , 
ú g ynevezett sulcus ty m p an i is  ca riosus. E zen  ca ries sok­
szor ú g y  e lp u sz tít ja  a  d obü reg  fe lső  részének  (ep itym ­
panum ) a  kü lső  fa lá t  képező  cson to t, hogy  hom lok tükö r­
re l tö rténő ' v ilág ítás m e lle tt a  fü ltö lcsé ren  á t  nézve, a  
k a lap ácsfe j egészében lá th a tó v á  lesz. E g y  hason ló  külső  
cson tfa l-car ieses be tegem en  egy  év i kezelés u tá n  sike­
rü l t  g y ó g y ítás t e lérn i, —  de persze a  cso n th ián y  m egm a­
ra d t, ú g y , hogy  az egész k a lap ácsfe j lá th a tó v á  vá lt. De 
m eg m arad t a  ka lapács és az ü llő  k ö zö tti ízü let, m egm a­
ra d t a d o b h ár ty a  p a rs  te n sá ja  is te l je s  egészében. Ú gy, 
hogy a  hallás-é lessége a lig  szenvedett.

Az ep ity m p an u m b an  székelő  m egbetegedésekbő l szá r­
m azó genyedés nem  szo k o tt tú l  sok lenn i. Ú gy, hogy  h a  
az elő bb em líte tt, a  su lcus ty m pan i e lpusztu lásábó l szá r­
m azó széli perfo ra tió b ó l tú l sok  geny  fo ly ik  ki, akk o r 
m á r az az an th ru m  m egbetegedésébő l szárm azik .

V an n ak  te rm észetesen  o lyan  sú ly o s fe rtő zések , am e­
lyek á lta l  a középfü l m egbetegedések  a la t t  az összes hal- 
lóeson tocskák  e lpusztu lnak  és a  gennye l e g y ü tt  e ltávo­
lodnak. I ly en  sú lyos fe r tő zés t leg többszö r a  vörhemy és 
tubercu losishoz tá rsu ló  strep tococcus, v ag y  staphy lococ­
cus invasio  okoz. I lyen  esetekben  g y ak o r i, hogy  a  dob­
h á r ty a  is  egészen elpusztu l.

A  genyedés gócpon tja  kö rü l levő  n y á lk ah á rty a , a 
fo ly ton  odasz ivárgó  geny következ tében  lobos és duzzadt. 
E z a duzzad tság , h a  a d o b h ár ty án  k ép ző d ö tt lyuk  elég 
nagy, a  h a l ló já ra to n  á t  nézve egészen jó l észrevehető . Ké­
ső bben ezen lobos n y á lk ah á rty a rész le tb en , se jtb u r ján zás, 
sa r ja d zás  keletkezik , am ely  kü lönösen az ep itym panum ­
ban levő  m egbetegedések  esetén  -— a z t egészen k itö lt­
heti. Ső t az ü reg  cso n tfa lán ak  a  m egbetegedése esetén, 
egész po lypszerű  növekedést é rh e t el, m ely  sokszor az 
egész h a l ló já ra to t  k itö lt i.

Az id ü lt  középfü lgenyedésnek v an  n éh a  egy  súlyos 
szövő dm énye: a fe lhám  bevándo rlás a  középfü l üregekbe. 
A  h a l ló já ra t  és a d o b h á r ty a  fe lhám  ré teg e , azon esetben, 
h a  a dobüreggel egyenes-lapos ö sszek ö tte tés  keletkezik, 
á t te r je d  a  dobüregbe. I ly en  egyenes-lapos összekö ttetés 
jö n  lé tre  azon széli p e rfo ra tió k b an , aho l a  d o b h ár ty a  rög ­
zítésére szo lgáló  cso n tv á ly u csk a —  a su lcus —  is el van  
pusztu lva. V agy  ped ig  o tt, aho l egy  nagyobb  cen trá lis  
p e r fo ra tio  következtében, m egszű n ik  a  ka lapácsnyélhez 
n ő tt  d o b h ár ty án ak  az a  képessége, h o g y  a  ka lap ács nye­
lé t k ifelé húzza. íg y  azon izom, m ely a  d o b h á r ty á t fesz ít­
ve szok ta ta r ta n i  az á lta l, hogy  a  k a lap ács nye lé t befelé 
húzza —  a m uscu lus ten so r tym pan i —  tú lsú ly ra  ju t  és 
így  a  ka lapácsnyé l a lsó vége a  d o bü reg  belső  fa lához, a  
p rom ontorium hoz ér, —  ső t azzal idő vel össze is nő . íg y  
a fe lhám  dobüregbe h a la d á sá n a k  n incs ak ad á ly a . —- Az

ilyen u tak o n  a  dobüregbe b e ju to t t  fe lhám , g y o rs  szapo­
rodássa l, az egész dobüreget bevon ja . H a a  g enyedés góc­
p o n tja  ezen idő  a la t t  m eggyógyu lna, ak k o r ezen  behámo- 
sodás nem  okozna b a j t .  Ső t a  gyógyu lás ta r tó s s á g á t  fo­
kozná. A zonban a  genyedés a  leg több  esetben  tovább  szo­
k o tt  ta r ta n i.  A  bevándoro lt fe lh á m ra  sz iv á rg ó  geny az t 
tú lszap o ro d ásra  izg a tja , m e ly n ek  következ tében  annak  
fe lső  ré teg e i g y o rsan  levá lnak  (d esq u am m atio ) . M iután 
azonban ezen lev á lt h ám rész le tek  a  dobüregbő l, fő képen 
az ep itym panum bó l el nem  táv o lo d h a tn ak , o t t  ré tegen­
k én t an n y ira  fe lszaporodnak , hogy  az ü re g b en  m ár el 
nem  férnek , h an em  erő s n y o m ást gyako ro lnak  a  dobüreg 
fa lá ra  és ezzel annak  a  n y á lk a h á r ty á ja  e lp u sz tu l, ső t a 
cso n tja  is  so rv ad ásn ak  indul. E zen  desquam m atiós daga­
n a t  an n y ira  h aso n lí t  a v e leszü le te tt ch o lestea to m a nevű  
daganathoz, m ely  szin tén e g y m ás t —  a  káposztatfe jen 
levő  káposzta levelekhez h aso n ló  m ódon —  fe d ő  hám le­
m ezekbő l áll, hogy  á lcho lestea tom a elnevezést n y e rt. Az 
á lcho lesteatom a cso n tso rvasz tó  nyom ása so k szo r tö n kre­
tesz i a  la b y r in th u s  e le fán tcso n t kem énységű  f a lá t  — 
sokszor a  teg m en  ty m p an it és az azok szom szédságában 
levő  szerveket.

A  le ír t  tü n e tek b ő l lá th a tó , hogy  az id ü lt  középfül- 
genyedés gyógykezelése, il le tő leg  m eggyógy ítása az  egész­
ségre, ső t az é le tre  nézve is  n ag y  fo n to sság g a l b ír.

Igaz u g y an , hogy  néha lá tu n k  ese teket, aho l pl. a 
gyermekkarbaini k iá llo tt v ö rh en y  u tán i o t i t is  m ed ia sup­
p u ra tiv a  ch ro n ica  p á r  évi genyedés u tán  m egszű n ik  és 
rendesen a  ro sszu l ha llás gyógykezelése cé ljábó l hozzánk 
jövő  betegen csak  a  gyógyu lt b e teg ség  re s id u u m a it ta lá l­
ju k . A b e teg tő l a z t  is  m eg tu d ju k , hogy eg y szerű  fülcsep- 
pek  a lk a lm azásán  kívü l m ás gyógykezelésben nem  is ré ­
szesültek. De sokai több o ly an  ese trő l van  tu dom ásunk , 
am elyben sú lyos életveszélyes com plicatiók ke letkeztek , 
am elyek v ag y  m egö lték  a b e teg e t, v ag y  ped ig  csak  súlyos, 
életveszélyes m ű té t á lta l vo lt az  é le te  m egm enthető. Ezen 
okokból a gyógyekezésre m ég kezdetben n ag y  sú ly t kell 
helyeznünk.

A sú lyosabb com plicatió  n é lk ü l Idült középfü lgenye- 
dés gyógykezelésében első  és fő do log a genyes váladék 
g y ak o r i k iö b lítésa  és a fe r tő z ö tt  helyek desin fic iálása. A 
k iö b lítést lan g y o s 2— 3% -os bórvízzel, vagy  lan g y o s  cha- 
m illa  theáva l v ég ez te tjü k  a be teg g e l, ezenkívül va lam ilyen  
desin fic iá ló  csep p ek e t is  a ján lu n k , pl. H202 +  H=0 aa, 
vag y  h a  sa r ja d záso k  is v an n ak , akkor, 2 % -os carbolos 
s p ir i t  v in i rec t. +  g lycerin  cseppeket, te rm észetesen  ez 
u tóbb i cseppeket csak  addig, am íg  a sa r jad záso k  el nem 
m últak .

H a a  fen teb b i e l já rás  d a c á ra  sem  szű n ik  hosszabb 
idő re sem a  genyedés, ak k o r valószínű , hogy  a  genyedés 
fo r rá s a  a  dobü reg  felső  részében az ep ity m p an u sb an  van, 
aho l a  hallócson tocskák  sok fü g g esz tő  és m eg erő sítő sza­
laga i, továbbá a  rendesen sok m ucosa ránc, az ü re g et sok 
ap ró  rekeszre o sz tják . H a ezen ráncok  és sza lag o k  meg­
duzzadnak —- am i az  esetleg  köze lükben kele tkező  és reá ­
ju k  folyó genyes váladék  h a tá s a  a la t t  be szo k o tt követ­
kezni, ső t ezen  okból sa r jad záso k  is ke letkeznek , akko r 
ezen  k is n y íláso k k a l b író  ü re g ek  a  kezelés sz á m á ra  hoz­
zá férhe te tlenek . —  De az is m eglő het, hogy a  genyedés 
a  le ír t  okokból —  vagy  pedig az an th rum bó l jön .

Ilyen ese tek b en  m ár csak  a  szakorvosi keze lés seg ít­
h e t. M indenesetre m eg kell k ísé re ln i elő ször a  közönséges 
k ifecskendezést. Az ep itym panum  ikifecskendezése a  Hart- 
rnann-£éle csövecskékkel (1. á b ra )  tö rtén ik . E z  egy vé­
kony , a végén fe lfe lé  h a j to t t  —  közepén ped ig  lefe lé g ö r­
b í te t t  csövecskébő l áll. E nnek  az a lsó  végére, h o l egy  k is­
sé v astag ab b , egy  gum m icsövet helyezünk, (am elyet vagy  
k is  gum m ilabdával, vagy  k is fecskendő vel k ö tü n k  össze. 
H a  m ost ezen a  k is  csövecskén k eresz tü l langyos cham illa
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th e á t ,  v ag y  langyos b ó rv ize t fecskendezünk  felfelé, ak k o r  
n éh a  s ik e rü l a  b e teg  részekhez ju t ta tn i  laz öblítő  fo ly ad é ­
k o t és a  n aponkén t íg y  végzett k ifecskendezés a  b e teg ség  
to v áb b te r jed ésén ek  a  m egszün te tésé t, ső t esetleg  g yó g y u ­
lá s á t  h o z h a tja  lé tre .

N em  sikerü l azo n b an  a b e teg sé g  gócp o n tjá t e lé rn i 
sem  az egyenes irá n y ú , sem  a fe lfe lé  i rá n y í to t t  k ifecsken- 
dezéssel sem, h a  az a  g a ra t-m an d u la  h asad ék a ib an , vag y  
h a  az  E u stad h  k ü r t  m á r  le írt k is ü reg e ib en  van, v a gy  ha 
az ep ity m p an u m o t e lzá ró  dús s a r ja d z á s  vagy  po lyp , v ag y  
ál cho lestea to m a akadályozza a v ízn ek  a  beteg helyhez ju ­
tá s á t .  E zen  esetekben  a  következő  e l já rá so k  vezetnek  cél­
hoz.

H a  a  ho sszan ti hasadékokka l e l lá to t t  g a ra tm a n d u lá ­
b a n  v a n  a  b a j fo r rá s a , ebben az  ese tben  g y ö k e res  és 
g y o rs  g y ó g y u lást h o z  lé tre  a g a ra tm a n d u la  (ad en o id  ve- 
g e ta t io )  m ű vi ú to n  e ltávo lítása. E z  a  Beckmann-féle ab ­
lak o s késse l (2. á b ra )  könnyen és g y o rsa n  m eg tö rtén h e ­
tik . A  Beckmann-fé le  k és t ugyan is, nyelv lapoccal len y o ­
m o tt  nye lv  fö lö tt, oldalra fordítva bev isszük  az o r r g a r a t ­
ba. A z o r rg a ra tb a  ju tv a  az eszközt v issza fo rd ítju k , úgy , 
h o g y  a  késsel e l lá to t t  széle fe lfelé legyen . E zu tá n a  lágy- 
szájrpadot jó  e rő sen  elő rehúzzuk. A z elő rehúzás á l ta l  a 
g a r a t  és a  g a ra tm a n d u la  között k ép ző d ö tt szab ad  té ren , 
a  leh e tő  m ag asra  fe lnyom juk  a  k é s t .  A  következő  p illa ­
n a tb a n  az ab lakos k é s t  h á tra , m a jd  le fe lé  m ozg atju k m eg­
leh e tő s  erő vel. E zen  m ű velet a kés g y ű rű jéb en  benyom uló  
g a ra tm a n d u lá t  a  g y ű rű  felső  részén ek  belső  fe lü le tén  
levő  k és  levág ja, ú g y , hogy az a  to ro k b a  kerü l, h o nn an  
a m ű tő  h á ta  m e g e tt á lló  segéd eg y  hosszú csipesszel k i­
v eh e ti.

I ly en  gyű rű s k és  ötféle n ag y sá g b a n  készül. T e rm é­
szetes, hogy  a  p a t ie n s  g a ra tján ak  a  szélessége sz e rin t  v á ­
la s z t ju k  k i annak  n ag y ság át.

A  m ű té t a lk a lm áv a l a  beteget, h a  gyerm ek eg y  ápoló 
ö lbeveszi és egy ik  kezével iá g y e rm e k  fe jé t, h o m lo kán á l 
m eg fo g v a  az állóhoz szo rítja . A m á s ik  kezével a  g y erm ek  
k eze it fo g ja  le, h a g y  a  m ű tét közben  kezeivel a  m ű sze r t 
m eg  n e  rag ad ja . A  b e teg  szá já t a k á r  gyerm eké, a k á r  fe l­
n ő tté  az, szá jte rp esz tő v e i kell n y i to t ta n  rögzíten i. N a rk o - 
s is v a g y  érzéste len ítés szükségtelen, m e r t  a  m ű té t fá jd a l ­
m a tlan . R endesen erő sebb  vérzés szo k o tt je len tk ezn i az 
o r ro n  és szájon á t, am ely  azonban p á r  perc m ú lv a  H ype- 
ro l-o ld a tta l  tö r tén ő  öb lögetésre m egszű n ik . H a az op e rá lt 
egyén  n a rk o tiz á lv a  vo lna, az a  so k  vér, am ely a  m ű té t 
u tá n i  p i l lan a to k b an  kiöm lik, k ö n n y en  a  gégébe és ia lég ­
cső be, esetleg  a  tü d ő b e  is k erü lh e tn e , aho l tü d ő g y ullad ást 
o k o zh a tn a . A  b e teg  p á r  napig h id e g  fo lyadéko t (h id eg  te ­
je t  v a g y  levest) e h e t ik  csak, h á ro m , v ag y  négy n a p ig  le­
h e tő leg  m ozdu la tlanu l kell feküdn ie  m agasan  fe lpo lcozo tt 
fe j je l. M ég a  beszéd  is  e ltiltandó, h o g y  u tóvérzés n e  á l l­
jo n  elő .

Az adenotom ia, haem oph iliás, d iab eteses és acu t to ­
rokgyu lladásos, vagy  á lta lá b a n  lázas b e teg en  co n train d i-  
cált.

H a  az ep itym panum bó l k iindulp po lypszerű  sa r ja d zás  
van je len , ak k o r azt, h a  nagyobb, Wilde-féle hurok­
kal v á g ju k  le. A Wilde-féle eszköz egy vékony  cső bő l áll, 
am elyben p latin , réz, v ag y  acé ld ró to t vezetünk  be, úgy, 
hogy az a  cső nek egy ik  végén  h u rk o t képezzen. A  cső m á ­
sik v é g é t egy  o lyan nyélbe e rő sítjü k  bele, am elyen a  d ró t 
két v ég e  szám ára, k é t u j j a t  befogadó,, m o zg ath a tó  fogan- 
lyú van . Az ebbe b e lee rő s íte tt  d ró tv ég ék et, h a  a  fog a n ­
ty ú  á l ta l  lefe lé húzzuk , a k k o r  a vékony  cső  m ásik  végén 
levő  h u ro k  m indig szű kebb  lesz. M ost a  te ljesen  s ter i l i ­
zá lt m ű szeren  a  cső  v ég én  lévő  h u rk o t o lyan  n a g y ra  k é ­
sz ítjü k , h o g y  a  polyp leg v astag ab b  ré sze  beleférjen. A z­
u tá n  la ssú  id e -o d a fo rg a tás m elle tt a  d ró th u rk o t fe lto l ju k  
egészen a  po lyp k n n d u lás i he lyé ig  —  am ely  m ajdnem  
m ind ig  fe n t  az ep ity m p an u m  felső  részén  van. O daérve a  
fo g a n ty ú  m eghúzása á l ta l  a  d ró th u rk o t m ind ig  k iseb bít­
jük , m indadd ig , m ígnem  az a  be le fo g o tt polyp k o csány á t 
levág ja . A  levágás u tá n  bő  vérzés je len tkez ik . E k k or  a 
lev ág o tt polyp egy k is csipesszel a  h a lló já ra tb ó l kihúz- 
h a tó v á  v á lik . A  vérzés i t t  is h am ar e lm ú lik , —  m inden­
ese tre  azonban  iaz egész h a l ló já ra t s te r i lg aze  csíkka l k i ­
töm endő . H a  m ásnap , v ag y  h a rm a d n ap  v izsgálva a  m ű ­
té t  h e ly é t, az ep ity m p an u m b an  m ég több  sa r ja d z á s t 
ta lá lu n k , azokat k is fü lkam pócska végére o lv asz to tt 
chrom sav-jegeccel, v ag y  tr ich lo r ece tsav v a l é r in tv e e l­
p u sz tí t ju k . T erm észetesen  ezen m aró szerek  u tá n  röv ide­
sen physio log iás k o n y h asó -o ld a tta l k iö b lít jü k  a  h a lló ­
já ra to k o n  á t  az egész közép fü lü reget. A  m ű té t u tá n  m ég 
elég hosszú  ideig ta r tó  Hartmann canu le-ös k ifecskende- 
zésekkel sokszor m eg szü n te th e tjü k  az id ü l t  genyedést, h a  
nagyobb  b a j  n incs je len .

A  nagyobb b a j az, h o g y  h a  a  k a lap ács, v ag y  az ü llő  
cso n tja ib an  nagyobb c a r ie s t  ta lá lu n k . E zen  esetekben, a  
ha llócso n to esk ák at k i ke ll szedni. A  k a lap ács szuvaso­
dásko r, m ely  rendesen  a  k a lap ácsn y ak a t, vagy  a  k a la­
p ác s fe je t éri, sondával érdes, n y á lk ah á rty an é lk ü li  te rü le ­
te t  ta lá lu n k . A  m ű té t egyszerű , de a  s te r i l i tá s ra  nagyon  
ü g y e ln ü n k  kell. E lő t te  eg y  nappal a  h a l ló já ra to t  a lap o ­
san  k ifecskendezzük sterilv ízze l, u tá n a  a  h a l ló já rat fa lá t  
Sub lim at o ldatba m á r to t t  v a ttáv a l k itö rö l jü k  és k itö m jü k  
sterilgazecsíkka l. M ost a  fü lk ag y ló t és k ö rn y ék é t szap p a­
nos v ízzel lem ossuk, u tá n a  n e th eres v a ttá v a l  le tö röljü k  és 
az egész fü le t és k ö rn y é k é t asep tikus védő kötéssel lá t ju k  
el. A  m ásn ap i m ű té t a lk a lm áv a l ezen k ö té s t levesszük és 
a lap o san  m egm osott kezekkel a fü lre  eg y  o lyan s te r ilv ász ­
n a t e rő sítü n k , am elynek  közepén a  fü l  n ag y ság án ak  meg ­
felelő  s te r i l  lyuk  van . A  m ű té t he ly i érzéste len ítésse l vé­
gezhető , m ely  1 ccm 1 % -o s cocaino ldat +  2 csepp Tonc- 
genbő l (R ich te r) álló fo lyadéknak  a  fe lső  já ra t  cson tos ré ­
szébe, a  c so n th á r ty a  a lá  fecskendezésével elérhető . (E zen  
cé lra  eg y  k issé h a j l í to t t  nyelű  fecskendő  h aszn á lh ató .)

M ost első sorban  a  d o b h á r ty á t ke ll k ivenni, am ely  
úgy  tö r té n ik , hogy  a n n a k  alsó részén  p aracen tes is  tű vel 
n y í lá s t készítve, ezen k e resz tü l egy k é té lű  és  a  végén to m ­
pa késecskével (3. á b ra .)  elő ször ba l- és fe lfelé, a z u tá n  
jobb és fe lfe lé á tm e tsszü k  a d o b h á r ty á t a  szélén. Kü lö ­
nösen v ig y ázv a a r ra , h o g y  a  Rivini-fé le  cso iitk ivágás k é t 
csücskétő l, a ka lapács k is  nyú lványához húzódó Prussák- 
fé le sz a la g  is á t  legyen  vágva. H a ez m eg tö rtén t, ak k o r  
a k a lap ács nyelét h á tra h ú z ó  ten so r ty m p an i nevű  izom  
in á t k e ll m ég á tv ág n i. E z  egy vékony , tom pavégű , de­
rékszögben  h a j l í to t t  k is  késsel (Schwarze-féle teno tom , 4. 
á b ra )  tö r tén ik , am elye t a  k a lapácsnyé l h á tu lsó  o ldaláná l 
—  végével fe lfe lé fo rd ítv a  to ljuk  be az ep itym panumba. 
A k a lap ácsn y ak  leg fe lső  végén  a  k é s t ú g y  fo rd ít ju k  a  k a ­
lapácsnyé l m ögött elő re, h o g y  an n ak  az éle lefelé irán y u l-
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jón . E k k o r m á r é rezn i lehet, hogy  egy  ín fek sz ik  a  kés 
a la t t ,  m elyet egy  eré lyes vágó m o zg atássa l h a m a ro san  á t 
is m etszhetünk . H a  ez m egvan, a k k o r  a k a lap á cs  egy 
erő s csipesszel, v a g y  peanssal, ese tleg  egy e r re  a  cé lra  
k észü lt k is fogó  segélyével lefe le húzható . M ert az üllő  
és a  ka lapács k ö zö tt i  Ízü let to k ja  o lyan  vékony h á rty á b ó l 
áll, hogy  h ú zá s ra  könnyen  e lszakad . H a a  kalapá,csfej le­
jö t t  és a. h a lló já ra to n  á t  jó l lá th a tó , ak k o r m á r  könnyen 
k ihúzható .

Az üllő  e l tá v o lí tá sa  sokkal könnyebb. E hhez elég  egy 
derékszögben h a j l í to t t  és nyéllel e l lá to t t  k is lem ez (5-ik 
á b ra )  Ezzel az ü l lő t, a  h á tu lsó  o ld a lán á l beto lva az esz­
közt lefe lé to lh a t ju k . A  függesztő  szálagok  és a  k engye l­
lel izü le ti összek ö tte tése i könnyen  e lszakadnak .

'b.á.bra. JCélilii íohhártyak e x

k .ah ra -  óehura.Tta t e n o l o w .

IJ

5.ábra.JfrelrclmanTi amellyu,

c l z  ü l l ő  k i v é t e l i r e ,

A  halló cson tocskák  cariese á l ta l  okozo tt genyedés 
azoknak  e ltáv o lítása  u tá n  te rm észetesen  azonnal m egszű ­
n ik  és az ep ity m p an u m  a lapos k ifecskendezése és t isz tí­
tá s á n a k  a lig  lesz ak ad á ly a . H a  v a n  is, ez csa lt sa rja d zá -  
sok, esetleg  pseudocho lesteatom a á l ta l  o k o z ta tn ak . Ezek 
m o st m á r  k issé fe lfe lé  g ö rb íte tt  k is  éles k an á lla l  tö k é ­
le tesen  k iszedhe tő k  s h a  igy  m egszű nt a  genyedés, 
ak k o r  te ljes a  gyógyu lás.

Az ep ity m p an u m n ak  az e m líte tt  k is éles k an á lla l 
k i t is z tí tá sa  esetében , fő leg h a  o t t  á lcho lestea tom a van, 
n ag y  óvatoság  szükséges. M ert m ikén t az t m á r  m on­
d o ttam , ez n y o m ása  á lta l a  cso n t fa la k a t is  e lp u sz tít ja . 
Ú gy, hogy  v ag y  az agyüreg , v ag y  a  ca ro tis  csa to rn a  
fe lé, v ag y  a F a llo p  fé le  csa to rn a  fe lé  a  cso n tfa l el van 
pusz tu lv a . I lyen  ese tb en , m elyet a  h ám d ag a n a t e ltávo lí­
tá sa  közben m sg érezü n k  —  a tovább i b eav a tk o zást beszün­
tetjük, m ert a k k o r  m á r nagyobb —  rad ica lis  —  m ű té tre  
van  szükség, am e ly rő l késő bb lesz szó.

A  ganyedések  azon esete i, m elyek az E u s tach  
k ü r t  csontos fa lá b a n , vagy  a be lső  h á r ty á já b a n  levő 
ap ró  ü reg ek  v a g y  m ir igyek  genyedésébő l in d u ln ak  ki, 
gyerm ekeken  c sa k is  a  középfü l gyakori k ifecsk en ­
dezése á lta l k ö ze líth e tő  m eg a  genyedés fo r rá sa . M ert 
a középfü lbő l a  v íz az E u s ta c h  k ü rtb e  is  befo ly ik . 
A  k ifecskendésre leg jobb a  g y en g e  fo rm a lin  o ldat, 
am elybő l va lam i a  k is  ü regekben  o t t  is m arad . F e ln őt­
tek en  az E u s tach  k ü r tb e  a g a r a t  fe lő l c a tb e te re n  á t 
fecskendezhetjük  b e  a  gyógy ító  fo ly ad ék o t (B órv íz  vagy 
gyenge fo rm a lin  o ld a t) , am ely  g y a k ra n  te ljes g y ó g y u­
lá s ra  vezet.

K arbo los, v ag y  sub lim atos v ize t fecskendezés cé ljá ­
ra  haszn á ln i ti los, m e r t  az az E u s ta c h  k ü rtö n  á t  a  gyo­
m o rb a ju tv a  m érg ezést okozhat.

Legnehezebb azon eset gyógykezelése, am elyben 
az an  th ru m  ü re g  a  genyedés gócpontja . E ze n  ese­
tek b en  rendesen ig en  sok g en y  fo ly ik  a  fü lb ő l é j je l­
nappa l. Ú gy, h o g y  a  k ifecskendezéseknek  sem  lá t ju k  jó ­
fo rm án  sem m i h asz n á t. I lyen  sú ly o s  esetekben  sz ív ássa l 
é rh e tü n k  el fe ltű n ő  eredm ényt. Ism étlem  azonban, hogy

csak  ak k o r, ha az a n th ru m  és p rocessus m asto ideus 
se jt je in ek  a  cso n tja i n incsenek  m ég  m eg tám adva.

A  sz ív ásra  so k fé le  eszközöket sze rk esz te ttek  m ár. 
E zek  közü l igen é rd ek es és hasznos egy H e ild ronn i 
Fridrich Müller nev ű  szakorvos készü léke, am ely  a  v íz ­
vezetékkel v an  összekö tve és á llandó  sz ív ó h a tást g ya k o ­
rol, ső t  egy  m an o m ete r is  v an  b e ik ta tv a  a készülékbe, 
m ely á l ta l  á llandóan  eg y fo rm ára  leh e t ig az ítan i a  neg a tiv  
nyom ást. A  geny a  készü lékének a  fü lb e  b e illesz the tő  
vége e lő t t  levő  ü v eg  edénybe fo ly ik  k i. Én egy  sokka l 
egyszerű bb  eszközzel (6. áb ra ) szok tam  sz ív ást végezni 
és az eredm énnyel m eg  vagyok  elégedve. Az eszköz egy 
kb. XOOccm. k ö b ta r ta lm ú  üveg  edény , am ely iknek  az 
egy ik  fe lső  o lda lán  eg y , a  fü lbe i l le sz th e tő  rendesen  egy 
rá ü lő  gum m icső bő l lev ág o tt gum m igyű rű ve l e l lá to t t  
n y ú lv án y  van. A  m ás ik  o lda lán  ped ig  egy  o lyan  nyú lvány , 
am e ly ik re  egy  gum m icső vet leh et rá illesz ten i, am ely 
gum m icső  m ásik  v ég é re  egy  ökö lny i n ag y ság ú  v a s ta g ­
fa lú  gum m ilalbdát i l lesz tünk . E zen  kem ényen ru g a lm as 
gum m álaibdát összenyom juk  és ilyen  helyzetben  tesszü k  
az eszk ö z t ;a fü lbe. M ost a  g u m m ilab d á t e leresztve, az 
erő s sz ív ó h a tá s t g y a k o ro l az egész készü lék re és ter ­
m észetesen  a közép fü l ü regére  is. H a  sok  a  geny, akk o r  
az üvegedény  r i t k í to t t  levegő je »azt k isz ív ja , ú g y  h o g y  
a g ennye l sokszor fé l ig  m egte lik  az edény . A sz ív ást egy  
negyedó rá ig , ese tleg  tovább  is fo ly ta th a t ju k . H a  sok 
a s a r ja d z á s  ak k o r a  geny  u to lsó  csepp je i véresek  lesz­
nek.

G .á h r a .  H c L v a r h e l i / i  f i i é  s z í v ó  k é s z ü l i k - .

A  sz ívás b efe jez téve l a  fü lbe gyenge fo rm a lin  o ld a­
to t  fecskendezünk . A  h a tá s  nem  fo g  e lm aradn i. Bier- 
fé le e l já rá s s a l  k észü lt (a  n y ak  kö rü l k ö tö t t  gum m i sza­
lag ) vérbő ség  fü lg en y ed ésk o r coM ra ind icá lt.

A zon id ü lt közép fü l genyedést, am ely  a  szerve­
ze t e llená lló  képességének  a  k isebb nagyobb  csökkenése 
fo ly tá n  áll elő , —  a  betegnek  k l im a tik u s  g y ó g y h e ly re  
v ag y  ten g e rre  kü ldésével, h am ar és  a lap o san  m eggyó ­
g y íth a t ju k . O lyan g y erek ek  pl. ak ik  i t th o n  az á llandó  
fü lgenyedés m elle tt m ir ig y  m egnagyobbodásban  is  szen­
vednek, h a  A bbáziába, vagy  a  R iv ié rá k ra  ju th a tn a k , 
m inden gyógykezelés né lkü l h am aro san  m eggyógyu lnak . 
A k ik  ez t nem  teh e tik , azoknak c su k a m á jo la ja t és ro ­
bo rá ló  szereket ren d e lü n k , ille tő leg ad u n k , de ez a loca­
lis kezelés m elle tt sem  g y ó g y ítja  m eg  h am aro san  a  ba jt .

A  k ifecskendezések  és kezeléseik u tá n  vékony  p o r­
ré te g e t b e fú jn i tan ác so s . E z a  p o r leh e t b ó rsavpo r, e se t­
leg b o ro d a t, am i oxygenne l te l í te t t  n a tr iu m  borac icum  
—  én  ez t szoktam  h aszn á ln i. Sokan ig y  Müller Imre szak ­
o rvos is, d es it in t —  z in k m á jp o rt —  használ, am ellyel 
sze r in te  a  zink b ak te r ic id  h a tá s a  fokozód ik  a  m á jp or­
n ak  a  se jtek  re s is te n t iá já n a k  és im m unere jének  em elő  
h a tá s a  á lta l.
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A z  O rs z á g o s  K ö z e g é s z s é g ü g y i  I n té z e t  p a th o h is to lo g iai - p a r a -  

s i to io g ia i  o s z tá ly á n a k  k ö z le m é n y e  ( ig a z g a tó :  J o h a n  B é la  c. 

r k .  ta n á r . )

A M agyarországon emberben elő forduló 
bélbeli protozoonokról.

( F o ly ta tá s . )

I r t a :  Lő rincz Ferenc dr., osztá lyvezető .

Az entamoeba histolytica Schaudinn, 1903. az e n ta ­
m oeba co liva l egy genusba ta r to z ik . L ege lő szö r Lösch 
í r ta  le 1875-ben  am oeba co li néven. Jó fo rm á n  m inden 
hum an p ro tozoo logus fo g la lk o zo tt azó ta  vele és az t le­
hetne m ondan i, hogy a  je lesebbek  m indegy ike ú j és újabb  
néven nevezte  el, úgy, h o g y  a  sz in te  fe lso ro lh a ta tlan u l 
sok Synonym a közül csak  1911-ben fo g ad ták  el a fen ti 
nevet, ta lá n  nem  m indenben resp ec tá lv a  a  n o m en c la tura  
szabálya it. E zen  p ro tozoon t a  legutóbb i idő k ig  az amoe- 
bás d y se n te r ia  kó rokozó jakén t m in t tró p u so k o n  elő for­
duló p a th o g en  am oebát ism erték , m íg  m a m á r  m ond­
h a tn i m in d en ü tt elő fordu l, aho l h u m an  pro tozoo log iáva l 
fog la lkoznak . E lő fo rdu l pl. Bulgáriában12 13j  Görögor­
szágbann ) ,  Itáliában15 lfíJ, Németországbanlr) ,  Hollandiá­
ban81), Angliában°) Finnországbanly) ,  Oroszország­
ban20 21) , hogy  csak eu ró p a i o rszág o k a t em lítsünk . Ezek 
u tá n  el v o ltu n k  rá  készü lve, hogy  m i is  fo g u n k  ta láln i 
en tam oeba h is to ly tica  cystah o rd o zó k at. L e le te in k  m égis 
m egleptek , m ivel az o rszágban  —  am enny ire  u tá n a já r ­
nunk  s ik e rü l t  —  au to ch to n  heveny v ag y  ch ron ikus 
am oebás d y se n te r ia  ese t nem  fo rd u lt  elő , h o lo t t  az elő bb 
fe lso ro lt o rszág o k  valam enny iébő l közö ltek  m á r  k linika i- 
lag  is d iag n o stizá lt am oebás d y sen te r ia  ese tek e t. Csak 
röv iden fo g la lh a tju k  össze e  he lyen  az en tam o eb a  h isto - 
to ly tica  m orpho log ia i s a já ts á g a ira  és betegségokozó 
h a tá s á ra  vonatkozó  á lta lán o s fe lfo g ást. A lak i sa já tsá -

2a

2. á b ra .  E n ta m o e b a  h is to l y t i c a  v e g e ta t ív  f o r m a  e u l tu rá b ó l .
2 /a .  á b ra .  U g y a n a z  s e m á s a n .

gok te k in te téb en  az en tam o eb a h is to ly t icá n ak  úgy  a  ve­
g e ta tív , m in t a  cy stás a la k ja  b iz tosan  m egkü lönbözte t­
hető  m ás aem oeba fa jo k tó l. A  v eg e ta tív  a lak  e k to -  és 
endop lasm á ja  á lta láb a n  jó l h a tá ro lt. H ó lyagos m ag jáb an  a  
karyosom  finom, rö g  a la k já b a n  a  középen v an , a  chro­
m a tin  á llom ány  ped ig  sz in tén  finom  , eg y fo rm a  rögök 
a lak jáb an  ta lá lh a tó  a m a g h á r ty a  belső  fe lsz ínén . A  moz- 
g ásty p u s m e l le t t  m ére tbe li sa já tsá g a i is  e lég g é je llem ­
ző ek, azonban  az endop lasm ába bekebeleze tt táp lá lé k-  
részecskék s ezek k ö zö tt kü lönösen v ö rö sv é rtestek - 
nek  a  je len lé te , vag y  h iá n y a  —  m ely  k ö rü lm én y t eddig 
an n y ira  je llegzetesnek  ta r to t tá k  —  ú g y  lá tsz ik , d ia­

gnosis cé ljá ra  nem  m ind ig  h asz n á lh a tó  fel. M ió ta ugyan is 
az en tam oeba h is to ly t ica  m esterségesen  ten y ész th e tő, 
azó ta  é le tfo ly á sá t részletesebben! tan u lm án y o zh a tták  s 
íg y  k iderü lt, h o g y  az en tam o eb a h is to ly t ica  nem csak 
m orpho log ia i sa já tsá g o k , de p á ro s ítá s  h a tá s  szem p o ntjá ­
ból is több fo rm á b an  fo rd u l elő . A szám ta lan  szerző 
közü l csak Hegner22) és m u n k a tá rsa in ak  ez évben m eg­
je le n t m u n k á já t em lítem , m elyben  az en tam o eb a h isto- 
ly tícán ak  u g y an azo n  gazdában élő  és ugyanazon  a  tö rzs ­
höz ta rto zó  5 fo rm á já t  ism e rte t i :  1. a  szövetekbe hato ló , 

a  dy sen ter iás fek é ly ek et elő idéző  fo rm a ( t issu e  inva­
d ing, — dw ellings fo rm s). 2. a  n y á lk ah á rty a  fe lü le tén  
élő sködő  s a m élybe nem  h a to ló  fo rm a (lum en am oebae).

m

3a.

3. á b r a .  E n ta m o e b a  h is to ly t i c a  c y s ta .
3 / a .  á b ra .  U g y a n a z  se m á sa n .

3. a  p raecy stik u s fo rm a, m elybő l vagy  cy s ta  lesz, vagy 
k iü rü l, 4. szék le tben  ta lá lh a tó  fo rrn a  (stoo l am oebae) és 
végü l 5. a d eg e n e rá lt fo rm a (d eg en era te  am o eb ae), mely 
ú g y  a  szövetekben, lum enben, m in t a  szék le tben1 fe lle l­
hető . V a lam enny inek  m egvannak  a  m aguk  je llem ző  alaki 
tu la jd o n ság a ik . A nélkü l, hogy  a  rész letek  ism erte tésébe 
bocsátkoznánk , c sa k  an n y it em lítü n k  meg, h o g y  a  szöve­
tekben  élő sködő  fo rm a  a legac tivabb , ennek táp lá léka  
szövetnedvek és v ö rö sv é rtestek , m íg  a  több ieknek  b ak té ­
rium ok, kem ény ítő  stb . B ár Hegner nem m ond ja , de ny il­
vánva ló  kell leg y en , hogy  u g y an azo n  gazdaszervezetben  
é lhet, de nem  tö rv én y szerű  m in d  az ö t fo rm a je len léte. 
Az u tóbb i ese tb en  ugyan is íg y  lehetne m ag y a rázn i azt, 
hogy  az  en tam oeba h is to ly tica  cy s ta  ho rdozóknak  a  tró ­
pusokon  is csak  elenyésző en k is  szám a vo lt d y sen te riás. 
L eg több je  ezeknek  tü n e tm en tes, anam nesise sem  m ond 
sem m it. I t t  a p a ra s i ta  és g azdaszervezet k ö zö tt i  v iszony 
b izonyára  m in d ad d ig  k i v an  egyensú lyozva, m ig  v ag y  a 
gazd a  re s is te n t iá já t ,  vagy  a  p a ra s i ta  v iru le n t iá já t v a la ­
m ilyen  kö rü lm ény  a  gazda szem pontjábó l h á trá n y o sa n  
m eg nem  v á l to z ta t ja . Hegner m egfigyelései sze r in t va ló ­
színű leg  ek k o r lesznek  a  lum en am oebákból a  szövetekbe 
behato ló  fo rm ák , és akko r lesz a  cystahordozóbó l amoe­
b á s  dy sen ter iás beteg . T a lán  íg y  fe jlő d ik  az egészségére 
kü lönös gonddal v igyázó  eu ró p a i em berben a  tró p u so kra  
érkezés u tá n  c sa k h am ar heveny  dysen ter ia  az add ig  
h o rd o zo tt á r ta lm a tla n  m érséke lt égövi törzsbő l.

Az en tam o eb a  h is to ly t ica  cy s tá i sp h ae rik u sak , de 
e lő fordu l h o sszú k ás a lak  is, á tm érő jü k  5— 20/x közö tt 
ingadozik . U g y lá tsz ik , hogy  a  cy s tá k  n ag y ság a  egyénen­
k é n t változó leh e t, de ugyanazon  egyénben ese tleg  csu­
p á n  k isebb v ag y  nagyobb m ére tű , egy  tö rzsnek  m egfe­
lelő  cy s ták  fo rd u ln a k  elő . E z az o k a  annak, h o g y  főkén t 
a  k isebb m ére tű  cy sták k a l b író  tö rzsek et kü lönböző  szer­
ző k  különböző  spec iesekkén t í r tá k  le. (E . h a r tm a n n i Pro­
wazek, E . ten u is  Kuenen és Swellengrebel, E . m in u tiss i- 
m a  Burg, E . d is p a r  Brumpt). E g y es  egyének székében
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az egym agvú, m ásokéban  a  négym agvú cy s tá k  fo rd u ln ak 
elő  töm egesebben, nyolc m ag g a l b író  c y s tá k  k ivéte lesen  
fo rd u ln ak  elő . A m a g s tru c tu ra  a cy s tá k b a n  a  v eg e ta tiv  
alakéhoz hason ló  s íg y  fo n to s  d iag n o stik u s  b é lyegkén t 
h asz n á lh a tju k  fel. B ár 'az egym agvú c y s tá k  is é re tte k  s 
velük fe r tő z é s t lehet e lő idézni, ezek g lykogenben  ga z d a ­
gabbak , de ch rom ato id  testek b en  szegényebbek, m in t az 
á lta láb a n  é re ttn ek  nevezett négym agvú  cy sták . A  c h ro ­

m ato id  te s te k  a  m a g s tru c tu ra  m elle tt a  leg jellem ző bb 
a lk a trésze i ezen cy sták n ak . Ezekbő l 2— 4 is leh e t egy  
cystában , a lak ju k  le k e re k íte tt  pálc ikához hason lít, h o s z -  
szúságuk  5— 10,a. A g lykogen  elég g y o rsan , a  ch rom ato id  
tes tek  lassab b an  tönnek  el.

A m in t a  táb láza tbó l lá th a tó , Magyarországon is elő ­
fordulnak entamoeba histolytioa cysta hordozók. E zzel 
a  k é rd ésse l rész letesen  m ásh o l k ívánunk  fog lalkozni, i t t  
csak a z t em lítjü k  m eg, h o g y  ezek az egyének  nem. szen ­
ved tek  d y sen te r iáb an  sem  a  v izsg á la t id e je  a la t t ,  sem  
az e lő tt. Az egy ik  b u d ap esti esetbő l s ik e rü l t  k i is ten y ész ­
ten ü n k  az entam oeba h is to ly t icá t, m ely  m orpho log ia ilag  
ty p u so sn ak  m ondható , b io lóg ia ilag  azo n b an  —  am eny- 
n y ire  az  edd ig i á l la tk ísé r le te k  m u ta ttá k  —  ap a thogen .

Az en tam oeba h is to ly t ica  az em b eren  kívül te rm é ­
szetes fe rtő zésk én t e lő fo rdu l, vagy á tv ih e tő  különböző  
á l la tfa jo k ra . D y sen te riás feké lyeket idéz elő  m ajm okban , 
m acskákban , á tv ihe tő  k u ty á ra , p a tk á n y ra , sertésre . H ogy  
a  m ajm ok , m acskák  m enny iben  leh e tn e k  te r jesz tő i az 
en tam oeb iasisnak , az /v itás, m ivel az u tó b b iak  a k á r t e r ­
m észetes, a k á r  m esterség es fe rtő zés ese té n  cy s ták a t nem  
ü rítenek , m á r  ped ig  a  betegség  te r je sz tése  á lta láb an  
cy sták  ú t já n  tö rtén ik .

A  jodam oeba g enusba ta rto zó  jodamoeba bütschlii 
Prowazek, 1912. M agyaro rszágon  e lég  közönségesen elő ­
fo rdu ló  ap a th o g en  p ro tozoon-fé leség , de n em  sokka l g y a ­
koribb, m in t m ás o rszágokban . E lő fo rd u lása , m in t  azt 
az en tam oeba colival em líte ttü k , csu p án  a  hyg iénes v i­
szonyok szem pontjábó l b írá lan d ó  el. A  v eg e ta tiv  fo rm á k  
Dobell sze r in t a  vastag b é l m ir ig y v ég k am rá ib an  ta rtó zk o d -

^  a

4. á b ra . J o d a m o e b a  b ü ts c h l i i  c y s ta .
4 /a .  á b r a .  U g y a n a z  s e m á s a n .

nak, r i tk á b b a n  e lő fo rdu lnak  nagyobb és k isebb fo rm ák  is. 
E k to -és finom an szem csés endop lasm á ja nem  k ü lö n íth ető  
el élesen. M ag ja  a  leg jellem ző bb, am enny iben  a  h ó lyagos 
m ag b an  ren d szerin t ex cen tr ik u sán  h a ta lm a s , a  m ag  % - 
á t  k itevő  karyosom  fo g la l helyet, m e ly e t esetleg  f in o ­
m abb ch o ro m atin  g ran u lu m o k  vesznek  körü l. A  cy s tá k  
r i tk á n  sphaerikusak , v ag y  oválisak, in k áb b  szab á ly ta lan  
a lakúak . Á tm érő jük  á t la g b a n  7— 15/t k ö zö tt ingadoz ik 
s az é r e t t  cy s ták n ak  rendesen: a n ag y  g lykog en -v acuo la  
á lta l szé lére szo ríto tt k é t  m ag ja  van. A  cy s ták  legje llem ­
ző bb ch a rak te r is t ik u m a  a  lugol o ld a tta l  m ély m ah ag ón i 
b a rn á ra  festő dő  g lykogen-vacuo la , m e ly  éles h a tá ra iv a l

m egkü lönbözteti az ese tleg  g lykogen t ta r ta lm az ó  f iata l 
en tam oeba coli vagy  h is to ly t ic a  cysták tó l. E zen  p roto - 
zoonokhoz a lak ilag  te l je sen  hasonló ta lá lh a tó  v ag y  vi­
hető  á t  á lla to k b a  ( m a jm ok , sertés s tb .) .

Az endoilimax nana (W enyon és O’ Connor, 1917.) 
Brug, 1918. a  táb láz a t sz e r in t ná lunk  is, m in t m áshol, 
közönségesen fo rdu l elő . B á r  egyes szerző k  v i ta t já k 
p a th o g en itásá t, a szakem berek  legnagyobb része sem ­
m ilyen a lap o t sem lá t a  p a th o g en itás  fe lvéte lére . A v a s ta g ­
bél lak ó ja . A  vege ta tiv  fo rm a  6— 12/i á tm érő jű , renyhén  
mozgó O rganism us, h ó ly ag o s 1— 3/j. á tm érő jű  m ag jáb an  
a ch ro m a tin  egyetlen, ren d esen  excen tr icus karyosom- 
ban  v an  összegyű lve. A  szék le tte l k iü rü l t  cy sták  túl­
nyom órészt ovális, /vagy k issé szab á ly ta lan  a lakúak 8—

5a.

5. á b r a  E n d o i im a x  n a n a  c y s ta .
5 /a .  á b r a .  U g y a n a z  s e m á s a n .

10/a h o sszú ak  4— 5/a szé lesek  és a v eg e ta tív  fo rm a m ag ­
jához te l je se n  hasonló s t ru c tu rá jú  négy  m ag o t ta r tal ­
m aznak. A  m agvak  leg tö b b szö r egym ás m elle tt, a  cy s ta  
egy ik  végéhez közel v an n a k  elhelyező dve. E n n ek  a  p ro - 
tozoonnak ta lá n  legnagyobb je len tő sége ab b an  van, hogy  
fe lü le tes v izsg á la tta l kö n n y en  öszetéveszthető  az en ta ­
m oeba h is to ly tica  va lam ely  k isebb m é rtű  törzsével. 
K ülönböző  szerző k kü lönböző  á lla tokon  í r ta k  le az em b er­
ben élő sködő  endom ilax nanához a lak ilag  te ljesen  hason ló  
eg y se jtü ek e t.

A  mastigophora (F la g e l la ta )  osztály p ro tom onad ida 
rend jében  a  chilomastix genusnak  az em berben élő sködő  
egyetlen  képv iselő je a  chilomastix mesnili (Wenyon) 
Alexejeff, 1910. M agyaro rszágon  v iszony lag  k isebb 
a rán y b an  fo rd u l elő , m in t  ahogy a r ró l  hason ló  te rm é­
szetű  m u n k á ik  kapcsán  m ás európai szerző k  beszám ol­
nak. A  vastagbé lben  élő sködik , e lkeskenyedő  h á tsó  és 
lek e re k íte tt  szélesebb e lü lső  végével k ö rte  a lak o t m u ta t, 
8— lO/i hosszú . Az e lü lső  végbő l k iindu ló lag  a  te s t  ]/3—  
Vá-en h á t r a  fu tó  széles cy tostom  ta lá lh a tó . K erek  mag ja  
az elü lső  véghez közel helyezked ik  el, a  ch ro m a tin  n ag y  
rögben a  m ag  közepén v an , a  m a g h á r ty a  k ö rü lír t  helyen  
g y ak ran  jellem ző en m eg v astag o d o tt. A  m ag  e lő tt  fog la l 
he lyet az egybeolvadt, v ag y  három  kü lönálló  b lep h a ro - 
b last, m elyekbő l a  h á ro m  elü lső  'egy form a hosszú o sto r 
ered. A  b lep h aro b lasttó l egy  negyed ik  röv idebb f lage l­
lum h a la d  a  cystom ába, m ely r i th m ik u s  m ozgásával a  
táp lá lék  részecskéknek o d aso d rásá t seg íti elő . A  fertő zés 
á tv ite le  i t t  is  res is ten s cy s ták  ú t já n  tö r tén ik . A 7— 9/i 
hosszú cy s ták  jellem ző  c itro m  a lakúak , csak  egy, a  tro - 
pbozo ita  m ag jához hason ló  m aggal b írn ak . A  cystában 
rendesen  fe lfedezhető k  az em líte tt o rganellum ok  (cyto s­
tom', f lage llum ok) m arad v án y a i. E zen  p ro tozoon p a tho -  
g en ítá sá t csaknem  o ly an  erő sen á l l í t já k  egyes, illetve 
ta g a d já k  m ás szerző k, m in t ahogy  a  g ia rd ia  lam b lia
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valód i kórokozó m iv o lta  felő l is  a n n y ira  szem benálló v é ­
lem ények  vannak . Az á lta lu n k  ta lá l t  ese tekben  d ia rrh o eás 
vagy  egyéb bé lpan aszo k at nem  je len te ttek . A zonban 
m in t, ah o g y  az en tam oeba h is to ly ticáv a l, ú g y  ezen vég ­
lénnyel kap cso la to san  is további v iz sg á la to k ra  és meg­
f ig y e lések re  van  szükség  ahhoz, h o g y  ia haza i v iszonyok­
ra  v o natkozó lag  m egfe lelő  vélem ényünk  lehessen.

6a

6 . á b r a  G ia rd ia  la m b lia  v e g e ta t i v  fo rm a .
6 / a  á b r a .  U g y a n a z  s e m á s a n .

Az á lta lu n k  ta lá l t  m ásik  bélbeli osto ro s 'véglény a 
giardian genusba tartozó giardia lamblia Stiles, 1915. A 
legközönségesebben a  doudenum ban, de á lta láb an  a  v é­
konybélben  élő  p ro tozoon laposan fekve jellem ző  k ö rte a la ­
kú  e lü lső  vége lek e rek íte tt, h á tra  keskenyedve hegyesen 
végző dik . H ossza 8— 10/x, ké t o lda lt részarán y o s, vag y is  a 
középvonaltó l k é t o ld a lt m inden o rg an e llu m  egy fo rm án  
m eg ta lá lh a tó . íg y  az e lü lső  végén a  tap ad ó tá lcsaszerű  be­
m élyedés, a  k é t ovális, pá lc ika a lak ú  c e n trá l is  k a ry o so m -

ta

7. á b r a .  G ia rd ia  la m b l ia  c y s ta .
7 /  a . á b r a .  U g y a n a z  s e m á s a n .

m ai b író  m ag, a  k é t m ag  között az e lü lső  véghez és a  
középvonalhoz közel a  k é t b lep h aro b last. E zen  k é t ble- 
p h aro b las tb ó l ered  k é t elülső  flagellum , m elyek  eredésük  
u tá n  eg y m ást keresztezve h ag y ják  el a  tes te t. A  k é t 
b lep h aro b lastb ó l e red  továbbá a k é t ax o sty l, m ely váz - 
sze rv k én t h a lad  h á tra  és a  tes t h á tsó  végén k é t h á tsó  
szabad f lage llum ba fo ly ta tó d ik . M ég k á t  p á r  h á tsó  os to r 
e red  sy m m etr ik u san  és pedig az egy ik  p á r  a b lepharo- 
b las ttó l, a  m ásik  az ax osty ltő l s  az e lő bb iek  a te ste t  a 
testh o ssz  m ásod ik  és  h arm ad ik  h a rm a d a  h a tá rá n  h ag y ­
já k  el k é t o ld a lt, az u tóbb iak  közelebb a  h á tsó  testvéghez

vá lnak  szab ad d á  ugyanazon oldalon. A v eg e ta tív  fo rmák  
szívókorongocskáikkal a  vékonybél h ám se jtje ih ez  ta pa d ­
va é lő sködnek. A  fe rtő zés res is ten s cy s ták  ú t já n  terjed . 
A cy sták  10— 14/i hosszú ová lis  képletek. Az é re t t  cy s -  
ták n ak  —  a  szék letben ren d esen  ilyenek ta lá lh a tó k  — négy 
m ag juk  van , a  m agvak ren d esen  a  cysta  eg y ik  végéhez 
közel helyezkednek  el. A  cy s táb an  az ax o sty l, esetleg  a  
flagellum ok m arad v án y a, m áso k  szerin t a  szívó tá lcsák  
széle is jó l lá th a tó . Á lta lános pro tozoo log iai szempontból 
m á r elő bb em líte tt  közlem ényünkben rész le tesen  ism er­

te t tü k  v o lt ezen  véglényt. A  patho g en itás, az  em beri f e r ­
tő zés e red ete  és m ó d já ra  vonatkozó lag  is  ism e rte ttük  a  
különböző  fe lfo g áso k a t és fe lso ro ltu k  az á l la to k b an élő  és 
hum an pro tozoo log iai szem pontbó l fon tos fa jo k a t. M ost 
i t t  csak a n n y i t  ism erte tü n k , hogy  sem m i o k u n k  sincs k i­
zá rn i ezen p ro tozoán  p a th o g en itásá t, a  h a z a i v iszonyok 
közö tt v ise lkedését azonban ilyen  szem pontból m ég gon­
dos v izsg á la to k k a l kell t isz táznunk .

M eg kell em lítenünk, h o g y  hasonló te rm észe tű  kü l­
fö ld i m u n k ák b an  az á lta lu n k  ta lá l t  bélpro tozoonokon k ívü l 
igen g y ak ra n  ta lá lkozunk  a  trichomonas hominis, dien- 
tamosba fragilis, embadomonas intestinalis stb., e lő fo rdu­
lási v iszonya inak  a  fe lso ro lásáva l. Ezek a  m u n k ák  egé­
szen fr iss  an y a g  v izsg á la ta  a la p já n  és az á lta lu n k  köve­
te t t  v izsgáló  e l já ráso k  m e lle tt  m ég vag y  fes té s i, vag y  
tenyésztési e ljá ráso k k a l v a n n a k  k iegészítve. E z  lehető vé 
tesz i ezeknek a  csak v eg e ta tiv  fo rm á iban  e lő fo rdu ló, vagy  
a  kü lv ilágon  g y o rsan  pusztu ló  véglényeknek a  fe lismeré­
sé t is. N ekünk  e ltek in tve a t tó l ,  hogy nem  do lgo zh attu n k

8 . á b ra .  C h i lo m a s t ix  m e s n i l i  v e g e ta t iv  f o r m a  s e m á sa n.
8 / a .  á b r a .  C h i lo m a s t ix  m e s n i l i  c y s ta  s e m á s a n .

A  m ik ro p h o to g ra m m o k  k b . 1 0 0 0 -sze res n a g y í t á s n a k  fe le l­
n e k  m eg . A  s e m á s  á b r á k  T hom son és  R obertson „ P ro to z o o -  
lo g y ” (B a i l l ie re , T in d a l a n d  C o x , L o n d o n , 1929 .) c. m u n k á ja  
h a so n ló  á b r á i  n y o m á n  k é s z ü l te k .

egészen f r is s  anyaggal, eg y éb k én t sem  v o lt m ódunkban 
ezeket a  sok id ő t és nag y o b b  szem élyzetet igénylő  el­
já rá so k a t m in d en  esetben elvégezni. A tr ich o m o n as ho­
m in is k itenyész tése  m inden nagyobb nehézség nélkü l ne­
künk  is s ik e rü lt, m eg ta lá ltu k  a  d ien tam oeba f ra g i l is t  is az 
á lta lu n k  v izsg á lt anyagban. M egjegyezzük, hogy  ezek a  
protozoonok á r ta lm a tla n  com m ensa lis ták  —  eg y es szerző k 
v i ta t já k  a tr ichom onas gyom or-bél, ső t á l ta lá n o s  tűnő i­
tekke l já ró  betegségokozó m iv o ltá t, —  így  te h á t  ezen 
protozoonok e lő fo rdu lási v iszonya inak  ism ere te , h a  m ár 
ism erjük  a  könnyen  k im u ta th a tó  hélpro tozoonok  gyako­
r iság á t, v a ló b an  elm életi je len tő ségű .

K iegészítésü l m egem lítjük , hogy az o sz tá ly  m ű ködé­
se ó ta  közel 3.000 szék le te t v izsg á ltu n k  á t  p a ras ito lo g ia i 
szem pontból. E zek  közül eg y e tle n  egy ese tb en  ta lá ltu n k  
f iúgyerm ekben  balantidium coli (Malmstein, 1857.) Stein 
1862. cystákat. E z a  c i l ia ta  osz tá ly áb a ta r to z ó  eg y se jtű  
a  vastagbé lben  ta rtózkod ik . E g y es esetekben  betegség i 
tü n e tek e t nem  okoz, m ásko r m in t k ife jeze tt szövetpara- 
s i ta  k ifeké lyesedést, d ia rrh o eá t, dy sen ter iás kórképet 
idéz elő , m ely  r i tk á n  ha lá lhoz is vezethet. A  ba lantid iu m  
coli cystá i á t la g b a n  50—60/r á tm érő jű  kerek  v ag y  enyhén 
ovális kép le tek . E gyes szerző k  szerin t a b a lan tid ium  
colival nem csak  a lak ilag , d e  é le ttan ilag  is m egegyező  
pro tozoon é lő sköd ik  a se r tésb en  s  így a  s e r té s  volna a 
reserv o ir g az d á ja  ezen em beri p aa rs itán ak . M ás szerző k
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szerin t a  se rtésb en  k é t b a lan tid iu m  species él és pedig a 
balan tid ium  coli és  a  b a lan tid iu m  suis. E z a  kérd és nehe­
zen dön thető  el, a  lényegen, h o g y  t. i. az em ber a házi 
sertés ú t já n  fe rtő ző dhetik , m it  sem  v á lto z ta t.

A I I I . szám ú táb láza tb ó l /végül az egy v ag y  többféle 
pro tozoonnal fe r tő zö ttség re  vonatkozó lag n y erü n k  fel­
v ilágosítást. N em  cso p o r to s íto ttu k  az ese te k e t protozoon 
fa jo k  szerin t, csak  a n n y it  em lítü n k  m eg, h o g y  gyerme­
kekben az en tam o eb a coli és g ia rd ia  lam b lia , ille tve az 
elő bbi és az endo lim ax  n a n a  com binálódo tt a  legközön­
ségesebben. F e ln ő ttek b en  v iszo n t az en tam oeba coli és az 
endolim ax n an a , illetve jo d am o eb a b ü tsch li i v o lt a  leg­
közönségesebben ta lá lh a tó  a  többszörös fertő ző dések 
esetében.

3. tá b lá z a t .

Szám

°/o
az  ö ssz e s  
v iz sg á la tra  
v o n a tk o z ­

ta tv a

o/o
az összes 
fertő zöitre 
vona tk o z ­

ta tva

férfi 624 51.7 —

U sszesen  v izsg á lt
nő 582 48.2 ■  —

Ö sszesen fertő zö tt
férfi 256 41.0 51.8

nő 238 45.0 48.1

Egyféle p ro to zo o n n a l fertő ző it
férfi 198 31.7 77.3

nő 175 30.0 73.5

Kétféle p ro to z o o n n a l fertő zött
férfi 47 7.5 18.3

nő 57 8.7 21.3

H árom féle p ro to zo o n n a l fertő zött
férfi 9 1.4 3.9

nő 11 1.8 4.9

N égyfele p ro to z o o n n a l fertő zött
férfi 2 0.1 0.7

nő — — —

Ötféle p ro to z o o n n a l fertő zött
férfi — — —

nő 1 0.1 0.4

V izsg á la ti e redm ényeinken  vég ig  tek in tv e  az t m ond­
h a tju k , hogy  M agyaro rszágon  e lő fo rdu lnak  m indazon 
hum an bélprotozoonok, m e ly ek e t m ás o rszágbó l is le ír­
nak. Á lta lán o s szem pontból b írá lv a  csupán  az entam oeba 
h is to ly tica  v o ln a  path o g en  fa jn a k  m ondható , azonban, h a  
a  hazai v iszonyoko t nézzük, ak k o r je len lsg  a z t  kell m on­
danunk , h o g y  az eddig ta lá l t  en tam oeba h is to ly t ica  tö r ­
zsek g azd á ira , ille tve fo g ékony  k ísérle ti á l la t ra  nézve is 
apa thogenek  vo ltak . C sak  tovább i v izsg á la to k  és betegek  
m egfigyelése t is z tá z h a tjá k  pon tosan  ez t a  kérdést. N em  
tu d tu n k  m ég  á llás tfo g la ln i a  g ia rd ia  lam b lia  és ch ilo -  
m astix  m esn ili fe rtő zések k e l k ap cso la tb an  sem, az a 
m eggyő ző désünk azonban, hogy  ezek a pro tozoonok nem 
so rozhatok  a  m i v iszonya ink  közö tt a  va ló d i kórokozók 
közé. N agyobb  b e teg an y ag o n  kell m a jd  e r re  vonatkozó­
lag ex ac t v izsg á la to k a t végezni. H a  a  fe lso ro lt  p rotozoo­
nok p u sz ta  e lő fo rdu lási a rán y szám a it nézzük, úgy  a zt 
m on d h atju k , hogy a  v iz sg á la tra  k e rü lt  egyének  socialis 
v iszonyaihoz képest n ag y jáb ó l o lyan a rá n y ú  fe r tő z ö ttsé -  
get ta lá l tu n k , m in t am ily en  a rán y o k ró l m ás eu ró p a i 
országokbó l szám oltak  be. A  v izsg á lt 1206 egyénnek 
4 0 .9 % -át ta lá l tu k  bé lp ro tozoonokkal fe rtő zv e , am i az t 
je len ti, h o g y  a  v izsg á ltak  ilyen  n ag y  % -á n a k  ju t  az 
em észtő  tra c tu sá b a  va lam ilyen  ú ton  m ódon ezeket a  bél- 
p ro tozoonokat ta r ta lm az ó  szennyező  an y a g . B izonyára 
ezen cy s ták k a l eg y ü tt p a th o g en  b ak té r iu m o k  is h u rc ol-  
ta tn a k  —  ty p h u s, s tb ., —  s így ezeknek a  protozoon 
fe rtő zéseknek  közegészségügy i v onatkozása ezen a  réven  
b írá lan d ó  e l ná lunk  sz igo rúbban . L ega lább  is je len  tu d á ­
sunk  a la p já n  m ag u k é r t a  bélprotozoon fe rtő zések ért kü ­

lö n le g e s  in t é z k e d é s e k  m e g t é t e l é r e  o k o t  f e n n f o r o g n i  n e m  

l á t u n k .

V é g e z e tü l  e z e n  a  h e ly e n  i s  h á l á s  k ö s z ö n e t ü n k e t  f e ­

je z z ü k  k i  a z o n  i n t é z e t e k  /v e z e tő in e k , a k i k  e z e n  v i zs g á l a ­

t o k  e lv é g z é s é h e z  s z ü k s é g e s  a n y a g o t  r e n d e l k e z é s ü n k r e1 b o ­

c s á t a n i  s z í v e s e k  v o l t a k  s  e z z e l  le h e tő v é  t e t t é k ,  h og y  a  

h a z a i  h u m a n  p a r a s i t o l o g i a i  v is z o n y o k  i s m e r e t é b e n  e gy  

lé p é s s e l  ú jb ó l  e l ő r e  j u t h a t t u n k .
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A  F e re n c  J ó z s e f  T u d .-E g y e te m  g y e r m e k k l in ik á já n a k  k öz le ­

m é n y e  ( i g a z g a tó :  K r a m á r  J e n ő  n y . r k .  t a n á r ) .

Az amidopyrintálló láz klinikai je len tő sége 
a csecsem ő  és  k isgyerm ek betegségeiben.

I r ta :  Petrányi Győ ző  dr., egyet, tan árseg éd .

1. Grippe, pneumonia. M indennapos ta p a sz ta la t ,  hogy 
nem  m inden b e te g  lázá t tu d ju k  egy fo rm án  leküzdeni. 
M ég ha igen  eré ly es lázcsillap ítók  nagy  a d a g ja iv a l dolgo­
zunk  is, g y a k ra n  akadunk  o lyan  /betegre, ak in  a  láz lénye­
ges csökken tése a lig  s ikerü l, h o lo t t  m ás b e teg ek  u gy an ­
azon, vagy  a k á r  sokkal k isebb  adagga l is láz ta lan o kk á  
tehető k . Az e lté rő  v iselkedés m a g y a rá z a tá t ke resv e  a kö­
vetkező  tén y ező k e t kell te k in te tb e  vennünk : 1. a  h aszná lt 
an tip y re ticu m o t, a d a g já t és  ad ag o lásán ak  m ó d já t;  2. a 
lázkeltő  o k o t;  3. a  beteg  k o rá t ;  4. egyéni kü lönbségeket.

B en n ü n k et e  do lgozat k e re téb en  fő leg  a  m áso d ik  pont 
érdekel, az, h o g y  m i okozta a  lá z a t?  H a az a e tio trop  sze­
rekkel m egköze líthető  b e teg ség ek  (pl. m a la r ia )  okozta 
láztó l s lázcsillap ítószerekke l nem  b e fo lyáso lha tó , úgy ­
nevezett h y p e r th e rm iák tó l ( „ co n s titu t ió s  láz“ , ideges gyer­
m ekek hő em elkedései) el is  tek in tü n k , m ég m ind ig  ta­
p a sz ta lh a tju k , hogy  a kü lönböző  eredetű  láz ugyanazon 
lázcsillap ító  azonos a d a g já v a l szem ben m ásk ép en  v isel­
kedik. É rd ek es, hogy ezt a  b e teg ág y n á l m inden  o rvos szá­
m ára  h o zzá fé rh e tő  ta p a sz ta la to t  g y ak o r la ti lag  a lig  é r té ­
k esíte tték  és a  rendszeres m egfigye léseknek  a  irodalom ­
ban  is a rá n y la g  kevés nyom a van. Mayerhoffer1) hangsú ­
lyozta, hogy  güm ő kóros láz m ás lázhoz v iszo n y ítv a  köny- 
nyebben n y o m h ató  le; Daycewa2) ú g y  ta lá l ta , hogy  me­
n in g itises és encephalitises láz a lig  csökken the tő . 
Weichsel3) k é t  betegérő l szám ol be, k iknek  lá z á t nagy 
adag  am idopy rinne l nem  le h e te tt  leküzdeni. Az egyik 
pachymeningitis haemorrhagica internaban szenvedő  1 
éves csecsem ő , k inek  6 h ó n ap i k lin ika i ta r tó z k o d á sa  a la t t  
hő m érsék le te  á llandóan 39° C kö rü l m ozgo tt s nap i 1 g 
am idopy rinne l sem  vo lt csökken the tő . (C en tra l is  hyper­
py rex ia .) A másik 6 hónapos pertussisos csecsem ő , kinek 
hő m érsék le te fokozatosan  em elk ed ett 39— 4 0 ° -ra  s nagy 
adag  am idopy rinne l sem  v o l t  lenyom ható . S ec tióko r mel­
lékvesevérzést ta lá ltak , m ely  szerin te  közvetve centrá lis
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izg a lm a t idézett elő . M ár ezekbő l az adatokbó l is  va ló ­
sz ínű nek  lá tsz ik , h o g y  h a  a kü lönböző  betegségekben a 
láz csö k k en th e tő ség ére  gondosan ügyelünk, abbó l d ia­
g n o s t i c s ,  vagy  p r o g n o s t i c s  k ö v e tk ez te tések e t v o n h a­
tu n k  le.

A m ió ta mi k lin ikánkon  a csecsem ő k lázas b e teg sé­
g e it erélyes an tip y res isse l k eze ljük  és gyerm ekeken is 
a  lázcsilap ítószerek  nag y  ad ag ja iv a l dolgozunk, g y ak ran  
n y í lo tt  a lka lm unk  ilyen  m egfigyelésekre. H a ezeket be­
teg ség ek  szerin t csop o rto sítju k , ú g y  lá tju k , h o g y  it t  v a ­
lam i tö rvén y szerű ség g e l állunk  szem ben : lá t ju k , hogy  a 
tuberculosisban a  betegség  s tád iu m a, anatóm ia i fo rm á ja , 
te r je d é s i ten d e n tiá ja  szerin t a h ő m érsék le t kü lönböző ké­
pen  v ise lk ed h e tik ; h o g y  a typhusos beteg láza se b e fo ly á­
so lh a tó  egy fo rm án  a  betegség kü lönböző  szak áb an ; hogy  
a  genyedéses folyamatok okozta láz  v iselkedésébő l d ia ­
g n o s t i c s  követk ez te tések  v o nhatók  le stb. E zek e t a  m eg­
fig y e lések et m ég nem  ta r t ju k  m in d  közlésre é re ttek nek ; 
k é t b e tegség  ese tén  azonban m á r  h a tá ro z o tt  vé lem ényt 
tu d u n k  fo rm áln i, az egyik a csecsemő k felső  lághurutja, 
a közönségesen grippének nevezett betegség, a másik a 
csecsemő kori pneumonia.

E  lap  h asá b ja in  m ár beszám o ltunk  azon ta p a s z ta la ­
tu n k ró l, hogy a  csecsem ő ket és k isg y erm ek ek e t e k é t 
b e teg ség  sok ke llem etlen  tü neté tő l ó v h a tju k  m eg, h a ő ket 
am id o p y rin  nagy  ad ag ja iv a l k eze ljü k : csö k k en th e tjü k a 
lázas ecclam psia veszélyét, tak a rék o sk o d u n k  a  szív  e re ­
jével, a  iáz ta lan u l k eze lt csecsem ő k étv ág y a , e rő b en i á l­
la p o ta  jobb m arad , a  betegség  szem m ellá th a tó lag  kevésbbé 
v ise li m eg ő ket. A  b e teg ek  százain a z t  tap asz ta ltu k, hogy 
az am idopy rin  n ag y  s m egfelelő  m ódon  n y ú j to tt  a d a g ja i­
v a l (2— 3%  o ld a tb ó l 2 ó ránkén t 1 kávésk an á l) m inden 
nem  szövő dm ényes grippében, v ag y  pneum on iában  szen­
vedő  csecsemő , ak á rm ily en  m agas v o l t  is a láza, az an ti-  
p y res is  m egkezdése e lő tt, vagy ak á rm en n y ire  u g ro t t  is 
fe l az a  szer k ih ag y ásá ra , láz ta lan n á  tehető . Ezzel szem ­
ben, h a  a  láza t leg y ű rn i nem tu d ja , vagy  h a  egy  ideig  
ta r tó  te l jes  láz ta la n ság  u tán  a h ő m érsék le t a to vább  fo ly ­
ta to t t  an tip y res is  e llenére  is em elkedn i kezd, ez má r  m eg­
levő , v ag y  k ia laku ló  szövő dm ényre u ta l ,  'vagy ped ig a  be­
teg ség  szokatlan  sú lyo sság át, i l le tv e  e lfa ju lá sá t (tox i- 
cus pneum onia, to x icu s  grippe) je lz i.

A  m ondo ttak  szem lé lte tésére az  am idopy rin -á lló  láz­
zal já ró  kó rfo rm ák  egyes ty p u sa ira  jellem ző  n éh án y  k o r­
tö r té n e te t  közlünk :

1. L . E . 13 h ó n a p o s , 4.900 g r . k o r a s z ü lö t t ,  d y s e n ter iá t ,  
m a jd  tö b b  h u ru to s  f e r tő z é s t  á l l t  k i, a m e ly  ig e n  m e gv is e l te .  
2 h é t t e l  e z e lő t t  n á t h á s  le t t ,  m a jd  k ö h ö g n i  k e z d e t t . 1932. I I .  
2 5 .-é n  bronchopneum onia. A  sz o k á s o s  k e z e lé s  m e l le t t ,  2 ó r á n ­
k é n t  0 .15  g r .  a m id o p y r in t  k a p , de a  h ő m é r s é k le te  a  k ö v e tk e z ő  
n a p o k b a n  37..5  a lá  n e m  n y o m h a tó , s ő t  I I .  2 8 -án  38 .4 a  b a l 
c o m b  iz o m z a tá b a n  tá lyo g k e le tk e z ik . A  tá ly o g  m e g n y i tá s a  
u tá n  a  lá z  c sö k k e n , d e  n e m  s z ű n ik  m e g  eg észen , I I I . 2 -a n  
e ré ly e s  a m id o p y r in  a d a g o lá s  e llen é re  3 8 °  k e z d ő d ő  enkepha litis 
tü n e te i .  A  k ö v e tk e z ő  n a p o k b a n  a  h ő m é r s é k le t  39— 40 kö z ö t t  
in g a d o z ik . I I I .  7 -én  e x i tu s .

Epikrisis: in f lu en zás bronchopneumonia, am elyben 
az első  h ő k iu g rás a  tá ly o g o t, a következő  az en k e p ha lit is t 
m u ta t ja .

2. L . T. 19 hónapos. 3.900 gr. 13. hónapos korában e n k e p h a  
l i t is ,  1 6  h ó n a p o s  k o r á b a n  p n e u m o n ia  m i a t t  m á r  k e z e l tü k  a  
k l in ik á n .  L á z a  m in d k é t  e se tb e n  a m id o p y r in r e  jó l  r e ag á l t .  
1932. I I I .  11 -én  n á th á s  le sz , k ö h ö g ö tt . 2  ó - k é n t  0.15 g r .  a m i­
d o p y r in  m e l le t t  a  h ő m é r s é k le te  37 .5— 38 k ö z ö t t  in g a do z ik , 
m a jd  a  k ö v e tk e z ő  n a p o k b a n  38 fö lé  e m e lk e d ik . I I I .  17 -én  
s ú ly e sé s , k e z d ő d ő  enkepha litis . I I . 1 9 -é n  e x i tu s .

Epikrisis: E  b e teg ü n k e t több hó n ap o s idő közben ,3 íz­
ben keze ltük  sú lyos betegséggel, eg y szer tüdő gyu lladás, 
k é tsze r enkephalitis  m ia tt. A  tü d ő g y u llad ás s az egy ik  
en k ep h a litis  okozta láz  jó l reag á lt am id o p y rin re ; a b e teg ­
ség gyógyu lássa l v ég ző d ö tt: e m ásod ik  enkephalitisben

a láz e llen tá lló  v o lt: a  beteg  m eghalt. S a já tság o s, hogy  
a láz ezen v iselkedése m á r  ak k o r je lez te  a  kom oly com pli­
c a t e ,  m ik o r annak  m ég  sem m iféle k lin ik a i tü n e té t nem  
lá ttu k .

3. Cs. I. 15 h ó n a p o s , 8 .000  g r ., 4 h ó n a p  ó ta  b e te g . 1932. I. 
17 -én  f e lv é te l :  sú ly o s  to x ic u s  á l la p o t, k e r in g é s i  és  lé g z é s i  
z a v a r .  F a ra v e r te b ra l is -p n e u m o n ia .  N a p i h ő m é rs é k le te a m i ­
d o p y r in  m e l le t t  37— 38 .5  k ö z ö t t  in g a d o z ik . A  fe lv é tel  h a r ­
m a d ik  n a p já n  to x ikus tü n e te i s ú ly o s b o d á s á v a l  ex itá l.

Epikrisis: Toxicus grippe, a láz a rá n y la g  alacsony, de 
am idopyrin t-á lló .

lt- Ü. I. 6  h ó n a p o s . 6 .300  g r .  1 n a p ja  lá z a s , k ö h ö g . 1931.
X I. 2 5 -é n  fe lv é te l . J o b b  a ls ó le b e n y  p n e u m o n ia , h ő m ér s é k le t  
40. A m id o p y r in  h a t á s á r a  e g y  n a p  a l a t t  lá z ta la n  le sz. X I, 
2 7 -én  o t i t i s .  L á z ta la n u l  t a r t h a t ó .  X I . 3 0 .á n  a  h ő m ér s é k le t  
a m id o p y r in  e l len é re  38  fö lé  e m e lk e d ik , m e n in g i t is e s tü n e ­
te k . L u m b a lp u n c t io , n o r m á l i s  le le t. M iu tá n  a  jo b b  als ó le b e n y  
f e l e t t  a  to m p u la t  fo k o z ó d ik , p ró b a p u n c t io . G eny , p ne u m o ­
co ccu s. O p to c h in  ö b lí té s . X I I .  1 -én  á l ta lá n o s  á l la po t  r o s s z a b b o ­
d o tt ,  s e n s o r iu m  z a v a r t ,  h ő m é rs é k le te  á l la n d ó a n  38 kö rü l ,
X I I . 3 -á n  m e l lü re g  ö b l í té s k o r  b ű zö s g e n y e t  k a p u n k :  tüdő 
abseessus. X I I .  4 -én  e x i tu s .  A z  u to lsó  n a p o n  a  te l je s e n  e le s et t  
c se c se m ő  lá z a  a m id o p y r in n e l  m á r  le v o l t  s z o r í th a tó . (A n e r -  
g iá s .)

Epikrisis: Pneumonia. A  láz k ezdetben  m eg szü n te t­
hető , m a jd  em elkedni kezd : empyema. A  láz to v áb b ra  is 
re f ra c ta e r  m arad , am i an n á l fe ltű nő bb, m e rt eddig i t a ­
p a sz ta la tu n k  szerin t a  szo k o tt conserva tiv  e l já rássa l k e ­
zelt em pyem ás betegek  láza  könnyen lenyom ható . Az ok 
néhány  nap  m úlva k id e rü l:  tüdő abseessus, sepsis.

5. K . M. 5 h ó n a p o s  5 .100  g r . B e te g s é g e  5 n a p  e lő t t  I .  27- 
én  k e z d ő d ő t. 1931. I I .  1 -é n  fe lv é te l, p a r a v e r te b r a li s  p n e u ­
m o n ia . A m id o p y r in n e l  te l je s e n  lá z ta la n u l  ta r th a tó .  5 -é n  
u g y a n o ly a n  a d a g  a m id o p y r in  m e l le t t  a  h ő m é rs é k le te  fo k o z a ­
to s a n  e m e lk e d n i  k ezd , m a jd  á l la n d ó a n  38  f ö lö t t  v an . 7— 1 0 -  
ig  to v á b b r a  is  lá z a s , 1 1 -é n  b a lo ld a l t  e m p y e m a , 14 -én  s e p t i -  
k u s  p e r i k a r d i t i s ,  m en in g it is  pneum ococcica. 15. e x itá l.

Epikrisis: Paravertebralis pneumonia. A kezdetben 
jó l lenyom ható  láz késő bb em elkedni kezd : empyema, pe­
rikarditis, meningitis, sepsis.

6. P. M. 11. h ó n a p o s  10 .000 g r., k é t  n a p ja  b e te g , lá z a s , 
k ö h ö g . 1932. I I .  2. g r ip p e , o t i t is .  A  s z o k o t t  a m id op y r in  m e l­
le t t  lá z ta la n .  5 -én  a  h ő m é r s é k le t  38.5 k ö rü l ,  7 -é n  39. M asto i­
ditis. 8 - á n  40. M ű té t. A  lá z  a  m ű té te t  k ö v e tő  n a p o n  c s ö k k e n, 
de 38 a lá  n e m  n y o m h a tó . 1 2 -én  p n e u m o n ia . 15 -én  re n ds z e re s  
a m id o p y r in  a d a g o lá s  e l le n é re  h ő m é rs é k le te  40 , p n e u mo n iá ja  
s ú ly o sb b o d ik . 1 8 -án  e x i tu s .

Epikrisis: Grippe,, súlyos fülcomplicatiával, m a jd  
pneum oniával. A kezdetben  jó l leszo ríth a tó  láz a  súlyos 
com plicatio  fe llépésekor am id opy rin t-á llóvá  válik.

7. B . F . 6  h ó n a p o s  7 .100  g r .  m e s te rs é g e s e n  tá p lá l t ,  2 
n a p ja  lá z a s , n á th á s ,  k ö h ö g . 1931. X II . 7 -é n  fe lv é tel ,  coryzza, 
bronchitis, o titis. A  s z o k á s o s  a m id o p y r in  a d a g  m e l le t t  c s a k  
fé ln a p ig  lá z ta la n ,  a  lá z  c s a k h a m a r  38 fö lé  e m e lk e d ik :  párén- 
terá lis in iox ica tio . 3 n a p o n  k e re s z tü l  ig e n  sú ly o s  á l la p o tb a n  
v an , e z e n  id ő  a la t t  h ő m é r s é k le te  38 a lá  n e m  n y o m h a tó  le . 
E z u tá n  la s s ú  d e to x ic a t io , a  h ő m é r s é k le t  e g y id e jű  lép c s ő z e ­
te s  e sé sé v e l. M e g g y ó g y u l . E g y  h ó n a p  a l a t t  1. k g . - t  g y a ra p s z ik .  
8  h ó n a p o s  k o r á b a n  1932. I .  3 0 -á n  h u r u to s  le sz , a m id op y r in  
e l le n é re  lá z a s , I I .  1 -én  3 8 .5  2 -á n  m e n in g e a l is  tü n ete k  lé p n e k  
fe l :  g e n y e s  l iq u o r , pneum ococcus, m en ing itis . I I .  2 -á n  e x i tu s .

Epikrisis. A m esteségesen  táp lá lt  csecsem ő t k é t sú ­
lyos be teg ség b en  ész le ltü k : elő ször egy  g rip p e kapcsán 
p a ren te r ia l is  in tox icatio  lé p e t t  fel, a láz re f ra c ta e r  vo lt és 
csak a  lassú  detox icatio  fo ly am án  té r t  v issza  a norm álisra . 
M ásodszor k é t hónap m ú lv a  ugyancsak  a  fe lső  légu tak- 
h u ru tjáh o z  pneum onia csa tlakoz ik , m a jd  m en ing itis : a  
láz re f ra c ta e r  vo lt m ár ak k o r , m ikor a m en ing itisnek  k l i­
n ikai je le  m ég  nem  m u ta tk o zo tt.

8. V. I. 1 % -é v e s , j ó l f e j l e t t  g y e rm e k . 1932. I I I .  1 6 -á n  
in f lu e n z á s  le sz . A m id o p y r in n e l  lá z ta la n n á  n e m , c s a k su b fe b -  
r i l issé  te h e tő .  2 0 -án  pneum onia . A  h ő m é r s é k le t  a m id o p y r in -
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n e l n e m  b e fo ly á s o lh a tó , 38 k ö r ü l  v a n , m a jd  a  k ö v e tke z ő  n a ­
p o k b a n  3 9 -re  e m e lk e d ik . 2 3 -á n  em pyem a. R e n d s z e re s  o p to c h in  
ö b l í té s e k  m e l le t t  a  h ő m é r s é k le t  38 a la t t  t a r t h a t ó .  3 0 -á n  39- 
re  k iu g r á s a  to ns il l i tis t je lez . A z u tá n  a  h ő m é r s é k le t  is m é t 38 
a lá  s z o r í th a tó ,  de, a  g y e rm e k  lá z t a la n  n e m  le s z . IV. 3 -á n  39.6, 
otitis. P a r a c e n th e s is  u tá n  a, h ő m é r s é k le t  38  a l a t t  t a r th a tó ,  
a z o n b a n  te l je s e n  le  n e m  n y o m h a tó . IV . 6 - á n  39 .4 , m in d k é t 
co m b  iz o m z a tá b a n  és a  g lu te a l i s  tá jo n  pneum ococcus abs- 
cessus. E z e k  e l l á tá s a  u tá n  a  h ő m é r s é k le t  n a p o k ig  i s m é t  37— 
38 k ö z ö tt  m o z o g . IV . 12— 16 k ö z ö t t  a m id o p y r in  n é lk ü li  p e r i ­
ó d u s : 39— 4 0 - t  is  e lé rő  h ö k iu g r á s o k .  17-én  a z  a m id o py r in  e 
m a g a s  h ő m é r s é k le te t  a l ig  t u d j a  le s z á l l í ta n i .  M asto id itis. 18- 
á n  k é to ld a l i  a n t r o to m ia .  A  lá z  a  m ű té te t  k ö v e tő  n a po k b a n  
to v á b b  t a r t ,  a m id o p y r in n e l  n e m  b e fo ly á s o lh a tó . 2 2 -é n  g e n y  
re te n t io , id ő n k é n t  a z o n b a n  m é g  k iu g r ik . I l y e n k o r  a  m e ta s -  
ta t i k u s  tá ly o g o k b a n  m in d ig  r e te n t i ó t  ta l á l t u n k ,  3 0 -á n  e m ­
p y e m a  g y ó g y u l t ,  a m b u lá n s  k e z e lé s re  u ta l ju k .

Epikrisis: H irte len  k ezd etű  grippe, m a jd  pneum onia, 
m elyben a  láz nem  nyom ható  le te ljesen. Az egyes nagyobb 
hő k iug rások  egy-egy ú jabb  com p licatió t (empyema, ton­
sillitis, otitis, mastoiditis, geny es tályogok fellépése) je ­
leznek. A  g y erm ek  igen la ssa n  javu l s fo k o za to san  a ge- 
nyes gócok te l je s  m egszű nésével lesz csak  láz ta la n ná  te ­
hető .

• Az i t t  v ázo lt ad a to k a t am idopy rinne l k eze lt több száz 
in fluenzás és pneum oniás b e teg ü n k  észle lése közben g y ű j­
tö ttü k , a  v ázo lt kó rra jzokhoz hason lóka t m ég  nagyobb 
szám ban tu d n á n k  közölni, d e  ú g y  gondoljuk, hogy  az  egyes 
typusok  d em o n strá lá sá ra  m á r  ennyi is 'elég. L á th a tó, 
hogy m íg  e két betegség okozta láz amidopyrinnel szinte 
szabályszerű leg legyű rhető , ha e betegségekhez szövő d­
mény társul, azt a láz ellenállása nagyon korán jelzi. Ily  
szövő dm ény á lta láb an  m inden  zárt genyes góc a szerve­
zetben, otitis, mastoiditis, empyema, tüdő abscessus, ge­
nyes meningitis, peritonitis, sepsis. Hasonlóképen ellent- 
álló a láz, ha az alapbetegség toxikusán elfa ju lt ( to x i­
kus pneum on ia, g rippe), v a g y  h a  hozzá parenteralis in- 
toxicatio járul.

E d ig i tap asz ta la tu n k  a z t  m u ta tja , h o g y  a  láz am ido­
py rinnel szem beni v iselkedése an n y ira  je llem ző , hogy  en­
nek m egv izsgá lása a lk a lo m ad tán  d iag n o stik u s  értékkel 
b írh a t:  eg y rész t azért, m e rt a  m agas láz m e lle tt könnyen 
elm osódik az a  láztöbblet, m it  m á r egy fe jlő dő  szövő dm ény­
okoz, m íg  a  m esterségesen  lázm entesen  t a r t o t t  betegen  az 
am idopy rin t-á lló  h ő k iu g rás azonnal szem beötlik , m ásod­
szor, m ert ú g y  lá tju k , h o g y  ez a h ő k iu g rás nem  egyszer 
m á r a több i k lin ika i tü n e t m egjelenése e lő t t  f igye lm ezte t 
bennünket a  készülő  kom o ly  szövő dm ényre. De sokszor 
p ro g n o stik u s k ö v etk ez te tésre  is jo g o sít: o lyan  grippe, 
vagy  pneum on ia, m elyben a  láz m ár az első  napokban  el- 
lentálló , re n d sze r in t igen ro ssz  k i lá tás t n y ú j t ,  m ert ez az t 
je len ti, hogy  az a lapbe tegség  igen  ro ssz in d u la tú  ( to x ik u s), 
hason lóképen rossz a p ro g n o sis  akkor, h a  a  láz nem csak 
hogy le nem  nyom ható , h an em  az eré lyes an tip y res is  e l­
lenére m ég fokozatosan  em elked ik  is.

Amíg az amidopyrint-álló láz diagnostikus és pro­
gnostikus tünetként felhasználható, addig súlyos esetek­
ben az amidopyrinnel csökkenthető  lázból ilyen következ­
telést levonni nem lehet.

Összefoglalás:
1. E g y sze rű  penum on iában  vagy szövő dm ény nélkü l 

in f luenzában  szenvedő  csecsem ő  és k isg y erm ek  am idopy­
r in  m egfelelő  ad ag jáv a l szabályszerű en  lá z ta la n n á  tehető .

2. H a  ez nem  következ ik  be, vagy h a  a  hő m érsék le t 
egy ideig  ta r tó  láz ta lan ság  u tá n  újból em elkedn i kezd 
(„am id o p y rin t-á lló “ lesz), ez v ag y  az a lap b e teg ség  e lfa ­
ju lá sá ra  ( to x ik u s  pneum on ia, g rip p e), v a g y  m á r meglevő , 
ille tve k ia lak u ló  szövő dm ényre m u ta t.

3. A  s ik e rte len  a n tip y re s is  a  csecsem ő gyógy ításban 
nem  eg y szer d iagnostikus é r ték k e l b í r : a  láz többnyire  
m ár a b iz tos k lin ika i tü n e te k  m egjelenése e lő t t  vá lik  am i- 
dopy rin t-á llóvá,

4. A k ó r jó s la t fe lá l lí tásáb an  is  seg ít: ha a  láz  m ár  az 
e lső  napokban  e llen tá l l , úgy ez az  a lapbe tegség  ro ssz in d u ­
la tú sá g á ra  m u ta t, hason lóképen ro ssz  a  k ilá tás, h a  a  láz 
am idopy rin  e llenére nem csak le nem  nyom ható , hanem  
m ég fo k o zato san  em elkedik  is.

5. Abból, h o g y  a  láz am idopy rinne l befo ly áso lh a tó , a 
b e tegség  jó in d u la tú sá g a  m ég nem  fe lté tlenü l következ ik .

Iroda lom : D a jcew a : Jb . f. K h k . 99. 321. o. —  W eichsel: 
M s c h r . f .  K h k . 37, o. —  M ayerho ffe r: W . K lin  W s e h r .  1929. 
<5-rf T r  1070.

R Ö V ID  K Ö Z L É SE K  A  T Ö R V É N Y SZ É K I  
O R V O SI G Y A K O R L A T B Ó L .

A  P á zm á n y  P é te r  T u d .-E g y e tem  tö r v én y szék i o r v o s ta n i in té ­

ze tén ek  k ö z lem én y e  ( ig a zg a tó :  K en y e re s  B a lázs n y . r. ta n á r ) .

Lúgm érgezés esetében  észle lt szokatlan 
boncolási lelet.

M aró an y ag o k k a l tö r té n t  h a lá lo s  végű  m érgezések  al­
ka lm áva l m á r a  h o l t te s t  m egszem lélésékor fe ltű n ő  elvál­
to zás az a jk ak , ese tég  a  szá j kö rnyezetének  fe lm aród ása , 
de nem  r i tk á k  azok iaz ése tek  sem , am iko r az o rrn y ilaso k  
k ö rü l az egész larcon, a  nyakon  és  a  m ellen is  ta lálu n k  
é te té s i nyom okat, am elyek rendesem  oly m ódon keletkez­
nek , (hogy a  m a ró sz e r e lfo g y a sz tásá t követő  h án y ássa l 
az anyag  egy része  az em líte tt te rü le te k re  ju t. E g y ese­
tünkben , am e ly e t Wietrich közö lt, az egész te s te n  szét­
szó rv a  lá tsz o tta k  a  fö lm aródás nyom ai a  lú gm érgezetten , 
s fe lm erü lt az a  gyanú , hogy ezek esetleg  ég éstő l szár­
m aznak . N em rég iben  ezektő l e lté rő  képet ta p a s z ta lh at­
tu n k  öngy ilkos f ia ta l  nő  h o ltte s té n ek  bonco lásakor.

N evezett a  m aró  an y ag o t —  am elyrő l k id e rü lt , hogy 
lú g  —  szo lgá la ti he lyén  egy reg g e l öngy ilkosság i szándék­
ból e lfo g y asz to tta . A Ihelyszínre érkező  o rv o s  bó rsav ­
o ld a to t i ta to t t  vele, s kó rházba szá llíto tta , ah o l m orph in  
in jec ió t k a p o tt  é s  a  beszá llítás u tá n  kb. 3 ó ráv a l m eghalt. 
A  kezelő orvosnak  fe ltű n t a  m érg eze tt fokozódó sáp a dt­
ság a , m ie lő tt azo n b an  e rre  m ag y a rá z a to t ta lá l t  vo lna, a 
ha lá l bekövetkezett.

A  b o n casz ta lo n  fekvő  h o l t te s t  m eg tek in tések o r sem 
az a jkakon , sem  a  száj, ivaigy nyelven, sem e g y e b ü tt  a tes­
ten  étetési n y o m o k at nem  lá ttu n k . A  m ellkas m eg n y itá ­
sa  s a  szeg y cso n t e ltáv o lítása  u tá n  m indkét m e llű  regben 
vörhenyes b a rn a , zavaros, síkos tap in ta tó , lú g o s vegy- 
h a tá sú  fo ly ad ék o t ta lá ltu n k , 1200 ccm-nyi m enny iségben. 
A  nyak i és m ellkasi szerveket a  szív m eg n y itása  u tán  
a  g yom orra l e g y ü t t  egészben tá v o líto ttu k  el és ek k or rá ­
ta lá l tu n k  a m ellü regben  ta lá l t  fo lyadék  ered etére . A  nye­
lő cső  ugyan is, am elynek  n y á lk a h á r ty á ja  a n y e lv  csúcsá­
tó l m érve 185 m m -n y i, a gégebem enettő l ped ig  122 
m rnnyi darab o n , a  nyelv  s szá jn y á lk ah á rty á jáL o z  hason­
lóan, te ljesen  épnek m u ta tk o zo tt, az em líte tt helyen —
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am ely  a  légcső  kettéosz tási h e ly én ek  m ag asság áb an  volt
—  te l je s  v a s ta g sá g b a n  h ir te len  fe ly to n o sság b an  m eg­
sza k ad t. E ttő l  a  h e ly tő l lefelé 28 m m  tár/o ság b an  foly­
ta tó d o t t  tovább  a  nyelő cső , am e ly n ek  ez a  szak asza  a 
gyom orny ító ig  sú ly o s fe lm aródást m u ta to tt , a  gyom orban  
azonban  m á r csa k  a  gyomor.nyitó közelében lá ts z o t t  he­
ly en k én t n y á lk a h á r ty a  fe1!m ar ód  á s  apró  vérzésekkel. A 
legsú lyosabb  e lv á lto zás a lég cső  k e ttéá g azá sán ak  
megfeleCő  m ag asság b an  m u ta tk o zo tt, aho l 2— 3 mm. 
á tm é rő jű , sza b á ly ta lan  alakú lú g k ő d a ra b k ák a t is  ta lá l­
tu n k . A  légcső  és  a  gerincoszlop k ö zö tt a  könnyező  lágy ­
részék  a  m a ró a n y ag  hatásá tó l szé tm á ltak  ú g y , hogy  a 
nyelő cső  a  m eg szak ad ás helyéin szabadon köz lekedett 
m in d k é t m e llü reggé l. Innen ju to t t  ia fe lm art vérerekbő l 
sz iv á rg ó  vérzés ú t já n  a lúggal k ev e red e tt v é r  a  m ell- 
ü regbe.

E z a  le le t egészen  szokatlan  v o lt, m ert m a g y a rá z a t­
ra  szo ru lt  az, h o g y  imiképen j u th a to t t  a lúg a  nyelő csö - 
vön  egészen a  b ifu rc a t io  m ag assá g á ig  anélkü l, h o g y  fe l-  
m a ró d á s t o kozo tt volna. E rre  a  kérdésre a  nyom ozati 
i ra to k  ad tak  v á lasz t, am elyekbő l k iderü lt, hogy  nevezett 
nem  fe lo ld o tt lúgkövet, hanem d a ra b o s a t  nyelt. Ú g y  lá t­
szik , ez a  d a rab o s an y a g  a nyelő csövön éppen  a  légcső  
k e ttéo sz lá sa  h e ly én  ke le tkezett te rm észetes szű k ü letig  
könnyen , anélkü l, h o g y  a n y á lk ah á rty áv a l ta r tó s a n  ér in t­
k e z e tt  vona, le ju to tt ,  i t t  azonban m eg ak ad t s  tö m ény  á l­
la p o tá b a n  h a m a ro sa n  fe lm arta n em csak  a nyelő cső  nyál­
k a h á r ty á já t ,  h an e m  annak  egész f a lá t  és a  k ö rn y eze t szé t-  
ro n cso lása  ú t já n  ö sszekö tte tést h o z o tt  lé tre  a  nyelő cső  
és a  m ellü regek  k ö zö tt. M egerő síte tte  a  m érgezésnek ilye­
té n  le fo ly ásá t az is, hogy a sz é tm á lo tt  részben, b ár  apró
—  m e r t  idő közben fe lo ldódott —  lúgkő  d a ra b k á k a t  t a ­
lá ltu n k , to vábbá az a  körülm ény, h o g y  sú lyosabb fe lm a­
ró d á s  csak  a  nyelő cső  alsó sz a k aszá n  volt, a  la ssa n o l­
dódó lúgkő  a  gyom orny itón  a lig  j u to t t  k eresz tü l s ezért 
a gy o m o r n y á lk a h á ry tá já n  alig  m u ta tk o zo tt fe lm aródás. 
A r ra  vonatkozó lag , hogy a m é rg e z e tt hány t-e , m egbíz­
h a tó  ad a tu n k  n incs, de valószínű bb, hogy nem  hány t, 
m e r t  ez ese tben  a  g y o m o rta rta lo m  a  m ellü regekbe k e rü lt 
v o ln a  és ezt a fe lte v é s t az is .m egerő síti, hogy a  szá j és 
a  nyelő cső  fe lső  szakaszának  n y á lk a h á r ty á ja  ép v o lt, am i 
h á n y á s  esetében a  k iü rü lő  lúgtó l u tó la g  fe lm a rc d o tt volna. 
A fokozódó s á p a d tsá g  abban ta lá l  m ag y a ráza to t, hogy a 
lú g  fo kozatosan  tö b b  vérér f a lá t  m a r ta  á t, sza b ad  uta t  
n y i to t t  a  m ellü regek  felé és a h a lá l  bekövetkezéséig  el­
te l t  n éh án y  ó ra  a la t t  m ár k ü lső leg  is észrevehető  vér­
v esz tés t, sá p a d tsá g o t okozott.

Schranz Dénes dr., tan á rseg éd .

L A P S Z E M L E

B elo rvostan .
A  h y p o to n iá ró l .  K lem perer. (T h e r a p ie  d e r  G e g e n w a r t  

1933. 1. s z á m .)

N é g y s z á z  b e te g  ész le léséb ő l l e s z ű r t  t a p a s z ta l a ta i t  k ö z li 
a z  a r t e r i a l i s  h y p o to n ia  k é rd é sé v e l k a p c s o la tb a n . T ün e te k e t  
k ő v e tk e z ő k b e n  f o g la l j a  össze : f á r a d ts á g é r z é s ,  s z é d ülé s , sz ív ­
d o b o g á s , fé lo ld a l i  fő fá já s o k , á j u l á s r a  h a j la m , a s the n iá s  
h a b i tu s ,  s á p a d t ,  p e t y h ü d t  bő r, c s ö k k e n t  n e m i k é p e s sé g , 
g y a k r a n  o r th o s ta t i k u s  a lb u m in u r ia , h y p o th e r m ia  é s  bra d y -  
k a r d ia ,  c s ö k k e n t  a k a r a t e r ő ,  p e s s im iz m u s ra , m e la n c h ol iá ra  
h a j la m .  A  sz e rz ő  s z e r i n t  a  c u n s t i tu t io n a l is  h y p o to nia  e g é s z s é ­
g e s  s z ív  é s  n o rm á l is  v é rm e n n y is é g  m e l le t t  lép  f e l  kó r o s  v é r-  
e lo s z tó d á s  f o ly tá n  ú g y ,  h o g y  a z  a r t e r i a l i s  r e n d s z e r n a g y  
te r ü le te i  h iá n y o s a n  v a n n a k  e l lá tv a .  S ta t i s t i k á já b a n c sa k  
a z o k  a z  e s e te k  s z e re p e ln e k , a h o l a  v é rn y o m á s  á l la n dó a n  
100 H g . m m . a l l a t t  v o l t .  E se te i k ö z ü l  3 e se tb e n  v o lt  c sö k ­
k e n t  a z  a la p a n y a g c s e r e ,  tö b b  e s e tb e n  4 — 10%  k ö z ö t t i  eo s in o - 
p h i l i á t  é sz le lt , m á s h o l  í ly m p h o cy th o s is . A  le g tö b b  e s e tb e n  a 
t ü n e t e k  v a g o to n iá r a  u ta ln a k ,  m á s h o l  a  s y m p a t ik o to n ia  do ­
m in á l .  É sz le lé se i k a p c s á n  az a r t e r i a l i s  h y p o to n ia  tü n e te i !  
a z  a u to n o m  id e g r e n d s z e r  d y s r e g u la t ió já n a k  t a r t j a .

L e g fo n to s a b b n a k  a  p s y o h ik u s  t h e r a p iá t  t a r t j a ,  g y ó g y­
s z e r e k  k ö z ü l  c o f fe in tö l ,  s t r y c h n in tö l ,  a r s e n k é s z í tmé n y á k tő l  
e p h e d r in tö l ,  s y m p a to l tó l  l á t o t t  jó  e re d m é n y e k e t.

K iss Jó zse f dr.

S a ly r g a n  in t r a p e r i to n e a l is  in je c t ió ja .  K. H artl. (K i in . 
W s c h r .  1933. 4. s z á m .)

M á r  a  S a ly r g a n  e lső  p ro p a g á ló ja ,  S a x l is  a já n lo t ta ,  h o g y  
e z t  a  d iu re t ic u m o t s z ü k s é g  e s e té n  k ö z v e t le n ü l  a  k ó ro s  f o ly a -  
d é k g y ü le m b e , fő le g  a z  a s c i te s f o ly a d é k b a  fe c s k e n d e z zü k . 
A  s z e rz ő  tö b b  a lk a lo m m a l  m e g k ís é re l te  a z  in t r a p e r i to n e a l is  
a l k a lm a z á s t  é s p e d ig  n e m c s a k  o ly a n  e s e te k b e n , m e ly e kb e n  a  
b e te g e k n e k  a s c i te s ü k  v o l t ,  h a n e m  a s c i te s  n é lk ü l i  b ete g e k  e s e ­
té b e n  is . E s e te n k é n t  2— 6  c o m - t S a ly r g a n t  f e c s k e n d e z e t t  a  
p e r i to n e a l is  ü re g b e , é s p e d ig  a  S a ly r g a n t  e lő z ő le g  né h á n y  c c m . 
p h y s io lo g iá s  k o n y h a s ó o ld a t ta l  h íg í to t ta .  A z t  ta p a s zta l ta ,  h o g y  
a  d iu r e s is  s o k k a l  k ia d ó s a b b , m in t  a z  in t r a v é n á s ,  v ag y  i n t r a  
m u s c u la r is  a lk a lm a z á s b a n  é s  e m e l le t t  a  h a tá s  h u z a m os a b b  
id ő re  te r je d  k i. A z  e ré ly e s e b b  h a tá s t  a v v a l  m a g y a r áz z a ,  h o g y  
a  S a ly r g a n  e g y e n e s e n  a  v e n a  p o r ta e  re n d s z e ré b e , t e há t  a  
m á jb a  k e rü l ,  a h o l C laussen v é le m é n y e  s z e r in t  e g y  H g .-e p e  
v e g y ü le t  k ép z ő d ik , m e ly  a  tu la jd o n k é p e n i  d iu r e t ik u s á g e n s . 
I n t r a v é n á s  a d a g o lá s a k o r  v is z o n t a  S a ly r g a n n a k  c s u p án  e g y  
ré s z e  j u t  e l a  m á jb a  é s  Claussen fe l te v é s e  s z e r in t  c s u p á n  ez  
a  r é s z  h a tá s o s .

C zoniczer dr.

Sebészet.

A d a to k  a  lé p s e b é s z e th e z . E. R en z i é s  W. Vogl. (W . M ed . 
W s c h r . 1933. é. 6 . sz .)

S z e rz ő k  h a e m o ly t i k u s  ik te ru s  m i a t t  19 e se tb e n  v é g e zte k  
lé p k i i r tá s t .  K é t b e te g e t  k ö z v e t le n  a  m ű té t  u tá n  v e sz te t te k  e l; 
k e t t ő t  p e d ig  k é ső b b  a z  a la p b a j tó l  f ü g g e t le n  m á s  in te r c u r r e n s  
b e te g s é g b e n . 1 2 % -b a n  id ő le g e s  ja v u lá s  u tá n  é v e k  m ú lv a  re -  
c id iv a  lé p e t t  fe l , a m i t  a z  e x tr a l ie n a l is  r e t ic u lo e nd o th e l ia l is  
r e n d s z e r ,  v a g y  e g y  e s e t le g  je le n le v ő  já r u lé k o s  lé p  v ic a r iá ló  
m ű k ö d é s é re  v e z e tn e k  v is s z a .

A n a e m ia  p e rn ic io s a  m ia t t  22 b e te g e t  o p e rá l ta k .  K ö z ülü k  
ö t  k ö z v e t le n  m ű té t  u tá n ,  11 p e d ig  5 é v e n  b e lü l a z  ala p b e te g ­
s é g b e n  h a l t  m eg . 6  e s e tb e n  a  ja v u lá s  a  f e l te h e tő  m a x im u m  
5— 6  é v e s  re m iss io  id e jé t  is  m essze  tú l h a la d t a  (e g y  e s etb e n  
17 é v  ó ta  fe n n á l ló  p a n a s z m e n te s s é g ) .  H a b á r  a  m o d e rn m á j -  
th e r a p ia  a  lé p k i i r tá s t  a n a e m ia  p e rn ic o s a  k e z e lé sé b en  m in d ­
jo b b a n  h á t té r b e  s z o r í t j a ,  ez e n  ta r tó s  ja v u lá s o k  m é gis  f i g y e l ­
m e t  é rd e m e ln e k .

R ig ler A n d rá s dr.

A  d u c tu s  h e p a t i c u s  v e le s z ü le te t t  re n d e l le n e s s é g é rő l.  H.
H in te rstiosser. ( B r u n s ’ B e i t r .  z. k i. C h ir .)

A  sz e rz ő  44 é v e s , tö b b g y e rm e k e s  a n y a  k ó r tö r té n e té t  és  
b o n c o lá s i  le le té t  k ö z l i ,  m e ly re  je l le m z ő  a  d u c tu s  he p a t i c u s  
m á js z ö v e tb e n  fe k v ő  d a r a b j á n a k  ig e n  n a g y fo k ú  s z ű k ü lete  s  a  
f e l e t t e  fe k v ő  k é t  m á j á g  h a ta lm a s  k ö v e tk e z m é n y e s  k i tá g u l á ­
sa . A  s z ű k ü le te t  v e le s z ü le te t tn e k  t a r t j a ,  a m e ly  m ind a d d ig  
n e m  o k o z o t t  z a v a r t ,  c s a k  a z  e m l í te t t  tá g u la to k a t ,  am íg  a z  
e p e u ta k  a sc e n d a ló  m e g b e te g e d é s e  és a z  e z t  k ö v e tő  m ájd u z z a ­
n a t  a z  a m ú g y  is  s z ű k  d u c tu s  h e p a t i c ü s t  e l n e m  z á r ta.

Szabó E lem ér dr.

T r a u m a  é s  h a e m a to g e n  c s o n t in fe c t io . F. R eischauer. 
( B r u n s ’ B e it r .  1932. 156. 3.)

T r a u m a  és c s o n tv e lő g y u l la d á s , v a la m in t  c s o n t tu b e r c u-  
lo s is  k ö z ö t t i  ö s s z e fü g g é s  k u ta tá s a  m in d  fo n to s a b b á  v á l i k  a  
b a le s e t i  é s  s p o r ts é r ü lé s e k , to v á b b á  a  b iz to s í tá s i  ké r d é s e k  e l ­
b í r á lá s a k o r .  S z e rz ő  a la p o s  ré s z le te s s é g g e l  v e z e t v ég ig  b e n ­
n ü n k e t  a  k é rd é s e k  i r o d a lm á n , a  s t a t i s t i k á k o n  é s  a z  á l l a t k í ­
s é r le te k e n . S a já t  t a p a s z ta l a ta i  a la p já n  m in t  t é n y t  s z ö g e z i 
le, h o g y  á l ta lá b a n  k é ts é g e s n e k  k e l l  t a r t a n u n k  a  t r au m a  s z e ­
r e p é t  f e n t i  m e g b e te g e d é s e k b e n . C s o n tv e lő g y u l la d á s  es e té b e n  
m e g  k e l l  k ö v e te ln ü n k , h o g y  a  b e h a tó  t r a u m a  sú ly o s  le g y e n  
( a m i  ig e n  eg y é n i e lb í r á l á s ) ,  a  t r a u m a  é s  a  fe l lé p ő  g y u l la d á s  
h e ly e  a z o n o s  le g y e n , v é g ü l  h a m a r o s a n  (2  n a p tó l  a  14. n a ­
p ig )  k ö v e s s e  a  g y u l la d á s  fe l lé p é se  a  b e k ö v e tk e z e t t  t r a u m á t .  
Á l ta lá b a n  n e m  k ó r tö r té n e te k  a n a m n a e s is e ib e n  k e l l  k er e s ­
n ü n k  a  s t a t i s t i k a  c é l j a i r a  a  t r a u m a  sz ó t , h a n e m  d ö ntő  a z  
e lső  s e g é ly t  n y ú j tó  o r v o s n a k  a  b iz to s  é s  a z o n n a l i  jó z a n  k r i t i ­
k á ja .  V a ló sz ín ű b b  e g y  m á r  la p p a n g ó  a k á r  g y u l la d á s o s, a k á r  
tu b e rc u lo s is o s  g ó c  fe l lá n g o lá s a ,  m in t  a  b iz o n y ta la n é r té k ű  é s  
n e m  b iz o n y í th a tó  lo c u s  m in o r is  r e s is te n t ia e  fe lv é tele . H a  a z  
i r o d a lo m  a la p já n  a z  o s te o m y e l i t is e k  k e le tk e z é s é b e n  b e  n e m  
b iz o n y í th a tó a n  e l is  f o g a d ja  a z  e s e te k  m in im á l is  % -á b a n  a  
t r a u m a  sz e re p é t, tu b e r c u lo s is  e se té n  a z t  ú g y s z ó lv á n m in d e n  
e s e tb e n  k i  k e ll  z á r n ia  (85 .600  e se tb ő l 2 v o l t  c s a k  b iz o n y í t ­
h a tó ) .

R om sauer T ibor dr.
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A  v e té lé s t  t i l t ó  tö r v é n y rő l .  E d. M artin. (M s c h r . f. G yn  
93 k . 1— 2. f .)

A z a b o r tu s t  t i l tó  tö rv é n y  e ltö r lé s é n e k  h ív e i  a z  o rosz  
v is z o n y o k a t á l l í t j á k  k ö v e te n d ő  p é ld a k é n t  e lé n k . A z  1927 - 
b e n  t a r t o t t  k ie w i  c o n g re s s u s o n  tá r g y a l t á k  a z  o ro sz ok
423.000 v e té lé s  t a p a s z ta la ta i t .  A z  o t ta n i  ta p a s z ta la to k b ó l  
o k u lá s t  m r í th e tü n k ,  a n é lk ü l , h o g y  e s e t le g  a  s a j á t  ká r u n ­
k o n  k e l l je n  ta n u ln i .

A  s z o v je t -á l la m  tö rv é n y e  a b b a n  k ü lö n b ö z ik  a  n é m e ttől ,  
h o g y  a z  a  v e té lé s t  so c ia l is  j a v a l l a t  a la p já n  is  e n ge d é ly e z i, 
a  te r h e s  n ő t  p e d ig  v e té lé s  m i a t t  e g y á l ta lá b a n  n e m  bü n te t i .  
A  tö r v é n y  c é l ja :  a  n e m z e t e r e jé t  p u s z t í tó  t i t k o s  m ag z a te l ­
h a j t á s o k  k ik ü s z ö b ö lé se . A z  o ro s z  tö r v é n y  is t a r t a l ma z  a z o n ­
b a n  a  v e té lé s  k iv i te lé re  n ézv e  b iz o n y o s  m e g k ö té s e k et .

M iu tá n  a, h iv a ta lo s  in té z e te k  b e te g á g y a i  n e m  b iz o n yu l­
t a k  e le g e n d ő k n e k  a  v e té lő  a s s z o n y o k  s z á m á ra , s o k a n  is­
m é t  t i to k b a n  in té z te t té k  el te r h e s s é g ü k  m e g s z a k í tá sá t .  A z 
o ro s z  ta p a s z ta la to k  s z e r in t  e z e k n e k  a  v e té lé s e k n e k  a l ig  v o l ta k  
sú ly o sa b b  k ö v e tk e z m é n y e i,  m iv e l b e fe je z é s ü k  a  s z a k in té z e ­
te k b e n  tö r té n t .  O d a  fé le le m  n é lk ü l  v é te t té k  fe l  m a gu k a t  a 
v e té ln i  k e z d ő  te r h e s e k ,  h is z e n  ő k e t  a  tö rv é n y  n e m  bü n te t i .  
S zem b eszö k ő , h o g y  a z  o ro sz  t ö r v é n y t  és  a n n a k  c é l j á t az  
íg y  t i to k b a n  v e té lé s t  m e g in d ító k  k i j á ts z ó k .  A  k ie w i k ó r ­
h á z b a n  p l. 6000 e s e tb ő l  c s a k  1500 v o l t  o d a b e n t tö r vé n y e s e n  
m e g in d ítv a , m íg  4500 e se tb e n  in té z e te n  k ív ü l  in d í tot tá k  
m e g  a  v e té lé s t .

A z  o ro s z  ta p a s z ta la to k  a z  a s s z o n y o k  te s t i  é s  le lk i  á r ­
ta lm á r ó l  és a z  á l la m n a k  v e s z é ly e z te té s é rő l  a d n a k  k ép e t 
a  v e té lé s e k k e l  k a p c s o la tb a n . A  20  é s  30 é v  k ö z ö t t i  a ss z o n y o k  
k ö z ü l a  sz ü lö n ö k h ö z  v is z o n y ítv a  79.5%  v e té l. E z  a n ná l  s ú ­
ly o s a b b  je le n tő s é g ű , m e r t  a  k ö v e tk e z m é n y e s  s t e r i l i tá s  n a g y  
s z á z a lé k b a n  f o r d u l  e lő . A  n ö b e te g s é g e k  c s a k n e m  ré s zé ­
b e n  „ jo g o s ” v e té lé s  sz e re p e l a  k ó re lő z m é n y b e n . A z  oro sz  
c o n g re s s u s i  e lő a d ó k  a  v e té lé s e k  u tá n i  s z ü lé s k o r  fe ltű n ő e n  
g y a k r a n  ta p a s z ta l t a k  sú ly o sa b b  sz ö v ő d m é n y e k e t. A  m éh e n -  
k ív ü l i  te r h e s s é g b e n  m e g b e te g e d e t te k n e k  40- -6 5 % -b a n v o lt 
ré g e b b e n  m ű v i a b o r tu s a .  E z e n k ív ü l  e g y é b  n ő i b e te g s ég e k  e l­
s z a p o r o d á s á t  is  ta p a s z ta l j á k  a  jo g o s  v e té lé s  b e v e z eté s e  ó ta . 
A  v e té lé s e k n e k  a z o n b a n  e z e n k ív ü l  a  n ő k  k e d é ly é re  é s le lk i 
á l l a p o tá r a  is k á r té k o n y  a  h a tá s a .

A z is k é ts é g te le n ,  h o g y  a z  ig e n  n a g y s z á m ú  m a g z a te l ­
h a j t á s  a  n é p s z a p o r o d á s  c s ö k k e n té s é v e l  a z  á l l a m  e r e jé t  is 
a lá á s s a .  A  s z a p o r o d á s  c s ö k k e n é s e  e lő s o rb a n  n a g y  v á ro s o k ­
b a n  é sz le lh e tő , b á r  m á r  fa lu n  is  ú g y  á l l  a  h e ly z e t, h o g y  m íg  
1924-ben  a  s z ü lé s e k h e z  v is z o n y í tv a  1'9% v o l t  a  v e télé s ,  1927- 
b e n  ez 3 0 % - ra  e m e lk e d e tt .

A z o ro s z  c o n g re s s u s  a  k i  n e m  e lé g í tő  ta p a s z ta la to k  a la p ­
j á n  a  jo g o s  v e té lé s  le h e tő s é g é n e k  m e g s z ig o r í tá s á t  kív á n ta .  
A  v e té lé s  e l le n i h a tá s o s  k ü z d e le m  fe g y v e ré ü l  m e g fe le lő  fo ­
g a m z á s g á t ló  s z e r e k  e l te r je s z té s é t  je lö l te  m eg .

A z  o ro s z  p é ld á n a k  e l r e t te n tő é n  k e l l  h a tn i ,  i ly e n  v esz e ­
d e lm e s  k ís é r le te z é s b e  a  n é m e te k  n e m  k e z d h e tn e k . A  ke - 
v é sb b é  s z a p o r a  g e rm á n  f a j  v é g z e te s e n  m e g s ín y le n é  a zt, h a  
e l is m e rn é k  a  v e té lé s  so c ia l is  j a v a l la t á t .

A  n é m e ts é g n e k  is  f e l té t le n ü l  n a g y  v e sz e d e lm e  a z  igen  
e l te r je d t  v e té lé s , m e ly e k n e k  95— 9 6 % - a  tö r v é n y te le n  ú to n  
tö r té n ik .  A z  ez  e l le n i k ü z d e le m n e k  a z o n b a n  n e m  le h et  esz ­
k ö z e  a  218. §. e l tö r lé se . A  n e m  k ív á n t  te r h e s s é g  e lk e rü lé ­
sé re  v o n a tk o z ó la g  a z o n b a n  a z  o rv o s n a k  ta n á c s o t  k e l l a d n ia  
a  h o z z á fo rd u ló k n a k . E g é sz e n  b iz to s  és a m e l le t t  á r t alm a t l a n  
f o g a m z á s g á t ló  s z e r t  m a  m é g  n e m  is m e rü n k . A z  o rv o s  ta ­
n á c s a  a r r a  is  k i te r je d h e t ,  h o g y  b iz o n y o s  id ő k b e n  tör té n ő  ön­
m e g ta r tó z ta tá s  ré v é n  és a  tu d o m á n y o s a n  f o g a m z á s r a  al ­
k a lm a t la n a k  t a r t o t t  id ő re  s z o r í tk o z ó  n e m i é le t te l  a te h e rb e  
j u t á s t  b iz o n y o s  m é r té k ig  el le h e t  k e rü ln i .  A  f o g a m zá s g á t ­
lá s r a  v o n a tk o z ó  ré s z le te k  s z e m p o n t já b ó l  a z  1931. é vi f r a n k ­
f u r t i  n ö o rv o s -c o n g re s s u s  e z i r á n y ú  m u n k á la ta i r a  u ta l a  szerző .

v itéz  Schu lcz Á g o st dr.

G yerm ekgyógyászat.

A  fe lső  l é g u ta k  c a ta r r h a l i s  in f e c t ió já r a  h a j la m o s  gy e rm e ­
k e k  k eze lése . C zerny: (A c ta  p a e d ia t r .  1932. 13 k . 55. o ld .) .

A z o r r ,g a r a tü r e g  n y á lk a h á r ty á já n a k  g y u l l a d á s r a  h a j la ­
m a  a z  e x s u d a t iv  d ia th e s is  ré s z je le n s é g e  s  a  g y e rm e kk o r ­
b a n  eg é sz  a  se rd ü lő  k o r ig  ig e n  g y a k o r i .  L e g g y a k o r ibb a k  
a  fe r tő z é s e k  a  4  és 7. év  k ö z ö t t ,  e t tő l  le és  f e l felé  a  h a j la m  
m in d in k á b b  c s ö k k e n  s  a  s e r d ü lé s  b e á l l tá v a l  c s a k n e m  te l je s e n  
m e g s z ű n ik . A  le g fo n to s a b b  té n y e z ő n e k  ezen  g y u l l a d á sr a  h a j ­
la m o s s á g  m e g s z ü n te té s é re  a  tá p lá lk o z á s t  t a r t j a .  E z en fe lü l  a  
h e ly i  k e z e lé s t  se m  le h e t  te r m é s z e te s e n  e lh a n y a g o ln i.  A  sz á j-  
g a r a tü r e g  b a k té r iu m f ló r á já n a k  á  m e g v á l to z ta tá s á r a  ajá n l ja  a

te j s a v a t  l im o n á d é  a la k já b a n ,  ú g y , h o g y  k ise b b  g y e r me ­
k e k  1  k á v é s k a n á l la l ,  n a g y o b b a k  1  g y e r m e k k a n á l la l  1 0 % 
te js a v o ld a to t  k a p n a k  1  dec i v íz re , s  e z t  c i t r o m m a l  v a g y  
m á ln a s z ö rp p e l  é d e s í tv e  k é ts z e r  n a p já b a n  é tk e z é s  u t án  isz - 
s z á k  h ó n a p o k o n , e s e t le g  1— 2 é v e n  á t .  P á r  h e t i  k e z e lé s  te l ­
je s e n  e re d m é n y te le n  s  c é l r a  n em  v e z e t .  K e z e lé sé tő l á l t a lá b a n  
ig e n  jó  e re d m é n y t l á t o t t  a z  e s e te k  tú ln y o m ó  tö b b s é gé b e n , s 
c s a k  e le n y é sz ő  s z á m b a n  v o l ta k  o ly a n  g y e rm e k e k , a k ike n  
ez a  th e r á p ia  is  s i k e r te le n  vo lt.

G eldrich d r .

A  lu e s  c o n g e n i ta  b is m u th k e z e lé s e . Lesné és L inossier- 
A rdo in . (L e  N o u r is s o n . 1932. 5. sz .)

A z  a rs e n o b e n z o l  k é s z í tm é n y e k e t  c s a k  a  lu e s  c o n g e n i ta  
k ö n n y ű , k ö z é p sú ly o s  a la k ja ib a n  a já n l ja ,  sú ly o s  e s e te k b e tn  e l. 
le n ja v a l la tn a k  t a r t j a  a z  a lk a lm a z á s u k a t ,  m e r t  h a l á lt  o k o z ­
h a tn a k .  U tó b b i e s e te k b e n  e re d m é n y e s e n  k e z e lh e tü n k  bis m u th  
k é s z í tm é n y e k k e l ,  m e r t  ez e n  k e z e lé s b e n  n in c s  a z o n n a li  v eszé ly . 
A  b is m u th  jó l h a t  ú g y  a  v is c e ra l is  e lv á l to z á s o k ra ,  m i n t  a  b ő r 
és  n y á lk a h á r ty a  t ü n e te k r e .  A z a rs e n o b e n z o l k é s z í tm én y e k re  
c s a k  a k k o r  t é r  á t ,  h a  2  s o ro z a t b is m u th  k e z e lé s t  m á r  e l­
v é g z e t t .

K iss P á l d r .

H is ta m in  h a t á s a  a  g y o m o r s e c re t ió r a .  Siem sen. (A m e r . 
J o u r n  o f. D is. o f  C h i ld . 1932. 44. 1 013 .)

E g é s z s é g e s  g y e rm e k e k b e n  h is ta m in - in je c t io  h a t á s á r a  a  
g y o m o r b a n  a  s ó s a v s e c re t io  n ö v e k sz ik . A  s ó s a v s z a p o rula t  a r á ­
n y o s  a z  in j ic iá l t  h is ta m in  m e n n y is é g g e l .  G y e rm e k e k ne k  az  
o p t im á l is  a d a g  0 .0 0 5 — 0.01 m g  p ro  k g .  K l in ik a i c é l r a e le g e n ­
dő , h a  a z  in je c t io  u t á n  2 0  p e rc  m ú lv a  k iv e s sz ü k  a  g y o m o r-  
ta r t a l m a t ,  f r a c t i o n á l t  a n a ly s is  n e m  fe l té t le n ü l  s z ük s é g e s .

C sapó dr.

A  g y e rm e k k o r i  á g y b a v iz e lé s  k e z e lé s e . N elken . (D . M. 
W s c h r .  1932. XI. 2034 .)

T e k in te t te l  a r r a ,  h o g y  e k ó r k é p  c s a k  ré s z je le n s é g e  a  
n e u r o p a th iá s  tú l in g e r lé k e n y s é g i  á l l a p o tn a k ,  k e z e lé sé re  a  k ö ­
v e tk e z ő  g y ó g y s z e r t  a já n l ja :  R p .: C a lc i i  c h lo ra t i  c ry s t .  50.0, 
G u m m i a ra b . 5.0, A q u a  d es t. a d  100 .0 . 3 -szo r ]/2 k á v é s k a ­
n á ln y i t  g y ü m ö lc s lé b e n , é tk e z é s  e lő t t .  A z  á lo m  m é ly eb b  lesz, 
a z  á g y b a v iz e lé s  k é t  h é te n  b e lü l e lm a ra d .

Lenart G yö rgy  dr.

Urológia.
A d a lé k o k  a  s u b c u ta n  v e s e s é rü lé s e k  k e z e lé sé h e z . M. B re it- 

m ann. ( J o u rn . d ’u ro l .  X X X IV . k . 2. sz .)

A  v e s e s é rü lé s e k  á l ta lá b a n  a r á n y l a g  r i tk á k ,  v is z o n t  le g ­
n a g y o b b  ré s z b e n  n e m  n y í l t ,  h a n e m  s u b c u ta n  s é r ü lé s e k. É sz ­
le lő  e g y  h u s z o n ö té v e s  f iú  e s e té t  k ö z l i ,  k i  m e g c s ú s zo t t  és 
b a lo ld a lá t  e g y  k o c s i  lé p c ső jé b e  ü tö t te .  K ó rh á z b a  felv é te lk o r  
r o p p a n t  h ev es  b a lo ld a l i  f á jd a lm a k r ó l  p a n a s z k o d o t t  és  e rő s 
v iz e lé s i  in g e ré i v o l ta k .  V ize le te  v é r e s  v o lt , b a l ve s e t á ja  ig en  
é r z é k e n y  és e lő d o m b o ro d ó . M ive l a  b e te g  p u ls u sa  ro ha m o s a n  
ro m lo t t  s m in d in k á b b  anaem liás k ü ls ő t  k a p o t t  a z  a r ca ,  a  
b a l  o ld a l i  v e s e f e l tá r á s  in d o k o l t  l e t t .  A  m ű té tk o r  ki t ű n t ,  h o g y  
a  v e se  a lsó  p ó lu s a  ré s z b e n  ro n c s o l t  á l la p o tb a n  l e s za k a d t  a 
tö b b i  v e s e á l lo m á n y ró l .  É sz le lő  a  b e te g  ig e n  ro s sz  ál l a p o tá r a  
te k i n te t te l  n e m  c s in á l  n e p h re k to m iá t ,  h a n e m  s z é le s  ta m p o ­
n a d e  é s  v a r r a t t a l  f e je z i  be a  m ű t é te t .  N é h á n y  h e t i  v iz e le t-  
c s u r g á s  u tá n  s í rn a  s e b g y ó g y u lá s . C ik k  Í r ó ja  k i f e j t i,  h o g y  b á r  
á l t a lá b a n  a  s e b é s z e k  a  v e se  á th a t o ló  ro n c s o lá s a ib a n m a jd ­
n e m  k iv é te l  n é lk ü l  a  v e se  e x s t i r p a t io  m e l le t t  f o g laln a k  á l ­
lá s t ,  b izo n y o s e s e te k b e n , ah o l a  v e s e  n a g y  ré sz e  a rá n y l a g  ép. 
a  f e n te b b  le í r t  ú to n  c o n se rv á ln i le h e tn e  a  s z e rv e t. E z t  a n ­
n á l  is  in k á b b  ta n á c s o s n a k  ta r t j a ,  m e r t  g y a k ra n  a z  es e t  s ü r ­
g ő s s é g e  m e g a k a d á ly o z z a  a  m á s ik  v e s e  á l la p o tá n a k , e se t le g e s  
h iá n y á n a k  a  c o n t r o l l já t .

Török S á n d o r  Ir.

U re te ro k e le  é s  u r e te r o  p ro la p s u s  e g y  e se te . A . Brandao 
Filho. ( J o u rn  d ’u ro l .  X X X IV . k . 2. sz .)

T iz e n n y o lc  é v e s  le á n y  e s e t é t  köz li, k i  h a e m a tu r iá s  
p a n a s z o k k a l  k e r e s te  fe l  a, k l in ik á t .  A  c y s to s k o p ia  m in d k é t 
u r e te r s z á ja d é k  h e ly é n  g ö m b a la k ú  tö m lö s z e rü e n  e lő d o mb o ro -  
d á s t  m u ta to t t ,  m e ly  h ó ly a g n y á lk a h á r ty á v a l  v o lt f e d et t  és  k ö ­
z é p e n  ig e n  p ic i  n y i l a s  lá tsz ik , a m i n e m  k a th e te re z he tö .  A  k é t 
k is  tö m lő  c s a k  a z  u r e te r a c t ió k  a l a t t  lá ts z ik , a z  a ct io  e lm ú l­
tá v a l  e ls im u l é s  a  n y í lá s  h e ly é t  p o ly p s z e rü  e lő tü rem k e d á s  
f o g la l j a  el m in d k é t  o ld a lt. E z  a z  e lő tü re m k e d á s  a z  u re te r  
n y á lk a h á r ty á j á n a k  b iz o n y u l t , m e ly  m in d e n  a c t io  e lm últá v a l  
p r o la b á l  a  s z á ja d é k o n  á t. M iv e l a  s z á ja d é k  ig e n  s z űk n e k  
b iz o n y u l ta k  és a  le g v é k o n y a b b  k a t h e t e r t  sem  e n g e d ték  á t  k í ­
s é r le t  tö r té n t  a z o k  t á g í t á s á r a  r u g a lm a s  m a n d r in o k k al ,  de 
s ik e r te le n ü l .  A  b e te g  to v á b b i k e z e lé s rő l  e lm a ra d t .  É sz le lő  a
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f e n te b b  le í r t  a n o m á l iá n a k  k e le tk e z é s é t ,  a z  u r e te r s zá ja d é k o k  
v a ló sz ín ű leg - v e le s z ü le te t t  s z ű k ü le té v e l  ig y e k s z ik  m a g y a r á z n i .

Török Sándor dr.

G égészet.

A  s u b m u c o s u s  s e p tu m - r e s e c t io  te c h n ik á já h o z . H utter. 
(M so h r. f. O h re n h k . u. L a r .-  R h in . 6 6 . év f.)

A  m ű té t i  te c h n i k a  m e g k ö n n y í té s é h e z  a p ró  m ó d o s í tá s o ka t  
a já n l ,  m e ly e k e t  s z á m o s  e se tb e n  jó n a k  ta lá l t .  A  m e tsz é s t  
m é ly e n  a z  o r r  f e n e k é r e  v e z e ti é s  a lu l  k is sé  h á t r a  ir á n y í t ja .  
A  n y á lk a h á r ty a  le v á la s z tá s a  u t á n  a  p o rc  r e s e c t i ó t  3— 4 
m m  -e l h á t r á b b  e j t e t t  m á s o d ik  m e ts z é s b ő l  v é g z i, a m i á l ta l  
a  p e r f o ra t io  k é p z ő d é s é t  e lk e rü l i ,  m e r t  e g y  k e s k e n y  p o rc  léc 
m a r a d  a  m e ts z é s n e k  m e g fe le lő e n .

A  m ó d o s ítá s  e lő n y e i t  a b b a n  l á t j a ,  h o g y  a  p e r ic h o n d ­
r iu m  é s  p o rc  l e v á la s z tá s a  k ö n n y e b b  s  a  m u c o sa  b e s z ak a d á s a  
e lk e rü lh e tő , m e r t  a  k ia d ó s  m e ts z é s  k ö v e tk e z té b e n  a nn a k  fe ­
s z ü lé se  k ise b b .

N e m  a lk a lm a z h a tó  a z  e l j á r á s :  1. s u b lu x a t ió k o r ,  2. me l­
lé k ü r e g  g e n y e d é s k o r ,  a h o l a  s e p tu m  se b e  a z  in f e c t io v e sz é ­
ly é n e k  jo b b a n  k i  v a n  tév e .

Csillag S ándo r dr.

A z  a n g in a  u t á n i  é le tv e s z é ly e s  g é g e o e d e m á k ró l .  Hirsch. 
(M so h r. f .  O h re n h k . u. L a r .-  R h in . 6 6 . év f.)

H iv a tk o z v a  L e icher 7 k o r á b b a n  k ö z ö lt  s ú ly o s  ese té re , 
s z e rz ő  is m e r te t i  8  e s e té t ,  m e ly e k n e k  k ö zö s  s a j á t s á g a  vo lt, 
h o g y  a  n a g y f o k ú  g é g e o e d e m a  a r á n y l a g  k ö n n y ű  le fo ly á sú  
a n g in a  u tá n  f e j l ő d ö t t  k i. A  L eichner á l t a l  is  m e g f ig y e l t  n y a k i 
n y i r o k c s o m ó d u z z a n a t  m in d  a  8  e s e tb e n  m e g á l la p í th a tó  vo lt. 
5  e s e tb e n  a  s z á j f e n é k  sú ly o s p h le g m o n e ja  v o l t  é sz lelh e tő . 
A  h ő m é rs é k le t  á l t a lá b a n  38.4° C  f ö lö t t ;  s ő t  s e p t i c us  láz - 
m e n e te t  is  é s z le l t .  A  ju g u la r is  h ü v e ly  n y i r o k p á ly á it ,  a  n y a k i 
n y i r o k c s o m ó k  e x t i r p a t ió j a  á l ta l ,  —  a m in t  a z t  L e ich n er a já n ­
l o t t a  -— e g y  e s e tb e n  se m  n y i t o t t a  m e g . 5 e se tb e n  p ar a la r y n -  
g e á l is  m e ts z é s s e l  tá l y o g  n y i tá s t  v é g z e t t ,  3 b e te g e n p e d ig  c o n -  
s e r v a t iv  k e z e lé s s e l  (o m n a d in , jé g  s tb . ,  s tb .)  é r t  el g y ó g y u lá s t .  
T r a c h e o to m iá r a  e g y  e se tb e n  s e m  v o l t  sz ü k sé g .

Csillag S á ndo r dr.

Szem észet.

A  h a r c g á z o k o z ta  s z e m sé rü lé s  k ö v e tk e z m é n y e i .  J. A.
Parlange. (A rc h . d ’O p h th . 46.)

S z e rz ő  ö s s z e fo g la l ja  a. h a rc g á z s z e m s é r ü lé s e k  e d d ig i i ro ­
d a lm á t .  A z  id e g - ,  é r h á r ty a  és lá tó id e g s é rü lé s e k , emb ó lia , 
th ro m b o s is , g la u k o m a  é s  n y s ta g m u s  e g y e s  m e g f ig y e l t  ese ­
t e i t  is  k é ts é g e s n e k  t a r t j a ,  b iz to s n a k  c s a k  a  s z e m h éj  k ö tő -  és 
s z a r u h á r ty a s é r ü lé s e k e t .  S z e m h é ja k o n , k ö tö h á r ty á n  é s k ö n n y - 
u ta k o n  k i t e r j e d t  h e g e s e d é s e k e t n e m  ta l á l t ;  f in o m  c on ju n c t i -  
v a h e g e k  c s a k  a  l im b u s  k ö z e lé b e n  m a r a d ta k .  E l le n b e n  a  co r- 
n e á n  f in o m  h o m á ly o k tó l  k e z d v e , k i te r je d t ,  m a r a d a n d ó 
e lv á l to z á s o k a t  é s z le l t .  H a  n e m  is  le h e t  k iz á rn i  a  se c u n d a e r  
f e r tő z é s  le h e tő s é g é t ,  a n n y i  b iz o n y o s , h o g y  a  h a r c igá z o k ,  k ü ­
lö n ö s e n  a z  „ y p e r i t ” (G e lb k re u z ) , e lp u s z t í t j á k  a  c o me a  h á m ­
j á t .  A  g á z s é r ü lé s e k  ré g i  e s e te ib e n  a  l im b u s  k ö rn y é ké n  ty p ik u s  
m a r a d a n d ó  e lv á l to z á s  lá th a tó :  fe ls z ín e s , tá g u l t ,  g ya k r a n  v a - 
r i c o s u s  e d é n y e k  h ú z ó d n a k  a, l im b u s o n  á t  a  c o m e á b a , i t t  h u r ­
k o t  k ép ezv e . E z  a z  a b n o rm is  v a s c u la r i s a t io  p o rc e l lán f e h á r  
c o n ju n c t iv a  b u lb in  v a n , e m ia t t  h a s z n á l j a  a  „ beauv ieux”, a  
„ b a b a s z e m ” k i f e je z é s t .  A  l im b u s m a g a  s z ü rk é b b  m in t  k ü lö n ­
b e n  s z o k o t t  le n n i  ( p s e u d o g e ro n to x o n ) . A  g á z s é r ü l t  be te g e k  
k é s ő b b  is n a g y  é rz é k e n y s é g rő l ,  is m é t lő d ő  c o n ju n c t ivi t is rö l  
p a n a s z k o d n a k . A  c o rn e a , k ü lö n ö s e n  a  l im b u s  k ö z e lé b en , tú l-  
é rz é k e n y . U g y lá ts z ik ,  h o g y  a  g á z s é r ü lé s  á l ta l  a  v é re d é n y e k  
v a s o c o n s t r i c to r a i  s z e n v e d n e k , m e r t  sz e rz ő  s z e r in t  ad re n a l in  
n e m  o k o z  é r s z ü k ü lé s t .  N é h á n y  k í s é r l e t e t  v é g z e t t  á l la t i  sz e ­
m e k e n  k ü lö n b ö z ő  to x ik u s  g á z o k k a l .  C h lo ro fo rm m a l s ike rü l t  
h a s o n ló  v é re d é n y e lv á l to z á s t  e lő id é z n i s  k im u ta tn i  an a tó m ia i ­
l a g  a  c i l ia r is  id e g e k  s é r te t le n s é g é t .  A  r é g i  e se te k g á z c o n ju n c -  
t i v i t i s é t  z in k k e l , a r g y r o l la l  k eze l i é s  a z  i r r i t a t ió k  e lk e r ü lé s é t  
p r o p h y la k t i k u s a n  a já n l ja .  A  l im b u s  e lv á l to z o t t  v é red á n y e i t  
is m é te l t  s c a r i f i c a lá s s a l ,  c u p ru m  e d z é sse l, c a u te r isa t ió v a l ,  
e le k t ro ly s is s e l  k e z e l i .

H alász K o rn é l dr.

A  B udapesti K ir. O rvosegyesü le t feb ru ár 24-i ü lése.

B em u ta tá s :

N a c h tn e b e l ö . :  A tté t i  sz ívd a g a n a t súlyos sz ívm ü kö d esi 
zava rokka l. S z o k a t l a n  n a g y s á g ú  á t t é t i  s z ív d a g a n a to t  m u ­
t a t  be, m e ly  a  jo b b  k a m r a  f a lá b a n  é s  ü re g é b e n  h e ly ez k e d e t t  
e l. A z  á t t é te l  a  b a l  co m b  c h o n d r o s a r k o m á ja  m e l le t t  k e le t ­

k e z e t t  s  a z  e ls ő d le g e s  d a g a n a tn a k  a m p u ta t ió v a l  tö r té n ő  e l­
tá v o l í t á s a  u tá n  23 h ó n a p p a l  o k o z ta  a  b e te g  h a lá lá t . A z  é le t 
u to ls ó  8  h ó n a p já b a n  a  k l in ik a i  t ü n e te k  h o m lo k te ré b e n  a  sú ­
ly o s  k e r in g é s i  z a v a r o k  á l lo t ta k .  A z  a m p u ta t ió s  c s o nk  v e n a  
f e m o ra l is á n a k  e g y  s z a k a s z a  d a g a n a t r ö g g e l  v o lt  k i tö ltv e .  A z 
á t t é t e l  lé t r e j ö t t é t  ú g y  m a g y a r á z z a , h o g y  a  v e n a  fe mo ra l is  
d a g a n a t  th r o m b u s á b ó l  le s z a k a d t ,  v a ló s z ín ű le g  n a g y o bb  d a g a ­
n a t r é s z le t  m e g a k a d t  a  jo b b  k a m r a  iz o m g e re n d á i k ö z ö tt  s 
ú g y  n ö v e k e d e t t  b e  a  sz ív  iz o m z a tú b a .

A s c h e r  F . :  H a s o n ló  e s e te t  b o n c o lt :  a  b a l l á g y é k h a j la t -  
b a n  te n y é rn y i  d a g a n a to s  ü sz k ö s  f e k é ly t ,  a  tü d ő k  é s  f ö k é o t  
p e r ik a rd iu m  d a g a n a to s  in f i l t r a t ió j á t  ta l á l t a .  A  p e ri k a r d ia h s  
m e ta s ta s is  á t t e r j e d t  a  sz ív iz o m b a  is  é s  a  co n u s  p u lm o n a l is b a  
t ö r t  be. A  d a g a n a t  k i i n d u lá s á r a  v o n a tk o z ó la g  le h e t , h o g y  n a e -  
v u s b ó l  e re d t, a m e ly  a z  in g u in a l is  fe k é ly e s e d é s t  o k oz ta ,  v a g y  
t a l á n  a z  a m p u tá l t  b a l  a ls z á rá n  le h e te t t  u lc u s  c r u r is ,  v a g y  
b ö rd a g a n a t .

Elő adások:

1. M isk o lczy  D . :  A  serdüléses e lm ezava r tüne te i a loca.- 
lisa tiós tan m egvilág ításában . A  s c h iz o p h re n iá n a k  g a z d a g  
tü n e t t a n a  ig e n  v á l to z a to s  a n a tó m ia i  k é p b e n  j u t  k i f eje z é s re .  
A  tü n e te k  ö s s z e s s é g e  a  n a g y a g y i  k é r e g  e g y e s  ré te g e in e k  
( H I . ,  V ., V I.)  m e g h a tá r o z o t t  v id é k e k e n  je le n tk e z ő  és  s ú ly o s ­
s á g i  fo k o k b a  o s z th a tó  e n d o g e n  m ó d o n  a z  á tö r ö k lé s  ú tj á n  
m e g s z a b o t t  p u s z tu lá s á v a l  á l l  ö ss z e fü g g é s b e n . A z  a g yv e lö  
m é ly e b b e n  fe k v ő  s z e lv é n y e ib e n  a  tö r z s d ú c o k b a n  é s  a  v e g e ­
t a t í v  é le te t  k o rm á n y z ó  h y p o th a lm u s -v id é k e n  a  t a l á l t k ó ro s  
e lv á l to z á s o k  lé n y e g te le n e k  v o l ta k . A  s c h iz o p h re n iá ba n  é sz ­
le lh e tő  e n d o k r in - v e g e ta t iv  z a v a r o k  é s  a z  e x t r a p y r a mis o s  
r e n d s z e r  b e te g s é g e ih e z  h a s o n l í tó  m o z g á s i  re n d e l le n es s é g e k  
e z e k  s z e r in t  s z in té n  k é r g i  e re d e tű e k . A  k é rg i  s e j tpu s z tu lá s  
m e g k ím é l te  a  k ö z p o n t i  te k e r v é n y e k e t  és a z  o c c ip i ta lis  le ­
b e n y t ,  a z a z  c s a k is  a  n e o -e n k e p h a l is  je l le g ű  h o m lo k i é s  te m -  
p o ro p a r ie ta l is  r é s z e k r e  v o n a tk o z o t t .  E z e k b e n  a z  a g yi  t e ­
r ü le te k b e n  a. c s e le k v é s t ,  e m lé k e z é s t , b e sz é d e t, g o nd o lk o z á s t, 
k o rm á n y o z ó  s a z  é rz é k e lé s e k e t  fe ld o lg o z ó  m ű k ö d é s e k  k ö z p o n t­
j a i  s z é k e ln e k  é s  e z e k e t  p u s z t í t ja  e l a  s c h iz o p h re n iá s  e lfa -  
j u l á s i  fo ly a m a t. í g y  jö n n e k  lé t re  a z  é rz é k c s a ló d á s ok , a  cé l­
tu d a to s  és k i fe je z ő  m o z g á s o k , ö s s z e re n d e z e t t  c s e le kv é s e k  z a ­
v a r a i ,  a  je l lem ző  é s  s o k s z o r  a  k ü lö n b ö z ő  a p h a s iá k r a e m lé ­
k e z te tő  b e s z é d z a v a ro k , to v á b b á  a  g o n d o lk o z á s , f o g a lo m  es 
í t é le ta lk o tá s  m e g z a v a r ts á g á r ó l  ta n ú s k o d ó  h a m is  a z o no s í tá ­
so k , té v e s  e sz m é k , sy m b o liz m u so k , a  p r im i t iv  n é p e k  b a b o ­
n á ih o z , m y s t ic iz m u s á h o z  h a s o n l í tó  b i z a r r  é r te lm e z é se k , a m e ­
ly e k  e g y ü t te s e n  a  sch izophren iá t o ly a n n y i r a  je l le m z ik .

A m ik o r  a  t e r m é s z e t  a z  E conom o-fé le p ro g r e s s iv  c e re -  
b r a t io  e lv e i s z e r in t  k iv á ló  te h e ts é g e k e t ,  lá n g e lm é ke t  te r e m t ,  
a z  a g y v e lö n e k  u g y a n a z o n  ré sz e in  t a l á l j u k  a  m a g a s a b bre n d ü  
f e j le t ts é g e t ,  a m e ly e k  a  s c h iz o p h re n iá b a n  p u s z tu lá s na k  in d u l­
t a k .  A z  e lő b b ib en  a z  á tö r ö k lé s  a  m iu ta t io  ré v é n  t i sz t á r a  e m ­
b e r i t ,  ú ja t ,  h a la d á s t  h o z o t t  lé t re ,  a  s c h iz o p h re n iáb a n  e z t  a z  
e m b e r i  s z e rz e m é n y t a  s z in té n  á tö r ö k lö t t  d e g e n e ra t iv decere- 
bra tio a z  a g y k é r e g  n e o -e n k e p h a l is  ré s z e in e k  lebontásáva l 
m e g s e m m is í t i .

S c h a f fe r  K .: M isko lczy v iz s g á la ta in a k  e re d m é n y e ib e n  
b iz o n y o s  e lv i je le n tő s é g ű  m o m e n tu m o k a t  lá t . N e k i  s ik e r ü l t  
k im u ta tn i ,  h o g y  a  s c h iz o p h re n iá b a n  k é t  m o m e n tu m  sz oro s  
ö s s z e fü g g é s t  m u ta t ,  é s p e d ig  a  k l i n ik a i  és a z  a n a tó mia i  j e ­
le n s é g e k . A  k l i n ik a i  je le n s é g e k  a z  é r te lm i  m ű k ö d é s ek  f o ­
k o z a to s  fe lb o m lá s á b a n  á l ln a k , a z  a n a tó m ia i  tü n e te k  p e d ig  
s z ig o r ú a n  k ö tv e  v a n n a k  a  n a g y a g y  s z ig o rú a n  m e g h a tá ro ­
z o t t  te rü le te ih e z , m e ly e k  sem  m o z g a tá s i ,  se m  é rz é s i, h a n e m  
é r te lm i  c e n tru m o k . E b b e n  e g y  f u n d a m e n tá l is  m o m e n tu m ju t  
k i f e je z é s re ,  h o g y  a z  a  ré g i  fe l fo g á s , m is z e r in t  a z  a g y v e lö  és 
é r te lm i  m ű k ö d é s k ü lö n á l ló k  és n e m  ta r to z n a k  ö ssze , a  d u a -  
l i s t i k u s  fe l fo g á s  n e m  t a r t h a t ó  fe n n , h a n e m  ig e n is  he ly e s  a  
m o n is t ik u s  fe l fo g á s , m e ly  s z e r in t  a z  a g y  a  p sy c h e  sz e rv e .

2 . G á l F , :  Jó indu la tú  m éhvérzések radium os kezelése. A  
k l i n i k á n  a z  u to lsó  4 é v  fo ly a m á n  76 e s e tb e n  k e z e l tek  r e n d ­
e l le n e s , jó in d u la tú  m é h v é r z é s e k e t  ra d iu m m a l.  A  c l ima x h o z  
k ö z e l  á l ló  k o rb a n  v é g le g e s , f i a ta la b b  k o rb a n  id ő le ge s  a m e -  
n o r r h o e á t  é r te k  el. F e l tű n ő  v o l t  a z  e s e te k  tú ln y o m ó ré s z é ­
b e n  a  v é r tó d u lá s o k  h iá n y a  a z  a m e n o r rh o e a  id ő s z a k á b an . 
I g e n  k ic s in y  r a d iu m d o s is o k a t  a lk a lm a z ta k .

B ű b e n  I . :  A  r a d iu m th e r a p ia  b iz o n y o s  sz ű k  in d ic a t ió s h a ­
t á r o k  k ö z ö tt  a  jó i n d u la tú  nő i m e g b e te g e d é s e k , íg y  els ő s o r ­
b a n  a  m e t r o p a th iá s  v é rz é s e k  é s  k is e b b  m y o m á k  k e z e lés é ­
b e n  e re d m é n y e se n  f e lh a s z n á lh a tó .  A z  in t r a u te r in  a lka lm a z o t t  
k is e b b  ra d iu m m e n n y is é g  e ls ő so rb a n  a  m é h  n y á lk a  h á r ty á ­
j á n  f e j t i  k i  ro n c s o ló  h a tá s á t .  H o g y  a  ra d iu m th e r a p ia  a  jó ­
in d u la tú  m é h v é rz é s e k  k e z e lé sé b e n  n e m  tu d o t t  sz é le seb b  k ö r ­
b e n  e l te r je d n i ,  a n n a k  ré s z b e n  a z  a z  o k a , h o g y  a z  i nt r a u te r in  
r a d iu m  a lk a lm a z á s  n e m  m o n d h a tó  te l je s e n  v e s z é ly te len  e l j á ­
r á s n a k .  E s e te in k  k iv á lo g a tá s a k o r  a  le g n a g y o b b  ó v a tos s á g ­
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g a l, k ö r ü l te k in té s s e l  k e l l  e l já rn u n k , h o g y  a  k e l le me t le n  k ö ­
v e tk e z m é n y e k e t  e lk e rü l jü k .  M y o m a  e s e té n  a  s u b m u e o sus  g ó c  
le h e tő s é g é t  k i  k e ll  z á r n u n k ,  m e r t  a  n e k r o s is  v e sz é ly e  f o k o ­
z o tt .  A  jó in d u la tú  m é h v é r z é s e k  ra d iu m k e z e lé s é b e n  ren d s z e ­
r in t  k is  s u g á r a d a g g a l  d o lg o z u n k  a r á n y la g  g y e n g e  sz űrö v e i, 
h o g y  a  lá g y a b b  s u g a r a k  is  é rv é n y re  j u s s a n a k .  A  ra d iu m th e -  
r a p iá t  a  jó in d u la tú  n ő i v é rz é s e k  k e z e lé s é b e n  k is e g ítő  e l j á ­
r á s n a k  te k i n t j ü k  és s z ű k  in d ic a t ió s  k ö r b e n  a z  I . sz. n ő i k l i ­
n ik á n  is  a lk a lm a z z á k .

T ó th  I . :  A  n ö o rv o s o k n a k  le g k i te r je d te b b  m ű k ö d é s i k öre  
a  n ő k  v é rz é s é n e k  c s i l l a p í tá s a .  Ú g y  4 é v t iz e d d e l e z elő t t  a  
re n d e t le n k e d ő , v a g y  e rő s  v é rz é s e k  g y ó g y í t á s á r a  jó f orm á n  
v á lo g a tá s  n é lk ü l  a  m é h  k i k a p a r á s á t  h a s z n á l t á k  n a g y on  s o k  
u tó b e te g s é g g e l ,  a z u tá n  j ö t t  a  jó d in je c t io , a  fo rm a lin m o s á s , 
n a g y o n  fe ld íc s é rv e . k e v é s  e re d m é n n y e l. K ö z b e n  a z  A p o sto li- 
fé le  v i l la n y o z á s t  h a s z n á l tá k ,  am iv e l h o z z á s z ó ló  is, m in t  a  
T a u f f e r - k l i n ik a  f i a ta l  t a g j a ,  s o k a t  fo g la lk o z o t t ,  kü lö n ö s e n  f ib -  
ro m á s  v é r z é s  m ia t t .  K é ső b b  p e d ig  a j á n l o t t á k  a  m é h ü r k i-  
g ö z ö lé sé t, a  v a p o r is a t ió t .  N e m  v o lt v e s z é ly te le n  e ljá rá s ,  de  
d r a s t i k u s s á g á n á l  fo g v a  o ly k o r  b a j t  is  o k o z o t t .  E  s zá z a d  e le ­
jé n  e l j ö t t  a  r ö n tg e n s u g á r  a lk a lm a z á s a , a m e ly  n e m  e gy é b , 
m in t  v é r te le n  c a s t ra t io .  K ü lü n ö se n  f ib ro m y o m á k  g y ó gy í tá ­
s á r a ,  a  v é rz é s  c s i l l a p í tá s á r a  ig e n  e l te r je d t  v o l t  a h a s z n á la ta .  
A z o n b a n , h a  f ia ta la b b  n ő t  c a s t r á l ta k  e  m ó d o n , n a g y on  s o k ­
sz o r  o ly a n  sú ly o s  ú g y n e v e z e t t  k ie sé s i t ü n e t e k e t  o k oz o tt ,  
h o g y  a z  a s s z o n y o k  a z t  h ív é n , h o g y  c s u p á n  a  v é rz é s  elm a ­
r a d á s a  o k o z z a  e tü n e te k e t ,  v is s z a k ív á n tá k  in k á b b  a  r e n d e t ­
le n  v é r z é s t  is , c s a k h o g y  a  k ín z ó  h e v ü lé s e k tő l ,  iz z ad á s o k tó l ,  
id e g e s  tü n e te k tő l  —  a m e ly e k  n e m  e g y s z e r  a  p sy c h o s isig  f o ­
k o z ó d ta k  —  m e g s z a b a d u l ja n a k . E  h e ly e n  a  f ib ro m y o m a  
g y ó g y í tá s á r ó l  is m é te l te n  t a r t o t t  e lő a d á s a ib a n  k ie m el te  
a  r ö n tg e n c a s t r a t io  e  k á r o s  h a tá s á t  s  ó v a  in te t te  a lk a l ­
m a z á s á t  f i a ta l a b b  e g y é n e k e n . S záz  és s z á z s z á m r a  m e nő  v á ­
la s z le v e le k k e l  ig a z o l ta  á l l á s p o n t já t  s e z é r t  e lő n y t a d o t t  a  
m ű té t i  e l j á r á s n a k  s c s a k  a h o l ez m e g e n g e d h e tő  n e m  vo lt , 
e n g e d e t t  t é r t  a  rö n tg e n  ú t j á n  tö r té n ő  g y ó g y í tá s n a k . A z  e lő ­
adó  e lm o n d o t ta ,  h o g y  76 e s e tb e n  a lk a lm a z tá k  a  rá d ium o t a  
m é h ü rb e  h e ly e z v e  és c s a k  3 e se tb e n  ta l á l k o z t a k  e n y hé b b  
k ie s é s i tü n e te k k e l .  M á s r é s z t  s ik e rü l t  m in d a n n y i t  m eg s z a b a ­
d íta n i  r e n d e t le n  v a g y  tú l s á g o s a n  e rő s v é rz é s é tő l .  Te rm é s z e ­
te s , h o g y  a  m y o m á k a t ,  m é g  a  k is e b b e k e t  is , c s a k  a k ko r  
g y ó g y í th a t j á k  e m ódon , h a  —  m in t B ű ben is  h o z z á te t te  —  
n e m  s u b m u e o s u s  a  g ó c . A z  e k k é n t  g y ó g y í t o t t  b e te g e k  k ö ­
z ö t t  so k  m a g á n b e te g e  v o l t ,  a k ik e t  i s m é te l t  c u re t te zé s , f o r ­
m a l in m o s á s , a z tá n  m in d e n fé le  h o rm o n a d a g o lá s  se m  s z ab a d í ­
t o t t  m e g  re n d e t le n  v é rz é s é tő l ,  m íg  a  r a d iu m  m in d e n  e s e t ­
b en  m e g g y ó g y í to t ta  a z  a s s z o n y t .  A zon  h a t á r o k  k ö z ö tt, a m i ­
k e t  a z  e lő a d ó  e lm o n d o tt , a  m é h ü rb e  h e ly e z e t t  ra d iu mm a l 
tö r té n ő  g y ó g y í tá s n á l  m a  a lk a lm a s a b b  e l j á r á s t  n e m  ism e rü n k .

M a n s fe ld  O .: A z e lő a d ó  a  I I .  nő i k l i n i k a  4 é v e s  a n ya g á ­
b an , a h o l  e z e n  idő  a l a t t  tö b b e z e r  nő  je l e n tk e z e t t ,  m é h v é r z é -  
se k k e l , 7 6 -s z o r  a lk a lm a z ta  jó id u la tú  e s e te k b e n  a  rád iu m o t .  
E z  m u t a t j a ,  h o g y  e r re  k iv é te le s e n  v an  s z ü k s é g .  A  jóin d u la tú  
m é h v é rz é s e k  o k a  le g tö b b s z ö r  a  p e te fé s z e k b e n  v a g y  a z a l k a t ­
b a n  v a n  é s  íg y  n e m  s p e c i f ik u s  in g te r th e r a p iá v a l  é rün k  e l 
e re d m é n y t.

G á l F . :  A  v é rz é s e k  n e m  v o l ta k  o ly  k ö n n y ű  te r m é s z e tűe k , 
h o g y  in je c t ió k k a l  le h e te t t  v o ln a  a z o k a t  c s i l la p íta ni ,  so k , 
tö b b íz b e n  e re d m é n y te le n ü l  c u r e t te z e t t  e s e t  v o l t  a  be te g e k  
k ö z ö t t .  I l y e n  e s e te k b e n  ö rö m m e l k e ll ü d v ö z ö ln i  a z  oly a n  ú j  
m ó d s z e r t, a m e ly  m in d e n  k e l le m e t le n s é g  n é lk ü l  jó  e red m é n y t 
ad .

A b u d ap esti Kir. O rvosegyesü le t O rr- és  G ége­
gyógyászati S zak o sz tá ly án ak  ja n u á r  17-i ü lése .

P a u n z  M .: e ln ö k  a z  ü lé s t  m e g n y i t ja  é s  b e je le n t i  a z  e g é sz  
t i s z t i k a r  le m o n d á s á t .  K ö s z ö n e té t  m o n d  a  t i s z t i k a r  od a a d ó  
m u n k á s s á g á é r t .

T i t k á r i  é s  p é n z tá r i  je le n té s e k  e l f o g a d á s a  u tá n  e ln ök  á t ­
a d ja  h e ly é t  N ém á i k o re ln ö k n e k ;  P olla tschek E. a  k ö v e tk e z ő  
t i s z t i k a r  m e g v á la s z tá s á t  a j á n l j a  a  s z a k o s z tá ly n a k :  E ln ö k :  
S a franek J a le ln ö k : T óvö lgy i E .; t i t k á r :  B a jk a y  T.; je g y ­
ző : Soós D .; p é n z tá ro s :  H ochenburger E . A  s z a k o s z tá ly  a  
t i s z t i k a r t  e g y h a n g ú a n  m e g v á la s z t ja .

B em u ta tá so k :
1. R é th i  A . :  a) R o n t génkeze lés u tán  g y ó g yu ltn a k  lá tszó 

gégerák. 63  é v e s  f é r f i  5 h ó n a p p a l  e z e lő t t  je le n tk e z e t t .  A  
jo b b  h a n g s z a la g  és á lh a n g s z a la g  h e ly é n  d a g a n a t  (e lsz a ru -  
sodó  la p h á m r á k )  fo g la l h e ly e t .  A  jobb  g é g e f é l  rö g z íte t t .  S ú ­
ly o s  sz ív iz o m  e lfa ju lá s . A z  I . sz. b e lk l in ik á n  Coutard s z e ­
r in t i  rö n tg e n k e z e lé s b e n  r é s z e s ü l t .  A  b ő r  e p ith e lio ly s isé n e ic

m e g fe le lö le g  a  g é g e  és g a r a t  n y á lk a h á r ty á já n  h á m le vá lá s t  
é sz le lü n k . A  d a g a n a t  e l tű n t ,  a  jo b b  g é g e fé l , i l le tve  h a n g ­
s z a la g  m o z g á s a  v is s z a té r t .  A  R éth i-fé le  s a g i t t a l i s  g é g e rö n t-  
g e n o g ra m m o k  ú g y  k e z e lé s  e lő t t ,  m in t  u tá n  a z o n o s  k i te r je ­
d é sű  á r n y é k o t  m u ta tn a k  a  jo b b  o ld a lo n , a m i a r r a  e n ge d  k ö ­
v e tk e z te tn i ,  h o g y  a  d a g a n a t  n e m  k is e b b e d é it ,  c s a k  kö tő s z ö ­
v e t  f o g la l ta  e l h e ly é t .  A  K elem en-fé le  s e n s ib i l i ta s  v iz s g á la t  
e re d m é n y e  n e g a t iv .

P a u n z  M .: F e lh ív ja  a  f ig y e lm e t  a  C outard-f é le  rö n tg e n -  
k e z e lé s re  a  g é g e  é s  h y p o p h a r y n x  d a g a n a ta in a k  e se te ib e n . 
Ig e n  k e d v e z ő e k  a z  e re d m é n y e k  la p h á m r á k  é s  k is  k e re ks e j tü  
s a r k o m á k  e s e te ib e n . K ü lö n ö se n  a  h y p o p h a ry n x  d a g a n a ta in a k  
k e z e lé sé b e n  a  C o u ta rd - fé le  e l j á r á s  e lő n y t é rd e m e l  a m ű té t i  
b e a v a tk o z á s s a l  szem b en .

L é n á r t  Z .: N e m  m a r a d h a t  k r i t i k a  n é lk ü l  a z o n  e lh a n g zo t t  
á l l í tá s ,  h o g y  m in d e n  rá k b e te g ,  b á rm i ly  m ű té t  u tá n ,  b izo n y o s 
idő  m ú lv a  e lp u s z tu l  á t t é te l  k ö v e tk e z té b e n , a m ib ő l  az  k ö v e t­
k e z n é k , h o g y  m in d e n  m ű té t  a b  o vo  c é l ta la n . A  d o lo g  n em  
íg y  v a n , m e r t  tu d v a le v ő , h o g y  a  h e ly i  á l l a p o tb a n  levő  rá k  
v é g le g e se n  m e g y ó g y í ta tó ,  s ő t  b iz o n y o s  h a tá r i g  a  m i rig y  á t ­
té te l  e s e té n  is  le h e ts é g e s  a  g y ó g y u lá s . S u g á r é r z é k en y  d a g a ­
n a to k b a n  k i tű n ő  e re d m é n y e k  é r h e tő k  el a  s u g a r a s  k e ze lé s ­
sel. E z  n e m  v i tá s ,  d e  m iv e l a  s u g á r é rz é k e n y s é g  b iz on y ta la n  
té n y e z ő , m a  m é g  a  m ű té t  a z  u ra lk o d ó  e l j á r á s  é s  a  s ug a r a s  
k e z e lé s  c s a k  b iz o n y o s  k ö r ü lm é n y e k  k ö z ö t t  v a n  h e ly é n. A z é r t  
fo g la lk o z n i  k e l l  v e le , m e r t  a  tö k é le te s e d ő  m ó d s z e rek tő l  to ­
v á b b i  h a la d á s  rem éllheltö.

G y ö rg y i G .: A  b e m u t a to t t  e s e te t  a  I I I .  sz . B e lk l in ik a  
r ö n tg e n la b o r a to r iu m á b a n  a  p r o t r a h á l t - f r a c t i o n á l t  rön tg e n -  
b e s u g á r z á s o k k a l  a  to l e r a n t ia  h a tá r á ig  k e z e l te . Soós J. á l ­
t a l  a  b e s u g á r z á s o k  e lő t t  é s  a  f ib r in e s  re a c t io  te tőf o k á n  k é ­
s z í te t t  la r y n g o s k o p ia i  k é p e k e t  m u t a t j a  be. F e lh í v ja a  f i ­
g y e lm e t  a r r a ,  h o g y  a  p r o t r a h á l t - f r a c t i o n á l t  rö n tg e nk e z e lé s ­
n e k  lé t jo g o s u l t s á g a  n e m  c s u p á n  a  m a n d u la , g a r a t -  é s n y e lv - 
g y ö k i r á k o k  e s e té b e n  á l l  f e n n , h a n e m  a  g é g e r á k o k  e se té b e n  
is, k ü lö n ö s e n , h a  á l ta lá n o s  c o n t r a in d ic a t io  m i a t t  a m ű té t  k i ­
lá tá s a i  k é ts é g e s e k .  E z t  a z o b a n  a  le g ú ja b b  z ü r ic h i  sta t i s t i k a  
is  ig a z o l ja .

P o l la ts c h e k  E . :  T a p a s z t a la ta i  s z e r in t  a  m a n d u la r á k  és 
g é g e fe d ö r á k b a n  k iv á ló  e r e d m é n y t  é r t  el. A  g é g e  b e lső  r á k ­
j a  e se té b e n , a h o l  a  s u g a r a k  a  p o rc o n  h a to ln a k  á t ,  az  e re d ­
m é n y  k e v é s s é  k ie lé g ítő . M e g g y ő z ő d é s e  a z , h o g y  e z  a  te c h n i­
k a  m é g  ja v u ln i  fo g , d e  m a  a z  a  fe l fo g á s , h o g y  a z  o pe rá l­
h a tó  g é g e r á k o t  m e g  k e ll o p e rá ln i  é s  h o g y  a  je le n é  a k és, de 
a  jö v ö é  v a ló s z ín ű le g  a  rö n tg e n .

Z im á n y i V .:  A  s u g á r tú lé r z é k e n y s é g r e  h ív ja  f e l  a  f igy e l­
m e t :  37 é v e s , fé lé v e  s a r k o m é b a n  sz e n v e d ő  n ő b e te g  h áro m ­
sz o r i  C outard-fé le  b e s u g á r z á s  u t á n  ro h a m o s  d a g a n a t  s z é t­
esés , m a jd  to x ik u s  tü n e te k  k ö z ö t t  7. n a p o n  fo k o z ó d ó sz ív - 
g y e n g e s é g  k ö v e tk e z té b e n  m e g h a l t .

R é th i  A .:  b) A z  á lhangsza lag  phonatio m echan izm usa. 
A t . a n a tó m ia i  v iz s g á la to k  k im u ta t t á k ,  h o g y  a  m u s c u lu s  s t y ­
lo p h a r y n g e u s  é s  p a la to p h a r y n g e u s  k ö z ö t t  sz o ro s  k a p cs o la t  
á l l  fe n n . A  m u s c u lu s  s ty lo p h a r y n g e u s  e g y  p o n t ió ja  a fo s sa  
p i r i f o r m is b a  j u t  be, a h o l a  p a jz s p o r c  o ld a lsó  le m e zé n  é s  az  
a ry p o r c  o ld a ls ó  a la p já n a k  t á j á n  v é g z ő d ik . A  m u s c u lus  s ty -  
lo p h a r y n g e u s n a k  e z t  a  g a r a t o n  fe l fe lé  é s  o ld a l t  h a la d ó  p o r ­
t i ó j á t  a  p a la to p h a r y n g e u s  a  k ö z é p  fe lé  tu d ja  e lh ű z i.  A  R éth i 
s z e r in t  m ü t ö t t  k é to ld a l i  p o s t ic u s  b é n u lá s o s  e s e te k  v iz s g á la ­
tá b ó l  k id e rü l t ,  h o g y  a  m u s c u lu s  s ty lo p h a r in g e u s  a z  a ry p o r -  
c o k a t  ú g y  lö k i  a  k ö z é p v o n a l fe lé , h o g y  a z o k  e g y m á s ho z  k ö ­
z e le d n e k  é s  c s ú c s a ik  e g y m á s  m e l le t t  k e re s z te z ő d v e  elh a jo l­
n a k . E m e l le t t  a z  á lh a n g s z a la g o k  e rő s  e g y m á s h o z p ré selö d é -  
se  je le n tk e z ik .  P h o n a t io  a l a t t  a  m u s c u lu s  s ty lo p h a ry n g e u s  
m in d k é t  o ld a l t  k i tö l t i  a  f o s s a  p i r i f o r m is o k a t ,  a z  ese tb e n  
e llen b en , a m ik o r  a z  a d d u c to r o k  m ű k ö d é s e  é p s é g b e n  m ara d , 
c s a k  a z  o p e r á l t  a d d u c to r a i tó l  f o s z to t t  o ld a l m u s c u lu s  s ty lo -  
p h a ry n g e u s a  h y p e r t ro p h iz á l  é s  c s a k  e z e n  o ld a l á lh a ng s z a ­
l a g j a  g ö rd ü l  a  k ö z é p v o n a l fe lé . E g y ik  o ld a lo n  a  m u sc u lu s  
s ty lo p h a r y n g e u s n a k  é s  p a la to p h a r y n g e u s n a k  é rz é s te len í tö -  
s z e r re l  tö r té n ő  b é n í tá s a  a z  á lh a n g s z a la g o k n a k  a  k ö zé p v o n a l 
fe lé  tö r té n ő  m o z g a tá s á t  e z e n  a z  o ld a lo n  id ő le g e se n  m e g s z ü n ­
te t i .  A  m u s c u lu s  c o n s t r ic to r  in f e r io r  a  p h o n a t io  a la t t  se m ­
m ifé le  m o z g á s t  n e m  v é g z e t t  ,ez  u tó b b i  iz o m n a k  t e h á t c su ­
p á n  a n n y i  s z e r e p e  v a n  a  p h o n a t ió k b a n , h o g y  a  g é g é t  rö g ­
z í t i .  M in t  a d ju v a n s  p h o n a t ió s  iz o m  c s a k  a  m u s c u lu s  s ty lo ­
p h a ry n g e u s  é s  p a la to p h a r y n g e u s  jö h e tn e k  s z á m b a .

2. P e s t i  1, : C arcinom a chordal vocalis, chordektom ia . Car­
cinom a im p lan t, cutis. R ad ium . G yógyu lás. 57 é. f é r f ib e te g e n  a  
b a l  h a n g s z a la g o n  lev ő  r á k o s  d a g a n a t  m i a t t  la r y n g o f is s io  
é s  c h o rd e k to m ia  tö r té n t .  E g y  é v  m ú lv a  a  g y ü r ü p o r c  ma ­
g a s s á g á b a n  a  b ő rö n  a la p já v a l  ö s s z e k a p a s z k o d o t t  fé ldió n y i 
d a g a n a t  k e le t k e z e t t  (b e o l tá s o s  á t t é te l ) ,  u g y a n a k k o r a  g é g é ­



190 ORVOSI H ET IL A P 1933. 9. sz.

b e n  v is s z a e s é s  n in c s , b a l  a ry p o rc  k e v é s s é  m o z g o tt. E r e d m é n y ­
te le n  rö tg e n b e s u g á r z á s  u tá n  ra d iu m k e z e lé s ,  m e ly re  a r á ­
k o s  b e s z t i rö d é s  e l tű n t .  F é lé v v e l k é s ő b b  a  jo b b o ld a li ju g u la r i s  
m i r ig y e k b e n  f e l lé p e t t  m i r i g y á t t é te le k e t  e l tá v o l í to tta .  A z  e s e t 
a  g é g e r á k  e g y e s í te t t  ( m ű té t i  és s u g a r a s )  k e z e lé s é n ek  jo g o ­
s u l t s á g á t  b iz o n y í t ja .

L é n á r t  Z .: A  b e o l tá s o s  á t té te l  fe lv é te lé i t  k é rd é s e sn e k  t a r t ­
ja ,  m e r t  ta p a s z ta l a ta i  s z e r in t  ezen  a  tá j é k o n  a  v iss z a e s é s e k  
tö b b n y i r e  a  l ig a m e n tu im  con ioum  f e l e t t i  a p ró  n y i r o kc s o ­
m ó k b ó l in d u ln a k  k i. A z  a  v é le m é n y e , h o g y  a  m ű t é t  n em  
vollt e lé g g é  g y ö k e re s . N e m  e g y s z e rű  h a n g s z a la g  k i i rt á s t ,  h a ­
n e m  fé lo ld a l i ,  v a g y  s u b p e r ic h o n d r ia l is  g é g e re s e c t iót  k e l l e t t  
v o ln a  v é g e z n i.

P a u n z  M .: A  fé lo ld a l i  g é g e k i i r tá s  n e m  v o l t  jo g o s u l t,  m e r t  
a  r á k o s  k é p le t  s z o r o s a n  c s a k  a  b a l  h a n g s z a la g o n  ü l t é s  a  
h a n g s z a la g  jó l  m o z g o t t .  M i r ig y á t té te l  n e m  v o lt . A  má s f é l ­
é v v e l k é s ő b b  fe j lő d ö t t  jo b b o ld a l i  m i r ig y -b e s z ü rö d é s a  b ő rö n  
f e j lő d ö t t  r á k o s  b e s z ü rö d é s n e k  v o lt  a  k ö v e tk e z m é n y e .

L á n g  A .: A z e s e t e t  a z  a u to p l a s t i k u s  á tü l te té s  v e z e tő  
s z e m p o n t ja in a k  m e g fe le lő e n  b e o ltá s o s  á t t é te ln e k  t a rt j a .  A z 
á t t é t e l t  r a d iu m tü k  b e h e ly e z é sé v e l s i k e r ü l t  e l tü n te tn i .

L a u b  L .:  A  b e te g e t  n em  t a r t j a  g y ó g y u l tn a k , m e r t  a  
g é g e  jo b b o ld a lá n  l á t h a t ó  v izen y ö  é s  p o r c h á r ty a g y u l la d á s  m e l­
l e t t  a  h a n g s z a la g  a l a t t  tö m ö tte b b  s z ö v e ts z a p o r u la t  is  é s z ­
le lh e tő .

P e s t i  L .:  U ta lv a  P auncz h o z z á s z ó lá s á ra ,  m é g  k ü lö n  
is m é t l i ,  h o g y  a  b e te g  o ld a l i  a ry p o rc  ú g y  m ű té t  e lő tt ,  m in t  
je le n le g  is  m ozog .

Elő adás:

T r e e r  J . :  a) A z  arcüreg ű r ta r ta lm á ró l és k iü rü lésérő l, 
b) A z  arcüreg k l in ika i v izsgá la ta inak  összehason lításáró l és 
azok  értékelésérő l. A z  a rc ü r e g e t  é le t ta n i  f o g y a tk o z á s n a k  
f o g ja  fe l .  V iz s g á l ja  a z  e g é sz sé g e s  é s  a  k ó ro s  a r c ü re g  ű r t a r ­
t a l m á t ,  k iü r ü lé s i  i d e j é t  é s  a r r a  a  k ö v e tk e z te té s r e  j u t ,  h o g y  
a z  ű r t a r t a l o m  m e g is m e ré s é v e l  a  k ó r o s  á l la p o t  m é r té ké t  a  
le g jo b b a n  m e g h a tá r o z h a t ju k .  V iz s g á la ta i t  l ip io d o l lal é s  jo - 
d ip in n e l  v é g e z te  é s  a  k iü r ü lé s t  rö n tg e n n e l  e l le n ő r iz te .

N é m á i  J . :  A  f á r a d s á g o s  k í s é r l e t e k é r t  k ö s z ö n e té t  m o nd  
a  v e n d é g e lő a d ó n a k .

Z im á n y i  V .: A z  a r c ü r e g  é le t ta n i  s z e re p é rő l  e lh a n g z ot t  
k i j e le n t é s t  e g y é n i v é le m é n y n e k  t a r t j a ,  m e ly  se m m iféle  k ís é r ­
le t te l  v a g y  lo g ik u s  e lm é le t i  é rv v e l m e g e r ő s í tv e  n inc s , s z e m ­
b e n  a  r é g i  m a g y a r á z a to k k a l .  A z i s m e r t e te t t  a rc ö b ö l lip io d o l 
v i z s g á la to k a t  s z á m o t te v ő  tu d o m á n y o s  e re d m é n y n e k  e l is m e r i  
u g y a n ,  a z o n b a n  a z o k  é r té k e lé s é rő l  k o m o ly a n  c s a k  a k ko r  
le h e t  tá r g y a ln i ,  h a  a z  e d d ig  k ö z is m e r t  és  a z  e lő a d ó á l ta l  
tá b lá z a to k b a n  b e m u t a to t t  eg y éb  v iz s g á la t i  m ó d s z e r  ere d m é ­
n y e k e n  k ív ü l  a z  ú ja b b  e l j á r á s o k r a  k i t é r t  v o ln a . í g y t a ­
lá n  a  k iü r ü lé s  m ik é n t j é r e  is  m ó d já b a n  l e t t  v o ln a  m ag y a r á ­
z a to t  ta lá ln i .

K e p e s  P . :  A  fe ls ö á l lk a p o o s  ü r e g r e n d s z e r é t  n e m  t a r t ja  
c é ls z e r ű t le n  f o g y a tk o z á s n a k .  E n n e k  s z e r e p e  v a n  tö b be k  k ö ­
z ö t t  a  k o p o n y a c s o n to k  s ú ly á n a k  c s ö k k e n té s é b e n , a  b elé le g ­
z e t t  le v e g ő  á tm e le g í té s é b e n , a  re s o n a n t iá b a n  s tb . A H ig h m o r  
ü r e g  k iü r ü lé s é n e k  id ő t a r t a lm á t  n e m  t a r t j a  n a g y  je len tő s é ­
g ű n e k  a, g y ó g y u lá s  sz e m p o n tjá b ó l. L e g fo n to s a b b  a  lefo ly á s  
b iz to s í tá s a .  E löád ió  v iz s g á la ta ib ó l  n e m  le h e t  m e s sze m e n ő  k ö ­
v e tk e z te té s t  lev o n n i a  g y ó g y u lá s  i d ő t a r t a lm á r a  v a g y a r r a ,  
hoarv  a  m e g b e te g e d é s  sú 'v o s -e , v a g y  k ö n n v ü  te r m é s z etű .

T ávozó és új elnökök 
az Országos K özegészség i Tanácsban.

A  be lü g y m in isz te r ú r  a m ú lt h e t i , febr. 23-ik i ü lésen 
tu d a t ta  a  T anáccsa l a  legfelső bb korm ányzó i k éz ira to t, 
am elynek  a lap ján  a  k inevezettek : Korányi Sándor báró 
e lnök  és Bakay Lajos alelnök, e l fo g la ltá k  székeiket.

A  távozó e lnökök : Tauf fér V ilmos és Bókay János, 
m ég fe b ru á r  első  h e téb en  m eg h a tó  bölcsességgel indo­
k o ltá k  m :g m á s íth a ta t la n  lem ondásuka t, m it a  T anács 
k én y te len  vo lt tu d o m ásu l venni. É rd em e ik rő l az ú j  elnök 
os Grósz Emil ta n á c s ta g  meleg szav ak b an  em lékeztek  m eg 
és az O rvosi H e tilap  is  k i kell, h o g y  fejezze —  a z t hisz- 
szük  —  az egész o rvosi rend n ev éb en  a  távozó elnök  és 
a le ln ö k  i rá n t  e lism erését és t isz te le té t. —  Tauffer Vilmos
1926. é ta  á l lo tt az O rsz. K özegészségi T anács élén, m ely ­

nek m ég Müller Kálmán elnöksége a la t t  évek so rán  á t  al- 
elnöke vo lt. K orm ányb iz tosi á llása, m e ly e t m indnyá junk  
öröm ére f ia ta lo s  en e rg iáv a l tovább ra  is  b e tö lt, lehető vé 
te tte , hogy  a  m in isz te rre l és á l lam titk á ro k k a l m indenna­
pos ér in tkezésben  lévén szorosabb k ap cso la t lé tesü ljön  
a  T anács és a  legfő bb egészségügy i ig azg a tás  között, am i 
az ügyek  m en eté t eg y sze rű s íte tte  és m ód fö lö tt kedvező  
b e fo lyást g y ak o ro lt azok  in tézésére. Az egyre jo bban  
m u ta tk o zó  m u n k aszap o ru la to t k iváló  ad m in isz tra tív  te ­
hetségével o lykép győ zte  le, hogy a  T an ács kebelében k i­
sebb sza k é rtő tan ác so k a t a lk o to tt  a  tan ác s  szakértő  ta g ja i ­
ból és m eg h ív o tt szakértő kbő l. Ilyenek v o ltak  a  kó rházi- 
ép ítési, b a lese ti és tá rsad a lo m b iz to s ítás i, s a  gyógyszer k ü ­
lön legességi á llandóan m ű ködő  szak tan ácso k  az idő nkén t 
m ű ködő  a lb izo ttság o k o n  kívül. E lnök i m ű ködéséhez fű­
ző dő  je len tő sebb  dolgok v o ltak  az OTI san á lás i te rve , a 
szü lészeti re n d ta r tá s , a  fü rd ő tö rv én y  é le tbe lép te tése  és 
v é g re h a jtá s i u tas ítása i, a  t isz ti o rvosi tan fo lyam  re v í­
zió ja, a  fe rtő ző  betegek  be je len tése és  v izsg á la ta  k ö rü li 
rendele t, a  kó rházak  és gyógyító  in téze tek  ad m in is tra - 
t ió já t  ú j a lap o k ra  fe k te tő  rendelet, az ú j  ha lá lozási no- 
m en c la tu ra , a  m á tra i san a to r iu m  és több  kó rház te rve i­
nek b írá la ta  és m ű ködésbe hozata la , a  szakorvosi ren d e­
le t rev is ió ja  ( fo ly a m a tb an ), a  ty p h u s ellen i védekezés, 
az éle lm iszerek  co n se rv á lása  és h am is ítása , a  d ip h th eria  
ellenes o ltáso k  kö rü li rendele tek , a  se rum -rende le t és 
egyes gyógyszerek  h a tá s á t  s tan d ard izá ló  rendeletek .

Tauffer p ro fesso r nem csak  a  nagyobb  és közérdek lő ­
dést k e ltő  fe lad ato k n ak , hanem  a T anács m inden legkisebb 
ügyének in tézését is p é ld á tlan  ügybuzgalom m al és o da­
ad ássa l lá t ta  el. M indig, m in d en ü tt m ag a  elnökölt s f i ­
gyelm e m ég az exped itio  g y o rsa sá g á ra  is k ite r jed t. N ag y ­
vonalú á ttek in téséve l, é les lá tásáv a l sz in te  sokoldalú szak ­
értő vé n ő tte  ki m a g á t és átérezve fe le lő sségét m inden 
ügyet a  legapróbb  rész le té ig  tan u lm án y o zo tt és ism ert. 
M inden ese tre  úgy érezzük , hogy e k o ra  d ac á ra  is b ám u ­
la tos fr issesség ű  fé r f iú  távozása nem  nek i, hanem  a T a ­
n ácsn ak  veszteség.

M indenben m egértő  seg ítő tá rsa  s bő  ta p a sz ta la ta i­
val, bö lcsességével s tu d ásáv a l nagy  tám asz a  vo lt alelnök- 
ta rsa , Bókay János p ro fesso r, k inek  szak érte lm ét a jö v ő ­
ben is csak  nehezen tu d n á  nélkülözni a  T anács. Ő  is azok 
közé ta r to z ik , k iknek nem csak  a  k a th e d rá n  k i fe j te t t t u ­
dom ányos m unkássága, hanem  az o rszág  közegészség­
ügyének  érdekében m indenko r á ldozatos közrem ű ködése 
el nem  ha lványu ló  b e tű k k e l í r ta  be nevét a  T anács és köz- 
egészségügyünk  tö rtén e téb e .

Az ú j  elnök, Korányi Sándor báró, szerény  szav ak k a l 
fo g la lta  el elnöki székét, h ivatkozva a r ra ,  hogy az ő  
eddig i p á ly a fu tása , am i egy  szerény é le ttan i lab o rató ­
rium i m u n k ásság g a l k ezd ő d ö tt s a  belgyógyászati k a th ed - 
rá íg  v eze te tt, a ligha ad  nek i jo g o t e d íszes állás e lfo g ­
la lásá ra . De átérezve az elő deinkrő l re án k  m a ra d t tr a d i ­
tio kötelező  ere jé t, hogy  e szerencsétlen  o rszágban m in ­
denk inek  kö telessége o tt ,  ahová az á llam fő  a  nem zet é r ­
dekében á l l í to tta , szellem ének és e n e rg iá ján a k  leg jav á t 
adni, —  v á lla l ja  a sú lyos fe la d a to t és ebben nagynevű  
a ty já n a k  pé ldá ja  lebeg szem e e lő tt. N ekünk  n incsenek ily  
k é te lye ink  és Korányi Sándort, a m ag y a r o rvostudom ány  
legnagyobb  é rték é t m egnyugvássa l és eg y h an g ú  öröm m el 
üdvözö ljük  az Orsz. K özegészségi T an ács élén. A k ik  k ö ­
zelebbrő l ism erték  és szem lé lték  az ő  edd ig i közéleti m ű ­
ködését, azok b ám u lták  ez e lfog la lt em ber á ldozatos k ö te ­
lességérze té t és ism éte lten  észlelték, hogy  szava nem csak  
a tu d o m án y b an  döntő , hanem  éppen ez ad  annak  á tü tő  
e rő t és nek i m eg v íh a ta tlan  tek in té ly t közegészségügyi o r ­
szágos ügyekben  is. M i b iz tos kezekben érezzük egészség­
ü g y ü n k e t az ő  kezében és tek in té lyétő l, fü g g e tlen  és b á ­
to r  szók im ondásátó l so k a t váru n k  népünk  és rendünk  é r ­



dekében, kü lönösen  m ost, m ik o r a beteggondozás kö te­
lességének e lh á r í tg a tá sá ra  tö rek sz ik  m inden a r ra  h iv a to tt 
in tézm ény és az orvosi re n d  á ldozatkészségét vélik  oly 
e lap ad h a ta tlan n ak , am i m inden  te rh e t és m eg a lá z ta tás t 
élbír.

O szta tlan  öröm m el üdvözö ljük  az a le lnök i székben 
Bakay Lajos p ro fesso rt, k i h a lla t lan  m unkab írásáva l, 
terjedelm es re fe rá tu m a in ak  le lk iism eretes p on tosságáva l 
m ár eddig is n ag y  h á lá ra  kö te lez te  a T anácso t. B enne az 
elnök m ind ig  m eg fo g ja  ta lá ln i  az t a készséges tám asz t 
és a közügyek i rá n t i  ő szin te lelkesedést, am ire  szüksége 
lesz fe la d a ta in ak  és te rh es kö te lességeinek  m egosz tásá­
ban.

É ppen ilyen  ő szinte öröm m el je len tjük , hogy  a  T a­
nács jegyző jévé ú j ra  az edd ig i fu n c tio n a riu s t, Győ ry 
Tibor. h. á l la m ti tk á r t  v á la sz to tta  meg.

M egjegyzések Treer József dr.
„Az arcüreg ű rtartalma és k iürülése élet­
tani és  kórtani szem pontból.“ c. cikkére.

(0. H. 5. sz.)

Súlyos és d iffam áló  m eg á llap ításo k : a  szerző , m in t 
szakem ber á l l í t ja , hogy  az  em b eri koponya a rcü re g e  nem 
valam i s ik e rü lt a lk o tás, s ő t a z t „é le ttan i d e fec tu sn ak “ 
tek in ti. Nem  k eres i az a rc ü re g  é le ttan i szerepét, ar ra  se 
k iváncsi, hogy  m ás m in t vé leked ik  e kérdésrő l, hanem  
k im ond ja, hogy  ez egy „ü resen  h a g y o tt bö lcső “ , am ely ­
nek szerepét ne keressük , h an em  inkább az t, hogy  „mi 
h á trá n y a  v an  belő le a szerv ezetn ek “ .

T alán  m égis szán h a tu n k  n éh án y  so rt az a rc ü re g  an a ­
tóm ia i és é le tta n i - szerepének védelm ére is. M ert m echa­
n ikai, ső t m ű vészi néző pontbó l is  tökéletes do log  az -arc­
koponya. K önnyű , vékony  cso n to k  bo ltozata ibó l á ll, am e­
lyek  ó riási e rő t  és ru g a lm a ssá g o t kö lcsönöznek az arc ­
koponyának.

Ilyen, a m echan ika  m inden  k ívánalm ának  m egfelelő  
épületváz, az arckoponya, am elynek  vékony cso n tja i kö­
z ö tt  az o r r  m e llékü reg -rendszer fog la l helyet. N em  is  sza­
b ad  an a tó m ia ilag  egy  k ik a p o tt ü reg rő l beszélnünk, hanem  
Csak az egész ü reg ren d sze rrő l, am ely  az arckoponyának  
bám u la to s ru g a lm asság o t kölcsönöz. Nem tudom  m egfi­
gyelte-e m ár szerző , hogy a  fe je t  érő  ba lese tekben  m ilyen 
ó riás i ellenállóképessége v an  az arckoponyának . L á tta m  
m á r  o lyan  esete t, am iko r a  fe j,  m in t egy  ro n g y lab d a gö r­
d ü lt tova a já rd a  szegélykövén egy aiutó ke rek e i a la tt, 
az arc  lágy része i ca fa to k k á  szak ad tak , de a  cson tkopo­
n y a  k ib ír ta  a  t ra u m á t  és a  sebész lágyrészm ű tét-ei u tá n  a 
fe j kevés to rzu lássa l m eggyógyu lt.

É le ttan i sze rep e t sem le h e t e lv ita tn i ezek tő l az ü re ­
gektő l, hogy csak  a  b e légzett levegő  nedvessé té te lé re  és 
á tm eleg ítésére h ivatkozzam . A z o r r  m elléküregei és így 
az arcöböl is levegő vel te l í te t t  ü regek , ezek m ű ködésé­
ben csak is levegő cserérő l le h e t szó és így az a rcü reg  
an a tó m ia i berendezése a m ag asa n  e lhelyezkedett szelelő ­
lyukka l nagyon  jó l szo lgá lja  ez t a  célt.

A zt í r ja  a  szerző , hogy e z t az é le ttan ilag  h ib ás arc- 
ü re g e t „o lyannak  kell tek in ten ü n k , am ely a  -kiürülés 
nag y fo k ú  h ián y o sság a  fo ly tán  az id ü lt gyu llad ásn ak  ked­
vező  fe lté te le it r e j t i  m ag áb an “ . E z t a  súlyos v á d a t a k i­
ü rítésn ek  m eg ism erésére v o natkozó  v izsg á la ta iv a l is bizo­
n y ítan i igyekszik . Sok szám osz lopo t közöl, am elyek  m eg­
fe le lnek  a r ra  az á l ta la  f e l te t t  k é rd ésre , hogy m enny i ideig 
idő zik a z1 ü regben  annak  ta r ta lm a  ? E lső  o lv asásra  nem 
é r te tte m  ezt a  k é rd ést. M ilyen ta r ta lm a ?  N orm ális  leve­
g ő ta r ta lm a ?  V agy  kóros, nyá lk ás-g en y es ta r ta lm a  ? Ki­
sü l, hogy  a  sok id ő t és fá ra d s á g o t  fe lem észte tt /v izsgála­
to k  csak a r ra  fe le lnek , hogy  az  arcü regbe m esterségesen  
b ev itt co n tras tan y ag o k , nevezetesen  a  lip ijodol és jod ip in

m enny i ideig m a ra d n a  benne. Á  v izsgála tok  tén y leg  azt 
b izony ítják , hogy  ezek a fe lsz ívódásra nem a lk a lm as anya­
gok  önm aguk tó l nehezen tu d n a k  k iü rü ln i az arcü regből. 
C sakhogy  ezt m á r  rég ó ta  tu d ju k !  Évtizedek ó ta  tu d ja a 
k lin ikus, hogy az arcü reg , h o g y h a  levegő  h e ly e tt  folya­
dékka l van  m eg tö ltve , ak k o r n y ílásán ak  m ag as fekvése 
m ia t t  nehezen ü rü l  és nehezen gyógyul, de az em beri 
tu d á s  i t t  is seg ítség ére  lehet a  szervezetnek, m e r t meg­
fe le lő  á töb lítések k e l ezek a  k ó ro s  fo lyadékok e ltávo lít- 
h a tó k  és az ü re g  m eggyógyu lhat.

Szerző  fe ltesz i, hogy „nagyobb üreg gyakrabban be­
tegedik meg“. Ig az , hogy mi sok  száz eset k ap csán  a z t lá t­
tu k , hogy nem az ü reg  nag y ság a, hanem  a m eg b eteg ed ett 
egyén  ellenálló képessége szerepe l e lső sorban az üregek 
m egbetegedésében, de m inden e se tre  lehetséges az  is, hogy 
az ü reg  n ag y ság án ak  is van v a lam i fon tos szerepe. Treer 
dr. o lyan  módom /m éri az üregek  té r fo g a tá t, hogy  ü lő  hely­
ze tben  a  no rm ális  n y ílás ig  tö l t i  a z t  m eg va lam i c o ntra s t-  
an y ag g a l. A n o rm á lis  k ivezető  n y ílás az ü reg  m ag assá ­
g án a k  kb. fe lében van . Az a rc ü re g  alsó része k isebb, m in t 
a  felső , m ert a  m ed ia lis  fa l 'erő sen befelé bo ltosul. Szerző  
te h á t  az ü reg n ek  csak  az alsó, k isebb ik  fe lé t tö l t i meg. 
H a  m ég az t is hozzávesszük, h o g y  az ü reg  m eg te lő dését 
csak  a  m ár k ifo ly ó  anyagon  vesz i észre és íg y  1— l 1/! 
ccm  -t levon a  befecskendezett fo lyadék  m ennyiségébő l, 
az t kell m ondanunk , hogy ezzel az e ljá rássa l p o n to s m é­
ré se k e t végezni nem  lehet. Igaz, hogy  a  szerző  e z t nem  is 
e rő lte ti , m ert sze r in te  „k lin ikai szem pontbó l a  m axim ális  
é r té k e k re  n incs szükségünk “. V iszo n t ilyen p o n ta t lan  ad a­
to k ra  igen b á tra n  ép ít, am iko r k im ond ja , hogy  az a rc ­
ü re g  ű r ta r ta lm á n a k  ilyen m egm érésébő l „ leg jobban  m eg­
h a tá ro z h a tju k  a  k ó ro s  állapo t m é r té k é t“ . Ezzel szemben, 
a z t hiszem , hogy  sokkal jobban  és egyszerű bben m eg­
h a tá ro z h a tju k  az a rcü reg  kó ros á l lap o tá t abból, am i az 
ü regbő l k ifecskendezés közben távozik .

Az arcü reg  te h á t  nem  é le t ta n i  defo rm itás, hanem  
fo n to s  anatóm ia i szükség let, m ű ködése levegő cserére van 
berendezve, ez é rt h a  m ű ködését b írá ln i a k a r ju k , csak is 
a  levegő csere tan u lm án y o zása a la p já n  teh e tjü k  az t, de 
sem m iképen sem  ú g y , m in t a c ikk  szerző je az t te t te , m es­
te rség esen  belé fecskendezett co n tra s ta n y ag o k  seg ítség é ­
vel.

Rejtő  Sándor dr., egyet. c. rk . ta n á r .

O rvoshum or.

A z  o p e ra . L á to g a tó  jön  S chw arz  úrhoz a kó rházba. 
S chw arz ú r  azonban  sem m iképen nem  ta lá lha tó , azon  egy­
sze rű  okból, m e rt  fö n t van a  m ű tő terem ben , aho l vakbél- 
g y u llad ása  m ia tt  operá lják .

A  lá togató , m iu tá n  á tk u ta t ta  az összes k ó rte rm ek e t, 
v ég re  az egyik b e teg tő l, va lam i jám b o r fö ldm ű vestő l tu ­
d ak o lja , hogy i t t  van -e  m ég egyálta lában- Schw arz úr  a 
kó rházban .

—  Igen is kérem , hogy i t t  v an , de m ost nem  lehet 
vele beszélni :— h an g z ik  a vá lasz.

-— U gyan? és m ié r t nem ?

—  A zért kérem , m ert éppen m ost bonco lják  fe l az 
operában .

*

A  p r im a d o n n a . Fő orvosi b e teg v iz it orvosok és  ápolók 
k ísére téve l. E g y  n ag y b a ju szé  b e teg  m ag y a r m á r m esszirő l 
je lz i, hogy va lam i k ív án ság a  van.

—  Na, mi az, öregem  — k é rd i n y á jasan  a  fő orvos, 
—  csak  n incs v a lam i b a j ?

—  H á t bizony, hogy  az ig aza t m ondjam , m eg in t Csák 
k ínoz nagyon ez az á tk o zo tt reom a. Meg is k é rem  n a ­
gyon  a  nagyságos fő o rvos u ra t, ad asso n  nekem  éccak ára  
eg y  p rim adonná t, v ag y  m inek h í j já k .

A  fő orvos kom oly  a rcán  d e rű s  m osoly fu t  vég ig .



■— Mi az ö rd ö g i p rim ad o n n á t és még hozzá écca- 
k á ra , na, nem  is tu d tam , hogy n á lu n k  a re u m á t evvel 
gyóg y ítják .

Az egy ik  ápo lónő  fé lénken m egszó la l:
—  F ő orvos ú r  kérem , fé lre é r té s  van a  dologban. 

N em  p rim ad o n n á t k é r az öreg, h an em  py ram idon t.

#

K ó rb o n c n o k i  enyelgés. G. A., h írneves patho logus, 
bonco lása it szerette i kedélyes, v a g y  csípő s m eg jegyzések ­
kel fű szerezn i. E g y sze r egy sebészp ro fesszo ru n k n ak  bon­
co lta  m á jca rc in o m áb an  o p erá lt és  e lh a lt b e teg é t. M ikor 
G. A. rák o s m á ja t  tap o g a tja , m egszó la l a  sebész: '

—  H á t u g y e  kérem , ennek a betegnek  v o lt eg y  m ája, 
m eg egy ca rc in o m ája .

—  No m eg  egy n ag y m am á ja  —  m ondja r á  ren d ít­
h e te tlen  nyugalom m al G.

#

P ro f e s s o r i  s z ó r a k o z o t ts á g . N a g y  tu dom ányáró l és szó­
ra k o zo ttsá g á ró l e g y a rá n t h íres  eg y ik  ideggyógyászunk ­
n ak  szokása vo lt, hogy ha b e teg h ez hív ták , egy  pap irsze- 
le tre  fe lír ta  a  p a tien s  nevét és lak c ím ét s e z t a  cédu lát 
a z tá n  begyöm öszö lte a  m ellényzsebébe. M iu tán  azonban 
ism erte  a  s a já t  szó rakozo tt te rm észe té t, b iz to n ság  kedvé­
é r t  a  noteszébe m ég külön is be jegyezte, hogy  „cédula a 
m ellényzsebben“ .

é s  o rv o s o z v e g y e k n e k , k i k  m á s  c a r i t a t i v  e g y e s ü le t tő l s e g é ly t  
n e m  k a p h a tn a k ,  k is e b b , a z o n n a l i  s e g é ly e k e t  k iu ta lh as s o n .  
A  s e g é ly a la p  e ln ö k e  H ü ltl H üm ér p ro fe s s o r .

A  v á la s z tm á n y  k é r i  a  te h e tő s e b b  k a r t á r s a k a t ,  h o g y  
b á r m i l y  k is  ö s s z e g g e l j á r u l j a n a k  e z  a la p h o z , m e l ly el a  v á ­
l a s z tm á n y t  s e g í t ik  a b b a n ,  h o g y  e  s z o m o rú  n a p o k b a n  min é l 
tö b b  n y o m o rg ó n a k  n y ú j th a s s o n  p i l la n a tn y i  se g é ly t.

A z  a d o m á n y o k  P a ta i Sam u dr. c ím é re  (V H . W e ss e lé n y -
u . 3 2 ) . k ü ld e n d ő k .

E zd d e ig  a  s e g é ly a la p n a k  a d o m á n y o z ta k  a  k ö v e tk e z ő k :  
A  B u d a p e s t i  G y a k o r ló  O rv o so k  S e g é ly z ö  E g y e s ü le te  3 00 .— , 
K e re s e tk é p te le n  O r v o s o k a t  S e g é ly e z ő  E g y e s ü le t  300 .—, a  
M a g y a r  F o g o rv o s o k  E g y e s ü le te  200.— , a  J o b b p a r t i  O rvo so k  
K ö re  300 .— , a  V I I . K e r ü le t i  O r v o s tá r s a s á g  100.— , a  X . K e ­
r ü le t i  O rv o s tá r s a s á g  25 .— , F arkas Ig n á c e. ü. f ő ta n á c s o s  
30.—  é s  a  B u d a p e s t i  O rv o so k  S z ö v e ts é g e  300.—  P .

P e tő f i  v e rs e  n é m e t  tu d ó s  s í rk ö v é n . N é m e t o rv o s i  ú jsá g  
(M . m . W .) m e g e m lé k e z v e  a z  e lh u n y t  M uch p ro fe s s o r rő l ,  
a k i  tu d v a le v ő le g  a  tu b e r c u lo s is t  ta n u lm á n y o z ó  B ehr ing in té ­
z e t  ig a z g a tó ja  v o lt , í r j a ,  h o g y  e n n e k  a  k iv á ló  tu d ós n a k  s í r ­
k ö v é re  „ a  m a g y a r  k ö l tö ” k ö v e tk e z ő  v e r s s o r a i t  v é s té k:

„ Ic h  w i l l  n i c h t  jä m m e r l ic h  v e r f a u le n  
I m  S u m p fe , g le ic h  d e m  W d id e n s ta m m e .
V e rb re n n e n  v i l i  ich , w ie  d ie  E ic h e  
I n  g o t t g e s a n d te r  B l i tz e s f la m m e .”

M a g y a r  e re d e t ib e n  a  v e rs  íg y  h a n g z ik :
„ N e m  a k a r o k  e l r o th a d n i ,
M in t  a  f ű z f a  a  m o c s á r b a n ;
E l a k a r o k  égn i, m in t  a  
T ö lg y  a  fe l le g e k  lá n g já b a n . ”

P ándy.

*

U gyanezzel a  p ro fesso rra l tö r té n t ,  hogy eg y  betegén 
a  té rd re f lex e t v izsg á lta , am it eg y ik  oldalon sehogysem  
tu d o t t  k iv á ltan i. K ülönös eset! É rd ek es eset! m orm og ja  
egészen fe lizgu lva a  r i tk a  le le ttő l. Egyo ldali re f lex h ián y  
e s e te !

M ikor m á r  vag y  hetedszer k o p o g ta t ja  a  p a t ie n s  té rd ­
ka lácsá t, m ind ig  ugyanazzal a  n e g a tív  eredm énnyel, egy­
sze r csak  m egszó la l a  beteg:

—  M egkövetem , nag y ság o s T a n á r  úr, de az a  lábam , 
am ely iket ü tö g e tn i tetszik , fábó l van.

V E G Y E S  H Í R E K
H a lá lo z á s . B é c s b e n  e lh ú n y t M o ll L . t a n á r  a z  a n y a -  és 

c se o s e m ö v é d e le m  k iv á ló  m u n k á s a , k i  a la p í tá s a  ó t a  é lé n  á l ­
l o t t  a  m in ta s z e r ű e n  v e z e te t t  o s z t r á k  „ R e ic h s a n s ta l t f ü r  
M u t te r -  u n d  S ä u g l in g s fü r s o rg e ” in té z m é n y n e k .

A  B u d a p e s t i  K ir .  O rv o s e g y e s ü le t  m á rc iu s  1 0 -i ü lé ­
s é n e k  e lő z e te s  n a p i r e n d je :  B e m u ta tá s o k :  1. Forró E nd re : T e r ­
h e s s é g i  „ a n a e m ia  p e rn ic io s a ” e s e te k .  2. Laub L á sz ló : M u lt i­
p le x  p la s m o c y to m a  a  fe lső  lé g u ta k b a n .  —  E lő a d á s o k :  1. vi­
té z  Szecsödy Im re : T h e ra p iá s  k ís é r le te k  v é rá tö m le s z té s s e l  
te r je d ő  h ü d é s e s  e lm e z a v a rb a n  s z e n v e d ő  b e te g e k e n . 2. Bű ben 
Ivá n : A z  in o p e r a b i l is  m é h n y a k r á k  s u g a r a s  k e z e lé s é n e k  e red  
m é n y e i . —  E z e n  n a p ir e n d  v á l t o z á s t  sz e n v e d h e t.

A  M a g y a r  R ö n tg e n tá r s a s á g  m á r c iu s  6 -án , h é t f ő n  e s te  7 
ó r a k o r  t a r t j a  tu d o m á n y o s  ü lé s é t  a z  A p p o n y i p o l i k l inik a  e lő ­
a d á s i  te rm é b e n . B e m u ta tá s o k :  1. B ársony T ivada r és  Kop­
penste in  E rnő : A  k a r d ia  rö n tg e n k é p é rö l .  2. C serna  István 
( m in t  v e n d é g ) : A r te r io g r a p ia  th r o m b o a n g i i t is  o b l i ter a n s b a n . 
—  E lő a d á s : S c h iff le r  E .: A  co lo n  d iv e r t ic u lu m o k ró l .  V e n d é g e ­
k e t  sz ív e se n  lá tn a k .

M a g y a r  S z e m o r v o s tá r s a s á g  m á r c iu s  h ó  4 -é n  a  I I . sz. 
s z e m k l in ik á n  tu d o m á n y o s  ü lé s t  t a r t .  T á r g y s o r o z a t :  K reiker 
A .: 1. A z  a ls ó  á th a j tá s b a n  n ő t t  p i l la s z ő r ,  2. A  x a n th ela s m a  
th o r iu m - x  k e z e lé s e , 3. V á l tó ü v e g ü  p á p a s z e m  k ö z e i r e  és t á ­
v o lra , 4. H e n n e b e rg - fé le  o p t ic o m y e l i t is  k é t  e s e te ,  5. A z 
u lc u s  ro d e n s  m ű té t i  g y ó g y í tá s a . H ollós L.: B le p h a ro c h a la -  
s is  m ű té té .

A  B u d a p e s t i  K i r .  O rv o s e g y e s ü le t  o r r -  és  g é g e g y ó g y á sz a t i  
s z a k o s z tá ly a  m á r c iu s  14-i ü lé s é n e k  n a p ire n d je :  B e m uta tá ­
s o k : 1. N ém á i Jó zse f: A  h a n g r é s  z á r ó d á s á t  d e m o n s t rá ló  g é ­
g e k é s z í tm é n y . 2. Zoltán  Is tvá n : A  d i r e c t  g é g e v iz s g á la t  n e ­
h é z sé g e irő l . 3 . L én á r t Zoltán: A  g é g e  s z o k a t la n u l  k i te r je d t  
h e g e s  e lz á r ó d á s á n a k  m e g s z ü n te té s e  a  g ég e  v á z á n a k  p ót lá ­
s á v a l .  —  E lő a d á s :  H alász Géza: O z o e n a  és to n s i l la .

A  B u d a p e s t i  O rv o s s z ö v e ts é g  e ln ö k s é g e  k ö z l i ,  h o g y  a  v á ­
la s z tm á n y  k e b e lé b e n  m e g a la p í t o t t a  a  K ö z p o n ti S e g é lya la p o t. 
E n n e k  c é lja , h o g y  n a g y  n y o m o r b a n  é lő  o ly a n  o rv o s o k na k

R a n s c h b u rg  P á l  p ro f .  la k á s c ím e  O rv o s k a r i  N a p tá r u n k ba n  
h e ly te le n ü l  v a n  f e l tü n te tv e .  U j la k á s c ím e :  IV . P e tőf i  S á n -  
d o r -u .  6 . K é r jü k  a  c ím e t  k i ja v í ta n i .  —  E g y b e n  k é r j ü k  a  n a p ­
t á r b a n  s z e re p lő k e t , h o g y  h a  la k á s c ím ü k  m e g v á l to z o t t,  a z t  a  
s z e r k e s z tő s é g g e l  t u d a t n i  s z ív e s k e d je n e k .

O rv o s n ő k  to v á b b  k é p z ő  ta n f o ly a m a . A  M a g y a r  O rv o sn ő k 
O rs z á g o s  e g y e sü le te  ta g ja in a k  to v á b b k é p z é s é re  ta n f oly a m o t  
re n d e z , m e ly n e k  k e r e té b e n  a  k ö z e g é s z s é g ü g y i  és  a  k öz e g é s z ­
s é g ü g g y e l  k a p c s o la to s  fo n to s a b b  in té z m é n y e k e t  f o g j ák  t a ­
n u lm á n y o z n i  a  ta n f o ly a m  h a l lg a tó i .  J e le n tk e z h e t  a z  e g y e s ü ­
le t  m in d e n  t a g j a  m á r c iu s  4 - ig  í r á s b a n  D r. S zá sz E m il-né 
O rczán  M ária dr, e g y e s ü le t i  t i t k á r n á l  B p ., T a rc z a l i—u tc a  4., 
te le fo n o n  n a p o n ta  6  ó . u tá n  69— 2— 58. V id ék i o rv o s n ő k  k e d ­
v e z m é n y e s  e l l á tá s a  b iz to s í tv a  v a n .

O r v o s d o k to r rá  a v a t t a t t a k  a  b u d a p e s t i  T u d o m á n y e g y e ­
te m e n  f e b r u á r  h ó  2 5 -é n : keökeszi és nagym eze i C sernyus 
I s tv á n  és Szalay L á sz ló ; a  p écs i T u d o m á n y e g y e te m e n  f e b r u á r  
2 2 .-é n  B ruckner János, K árteszi M ihá ly , Légrád i József. Ü d­
v ö z ö l jü k  a z  ú j  k a r t á r s a k a t .

A KIADÁSÉRT FELELŐ S VÄMOSSY ZOLTÁN

i .ap u iiH  m a i s z a m a n o z  d r. E g g e r  D eo es E g g e r  I . v e gy é ­
s z e t i  g y á r  B u d a p e s t ,  Toldin, Toph in  és H exuro l-ró l  szó ló  
i s m e r te té s é t  c s a to l tu k .

Német orvosi könyveket és tolyéiratokat
e lő nyös fizetési fe lté te lek  mellett sz á ll ít az

URBAN & SCHW ARZENBERG könyvkiadócég
m agyaro rszág i k ép v ise lő je

F ISC H ER  JENŐ  B udapest, VII. E rzsébet-kö ru t 27. Tel. 372-70

A dr. PiPAY-féle oltóintézet é s  szériim term elö rt.
m a g y a r  o ltó a n y a g a i 

m in d e n b e n  p ó to l já k  a  k ü l fö ld ie k e t .

Polysan, co m p lex  im m un v ac c in a  

OpSOdermin, staphy lococcus v a c c in a

UUöUllUlli go n o co ccu s vacc ina „

Neurolysin, n eu r iü se k  keze lésére . HIMLONYIROK
PertUSSiS vaccina; prophy lak tikus és the ráp iás célra 

TyphUS vaccina, prophy lak tikus cé lra  és lézke ltésre

C E N T R U M  K IA D Ö V A IX A L A T  R T ., IX ., K Ö Z T E D E K -U . 1. IG A Z G A T Ó : B O R N E M IS Z A  G A B O R .
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ORVOSI H ETILAP
A la p íto t ta  M A R K U S O V S Z K Y  L A J O S  1857-ben.

F o ly t a t t á k :

A N T A L  G É Z A , H Ö G Y E S  E N D R E , L E N H O S S É K  M IH Á L Y , S Z É K E L Y Á G O S T O N

S z e r k e s z tő b iz o t ts á g :

H E R Z O G  F E R E N C  IS S E K U T Z  B É L A  G O R K A  S Á N D O R  H Ü T T L  T IV AD A R
V Á M D S S Y  Z O L T Á N  P O Ö R  F E R E N C  R E U T E R  K A M IL L Ó  O R S Ó S  F E RE N C

FELELŐ S S Z E R K E S Z T Ő : VÁM OSSY ZOLTÁN EGYETEM I TANÁR SEG ÉD SZER K ESZTŐ  : FRITZ ERNŐ

T A R T A L O M :
S c h l ie p h a k e  E r v in :  A z  u l t r a - r ö v id h u l lá m ú  th e r a p iá r ól .  (191—  

195. o ld a l .)
P a p p  G u s z tá v :  T e s ts ú ly  és a  k o p o n y a  c s o n to s o d á s i  v is z o n y a  

ú js z ü lö t te k e n .  (195— 199. o ld a l .)
R u s z n y á k  I s t v á n  é s  H a tz  E l l a :  A  h ú g y s a v  ú j  té r f o g a to s  

m ik ro m e g h a t  á ro z á s a  v iz e le tb e n  é s  v é rb e n . (2 0 0 — 2 0 2 . 
o ld a l.)

K is s  J ó z s e f :  A d a to k  a  m é h e n k ív ü l i  te r h e s s é g  k é rd é s éh e z . 
(202— 205. o ld a l .)

K u k á n  F e r e n c :  A  l iq u o r  s z a r u íh á r ty á r a  o l tá s á n a k  d iag n o s t i -  
k u s  je le n tő s é g e  e n k e p h a l i t i s e s  b e te g s é g e k b e n . (2 0 5 —206. 
o ld a l.)

Z e m p lé n  B é la : A  c u p ro c o l la rg o l  é s  e le k t ro c o l la rg o l  h a t á s a  a  
v é r  g ly k o ly s is é re . (206— 207. o ld a l .)

M e l lé k le t :  A z O rv o s i  G y a k o r la t  K é rd é s e i .  (37— 40. o ld a l .)  
L a p s z e m le :  B e lo rv o s ta n . —  S e b é s z e t . —  S z ü lé s z e t —  Gy e r­

m e k g y ó g y á s z á t .  —  U ro ló g ia . —  G é g é sz e t. —  S z e m é s z e t. 
—  B ő rg y ó g y á s z a t .  (207— 210. o ld a l .)

K ö n y v is m e r te té s :  (2 1 0  o lda l.)
E g y e s ü le te k  ü lé s  je g y z ő k ö n y v e i :  (210— 211. o ld a l.)
M a g y a r  O rv o s i N a g y h é t .  (211— 212. o ld a l .)
F r e y  A n ta l :  N y e lv m ű v e lé s . (212. o ld a l .)
O rv o s h u m o r , ( a  b o r í tó la p  I I I  o ld a lá n .)
V e g y e s  h ire k . ( a  b o r í tó la p  I I I .  o ld a lá n .)

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

A z ultra-rövidhullámú therapiáról.*

I r ta :  Schliephake Ervin ár., G iessen.**)

A  chem otherap ia i e l já ráso k k a l szemben a  p h ysika lis  
th e ra p iá t  m in d m o stan á ig  tú lsá g o sa n  e lh an y ag o lták  és tá ­
vo lró l sem  fo g la l ja  el az ő t m eg ille tő  helyet. E n n ek  oka 
résziben az leihet, hogy  a  p h y s ik a lis  gyógym ódok csupán 
közvetve h a tn a k . Az á lta lu k  g e r je s z te t t  b ő r in g e r révén  oly 
anyagok  te rm : lödnek, am elyek  a  szervezetet á th an g olják  
s ezálta l an n a k  e llen á llásá t növelik . M ásrészt ez el já rá ­
sok  többny ire  é r tá g ító  in g e rk én t h a tn ak  a  v é re re k re s az 
in g er re f lec to r ik u s ú to n  g y a k ra n  távo lfekvő  szervekre  is 
áttevő d ik .

A rö n tg en - és ra d iu m su g a rak a t k ivéve azonban  m ind­
m áig  soha sem  s ik e rü lt p h y s ik a lis  ú to n  a  te s t  belsejében 
levő  beteg  g ó c ra  közvetlen h a tá s t  gyakoro ln i. Az U RH  
(u ltra rö v id h u llám o k ) h iv a to t ta k  a r ra , hogy e té re n  nagy  
fo rd u la to t h o zzan ak  lé tre , m ivel az e lek trom os energ iák  
közül csak is ezek tu d n ak  a  te s t  m élyébe h a to ln i.

Az U R H  ae th e rrezg ések  a  sz ik ra tá v ira to zá sb an  hasz­
n á lt  e lek trom os hu llám ok so ráb a  ta rto zn ak . Sem m i közük 
azonban az ú gynevezett „ röv idhu llám ú  su g árzáso k h o z“, 
am elyek hu llám hossza egészen m ás n agyságbeli so ro zat­
b an  mozog. Az á lta lam  h aszn á lt leg h atáso sab b  hullám- 
hosszúság 3 ás 15 m éte r k ö zö tt van, de m egjegyzendő, 
hogy  a  hu llám hosszúság  röv idü lése ese tén  a  hu llám ok 
á tha to lóképessége növekszik.

Az u l tra rö v id  hu llám ok rezgő körökben keletkeznek. 
A  legegyszerű bb  rezgő kör egy  egyszerű  rúdantenm a (di­
p ó l) . E z t a  rú d a n te rm á t ta lá n  legegyszerű bben a  hegedű  
rezgő  h ú r jáv a l h aso n líth a tju k  ossza, csakhogy  i t t  nem  a 
h ú r  jön  rezgésbe, —  m in t a  h an g szerek en  —  h an em  az 
e lek trom os tö ltések . M in t a  h ú rn á l, úgy  i t t  is  a  középen 
v an  a  hu llám öbö l s a  végeken a  rezgési csom ópont. A

* )  E lő a d ta  a  m . k i r .  O rv o s e g y e s ü le t  1933. f e b r .  10 -i ü lé ­
sé n .

**) N é m e tb ő l  f o r d í to t ta  Gál F é lix  dr., e g y e t, m a g á n t a n á r  
n é h á n y  m u n k a tá r s á v a l .

dipó l közepén hu llám öbö l van, az  elek trom os á ra m  i tt  a 
legerő sebb, i t t  v a n  a  feszü ltség  m ax im um a.

A  dipól c sa k  ak k o r  rezeg helyesen , ha a  rezg ések e t 
v a lam e ly  leadó m eg h a tá ro zo tt h u llám a i idézik elő  s  ha a 
d ipó l e r re  a  h u l lá m ra  v an  h an g o lv a . A  dipól h an g o lása  
egyszerű . F é lak k o ra  hosszúságúnak  kell lennie, m in t am ek­
k o ra  a  hu llám . P o n to sa n  u g y an ú g y  v an  ez a  h eg e d ű h ú r­
ra l  is, am ely zenei h an g  á lta l c sa k  ak k o r jö n  rezgésbe, 
h a  e r re  van h an g o lv a . E  han g o lás úg y  tö rtén ik , hogy a 
h ú r t  u jju n k  ráhelyezésével h o sszabb ítjuk , (vagy rö vid k ­
jü k .

A  dipól az e lek tro m o s e n e rg iá t  m in t H e rtz -fé le  hu l­
lám o t a  té rbe  sugározza. E z t a  su g á rz á s t hom orú  tü krön  
seg ítségéve l em b eri te s tre  tu d n ék  ugyan  concen trá lni, 
azo n b an  nagy corucentratio e lé résére  jobb m ódszer is áll 
rendelkezésünk re.

K épzeljük el, hogy  a d ipó l vége it összeh a jlít ju k . 
I ly en  m ódon csak  egy helyen m eg szak íto tt k ö r  képző ­
d ik. E  m eg szak íto tt he ly re k é t lem ez t tehetünk , am elyek  
k ö z t azu tán  az e lek tro m o s té r  a  legerő sebb. A  h a tá s i t t  
a  leg co n cen trá ltab b . Berendezésű ink ilyen m ódon z á rt  rez­
g ő k ö r és a  k é t lem ez közt co n d en sa to r te re t k ap u n k . E  
co n d e rsa to r té rb e n  kezeljük  a  b e teg ek e t. A  h a tá s , kevés 
áram v o n a ltó l e ltek in tv e , a  lem ezek közt egyenes irán y b an  
h a la d  keresztü l. E z á l ta l  válik  lehető vé, hogy a kezelendő  
tes trészb en  a h a tá s  igen m élyre te r je d . A h a tá s t  a  kezelt 
részek  fe lm elegedése m u ta tja . H a  a  co n d en sato r térbe 
h e ly eze tt tes trész  különböző  p o n t ja in  hő m éréseket vég­
zünk , az t lá t ju k , hogy  a h ő m érsék le t csekély kü lönbsé­
g ek tő l e ltek in tve  —  am ire m ég v issza térek ^—  m in d en ütt 
kö rü lbe lü l egy fo rm a. E lő bb azonban  a  rezgéske ltő vel kell 
b eh a tó b b an  fog lalkoznom .

Rezgéskeltő . A z á lta lu n k  a lk a lm az o tt m é te res  h u llá ­
m ok  keltésére lényeg ileg  csupán az elek troncső  jö n  szóba. 
A kapcso lások  kö rü lb e lü l egyeznek azokkal, m in t am elye­
k e t a  rád ió  röv id h u llám ú  adói a lka lm aznak .

Az e lek troncső  erő sen lé g h íj ja s  üvegcső . B en n e van 
az an ó d  (1. á b ra ) ,  am ely  tö bbny ire  hen g era lak ú  b ádog le­
m ez és a k á téd . U tóbb i izzó k a to d , azaz v ék o n y  drót, 
am e ly e t a rön tgencsövekhez h aso n ló an  fű tő á ra m  izzít. 
E z á l ta l  jön lé tre  az e lek tronok  em issió ja. H a  m ost a 
k a tó d  és anód k ö z ö tt feszü ltséget (esetünkben  4000 vo lt)
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hozunk  lé tre , az e lek tro n o k  az a n ó d  fe lé v án d o ro ln ak  s a 
csövön an ó d áram  áram lik  keresz tü l. Az anód é s  k á téd 
közé azonban m ég eg y  rács  v an  ik ta tv a , am ely az e lek tro ­
nok á ra m lá sá t n e g a tiv  tö ltés e se té n  gá to lja , p o s it iv  tö l­
tés  ese tén  ped ig  elő segíti. H a te h á t  a  rácso t g y o rs egy ­
m ásu tán b a n  ellenkező en tö ltjü k , ú g y  az anódkö rben  meg­
fe le lő  áram lökések , e lektrom os rezg ések  ke letkeznek.

Izzókathód  kap cso lás

1. á b ra .  R ö v id h u l lá m ú  a d ó c ső  ( f é l ig  s e m a t i k u s ) .

M egfelelő  k ap cso lás  ú t já n  (v isszacsa to lás) e lé rh e t­
jü k  az t, hogy a  r á c s -  és anódáram  eg y m ást be fo ly ásolják  
és h o g y  az an ó d á ra m  bekapcso lása a lka lm ával rezgések  
ke letkeznek . A  rezg ések  frequem tiá ja  ilyenkor a  tu la jd o n - 
képen i rezgő kö rben  levő  ön inductió tó l és k ap a c itá s tó l 
fü g g , az á lta lu n k  h aszn á lt Esau-i&\e kapcso lás a lk a lm a ­
zásak o r, fő leg  a  fő kapcso lókö r hosszá tó l.

R észletekbe e helyen  nem  b o csá tk o zh ato m  és ezért 
„K u rzw e llen -T herap ie“ (G. F isch er, Jen a , 1932. k iadása ) 
cím ű  könyvem re h ivatkozom .

2. á b r a .  S ie m e n s -R e in ig e r -V e i fa - fé le  te l je s  a d ó k é s zü lé k .

A  rezgéske ltő höz kapcso ljuk  a  kezelési k ö rt, ésped ig  
m eg k ü lö n b ö zte tü n k  ga lvan ikus k ap cso lást, am ik o r a  két 
k ö r közö tt vezető  összekö ttetés v a n  és inductiv  v a gy  ca- 
p ac it iv  kapcso lást, am elyben a  rezg ések et a secu n d aer 
k ö rb en  csak az e lek trom os té r  közv e tít i. S zám unkra csak is 
e kapcso lási m ód jö h e t szám ításba, m ivel kü lönben a be­
te g e t  az erő s á ra m  okozta sé rü lésn ek  tennő k ki.

T íz m éterné l röv idebb hu llám o k  a lka lm azása esetéin 
a  kapcso lás nehézségeket okoz, m ivel a  secu n d aer körrel

az adóhoz közel kell k e rü ln i ; ezá lta l azonban a  b e teg  m og- 
g ás i lehető sége e rő sen  k o rlá to zo tt és az elhelyezés nagy  
nehézségekbe ü tköz ik . E z é r t  a  rezg ések e t a  S iem ens Rei- 
n ig er-V e ifa  m ű vek á l ta l  sze rk esz te tt kü lön leges energ ia- 
v ezetékke l v isszük á t. A  2. á b ra  m odern  u ltra räv id hu l-

3. á b ra .

a) C o n d e n s a to r le m e z e k  m in d k é t  o ld a l t  a  t á r g y  k ö z e lé b e 
h e ly e z v e . A  h ö m é rs é k le te m e lk e d é s  a  k ö z é p ső  ré s z e n  kise b b , 

m i n t  a  s z é le k e n .

b) A  jo b b o ld a l i  le m e z t  tá v o la b b  h e ly e z z ü k . A  h a t á s  le ge r ő ­
se b b  a  k ö z e le b b  f e k v ő  le m e z  a la t t  s  in n e n  a  m á s ik  old a l  fe lé  

f o k o z a to s a n  c s ö k k e n .

c) M in d k é t  lem ez n a g y o b b  tá v o ls á g r a  v a n  a  tá r g y tó l .  A fe l-  
m e le g e d é s  c s a k n e m  a z  ö sszes  r é te g e k b e n  e g y e n lő .

3. á b r a  m u ta t j a  e g y  m o d e l l  e g y e s  r é te g e in e k  f e lm e leg e d é s é t  
o ly a n k o r ,  a m ik o r  a  c o n d e n sa to n le m e z  a  fe lsz ín tő l  v ál to z ó  
tá v o ls á g b a n  v an . H a  a  tá v o ls á g o t  n ö v e l jü k ,  a z  á tm e le g e d é s  

h o m o g é n e b b .

lám ú  kezelő készü léket m u ta t. E b b en  az adócső  m inden 
hozzávaló  tekerccse l e g y ü t t  te ljesen  z á r t  helyen  van . Az 
energ iavezeték  sz in tén  a  szekrény  belse jében  kapcsolód ik  
az adóhoz és az R -oső ben fu t  k ife lé . Ezen vezető  ren d ­
sz e rre  szere lték  a  tu la j  donképeni betegkezelő  k ö rt. Ez 
k é t k a rb ó l áll, am e ly en  a condensato rlem ezek  fog la lnak
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helyet. íg y  é rth e tő , hogy  a  b e teg -kö r h an g o lásán ak  m eg 
kell vá lto zn ia , ha a  lem ezek közé kü lönböző  v astag ság ú  
testrészek  kerü lnek , v ag y  h a  különböző  nagyságú  leme­
zeket haszná lunk . A  h e ly es h an g o lás t te h á t  ú j ra  lé tre  
kell hozni, am i co n d en sato ro k  vagy  ön inductiók  a lk al­
m azása ú t já n  tö r tén h e tik . Az áb rán  b e m u ta to t t  készülék ­
ben a reson ian tiahango lás gom b fo rg a tá s a  á lta l tö rtén ik . 
A re so n á lás t abból leh e t észrevenni, h o g y  az izzó lám pák 
fényesen v ilág ítan ak . Az össz te ljesítő képességet fütő e l- 
lenállás szabályozza.

K ísérle te im bő l k id e rü lt, hogy a  condensatorlem eze- 
k e t nem  szabad  közvetlenü l a  te s tre  helyezni. H a  a  k é t 
e lek tród  közé helyezett húsdaraboni a  h ő h a tá s t különböző  
m élységekben m érjük , ú g y  az t ész le ljük , hogy h a  e le­
mezek a  fe lü le thez n ag y o n  közel k e rü ltek , úgy  b á r  a 
fe lü le t erő sen  fe lm elegszik , a  h a tás  a  m élyebb ré tegekben  
erő sen csökken  (3. á b ra ) .  H a az eg y ik  lem ezt n éh án y 
cen tim é te rre l távo labb  helyezzük, ú g y  a z t tap asz ta lju k , 
hogy a  lem ez a la t t  a  fe lm elegedés m á r  nem  o lyan  erős, 
m in t a  m ásik  oldalon. H a  a  m ásik  lem ez és a  tá rg y felü ­
le te közé levegő vel te l t  te re t  ik ta tu n k  be, úg y  a ké t  fe lü ­
leten a  m elegedés k isebb , m in t az elő ző  helyzetben, ezzel 
szem ben azonban a  m élységben a  fe lm elegedés csaknem 
ugyan o ly an  nagy, m in t a  fe lü le ten .

N ag y  m é ly h a tás e lé résé re  te h á t g y ak o r la ti lag  fo n ­
tos, h o g y  a  condensato rlem ezeket m in d k é t o lda lt levegő ­
vel v á lasszu k  el a  te s tfe lü le ttő l. H ogy  e z t a  th e rap iás  a l­
ka lm azáshoz m indig he lyesen  tehessük , „e lek trodpapu- 
cso k a t“ sze rkeszte ttem , ezek üvegbő l, v ag y  m ás jó  sz i­
gete lő anyagbó l készül csészék, am elyeket a  condensato r- 
lem ezre b o rítan ak  és am elyek  úgy  v an n a k  szerkesztve, 
hogy a  sz igete lő  csésze feneke és a  condensato rlem ez b i­
zonyos fo k ig  egym ástó l e ltáv o líth a tó k .

4. á b ra .  S o h l ie p h a k e - fé le  e le k t ró d o k .

E zen  e lek tro d p ap u cso k a t a 4. á b ra  m u ta t ja . Jó  m é ly ­
h a tá s  e lé résére  fo n to s továbbá, h o g y  a  lemez á tm é rőjé t 
m ind ig  kö rü lbelü l a k k o rá n a k  vá lasszuk , m in t am ilyen a 
lem ezüknek a  táv o lság a  egym ástó l.

Az e lek trom os té r  m é ly h a tásán ak  m ég tovább i je l ­
lemző  sa já tsá g a i is  v an n ak .

A z elektromos tér. Az e lek trom os té r  m é ly h a tása  
m inden edd ig  ism ert v il lam o sb eh a tás tó l a lapvető en  kü lö n ­
bözik. M inden e lek trom os á ram , m elye t va lam ely  te s te n  á t ­
vezetnek, az O hm -féle tö rv én y t és a  Kirchhoff-fé le e losz­
lási tö rv é n y t követi. Á ram vonalak  keletkeznek, am elyek  
m ind ig  o t t  haliadnak, ah o l a  legk isebb az ellenállás. T eh á t 
a  v é rp á ly ák  m entén  h a lad n ak , pl. a  ibő r cap illa r is  h á ló za ta  
m en tén . Az áram v o n a lak  em elle tt m egkerü lik  a  n ag y  el ­
len á llású  ré tegeket, kü lönösen  a  z s írré teg e t. A  d iath e r -  
m iás á ra m  e te k in te tb e n  u g yanúgy  v iselked ik , m in t  az 
összes több i áram ok, csak  éppen, hogy  a  bő r e llen á llásá t 
va lam ivel jobban  győ zi le. M inél m ag asab b á  válik  a  fre - 
quen tia , an n á l egyenesebb  -vonalban h a to ln ak  á t  az á ra m ­
v o na lak  a  tá rgyon , m ely  i t t  „d ie lek tr icu m “ szám ba megy, 
úgy, hogy  a  m á r le í r t  m é ly h a tás  jö n  lé tre .

E  m ély ihatásnak  m ég eg y  sa já tság a  -van. Az e lek tro ­
mos té r  a  lem ezek közelében levő  m inden eg y es részecs­
kére h a t. A  co n d en sa to rté rb en  tes tü n k  m inden  se jtje b i­
zonyos m érték b en  kü lön befo lyás a lá  k e rü lh e t. E z t az 
apróbb részecskék re h a tá s t  leg jobban  egy  Esau á lta l k ö ­
zö lt k ísé r le t m u ta t ja : h a  p a ra f f in o la ja t  kevés vízzel össze­
ráznak , h o g y  em ulsio képző d jék  és az egészet condensato r- 
té rbe  helyez ik , úgy  a  k ev e rék  h am ar fo r rá s n a k  indul és 
vízgő z ke letkez ik . H a azo n b an  a h ő m érsék le te t m egm ér­
jük , úgy  az ta lán  50— 60° C -nyi. A v ízcseppekben tehá t 
kétségk ívü l 100°-os h ő m érsék le t ke le tkezett, am elynek  kö­
vetkez tében  ezek gő zzé a lak u ltak , m íg  a  körü lvevő  olaj 
nem  m e leg ed e tt fe l je len tékenyen . A legk isebb  vízrészecs­
kék se lec tive m elegedtek fel.

A  fe lm elegedés erő ssége ugyanazon  té re rő sség  m el­
le tt  az e lek tro ly tek  m inő ségétő l és a hu llám hossztól függ. 
H a  kü lönböző  h íg ítású  k o n y h asó o ld a to k a t 3 m -es h u llá ­
m ok te rü le té b e  helyezünk, ú g y  az t lá tju k , hogy  bizonyos 
h íg ítás m elegszik  fel legerő sebben, m ég ped ig  az, am elyik 
0.3% k ö rü l van , m íg enné l h íg ab b  és töm ényebb  o ldatok 
fe lm elegedése csekélyebb. H a  m ost p l 15 cm -es hu llám ­
hosszúságo t alkalm azunk , ú g y  a  sokkal h íg ab b  o ldat m e­
legszik fe l  leg jobban. A m in t Pätzold szá m ítása i és k ísé r­
letei m u ta t tá k , a  hu llám h o sszú ság  és az á tá ra m o lta to tt  
anyag  —  an n a k  vezető képessége és d ie lek tro m o s á llan­
dó ja á l ta l  m eg h a tá ro zo tt —  sa já to sság a  k ö zö tt h a tá ro ­
zo tt összefüggés áll fen n , am ely  m elle tt m ax im alis fe l- 
m elegedés é rh e tő  el.

M agam  szám os k ísé r le tb en  tu d tam  k im u ta tn i, hogy 
3 m -es hu llám m al á tá ra m o l ta to t t  vénben a  v é rse jtek  az 
ő ket kö rü lvevő  savóná l jo b b an  m elegszenek fe l. T eh át 
könnyen  lehetséges, ső t va lószínű , hogy em beri vagy á l­
la ti szövetben  egyes se j te k  m ásképen befo lyáso lhatnak , 
m in t m ás m e lle ttü k  fekvő k , ső t a se jtm ag  és  p ro top lasm a 
is e lek tro ly tes  összeté te lüknek  m egfe le lő iig  kü lönböző ké­
pen v ise lkedhetnek . Ostertaggal és Strassburgerrel közö­
sen v ég ze tt k ísérle tekben  k i tu d tam  m u ta tn i, hogy ház i­
nyú l a g y á n ak  különböző  hosszúságú  hu llám o k k a l tö r tén t 
á tá ra m o lta tá s a  á lta l a  d ú cse jtek  b izonyos cso p o r tjait el 
lehet p u sz títan i, m íg m á s fa j ta  szorosan m e lle ttü k  fekvő  
dúcse jtek  nem  szenvednek vá ltozást. E z azo n b an  a  4 m- 
r.él röv idebb hu llám okkal s ik e rü lt. N ézetem  sze rin t a jövő  
nagy  fe la d a ta  ezeknek a  selectiv  hu llám o k n ak  további 
v izsg á la táb an  re jlik . A  m a in á l sokka l ra tio n a lisab b keze­
lést csak  a k k o r  tu d u n k  m a jd  végezni, h a  azon  fe lté te le ­
ket s ik e rü l m eg ism ernünk , am elyek  m e lle tt egyes kóros 
fo ly am ato k  a  különböző  h u llám h o sszak ra  reag á ln ak .

K ísérle te in k  szerin t a  különböző  hu llám hosszúságok  
a  b ak té r iu m o k a t is kü lönböző képen be fo lyáso lják . Hase 
és én k iten y ész te tt s tap h y lo co ccu so k at és tubercu losis 
bac il lu so k at is o lyan h ő m érsék le t m e lle tt lá t tu n k  elpusz­
tu ln i, am ely  le csírák  e lö lésére egyébkén t n em  elegendő . 
Az összefüggés a  hu llám hosszúságga l i t t  is  m egvolt.

A z emberre gyakorolt általános hatás. M inden em ­
beren, ak i hosszú  idő n á t  napon ta röv id  hu llám ot f ej ­
lesztő  készü lék  közelében dolgozik, c sa k h a m a r nagy fokú  
fá ra d sá g  je len tkez ik . Sok em beren ezu tán  egyéb panaszok  
is je len tkeznek , m in t am ily en ek e t neu rasth en iáso k o n szok­
tu n k  tap asz ta ln i. É jje l ro sszu l a lszanak , napköziben mini­
dig fá ra d ta k , k im erü ltek , ingerlékenyek. E  panaszok azon­
ban szerencsére  nem kom o lyabb  je llegű ek, hanem  a  röv id  
h u llám o k a t fe jlesz tő  készü lék  m elle tti m u n k a  ab b ah ag y ása  
u tán  m á r  néhány  nap m ú lv a  elm úlnak.

M íg e  zavarok  in k áb b  d iffusak  és sub jec tivek , ad d ig 
a  co n d en sa to rté r h a tá s a i  pon tosan  co ncen trá lha tók . E z ­
á lta l b izonyos kö rü lm ények  közö tt o ly an  e rő s  h a tá s  idéz­
hető  elő , hogy  égések  keletkeznek. íg y  ház inyu lakon és 
p a tk án y o k o n  m ély re te rjedő , az egész te s te n  á th a to ló 
nek rosisok  idézhető k elő . E m beren  az ég és veszélye m in ­
denesetre  rendk ívü l csekély , h a  a sz igete lő  anyagból k é ­
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szü lt e lek tro d p ap u cso k a t helyesen ik ta t ju k  az e lek tró d o k  
és a  b ő rfe lü le t közé. A  tiu lajdonképeni m ulegérzés m ég erő s 
e lek tro m o s té rben  is  a rány lag  k is fo k ú ; ezzel szem ben 
n ag y o n  erő s b eh a tá s  esetén a  m ély b en  igen kellem etlen  
érzés lép fel, am ely  az energ iának  azonnali csö k k entésé­
re  k én y szerít.

A  e o n d e n sa to rté r  jó  loca lisa tió ja  a  k ö rü l í r t  kó ros fo ly a ­
m a to k ra  az eré lyes h a tá s t  o lyankor is  lehető vé teszi, a m i­
k o r ezek  a  te s t  m élyében fekszenek. E z t  a  helyi th era p iá s  
h a tá s t  e lő ször á l la to k  m esterséges fe rtő zése  k ap csán  p ró ­
b á lta m  ki. Hase és é n  elő ször ten g er im a laco k  té rd izü le - 
tébe o lto ttu n k  tu bercu losis bac il lu so k at. Ezen á l lato k  fe ­
lé t rö v id  h u llám o k k a l á ram o lta ttu k  á t ,  még p ed ig  csak 
a té rd iz ü le te t  h e lyez tük  röv idhu llám ú térbe . A tu b ercu lo ­
sis fe r tő z é s  g enera lizá lódását az á l la to k o n  sohasem tu d ­
tu k  m egakadályozn i, a  kezelt á l la to k  té rd e  azonban m in ­
dig lényegesen  vékonyabb  és kavésibtoé sú lyosan e lvá lto ­
z o tt  vo lt, minit a  nem  kezelt á lla toké . M ég m eggyő ző bbek 
v o ltak  azon  k ísérle tek , m elyeket Ostertaggal e g y ü tt  o to ­
gen  m en ing itisben  m egbetegedett p a tk án y o k o n  végeztem . 
Az a g y i  tü n e tek  m á r  néhány  á tá ra m o l ta tá s  u tá n  a z  ösz- 
szes á l la to k o n  e ltű n te k  és a b e teg ség  to v a te r jed ése m eg­
ak a d á ly o zh a tó  volt. A  szövettan i v iz sg á la t  kapcsán  Oster- 
tag n em  tu d o tt  m á r  sem m i activ  g y u l la d á s t k im u ta tn i.

E d d ig  az összes v izsgála tok  c sa k  többé-kevésbbé e l­
m életi é rték ű ek  v o ltak , gyako rla ti h a sz n á lh a tó sá g u ka t a 
röv id  h u llám o k n ak  em beren  tö r tén ő  a lka lm azásáva l kel­
le t t  beb izony ítan i. E lső  alkalm am  k eze lésre  ak k o r ny ílt, 
m idő n  egy  nagyon  kellem etlen és fá jd a lm a s  o rr fu ru n cu - 
lusom  k e le tk eze tt. O rro m at 10 p e rc ig  3 m éteres h u llám ú  
co n d en sa to rté rb e  he ly ez tem  és m á r  m ásn ap  a  m egfe le lő  
he lyen  csak  igen k is fo k ú  és fá jd a lm a tla n  p irosodás vo lt 
ta lá lh a tó . N éhány  n ap p a l ezután a p á m  k eze lte tte  m agá t 
velem  a  h á tá n  fe l lé p e tt  nagy  ca rb u n cu lu sa  m ia tt, aminek  
eredm énye az vo lt, h o g y  a cartbunculus m in tegy  8 n ap  
a la t t  te l je sen  m eggyógyu lt.

M egk ísére ltem  to v áb b á  furunculusok és carbunculu- 
sok, hydroadenitisek é s  pa/naritiumok kezelését is s k ö rü l­
belü l 300 idevágó e se t kezelése k a p c sá n  te ljes s ik errő l 
szám o lh a to k  be. C su p án  egy ese tb en  lép e tt fe l ro ssza b ­
bodás, azá lta l, hogy a  b e teg  fu ru n c u lu sá t k ap a rg á lta , úgy, 
hogy  v ég ü l m égis ipc is io  v á lt szükségessé.

A  fu runcu lus-keze lés szokásos m en e te  a következő : 
a fá jd a lo m  és feszü lésérzés rendesen  m á r  az első  á tá ra -  
m o lta tá so k  a la t t  e l tű n ik  és a fu ru n c u lu s  körü l in ten s iv  
k ip iro so d ás lép fel. H a  m ár f lu c tu a tio  m u ta tkoz ik , úg y  a  
geny c sa k h a m a r á t tö r .  H a  azonban a  fu ru n cu lu s  m ég fr is s  
és kem ény , úgy  tö b b n y ire  beszárad. A z á lta lam  keze lt 
ese tek b en  a  gyóg y u lás ta r ta m a  á t la g  4— 5, carbuncu lu- 
sok és h y d ro ad en it isek é  á tlag  6— 8 n a p  vo lt.

T ek in tv e  a  staphy locoocusok á l ta l  e lő idézett i ly e tén  
be teg ség ek  esetében e lé r t  jó  eredm ényeket, tovább ra is  t a ­
n u lm án y  tá rg y á v á  te t te m  az ilyen  g en y es fo ly am a to k at 
s a r r a  tö rek ed tem , h o g y  e  téren  eg y ség es in d ica tió ka t á l ­
l í tsa k  fe l s  ezért m ásfé le  b e teg ség ek e t csak  m ellékesei, 
és k isebb  szám ban kezeltem . Be k e l le t t  ugyan is b izon y í­
tan i, h o g y  nagyobb genygyü lem ek fe lsz ívódása is  e lér­
hető  é s  h o g y  a  g enyesen  fe rtő zö tt szö v e t e lh a tá ro lód ása  
e lő seg íth e tő .

U tó b b i tény  osteomyelitisek kezeléséiben vo lt ész le lhe­
tő . T öbb  o lyan  g y e rm ek e t kezeltem  láb u k o n  fe llép e tt os- 
teom yelitisse l, ak ik  m á r  % —4 évig fe k ü d te k  kó rházban , 
ané lkü l, h o g y  á llap o tu k  jav u lt vo lna. A  rö v id h u llám-á tá ra - 
m o lta tá s  eredm ényeképen  néhány h é t  a la t t  sequesterkép- 
ző dés á l lo t t  be. E g y sze ri, azelő tt k i n em  v ihető  sequestro - 
tom ia röv idesen  m eg h o z ta  a k íván t eredm ény t.

Jó  in d ica tió t képez a  pneum atikus ü reg ek  empyemája, 
kü lönösen  az állcson t-, de a ro s tacso n t- és hom lokürege- 
ká is. É v ek  ó ta  fenná lló , régi em pyem ák  a  legtöbb es e t­

ben sz in tén  te ljesen  panaszm entesekké iváltak. Még az o ly  
nagy  és k i te r je d t fo ly am ato k , m in t am inő k  a  tü d ő tá ly o ­
gok és p leuraem pyem ák , is sikeresen  g y ógy ítha tók .

E zen k ív ü l a  paradentosisok is kedvező en befo lyáso l­
hatók . K ü lönösen a lk a lm asa k  azon esetek , am elyek v aló ­
ságos genyesedéssel já rn a k , m íg azok, am elyekben  t isz ­
tá n  d eg en era tiv  fo ly am a to k  szerepelnek, ah o l te h á t a  fo ­
gak  közelebbrő l meg nem  á llap íth a tó  ok  fo ly tá n  lazulnak  
m eg nem  reag á ln ak  o ly an  jó l. Súlyos p arad en to s iso k  t a r ­
tós g y ó g y u lásá t lá ttam , am ely  gyógyu lások  pl. m ég ká t 
év e lm ú ltáv a l is fen n á llan ak .

Az u ltra rö v id  h u l lám ú  th e rap ián ak  fo n to s  a lk a lm a­
zási kö re  továbbá az izületi megbetegedések. K ü lönösen 
h á lás  te r ré n u m  a  g o n o rrh o eas a r th r i t is  kezelése, amely  
a lk a lm áv a l többny ire m á r  n éh án y  á tá ra m o l ta tá s  u tán  pa- 
naszm nntességet érünk  el. T ek in tve éppen  a  gonorrhoeás 
ízü letek  ó r iás i fá jd a lm a sság á t, ez m á r is  je len tő s e red ­
m énykén t könyvelhető  el. Az ízü letek k ó ro s elvá ltozásai 
is h am arab b  gyógyu lnak , m in t m ás e ljá rá so k  a lka lm azá­
sával. E z  a  helyzet a  rh e u m á s in fectio  u tá n i  a r th r it ise k  
esetében is. I t t  ugyan  az  á tá ra m o lta tá so k  egész so roza­
tá ra  v a n  szükség, ezá lta l azonban  g y a k ra n  o lyan  betegek  
is m eggyógyu ltak , ak ik  edd ig  nem  n y ú j to t ta k  k i lá tá st  
jav u lás ra , v ag y  á llapo tuk  legalább is lényegesen  javu lt.

A  pleuraempyemák gyógyu lása, —  am in t m ár rö v i­
den em líte ttem  —  kü lönösen  szem beszökő  és a  h a tásm e- 
ch an ism u st ille tő en is jó  ú tb a ig az ítás t n y ú jt . É ppen ezért 
néhány  b e te g  k ó rle fo ly ásá t röv iden ism e rte tn i fogom.

I .  14 é v e s , g r ip p é s  tü d ő g y u l la d á s  u tá n  k e le tk e z e t t  c h ro -  

n ik u s  in te r l a b a r i s  p le u r a e m p y e m á b a n  s z e n v e d ő  le á n y t a  j é ­

n a i  g y e rm e k k l in ik á ró l  ( Ib ra h im  prof.) k ü ld te k  h o z z á m . K é t  
h ó n a p ja  á l la n d ó a n  lá z a s  é s  a n n y i r a  le r o m lo t t  á l la p otb a n  
v o lt, h o g y  a  seb ész  b o r d a r e s e c t ió r a  n e m  v á l la lk o z o tt ,  a n n á l  
is  in k á b b , m iv e l e l to k o l t  e m p y e m á ja  v o lt . A  rö v id h ul lá m ú  
k e z e lé s t c s a k  a z é r t  k ís é r e l t ü k  m eg , m iv e l m in d e n  e gy é b  th e -  
r a p ia  k i l á tá s ta l a n  vo lt. A  rö v id h u l lá m -k e z e lé s t  n a po n k é n t  6 
m é te r  h u l lá m h o s s z ú s á g g a l  v é g e z tü k ,  m in d e n  k e z e lé s  20 p e r ­
c ig  t a r t o t t .  N é g y  á tá r a m o l ta t á s  u tá n  a  h ő m é r s é k le t  is m é t 
n o r m á l i s r a  s z á l l t .  A  b e te g  5 h é t  m ú lv a  te l je s e n  m e gg y ó g y u l t ,  
a z ó ta  p a n a s z a i  n in c s e n e k , ú g y s z in té n  e s e t le g e s  p le ura ö s s z e -  
n ö v é s é k re  v is s z a v e z e th e tő  f á jd a lm a i  se m  v o l ta k .

I I . T ü d ő g y u l la d á s  u tá n i  n a g y  e m p y e m á b a n  sz e n v e d ő , 42 
é v e s  a s s z o n y o n  e lé r t  e re d m é n y  u g y a n e z  v o l t .  ö tn a p i  k e z e lé s  
u tá n  a z  a d d ig  m a g a s  lá z  le e s e t t  s a z  a s s z o n y  4 h é t  m ú lv a  
g y ó g y u l ta n  tá v o z o t t .  E g y  é v  u tá n  ú jb ó l  l á t ta m ,  p a n as z a i  
a z ó ta  s in c s e n e k .

I I I .  31  é v e s  f é r f i  v a r ix - th r o m b o s is o n  m e n t  k e re s z tül  s 
em b ó lia  k ö v e tk e z té b e n  jo b b  tü d e jé b e n  n a g y  tá l y o g  k ép z ő ­
d ö tt .  L á z a s  v o lt , sú ly o s  b e te g n e k  é re z te  m a g á t ,  k ö pe te  g e ­
n y e s  és b ű z ö s  v o lt. A  k ö p e t  b ű z e  m á r  k é t  12 m é te re s h u l ­
lá m m a l tö r té n ő  á tá r a m o l ta t á s  u tá n  m e g s z ű n t, a  b e te g is m é t  
jo b b a n  é r e z te  m a g á t  s 7 k e z e lé s  u tá n  p a n a s z m e n te s s é v á l t .  
R ö n tg e n k é p e n  a  tá ly o g  h e ly é n e k  m e g fe le lő e n  c s u p á n  cse k é ly  
k é rg e s  e lh ú z ó d á s o k  v o l ta k  é sz le lh e tő k .

IV . 53 é v e s  f é r f in e k  tö b b s z ö rö s  tá ly o g k é p z ő d é s s e l  já r ó  
d h rom ikus tü d ő g y u l la d á s a  v o l t  a  jo b b  a ls ó  le b e n y b e n. H ó n a ­
p o k  ó ta  f e k ü d t  L ich tw itz p ro f e s s o r  o s z tá ly á n , a n é lk ü l ,  h o g y  
á l la p o ta  j a v u l t  v o ln a . A z  e g é s z  b e te g  o ld a l  f e l e t t  h a n g o s  
c s ik o rg á s  v o l t  h a l lh a tó , a z  a ls ó  ré s z le te k e n  to m p u la t  v o l t  k i ­
m u ta th a tó  g y e n g ü l t  lé g z é sse l , te h á t  k i t e r j e d t  f ib r in o s u s -e x s u -  
d a tu m  p le u r i t i s s e l  á l l tu n k  sz e m b e n . A  b e te g  m á r  4 át á r a ­
m o l ta tá s  u t á n  jo b b a n  é r e z te  m a g á t ,  h ő m é r s é k le te  n o rm á l is s á  
v á l t .  A  p le u r a c s ik o r g á s  8 n a p  a la t t  e l tű n t :  p a n a s z me n te s s é  
v á lt. A  b e te g  20 n a p p a l a  k e z e lé s  m e g k e z d é s e  u tá n  gy ó g y u l­
t a n  tá v o z o t t .

E m e n éh án y  ese te t c sa k  példaképen hozom  fel. E d ­
dig h aso n ló  esetekben, tá ly o g o k  és em pyem ák  esetében 
m ió tégy  20 alkalom m al végeztem  következetesen  a rövid- 
hulilám-kezislést. M inden (beteg m eggyógyu lt.

C sak röv iden  ó ha jtom  em líten i, hogy  paralysis pro­
gressiva e llen  is a lk a lm az tam  a  röv idhu llám ú  kezelést s
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6 így  keze lt ese t közül 'három ban lényeges jav u lás ál lo tt  
be. E zen  ta p a sz ta la to k a t Kauders, Liebesny és Finály 
B écsben m eg erő síte tték . T erm észetes, h o g y  ebbő l egye lő re 
nem v o n h a tu n k  le m esszem enő  k ö vetkez te téseke t, m ivel 
ism eretes, hogy  sp o n tán  rem issiók  a d o t t  kö rü lm ények 
k ö zö tt ja v u lá s  lá ts z a tá t  ke lth e tik . M indenesetre  érdem es 
ezt az e red m én y t n ag y  an yagon  u tán av izsg á ln i, m ivel a  
kezelés, am elyben a  f e je t  a  co n d en sa to rté rn ek  tesszük  ki, 
igen k ím é le tes s  a  be teg ek  a z t kellem esnek érzik.

Á lta láb an  pedig az egyes in d icatiók  élesebb m eg je lö­
lése és kö rvona lazása szükségessé fo g  vá ln i, kü lönös te ­
k in te tte l  a  különböző  hu llám h o sszú ság o k  h a tásá ra . Ezen  
a té re n  csak  szerény kezdő  lépéseket teh ettem , de az 
összes in d icatiók  fe ldo lgozása tú l is  h a lad n á  egy em ber 
e re jé t. F e jtegetése im bő l k itű n ik , hogy  az ú j e l já rássa l 
do lgozás m ég  sok ú j ered m én y t ígér. A  t isz tán  tu d o má­
nyos eredm ények  tá rg y a lá sá ra , kü lönösen , a  rö v id h u llá ­
m okkal a  láz ra  és a  m eghű léses b e teg ség ek re  vonatkozó  
k u ta tá s ra  nem  is te r jeszk ed h e ttem  ki.

A z U j S z e n t  J á n o s  K ó r h á z  g y e r m e k o s z tá ly á n a k  k ö z le m én y e  

( fő o rv o s : P é te r i  I g n á c  e g y e t, m a g á n ta n á r ) .

T estsú ly  és a koponya csontosodási 
v iszonya újszülötteken.

I r ta :  Papp Gusztáv dr.

Ú jszü lö ttek  v iz sg á la ta k o r g y a k ra n  fe ltű n ik , h o g y  a 
koponya cson tosodása n incs összhangban  a  csecsem ő  ál­
ta lán o s  fe jle ttségéve l. E g y sze r az t ta lá l ju k , hogy a g y e r­
m ek ig en  jó l fe jle tt , sú ly a  jóval fe le t te  van  a  n o rm á ­
lisnak  és a koponya egyes helyeken  p u h a ta p in ta tú , a 
k u tacso k  tá to n g an ak , a  v a r ra to k  n y i to tta k . M áskor pe ­
d ig  ellenkező leg, a  csecsem ő  sú lya jó v a l a la t ta  v an a  n o r­
m álisnak , m égis a koponya cso n to so d ása  k ifo g ásta lan. 
T u d juk , hogy  a  te s tsú ly  em elkedésével a  cson tosodás 
m inő sége is a rán y o san  javu l, m ég is érdem esnek t a r tot ­
tu k  nagyobb  ú jszü lö tt an y ag o t m egv izsgá ln i abból a 
szem pontból, hogy p o n to san  m ilyen a rán y b an  v an n ak  a 
jó l és h ián y o san  cso n to so d o tt csecsem ő k összes lé tszám u k ­
ban  és egyes testsú ly cso p o rto k o n  belü l. A  no rm ális sú ­
lyú  csecsem ő k csopo rtjábó l k iindu lva le- és fe lfelé m eg ­
á llap íth a tó -e  va lam ilyen  szabályszerű ség  a  jó l és hiá n y o ­
san  cson to so d o ttak  k ö zö tt?  T ovábbá igyekez tünk  az an y a ­
go t a  cson tosodás m inő sége szerin t is  e lő ször rész le te iben  
m eg v izsg á ln i, m ajd  b izonyos rendszerbe fog la lva p á rh u ­
zam ba á llítan i a  tes tsú lly a l.

A  jó l cson to so d o tt ú jszü lö tt k o p onyán  a  n ag y k u tacs  
k é t u j jb eg y n y i széles, a  többi (a  k isk u tacs , a spheno i- 
da lis és m asto idea lis k u tacs ) z á r t, a  v a r ra to k  sz intén  
z á r ta k , szélük kem ény  (Kassowitz). A m i e ttő l  e lté rő  
b á rm ily en  k is fokban  is, az t Kassowitz kó rosnak  v e tte  
( ra c h i t is ) ,  m íg Hochsinger és m áso k  nem  tek in ten ek  
m inden  k issé tág ab b  k u tacso t, k issé p u h a  fedő cson tot és 
v a r ra ts z é lt  kó rosnak . E. Wieland a z t  m ond ja, h o g y  a  
v e leszü le te tt pu h a koponya, tá to n g ó  ku tacs, n y i to tt v a r ­
r a t  n em  kóros, h an em  fe jlő dési zav a r, az osteogenesis 
egy  stád ium a, cson tosodási v isszam arad ás, am ely  csak  
q u a n t i ta t iv  e ltérés a  norm álistó l. A  p u h a  v a r ra tsz él és 
fedő cson t befe jeze tlen  kép le t és nem  cson tbetegség.

A  koponya h ián y o s cso n tosodása három féle le h e t:  
széli, lap szerin ti és  vegyes. Az e lső  ese tben  a v a rra to k  
nem  érn ek  össze, a  n ag y k u tacs szélesebb k é t u j jb e g y­
nél, i l le tve az éb rén y i ku tacsok  n y itv a  vannak . A  fed ő ­
cson tok , v a rra tszé le k  kem ények. A  lapszerin ti h ián yo s  
csontosodásiban a  fedő cson tok  összehúzódo tt izom tapin ta - 
tú ak , vag y  ru g a lm asak , p e rg am en tszerű ek , a v a rra tszé le k

puhák. H a  m indkettő  e g y ü tt  fo rdu l elő , vegyes csonto­
sodási zavarról beszélünk. A  csontosodás n o rm ális tó l el­
té rő  sy m p to m á i különböző k.

A n ag y k u ta c s  lehet h á ro m  u jjb eg y n y i széles és tá ­
tongó (4, v a g y  5 u jjb eg y n y i) , norm ális ak k o r , h a  egy, 
vagy  k é t u j jb eg y n y i széles, v ag y  ese tleg  te ljesen  zá rt. 
A k isk u tacs  leg többször z á r t ,  h a  n y ito tt , egy , vagy k é t 
u jjb eg y n y i (v an  k isu jjb eg y n y i és fé lbabszem ny i is, de 
ez a tú lrész le tes  m egjelö lés s ta t is t ik a i összeállításban  
nem  p ra k t ik u s ) .  A sp heno ida lis  és m asto id ea lis  ku tacsok  
r i tk án  n y i to t ta k  és ak k o r is  csak  egy u j jb eg y n y ire . E lő ­
fordu l, h o g y  zá rtak , de a h e ly ü k  puha ta p in ta tú  s ilyen­
ko r ez t a  lapszerin ti h ián y o s cson tosodás egy jelének 
kell fe lfo g n u n k . L yukas koponya a la t t  babny i, k is uj j ­
nyi, kem ényszélű  h ián y o k a t é r tü n k  a fedő csontokon , né­
h a  a  n y í lv a rra to k  m entén. Hochsinger pseudo fon tane llá - 
nak  nevezte  el. A n y í lv a r ra t  lehet hasad ék szerű , n yito tt  
és tá to n g ó . (A  k isu jj, e se tle g  egy m ás ik  u j ju n k  bele­
fé r.) Széle leh e t k is fo k b an  pu h a és szé lesen  puha. A 
h o m lo k v a rra t részben n y i to tt ,  h a  csak  a  h a ja s  fe jbőrön 
n y ito tt. T áto n g ó , h a  le te r je d  a  g labellá ig . A  koszorú és 
lam b d av a rra to k  lehetnek  n y i to tta k  jobb  v ag y  balo lda­
lon, v ag y  m in d k ét o lda lt, szé lük  lehet p u h a  egy ik , vagy  
m indkét o ldalon.

A v iz sg á lt  1000 ú jsz ü lö t t  tes tsú ly á t a  következő  h ét 
csopo rtba  osz to ttam : I. 1500 g-on a lu li, I I . 1501-tő l 
2000-ig, I I I .  2001-tő l 2500-ig, IV. 2501-tő l 3000-ig, V. 
3001-tő l 3500-ig, VI. 3501-tő l 4000-ig, V II. 4000 g-on fe ­
lüli.

H a a  csontosodás n o rm á lis  és a t tó l  e lté rő  sym pto- 
m áit kü lön -kü lön  v o n a tk o z ta tn ám  az eg y es testsú ly -cso ­
p o rto k ra , ez tú l  nagy  te r jed e lm e  m ia tt  nem  vo lna  eléggé 
á ttek in th e tő . E z é r t a  te s ts ú ly ra  v o n a tk o z ta tá s t egy m ás 
rendszer sze r in t k ísére ltem  meg- M ie lő tt ez t ism e rte t­
ném az e m líte tt  sy m p to m ák a t q u a n t i ta t iv  e lő fo rdu lásuk  
a lap ján  az alább i összefog la lásban  so ro lom  fe l:

Nagykutacs: 1 u j jb eg y n y i 495, 2 u jjb eg y n y i 423, t á ­
tongó 73 és 9 esetben  te l je sen  zá rt. Kiskutacs: 1 u jjbegyn i 
193, 2 u j jb eg y n y i 9, z á r t  798. Sphenoidalis kutacs: egy ik  
o ldalon n y i to t t  4, m indkét o ldalon 7, z á r t  989. Mastoidea­
lis kutacs: egy ik  o ldalon n y ito tt  22, m in d k é t o lda lt 21, 
z á rt 957. Psewáofontanella 38.

Nyílvarrat: h asad ék sze rű  86, n y i to t t  229, tá tongó  
86, z á r t  619. Nyílvarratszél: k isfokban p u h a  328, széle­
sen p u h a  206.

Koszorúvarrat: jobbo lda lon  n y i to t t  71, balo ldalon 
11, m in d k é to ld a lt 125, z á r t  793. Koszorúvarratszél: egy ik  
oldalon p u h a  18, m indkét o ld a lt 94. Homlokvarrat: rész­
ben n y i to t t  161, tá to n g ó  20.

Lambdavarrat: eg y ik  o ldalon n y i to t t  31, m indkét­
o ldalt 56. Lambdavarratszél: egy ik  o lda lon  puha 18, 
m indkét o ld a lt  109.

E z az összefog la lás fe lv i lág o sítás t n y ú j t  a v a r ra tok  
és k u tacso k  csontosodási v iszonyairó l ezrelékben, de nem  
ad a cson tosodásró l in d iv iduá lis  képet. H a  az egyes cse­
csem ő k le le té t vesszük tek in te tb e , a k k o r  ab b an  rendsze­
r in t a  tü n e te k  egy c so p o r tja  szerepel. A z é r t cé lszerű nek 
ta r to t ta m  ú g y  összeállítan i a  cson tosodás tü n e te it, am in t 
azok leg inkább  ész le lhető k  a  g y ak o r la tb an . V an jó  és 
h iányos csontosodás, az elő bbi kétfé le : op tim á lis és n o r­
m ális, az utóbb i h á ro m fé le : k isfokú, sú ly o s és igen sú ­
lyos. Az egyes csoportok  m eg h a tá ro zása  a  következő :

Optimális csontosodás: a  n ag y k u tacs  egy u jjbegyny i, 
vagy te l je sen  zá rt, a  tö bb i k u tacs  és a  v a r ra to k  zártak , a  
fedő cson tok  kem ények.

Normális csontosodás: a n ag y k u tacs k é t u jjbegyny i, 
a n y í lv a r ra t  és a jobb k o szo rú v a ra r t leh e t hasadékszerű , 
a v a r ra tsz é le k  k is fokban  p u h ák  leh etn ek , a  fa lcson tok  
m érsék e lten  m ozgatha tók .
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Kisfokban hiányos csontosodás: a n ag y k u tacs  h á ­
rom  u jjbeg y n y i, k isk u tacs  u jjb eg y n y i, n y ito tt  n y í lva rra t, 
koszorú ivarra t, részben  n y ito tt h o m lo k v a rra t egy  v ag y  
több  p u h a  v a rra tszé l, k isfokban p u h a  koponyacsúcs, m é r­
sék e lte n  m o zg a th a tó  fedő csontok.

Súlyos csontosodási zavar: tá to n g ó  nagyku tacs, k é t-  
u j jb e g y n y i k isk u tacs, tá tongó n y í lv a r ra t ,  n y ito tt  koszo ­
rú v a r ra to k , tá to n g ó  h om lokvarra t, p u h a  csúcs, szélesen 
p u h a . n y ílv a rra tszé l, p u h a  k o szo rú v arra tszé lek , a  fed ő ­
cso n to k  jó l m o zg a th a tó k , ese tleg  pseudo fon tane lla .

Igen súlyos csontosodási zavar: tá to n g ó  nagy  és k is ­
k u tacs , n y i to tt  spheno ida lis  és m asto id ea lis  ku tacs. A  v a r ­
ra to k  m ind  n y ito ttak , vagy tá to n g o k  és puha szélű ek, 
p u h a  csúcs, puha koponyatető , a  fedő csontok  könnyen 
m o zg a th a tó k , ese tleg  pseudo fon tane lla .

T erm észetesen  az ö t  csoport k ö z t á tm en e t is e lő fo r­
dul, i ly en k o r az il le tő  ese te t m in d ig  kedvező bb c sop o r t­
ba so ro ltam . M egjegyzem , hogy h a  egy  csecsem ő t a  h á­
rom  u tó b b i csopo rt va lam ely ikébe so ro ltam , ak k o r az i l ­
lető  k a te g ó r iá ra  je llem ző  tu la jd o n ság o k  csak ak k o r v o l­
ta k  m in d  jelen, h a  az ese t vegyes cso n to so d ási m u tato tt .  
De le h e t csak  széli könnyű , csak lap sze r in ti  könnyű, széli 
sú lyos, lapszerin ti sú ly o s cson tosodás is. Az igen sú lyos 
cso n to so d ás m indig vegyes. Az a láb b i táb láz a t fe l tün te t i  
szám szerű leg  és százalékosan a  jó  és h iányos cso n ­
to so d ás ese te it az egyes testsú lycsopo rtokban . A száza lék  
a  m eg fe le lő  tes tsú ly cso p o rt lé tsz á m á ra  vonatkozik . Jó l 
c so n to so d o tt 539, h ián y o san  461. A  jó l cso n to so d o ttak  
közül egészen k i fo g á s ta la n  cso n to so d ás 227, n o rm ális  
312. K is fo k ú  cson tosodási zav art m u ta t  309. Kom oly cso n ­
to sodási zav a r 152 v o l t  (135 sú lyos, 17 igen sú lyos).

za léka em elkedést m u ta t  az elő bbi cso po rthoz  v iszony ítva. 
A jól csontosodottak még kisebbségben vannak a hiá­
nyosan csontosodottakkal szemben. (If3.If5 és 56.55%)

Az ö tö d ik  csoport a  norm ális sú ly ú  csecsem ő k cso­
p o rtja . A z op tim á lisán  és no rm álisán  cso n tosodo ttak 
szám a to v áb b  em elkedik  és  eg y ü ttesen  m á r  fe lü lm ú lják  
a h ián y o san  cso n to so d o ttak  szám át. (249 és 185), szá­
za lékban  57.4 és 42.6 százalék . H a ez t az a rá n y t össze­
hason lítom  az elő bbi csopo rtéva l, szabályos szám tani 
k ik erek itésse l a negyed ik  csoport jó  és h iányos cson to ­
sodási a rá n y a  43:57, az ö töd iké 57:43, te h á t  egym ásnak  
rec ip rok  értéke i. A k ü lö n b ség  —  17, il le tv e  +  17. Nagy  
kü löm bség nincs, am i ro ssz  eredm énynek  lá tsz ik . De, h a  
csak  a  sú lyos és igen  sú ly o sak a t v esszük  tek in te tb e, 
az eredm ény  kedvező bb. U gyan is 434 csecsem ő  közül 
55 +  4 =  59 szenved kom oly  cson tosodási zav arb an  
(1 3 .6 % ). H a  az ö töd ik  és negyed ik  k a te g ó r iá t  össze­
h aso n lí t ju k  p e rcen tuá lis  szem pontból, a k k o r  az t lá tju k , 
hogy az op tim á lisak  és  n o rm á lisak  nem  m u ta tn a k  u g rás ­
szerű  em elkedést. A  k is fo k ú  és sú lyos cson tosodási 
zav a rb an  szenvedő k sem  je leznek  n ag y  esést, csak  az 
igen sú ly o sak  esnek le 3 .4% -ró l 0 .9 % -ra .

A  h a to d ik  csoport m á r  a  k itünő en  fe j le t t  csecse­
mő k cso p o rtja . L ényeges kü löm bségek v an n ak  az elő ző 
ka teg ó r iáh o z  képest, de sz in tén  nem  ug rásszerü ek . A jó l 
és h ián y o san  cso n to so d o ttak  százalékos a rán y a  67.54: 
32.46. A  sú lyosak  és ig en  sú lyosak  e g y ü tt  8 % -ot tesznek  
ki. A  k is fo k b an  h ián y o san  cson to so d o ttak  a  tes tsú ly 
k a te g ó r iá t véve tek in te tb e , m ég m ind ig  m ag as százalék ­
ban  szerepelnek. (24 .35% )

1. táblázat.

T estsú ly
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Jó  cson tosodás H iányos cso n to so d ás
Jó cson tosodás 

°/o-ban
H ián y o s cso n to so d ás 

°/o-ban
A jó l é s  

h iányosan  
csontosodott 
szá z a lék o s 

a rá n y ao p tim ális norm ális k isfokú súlyos i g e n  s ú ly o s op tim ális norm ális k isfokú súlyos i g e n  s ú ly o s

< 1 5 0 0 4 — — 1 2 1 — — 25 50 25 0 - 1 0 0

1 5 0 1 -2 0 0 0 16 — — 8 6 2 — — 50 375 125 0 - 1 0 0

2001—2500 82 7 14 36 23 2 8 5 17 44 28 2 5 2 5 - 7 5

2501— 3000 207 32 58 78 32 7 15-45 28 37 ’7 1545 3 4 4 3 - 5 7

3 0 0 1 -3 5 0 0 434 103 146 126 55 4 2 3 8 33 6 29 227 0 9 5 7 - 4 3

3 5 0 1 -4 0 0 0 197 61 72 48 15 1 31 365 24-35 7.61 0 5 6 8 - 3 2

> 4 0 0 0 60 24 22 12 2 — 40 3667 20 3‘33 — 7 7 - 2 3

ö sszesen 1000 227 312 309 135 -  1
A  táb láza tb ó l a  következő k tű n n e k  k i: Az e lső  k é t  

cso p o rtb an , a 2000 g -n  a lu li csecsem ő kön jó  cson tosodás 
nincs. A  harm ad ik  csoportban , am ely  m ég  a  k o raszü löt­
tek  cso p o r tja , m ár v a n  8.5%  o p tim á lis  csontosodás, k é t ­
szer a n n y i norm ális, eg y ü ttesen  az ese tek  egy negyed ­
része. A  h á tra lév ő k  nagyabb ik  fe le  c sa k  könnyű  cson­
tosodási z a v a r t  m u ta t, a  komoly cso n to so d ási zav a rban  
szenvedő k (sú lyos, ig en  sú lyos) 30.5%  tesznek  ki, am i az 
esetek  köze l eg y h a rm ad a . A  jó l és ro sszu l cson tosodo ttak  
v iszonya 1:3.

A  negyed ik  cso p o rtb an  —  ah o v a  207 csecsem ő t 
so ro z tu n k  —  az o p tim á lisán  cso n to so d o ttak  százaléka 
15.45-re em elkedik , v ag y is  k é tsze r an n y ira , m in t az 
elő bbi cso p o rtb an . A  no rm ális  az o p tim á lisn ak  csaknem  
k étszerese. A  súlyos csontosodási z a v a rb a n  szenvedők 
száza léka az elő bbi k a tegó riához  k é p e s t csaknem  fe lé re  
esik (28 -ró l 15-45-re). A z igen sú ly o s  cson tosodás szá-

Az u to lsó  csoport a  tú l fe j le t t  csecsem ő k csopo rtja . 
E nnek e llen é re  ta lá lu n k  m ég  súlyos cson tosodási za va r­
ban szenvedő ket (3 .33% , fe le a h a to d ik  cso p o rtn ak ). 
E ltű n n ek  az igen  súlyos ese tek . A jól és h ián y o san  cson to ­
so do ttak  a rá n y a  76.67:23.33.

H a m eg fig y e ljü k  az egész táb láza tb an  az op tim á lisak és 
no rm álisak  százalékos a rá n y á t ,  akko r a z t  lá t ju k , hogy a  
h arm ad ik  csopo rtban  az optim álás fe le  a  no rm álisnak, a 
negyed ikben  valam ivel több , m in t a  fele, a z  ö tö d ik tő l kö ­
zelednek egym áshoz (a  k ü lö n b ség  10, 5, 4 ).

F ig y e lem re m éltó a  jó l és h iányosan  cson to so d o ttak  
% -os a rá n y a . A  III. c so p o rtb an  három szoros (25 :75 ) a h iá ­
nyosan cso n to so d o ttak  ja v á ra , a  IV. és V -ben az  a rán y szá ­
mok eg y m ásn ak  rec ip rok  é rték e i, a  V I-b an  valam ivel 
több m in t k é tszeres az arányszám ok  v iszonya a  jó l 
cso n to so d o ttak  jav á ra  (6 8 :3 2 ) , a  V H -ben ped ig  va lami­
vel több, m in t  a  h á ro m szo ro sa  (77 :23). Ú g y  tű n ik  fel, 
m in tha  a  szélső  k a teg ó r iák  ism eretlen  geo m etr ia i, a kö-
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zépső k pedig, m in th a  m a tem atik a i ha ladványok  ta g ja i V izsg á la t tá rg y á v á  te ttü k , h o g y  m ilyen a rá n y b a n
lennének . fo rd u l elő  a  széli, lap sze r in ti  és v eg y es cson tosodási za-

2. táblázat.

T esthossz

~ s
5 ■ « 
a  n

Jó cso n to so d ás H iányos cson tosodás Jó c so n to so d ás 
°/o-ban

H iányos cson tosodás 
°/o-ban

o £
optim ális no rm ális kisfokú sú lyos igen sú lyos optim ális n o rm á lis kisfokú sú lyos igen sú lyos

N orm al alatti 
(< 5 0  cm.) 221 25 50 86 42 8 i i '9 2 3 7 408 199 3 ’8

N orm ális 
( 5 0 - 5 2  cm.) 537 128 182 156 64 7 236 34 29 12 1 4

N orm al feletti 
(> 5 2  cm.) 252 74 80 67 29 2 2936 3 1 7 4 26'58 1T5 0 7 8

Ö sszesen 1000 227 312 319 135 17

Ö sszehason lítás cé ljábó l közö ljük  ugyanezen b eo sz tás t a  testsú ly ra a lk a lm azv a.

T estsú ly

-c |
o. K

Jó cso n to so d ás H iányos cson tosodás
Jó cso n to so d ás 

°/o-ban
H ián y o s cson tosodás 

°/o-ban
o i2

< 3 - optim ális n o rm á lis kisfokú sú lyos igen sú ly o s optim ális n o rm á lis k isfokú sú lyos igen sú lyos

N orm al alatti 
(< 3 0 0 0  gr.) 309 39 72 123 63 12 129 2 3 6 40 20‘6 2 '9

N orm ális
(3 0 0 0 -3 5 0 0 ) 434 103 146 126 55 4 23 8 3 3 6 29 127 0 9

N orm al feletti 
(> 3 0 0 0  gr.) 257 85 94 60 17 1 33 3 6 7 233 6 6 0 '4

A táb láza tbó l a  következő  ered m én y t sz ű rh e tjü k  le: 
3000 g-on alul a jól csontosodott csecsemő k kisebbségben 
vannak a hiányosan csontosodottakkal szemben. E ttő l 
kezdve többségbe jutnak, amely többség testsúly-csopor­
tonként mindig nagyobb lesz. A  kettő  viszonya súlykate­
góriák szerint bizonyos számtani szabályosságot mutat.

T eljesség k ed v é é rt ö sszehason líto ttuk  a  cson to so d ási 
a  testh o ssza l is. R öv idség és könnyebb á ttek in th e tőség  
cé ljábó l ese te in k e t 3 csoportba o sz to ttu k  ( fe ljegyzése ink ­
ben  6 csoport sze rep e l) . E zek : norm ál-hossz a la t t i ,  n o r­
m al és no rm ál-hossz fe le tti  cso p o rt.

M in t a  tes tsú lly a l, úgy  i t t  is  a  testhossz em elkedé­
sével nő  a jó cson tosodás százalékszám a és csökken  a 
h ián y o s csontosodásé. A  k é t tá b lá z a t összeh aso n lításak o r 
szem betű n ik  k é t kü löm bség. 434 a no rm ális  sú lyúak  
szám a m íg a  n o rm ális  hosszú ak é 537; norm al 
sú ly  a la t t i  309 , norm ál-hossz a la t t i  211. M ásszóval 
1 0% -ka i több n o rm á lis  hosszú csecsem ő  van, m in t n o rm á­
lis sú lyú. A  n o rm a l fe le ttiek  szám a közel egyen lő  (252 
és 257). H a a  n o rm a l a la t t ia k  és  a  no rm al-no rm al fele ttiek  
a rá n y á t  nézzük, a k k o r  ez a  tes th o sszb an  2 :8 , a  sú lyban  
3 :7 .

A  m ásik  kü lönbség  a HL so rb a n  a  % szám okban  m u­
ta tk o z ik . Az első  k é t  so r a d a ta i  közel egyeznek. P l. a 
no rm al hossz a la t t ia k  közö tt 23.7%  a norm ális cson toso ­
dás, a  no rm al-sú ly  a la tt ia k  k ö z t 23 .6% ; a sú lyos cson to ­
sodási zav ar 19 .9% , ille tve 20 .6% . E llenben a  norm al 
fe le ttiek  cso p o r tjáb a n  a tes tsú ly tá b lá za tb a n  m ag asab b ak  
a  jó  cson tosodás % -szám ai és k isebbek  a h ián y o s csonto- 
sodáséi, m in t a  hosszúság i táb láz a tb an . Vagyis míg a 
normal és normal alatti csoportokban a jó csontosodás 
egyenlő  fokban emelkedik a testsúllyal és hosszúsággal, 
addig a normal felettiekben ez inkább a testsúlylyal mutat 
szorosabb együtthaladást. In d ire c te  ez an n y it m ond, hogy 
ebben a  cso p o rtb an  a  testh o ssz  b izonyos fo k b an  e lm arad  
a  sú ly  m ögött.

v a r  az egyes testsú ly cso p o rto k b an . E ze k  eg y ü ttes létszám a 
te rm észetesen  u g y an az , m in t a h ián y o s  cson tosodásban  
szenrvedő k szám a: 461. Ebbő l 71 esik  a széli h ián y os 
cso n to so d ásra  (1 5 .4 % ) 92 a lap sze r in tire  (2 0 % ), 298 a 
v eg y esre  (64 .6% ). E ze k  az egyes tes tsú ly  k a teg ó r iák 
sz e r in t így  oszlanak  m eg :

3. táblázat.
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A h iányos 
cson tosodás

A h iányos cson - 
tosodás % -b a n

széli lap ­
szerin ti v eg y es széli la p ­

sze rin t i vegyes

< 1 5 0 0 4 1 1 2 25 25 50

15 0 1 -2 0 0 0 16 1 3 12 6 19 75

2001—2500 61 4 17 40 6 28 66

2 5 0 1 -3 0 0 0 117 15 23 79 13 20 67

3 0 0 1 -3 5 0 0 185 27 38 120 15 20 65

3 5 0 1 -4 0 0 0 64 18 7 39 28 11 61

> 4 0 0 0 14 5 3 6 36 21 43

ö sszesen  : 461 71 92 298 154 20 6 4 6

A m in t lá t ju k , tú lnyom ó a veg y es cson tosodás, ennek  
m in teg y  h arm ad a  a  lapszerin ti, egynegyed része a  széli. 
I-Ia m egfigye ljük  a  H . cso p o rttó l kezdve a  h áro m fé le  
cson tosodás száza lékszám át, az t lá t ju k , hogy  azok  egy­
m á ssa l szemben em elkednek  a  szélitő l a  v eg y es felé, 
k iv év e a VI. és V II. csoporto t, te h á t  a n o rm a lsú ly  fe ­
le t t i  csecsem ő k k a teg ó r iá it. I t t  a  lapszerin tiek  a  szé liek ­
ke l szem ben esést m u ta tn ak  (28— 11 és 36— 2 1 ). De a 
v eg y esek  i t t  is  legnagyobb százalékban; szerepelnek. 
E zek rő l tap asz ta la to m  a lap ján  a z t  m ondhatom , h o g y  a
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széli h ián y o s csontosodás több bennük, m in t a  lapszerin ti. 
Pl. ha egy  3800— 4000 g ram m o s csecsem ő n tá to n g ó  vo lt 
a  n ag y k u tacs , n y i to tt  a  nyill v a r ra t  (ed d ig  csak
széli cso n to so d ás), s a  nyíl v a r ra t  széle p u h a  volt, a 
vegyesekhez k e lle tt sorolnom . V iszon t az a lsó  k a tegó r iák ­
ban egy vegyes cson tosodási h ián y  ese tében  több  vo lt a 
lap sze rin ti elem. Ebbő l a táb láza tb ó l a  te s tsú ly  és cson­
tosodási m inő ség  közti összefüggésre vonatk o zó lag  azt 
a ta p a s z ta la to t  szű rh e tjü k  le, b o g y  normalsúlyú és nor- 
malsúly a latti csecsemő kön a lapszerinti csontosodási 
zavar többségben va\n a szélivel szemben. Mig a túlfejlett 
csecsemő kön a széli hiányos csontosodás kerrül majori­
tásba a lapszerintivel szemben. E z ped ig  a z t a  k ó rtan i 
és fe jlő d éstan i igazságo t lá tsz ik  k ife jezn i, h o g y  a széli 
h iányos cson tosodás enyhébb tü n e t, a lap sze r in ti  pedig 
sú lyosabb.

A k o p o n y a  cson tosodásáva l párhuzam osain  m egfi­
g ye ltük  az elü lső  bordavégek  v ise lkedését is. (T ud juk , 
hogy a  csecsem ő k rach itiséb en  az e lü lső  b o rd ap o rco k ol- 
vasószerüen  d u zzad tak ). M érsékelt b o rd ap o rc  duzzanato t 
oly g y a k ra n  ész le ltünk , hogy  az t nem  is v e t tü k  kóros­
nak.

4. táb lázat.
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< 1 5 0 0 4 4 — 1 0 0 — 1 3 3 í

1 5 0 1 - 2 0 0 0 1 6 11 5 6 9 3 1 6 1 0 9 7

2 0 0 1 - 2 5 0 0 8 2 6 3 1 9 7 7 2 3 2 6 5 6 5 7 2 5

2 5 0 1 — 3 0 0 0 2 0 7 1 6 6 4 1 8 0 2 0 9 7 1 1 0 1 4 7 6 0

3 0 0 1 - 3 5 0 0 4 3 4 3 6 9 6 5 8 5 1 5 2 8 3 1 5 1 3 3 3 1 0 1

3 5 0 0 — 4 0 0 0 1 9 7 1 8 0 1 7 9 1 9 1 6 7 3 5 1 5 2 4 5

> 4 0 0 0 6 0 5 9 1 9 8 ' 4 1 . 6 5 0 1 0 4 6 1 4

összesen : 1 0 0 0 8 5 2 1 4 8 8 5 2 1 T 8 6 2 5 3 7 5 7 4 7 2 5 3

Sim a és m érséke lten  duzzad t elü lső  bo rdavéget 
85 2 % -ban, o lvasószerű  d u zzan a to t 14 .8% -ban ta lá ltun k . 
H a  ezt a koponya cson tosodási száza lékszám aiva l hason­
lít ju k  össze, a z t lá t ju k , hogy  a  bo rdavégek  o lvasószerű  
d u zzan ata  e g y ü tt  h a lad  a kom oly  cson tosodási zav a rra l 
(ezer ese tre  ju t  152 kom oly cson tosodási z a v a r  és 148 
o lvasószerű  b o rd ap o rc ).

a  V I.-ban több  m in t négyszeres, a  VH .-ben p o n to san  ö t­
szörös. V égösszeg : jó  tu rg o r  ezerbő l 625, ro ssz  375. H a 
ez t a  jó l és h ián y o san  cso n to so d o ttak  a rá n y á v a l hason­
l í t ju k  össze (53 9 :4 6 1 ), az t lá t ju k , hogy 1000 csecsem ő n 
S6-ta l több jó  tu rg o r  van m in t jó  csontosodás.

Még jobb  a  rózsaszínű  b ő r  a rán y a  a  h a lv án n y a l 
szem ben. (747 :253 , k ikerek ítve 3 :1 ) . H a az egyes tes t­
sú ly cso p o rto n k én t nézzük az a rá n y t ,  ak k o r szem betű nik , 
h o g y  a ró zsasz ín ű  bő r a h a lv án n y a l szem ben m á r  a  H. 
csopo rtban  fö lén y b e  ju t, a I I I .-b a n  -s IV .-ben több m in t 
kétszerese a  ha lv án y n ak , az V -ben pon tosan  a  három ­
szorosa, a  V I. és V II.-ben több  m in t h árom szo rosa.

Ami az ú jszü lö ttek en  ész le lhető  puha-koponya 
ae tio lo g iá já t, e z t  a  még el n em  d ö n tö tt k é rd é s t illeti, 
H. Abels egy egész ú j szem pontbó l igyekszik  m egm agya­
rázn i. Ó riási an y a g o n  szerze tt ta p a sz ta la ta i a lap ján  az t 
a  h a tá ro zo tt  á l lásp o n to t fo g la l ja  el, hogy  a  koponya 
p u h asá g a  ö ssze fü g g  a  koponya-fekvéssel. A  te rh esség 
u to lsó  hete iben  a  m agzat fe je  szo ros co n tac tu sb a  kerü l 
az anya i m edencével, fő képp az  lelső szülötté, m e rt a 
p r im ip a rán  a  fe j  jóval a  szü lés e lő tt illeszked ik  be, 
m íg  m u ltip a rán  röv iddel a szü lés elő tt. A ko p o n y a szo­
ro s a n  ér in tk ez ik  a  m edencével az  anya m ozgásakor, 
h e ly ze tv á lto zásak o r s így jö n  lé t re  a localis koponya­
pu h aság , fe lté te lezve  erre  a  co n stitu tió s  ha jlam o t. 
M edence és h arán tfek v ésb en  ily en  nyom ásnak  a  koponya 
n incs kitéve, e z é r t  i t t  puha k o p o n y a  csak k ivételesen  
fo rd u l elő . A n n a k  m egfelelő en, h o g y  az első  koponya- 
fekvés a leggyako ribb , a jobb k o szo rú v a rra t sokszo rta  
többszö r van n y itv a , m in t a ba lo lda li. Abels e g y ik  fon tos 
é rv e  az ik rek  cso n to so d ásá ra  vonatkozó  ta p a sz ta la ta. 
M ivel az egy p e té jű  ik rek  u g y an azo n  ö rö k lö tt  tu la j ­
d onságga l rendelkeznek , egyazon cson tosodássa l kellene 
b írn i  ok. De Abels a z t  ta p a sz ta lta , hogy  az eg y  p e té jű  
ik re k  közül c sa k  az egy ik  m u ta to t t  koponya p u h u lást, 
az, am ely ik  koponya fekvésben született. E n n ek  endogen 
o k a  nem  lehet, c sa k  exogen, a  m edence nyom ása. H a 
p ed ig  m indkettő  m u ta t  h iányos cson tosodási, úgy  az 
egym ástó l e lté rő  jellegű . M ag y a ráz a ta  sz in tén  csak 
exogen  lehet. A  ké tp e té jű ek  közü l csak  az m u ta t  h iá­
n y o s cson tosodási, am ely ik  első nek született, (e lő bb il­
leszk ed e tt be, ta r tó sa b b a n  é r in tk e z e tt  az an y a i m eden­
cév e l) . Az ik rek  közü l a  m áso d ik n ak  szü le te tten  a  ko­
p o n y a  m indig so k k a l jobb cso n to so d ás i m u ta t, m in t az 
első n.

É rdem esnek ta r to t tu k  a n y a g u n k a t ezen ren d k ív ü l é r­
d ek es szem pontból is  m egfigyeln i.

5. táb lázat.

K oponya fekvés (963) M edence és h a rá n tfe k v é s  (37) Prim ipara (434) M ultipara (566)

jó  cso n to so d ás ; h ián y o s c so n to so d ás jó c so n to so d á s h ián y o s c so n to so d ás jó c so n to so d á s h ián y o s cso n to so d á s jó c so n to so d á s h iányos c so n to so d á s
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213 305 íj 296 132 17 14 7 13 3 — 87 132 134 69 12 140 180 175 66 5

S z á z a l é k b a n S z á z a l é k b a n

22 3 1 2  31 14 38
19 1

35 8 — 20 30 31 16 3 JL 32 31 11 0 8 8

5 3 2 %  l b ' 8 %  5 7 ° / o  8 ° /o  5 0 %  1 9 %  5 7 %  1 2 %

4 7 %  4 3 %  5 0 %  4 3 %

A m iko r a  cson tosodás és tes tsú ly  v iszo n y át v izsgá l­
tu k , nem  k e rü lte  el f ig y e lm ü n k e t a  tu rg o r  és bő rsz ín  
v izsg á la ta  sem . A  jó  tu rg o r  o lyan  tu la jd o n ság a  a  tes t­
nek , am i az  á lta lá n o s  fe jle ttség g e l e g y ü tt  szo k o tt ha ladn i. 
Az első  négy  csopo rtban  a  jó  tu rg o ru a k  k isebbségben 
vannak . Az V -ben u g rásszerű en  fe lü lm ú lják  a  rossz 
tu rg o ru a k a t, csaknem  kétszeres a szám uk (283— 151),

P u h a  koponya a  m i cso p o rto sításu n k  sz e r in t  a  sú ­
lyos és igen sú ly o s csontosodási zav a rb an  szenvedő kön 
v an  je len . F en ti összehason lító  táb láza tb ó l k itű n ik, hogy  
m íg  a  koponya fek v ésb en  puha koponya 15.8% -b a n  fo r­
du l elő , addig a  m edence és h arán tfek v ésb en  csa k  8 %- 
ban , fe le  olyan a rán y b an . U tó b iak o n  igen sú lyos cson­
to so d ás i zavar n in c s  is. A da ta ink  h a tá ro z o tta n  tá m og a t­
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já k  Abels fe lfo g ásá t. A  jó l cso n to so d o ttak  (53 és 57% ) 
m á r  csak  k is fo k b an  m u ta tn a k  e lté ré s t a  koponyafekvé- 
süek  [h á trán y ára  és a  m edence v ag y  h a rán tfek v é sü ek  
ja v á ra . A  h ián y o san  cso n tosodo ttak  sz in tén  csa k  4% 
kü lönbséggel szerepe lnek  a  m edence és h arán tfek v ésüek  
ja v á ra . (47 és 4 3 % ).

H a a p rim i és m u lt ip a rá k a t h aso n lít ju k  össze, azt 
lá t ju k , hogy a  m u ltip a rák  jobb cso n to so d ási m u ta tn ak  
fel. A  kom oly cson tosodási zav a r p r im ip a rá k  ese tén  19% , 
a  m u ltip a rák  ese tében  ped ig  12% . A  jó l és h ián y o san 
cso n tosodo ttak  a rá n y a :  p r im ip arák  50:50, m u ltip a rák 
5 7 :43. E zek a  szám ok tám o g a tják  Abels fe lfo g ásá t, de 
csak  b izonyos fok b an .

gyes fekvásű ek. A  IX . szám útó l az e lső  és koponya fe k ­
vésben szü le te tt ro ssz  cson tosodást m u ta t  a  m ásod ik 
és fá rfek v ésb en  sz ü le te tte l szemben, am ely  csak k isfo k é  
cson tosodási h ián y b an  szenved. E llen b en  a  X. és X I. 
szám úak  azonos cson tosodási fokban  vannak , d a c á ra  
a vegyes fekvésnek. Á ttek in tv e  a  táb láz a to t, az t m ond ­
h a tju k , hogy  Abels fe lfogásáva l csak  a  III., IV ., és IX . 
eset h a la d  párhuzam osan-.

Abels fe lfogása röv iden  ez: p u h a  koponya a  cson to - 
sodás b izonyos a lk a t i  csökken t q u a l i tá sa  m e lle tt és 
koponyafekvésben jö n  lé tre  az an y a i m edence e llen n yo ­
m ása következtében. T ap a sz ta la ta in k  a lap já n  m i is  el is ­
m erjü k , hogy  b izonyos fokban  az exogen tényező nek van

6. táb láza t. (Ikrek.)

Ik rek  nem e 
N aplószám

H ány
peté jüek

Fekvés 
az I. szül.-kor

F ekvés 
a  II.szü l.-kor

C sontosodás 
az  I. szü léskor

C so n to so d ás 
a II. sz ü lésk o r

J E G Y Z E T

I. 2 leány 
2 1 5 -1 9 í 1. Kpf. 11. Kpf. K isfokban h iányos K isfokban h iányos

11. fi—1 
6 9 6 -9 7 2 1. Kpf. 11. Kpf. N orm ális N orm ális

III. 2 fiú
7 0 2 -0 3 2 1 Kpf. 11. Kpf. Súlyosan h iányos N orm ális •

IV. fi—1 
7 8 6 -8 7 2 1. Kpf. 11. Kpf. K isfokban h ián y o s O ptim á lis

V. fi—1 
1 5 1 -5 2 2 farf. farf. Súlyosan h iányos Súlyosan h ián y o s K oraszü lö ttek

VI. fi—1 
3 7 3 -  74 2 farf. farf. O ptim ális N orm ális

VII. 2 leány 
5 7 1 -7 2 1 farf, farf. K isfokban h ián y o s K isfokban h ián y o s

V ili. 2 fiú
6 2 4 -2 5 2 farf. farf. O ptim ális O p tim á lis K oraszü lö ttek

IX. fi—1 
23—24 2 Kpf. farf. Súlyosan h ián y o s K isfokban h iányos

X. 2 leány  
7 2 1 -2 2 2 Kpf. farf. N orm ális N orm ális

XI. fi—1 
7 4 6 -4 7 2 .arf. Kpf. K isfokban h iányos K isfokban h iányos

XII. 3 fiú 
4 8 9 - 9 0 - 9 1 1 Kpf. farf. K isfokban h ián y o s K isfokban h iányos

A  III. iker h a rá n t f -ben szü le te tt és 
c so n to so d á sa  k isfokban h ián y o s

H árom  ese tb en  szerepelnek egy p e té jű  ik rek . Az 
első  p á r  m indegy ike koponyafekvésben szü le te tt és cson- 
to so d ásu k  k is fokú  z a v a r t  m u ta t. A  m ásod ik  egy  p e té jű  
ese tb en  (V II. sz.) m in d k e ttő  fa rfek v ésb en  jö t t  a v ilá g ra  és 
k is fo k ú  cson tosodási z a v a r t  m u ta to tt .  A  h a rm ad ik  egy 
p e té jű  esetünk  h á rm a s  iker, koponya, m edence és 
h arán tfek v ésb en , m indegy ikben  k is fo k ú  a  cson tosodási 
zav ar. T eh á t eg y ik  ese tben  sincs cson tosodási kü lönbség  
az első  és m ásod iknak  szü le te tt, i l le tv e  h a rm a d ik n ak  
szü le te tt  közö tt, de n incs kü lönbség a  koponya, m edence 
és h a rán tfek v é sű  ik e rte s tv é rek  közt sem . Abels ta p a s z ta ­
la ta iv a l  ez nem  egyezik.

A  többi k ilenc ik e rp á r  k é t p e té jű , Fekivés sze­
r in t  c so p o rto s íto ttam  ő ket. A II., IH . és IV . kopo­
n y a  fekvésben szü le ttek  és az u tóbb i k é t ese tben  lénye­
ges kü lönbség v an  a  cson tosodásban  a  m áso d ik n ak  szü­
le te t te k  jav á ra , a  n ,  szám úak  eg y fo rm án  jó l cso n to so ­
d o ttak , am i Abels észleléseivel m egegyezik . Az V ., VI., 
V II. és V m . ik e rp á r  fa rfekvésű ek , kü lönbség  az [első nek 
és m ásod iknak  szü le te ttek  közö tt n incs. A  V I. szám ún  
o p tim á lis  és n o rm á lis  cson tosodás van , de ez eg y ik  sem 
cson tosodási zav a r. Az V.-ien fa r fek v é s  ellenére súlyos 
cson tosodási z a v a r  v an  m indkettő n . K öve tkeznek  a  ve-

szerepe, de a fo n to sab b  tényező nek az endogént, a  con- 
s t i tu t ió s  h a jlam o t ta r t ju k .

N e m  m u la s z th a to m  e l, h o g y  e z e n  a  h e ly e n  is  h á lá s  k ö­
s z ö n e té t  m o n d ja k  N á d o r y  B é la  d r . é s  B ú d  G y ö r g y  d r . f ő ­
o rv o s  u r a k n a k  a z o n  jó in d u la tú  tá m o g a tá s u k é r t ,  a m e l ly e l  
s z ü lé s z e t i  o s z tá ly a ik o n  a  c s e o s e m ő -a n y a g o t v i z s g á lat r a  á t ­
e n g e d n i s z iv e se k  v o l ta k .

I r o d a lo m :  A b e ls : Z s c h r .  f. K h k . 50. k . —  K a s s o w i t z : J b .  
f. K h k . 76— 77. k . —  P f a u n d le r— S c h lo s s m a n n :: H b . f .  K h k .
I . k .  (H o c h s in g e r ) . —  v .  R e u s s : D ie  K r a n k h e i te n  d e r  N e u g e ­
b o re n e n . —  W ie la n d : J b .  f . K h k . 67. k .

K ia d v á n y a in k a t o lc só n  k ap ják  m e g  e lő f ize tő in k  a z  ö s s z e g  
e lő z e te s  b e k ü ld é s e  u tá n .  S o ó s  A la d á r : E tr e n d i  e lő í rá s o k  I I I .  
k ia d á s ,  5 P  h e ly e t t  4  P ;  H o r v á th  B o ld i z s á r: A  g y a k o r ló  o rv o s  
o r th o p a e d iá ja  230 o ld a l , 110 á b r a  5 P ;  K u n s z t  J á n o s : A  m a i  
M a g y a r o r s z á g  á s v á n y v iz e i ,  f ü rd ő i  és ü d ü lő h e ly e i 215 o ld a l , 
6 .50 P  h e ly e t t  5 .50 P .  V á sz o n b a  k ö tv e  8  P  h e ly e t t  7  P ;  
I s s e k u t z  B é la : G y ó g y s z e r re n d e lé s  8  P  h e ly e t t  6  P ;  R ie g le , 
G u s z tá v : K ö z e g é s z s é g ta n  é s  a  j á r v á n y ta n  ta n k ö n y v e  25  P  
h e ly e t t  5 .70  P ;  O r s ó s  F e r e n c : K ó rb o n c o lá s  vég
d a l 2 .50  P  h e ly e t t  2 P ;  K r e p u s k a  I s t v á n : _ __
tá l y o g o k  k ó r  és  g y ó g y ta n a  4 P .  —  A  b e f i z e te k  lá p  íh áS u l já n
o rr o r if in A f t ' v n n / I n l f n t ó c ó i "  l r Ä v i i i l r  f n l t i í  n  t  o t n  1a z  ö s s z e g  r e n d e l te té s é t  k é r j ü k  f e l tü n te tn i . n . co

* . 3 * 3  A 3
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A  F e r e n c  J ó z s e f  T u d .-E g y e te m  b e lg y ó g y á s z a t i  k l i n ik ájá n a k  

k ö z le m é n y e  ( ig a z g a tó :  K u s z n y á k  I s tv á n  n y .  r .  t a n á r ).

A húgysav új térfogatos mikro- 
m eghatározása vizeletben é s  vérben.

í r t á k :  Rusznyák István dr. és Hatz Ella dr.

A k lin ik a i g y ak o r la tb an  rég ó ta  ism ere tesek  g ra v i­
m etr iás, t i t r im e tr iá s  és k o lo r im e tr iás  h ú g y sav  m eg ha tá ­
rozási m ódszerek . Míg a  rég ibb  e l já ráso k  nagyobb  anyag- 
m enny iségekke l do lgoztak, add ig  az ú jab b  m ódszerek  —  
m ik ro m eg h atáro záso k  m eg terem téséve l —  s ik e rre l o ldot­
tá k  m eg a  v é r  h ú g y sav ta r ta lm á n ak  m e g h a tá ro zá sá t is. 
E zek  a  t i t r im e tr iá s  és k o lo r im e tr iás  m ik ro m eg h a tá rozá ­
sok, am elyek  közül p o n to sság  tek in te téb en  a  k o lo rimetr iás 
m ódszerek  v á ln a k  ki, a  k lin ik a i g y ak o r la tb an  csak h am ar 
e lte r jed tek . A z a  tap a sz ta la tu n k  azonban, h o g y  a  kolo­
r im e tr iás  m egfigy lések  á lta lá b a n  nehezen m en tes íth ető k  
sub jec tiv  e re d e tű  h ibák tó l, a r ra  k é sz te te t t  bennünket, 
hogy kolorimetriás mérésnek alávetett oldat színes com- 
ponensének concentratióját titr im etrikus úton határozzuk 
meg. S ik e rü lt  egy  o lyan té r fo g a to s  m ó d szert ta lá lnunk ,

■  am elyben a  fe n te m líte tt  színes compomsns elszín telened ik , 
te h á t  a  sz ínvá ltozás o lyan  ch a ra k te rű , m in t a  jodometriá- 
ban. E  m ódszer p on tosság  tek in te téb en  a  k o lo rim etr iás 
m ódszerekkel eg y en ran g ú ; segítségével a  h ú g y sav  0.01 
m g p o n to sság ig  a legnagyobb b iz to n ság g a l m eg h a tá ro z­
ható .

M in t ism ere tes1) a  h ú g y sav  k o lo r im e tr iás  m eg h a tá ­
rozása a  h ú g y sav n ak  azon tu la jd o n ság án  a lapsz ik , hogy 
a  p h o spho rw o lfram sav  o ldatbó l —  red u c tiv  b eh a tás  ré­
vén —  in ten s iv  kék színű  reduetiós te rm é k e t létesít. 
E  kék  színű  vegyü le t chem ia i szerkezetére  vonatkozólag  
az iro d a lo m b an  ad a to t nem  ta lá lu n k . M inden valószínű ­
ség sze rin t an a lo g  a phosphor-m o lybdensavbó l bizonyos 
o rg an ik u s  an yagok  h a tá s á ra  képző dő  M02O5.3M 0O3XH2O 
összeté te lű  veg y ü le tte l,3 te h á t  összeté te le W2O5.3WO3XH2O 
fo rm u láv a l fe jezh ető  k i. M indenesetre  k étség te len  
az, hogy  e  kék  színű  v eg y ü le t a  w o lfram  egy  a la ­
csonyabb oxyd ja , m ely o x y d a tiv  b e h a tá ssa l a  szín telen  
m agasabb  oxyddá (W O3) a lak íth a tó  v issza. V izes o ldatok ­
ban  te rm észe tesen  m egfelelő  h y d ra t fo rm u lák ró l, vagy is 
w o lfram  sav ak ró l van szó. Az oxydatiós fo ly a m a t reactio  
schem á ja  a  következő képen ad h a tó  m eg:

2W 205.3W 03 +  02 =  lOWOs

E ljá rá su n k b a n  ezt az o x y d a tió t K 3 [F e(C N )e ] ol­
d a tta l  végez tük . A  K s lF e lC N je l lúg o s közegben 
K 4 [F e(C N )e ]-á  tö rtén ő  á ta la k u lá s  közben 1 aequ iva lens 
oxygen t ad  le :

2K3[F e (C N )e] +  2KOH =  2K 4[Fe(C N )el +  H2O +  O

E bbő l következ ik , h o g y  1 mol. W2O5.3W O3 aequ iva­
lens 2 m ól K 3 [F e(C N )e]-a l. H a tu d n án k  az t, hogy  egy 
mól h ú g y sav , hány  m ól W2O5.3WO.i-t lé tes ít, ak k o r a  
fe n t v ázo lt reactio -egyen le tek  a lap ján  az 1 m ól húgysav - 
val aequ iva lens K 3 [F e(C N )e] m en n y iség é t m inden n e­
hézség né lk ü l k iszám íth a tn án k . M in thogy azo n b an  em lí­
te t t  a d a t n em  áll rendelkezésünk re (a  h ú g y sav  és phos- 
phorw o lf rá m á t közö tt le já tszódó  reac tio  m echan ism usa 
ug y an is  ed d ig  m ég fe lde ríte tlen ') a  szám ítás  a la p ját  ké­
pező  fa c to r  é r ték e  csak is ú g y  szám íth a tó  k i, h a  t isz ta  
h u g y sav -ó ld a to k k a l készü lt ana lys isek  a d a ta i ra  tám asz­
kodunk. E  szám ításm ód nem  je len ti azt, h o g y  i t t  pusztán  
ú g ynevezett em p ir ik u s fa c to r  m eg á llap ításá ró l van  szó, 
m e rt m in t lá tn i  fog juk , a  reductióban  e lh asz n á lt  húgysav  
és az o x y d a tió t végző  K stFe^C N )« ] m enny isége közö tt

sz igorú  stoech io m etrik u s a rá n y  á ll fenn. Az elő bb mondot­
ta k a t  a  fa c to r  k iszám ításán ak  m o st ism erte ten d ő  m ódja 
m ég  jobban  m eg v ilág ítja . T eg y ü k  fel, hogy  eg y  mól 
hú g y sav  egy  m ól \y2O3.3W O3-t lé tesít. E z  esetben  
168.04 g r  (azaz  1 g r  m ó l) h ú g y sav  2 l i te r  m o l/1  
K 3 [F e(C N )e] o ld a tta l  lenne aqu iva lens, 1 ccm  m o l/100  
K .-ifFe(CN)a] o ld a t te h á t 0.8402 m g h ú g y sav n ak  felelne 
m eg. T iszta h ú g y sav o ld a to k k a l különböző  concen tra tió b an  
v ég zett m eg h a tá ro záso k  azonban  ahhoz az eredm ényhez ve­
ze ttek , hogy a  fe n t i  eg yenértékszám  a lka lm azása esetén  a  
ta lá l t  búgysajvm ennyiségek a  b e m é r t húgysavm enny iségek - 
nek  pon tosan  a  h á ro m szo ro sá t tesz ik  ki. E  k ísé r le t i tén y ­
bő l ny ilvánva lóan  következik , hogy  a  helyes eg y en érték ­
szám  a  fe n ti fe lté te lesen  e lfo g a d o tt eg y en érték számn ak  
a  harm adrésze, azaz 0.2800. K özelfekvő  g o n d o la t ezekbő l 
a  k ísérle ti eredm ényekbő l a  h ú g y sav  és p h ospho rw o lfram ­
sav  közö tt le já tszó d ó  reactio  com ponensei k ö zö tt fennálló  
s toech iom etrikus v iszonyra következ te tn i. E r re  a  k érdés­
re  k é tsége t k izá ró  b izonyságga l csak is ak k o r fe le lhe tü n k , 
h a  a  reduetiós te rm ék  szerkezetéü l a  W2O5.3W O3 fo r­
m u lával k ife jezésre  ju t ta to t t  sze rkezete t fo g a d ju k  el. Ez 
ese tben  ny ilvánva ló , hogy eg y  m ól húgysav  h á ro m  mól 
W 205.3W 03-at lé tes ít.

F en ti re ac t ió k  ism eretéinek b irto k áb an  m ódszerünk  
lényege a  következő képen fo g la lh a tó  össze: A  v izeletbő l 
és vérbő l a  h ú g y sav  m egfe le lő  levá lasztás ú t já n , ille­
tő leg  m egfelelő  feh é r jem en tes ítés  u tá n  n y e r t h ú g y sav  ol­
dathoz N a(C N ) és Na2CŰ 3 je len lé tében  phosphorw o lfram - 
sav -o lda to t ad u n k . Az e l já rás  e lső  része te h á t  k ö v eti a  Fo- 
lin  és Wu, Folin és Benedict3) s tb . á lta l k ido lgozo tt kolo­
r im e tr iás  e l já rá s  elő készítő  fo ly am a tá t. A red u c tió te r ­
m éktő l kék re  színező dött o ld a to t lúg ho zzáad ása u tán  
m ol/100, i l le tő leg  m ol/200 K 3 [F e(C N )e] o ld a tta l  elszín­
te lenedésig  t i t rá lu n k .

Kísérleti rész.

Szükséges reagensek.

1. Ezüstlactat reagens4) 25 g  e z ü s tla c tá to t 25 ccm 
te js a v a t és 25 ccm  10% -os N aO H -o ldato t 450 ccm  vízben 
oldunk.

2. Natriumcyanid oldat5) 50  g  N aC N -t 700 ccm  víz­
ben  oldunk, m a jd  300 g  ca rb am id  hozzáadása u tá n  az ol­
d a to t  4— 5 p e rc ig  5 g C aO -dal rázzuk. Az o ld a t szű rése 
u tá n  d in a tr iu m h y d ro p h o sp h a tta l lev á lasz tju k  a  fö lös 
CaO H -t, m ajd  az o ld a to t ú j ra  szű rjük .

3. 20%-os Na-zCOi-oldat (2  h e ten k én t f r is se n  készí­
ten d ő ).

If. Natriumphosphorwolf rám át oldat5) 100 g  n a tr iu m - 
w o líram a to t 200 ccm  vízben o ld u n k  és az o ld a th o z  h űtés 
és rázo g atás közben  20 ccm 8 5 % -s p h o sp h o rsav a t adunk. 
Az o ldatba 20 p e rc ig  lassú  á ra m b a n  H2S-t vezetünk , m a jd  
ú j r a  10 ccm  p h o sp h o rsav a t v iszü n k  be. A  csapadékos ol­
d a to t  szű rjü k , az  első  40 ccm -ny i szüredéket ú j r a  vissza­
ö n tjü k  a  szű rő be. A  tisz ta  szü redékhez 300 ccm  alkoho lt 
adunk , ezzel v á lasz tó  tö lcsérb en  a laposan  összerázzuk, 
m a jd  röv id  id e ig  ta r tó  á llás  u tá n  az alsó fo ly ad é k ré te ­
g e t 500-as lom b ikba b o csá tju k  le  s té r fo g a tá t  v ízzel 300 
ccm -re eg ész ítjü k  k i. Az o ld a to t  a  H2S elű zése céljábó l 
röv id  ideig  fo r ra l ju k  (kém lés a  gő ztérben  ó lom ace tátos 
p a p ír ra l) ,  ú j r a  20 ccm p h o sp h o rsav a t v iszünk  be, m ajd  
v isszafo lyóhű tő n  eg y  ó rá ig  en y h é n  fo rra l ju k . A z íg y n y e r t 
zöldszínű  o ld a to t  p á r  csepp b róm m al e lsz ín te len ítjük  és 
a  b rom  fe les leg ét ú jra tű zésse l elű zzük. 12 g  l ith ium car- 
b o n a to t 150 ccm  vízbe v iszü n k  és az elegyhez 20 ccm 
p h o sp h o rsav a t ad u n k . A  CO2 k ifő zése u tá n  a  képző dö tt 
l i th iu m p h o sp h a t o ld a to t le h ű tjü k , m a jd  az elő bb n y er t 
p h o spho rw o lfram sav  o ldathoz ad ju k . Az o ld a to t 1 l i te r ­
re  egészítjük  k i.
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5. 10%-os NaOH oldat.

6. mol/100 és mol/200 Ks\Fe(CN/e ]  oldat. 3.292, il­
lető leg 1.646 g  p ro  an a l. K 3 ÍF e(C N )6 ]-t 1 1-es m érőlom ­
b ikban  v ízben  oldunk és a  lom bikot p o n to san  a je lig tö l t ­
jü k  fel. A m enny iben m egb ízható  t is z ta s á g ú  p ra e p a ra tu m  
nem  áll rendelkezésünk re, célszerű  a  következő  m ódon e l­
já rn i :  16.46 g  K 3 [F e(C N )a ]-t vízben p o n to san  500 ccm- 
re o ldunk  (m érő lom b ik ). E z  az o ldat m o l/10 -os o ld a tn ak  
felel m eg, m elybő l p o n to s  tíz-, ille tő leg  húszszoros h íg í­
tássa l (p ip e tta  és m érő lom bik ) m o l/1 0 0 , ille tő leg  mó l/ 
200 o ld a to t készítünk . Az o ldat fa c to rá t  a  következő ké­
pen h a tá ro zzu k  m eg :7) 20 ccm m o l/1 0 0  o ld a to t 100-as 
m érő lom bikba v iszünk, K OH -dal e rő sen  m eg lúgosítjuk , 
felfő zzük, m a jd  ad d ig  ad u n k  hozzá f r is s e n  készü lt, tö ­
m ény FeSO s-o ldato t, m íg  a  csapadék m eg feketed ik . L e­
hű tés u tá n  a  lom biko t je l ig  tö ltjük  fe l. A  csapadékos o l­
d a to t szá raz  szű rő n á t  szá raz  p o h árb a  szű r jü k  és a  szü- 
redék  50 ccm -ét k én sav v a l tö rténő  e rő s  sav an y ítás  utá n  
p o n to san  b e á llí to tt n /1 0  K M nC h-o ldattal t i trá l ju k . A  fo ­
g y asz to tt  KMnO-i ccm -ek szám a o sz tv a  10-zel a d ja  a 
K 3 [F a(C N )6 ] fa c to rá t , v ag y is  e szám m al a húgysav  m eg ­
h a tá ro zása k o r  e l fo g y a sz to tt m ol/100 K 3 [F e(C N )e] o ldat 
ccm -einek szám át m in d en k o r mag k e ll  szoroznunk.

A vér fehérjementesítéséhez szükséges oldatok.

7. 10%-os NaiWOi,2HiO oldat.

8. 2 /3  n H-iSOi oldat. K észítése cé ljábó l 35 g  conc. 
pu riss. H-iSOi-t vízzel 1000 ccm-re h íg ítu n k .

Meghatározás vizeletben. 1 ccm v ize le te t c e n tr i fu g a ­
cső be v isszü k  és 3 ccm vízzel fe lh íg ítju k , m a jd  6 ccm  ezüst- 
la c ta t-o ld a to t (1 ) ad u n k  hozzá. P á r  p e rcn y i sö té tb en  tö r ­
tén ő  á l lás  u tá n  a  csap ad ék o s o ld a to t cen tr i fu g á lju k. T a ­
nácsos cen tr i fu g á lás  u tá n  p á r  csepp ezüstlac ta /t-o ld a t hoz­
záad ásáv a l m eggyő ző dni arró l, h o g y  a  húgysav  egész 
m enny isége levált-e. H a  ilyenkor c sa p ad ék  keletkeznék , 
úgy  kevés ez ü s tla c ta t hozzáadása u tá n  a  o en tr ifu g á lás t 
m eg ism éte ljük . C en tr ifu g á lás  u tán  az o ld a t t is z tá ját  óva­
to san  lesz ivornyázzuk  és a  csap ad ék o t 7%  ccm N aC N - 
o ld a tb an  (2 ) ü v eg b o tta l tö rténő  k ev e rés  közben o ld juk . 
A cen tr i fu g acső  szé lé t k ívü lrő l v ék o n y an  bezsírozzuk és 
ta r ta lm á t  100-as m érő lom bikba ö n tjü k . E zu tán  a  c e n tr i ­
fu g acsö v e t 2 X 5  ccm  20% -os NaaCOs o ld a tta l (3 ) , m a jd 
5 ccm  d es ti l lá lt  v ízzel k iöb lítjük  és m ég  3 ccm Na2CC>3-t 
adunk  a  m érő lom bikba. A  NaaCCh m enny isége p o n to san  
b e ta r tan d ó , m ert a  k e le tkező  red u c tió s term ék  m ennyisé­
ge a  NasCOs m enny iségével bizonyos összefüggésben  van. 
V égül 5 ccm  p h o sp h o rw o lfram sav -o ld a to t (4) v iszü n k  a 
m érő lom bikba és az o ld a to t 20 p e rc ig  á lln i h ag y ju k . Á l­
lás u tá n  a  lom bikot je l ig  tö ltjük , öszerázzuk , az oldatbó l 
50 ccm -t k ip ip ie ttázunk és 15 ccm 1 0 % -os N aO H -t (5 ) 
adunk  hozzá. A lú g  hozzáadása u tá n  azonnal t i t r á lu n k  
m o l/100  K 3 ÍF e(C N )e]-a l.

Meghatározás vérben. A h ú g y sav  m eg h a tá ro zásá ra  
szolgáló vérszü redék  nyerésére a Folin8) á lta l m eg ad o tt 
m ódszert haszn á ltu k . Az e ljá rás lén y eg e abban áll, hogy 
a lv ad ásg á tló u l l i th iu m o x a lá to t h aszn á lu n k , m elynek  elő ­
á l l í tá s á ra  szám íto tt m enny iségű  l i th iu m c a rb o n á to t és 
o x a lsav a t hozunk össze és az o ld a to t bepáro ljuk . Az így 
n y e r t l i th iu m o x a lá tb ó l 50-es lom b ikba kb. 6 m g -t m é­
rü n k  és vénából kb. 6 ccm  v ért en g ed ü n k  rá . A  lom bik  
ta r ta lm á t  a laposan  összerázzuk és be lő le  5 ccm v é r t 100 
ccm-es lom bikba p ip e ttázu n k . A v é r t  35 ccm vízzel haem o- 
lyzá ljuk , 5 ccm 1 0% -os n a tn iu m w o lfram a to t ad u n k  hozzá 
és egy  b ü re ttá b ó l 5 ccm  2 /3  n H2SO-i-t csep eg te tü n k  bele, 
m iközben a  fo lyadéko t erő sen rázzuk. A  lom biko t 5 p erc ­
nyi á llás  u tá n  vízzel je l ig  fe ltö ltjük , m a jd  az o lda to t szá­
raz  szű rő n  á t  száraz edénybe szű r jü k . A  t isz ta  fo lyad ék ­
ból 50 ccm -t 100 ccm -es száraz m érő lom b ikba p ip e ttá­
zunk, 7i/2 ccm N aC N -o ldato t (2 ), 15 ccm Na2CÜ3 (3 ) és

5 ccm n a tr iu m w o lf ra m a to t (4 ) adunk  hozzá. 20 percnyi 
á llás u tá n  a  lom biko t v ízzel je lig  tö lt jü k , 50 ccm -t k ip i- 
pe ttázu n k  belő le és 15 ccm  10% -os N aO H -al m eg lúgosít­
ju k  és azonnal t i t r á l ju k  m o l/200  K 3 [F e(C N )e l-a l.

A számítás menete, a) Vizelet esetén a  következő  
fo rm u la  sz e r in t szám ítu n k :

h ú g y sav  m g/100  ccm  v ize le t =  200 a. f. 0.28,

hol „ a “ egyen lő  a fo g y a sz to tt  m o l/100  K 3[Fe(C N )e] 
ccm -einek szám a, —  „ f “ egyen lő  a  K 3 [F e(C N )e l fac to rá- 
val.

b) Vér esetén a következő  fo rm u la  a d ja  m eg  a szá­
m ítás a la p já t :

h ú g y sav  m g /100  ccm  v é r =  80 a. f. 0.14,

hol a  h e tü k  je len tése u g y an az , m in t az elő bbi esetben, az­
zal a  kü lönbséggel, hogy  „ a “ m o st m o l/200  K 3[Fe(C N )o ] 
o ldat ccm -einek szám át je len ti.

E l já rá s u n k a t  m in d en ek e lő tt p ro  ana l, húgysavbó l 
készü lt po n to s tö rzso ld a to k k a l p ró b á ltu k  k i. A  húgysav  
t is z t í tá sá t  m agunk  v égez tük  és pedig o ly  m ódon, hogy 
egy Merck-féle p ra e p a ra tu m o t h íg  N aO H -ban oldva pu ­
riss. h íg  H O l-el csap tu n k  k i ;  az e l já rás  m eg ism étlése u tá n  
n y ert h ú g y sav a t Büchner tö lcséren  sósavm entessé m os­
tuk , m a jd  vízbő l á tk r is tá ly o s íto ttu k . V ízzel és alkohollal 
tö rtén ő  m o sás u tá n  a  n y e r t  te rm ék e t C aC k  fe le t t  va- 
cuum ban k iszá r íto ttu k .

A  tö rzso ld a to k o n  v é g z e tt m eg h a tá ro záso k o n  kívül k ü ­
lönféle v é r  és v ize le tp róbáknak  is m eg h a tá ro z tu k  a húgy- 
s a v ta r ta lm á t. Az ism ert h ú g y sav - ta r ta lm ú  vérhez, vagy  
v izelethez m eg h a tá ro zo tt m enny iségű  h ú g y sa v a t m értünk  
és a  m eg h a tá ro zá st ú jb ó l e lvégeztük. C élszerű  a r ra  tö re ­
kedni, h o g y  a  m eg h a tá ro zásn ak  a lá v e te tt  o ld a t húgysav- 
ta r ta lm a  o lyan  h a tá ro k  k ö zö tt legyen, m in t a  ko lo rim etr iás 
e l já ráso k b an  szokott, azaz 0.1— 2 mg-ig.

I. táb láza t.
Remért 0.01 
%-os húgy- 

savoldat 
ccm.

K3 [Fe (CN)6] 
oldal ccm.

Talall húgy­
sav mg.

Számítolt 
húgysav mg.

Eltérés
mg.

4 1.44 m /100 0.403 0.400 +  0.003

8 2.86 „ 0.801 0.800 +  0.001

5 1.80 „ 0.504 0.500 +  0.004

5 1.78 „ 0.500 0.500 0.000

10 3.60 „ 1.008 1.000 +  0.008

10 3.53 „ 0.990 1.000 —  0.010

10 3.63 „ 1.017 1.000 +  0.017

15 5.29 „ 1.480 1.500 —  0.020

15 5.40 „ 1.512 1.500 +  0.003

1 0.71 m,/200 0.099 0.100 —  0.001

1 0.72 „ 0.100 0.100 0.000

2 1.44 „ 0.201 0.200 +  0.001

2 1.46 „ 0.204 0.200 +  0.004

2 1.40 „ 0.196 0.200 —  0.004

3 2.20 „ 0.308 0.300 +  0.008

3 2.10 „ 0.294 0.300 —  0.003

3 2.18 „ 0.305 0.300 +  0.005

4 2.92 „ 0.408 0.400 +  0.008

4 2.98 „ 0.417 0.400 +  0.017
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A nyag

1 ccm  vizelet 

1 ccm  v izelet 

1 ccm  v izelet

K3 [Fa (CN)J
ccm .

2.44 m /100 

2.46 „

2.33 „

II . táb lázat.

I. Talált 
húgysav  mg.

0.684

0.688
0.652

P a ra lle l p ró b á b a  
b ev itt húgysav  

m g.

0.200

0.200

0.200

Ka [F e(C N )0] 
ccm .

3.12 m /1 0 0  

3.20 „

3.04 „

II. T a lá l t  Szám ított
húgysav  mg. húgysav mg.

0.874 0.884

0.890 0.888

0.851 0.852

Eltérés
mg.

—  0.010 

+ 0.002 

— 0.001

1.25 ccm  v é r* *) 0.625 m /200 0.0875 0.025 0.80 m /2 0 0 0.1120 0.1125

1.25 ccm  vér*) 0.33 „ 0.0462 0.025 0.53 „ 0.0742 0.0712

1.25 ccm  vér*) 0.56 „ 0.0784 0.025 0.92 „ 0.1288 0.1284

—  0.0005 

+  0.003 

+  0.0004

M i n t  a  f e n t i  t á b l á z a t o k b ó l  l á t h a t ó ,  e l j á r á s u n k k a l  el ­

é r h e t ő  e r e d m é n y e k  a  s z á m í t o t t  é r t é k k e l  ig e n  j ó  m e g eg y e ­

z é s t  m u t a t n a k  é s  a  h ú g y s a v  m e n n y i s é g e  m ó d s z e r ü n k k e l 

0 . 0 1  m g  p o n t o s s á g i g  m e g h a t á r o z h a t ó .

I r o d a lo m :  1. F o lin é s  Ww: J o u r n .  o f  b io i C h c m . 1919. 
38. 4 5 9 .; Folin:  L a b o r  M a n u a l  o f B io l. G h e m . N e w -Y o rk  1925. 
217. o . —  2. F . E p h ra im : A n o rg . C h e m ie , D re sd e n  u . L e ip ­
z ig  1929 . 413. o. —  3. H . R em y: L e h r b u c h  d e r  a n o rg . C h e m ie , 
L e ip z ig  1931. 2 k . 121 . o . —  If. F o lin  é s  W u. 1. c. —  5—6. 
F olin :  J .  o f. b io l. C herni. 1930. 8 6 . 179 . —  7. Treadivell: 
A n a ly t i s c h e  C h em ie  I I .  450. —

A  s z ü lé s z e t i  ü g y e k  m in is te r i  b iz to s s á g á n a k  (m in is ter i  b iz to s :  
T a u f f e r  V i lm o s  n y u g . n y .  r . t a n á r )  é s  a  P á z m á n y  P é te r  T u d .-  
E g y e te m  I .  n ő i k l i n i k á j á n a k  ( ig a z g a tó :  F r ig y e s i  J ó zs e f  n y . 

r .  t a n á r )  k ö z le m é n y e .

Adatok a m éhenkívüli terhesség 
kérdéséhez,

k ü lö n ö s  te k in te tte l B u d a p e s t s z é k e s fő v á ro s  1931. évi 
an y a g á ra .*

I r t a :  Kiss József dr.
i

A z u tóbb i idő ben m eg je len t s ta t is t ik á k  sze rin t a  m é­
henk ív ü li te rh es ese tek  szám a az évek  fo lyam án á llandó  
sza p o ro d ás t m u ta t. Tóth a  T <w //er-k lin ika an y ag a  a lap ­
ján  m á r  1905-ben fe lh ív ta  e rre  a  k ö rü lm én y re  a  f ig ye l­
m et, a m it  ő  ak k o r a  kórism ézés töké le tesedéséve l h ozo tt 
összefüggésbe. Az a z ó ta  m egjelen t közlem énylek (Sidorov, 
Urdan, Graefe, Tóth, Testa Matteo, Liebe, Kovács Ferenc, 
Rübsamen, Schmidthals, Engelmann, Parssamov s tb .)  
azonban  m á r  az t m u ta t já k , hogy az ek to p iás te rh esség ek  
szám a ab so lu t é r te lem b en  is  növekedő ben  vám. E g y ed ül 
Fr. Vossa igyeksz ik  m egcáfo ln i ez t a  m ilánó i k lin ika  a n y a ­
ga a lap já n .

m észetes, h o g y  egy miagy v á ro s  összes m éhenk ívü li te r ­
hes ese te inek  összegyű jtése és a g y ak o r iság  szem pontja  
sze rin ti cso p o r to s ítása  jo b b an  m eg fo g ja  köze líten i a  v a ­
lóságot, a m ié r t is  B u d ap est m éhenkívü li te rh e s  ese te it a  
nő i, sebészeti k lin ikák , bábaképezde, közkórházak , a  fő ­
váro s köz- és m agán -gyógy in tézete i any ag áb ó l összegyű jt­
ve ig y ek ez tü n k  ilyen szem pon tok  sze rin t csoportostam i, 
anná l is  inkább , m ivel Ostrcil b rünn i s ta t is t ik á já t  leszá­
m ítva, e rre  vonatkozó lag  az  irodalom ban n em  ta lá lh ató k  
közlések.

Ostrcil a  b rü n n i an y a g o n  a r ra  a  m eg á l lap ítás ra  ju ­
to tt, h o g y  a  m éhenkívü li te rh esség n ek  az összes születé­
sekhez v iszo n y íto tt a rá n y sz á m a  a  háb o rú  e lő t t i  0.3—
0.6% -ró l a  h á b o rú  u tá n  0.6— 0.9% -ra em elkedett.

B u d ap est 10 évi a n y a g á t  a  következő  tá b lá z a t tü n ­
te t i  fe l.

A  táb láz a tb ó l lá th a tó , h o g y  B udapesten  a  m éhenkí­
vüli te rh e s  ese teknek  év i szá m a  10 év a la t t  268-ró l 433-ra 
em elkedett. A z esetek  szap o ro d ása  m ég szem betű nő bb, h a  
az t az összes szü letések  szám ához v iszony ítva v izsgáljuk , 
m ert ez az  arányszám  az e m líte tt  10 év a la t t  1.38% -ró l 
csaknem  kétszeresére, azaz  2.57 % -ra em elkedett.

M eg á llap íth a tó  teh á t, h o g y  az ek to p iás te rh esség ek  
szám ának  növekedése n em csak  k lin ika i m egfigyelés, ha ­
nem egy n ag y  város, m in teg y  10 éves e se te it  felölelő  
an y ag án  is  észlelhető .

A  k im u ta tá s  exactabb  é r té k ű  lenne, h a  a  m éhenkí­
vüli te rh esség ek  év iszám át n em  az összes szü letések, h a ­
nem  az összes teherbe ju tá so k  szám ához h aso n lí th a tnán k ; 
a  fe n ti  m ó d n ak  a  v á la sz tá sa  azonban cé lszerű bbnek  lá t ­
szo tt, m ivel az  összes teh en b e ju táso k  szám áró l a  bejelen­
tésre  és íg y  a  n y i lv á n ta r tá s ra  sem  kerü lő  m ű v i vetélések 
m ia tt  n em  a lk o th a tu n k  t is z ta  képet.

A  k im u ta tá s  teljességéinek ro v á sá ra  m eg y  m ég az a  
körü lm ény  is, hogy  a  m éhenk ívü li te rh e sség  észlelésre

1 . tá b lá z a t .

Év .................................. 1922. 1923. 1924. 1925. 1926. 1927. 1928. 1929. 1930. 1931.

Ö sszes szü letés .......... 19268 17618 16741 17761 17252 16247 16750 17122 17128 16749

M éhenk ívü li terh. sz á m a 268 259 318 325 352 349 385 373 402 433

°/o -  - ......................... 1.38% 1.41% 1.89% 1.83% 2.04% 2.14 % 2.18% 2.17% 2.34% 2.57 %

A  fe n t i  m eg á llap ítás  egy-egy  k l in ik á n ak  a  10— 15 
éves e s e te i t  felölelő  a n y a g á n  tö r té n t, am i a  k lin ika i 
an y ag  term észetébő l k ifo lyó lag  csak  re la t iv  értékű , m ivel 
egy nag y o b b  v á ro sn ak  a  m ű téti a n y a g a  nem  szabálysze­
rű en  o sz lik  m eg év en k én t az egyes o sz tá ly o k  közö tt. T er-

* K i in d u lá s  5 c cm  v é rb ő l ,  a  t i t r á l á s b a n  a z o n b a n  1.25 c c m  

v é rb e n  le v ő  h ú g y s a v  á l t a l  lé te s í te t t  r e d u c t ió s  te r mé k  s z e re p e l .

* ) A z  O rv o s  E g y e s ü le t  g y n a e k o lo g ia i  s z a k o s z tá ly á n a k  
o k tó b e r  1 3 -i ü lé sé n  t a r t o t t  e lő ad ás.

nem  k erü lő  h a lá los á ld o za ta in ak  szám a n in csen  felvéve a  
m eg ad o tt szám ok közé. Batisweiler idevonatkozó  közle­
m ényébő l azo n b an  a z t lá t ju k , h o g y  évente csak  2— 3 ilyen  
eset k e rü l bonco lás a lá  a  fő városban , am i a  fe n ti  arán y ­
szám oka t c sa k  lényeg te lenü l v á lto z ta tn á  m eg.

H a  a m éhenk ívü li te rh esség n ek  az összes szü letések­
hez v iszo n y íto tt a rán y szá m á t párhuzam ba á l l í t ju k  éven­
k én t a  fő v á ro s  szü letési ezrelékével, ak k o r a r r a  a  m eg- 
á l la p tá s ra  ju tu n k , hogy an n a k  fokozatos csökkenésével a  
m éhenkívü li te rh esség  a rán y szá m a  á llandóan  em elkedik.
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A  következő  tá b lá z a t m u ta t ja  e ké t szám n ak  egym áshoz méhenikávüli te rh e ssé g  k e le tk ezésére  vonatkozó irodalm i 
v iszo n y át: fe lfo g ás m en n y ire  nem  egységes, am i annál kevésbbé is

Év — — - ........... 1922. 1923. 1924. 1925. 1926. 1927. 1928. 1929. 1930. 1931.

Születési ezreiék ........ 19.9 18.1 17.1 18.1 17.4 16.3 17.5 16.9 16.9 16.2

Méhenkívüli terh. arány­
száma .........— --- - - 1.38 1.41 1.89 1.83 2.04 2.14 2.18 2.17 2.34 2.57

A táb láza tb ó l lá th a tó , hogy  a  fő v á ro s  szü letési ez­
reléke 1 9 2 2 -tő l 1931-ig 19.9 ezrelékrő l 16.2 ezrelék re zu ­
h a n t a lá , ez a la t t  az idő  a la t t  a  m éhen k ív ü li te rhesség  
a rán y szám a ped ig  1 .38% -ró l 2.57 % -ra  szö k ö tt fel.

A szü le tések  csökkenése é s  a  m éhenk ívü li te rh es ese­
te k  növekedése közö tt össze fü g g ést k e resn i nem  tú lzás, 
am inek  o k a  valószínű leg  a  teh e rb e ju tá s  m egelő zése, vagy  
a  te rh esség  m eg szak ítása  cé ljábó l a d o t t  in t ra u te r in jód, 
vag y  hason ló  te rm észetű  in jeetiók  szám án ak  szaporodá­
sában  keresendő .

C élszerű nek  lá tsz ik  a  fő városi a n y a g n ak  a  v i­
dék ivel szám szerű  ö sszehason lítása . A m íg  ug y an is  a  
fő váro sb an  1931-ben 16.749 szü le tésre  433 m éhenkívüli 
te rh esség  e s e tt  (2 .57% ), ad d ig  M ag y a ro rszág  többi ré ­
szében le fo ly t 191.851 szü le tésre  csak  591 m éhenkvúii 
te rh esség e t je len tenek  (0 .3 1 % ). E zen  arán y szám o k  ren d ­
kívü l n ag y  kü lönbségére több  k ö rü lm ényben  lehet m a­
g y a rá z a to t keresn i. B izonyos m érték b en  m ag y a ráza tu l 
szo lgálhat, h o g y  a  fő v á ro s t környező  h e ly ség ek  m éhen­
kívü li te rh e s  an y ag a  a  fő v á ro sb an  k e rü l m ű té tre . Ezzel 
szem ben azonban  a fő v áro s szü lő in téze te iben  ig en  sok v i­
déki i l le tő ségű  egyén is  szü l és így  ez a  kö rü lm én y a  fe n ti 
a rán y szám o k b an  csak  lényeg te len  e lto ló d ás t eredm é­
nyezne.

A  m ás ik  ok  az, h o g y  v idéken  a  d iag inostizálási lehe­
tő ség  k isebb  v o lta  m ia t t  a  m éhenk ívü li te rh e ssé g  észle­
lésre  nem  k erü lő  á ld o za ta in ak  szám a valószínű leg  jóva l 
nagyobb, m in t a  fő városban .

F e lteh e tő  azonban az  is, hogy  ezt a  n ag y  e lté rés t 
azoknak  a  tényező knek  a  kü lönböző sége hozza lé tre , am e­
lyek  a  m éhenk ívü li te rh e sség re  p raed isp o n á ló  aetilog ia i 
okok k ö zö tt á llan ak  fen n  a  fő v á ro sb an  és a  v idéken.

A  fő v á ro s  1931.évi 433 esete csa k  a  m ű té t  a lka lm á­
val tén y leg  m éhenk ívü li te rh esség n ek  b izo n y u lt ese tek e t 
fo g la lja  m a g áb a n  és az a  78 beteg, ak ik  m éhenk ívü li te r ­
hesség  g y an ú jáv a l v é te tte k  ugyan  fe l, de p á r  napos m eg­
figyelés u tá n  e lh ag y ták  az  osz tá ly o k a t, nem  sz á m ítta t­
ta k  be.

Az an y a g  m egoszlása az egyes in téze t-cso p o rto k  kö ­
zö tt az 1931. évben a  következő :

74 ese t 17.1%

173 ese t 39.9%

142 ese t 32.8%

16 ese t 3.7%

28 ese t 6.5%

433 eset

1. A k é t nő i k lin ik a  és bábaképző  in téze t

2. A  fő v á ro s  k ö zk ó rh áza in ak  szülő  és 

n ő g y ógyászati o sz tá ly a i v

3. E gyéb  k ó rh ázak

4. S an ato riu m o k

5. Sebészeti k lin ikák  és osztá lyok

ö sszesen

Az ese te k  94 .5% -ának  m ű té ti e l lá tá s a  te h á t  szü lé­
szeti és nő g y ó g y ászati in téze tekben  tö r té n t  és csak 6.5 
százaléka k e rü lt  sebészeti osz tá lyok ra . E zze l szem ben v i­
déken az 591 ese tnek  csa k  66.5% -á t  l á t tá k  el szü lészeti 
és nő g y ó g y ászati in téze tek , m íg 33 .5 % -a sebészeti osz­
tá lyokon  k e rü l t  m ű té tre .

A  to v áb b iak b an  azo k n ak  az ae tio lo g ia i tényező knek  
a k u ta tá s a  leb eg e tt a  szem ünk  e lő tt, am ely ek  a  m éhen­
k ívü li te rh e sség  keletkezésével g en e tik a ila g  összefüggés­
ben á llan ak . E nnek  k ap c sán  reá  a k a ro k  m u ta tn i, hogy a

lehetséges, m ivel m ég an n ak  a  m echan izm usnak  a  m ene­
té t  sem  ism erjü k  pon tosan , am e ly  rendes kö rü lm ények 
k ö zö tt a  pe tének  a  m éhürbe ju tá s á t  eredm ényezi. E n nek  a  
szá llításn ak  a  m echan izm usát Caldani, Ludwig, Kehrer, 
Sobotta, az ú jab b  idő ben p ed ig  Guthman, Kok, v. Miku- 
litz-Radezki, Westmann a  tu b a  p e r is ta l t ikus összehúzódá­
sa iban , m íg  Pinner, Heil, Grosser, ú jab b an  p ed ig  Strass­
mann, Spee gróf, Hoehne, Seilheim a  tu b á t  bé le lő  nyá l­
k a h á r ty a  h ám se jt je in ek  csillósző rös m ozgása iban  lá tják .

A k á r a  tu b a  p e r is ta l t ik á já n a k , a k á r  a  h ám se jtek  
csillósző rös m ozgása inak  tu la jd o n ít ju k  a fő sze rep e t a  pete 
tra n sp o r tá lá sá b a n , kétség te len , h o g y  h a  ezek az erők  v a ­
lam ely  ok  fo ly tá n  k ik ap cso lta tn ak , vag y  h a  az  e f fektu ­
sok  o lyan  ak ad á ly o k b a  ü tk ö zn ek  (szű kü le t, összenövések, 
szög le tbe tö rés stfo.), am elynek a  legyő zésére a  rendelke­
zésre álló e rő fo r rá s  elég te len , a  m eg te rm é k en y íte tt pete 
nem  tu d  e l ju tn i a  m éh ü regébe és így  azon k ív ü l ágyazó­
d ik  be.

H ab ár a  m éhenk ívü li te rh e ssé g  ke letkezésének  an a­
tó m ia i a la p já t  az esetek  tú ln y o m ó  többségében  szövet­
ta n i v izsg á la to k k a l s ik erü lt igazo ln i, m ég is ad ó d n ak  olyan 
ese tek  is, am elyek  az an a tó m ia i e lv á lto zás h iánya 
m ia t t  a  fe n ti  a lap o n  nem  m ag y arázh a tó k . E zek n ek  a hé­
zagoknak  a  k itö ltésé re  á l l í to t ta  fe l Sippel a  p e te  kora i 
n id a tió s é re ttsé g é re  vonatkozó  és a  pe te  kü lső  á tvándo r- 
lásán ak  leh e tő ség é t hangsú lyozó  elm életét, am ihez  késő bb 
Eitschmcmn é s  R. Meyer is  csa tlak o zo tt.

B udapest 433 esetének  anam m estikus a d a ta i  a lap ján  
első sorban  is  a  m éhenkívü li te rh e sség  e lő fo rd u lásának  az 
é letkorhoz v iszo n y á t te t tü k  v izsg á la t tá rg y á v á , am e­
ly e t a  következő  táb láza t m u ta t :

Életkor ... —
20 év 
alatt 20 -24 2 5 -2 9 30-34 35—39 40-44

Esetek száma 8 70 125 144 64 22

o /o  .................... 1.8 16.2 28.8 33.1 14.8 5.2

A  fe n ti ad a to k b ó l az tű n ik  szembe, h o g y  a  m éhen­
k ívü li te rh e ssé g  az é le ttan i te rh esség h ez v iszo n y ítv a  az 
é le tk o r tek in te téb en  b izonyos e lto ló d á s t. m u ta t, amennyi­
ben  leg g y ak rab b an  a  28— 34 é letév  közö tt fo rd u l elő , m íg 
az é le ttan i te rh e ssé g  zöme in k áb b  a  20— 28. é le tév  között 
za jl ik  le.

E nnek  a  m a g y a rá z a tá ra  szo lgál részben a  következő  
táb láza t, am ely  a  m éhenk ívü li te rh e s  ese tek n ek  az elő re­
m en t é le ttan i te rhességekhez v iszonyát tü n te t i  fe l:

Terhesség
száma — 0 1. 11. III. IV. V. VI. VII. Vili. IX. X.

Esetek
száma — 64 72 123 80 30 14 12 10 14 8 6

O/o ........ 14.7% 85.3%

A fe n ti ad a to k  sze rin t eg y á lta láb an  m ég  teherben  
nem  vo lt n ő k b en  1 4 .7 % -b an  fo rd u lt  elő  m éhenk ívü li té r-
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hesség , am i n em  e rő s ít i  meg Stöckelnek az t az á l l í tá sá t, 
h o g y  n u ll ig rav id ák b an  csaknem  so h asem  fo rd u l elő  ekto- 
p iá s  terhesség .

Az a  kö rü lm ény , hogy az e se te k  85 .3% -ában  elő ze­
te s  szü lés v ag y  v e té lés vo lt m eg á llap íth a tó , m eg m agy a­
rá z z a  az é le tk o rb an  észle lhető  e lto ló d ást, de egy szersm in d  
a r r a  is  rá m u ta t, h o g y  az ese tek  85 .3% -ában  az é le ttan i 
te rh e ssé g  lé tre  jö v e te lé re  lega lább  is  egyszer m eg  vo lt 
a d v a  a  lehető ség, am ibő l az következ ik , hogy ezekben az 
ese tek b en  az e lső  te rh esség  le z a j lá sa  u tá n  k e l le tt  va lam i 
o ly an  e lv á lto zásn ak  lé tre jönn i, a m e ly  a  pe tének  a  méh- 
ü rb e  ju tá s á t  m egakadályozta .

Christer Nielson m á r  30 évvel eze lő tt fe lh ív ta  a  f i ­
g y e lm e t a rra , h o g y  a  m éhenkívü li te rh e sség  ae tio lo giá já - 
b a n  az elő zetes g en ita l is  m egbetegedések  m ilyen  fontos 
sze rep e t já tsza n ak . E z t azó ta szám o sán  (W erth, Füth, 
Opitz, Micholits, R. Meyer, Hoehne, Maresch stto.) szö­
v e t ta n i  v izsg á la to k k a l igazo lták . L eg u tóbb  Kratzeisen 30 
e se tn e k  szö v e ttan i fe ldo lgozása k a p c sá n  90% -ban  tu do tt 
a  p e te  vezetékében su b aeu t-ch ro n ik u s gyu lladásos jelen­
ség e k e t k im u ta tn i. H ogy  ezeknek az e lv á lto záso k n ak  a  lé t­
reh o zásáb an  a  g o n o rrh o ea  m ilyen sze rep e t já tsz ik , az 
n incs te ljesen  fe ld e rítv e , h ab á r Testanák az a  m eg fig y e­
lése, hogy  O laszországban  a  m éhenk ívü li te rh e s  ese tek ­
n ek  a  szám a a  g o n o rrhoeáva l e g y ü t t  szaporodik , va lószí­
nű vé tesz i a  k ap cso la to t. Frigyesinek pedig szö v e ttan i 
v izsg á la to k k a l a z t  s ik e rü lt  igazo ln ia , hogy  az in t ra u te ­
r in  a d o t t  jo d t in c tu ra  belekerü lve a  tu b a  lum enébe, o tt 
ig en  sú lyos g y u llad áso s e lv á lto záso k at hozhat lé tre, am e­
ly ek  összenövésebhez, szű kü letekhez, ső t te l je s  e lzáró ­
dáshoz is v ezethetnek . A  te ljes e lzá ró d ásn ak  m eddő ség  a 
következm énye, m íg  a  szű kü letek  a  m éhenk ívü li te rh es ­
ség  ke le tkezésére p raed isponálnak .

E zek  sze r in t valószínű , hogy  a  m éhenkívü li te rh e s  
ese te k n ek  az u tó b b i idő ben ész le lh e tő  m egszaporodása 
összefüggésben v a n  a  g en ita liák  g y u llad áso s e lv á ltozása i­
n a k  szap o ro d ásáv a l, am i v iszont a  g ono rrhoeás fe r tőzé ­
seknek , továbbá a  p raev en tiv  eszközök  h aszn á la tán ak, fő ­
k é n t az in t ra u te r in  a d o t t  jó d in jec tió k n ak  és a  sú lyosabb  
g e n ita l is  m egbetegedésekkel já ró  m ű v i veté léseknek  az 
u tó b b i idő ben ész le lh e tő  igen n a g y  e lte r jed tség én  ala p ­
szik . E  tek in te tb en  ú g y  látszik , h o g y  a  fő v áro sb an  sok­
k a l rosszabbak  a  v iszonyok, m in t v idéken , am i a  fő vá ro s 
és a  v idék  m éhenk ívü li te rhes ese te in ek  a rán y szám ában  
is  m egny ilvánu l.

A  fő v áro s 1931. év i an y ag áb an  a  433 eset közü l 268 
ese tb en  (61 .9% ) le h e te tt  k im u ta tn i a  kóre lő zm ényekben 
és a  m ű té ti le íráso k  kapcsán a  g en ita liák b ó l k iinduló  
g y u llad áso s m egbetegedést. Ez a  szám  m ég nem  is  te ljes, 
m e r t  h iszen  azok a  g o no rrhoeás fe rtő zések , am elyek  ren d ­
sz e r in t Ihő em elkedéssel je lz ik  a g e n i ta l is  szervek  m ag a ­
sab b  seg m en tu m aib a  tö r té n t  b eh a to lá su k a t, so k szo r alig  
o k oznak  m ég subjiectiv  tü n e tek e t is, úgy , hogy  ezeknek 
rö g z ítése  az an am n aesisb en  könnyen  k ik e rü lh e tte  a  fi ­
g ye lm et. E  tek in te tb en  a  m ű téti le írá s  sem  n y ú j th a t pon­
to sab b  fe lv i lág o sítás t, m ivel ez csak  m akroskopos viszo­
n y o k ró l tá jék o z ta t. A  61.9%  m inden e s e tre  m u ta t ja , hogy 
az ese tek n ek  igen  n ag y  többségében az anam naesisben 
sú lyo sab b  g y u lladásos jelenségek szerepe lnek , azo n ban  ez 
a  szám  a  m agasabb  hő em elkedéssel n em  járó , v a g y  d u r­
váb b  m akroskopos e lváltozásokhoz n em  vezető  g y u l la dá ­
so k ró l nem  ad  fe lv ilág o stás t, úgy, h o g y  a  gyu lladásos je ­
lenségeknek  a  m éh enk ívü li te rh esség  ae tio lo g iá jáb an jo ­
g o san  tu la jd o n íth a tu n k  a  fen ti szám n á l m ég nagyobb  je ­
len tő ség e t.

A  m éhenk ívü li te rh e sség  lé tre jö tté n e k  okai k ö z ö tt  az 
elő bb iekhez haso n ló  e lvá ltozásokat h o z h a t  lé tre  a  má r  egy  
ízben fennálló  m éhenk ívü li te rh e sség  is. Kováts István 
ö sszeg y ű jtv e  e k é rd é s re  vonatkozó a d a to k a t, ú g y  ta lá l ta ,

hogy  a n n a k  m eg ism étlő dése az egyes s ta t is t ik á k  sze rin t
1.32— 9.71% közö tt szerepe l. A  433 m éhenk ívü li te rh es  
ese t közü l 12 ese tb en  (2 .8% ) v o lt fe ljegyezve az ekto - 
p iás te rh esség  m egism étlő dése.

A  m éhbő l, v ag y  az  adnexákbó l k iin d u ló  d ag an a to k  a 
pe tevezeték  összenyom ása fo ly tán  sz in tén  m eg g á to lh at­
já k  a  m eg te rm é k en y íte tt petének  a  m éhürbe e l ju tá sá t. 
Scipiades a  T au //'e r-k lin ika  m yom ás te rh e s  an y a g áb an  
6 % -b an  lá to t t  m éhenk ívü li te rh e sség e t e lő fordu ln i. Frän- 
kel, Franz, Bubenhof fér, Lange, Macias, Tóth, Hornung, 
Wagner stb . m u ta t ta k  m ég rá  a  m éhenk ívü li te rh e ssé g ­
nek a  m éh  és a m éh függe lékek  d ag a n a ta iv a l k ap cso la tá ra . 
A 433 ese t közül 11 ese tben  (2 .5 % ) v o lt  m eg á llap ítha tó  
ez az összefüggés. (6  m yom a u te r i, 4 c y s ta  ov ar ii és 1 
ch o r io ep ith e lio m a).

Freund és Hoehne fe lh ív ják  a  f igye lm et, hogy  a  tu b a  
izo m za tán ak  v e leszü le te tt gyengesége vagy  n y á lk a h á r­
ty á já n a k  a tro p h iás  v o lta  a  pete sz á l l í tá s á t szolgáló m e­
chan izm us elég te lensége fo ly tán  sz in tén  elő idézhetik  a  pe­
tén ek  méherii k ívü l m eg te lepedését. A  tu b a  h y p o p lasia  
re n d sze r in t azonban csa k  rész le tje lenség  és az á ltalá n o s  
g en ita l is  hypop lasiábó l k ö v e tk ez te th e tü n k  je len lé tére . A  
433 ese t közül 21 ese tb en  (4 .8% ) v o l t  észle lhető  á lta lán o s  
g en ita l is  hypop lasia.

A z ae tio log ia i tén y ező k et összegezve, a következő  
ö sszeá llí tás t n y e rh e t jü k :

E lő ze tes gyu lladás 268 ese t 61.9%

ism é te lt  m éhenk ívü li te rh esség  12 ese t 2.8%

d a g a n a t 11 ese t 2 .5%

g e n ita l is  hypop lasia  21 eset 4.8%

312 ese t vz.0%

A  fe n t i  adatok  sz e r in t te h á t  7 2 % -b a n  ta lá l tu n k  e l­
fo g a d h a tó  m ag y a ráza to t a  m éhenk ívü li te rh esség  k e let­
kezésére. A  fen n m arad ó  28% -nak  n ag y része valószínű leg  
sz in tén  gyu lladásos e lv á ltozásoknak  az eredm énye.

D iverticu lum ró l, v a g y  m ás fe jlő d ési rendellensségek- 
rő l a  m ű té t i  le írásokban  nem  ta lá lu n k  em lítést.

Az ek to p ias te rh e sség  fen n á llásán ak  id e jé t il le tő leg  
a 433 e s e t közül eg y  sem  é r te  el az V. hónap o t, 54 ese t 
(12.5i% ) a  te rh esség  I I I— IV., a  töb b i 379 eset (87 .5 % )
I— H. h ó n ap jáb a n  k e rü l t  m ű té tre .

A  m éhenk ívü l b eág y azó d o tt p e tén ek  az elhelyezkedé­
sé t a  következő  tá b lá z a t  m u ta t ja :

H e ly_

Eset —

°/o.........

W erth és Hoehne m eg á llap ítása i sz e r in t az am pu ila- 
r is  tu b a te rh esség  re n d sze r in t tu b a r is  ab o r tu ssa l végző ­
dik, m íg  az is th m u sb an  b eág y azo tt pe te  leg inkább a  tu b a  
ru p tu rá já h o z  vezet. A  következő  tá b lá z a t  azonban a zt 
m u ta t ja , h o g y  a 188 ru p tu rá v a l  v ég ző d ö tt ese t közül csak  
142, azaz 74%  vo lt is th m ik u s  te rhesség , am i a  fe n ti m eg ­
á l la p ítá s t  csak  nag y  á lta lán o ssá g b an  e rő s ít i  meg.

K im enetel
Sértetlen

pete
R uptura

tu b áé
A bortus

tu b á é
Régi

haem atoke le

Eset — 5 188 211 31

°/o ... 1.1 43.3 48.6 7.0
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3 142 262 2 2 22

0.6 33.0 60.5 0.4 0.4 5.1
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A  th e ra p ia  m a m á r egységesnek  m ondható : á l lá s ­
fo g la lás a  rög tön i m ű té t m elle tt. A  conservative keze lt 
ese tek rő l nem  a d h a tu n k  szám ot, m ivel a  m éhenkívü li t e r ­
hesség  gy an ú jáv a l fe lv e tt  78 b e teg  legnagyobb része p á r  
napos észlelés u tá n  e ltáv o zo tt és így  sem m i b izo n y íté ­
k u n k  n incs a r ra , hogy  ezeknek va lóban  m éhenkívü li te r ­
hessége le t t  volna.

A  m ű té t i  m ego ldás 427 ese tb en  p e r lap aro to m iam  
tö r té n t  és csak  6 lázas ese tben  v ég e z te te tt  ko lpo tom ia.

V érá tö m lesz tést —  dacára , hogy  az utóbb i idő ben jó ­
tékony  h a tásá ró l egy re  több közlem ény jelen ik  m eg, —  
u sak  42 esetben, azaz 9 .7% -ban végeztek .

A  433 eset közü l csak  11 ese t ivégző dött h a lá l la l; 
ezek közül p r im ae r h a lá lo k  (e lvérzés) 7, azaz 1 .61%; se- 
cu n d aer h a lá lo k  (p e rito n it is , pneum on ia) 4, azaz 0 .92% . 
A  m o rta l i tá s  te h á t  összesen 2.53% , am i az irodalom  0.0—
11.0%  k ö zö tt ingadozó m o rta l i tá s i a rányszám ához v iszo­
n y ítv a  jó  eredm ény.

Összegezve: 1. A  m éhenk ívü li te rh e sség  a rán y szám á­
n ak  állandó növekedése nem csak  k lin ika i m egfigyelés, 
hanem  B udapest 10 év i ese te it fe lö le lő  an y ag a  a la p já n  is 
m eg á llap íth a tó .

2. Ú gy  lá tsz ik , hogy  a  szü letések  szám ának  csö k k e­
nése és az ek top iás te rh esség  arám yszám ának növekedése 
k ö zö tt összefüggés áll fenn , am inek  m ag y a ráza táu l va ló ­
színű leg  a  g en ita lis  szervek  azon gyu lladásos e red etű  e l­
v á lto zása i szo lgá lha tnak , am elyek  fő k é n t a  te h e rb e ju tá s  
m egelő zésére, v ag y  a  te rh esség  m eg szak ításá ra  a d o tt 
in tra u te r in  jód, v ag y  hason ló  te rm é sz e tű  in jec tiók  n y o ­
m án  keletkeztek .

3. A  fő város és  a  v idék  m éhenk ívü li te rh e s  ese te in ek  
a rán y szám a közö tt m u ta tk o zó  n a g y  kü lönbség Oka éppen 
ab b a n  lehet, hogy  a  p raev en tiv  eszközök h asz n á la ta  és a 
sú lyosabb  g en ita lis  m egbetegedéseket okozó m am ipula- 
t ió k  a  fő v áro sb an  jo b b an  el v an n a k  terjedve, m in t a v i­
déken.

V égül h á lás  köszöneté t ke ll m ondanom , egy fe lő l 
Tauffer Vilmos dr., a  szü lészeti ü g y ek  m in is te r i b iz to sa  
Ö m éltóságának , m ásfe lő l a  k lin ik ák , bábaképezde, a  fő ­
v á ro s  köz- és m agáng y ó g y in téze te i vezető ségének, hogy  
az an y ag  összeg y ű jtésé t és köz lésé t szívesek v o ltak m eg ­
engedn i.

A z  E r z s é b e t  T u d .-E g y e te m  s z e m k l in ik á já n a k  k ö z le m é n ye  

( I g a z g a tó :  A lb r ic h  K o n rá d  n y . r .  t a n á r ) .

A liquor szaruhártyára oltásának 
diagnostikus je len tő sége enkephalitises 

betegségekben.
I r ta :  Kukán Ferenc dr., tan árseg éd .

Az en k epha litis  ep idem ica d iag n o sisa  g y ak ra n  nehéz 
fe lad a t. A  k ó r ism ét m ég  nehezebbé tesz i az a  kö rü lmény , 
hogy  a betegség  az u tó b b i idő ben nem  já rv án y o sán , ha ­
nem  g y ak rab b an  m in t spo rad ikus betegség  m u ta tk o z ik . 
A zon tö rekvések , hogy  a  liquo r cy to log ia i, chem ia i és 
collo idchem iai v izsg á la ta i seg ítsék  elő  a  d iagnosist, m ind- 
ez ideig  eredm ényre nem  vezettek . A  l iquo r v izsg á la táv a l 
o ly  tü n e te t m egá llap ítan i, m ely az en k epha litis  epedem i- 
c á ra  jellem ző  lenne, m indezideig nem  sikerü lt.

E g y es szerző k a  l iquo r cu k o r ta r ta lm á n a k  em elkedé­
s é t  ta r to t tá k  az en k ep h a litis  ep id em icára  jellem ző nek, 
azonban, h a  egyes ese tekben  ez a  tü n e t  m in t d iag n o sti­
k u s  je l a  kó rje lzés szem pon tjábó l fe lh aszn á lh a tó  is, az 
ese tek  je len tő s részében  h iányz ik .

H. Knauer és P . Jaensch 1930-ban fe ltű n é st k e ltő  
e redm ényrő l szám o ltak  be, m elynek  a lap já n  rem é ln i le­
h e te t t ,  hogy b io lóg ia i m ódszerre l á l la tk ísé r le t i  ú to n  az

en k ep h a litis  d iagnosisa m eg á llap íth a tó . Grüter e l já rá s a  
szerin t —  hason lóan  a  herpeses ese tek b en  v égzett cor- 
neaoltásihoz —  liq u o rt o l to tta k  n y ú lco rn e á ra  és az e re d ­
m ények a lap já n  m esszem enő  k ö v etkez te téseke t v o n tak  le 
és n ag y je len tő ség ű  m eg á llap ításo k a t te tte k . C saknem 
b izonyosságga l á l l í t já k , hogy  a  kü lönböző  fe rtő zéses 
en k ep h a litisb en  a  l iq u o rb an  olyan v iru s  van, am ely  a  
n y ú l-co rn eára  o ltva leg többszö r gyenge és csak ré s lá m ­
pás co rneam ik roskoppal lá th a tó  k e ra t i t is  p u n c ta ta  su p e r­
f ic ia lis t hoz létre. M inden enkep h a litises liquo rral p o s itiv  
é rte lm ű  eredm ény t k a p ta k , azokkal is, am elyek  in fluenza, 
p e r tu ss is , morlbilli, v ag y  vacc inatio  k ap c sán  léptek fel. A  
v irus sok  esetben  m ég az évek ó ta g y ó g y u lt betegek  liquo- 
rá b an  is  k im u ta th a tó  és  késő i hy d ro k ep h a lu st, m en ing i- 
t i s t  és enkephalitisse l com b in á lt genyes m en in g itist hoz­
h a t  lé tre . Szám os agym egbetegedésben , am elyekben ed­
dig nem  is gondo ltak  enköphalitdsre, ezzel a b io lógia i 
m ódszerre l k i tu d ták  m u ta tn i  az en k ep h a lit is  v íru sát. A  
s ikeres to v áb b o ltása ik  é lő  kórokozó m e lle tt  tan ú sk od tak , 
ezen v iru s  jégszek rényben  hónapok ig  e lta r th a tó . Az is ­
m e rt b ak té r iu m o k k a l, v a g y  azok to x in ja iv a l v ég ze tt le- 
o ltás u tá n  sohasem  k a p tá k  a  k e ra t i t is  superfic ia lis k é ­
p é t és h a  ezen b ak té r iu m o k  az en k ep h a litis  k ó ro k o zójá­
val egy  idő ben a  liq u o rb an  vannak , a  betegség  to v ább i 
le fo ly ásáb an  á lta láb an  eltű nnek , ú gy , hogy  végü l csak  
az en k ep h a litis  v íru sa  m u ta th a tó  k i. 100 liq u o rra l v ég ­
ze tt v izsg á la tu k  a la p já n  igazo ltnak  ta r t já k  azon fel te ­
vésüket, hogy  különböző  fe rtő zés u tá n  fe llépő  enk eph a li­
tis  kó rokozó ja  a h e rp es tö rzs  rokona, ille tő leg  a  he rp es  
gyenge v iru len tiá jú  a la k ja . A  gyenge v iru len tia  m a gy a ­
rázn á az t, hogy  a  c o m e á ra  tö rténő  o l tá sa ik  sohasem  hoz­
tá k  lé tre  a  herpes sim plexszel tö r tén ő  o ltások  u tá n lé t ­
re jö t t  ú gynevezett k e ra t i t is  d en tr i t ic á t.

Knauer és Jaensch v izsg á la ta ik  d iagnostikus é r ­
téke azon  fo rdu l m eg, h o g y  az o ltáso k  u tá n  a nyú lcor- 
neán  ész le lhető  k e ra t i t is  su p erf ic ia lis  m ik én t é r ték e lh e tő  
a kórokozó  k im u ta tá sa  szem pontjábó l.

1931. jú liu sb an  a  m a g y a r  szem orvos tá rsa ság b an  e lő ­
ad ást ta r to t ta m  „A n y ú l k e ra tit is  su p erf ic ia lisán ak d ia ­
g n o stik u s é rték érő l“ , részben  pem ph igusos h ó ly a g ta rta ­
lom nak  a  cornea fe lü le té re  in te r lam e llá ro san  és m ás m ó ­
don v ég z e tt o ltások  a la p já n , részben ped ig  Knauer és 
Jaensch eredm ényeinek  ellenő rzéséül enkepha litises és 
m ás betegekbő l szárm azó liquorokkal v ég ze tt v izsg á la to k  
a lap ján . Á lla t is tá l ló n k n ak  m in tegy  40 nyu lá t, m a jd  az 
is tá lló -fe rtő zés lehető ségének  k iz á rá sá ra  m ás k lin ik a  
n y u la it, v a lam in t m agánházakbó l szá rm azó  n y u la k a t is 
á tv izsg á lv a  m eg á llap íto ttu k , hogy a  nyúl cornea felüle­
tének physiologiásnak mondható állapota lényegesen más, 
m in t az em beré, m ert am íg  a  k ö tő h á r ty á já ra  csep p en te tt 
kalium -fluo rescein  az em b er s z a ru h á r ty á já t  csak  k ó ro s 
k ö rü lm ények  közt fe s t i  m eg, n y ú lé t physio log iás k ö rü l­
m ények  közt is festi. E z  a  m eg á llap ítás a leg finom abb 
es csak  a  corneam ik roskoppal lá th a tó  festő désre is áll. 
Nem  o l to t t  nyú l c o rn e á já n  is m eg ta lá lh a tó  k isebb-na- 
gyobb m értékben  a  k e ra t i t is  su p erf ic ia lisn ak  m egfe le lő  
kép, am in t az t az em berekben csak  kóros k ö rü l­
m ények  közö tt lá th a t ju k , vagy ah o g y  a z t az a t ­
laszok és a  m ost tá rg y a l t  közlem ény (Knauer és 
Jaensch) színes m ellék le te i is m u ta t já k . A ré s lá m p á ­
val lá th a tó  kép n ag y o n  v á ltoza tos leh e t, így élesen fes- 
tő dő  k isebb-nagyobb p o n to k  enyhébben festő dő  k eskeny  
u d v a rra l, v ag y  ané lkü l r i tk á n , vagy  sű rű é n  zegzugos szé­
lű  fo lto csk ák  szab á ly ta lan u l e lszó rtan , am elyek  k ö zt n éh a  
sorokban- elhelyezkedő , egym ássa l f in o m  vonalas összek ö t­
te tésb en  levő  festő dések  lá th a tó k . A  festő dések  szám a és 
je llege eg y ik  napró l a  m ás ik ra  n ag y o n  v á lto zh a t és elő ­
fo rd u lh a t az, hogy csa k  elvétve lá th a tó  1— 2 tű szú rásn y i 
festő d és azon a co rneán , am elyen az elő ző  napon s ű rű  
pon tos-fo ltos festő dés vo lt. M eglepő , hogy Knauer és
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Jaensch kü lön fé le ellenő rző  v izsg á la ta ik b an  sohasem  lá t ­
tak  „ k e ra t i t is  su p erf ic ia lis t“ . M eg jegyzik  azonban, hogy 
a  co rn ea  a  szokásos rácso s lándzsa m etszések  u tá n  gy ak ­
ra n  a  4— 6-ik  napon ané lkü l, hogy  b árm ifé le  anyaggal 
o l to tták  vo lna, ka lium -fluoresceinnel fe s tő d ö tt, de ez nem  
felel m eg  a  fo ltos k e ra t i t is  superfic iia lisnak, hanem  d if­
fu s  fe s tő d é s  képében je len tk eze tt. E z t  a  je lenséget a  
lán d zsam etszés sű rű ségével m ag y arázzák , v ag y  a tú l 
m ély v o l ta  m ia tt i  idegsérü lés következm ényének  ta r tjá k . 
Ezen ese tekben , v a lam in t az összes „p o s itiv “ eredm ényű  
leo ltások  u tá n  a  co rnea érzékenysége csö k k en t. D iffus, 
n ag y fo ltú  fes tő d ést m i a  leg több  é r in te tle n  szem en m ár 
szabad szem m el is lá ttu n k . A  nyú l csö k k en t sza ru h á rty a - 
érzékenysége a ligha té te lezh ető  fe l. A  co rn ea lis  reactio  
a n n y ira  kü lönböző  lehet, hogy  abból k ö v e tk ez te tés nem  
vonható . M indennapos dolog az, hogy  az egészséges szemű  
nyú l n ag y o b b  idegen te s t  (p l. sző rszál, sza lm aszá l) je ­
len lé té t h o sszú  ideig közöm bösen és g y ak o r i  p islogás 
nélkü l tű r i  e l co m eá ján . A  f luo resce in  fe s tő d é s  n apon ta  
változó képe ezzel a  kö rü lm énnye l leh e t összefüggésben.

1931-ben Gasteiger a  b a jo r  szem orvosok  m üncheni 
gyű lésén  a  m eg á llap ítása in k k a l te ljesen  egyező  eredm ény­
rő l szám o lt be.

A n n a k  e ldön tésére, v á jjo n  az en k ep h a litises liquor 
nem  idéz-e e lő  m égis va lam ely  kü lön leges e lvá ltozást a  
corneáni, a  be lk lin iká i an y ag o n  k ívü l a g y erm ek k linik a  á t- 
ta l  ren d e lk ezésü n k re  b o csá to tt  en k ep h a litises  betegek  
l iquo ráva l (összesen 21 e se t) , ezenkívü l szám os m ás ideg- 
ren d szeri m egbetegedésben (tab es, lues ce reb r i, m ening i­
t is  s tb .)  szenvedő  betegbő l szárm azó l iq u o rra l végez­
tü n k  o l tá s t .  A  nyú l co rneán  o lyan  e lv á lto zást, am elyet az 
ellenő rző  v izsg á la to k  fo ly am án  a  te ljesen  ép, v ag y  a k a r ­
co lt c o rn eán  nem  lá t tu n k  vo lna, egyszer sem  tap asz ta l­
tunk . E g y  esetben  a leo ltás u tá n  súlyos, n a g y  k ite rjed ésű  
és m ély  sza ru h á rty a fek é ly  k e le tkezett, azo n b an  ugyan ­
azon l iq u o rra l, m ajd  ugyanazon  be teg tő l p á r  nap  m úlva 
v e tt  ú jab b  liq u o rra l ism éte lten  ö t nyú lon  v ég ze tt oltás 
n eg a tiv  eredm énnyel já r t .  A  m élyebb lándzsam etszés 
u tá n  a  d if fu s  festő dés ta lá n  va lam ivel nagyobb  és a fo l­
tocskák  szám a is ta lán  több, de ez a  b e o lto t t  anyaggal 
nem  h o zh a tó  összefüggésbe.

Az e lm o n d o ttak  a la p já n  Knauer és Jaensch követ­
k ez te tése it a  különböző  fe rtő zések  u tá n i en k ep h a litisek  
egységes k ó ro k ta n á t ille tő leg  h e ly tá lló k n ak  nem  ta rt ju k  
és m ó d szerü k  az enkephalitisek  d iag n o sisáb an  nem  jelen t 
h a lad ást. V izsgá la ta inkhoz hason ló  e red m én y re  vezet­
tek  Broch k ísérle te i.

Á lta láb a n  azon eredm ény  m eg íté lésében  is  nagyobb 
ó v a to sság ra  v a n  szükség, m elyben  a  h e rp es-o ltás  nyo­
m án  a  n y ú l  co rneán csak k e ra t i t is  su p e rf ic ia l is  észlel­
hető . E d d ig  ezt a  h e rp es tö rzs  gyengébb v iru len tiá jáv a l 
m ag y a ráz tá k , v izsg á la ta in k  a la p já n  ez a  n y ú l com eá já- 
nak  g y a k o r i  önkén t tám adó  e lvá ltozása is  lehet.

I r o d a lo m :  K nauer és Jaensch : J b . f. K h k . 1931. 130. 265. 
—  K u ká n : K l in  M b l. f. A u g h k . 1931. 87. 542. —  G asteiger: 
K l in  M b l. f . A u g h k . 1932. 8 8 . 238. —  B rock : K lin . W sch r. 
1931. 10. 1574.

A  P á z m á n y  P é te r  T u d .-e g y e te m  I I .  b e lk l in i k á já n a k  k öz le m é ­

n y e  ( ig a z g a tó :  b á r ó  K é t ly  L á s z ló  n y . r .  t a n á r ) .

A cuprocollargol és  electrocollargol hatása 
a  vér glykolysisére.

I r ta :  Zemplén Béla dr.

A  re ticu ló en d o th e l (R E ) m ű ködésére vonatkozó  v izs­
g á la ta i k a p c sá n  Jancsó1 m u ta to t t  r á  a r ra , h o g y  a  cupro­
co llargo l (e lek troco llod iá lis  réz és ezü st) a  reticu loendo-

th e l-se jtek e t elective tá m a d ja  és p u sz tít ja . U gyancsak  ő  
á l lap íto tta  m eg , hogy  a  co llod ia lis fém ek  e lrak tá rozó - 
d ása  és a  v é ra lv ad ás  k ö zö tt szoros összefüggés van, s 
hogy  az a lv a d á s t g á tló  an y ag o k  a  fém collo id  fe lha lmo­
zódását a  reticulóendothel^ ren d szer se jt je ib en  m egaka­
dályozzék. Gerlóczy és Szóké2 k ísérle te i sze r in t, a  cup- 
roco llorgo l egerekbe! in tra v é n á sá n  befecskendezve, e rő ­
sen  g á to lja  a  v é ra lv ad ást, in  v i t ro  ped ig  az  em bervérre l 
k ev e rt cup roco lla rgo l 180 p e rc  m úlva is  fo lyékony  ma­
rad . A  cuproco lla rgo l te h á t  a  re ticu loendo the lle l ezen al- 
v ad ástg á tló  tu la jd o n ság án á l fo g v a  is  k ap cso la tb a  kerü l.

A cup roco lla rgo lnak  a  re ticu loendo the lhez  v iszonyát 
nem  érin tv e , az a lább iakban  csak  az t v izsg á ltam , v ájjo n  
va lóban igazo lha tó -e  azon ad a t, hogy a  cuproco llargo l 
a lv ad ástg á tló  és h a  igen, ez a  tu la jd o n ság a  azonos physi- 
kochem iás tö rvényeken  a lapu l-e , m in t am in ő k e t Stuber és 
Lang3) egyéb  a lv ad á s t-g á t ló k ra  nézve m á r  m egállau í- 
to ttak .

Stuber és Lang a  v é ra lv ad ásn ak  k é t p h a s is á t kü lön­
bözte tik  m eg, eg y  chem ia it és eg y  co llo idchem iait. A  che- 
m ia i fo ly am a t a  g lycolysis, m elynek  m eg indu lása u tán  be­
következik  a  collo idchem iai fo ly am a t ak k én t, hogy  a fe l­
szabadu ló  sa v a k  h a tá sa  fo ly tán , a  p lasm ako llo idok  (k ü ­
lönösen a  f ib r in o g en ) in s tab i l  á llapo tba  k e rü ln ek  s a  
m eginduló a lv ad ás i fo ly am at kényszerszerű en  fo ly ik  to ­
vább. S zer in tü k  az a lv ad á s tg á tló  an y ag o k  h a tá s a  első ­
so rb an  a  g lyco lysis fe lfü g g esz tésén  a lap u lt, d e  szerepet 
já tsz ik  a  v é r feh é r jék  s tab i l iz á lá sa  is. A  g lyco lysis növe­
kedésével az a lv ad ás i készség is  nő  és m eg fo rd ítv a .

K ísérle te im ben  a m ár e m lí te t t  cuproco llargo lon  kívül 
e lek tro ca llo rg a lt is h aszn á ltam , e lb írá landó , hogy  e k é t 
collodialis fém  m ilyen h a tá s t  gyak o ro l az em b erv ér gly- 
co lysisére és ezzel k ap cso la tb an  az a lvadási idő re.

K ís é r le te im h e z  k iz á r ó la g  e m b e r v é r t  s  le g n a g y o b b r é s zt  
e g é s z s é g e s e k  v é r é t  h a s z n á l ta m . A  v é r t  12 ó r a i  é h ezés , %  
ó r a i  á g y n y u g a lo m  u tá n , a  k a r  le s z o r í tá s a  n é lk ü l ,  v en a p u n c -  
t ió v a l  v e t te m  é s  p a r a f in o z o t t  ó ra ü v e g b e n  f o g ta m  fe l. A z a l-  
a lv a d á s  m e g in d u lá s á t  a z  e lső  f ib r in s z á l  m e g je le n é s étő l ,  b e . 
f e je z té t  a  v é r  te l je s  m o z d u la t la n n á  v á lá s á tó l  s z á m íto t ta m .

A  v é r c u k o r  m e g h a tá r o z á s a  B a n g -F a zeka s m ó d s z e re  s z e ­
r i n t  tö r té n t ,  a  k ö v e tk e z ő  m ó d o s í tá s s a l :  B ang m e th o d u s á v a l  
a  v é r t  i t a tó s p a p í r r a l  s z ív ju k  fe l ,  to r s ió s  m é r le g e n le m é r jü k  
s  ig y  k a p ju k  a  fe ld o lg o z a n d ó  v é rm e n n y is é g  s ú l y á t  g ra m m o k ­
b a n . É n  e h e ly e t t  a  te js a v  m e g h a tá r o z á s h o z  s z ü k s é g e s m e ta .  
p h o s p h o rs a v a l  f e h é r jé t le n í t e t t  v é r s z ü r le t  1  c c m -é b ö l in d u l­
t a m  k i. A  c c m - t  g  r a  a z  á t l a g o s  v é r f a js ú ly  (1 0 5 5 ) be s z o r ­
z á s á v a l  s z á m í to t t a m  á t .  A z  u tó b b i  e l j á r á s  e lő n y e  a z,  h o g y  a  
c u k o r  é s  t e j s a v  m e g h a tá ro z á s  u g y a n a z o n  s z ü r le tb ö l ,  t e h á t  
a z o n o s  v é r r é s z le te k b ő l  v é g e z h e tő .

A  v é r te js a v  m e g h a tá r o z á s á h o z  M endel é s  G oldscheider^) 
c o lo r im e tr iá s  e l j á r á s á t  h a s z n á l ta m .

B evezetésképen egészséges emberek vérének glyco- 
lysisét v izsg á ltam , m elynek eredm énye az I. T áb láza tb an  
lá th a tó :

I. táb lá z a t.
Glykolysis egészséges emberek vérében.

Cukor m gr. T e jsav  mgr. D
% -b a n %■■ ban
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x. i  o á 98 17.5 2 1 .0 - x ü i~ 3.0

2. 107 100 24.0 25 .0 -  7 +  í .

3. 108 94 18.8 2 0 .3 -  14 +  1.5

4. 118 104 17.5 18 .3 - 1 4 +  0 .8

5. 91 94 20.5 2 1 .8 - 7 +  1

A tá b lá z a t ad a ta i sze r in t a  v éra lv ad ás m eg indu lá­
sáv a l a v é rcu k o r csökken és a  te jsa v  em elkedik. Contro ll-
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képen, m in t a lv ad á s tg á tló  an y ag o t, a n a tr iu m o x a la tot 
te ttem  v izsg á la t tá rg y á v á  abbó l a szem pontból, hogy 
v á jjo n  a v é r a lvadóképességének  fe lfüggesztéséve l, a 
g lyco lysis is e lm arad-e.

II. táb láz a t.

Glykolysis gátlása natriumoxalattal. 

( 1 0  c c m  v é r r e  0 . 0 2  g r  n a tr iu m o x a la t . )
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E sze rin t a n a tr iu m o x o la t in v itro erő sengáto lja ,
ille tő leg  fe lfü g g esz ti az a lvadó  v é r  g lycolyzisét. M indkét 
fen tebb i a d a t Stuber és Lang eredm ényeivel egyezik .

A következő kben a cuprocollargol és elektrocollar- 
goi hatását m utatom  be az olvadási idő re. K ísér le te im ­
hez a Heiden-gyhr á l ta l  e lő á ll í to tt kész ítm ényeket hasz­
ná ltam , m elyek közül a  cup roco lla rgo l 0,01% elek troco l- 
lo idális rezet és 0,03%  ezü stö t ta rta lm az , m íg  az elek- 
troco ila rgo l ez ü s t co n cen tra tió ja  0,06% .

n o rm á lis  idő  e lő tt bekövetkező  g lyco lysis elő bb v á lta ja  
k i a  v éra lvadást.

VI. táb láza t. 

Elektro collar goi.
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3. . 8 10 98 84 22.8 24.5
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E redm ényeim  te h á t  Stuber és Lang fe lfo g ásán ak  
h e v e s s é g é t igazo lják .

Ö sszefoglalás.

1. Gerlóczy és Sző ke azon a d a ta , hogy a  cu p ro co lla r­
go l in  v itro  je len tékenyen  g á to l ja  a  v é ra lv ad ást, ig a ­
zo lha tó , b á r  az a lv ad á s i idő nek o ly  fe ltű nő  m eg n y ú lásá t, 
m in t ő k, nem  ta lá l ta m .

2. Az e lek troco lla rgo l in v i tro  se rk en ti a  v é ra lv adá ts .

3. Az a lvadás idő beli le fo lyása m indenkor a  v é r  gly- 
colysisével p á rh u zam o san  halad . F eltehető , h o g y  az al-

I I I . és IV

1 cm3 Cuprocollargol 1 cm3 0'9% Na Cl
+ 4 cm3 vér +  4 cm3 vér

a lv a d á s te ljes a lv a d ás te ljes
kezd e te , a lv a d ás . kezdete , o lv a d á s .

perc perc perc perc

1. 25 45 . 10 17
2. 45 60 16 25
3 . 22 38 9 14
4. 24 32 8 12
5. 25 35 10 15

M int a  táb láza tb ó l lá th a tó , a  cuproco llargo l a  con- 
tro llhoz v iszo n y ítv a  a  v é ra lv a d á s t gáto lja , az e lektroco l­
la rgo l serk en ti. Á m bár a  cup roco lla rgo l ese tében  az a l­
v ad ási idő  o ly  ex tra e m  m eg n y ú lásá t, m in t Gerlóczy és 
Sző ke, nem  ta lá l ta m , az e lté rés a  norm ális idő höz v iszo­
n y ítv a , m égis szám o ttevő nek  tek in th e tő .

A colloidális fém ek hatását a gycolysisre és ennek 
öszefüggásét az olvadás megindulásának idejével, az V. 
és VI. táb láz a tb an  fo g la ltam  össze.

V. táb láz a t. 

Cuprocollargol.
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1 . 25 35 90 90 86 22.3 22.3 22.3
2. 23 30 107 107 98 21.7 21.7 22.7
3. 22 38 100 99 91 21.5 21.6 24.0
4. 25 38 102 102 93 20.0 20.0 21.8

Az V. tá b lá z a t  szabá lyosan  fellépő  tö rv én y szerű sé­
g e t m u ta t a g lyco lysis és a  v é ra lv ad ás  között. M íg a  v é r­
cuko r és te jsz ín é r ték ek  á llandóak , a  v éra lv ad ás nem indul 
m eg, de a g ly k o ly s is  b eá lltáv a l, m e ly e t a cukorcsökkenés 
és te jsavem elkedés jelez, az a lv ad ás  bekövetkezik . T ehát 
a  cuproco llargo l g V c o ly s is t g á t ló  h a tásáv a l n y ú j t ja meg 
az a lvadási idő t. Az e lek troco lla rgo lla l ezzel e llen té tben , a

táb láz a t.

1 c:m3 Elektrocollargol 1 cm3 0.9 Na Cl
+  4 cm3 vér +  4 cm3 vér

a lv a d á s te ljes a lv a d á s te ljes
kezdete , a lv a d á s . k e zd e te , a lv a d á s .

perc p e rc p e rc p e rc

8 9 10 20
6 8 12 25
5 6 10 18
7 12 10 24
8 12 12 24

v ad á s i idő  m egv á lto zása a  k o ráb b an , vagy késő bben fe l­
lépő  g lycolysis következm énye.

I r o d a lo m : 1. Jancsó : K I. W s h r .  1931. I . 537. —  2. Ger­
lóczy é s  Sző ke: Z s h r .  f . k i. M ed. 1931 . 118. —  3. S tu b e r és 

L a n g : D ie  P h y s io l ,  u . P a th o l ,  d e r  B u tg e r i im u n g . U r b a n  & 

S h w a rz e n b e rg  1930. —  4. F azekas: B io ch . Z sc h r . 1925 . 168. 

175. —  5. M endel é s  G oldscheider: B io ch . Z sch r. 1925. 164. 

1/63.

L A P S Z E M L E

B elo rvostan .

G y o m o rs e c re t ió s  v iz s g á la to k  é js z a k a i  a lv á s  a l a t t .  H e n ­
n in g— Norpoth. (A rc h .  f. V e rd a u u n g s -K ra n k h . 1933. 1— 2 f . '

.N o rm á l is  e g y é n e k e n  és k ü lö n b ö z ő  g y o m o rb e te g s é g e k b en  
sz e n v e d ő k ö n  v é k o n y  d u o d e n u m -s o n d á n  á t  s z a k a s z o s  g y om o r -  
b e n n é k  k ie m e lé s e k e t v é g e z te k  a lv á s  k ö z b e n . N o rm á l is k ö r ü l ­
m é n y e k  k ö z ö tt  a lv á s k o r  a  g y o m o rs e c re t io  te l je s e n  s zü n e te l ,  
m íg  u lc u s  d u o d en i s  e g y e s  g y o m o r h u ru to k  e se té b e n  a  s e c re t io  
á l l a n d ó a n  s ig e n  n a g y f o k ú  a c id i tá s i  é r t é k e k e t  m u ta t.  F e n t i  k í ­
s é r le te k  e g y b e n  ig a z o l já k  p s y c h ik u s  in g e r e k  n a g y  b efo ly á ­
s á t  ú g y  a z  e g é s z s é g e s , m in t  a  b e te g  g y o m o r ra . P l .  a f e l ­
é b re d é s  u tá n  n é h á n y  p i l la n a t ta l  e g é sz s é g e s  e g y é n e k be n  
e r ő s  g y o m o rs e c re t io  in d u l m eg.

M irgay Sándor dr.

M in d ig  h ó ly a g e p e -e  a  s ö t é tb a r n a  e p e  (B -s p e ) . M. E in ­
horn. (A rc h . f. V e rd a u u n g s  K ra n k h . 1933. 1— 2 f .)

A z o n  je le n s é g e t ,  h o g y  s o n d á n  á t  a  d u o d e n u m b a  j u t ­
t a t o t t  m a g n e s iu m s u l i fa f  h a t á s á r a  s ö té tb a r n a  e p e  ü rül ,  a  
s z e r z ő k  n a g y ré s z e  ú g y  m a g y a r á z z a ,  h o g y  a  b e fe c s k e n de -  
d e z e t t  o ld a t h a t á s á r a  a z  e p e h ó ly a g  re f le c tó r ik u s  ö ss z e h ú z ó ­
d á s a  jö n  lé t re  s  í g y  a  k a p o t t  c o n c e n t r á l t  ep e  h ó ly ag e p e .
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E inhorn é s  m á s o k  e s ö té t  e p é t  n e m  t a r t j á k  fö l té t le n ü l  az  
e p e h ó ly a g b ó l, h a n e m  e g y e n e s e n  a  m á jb ó l s z á r m a z o t tn ak  s 
f e l f o g á s u k a t  a  k ö v e tk e z ő k k e l  e rő s í t ik  m e g :  N e m c sa k  
m a g n e s iu im s u l fa t ra ,  h a n e m  m á s  a n y a g o k r a  is  k a p u n k  sö ­
t é t  e p é t. A  k i fo ly ó  ep e  n e m  h i r te le n  —  m in t  e p e h ó lya g ­
ö s s z e h ú z ó d á s k o r  k e lle n e  len n ie , —  v á l i k  s ö té t té ,  h an e m  la s ­
s a n k é n t  é s  s z a k a s z o s a n . A  m a g n e s iu m s u l f a t  c o n c e n tra-  
t ió já tó l  f ü g g ő e n  s ö té te b b , v a g y  k e v é sb b é  s ö t é t  e p é t n y e ­
rü n k . M a g n e s iu m s u l f a t r a  m a g a s a b b  fa js ú ly ú  s ö té t  e p ét  n y e ­
rü n k , m in t  p l. p e p to n b e fe c s k e n d e z é s re . H a  a  s ö té t  ep é t 
k i fo ly n i h a g y ju k ,  ú g y  a z  is m é te l t  m a g n e s iu m s u l f a t  be fe c s ­
k e n d e z é s re  ú j r a  s ö té t  e p é t  n y e r h e tü n k ,  m e ly  a z  e lő ze te ­
s e n  k iü r ü l t n e k  f e l té te le z e t t  e p e h ó ly a g b ó l n e m  s z á r ma z h a t .  
C h o le c y s te k to m ia  u tá n  is  n y e r h e tő  s ö té t  ep e . V a n n a k ese ­
te k , h o l m a g n e s iu m s u l f a t r a  s ö té t  ep e  v o l t  n y e r h e tő , d e  a  
v iz s g á la t  u t á n  1 — 2  n a p p a l  v é g z e t t  e p e m ü té tk o r  k id e rü lt ,  
h o g y  a  d u c tu s  c y s t ic u s  n e m  v o l t  á t j á r h a tó .  A  s ö t é t  ep e  m e g ­
je le n é se  f e n t ie k  s z e r in t  n e m  a z  e p e h ó ly a g c s a to r n a  át j á r h a ­
tó s á g á r a  é s  a z  e p e h ó ly a g  m ű k ö d é s é re , h a n e m  a  m á j  fun c -  
t i ó já r a  n é z v e  n y ú j t  é r té k e s  fe lv i lá g o s í tá s t .

M irgay Sándor dr.

Sebészet.

I d ő s ü l t  t r a p e z iu s b é n u lá s  k e z e lé s é rő l .  F. N eugebauer. 
(B e i t r .  z. k i in .  C h ir . 1932. 156. k . 3. f .)

I z o m a tr o p h iá v a l  já r ó  id ö s ü l t  t r a p e z iu s  b é n u lá s  k e z elé sé ­
re , a m ik o r  a z  id e g v a r r a t  m á r  c é l ta la n , k ü lö n b ö z ő  sze rz ő k  
a  p la s t ik a i  m ó d s z e re k  e g é sz  s o r á t  a já n l já k  a  h iá n y zó  izo m ­
n a k , i l le tv e  m ű k ö d é s é n e k  p ó t lá s á r a .  A z iz o m  s z e r e p e a  k ö ­
v e tk e z ő : f e ls ő  ré s z le té v e l  a  s c a p u lá t  em eli, k ö z é p ső  és a lsó  
ré s z le té v e l p e d ig  a  g e r in c o sz lo p  fe lé  rögzíti a z t ,  m iá l ta l  a  
s e r r a tu s  a n t e r i o r  m ű k ö d é s é t tá m o g a tv a ,  a  k a r  e m e lé sé t a  
v íz s z in te s  fö lé  is le h e tő v é  te s z i. B é n u lá s a  e s e té n  ez  a  m o z ­
g á s  k ie s ik , i l le tv e  e rő t le n n é  v á l ik ,  a  v á l l  p e d ig  le fe lé  és e lő re  
sü lly ed .

M. K a tzen s te in (1909) iz o m p la s t ik á v a l  c o r r i g á l t a  a  h i ­
b á t ,  a  t r a p e z iu s  a lsó  s z a k a s z á t  a  la t is s im u s  d o r s i  e g y  le v á ­
la s z to t t  r é s z le té v e l ,  a  k ö z é p ső  é s  fe ls ő  s z a k a s z t  pe d ig  a z  e l­
le n o ld a li t r a p e z iu s  m e g fe le lő  ré s z é b ő l a  b e te g  o ld al r a  á th a j  
t o t t  le b e n n y e l  p ó to lv a .

O. R o th sch ild (1911) a  s c a p u la  rö g z í té s é t  a  f a s c ia  lá tó ­
bó l k im e ts z e t t  c s ík k a l  'v é g e z te ,  ö ss z e k ö tv e  v e le  a  sc a p u la  
fe lső -b e lső  c s ú c s á t  a  la t is s im u s  a ls ó  s z a k a s z á v a l  és  a  m é ly  
h á t iz m o k k a l  s  e z z e l e g y ú t ta l  a  s a g i t t a l i s  te n g e ly  kö rü l  k ó ­
ro s a n  k i f e lé  b i l le n t  s c a p u lá t  r e n d e s  á l lá s á b a  v is s za h ú z v a .

S zu b in szk y (1920) a  s p in a  s c a p u la e  m e d ia l is  v é g é n  e j ­
t e t t  n y í lá s o n  f a s c ia c s ík o t  h ú z v a  á t ,  a n n a k  k é t  v é g ét  a  2 . és
3., i le tv e  5. é s  6 . h á tc s ig o ly a  tö v is n y u lv á n y á h ó z  e rő s í te t te .

R. E den (1 9 2 4 ) a  rh o m b o id e u s  m a jo r  t a p a d á s á t  a  s c a ­
p u la  k ü ls ő  f e ls z ín é n  fe l-  és la te r iá l f e lé  h e ly e z te  á t .  E g y  m á ­
s ik  e s e té b e n  e h h e z  m é g  a  le v a to r  sc a p u la e  t a p a d á s á t is e l­
to l ta  a c r o m ia l is  irá n y b a n .

M in d e z e n  m e th o d u s o k  v is s z a a d tá k  a  k a r  te l j e s  m o z g á s-  
k é p e ss é g é t.

S z e rz ő  a z  ö e se té b e n  S zu b in szky e l j á r á s á t  k ö v e t te  a z z a l 
a z  ú j í tá s s a l ,  h o g y  a  s c a p u la c s ú c s  é s  a  m e g fe le lő  töv isn y u l-  
v á n y o k  f e l e t t  c s a k  k is  g o m b ly u k -m e ts z é s e k e t  e j t e t t , s eze ­
k e n  á t  v e z e t te  b e  a  b é n u lt  t r a p e z iu s  a l a t t  a  r ö g z í tő  fa s c ia -  
c s ík o t. G y ó g y u lá s  a  k a r  tö k é le te s ' m ű k ö d é s é v e l.

R ig ler A n d rá s dr.

S zü lészet.

A  l iq u o r  c e re b ro s p in a l is  h y p o p h y s is m e l ls ő le b e n y h o rmo n  
ta r ta lm á r ó l .  K u lka . (Z b l. f . G y n . 1932. 46.)

H u sz o n ö t v iz s g á l t  l iq u o rb a n  (7  e k la m p s is m u s , 5 e k lam p s ia , 
3 n e p h ro p a th ia ,  1 h ó ly a g o s  ü sz ő k , 5 h y p e re m e s is  é s  3 n o r ­
m á l is  te r h e s )  a  h y p o p h y s is  m e l ls ö le b e n y é n e k  h o rm o n já t  
k é t  e k la m p s ia ,  e g y  h ó ly a g o s  ü s z ő k  é s  h á ro m  h y p e re m es is  ese ­
té b e n  m u t a t t a  k i.

Székács Sándor dr.

M e s te rs é g e s  v é r te le n í té s  n ő g y ó g y á s z a t i  m ű té te k b e n . 
H illebrandt. (Z b l. f . G yn . 1932. 48 .)

A  m ű té t i  te r ü le t  a n a e m iz á lá s á r a  v o n a tk o z ó  e lső  k ís ér ­
le te k e t  B ra u n v é g e z te . B orchers a  s u p r a re n in  a n a e m iá t  to ­
v á b b f e j le s z te t te ;  m e th o d u s á n a k  te c h n ik á ja :  a z  e g é s z m ű té ­
t i  te r ü le te t  100— 800 c c m  p h y s io lo g iá s  N a C l-a d re n a l in - o ld a t ta l  
k ö rü l fe c s k e n d e z i ,  a z  a d re n a l in  m e n n y is é g e  le g fe l je bb  40  csepp , 
—  ez m e g f e le l  2 c cm  tö r z s o ld a tn a k  —  a  m in im u m  5 csep p  
100 ccm  N a C l -o ld a t ra .  F e ln ő t te k  40  c se p p  a d r e n a l in t jó l  t ű r ­
n e k , c s e c s e m ő k  10 c se p p e t is  e lb í rn a k . A z a d re n a l in- o ld a to t  
m in d ig  f r i s s e n  k e l l  e lő á l lí ta n i . A  v é r te le n s é g  m á r  5 -10  p e rc  a la t t

lé p  f e l  és 1— 11^2 ó r á ig  t a r t .  S to ecke l m á r  h o s s z a b b  id e je  
h a s z n á l ja  e z t a  m ó d s z e r t  v a g in a l is  é s  in h a la t ió s  n ar k o s is b a n  
v é g z e t t  m ű té té ib e n . E z  a  v é r te le n í té s  a  m ű té t  e lv é gz é s é t 
m e g k ö n n y í t i  és  .m e g rö v id í t i .  A z  u tó v é rz é s  a z  a d re n al in  
a n a e m iá b a n  v é g z e t t  m ű té te k  u tá n  é p  o ly  k e v é s , m in t  a  m e g ­
s z o k o t t  lo c a la n a e s th e s iá b a n  o p e r á l t  e se te k b e n . A  szö v e t-  
n e k r o s is  v e sz é ly e  a l i g  v e h e tő  fe l .  H illebrand a  v é r te le n í té s t  
k ü lö n ö s e n  k o lp o r r h a p h ia  a n te r io r ,  p o s te r io r  é s  g á tpla s t i k a  
v é g z é s é h e z  a já n l ja .

Székács Sándor dr.

G yerm ekgyógyászat.

G en y es m e l lh á r ty a g y u l la d á s  a  g y e rm e k k o rb a n . H. N eu- 
h o f, S. H irschfeld . (A m e r . J o u r n .  o f . D is. o f. C h i ld . 44. k . 
973 . o .)

184 e s e tü k  k ó ro k o z ó  s z e r in t  a  k ö v e tk e z ő k é p e n  o sz l ik 
m e g :

1. P n e u m o c o c c u s  p le u r i t is :  36  ese t, m o r ta l i t á s  3.5%

2. S ta p h y lo c o c c u s  a u r e u s  p le u r i t i s : 45  „ „  27.5%

3. S ta p h y lo c o c c u s  a lb u s  p le u r i t is :  6  „ „  0 .0%

4. S tre p to c o c c . h a m o ly t .  p le u r i t is :  4 1  „ „  18.7%

5. S tre p to c o c c u s  v i r id a n s  p le u r i t is :  7 ,, ,, 14.0% '

6 . A n a e ro b  ( p u t r i d )  p le u r i t is :  17  „ ,, 29.4%

7. V e g y e s  f e r tö z é s e s  p le u r i t is :  10 „  ,, 20.0%

A  p n e u m o c o c c u s  e m p y e m a  r e n d s z e r in t  p n e u m o n ia  u tá n  lép  
fe l , r i tk á b b a n  a  p n e u m o n ia  a la t t .  S tre p to c o c c u s  p leu r i t i s t  m e- 
t a s ta t i k u s  g e n y e s  tü d ö e lv á l to z á s  te r je d é s e  o k o z . A  f e r tő z é s  
p r i m a e r  f o r r á s a k é n t  p a ro n y c h iá t ,  f u r u n c u lo s is t ,  o t it i s t ,  k ö l -  
d ö k fe r tö z é s t  je lö ln e k  m eg . A  s t re p to c o c c u s  p le u r i t is  re n d ­
s z e r i n t  m á r  a  p n e u m o n ia  a la t t  m u ta tk o z ik ,  tö b b n y i r e s c a r .  
l a t  k a n y a r ó  u tá n  é sz le l ik . A r á n y la g  s o k  p u tr id  p le ur i t i s t  t a ­
l á l t a k .  K i in d u ló p o n t ja  tü d ö a b s c e s s u s . A  d ia g n o s t ik áb a n  a  fő - 
s ú l y t  a  p ih y s ik a lis  v i z s g á la t r a  és a  rö n tg e n r e  h e lye z ik  ( a  g y e r ­
m e k e k  k o r  s z e r in t i  m e g o s z lá s á ró l  n e m  s z á m o ln a k  b e .).  F i ­
g y e lm e z te tn e k  a  p ró b a p u n c t io  g y a k r a n  k é te s  e re d m é n yé re  
é s  v e sz é ly é re . A  k e z e lé s re  v o n a tk o z ó la g  a  Pota in-f é le  e l j á r á s t  
( a z  e x s u d a tu m n a k  lé g r i t k í t o t t  t é r  á l t a l  k ih ú z á s a )  elv e te n -  
d ö n e k  ta r t j á k .  K i te r je d te n  a lk a lm a z z á k  a  z á r t  és n yi t o t t  d ra i -  
n e z é s t ,  u tó b b i t  a k k o r ,  h a  a  z á r t  d ra in e z é s  m e l le t t  m á r  n e m  
ü r ü l  g en y , v a g y  a z  n a g y o n  s ű rű . (A  d ra in e z é s k o r  a  ple u ra -  
ü r b e  b e v e z e te tt  t r o i c a r  v é g é re  h o s s z a b b  g u m m ic s ö  k erü l , 
m e ly  a  te s t  s z in t jé n é l  m é ly e b b e n  fe k v ő  fo ly a d é k ré teg b e  m e ­
r ü l . )  M in é l f i a ta l a b b  a  g y e rm e k , a n n á l  c o n s e r v a t iv ab b a n  
j á r n a k  el, a n n á l  to v á b b  v á r n a k  a  ra d ic a l is  m ű t é t t e l.  L e g ­
jo b b  m ű té t i  e r e d m é n y e ik e t  a  p u t r i d  e s e te k b e n  l á t t á k,  a h o l 
a la p o s  f e l tá r á s  in d o k o l t .  N em  h a s z n á ln a k  m o s ó fo ly a dé k o t  és  
h a  n a g y o b b  ü r e g  v a n , a z t  jo d o fo rm -g a z e -a l  ta m p o n á l já k .  
C se c se m ő k ö n  a  s z e r z ő k  le g g y a k r a b b a n  s ta p h y lo c o c c u s  p ieu - 
r i t i s t  ta lá l ta k .  G y a k o r i  a  s u b p le u ra l is  tü d ö g ó c  r u pt u r á j a  k ö ­
v e tk e z té b e n  p y o p n e m o th o ra x . Ú g y  i ly e n  e se tb e n , m in t s z o k ­
v á n y o s  syn -, v a g y  p o s tp n e u m o n iá s  a la k o k b a n  a  z á r t  dra i -  
n a g e t  a já n l já k .  E z  u tó b b ia k b a n  c s a k  a  p u n c ta tu m  v izs g á la tá ­
v a l  d ö n th e tő  e l a  k ó ro k o z ó  m i ly e n s é g e .

Srány i G yu la  dr.

Urológia.

A d a to k  a  v e s e to k  d a g a n a tk é p z ő d é s é n e k  o k ta n á h o z .  D um- 
badze D. N. (Z s c h r .  f . U ro l. 26. k . 10. f .)

B e te g e , 34 é v e s  nő , h a s i  tu m o r r a l  k e rü l t  l a p a r a to m iá r a ,  
A  d a g a n a t  a  b a l  v e s e  h y lu s á ig  v o l t  k ö v e th e tő , s  a t tó l  e l­
v á la s z th a tó  n e m  v o l t .  M a l ig n i tá s r a  v o l t  g y a n ú ja  é s  a  v e s é ­
v e l e g y ü t t  e l tá v o l í to t ta .  A  k iv e t t  p r a e p a r a tu m  3 .8 00  g ra m m  
s ú ly ú  é s  a  v e s e to k  le io m y o m a -s a rc o m a to d e s -é n e k  b iz on y u l t ,  a  
v e s e  m e l le t te  a t r o p h y z á l t .  R á m u t a t  a  d ia g n o s is  f e lál l í t á ­
s á n a k  n e h é z sé g e ire . E s e té n e k  k ö z lé s é t  i ro d a lm i r i t ka s á g á v a l  
in d o k o l ja .

Szó ld  E d n re  dr.

ö s s z e h a s o n l í tó  v iz s g á la to k  a  k a n k ő  e l le n i k ü lö n b ö z ő 
g y ó g y s z e r e k  h a s z n á la tá r ó l .  G eyer H. (Z sch r . f .  U r o l  26. k. 
1 0 . f . )

T íz  é v re  v is s z a m e n ő  ta p a s z ta la ta i r ó l  sz á m o l b e , m e ly e ­
k e t  k ó rh á z i  f e k v ő  b e te g e k e n  s z e r z e t t  s k ik  a  f é r f i  g o n o r ­
r h o e a  le g k ü lö n b ö z ő b b  s z a k a s z a ib a n  é s  f o r m á já b a n  k e rü l te k  
m e g f ig y e lé s  a lá . A z  ö s s z e h a s o n lí tá s  e g y s z e r ű s í té s é re ,  a  v á la ­
d é k  g o n o c o c c u s  t a r t a l m á t  é s  a z  á p o lá s i  n a p o k  s z á m á t v e t te  
i r á n y a d ó n a k . 15 e z ü s t  ta r ta lm ú  é s  8  e z ü s tö t  n e m  ta r ta lm a z ó  
g y ó g y s z e r  s z e re p e l m u n k á já b a n . A z  e lő b b iek  k ö z ü l  ism e r ­
te b b e k :  a rg e n tu m  n i t r ic u m , p r o ta r g o l ,  a rg e n tu m  p ro te in ic u m , 
r e a r g o n ,  n e k a ro n , h e g a n o n , ta r g e s in ,  t r a n s a r g a n ,  a z u tó b ­
b ia k  k ö z ü l: c o l lo id a l is  z in k , h y d r a r g i r u m  o x y c y a n a tu m , r iv a -  
n o l, t r y p a f la v in ,  p e l l id o l-p á lc á k .
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Á l ta lá n o s s á g b a n  e lő n y b e n  r é s z e s í t i  az  e z ü s t ta r ta lm ú 
s z e r e k e t ,  a z  e z ü s tö t  n e m  ta r ta lm a .z ó k  fe le t t .  A  le gjo b b  
e r e d m é n y t  a  p r o ta r g o l ,  ta r g e s in  é s  a rg e n tu m  n i t r i c um tó l  
l á t t a ,  v a la m in t  a  p e l l id o l  é s  r iv a n o l tó l .  A z  a c u t  elü ls ő  h u g y -  
c s ö k a n k ó  k e z d e t i  s z a k á b a n  a  ta r g e s in ,  a z  e lő r e h a la do t ta b b  
s tá d iu m á b a n  a  p r o t a r g o l  v á l t  b e  le g jo b b a n  és a  b e feje z é s k o r  
a z  a r g e n tu m  n i t r i o u m  b iz o n y u l t  a  le g h a tá s o s a b b n a k .

A  c h e m o th e r a p iá t  n e m  t a r t j a  c é l ra v e z e tő n e k , s e m  ú jab b  
g y ó g y s z e r e k  b e v e z e té s é t  n e m  a já n l ja ,  s z e r in te  a  le gjo b b  e re d ­
m é n y t  a  m e g le v ő  é s  b e v á l t  g y ó g y s z e r e k  h e ly e s  a lk a lma z á ­
s á n a k  te c h n ik á ja  a d ja .

Szóld E d n re  dr.

G égészet.

R ö n tg e n n e l m e g g y ó g y í to t t  r h in o s k le r o m a  e se te . Berberich. 
( M o n a ts c h r i f t  f . O h re n h e i lk .  u . L a r . -  R h in . 6 6 . é v f .)

A z  57 év es f é r f i t  1927 -b en  v i z s g á l t a  e lő sz ö r ; m in d ké t  
o r r f é l  e g y e n e t le n , s z e m c s é s  f e lü le tű ,  h a lv á n y v ö rö s  s a r js z ö -  
v e t te l  v o l t  k i tö l tv e  s  a  h á ts ó  g a r a t í v e k e n  is h a s o nló  e lv á l to ­
z á s t  ta l á l t .  R ö n tg e n v iz s g á la tk o r  m in d k é t  o ld a l i r o st s e j t e k  t á ­
j é k a  f á ty o lo z o t tn a k  lá t s z o t t .  V é rk é p  n o rm á l is , W a . a  g ó r-  
c sö v i le l e t  r h in o s k le r o m a  v o lt . A  N e o s a lv a r s a n - jo d ka J i  k ú ra  
e re d m é n y te le n  m a r a d t ,  e z é r t  m é ly  r ö n tg e n b e s u g á r z á s t a lk a l ­
m a z o t t  a z  o r r  t á j é k r a .  E r r e  a  s á r js z ö v e t  e l tű n t  s  a 4— 6  

h e te n k é n t  v é g z e t t  e l le n ő rz ő  v i z s g á la t k o r  sem  t a l á l t rec id i-  
v á t .  1 9 3 0 -b an  a  jo b b  o r r fé lb e n  k e le tk e z e t t  k is  re c id iv á t  
ú ja b b  s u g a r a s  k e z e lé s n e k  v e te t te  a lá .  A z  1931 s z e p te m b e r i  
u tó v iz s g á la t  a lk a lm á v a l  te l je s  re c id iv a m e n te s s é g  v ol t  m e g ­
á l la p í th a tó .

A  s a já t ,  v a la m in t  K essel k i tű n ő  g y ó g y e re d m é n y e  a la p ­
j á n  a já n l j a  r h in o s k le r o m a  e s e té n  a  m é ly  b e s u g á r z á s ok a t .

Csillag S ándo r d r.

A d a to k  a  r h i n i t i s  v a s o m o to r ic a  k l in ik á já h o z . A dlersberg 
és F orschner. (M s c h r . f .  O h re n h e i lk . u . L a r .-R h in . 6 6 . év f.)

S z e rz ő k  s z á m o s  e s e t  k a p c s á n  a z t  ta p a s z ta l tá k ,  h o g y  m a ­
k a c s  o b s t ip a t io  m e l le t t ,  —  m ik o r  a  co lom ban s e c u n d ae r  iz ­
g a lm i  je le n s é g e k  v a n n a k ,  —  a  r h in i t i s  v a s o m o to r ic a  fe l lé p é se  
n e m  r i t k a s á g  (rh inopa th ia  vasom oto r ica  en terog en es). A z 
a e th io lo g ia i  ö s s z e fü g g é s  k é rd é s é b e n  n a g y  ó v a to s s á g ra  v a n  
s z ü k s é g . V é le m é n y ü k  s z e r in t  a  m e g v á l to z o t t  b é lm ü k ö dé s  t e r ­
m é k e i  fe lsz ív ó d v a  h a j l a m o t  a d n a k  a z  o r r f o ly a m a t  k i fe j lő d é s é ­
h e z . H a s o n ló  ö s s z e f ü g g é s t  b iz o n y o s  b ő rb e te g s é g e k k e l (ek ze - 
m a , u r t i c a r ia )  d e rm a to lo g u s o k  is  l á t ta k .  H e ly i  f a c to r  is 
s z e r e p e t  já t s z h a t i k  a z  e n te ro g e n  d is p o s i t io  m e l le t t.  Urbach 
é s  m á s o k  s i k e r r e l  k e z e l t  e s e te ib ő l  n é z e tü k  h e ly e s s ég é re  k ö ­
v e tk e z te tn e k .  M e g e r ő s í t ik  K örbei f e l f o g á s á t ,  h o g y  a  rh in i t is  
v a s o m o to r ic a  é s  a z  e n d o k r in  r e n d s z e r  k ö z ö t t  v a n  k a pc s o ­
la t .  (rh inopath ia  vasom otor ica  incre to r ia ; c lim ac te r ica ).

Csillag S á n d o r d r.

Szem észet.

A  sz e m  g á z s é r ü lé s e i .  H. F. R oese. (Z b l. f. d . g e s . O p h th . 
1933. ja n .  31.)

A  v i l á g h á b o rú b a n  a lk a lm a z o t t  h a r c ig á z a k  c h e m ia i  és 
p h a rm a k o lo g ia i  tu la jd o n s á g a i  c s a k  m o s t  le t te k  a n n y ir a  is ­
m e re te s s é , h o g y  a z  á l ta lu k  o k o z o t t  lá t ó s z e r v á r ta l m ak a t  e re ­
d e tü k  s z e r in t  p o n to s a b b a n  o s z tá ly o z h a t ju k .  A  h a r c igá z a k  
n é p e s  c s o p o r t ja ib ó l  s z e m é s z e t i le g  is  le g f o n to s a b b a k (sy n o - 
n y m á k  z á r je lb e n ) :  1. phosgen ( c a r b o n y lc h lo r id ) ,  diphosgen 
( t r ic h lo rm e th y lc h lo ro f o rm ia t ,  p e r a n y a g ) ,  2 . ch lo rp ik r in  (n i t-  
ro c h lo ro fo rm ) ,  3. d ich lo raethy lsu lfid (m u s tá r g á z ,  lo s t ,  y p e r i t , 
G e lb k re u z s to f f ) ,  4 . szerves a rsenvegy il le tek : a )  a e th y la r s in -  
d ic h lo r id  (D ic k ) ,  b) d ip h e n y la rs in c h lo r id  ( B la u k r e u z s to f f ,  
C la r k ) ,  c) d ip h e n y la rs in c y a n id  ( B la u k r e u z s to f f ,  C la r k  I I .)  
d) /3 -c h lo rv in y la rs in d ic h lo r id  ( L e w is i t ) .  E z  a z  ö s s z eá l l í tá s  
n e m  f o g la l j a  m a g á b a n  se m  a  g á z lö v e d é k h e z  te c h n ik a i  
o k o k b ó l  k e v e r t  a n y a g o k a t ,  se m  a  f ü s t -  és  k ö d g á z o k a t,  sem  
a  ro b b a n ó  lö v e d é k e k , a k n á k  g á z a i t  é s  ég és i te r m é k e it ,  m e ­
ly e k  e ls ő so rb a n  s z é n m o n o x y d b ó l á l l a n a k .  S ú ly o s  m é rge z é s i 
e s e te k b e n  a z  e g y é b  é le tv e sz é ly e s  á l ta lá n o s  tü n e t e k  m ia t t  
s z e m o rv o s i  b e a v a tk o z á s r a  n e m  ig e n  k e r ü l t  so r , k ö n n ye b b  
e s e te k b e n  is  c s a k  tö n e t i .  N e m c s a k  sz e m é sz e t i  sz e m p on tb ó l , 
h a n e m  á l ta lá n o s  h a r c á s z a t i  a l k a lm a z h a tó s á g u k a t  te k in tv e  is 
a  p h o sg e n , d ip h o s g e n  é s  m u s tá r g á z  a  le g fo n to s a b b a k . E z e k ­
n é l  h a tá s o s a b b a t  m é g  m a  se m  s i k e r ü l t  e lő á l l í ta n i  é s a  jövő  
g á z h á b o r ú já b a n  v a ló s z ín ű e n  u g y a n c s a k  e z e k n e k  j u t  a  fő ­
s z e re p . A  d i- é s  p h o s g e n b ö l le h a s a d t  HC1 ty p u s o s  sós a v é te -  
t é s t  o k o z  a  sz e m e n . U g y a n e z e k  é s  a  c h lo rp ik r in  b e lég z é s e  á l ­
t a l i  tü d ő v iz e n y ő  h o z z a  lé t re  a  v é r  ö s s z e té te lé b e n  és  k e r in g é ­
s é b e n  a z o k a t  a z  e lv á l to z á s o k a t ,  m e ly e k  k ö v e tk e z m é n ye  a  fu n - 
d u s o n :  v e n o su s  p a n g á s ,  r s t in a v é r z é s e k ,  th ro m b o s is , em b ó lia . 
C h lo rp ik r in  r e s o r p t i v  h a tá s a  h e v e s  iz g a lm i á l l a p o tot  idéz

elő , n e m  r i t k á n  n y s ta g m u s s a l ,  R o m b e rg  tü n e t te l .  R e so rp t ió s  
h a t á s  p h o s g e n  és d ip h o s g e n m é rg e z é s  u t á n  a z o k  b o m lé ko n y -  
s á g á n á l  fo g v a  n e m  v a ló s z ín ű , a z  e lv á l to z á s o k  a  s z e m é s  a z  
a g y c a p i l la r is o k  e n d o th e l jé b e n  in k á b b  a  tü d ö fe h é r jé k,  v a g y  a z  
o e d e m a  to x ik u s  s z é te s é s i  te r m é k e in e k  tu la jd o n í th a tók .  A  
m u s tá r g á z  é s  a  h á b o r ú b a n  e d d ig  m é g  n e m  sz e re p lő  L e wis i t  
fo ly é k o n y a la k b a n  j u t v a  a  c o n ju n c t iv á r a  a z o n  n e k ro t iz á ló  
f o l y a m a to k a t  o k o z n a k , m e ly e k  m a jd n e m  m in d ig  a  s z e m  te l ­
je s  p u s z tu lá s á h o z  v e z e tn e k . G áza lakban a  m u s tá r g á z  id éz i 
e lő  a z t  a  k ó rk é p e t , m e ly e t  „ b a b a s z e m ” n é v e n  (B e a u v ie u x )  
i s m e r ü n k :  a  s z e m ré s  te r ü le té b e n  p o rc e l lá n f e h é r ,  g y ön g y s o r -  
s z e r ű  v a r ic o s u s a n  e r e z e t t ,  h e g e s  a  c o n ju n c t iv a . A  me g t á ­
m a d o t t  c o rn e a  g e n y k e l tő k k e l  s z e m b e n  c se k é ly  e l l e n á llá s t  
f e j t  k i ,  p a n o p h th a lm i t i s  n e m  r i tk a .  M u s tá r g á z s é r ü l t c o rn e á -  
k o n  m é g  1 0  év  m ú lv a  is  t á m a d h a tn a k  ú ja b b  fe k é ly e s  f o ly a ­
m a to k ,  ro s sz  g y ó g y h a j la m m a l  és  g y ó g y s z e r e k k e l  a l i g  b e fo -  
ly á s o lh a tó a n ,  A  h e ly b e l i le g  iz g a tó  s z e r v e s  a rs e n v e gy ü le te k  
g á z a i  a z  á la r c  s z ű r ő jé n  is  á t j u tn a k  s  a  n y á lk a h á r tyá k  iz g a ­
t á s a  á l t a l  te s z ik  h a rc k é p te le n n é  a z  e l le n fe le t .  E z ek  t ű r h e t e t ­
le n  f á jd a lm a ik  m i a t t  a z  á la r c o t  le té p n i  k é n y s z e r ü lne k  s  a z  
e g y id e jű le g  k i lő t t  p h o s g e n  v a g y  m u s tá r g á z  h a lá l th o zó  m é r ­
g e z é s e  fo ly tá n  p u s z t u ln a k  el. A  m é g  k ip r ó b á la t la n  Le w is i t  
a z  a m e r ik a ia k  s z e r in t  a  h e ly b e l i iz g a tó  é s  n e k ro t izá ló  h a t á ­
so n  k ív ü l  á l l í tó la g  t y p i k u s  a c u t  a r s e n m é r g e z é s t  is o k o z . V a ­
ló s z ín ű  a z  ó n b a n ,h o g y  ú g y  a  h e ly b e l i, m in t  a  r e s o r pt i v  to x i-  
c i ta s  a d a ta i  tú l z o t ta k ,  a  m u s tá r g á z t  n e m  m ú l ja  fe lül .

H alász K ornél dr.

B ő rgyógyászat.

T a p a s z ta la to k  S o lu - s a lv a r s a n n a l .  G. E nsbruner. (D e rm a t .  
Z s c h r . 1932. N ov . 65. k .  1. f .)

A z  I . G. F a r b e n in d u s t r ie  á l ta l  fo rg a lo m ib a h o z o tt  S olu s a l -  
v a r s a n t  a  N e o s a lv a r s a n n a l  ö s s z e h a s o n l í tv a  v iz s g á l ta a  sp i ro -  
o h a e tá k r a ,  az  e x a n th e m á r a ,  a  v é r -  é s  l i q u o r - r e a c t iók r a  h a t á ­
s á t  i l le tő le g . A k é s z í tm é n y t  in t r a m u s c u la r is a n  a lk alm a z ta  h e ­
te n k é n t  k é ts z e r , ö s s z e s e n  11 in je c t ió t  a d v a . A  s p i ro c h a e tá k  
a z  e ls ő  in je c tio  u t á n  24— 74 ó rá v a l  e l tű n te k ,  a  p r ima e r  a f fe e -  
t io  a  I I .  in je c tio  u t á n  b e h á m o s o d o tt ,  a z  e x a n th e m a  a  V I I —  
V I I I .  n a p o n  e l tű n t ,  é v e k  ó ta  fe n n á l ló  b ő rg u m m a , m e ly  n eo - 
s a l v a r s a n r a  n e m  r e a g á l t ,  20 c c m  S o lu s a lv a rs a n  a d a g olá s a  
u t á n  b e h e g e d t. A  v é r v iz s g á la t i  e re d m é n y e k  n e m  m u t a tn a k  
k ü lö n b s é g e t  a  n e o s a lv a r s a n  h a tá s á v a l  szem b en .

E lv is e lh e tö s é g  s z e m p o n t já b ó l  a  m y o s a lv a rs a n  e lé  h e ly e z i. 
A  f á jd a lo m  ig e n  c s e k é ly , r e a c t ió m e n te s e n  sz ív ó d ik  fe l ,  m á j-  
é s  v e s e z a v a r o k a t  e g y íz b e n  sem  é s z le l t .

T horocskay M ik lós dr.

A  H il le - fé le  c o l lo id a l is  H g -s u l f i t r ő l .  W . G ennerich. (A rc h  
f .  D e rm . u . S y p h . 165 . k .  1. f .)

74  k ü lö n b ö ző  s tá d iu m b a n  lev ő  s y p h i l i s e s  e g y é n t  k e z el t  a  
H i l le - la b o ra to r iu m  á l t a l  k é s z í te t t  C o l lo id a l M e rc u ry  S u lf id e -  
v e l. A  k é sz í tm é n y , m e ly  g ly k o n a n y a g o k a t  ta r ta lm a z ó  co llo i­
d a l i s  h ig a n y s u l f i t ,  —  a d h a tó  p e r  o s , in t r a m u s c u la r is a n  és 
in t r a v é n á s á n .  L e g h a tá s o s a b b  a z  in t r a v é n á s á n  a d o t t  1 y2— 2 y2 
c c m - n y i  m e n n y isé g . A  v é rs e ru m  r e a c t i ó j á t  k e d v e z ő e n  b e fo ly á ­
s o l ja ,  ú g y  a  f r is s , m i n t  a  k é ső i s tá d iu m b a n ,  de a  kl i n ik a i  e l­
v á l to z á s o k r a  tá v o l r ó l  s in c s  o ly a n  jó  h a tá s s a l ,  m in t a  s a lv a r -  
s a n -k é s z í tm é n y e k . A  s a lv a r s a n  k é s z í tm é n y e k e t  n e m  p óto l ja , 
d e  ig e n  a lk a lm a s  a z o k  h a tá s á n a k  f o k o z á s á r a ,  e g y id e jű  co m - 
b in á l t  k ú r a  f o r m á já b a n ,  e lő k e z e lé s re  é s  a z  e g y e s  s alv a r s a n -  
k ú r á k  k ö z ö tt i  id ő b e n . F r i s s  s e c u n d a e r  sy p h i l is  o ly  e se te ib e n , 
a h o l  a  s a lv a rs a n  v a la m e ly  o k b ó l c o n t r a in d ik á l t ,  —  eg y m a ­
g á b a n  is  h a tá s o s  le h e t .  N a g y  e lő n y e , h o g y  n e m  c u m u lá ló d ik .

T horoczkay M ik lós dr.

A  b ő r  a l l e r g iá já n a k  sz e re p e  a z  a r s o n  á l ta l  o k o z o t t  v es i-  
c u lo -o e d e m á s  e r y th r o d e r m iá k  k e le tk e z é s é b e n . A. S éza ry és 
G. M auric. ( P r e s s e  m e d . 1933. 6 . sz .)

N o v a rs e n o b e n z o l  é s  a c e ty la r s a n  h í g  o ld a ta i t  h a s z n á lv a  v é ­
g e z té k  a  sz e rz ő k  a  o u ta n - , i n t r a c u ta n - ,  t r a n s c u ta n -r e a c t ió t ,  
a  P rausn ite— K ü s fw e r - re a c t ió t  és  a n n a k  v a r iá n s a i t .  A  r e a c -  
t i ó k  e re d m é n y é t  n é h á n y  ó r a  m lv a  é s  p á r  n a p  e l te l té ve l  o lv a s ­
t á k  le . Ö sszesen  h é t  b e te g e n  v é g e z te k  i ly e n  i r á n y ú  v iz s g á la ­
to t .  A  c u ta n - re a c t io  m in d e n  e s e tb e n  n e g a t iv  v o lt . Az  in t r a -  
c u ta n - r e a c t io  p o s i t i v  v o l t  á t la g  6  h é t t e l  a z  e r y th r o d e r m ia  e l­
m ú l t a  u tá n  —  a z  id ő le g e s  a n e rg ia  t a r t a m á t  k iv é v e . A t r a n s -  
c u ta n - r e a c t io  n a g y já b a n  a z  in t r a c u ta n - r e a c t ió v a l  e lé r t  e r e d ­
m é n y t  m u ta t ja .  A  P rausn itz— K ü stn e r -re a c t io  é s  v a r iá n s a i  
m in d ig  n e g a t iv  e r e d m é n y t  a d ta k .

S z e rz ő k  a z  a rs e n o b e n z o l k é s z í tm é n y e k re  b iz o n y o s  e g yé ­
n e k e n  fe l lép ő  e r y th r o d e r m iá t ,  s z e m b e n  a z  a n a p h y la x iá s  és 
in to x ic a t ió s  e lm é le t te l  a z  e p id e rm is  a rs e n o b e n z o l in to le r a n -  
t i á j a  fo ly tá n  f e l lé p ő  je le n s é g n e k  t a r t j á k .  E r r e  m u ta t  az , 
h o g y  a z  e p id e rm is t  é rő  re a c t ió k  p o s i t i v a k ;  h o g y  a  K ön igste in 
— U rbach-re a c t io  a  v iz s g á l t  e s e te k b e n  m é g is  n e g a t i v  v o lt ,  a zt
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a  e r is ta l lo id  a n t i g e n  r o v á s á r a  í r j á k .  A z  a rs e n o b e n zo l  in to le -  
r a n t i a  m u ta tk o z h a t i k  m á s  s z e r v e k b e n  is.

K ovács Z sigm ond dr.

K Ö N Y V I S M E R T E T É S

A z  e le k t r o m o s  s e b é s z e t a la p v o n a la i  é s  g y a k o r l a t i  a lk a l ­
m a z á s a .  M agya ry  Gero dr. ( B u d a p e s t  1933. N o v á k  R u d o lf  é s  
T s a  k ia d á s a .  Á r a :  4 P .)

A  I I .  sz . s e b é s z e t i  k l i n ik á n  k é s z ü l t ,  B a ka y p ro f .  e lő s z a v á ­
v a l  e l l á to t t  k ö n y v e c s k e  ig e n  jó  á t t e k in t é s t  a d  a  s eb é s z e t  ezen  
ú ja b b  k e le tű ,  é rd e k e s  v ív m á n y á n a k  m a i  á l l á s á r ó l .  A  m u n k a  
e lső  ré s z é b e n  v é g ig v e z e t  a z  e l j á r á s  tö r té n e t i  fe j lőd é s é n , is m e r ­
t e t i  a n n a k  p h y s ik a i  a la p e lv e i t  é s  a  h a s z n á la to s  k é sz ü lé k e k e t, 
m a jd  le í r j a  a  te c h n ik a i  a lk a lm a z á s  k ü lö n b ö z ő  m ó d ja it ,  a z  e l ­
j á r á s n a k  a  s e b g y ó g y u lá s ra ,  v é rz é s c s i l la p í tá s r a ,  s e bf e r tő z é s re  
s tb . g y a k o r o l t  h a tá s a i t ,  ré s z b e n  s a j á t  s z ö v e t ta n i  és  k ís é r le t i  
v iz s g á la to k  a la p já n .

A  m á s o d ik  ré s z  a z  e le k t r o c h i r u r g ia  g y a k o r l a t i  a lk a lm a ­
z á s á v a l ,  e n n e k  te c h n ik a i  ré s z le tk é rd é s e iv e l ,  a z  e l já r á s  in d i- 
c a t ió iv a l  é s  e re d m é n y e iv e l  f o g la lk o z ik  a z  e g y e s  b e te g s é g i  cso ­
p o r to k  s z e r in t .

A  n a g y  s z o rg a lo m m a l k é s z ü l t  m o n o g r a p h ia  a  te r je d e l ­
m e s  i r o d a lo m  a la p o s  is m e re té rő l  ta n ú s k o d ik .  D ic s é r eté re  szo l­
g á l ,  h o g y  k e l lő  tá r g y i la g o s s á g g a l  v á z o l ja  a z  e l j á r ás  h á t r á n y a i t  
é s  v e s z é ly e i t  is , a m i  a z é r t  fo n to s , m e r t  —  a m in t  a z e z e n  m u n ­
k á b ó l  is  k i t ű n ik  —  a z  e le k t r o c h i r u r g ia  a lk a lm a z á s i  k ö ré n e k  
k ib ő v í té s é b e n  m á r i s  n a g y  s z e r te le n s é g e k  m u ta tk o z n a k.  E lő n y e  
a z  is , h o g y  m in d e n  f e je z e t  u tá n  k ö z l i  a  v o n a tk o z ó  te l je s  i r o ­
d a lm a t ,  a m i  a  k é rd é s s e l  to v á b b f o g la lk o z á s t  m e g k ö n n yí t i .

A  h a s z n o s  k ö n y v e c s k é t  m in d e n k in e k  a já n l ju k ,  a k i  a z  
e le k t ro m o s  s e b é s z e t  lé n y e g é rő l  e lm é le t i  és g y a k o r l at i  sz e m ­
p o n tb ó l  tá jé k o z ó d n i  k ív á n  s a  m a i  n e h é z  v is z o n y o k  kö z ö tt  
tú l d r á g a  K eysser -, v a g y  Seem en-fé le n a g y  ö s s z e fo g la ló  m u n ­
k á k a t  b e s z e re z n i  n e m  tu d ja .

M ilkö V ilm os dr.

A B udapesti K ir. O rvosegyesü le t m árc iu s  3-i ü lése.

B em u ta tá so k :
1. K is f a lu d y  P . :  R ád ium - és rön tgen -therap ia  pallia tiv 

ha tása  nyelöcsörákban. 62 é v e s  k á t r á n y m u n k á s t  m u t a t  be, 
a k in e k  k e z e lé s e  e lő t t  e g y é v e s  n y e lé s i  p a n a s z á n  k ív ül ,  m é g  a  
n y e lv  a l a t t  e g y  c s e r e s z n y e n a g y s á g ú  tu m o r a  is  v o lt. 
A  b e te g e t  —  a k i  m á r  f o ly a d é k o t  se m  v o l t  k é p e s  n y e lni és  
a k in  a  rö n tg e n le le t  ú g y s z ó lv á n  a  n y e lő c ső  te l je s  e lz á ró d á s á t  
m u t a t j a  —  a z  O T I  rá d iu m -o s z tá ly á n  r á d iu m - r ö n tg e n n e l k e z e l­
te . A  k e z e lé s  u t á n  a  n y e lő c s ő  lu m e n e  ro h a m o s a n  tá g ul t ,  m i­
n e k  a r á n y á b a n  ja v u l t  a  n y e lé s i  k é p e s s é g  is. A  b e te g 8  h é t  
a l a t t  13 k g - o t  h iz o t t ,  n y e lé s e  te l je s e n  sz a b a d , h a rm a d ik  h ó ­
n a p ja  d o lg o z ik . A  n y e lv  a la t t i  tu m o r t ,  m e ly  la p h á m rá k n a k  
b iz o n y u l t ,  d ia th e r m iá s  k é s s e l  t á v o l í t o t t a  el, m e ly  u tá n  r a ­
d iu m -, a  m i r ig y r e g ió k r a  p ro p h y la k t ik u .s  r ö n tg e n - b e su g á r z á s t  
v é g z e t t .  8  h ó n a p  u tá n  p a n a s z m e n te s , d o lg o z ik .

L á n g  A .:  R ö n tg e n k é p e n  d e m o n s t r á l ja  a  g y o m o rs ip o ly o n 
k e r e s z tü l  r e t r o g r a d  b e h ú z o t t  é s  r ö n tg e n -c o n t ro l l  m el le t t  rö g ­
z í t e t t  r á d iu m o t  n y e lö c s ö rá k  e s e té b e n . A  b e te g  r á k o s s z ű k ü ­
le te  te l je s e n  á t j á r h a t ó v á  v á l t ,  m in d e n t  e v e t t .  T á v ol i  m e ta s ta -  
s is b a n  h a l t  m e g .

K is f a lu d y  P . :  A  K u rtzan-fé le m e th o d u s t  c s a k  o ly  e s e te k ­
b e n  v é g e z h e t jü k ,  a m ik o r  a  n y e lő c s ő  lu m e n e  m é g  m e g e ng e d i 
a  m ű v e le t  v é g r e h a j tá s á t .  A  b e m u ta to t t  e se tb e n  a  n y elő c ső  lu ­
m e n e  te l je s e n  z á r t  v o lt , a m i  a z  e l j á r á s  a l k a lm a z á s át  lehe­
te t le n n é  te t te .

2. v i té z  B o rs o s  L,.: K ét eset a té rd izü le t sebészetébő l, a) 
Szo kvá n yo s té rdka lácsficam . A z  I . se b é s z e t i  k l i n ik á n  v é g z e t t  
331 té r d iz ü le t i  m ű té t r ő l  s z á m o l  b e , m e ly e k b ő l 13 lux a t io  p a ­
te l la e  és 3 l ig a m e n tu m  c u r c ia tu m  s z a k a d á s  v o lt .  E  mű té te k  
k ö z ü l  k e t t ő t  m u t a t  be. T é rd k a lá c s f ic a m o s  16 é v e s  leá n y o n  
c s a k  a z  o ld a lsó  Íz ü le t m e g n y i tá s á v a l  s i k e r ü l t  a  h ián y t  fa s c iá -  
v a l  p ó to lv a  a  té r d k a lá c s o t  k ö z é p v o n a lb a  h e ly e z n i é s A li Kro-  
g ius s z e r in t  rö g z í te n i ,  a  f e s z í tö r e n d s z e r t  p e d ig  a n n a k  rö v id ­
s é g e  .m ia tt  a  tu b e r o s i ta s  t ib ia e  á th e ly e z é s é v e l é s  a  p a te l la  
p r o p r iu m  s z a la g já n a k  m e g h o s s z a b b í tá s á v a l  m ü k ö d é s k é pe s s é  
te n n i .  E  s z a la g o t  k é ts z e re s  f a s c ia  le m e z z e l e r ő s í tet te  m eg . 
K é t  é v  m ú lv a  a  té r d k a lá c s  m a g a s  á l l á s a  m ia t t  a  m á s ik  com b­
ró l  á t ü l t e t e t t  b ö n y e k e t tö z e t te l  r ö g z í te t te  a  p a te l lá t .  S im a  seb- 
g y ó g y u lá s  é s  tö k é le te s  m ű k ö d é s .

b) K eresztsza lagszakadás m ű té té i. 17 f iú  té r d é r e  e se tt, 
té r d e  o ld a lm o z g á s k o r  lö ty ö g ö t t  s  a  rö n tg e n k é p  a z  emin en - 
t i a  in te ro o n d y lo id e a  d ió n y i s z a k í tá s o s  tö r é s é t  m u t at t a .  T é rd ­
f e l t á r á s  T ex to r s z e r in t ,  a  tu b e r o s i t a s  t ib ia e  le v é s é sé v e l . A z  íz ü ­

le tb e n  a z  e lü lső  k e r e s z ts z a la g  e ls z a k a d t ,  a  h á tu ls ó a z  em in en - 
t i a  in te rc o n d y lo id e á b ó l é s  a  s íp o s o n t  iz ü le ti f e ls zín é b ő l  d ió ­
n y i  d a r a b o t  s z a k í t o t t  k i. A  k ü ls ő  fé lh o ld k é p ü  p o r c  o ld a lsó  t a ­
p a d á s á r ó l  l e s z a k a d v a  a z  iz ü le t i  f e ls z ín e k  k ö z é  h ú z ód o t t .  A  k i ­
s z a k í to t t  c s o n td a r a b o t  v is s z a s z e g e z té k ,  a z  e lü lső  ke r e s z ts z a ­
la g o t  a  c a r t i l a g o  s e m i lu n a r is s a l  p ó to l tá k .  P r i m a  g yó g y u lá s , 
tö k é le te s  fu n c t io . M é g  k é t  e s e t e t  is m e r te t ,  a h o l a  l ig a m e n tu m  
c ru c ia tu m o t  s e ly e m fo n á l la l  p ó to l tá k .  H aso n ló  b e ls ő  s é rü lé s e k  
e s e té b e n  a  m ű t é t i  m e g o ld á s  f e l té t le n ü l  m é r le g e le n d ő.

N ie d e re c k e r  G .: W ittek g r a z i  o p r th o p a e d -s e b é s z  a  n é m e t 
o r th o p a e d  c o n g re s s u s o n  a  té r d iz ü le t  b e lső  s é r ü lé s e in e k  k ö ze l 
1000 e se té rő l s z á m o l t  be, h o l m ű t é t  v é g e z te te t t .  A z u tó v iz s ­
g á l a t k o r  a  b e te g e k  96 s z á z a lé k a  v o lt  h iv a tá s b a n .  A l­
k a lm a  v o lt  e n a g y  a n y a g  jó  r é s z é t  sz e m é ly e se n  is  ész le ln i 
s  e z e n  a z  a la p o n  m ű té t i  b e a v a tk o z á s r a  a  té r d iz ü le tbe n  a  Payr- 
f é le  „H u llá m m etszést” t a r t j a  a  le g c é ls z e rű b b n e k . A z
e m l í t e t t  T ext or-m e tszé s t c sa k  a  té r d iz ü le t  r e s e c t i ő já r a  és m o- 
b i l i s a t ió já r a  t a r t j a  a lk a lm a s n a k , m e r t  a  tu b e r o s i tas  v é re l lá ­
t á s a  ro ssz , a  le g tö b b  ese tb e n  i t t  n e k ro s is o k  tá m a d na k  s a z  
e re d m é n y  ig e n  k á r o s a n  b e fo ly á s o lh a t já k .  T é rd iz ü le t i b e lső  sé ­
r ü lé s e k  e se té n  m in d ig  a v a tk o z z u n k  be, a m ik o r  a  f u n ct io  je ­
le n té k e n y e n  z a v a r t .  A  so k a k  á l t a l  fe lh o z o tt  a r t h r i ti s  d e fo r ­
m a n s  a  m ű té t i  b e a v a tk o z á s o k k o r  lé n y e g e se n  r i t k á b b a n lép  
fe l ,  m in t  a m ik o r  a  té rd iz ü le t  b e ls ő  s é rü lé s e i t  m ű t ét  n é lk ü l  a  
m a g a  s o r s á ra  h a g y ju k .

3. B a t is w e i le r  J . : Súlyos te rh esség i toxicosis ko ra i lepény­
leválással, u raem iáva l. A  26 é v e s  e lő sz ö r  te r h e s  n ő  te r h e s s é ­
g é n e k  3— 4. h ó n a p já b a n  n é h á n y  n a p ig  ta r tó  lá z a s  to n si l l i t i -  
s e n  e s e t t  á t, u t á n a  a  te r h e s s é g  V I I .  h ó n a p já ig  i s m ét e l t  e llen ­
ő rz ő  v iz s g á la to k  a lk a lm á v a l  e g é s z s é g e s n e k  t a l á l t a t ot t .  H i r ­
te le n  g ö rc sö s  f á j d a lm a k  lé p te k  fe l ,  k o r a i  le p é n y le vá lá s  tü n e te i  
m é h ü re g b e  tö r té n ő  v é rz é sse l. A b d o m in a l is  c s á s z á rm e ts z é s , h a ­
l o t t  m a g z a t, u t á n a  n a g y fo k ú  o ly g u r ia ,  m e ly n e k  th e r ap iá já b a n  
in t r a v é n á s  R in g e r - o ld a t  in fu s ió ja , h y p e r to n iá s  sz ö lö c u k o ro ld a t, 
a d re n a l in ,  d iu re t in ,  c o f fe in  é s  e g y é b  k a rd ia c u m o k , v a la m in t  a  
v e s é k  rö n tg e n b e s u g á r z á s a  h a tá s ta la n o k n a k  b iz o n y u l tak .  U ra e -  
m iá s  tü n e te k  k ö z ö t t  e x itu s . B o n c o lá s i  k é p : n a g y  d u zz a d t 
v e se , m e ly b e n  s z ö v e t ta n i la g  k ise tb b fo k ú  p a re n c h y m á s d eg en e - 
r a t i o  m e l le t t  ig e n  k i t e r j e d t  v iz e n y ő , e x su d a tu m  é s  fe h é rv é r -  
s e j te s  b e sz ü rő d é s  ta l á lh a tó  a z  in te r s t i t ia l i s  k ö tő sz ö v e t i  á llo ­
m á n y b a n , ú g y h o g y  a  k é p  a c u t  in te r s t i t i a l i s  n e p h r i t is n e k  fe le l 
m e g . Ú ja b b  b iz o n y í té k a  a n n a k , h o g y  te rh e s s é g  a l a t t  n e m c s a k  
d e g e n e ra t iv  e lv á l to z á s o k , h a n e m  g y u l la d á s o s  m e g b e teg e d é s e k  
is  jö h e tn e k  lé t r e  a  veséb en . A z  a e t io lo g iá b a n  s z e r ep e t  já ts z ­
h a t o t t  a  te r h e s s é g  k o r a i  id e jé b e n  le f o ly t  to n s i l l i tis .

S a la c z  P . :  A  b e m u ta to t t  e s e t  m e g e r ő s í t i  Brow ne
é s z le le te i t ,  m is z e r in t  a  k o ra i  le p é n y le v á lá s  e g y ik  le g ­
fo n to s a b b  p ra e d is p o n á ló  m o m e n tu m a  a  c h ro n ik u s  i n t e rs t i t i a ­
l is  n e p h r i t is .  C h ro n ik u s  o x a la t -n e p h r i t i s b e n  s z e n v ed ő  te rh e s  
h á z in y ú l  te r h e s s é g é n e k  2 0 . n a p j á n  a d o t t  ú ja b b  in t r a v é n á s  
n a t r iu m - o x a la t ,  v a g y  u r a n y l - n i t r a t - o ld a t ,  i l le tv e  ba c i l lu s  pyo- 
c y a n e u s  e m u ls ió ra  m in d e n  e g y e s  e s e tb e n  k o ra i  le p é n yle v á lá s  
k ö v e tk e z e t t  be. C h ro n ik u s  n e p h r i t i s  je le n lé te  n é lk ül  sem  a  
b a c i l lu s  p y o c y a n e u s  em u lsio , s e m  a z  u r a n y l - n i t r a t  ne m  v o lt  
m in d e n  e se tb e n  e le g e n d ő  a  v é rz é s  k iv á l tá s á r a .  A z  i ly e n  ch ro - 
n ik iu s  n e p h r i t is b e n  szen v ed ő  á l l a to k  v iz e le té b ő l a  te r h e s s é ­
g e k  k ö z t i  id ő b en , s ő t  a  te r h e s s é g  e ls ő  fe léb en  is  hiá n y o z h a t ik  
a  f e h é r je ;  a z o n b a n  a  te r h e s s é g  v é g é n , k ü lö n ö se n  p e dig  a  sp o n ­
t a n  v é rz é s  b e k ö v e tk e z te  e lő t t  a z  m in d ig  ú jb ó l m e g jele n ik .  A z 
ú g y n e v e z e t t  r e c u r r e n s  te rh e s s é g i  to x a e m iá k  e s e te ib en  te h á t  
m in d e n  b iz o n n y a l e n y h e  c h ro n ik u s  v e se e lv á l to z á s  v a n je len , 
m e ly  n e m  te r h e s  á l la p o tb a n  k l i n i k a i  tü n e te t  n e m  a d , a  t e r ­
h e s s é g  sú ly a  a l a t t  a z o n b a n  a  v e s e e lv á l to z á s  e x a c e rbá ló d ik ,  a  
v e s e  n e m  tu d ja  a  to x in o k a t  k e l lő k é p  k iv á la s z ta n i  s  h a  azo k  
a  k e r in g é s b e n  k e l lő  c o n c e n t ra t ió t  é r n e k  el, a c c id e nta l i s  v é r ­
z é s h e z  v e z e tn e k .

B u rg e r  K .: A z  a n g o l é s  a m e r i k a i  sz ü lé sz e k  k ü lö n b s é ge t  
te s z n e k  a  p r a e e k la m p s iá s  és n e p r i t i s e s  to x ic o s iso k  k ö z ö t t .  E z  
u tó b b ib a n  a  n e p h r i t i s  a  p r im a e r ,  a m e ly  e s e t le g  r e j te t t  és 
c s a k  a  te r h e s s é g  a l a t t  lesz  n y i lv á n v a ló .  A  b e m u t a t ot t  e se t 
ty p u s o s  n e p h r i t is e s  to x a e m ia  é s  ig a z o l ja  a z  e m l í t e tt  fe l fo g á s  
h e ly e s s é g é t .  N á lu n k  a  k o n t in e n s e n  e k é rd é s n e k  n e m  tu la j ­
d o n í ta n a k  k e llő  je le n tő s é g e t .  F e lh í v ja  a  f ig y e lm e t a r r a ,  h ogy  
c h ro n ik u s  n e p h r i t i s  e s e té n  a  te r h e s s é g  a la t t  f e n y e ge tő  e s e t­
le g e s  v e s z é ly e k e t e s e te n k é n t  a la p o s a n  m é r le g e ln i k el l .

B a t is w e i le r  J . :  Salacz a n g l ia i  ta p a s z ta la ta i  é r t é k e s  k ie g é ­
s z í té s é t  s z o lg á l ta t já k  a  k l in ik a i  é sz le lé s e k n e k  é s  a  b o n c o lá s i 
le le te k n e k . B urger v é le m é n y é t o s z t j a  a r ra n é z v e , h o g y  d e g e ­
n e r a t i v  to x a e m iá s  e lv á l to z á s o k  m e l l e t t  jo g o s u lt  a z  a m e r ik a i  
r é s z r ő l  h a n g o z ta to t t  n e p h r i t is e s  to x a e m ia  f o g a lm á n ak  e lk ü lö ­
n í té s e . A  te rh e s -e l le n ő rz é s  k i te r je s z te n d ő  g y u l l a d ás r a  u ta ló  
a n a m n e s t ik u s  a d a to k  m e l le t t  a  v é r s e r u m  m a r a d é k n i t r og e n -  
jé n e k  v iz s g á la tá r a  é s  a  v é rn y o m á s  m é g  g y a k o r ib b  e l le n ő rz é ­
s i r e ,  a  th e r a p iá b a n  p e d ig  m é g  n a g y o b b  m e n n y isé g ű  foly a d é k -  
b e v i te l tő l  re m é lh e tő  ja v u lá s .
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E lő adás:
I ta tk ó c z y  N .:  A  táp lá lócsatorna n yá lkahá r tya -v izsgá la ­

tának g ya ko r la ti értéke. R é s z le te s e n  I s m e r te t i  a  g y o m o r  és 
v a s ta g b é l  n y á lk a h á r ty a v i z s g á la tá t .  R á m u ta t  a r r a ,  h og y  ez ú j 
v iz s g á la t i  e l j á r á s  —  m e ly n e k  a la p já t  E lischer Gy. v e te t te  
m e g  —  lé n y e g e s  e lö h a la d á s t  j e le n t  a  s z o k á s o s  „ c o n tur ” -v iz s ­
g á la t ta l  sz e m b e n . A  h u r u to k ,  fe k é ly e k  és a  d a g a n a tok  f e l is ­
m e ré s é t  m á r  a r á n y la g  k o r á n  le h e tő v é  te s z i,  d e  k ie m eli , h o g y  
a  v iz s g á la t i  le le te t  c s a k  a  v iz s g á ló  s z e m é ly é n  á t  ér té k e lh e t ­
jü k , m e r t  a  v iz s g á la t i  te c h n i k a  n e h é z  és ig e n  n a g y  g y a k o r ­
la to t ,  t a p a s z ta l a to t  ig é n y e l.

K özk ó rh áz i O rv o s tá rsu la t m árc iu s 1-i ü lése .

E ln ö k  k e g y e le te s  s z a v a k k a l  e m lé k e z ik  m e g  B orszéky é s  
L ich tenberg p ro fe s s o ro k ró l .

B em u ta tá so k :

N a g y  A .: P olycy thaem iás esetek. K é t  p o ly c y th a e m iá s  b e ­
te g  k ö z ü l  a z  e g y ik n e k  a  G eisböck-íé\e, a  m á s ik n a k  a  Vaques- 
fé le  t y p u s ú  v o lt .  M in k é t e s e tb e n  m a g a s  v é r s e j ts z á m  (9 ,000.000 
k ö rü l ) ,  h y p e r to n ia ,  m á j -  é s  lé p tu m o r ,  je l le g z e te s  arc s z ín , id e ­
g e s  tü n e te k ,  s z é d ü lé s , f e j f á j á s .  K ü lö n ö se n  é rd e k e s  v o l t  a  
Vaques-f é le  a la k ,  a m e ly n e k  k ő r le fo ly á s a  v is s z a fe lé  k b . t í z 
é v re  is m e re te s ,  á l l a p o tá n a k  id ő n k é n t i  r o s s z a b b a d á s ai  fő le g  
d e c o m p e n s a t ió s  tü n e te k b e n  n y i l v á n u l ta k  s  a  v é rs e j tsz á m  
c s ö k k e n é s s e l  a z  e lé g te le n s é g i  tü n e te k  is  ja v u l ta k .  T e r á p iá ­
já b a n  a lk a lm a z ta k  o x y g e n -b e lé g z é s e k e t , v e n a p u n c t ió ka t ,  lé p  
é s  c sö v e s  c s o n to k n a k  r ö n tg e n - b e s u g á r z á s á t .  V ö rö s v é rs e j te k  
k é t— h á r o m  m i l l ió v a l c s ö k k e n te k  é s  a  s u b je c t iv  tü n e te k  e l­
m ú l ta k .

T o rd a y  A .: A  s z ív b á n ta lm a k  é s  lé g z ő s z e rv e k  m e g b e te ge ­
d é se iv e l ( tü d ö tá g u la t ,  g e r in c o s z lo p  e lfe rd ü lé s e , m el lh á r ty a  
m e g v a s ta g o d á s o k , lé g m e ll )  k a p c s o la to s  t ü n e t i  p o ly g lo b u l iá v a l 
fo g la lk o z ik  é s  fe ls o ro l ja  a z o n  le le te k e t , a m e ly e k  ala p já n  e z e k  
a z  e ls ő d le g e s tő l  m e g k ü lö n b ö z te th e tő k .  A  b e te g s é g  lén y e g é n e k  
te k in te té b e n , v á j j o n  f o k o z o t t  v é rk é p z é s , v a g y  c s ö k ke n t  s e j t -  
p u s z tu lá s -e  a z  o k , a z  e g y ik  i s m e r t e te t t  e s e t te l  k a pc s o la tb a n  
fe ls o ro l ja  a z o n  e lv á l to z á s o k a t ,  a m e ly e k b ő l f o k o z o t t v é rk é p ­
z é s re , i l le tv e  c so n tv e lő  m ű k ö d é s re  le h e t  k ö v e tk e z tetn i .

B e l ic z a y  P a v l i k  M .: H a n g s ú ly o z z a  a  rö n tg e n -b e s u g á r zá s  
f o n to s s á g á t  p o ly c y th a e m ia  g y ó g y k e z e lé s é b e n . A  c s o n to k  b e ­
s u g á r z á s a  a  fo n to s , e g y e d ü l a  lé p  b e s u g á r z á s a  h a tá sta la n .  A  
b e s u g á r z á s  te c h n i k á já t  i l le tő e n  k ie m e li , h o g y  n a p o nta  e g y -k é t  
n a g y o b b  m e z ő r e  400— 450 „ r ” e g y s é g e t , a  H E D -n e k  70— 80 
s z á z a lé k á t  a d já k .  Ig e n  m a g a s  v ö rö s v é rs e j ts z á m  e s e tén  n e m  
v á r h a tó  a z  e ls ő  b e s u g á r z á s i  s e r i a  u tá n  a  v ö rö s v é rs ej ts z á m  
n o r m á l i s r a  s z á l lá s a . I l y e n k o r  h a th e te n k é n t  e g y , v a gy  k é t  
ú ja b b  b e s u g á r z á s - s o r o z a t  s z ü k s é g e s . T e l je s  g y ó g y u lás  r i tk á n ,  
in k á b b  c s a k  tö b b  é v ig  t a r t ó  ja v u lá s  jö n  lé t r e .  R e c id iv a  e se té n  
a  r ö n tg e n -b e s u g á r z á s  ú j r a  h a tá s o s .

F o n y ó  J .  L . :  R esectióva l operá lt isolált ileocoecalis tuber­
culosis. A  42 é v e s  b e te g  c o e c u m tu m o r a  a  m ű t é t  a lk a lm á v a l  és 
a  h is to lo g ia i  v iz s g á la t  a l a p j á n  tu b e r c lo s is o s n a k  b iz o n y u lt . T e ­
k in te t te l  a r r a ,  h o g y  a  m ű t é t  ó t a  t í z  év  t e l t  el, a z e s e t  v é g le g  
g y ó g y u l ta la k  m o n d h a tó , ú g y , h o g y  e g y  is o lá l t  c o e c u m- tu b e r -  
c u lo s is ró l v a n  szó , m é g  h a  a  k ó rb o n c n o k o k  f e l f o g á s a a b b a n  
c u lm in á l  is , h o g y  a z  is o lá l t  c o e c u m  tu b e r c u lo s is  s oh a s e m  iso ­
lá l t ,  h a n e m  m u l t ip le x . A z  e s e t  t í z  év i g y ó g y u lá s i  id ő  t a r t a l ­
m á v a l  m u ta t j a ,  h o g y  m é g is  v a n n a k  e se te k , a m e ly e k  iso lá l ta k .

W é b e r  J . : T yphus bacillus m en ing itis. A  43  é v e s  f é r f i  b o n ­
c o lá s a k o r  a z  a g y a la p  s d o m b o r ú s á g á ra ,  v a la m in t  a  g er in c a g y ­
r a  k i te r je d ő  g e n y e s  ro s to n y á s  lá g y b u r o k  g y u l la d á s t  ta lá l ta k .  
T y p h u s o s  b ő r f o ly a m a t  g y ó g y u l t  v o lt , a  v é k o n y b e le k  ny á lk a ­
h á r t y á já n  a  n y i r o k tü s z ö  f ö l ö t t  s z ü r k e  f e s te n y z é s t  ta l á l t a k .  A  
h a lá l t  m e g e lő z ő  n a p o n  v e t t  l iq u o rb a n , v a la m in t  a  lág y b u r k i  
g e n y b e n  c s a k  ty p h u s  b a c i l lu s t  tu d t a k  k im u ta tn i .  S z öv e t ta n i ­
la g  f e l tű n t  a z  iz z a d m á n y b a n  ta l á lh a t ó  n a g y s z á m ú , sze m c sé s , 
h a b o s  p r o to p la s m á jú  p h a g o c y ta  s e j t .  A  b e te g s é g  12 hé t ig  
t a r t o t t ,  a z  V — V I. h é te n  r e c id iv a  lé p e t  fe l , m e ly n e k g y ó g y u lá s a  
u t á n  a  X I I .  h é te n  je l e n tk e z te k  a  m e n in g i t is e s  tü n e te k ;  
ta r k ó tá j i  f e j f á j á s ,  d e r é k f á já s ,  K e rn ig - tü n e t ,  n y u g ta la n s á g ,  
m a jd  c o m a . É rd e k e s s é g e  a z  e s e tn e k  a  re c id iv a  k ö z b e - 
ik ta tó d á s a ,  v a la m in t  a z o n  k ö rü lm é n y , h o g y  a z  é le t  fo ly a m á n  
tö r t é n t  h a e m o c u l tu r a  és b é ls á r v iz s g á la t ,  v a la m in t  bo n c o lá s k o r  
a z  ep éb ő l t ö r t é n t  k io l tá s  t y p h u s  b a c i l lu s t  n e m  e re dm é n y e z e tt .

K in c z le r  M . : Súlyos ve le szü le te tt bu jakóros csonte lvá lto ­
zások g yó g y ítá sá n a k  dem onstrá lása. A  lu e s  c o n g e n i ta  sú ly o s  
c s o n td e s t r u c t ió v a l  já r ó  e s e té t  é sz le l té k . O s te o c h o nd r i t is  lu e -  
t i c a  é s  o s te o m y e l i t is  g u m m o s a  sú ly o s  a l a k j a  s z in te  a z  eg é sz  
c s o n t re n d s z e re n . A  s p i ro e id  k e z e lé s  m e l le t t i  g y ó g y ulá s t  a  so ­
ro z a to s  rö n tg e n fe lv é te le k  n a g y o n  sz é p e n  d e m o n s t r á l já k .

E lő adás:
H a u b e r  L . : T éves kórha tá rozás és exp lora tiv  hasm etszés. 

V a n n a k  o ly a n  r i t k á b b a n  e lő fo rd u ló  k ö r f o ly a m a to k  a  
h a s ü re g b e n , m e ly e k  k ó r is m é z é s e  n e h é z . L e g in k á b b  té ve s  d ia - 
g n o s is s a l  k e r ü ln e k  e x p lo ra t ió ra .  S o k s z o r  m é g  a  h a s me ts z é s  
s e m  tu d  f e l v i l á g o s í tá s t  a d n i  a z  a n a tó m ia i  k ó ro s  e lvá l to z á s o k ­
ró l. 1. I ly e n  k ó r f o l y a m a t  a  p e r id u o d e n i t is  k ö v e tk e zté b e n  v isz - 
s z a m a ra d ó  v é k o n y  k ö te g , m e ly  a  d u o d e n u m o t á t h i d a l j a és 
g y o m o r , v a g y  e p e p a n a s z o k a t  u tá n o z .  A  k ö te g  r e s e c t i ója  és 
c s e p le sz  fe d é s é v e l  6  e s e tb ő l  5 te l je s e n  p a n a s z m e n te s  le t t .  2 
K é tö k ö ln y i re  s o r v a d t  m á j , m e ly  re n d e s  f u n c t ió já t  m eg t a r t o t t a ,  
m a g a s  f i x á l t s á g a  f o l y tá n  a z  e g y é b k é n t  s z a b a d  c h o le do c h u s  
h o s s z i rá n y ú  k iv o n g á lá s a  ré v é n  id ü l t  n a g y fo k ú  s á r g a sá g h o z  
v e z e te t t .  A z  e p e h ó ly a g  d u o d e n u m  a n a s to m o s is a  te l j e s g y ó ­
g y u lá s t  e re d m é n y e z e t t .  3. Riedel le b e n y e s  m á j  m y o d e g e n e ra -  
t i o  c o rd is  sz ö v ő d m é n y é v e l l é t r e j ö t t  p a n g á s o s  d u z z a dá s a  a z  
e p e h ó ly a g  sú ly o s  g y u l la d á s á n a k  k é p é t  u tá n o z z a . 4. Mu lt ip le x , 
e x i t ra v e n tr ic u la rd s a n  fe k v ő  g y u l la d á s o s  c se p le sz  inf i l t r a t i o  r é ­
v é n  in o p e ra b i l is  tu m o r  m in d e n  tü n e té v e l  k e r ü l t  e x p lo r a t ió ra .  
A  g y o m o r  r e s e c t i ó ja  g y ó g y u lá s h o z  v e z e te t t .  5. E g y  ri t k a  k ó r ­
k é p :  p a n k r e a s  a n n u la r e  ( g a l lé r - p a n k r e a s )  id ü l t  p a n kr e a t i t i s  
f o ly tá n  m e g d u z z a d v a  g y o m o r fe k é ly  é s  s te n o s is  p y lo r i tü n e ­
t e i t  u tá n o z z a , n a g y f o k ú  le r o m lá s t  o k o z o tt .  A  g y o m o r re se c -  
t i ó já t ,  g a s t r o je ju n o s to m iá t  k ö v e t te  a  p a n k r e a t i t i s  m e g n y u g ­
v á s a  é s  te l je s  g y ó g y u lá s a .

W e is e r  L . :  O ly  e s e t rő l  r e f e rá l ,  h o l  a  la p a r o to m iá v al  n em  
le h e te t t  m e g á l la p í ta n i  a  k l in ik a i  tü n e te k n e k  m e g fe le lő  e lv á l to ­
z á s o k a t ,  Id ő s e b b  n ő b e te g  s p o n d y ly t i s é t  k e z e l té k  tu be r c u lo t ik u s  
s e b é s z e t i  o s z tá ly o n . H ir te le n  i le u s  tü n e te i  lé p te k  fe l .  A  b e te g  
c s a k  a  h a r m a d ik  n a p  e g y e z e t t  b e le  a  m ű té tb e . E k k o r  a  h a s ­
ü re g b e n  k a r v a s ta g s á g ú  tá g u l t  b e le k e t  t a l á l t a k  s  c s ak  a  sy g m a -  
b é l tö l  k e z d v e  le fe lé  v o l t  a  b é l n o r m á l i s  v a s ta g s á g ú.  A  co lon  
t r a n s v e r s u m b a  P au l-M ix ter-c sö v e t h e ly e z te k . K é t  n a p  m ú lv a  
e x itu s . A  s e c t ió k o r  k id e r ü l t ,  h o g y  a z  i le u s t b a lo lda l i  p s o a s  t á ­
ly o g  o k o z ta , m e ly  a  k is m e d e n c e  b e já r a tá i g  s ü l ly e d t  s  i t t  a  
r e t r o p e r i to n e a l is  té r b e n  o k o z o tt  g y u l la d á s o s  b e s z ü rő d é s t ,  m e ly  
a  c o lo n  d e s c e n d e n s  a ls ó  ré s z le té t  c o m p r im á lta .  A  m űté tk o r  
n e m  le h e te t t  o ly  a n a tó m ia i  e lv á l to z á s t  ész le ln i, m ely  a  f i ­
g y e lm e t  a  p s o a s  tá l y o g r a  f e lh ív ta  v o ln a .

M agyar Orvosi Nagyhét.

A n ag y gyű lése ik  egy idejű  rendezésére Szövetségbe 
tö m ö rü lt 14 tudom ányos orvosi szakegyesü le t ez idén  az 
orvosi nagyhetet pünkösd  h e téb en  ( jun ius 4-11.—ig  ) ren ­
dezi. Az elnök i tan ác s  az eg y ü ttes  ü lések, a  h a tá r te rü le te k  
m e g v ita tá sá t célzó kérdések  so r re n d jé t m á r m eg á llapíto t­
ta . E zek  a  közetkezök : 1. A csontok daganaton (M . P. T. 
és M. S. T . ; R e fe ren sek : Puhr Lajos és Verebéig Tibor). 
2. A vesemű ködés elégtelensége. (M. B. E . és M. U. T . ; 
R eferensek : Borza Jenő  és Kövest Géza). 2. b) A z extra- 
renalis tényező k jelentő sége vesebajokban. (R e fe ren s: 
Rusznyák István). 3. A falu tuber cülosis-problémája 
(M . H. T., M. B. E . é s  M. O. T. E . ; R eferensek  Fenyvessy 
Béla és Kovácsics Sándor; Pekanovich István). 4. A 
bő r gümő s megbetegedése újabb kutatások nyomán. (M. 
B. E ., M. O. T. E . és M. D. T . ; R efe rensek : Holló Gyula, 
Rothmann István, Láng Mihály; Aujeszky Aladár és Szüle 
Dénes). 5. Gerincoszlop chronikus megbetegedéseinek kor­
tana (M. O. R . E . és M. S. T .; R eferensek : b ilk e i Pap 
Lajos és Kopits Imre.).

Az egyes Tudom ányos tá rsa sá g o k  n ap iren d je in  
a  következő  v itak é rd ések  szerepe lnek : I. Magyar
Belorvosok Egyesülete: 1. Az angina-pectoris és az 
artéria coronaria elzáródásának klinikai pathologiá- 
ja. (R eferen sek : Haynal Imre és Boross József). 
2. A kóros verő eres vérnyomás. (R eferensek : Rutich 
Jenő és Schäffler József). 3. A tüdő  rugalmas vázrend­
szerérő l. (R e fe re n s: Orsós Ferenc). 3. b) Az emphysema 
(R eferen s: Fornet Béla).

II. Magyar Dermatologiai Társaság: 1. A fajlagos 
therapia jelentő sége és szerepe a dermatologiában és a 
venerologiában. (R eferensek : Földvári Ferenc és Szép 
Jenő ). 2. A physikalis allergia (R e fe ren sek ; Liebner 
Ernő és Rajka Ödön).
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I I I .  Magyar Elmeorvosok Egyesülete: 1. Zárt inté­
seibe szállított ideg és elmebetegek rögtönös jogvédelme. 
(R e fe re n se k ::  Csorxmx Kálmán és Fabinyi Rudolf). 2. A 

schizophrenia klinikai és szövettani szempontból. (R e fe ren ­
se k : Nyíró Gyula és  Hechst Béla) 3. A gyermekkor psy- 
chopathologiája (R e fe re n s: Schnell János.).

IV . Magyar Fogorvosok Országos Egyesülete: 1. A 
modern articulatiós probléma. (R e fe re n s: Major Emil). 
2. A  laboratóriumi vizsgálatok a stomatologiában (R e­
fe re n s : Landgraf E rv in).

V. Magyar Fül- és Gégeorvosok Egyesülete: 1. A 
garat és gége phlegmonés gyulladásai. (R e fe ren s: Lénárt 
Zoltán.). 2. Otogen pyaemia (R e fe re n s: Krepuska Géza).

V I. Magyar Gyermekorvosok Társasága; 1. A vérhas. 
(R e fe re n s : Hainiss Elemér). 2. A  gyermekkori vérzéses 
betegségek (R e fe re n s: Flesah Á rm in) 3. Az újszülöt­
tek élet- és kórtana (R eferens: Duzár József) és 3. b) 
A z újszülöttek védelme (R eferens: Torday Ferenc).

V II. Magyar Hygienikusok Társasága: 1. A magyar- 
országi typhus járványok (R e fe ren s: Johan Béla).

V II I . Magyar Orvosok Rheurha Egyesülete: (1. 
fö n t, e g y ü tte s  ü lések ) .

IX . Magyar Orvosok Tuberkulózis Egyesülete: (1. 
fö n t, e g y ü tte s  ü lések ) .

X . Magyar Pathologusok Társasága: 1. A leukaemia 
pathologiája. (R e fe re n s: Jármay Károly). 2. Az anaemiák 
pathologiája. (R e fe re n s: Nachtnebel Ödön).

X I. Magyar Sebész Társaság: 1. A bélelzáródás (R e­
fe re n se k : Bakay Lajos és Molnár Béla). 2. A has sérü­
lései. (R eferen s: Gellért Tihamér.).

X II . Magyar Szemorvos Társaság: Az ér és ideg- 
hártya  ereinek szerepe egyes kórképekben. (R e fe ren s: 
if j . Im re József).

X H I. Magyar Urológiai Társaság: (1. fön t, e g y ü ttes  
ü lé se k ) .

X IV . Magyar Nő orvosok Társasága.: (ezidén nag y ­
g y ű lé s t nem  ta r t . ) .

A z elnök i ta n á c s  örvendve v e t te  tudom ásu l, h o g y  a 
M a g y a r  O rvosok és T erm észetv izsgá lók  Vándorgyű lése a 
IN a g y h é t  ide jében B udapesten  t a r t j a  ezidei ü lésszak á t, 
a m ire  a  m ostoha g azd aság i v iszonyok  k én y sze ríte tték az 
eg y esü le te t. T erm észettudom ány i és  G azdasági szakosz­
tá ly a i  a  N ag y h é t ü léseivel p á rh u zam o san , O rvosi szak ­
o sz tá ly a i azonban a  nagygyű lés k e re té n  belül m ű ködnek . 
P ü n k ö sd  v a s á rn a p já n  a  Kovács József e lm éke lő adásra , 
v a la m in t a  többi szakosztá lyok  ü lése ire  v iszon t a  Vándor- 
g y ű lés  h ív ja  m eg a  N agyhét t a g j a i t  vendégekü l. A  le­
b o n y o lí tá s t az k ö n n y ít i  meg, hogy  a  V ándorgyű lésnek és 
Szövetségeknek  ez idén  közös az e lnöke, ak inek  kezében 
az ö sszes szálak  összefu tnak . T erv b ev e ttek  egynapos k i­
r á n d u lá s t  E g erb e é s  a  M átrába ( f i l lé res  vonat, esetleg  
a u tó b u ssza l com b iná lva.)

U gy an csak  a  N ag y h é tte l eg y id ő b en  lesz a  reggeli 
és a  k o ra  dé lu tán i ó rá k b an  az O rvosi T ovábbképzés Köz­
p o n ti B izo ttság a rendezésében a  K lin ikák  és K ó rh ázak  
elő adássorozata, a m e ly  a  kó rházép ítés, ig azg a tás és ü g y ­
v ite l összes kérdése ive l fog lalkozik . A Szövetség  egy­
ú t ta l  a  m ú lt év ihez hasonló Kórházügyi kiállítást is 
rendez.

E lső  p i l la n a tra  a  tervezet sz in te  tú lzsú fo ltn ak  lá tsz ik . 
Az e lnök i tan ács azo n b an  a  b eo sz tás pontos m érlegelésé­
vel m eggyő ző dö tt a r ró l ,  hogy a  g azd ag  m ű sor to r ló d ás 
n é lk ü l lesz lebonyo lítha tó . K ilá tás  v an  a r ra  is, h og y  a 
N a g y h é t m u n k á la ta i —  az O rvosi H e tilap  közrem ű ködé­
séve l —  ezidén is  m eg je lenhetnek , am i az edd ig i ta pa sz ­
ta la to k  szerin t k itű n ő  m egoldásnak b izonyult, m e r t  4000 
p é ld án y b an  ju to t t  a z  orvosok kezébe a  M. O. N . é r ték es

tá rg y a lá sa in a k  ö ssze fog la lása . E lő ad áso k  és b e m u ta tá ­
sok be je len tésének  h a tá r id e je  áp r il is  15, an n ak  a  tá r ­
sa sá g n a k  t i tk á rsá g á n á l, am elynek nagy g y ű lésén  a  ta g 
a z t e lő adn i k íván ja.

N yelvm ű velés.
Szem elvények: „A z oesophagus v e leszü le te tt okokból 

való tá g u la ta  hason lóképen  nyelési ak ad á ly u l szo lgál.“ —  
K öszön jük  szépen az i ly en  szo lgá la toka t. íg y  he lyes a  
m o n d a t: . . . hason lóképen  nyelési ak ad á ly , vag y  a ka d á ­
lyozza a  nye lést a  b á rz s in g  v e leszü le te tt tá g u la ta .

„A  b e teg e t e l t i l t ju k  a  nehéz é te lek  élvezetétő l“ —  
H elyesbfoítve: a  nehéz é te lek tő l, vag y  a  nehéz é te lek  ev é­
sétő l (V agy  tá n  az evés nsm  elég jó  te rm in u s? ) .

..E  v á lto zást . . .  a  legkülönböző bb á r ta lm ak  össze- 
esése okozza.“ —  Jó l m ondva: . . . kü lön fé le á r ta lm a k  
e g y ü tth a tá sa , vagy  ö ssze ta lá lkozása okozza.

,,4— 5 éve a  p y ro s is  fokozódo tt és n éh a  g y ö trő  d e rék­
tá j i  fá jd a lm a k a t é rz e t t . “ E  m ondat sze r in t a  py rosis é r ­
z e tt  fá jd a lm a k a t, h o lo tt  ny ilvánvalóan  a  gyom orégéses 
b e tegnek  f á j t  a dereka. R ögtön  szab a to s lesz a  m ondat, 
h a  a  pyrosis h e ly e tt pyrosia a lak o t teszü n k  a szövegbe.

„A  th e ra p ia  fő  s id eá lis  cé lja az okiság kezelése len ­
ne.“ H e lyesen : . . .  az oki kezelés, v a g y  o rvoslás lenne. 
Az oki egészen m ás foga lom , am it ig azán  nem  kell és nem  
is lelhet kezelni. K ifo g ásta lan u l í r ja  agy  h e ly en  Nékám p ro ­
fesso r: okellenes gyógykezelés.

„R eggel v an  kellemes, pépes ürüléke.“ Azaz ny ilván : 
ü rü lése , m ert az ü r í té s  leh e t ugyan  kellem es az ü rítő nek , 
de az ü rü lék  —  m ár n ek i sem  az.

„E bben  a  m o n o g rap h iáb an  az ö regedés betegségei 
v an n ak  csokorba kötve.“ —  Nem de b á jo s , i l la tos k is cso ­
k o r?  C sodálatos kö ltő i lé lek  lehet az, akiiben egy csom ó 
ny ű g ö s n y av a ly a  a  cso k o r képzetét k e l t i ! Nem  vo lna e lé g : 
,,. . . összeszedve“ ?

„A  b e teg e t rá sz o k ta t ju k  . . .  a  m ű n kóihoz.“ H e lyesen : 
a  m u n k á ra , v ag y  h o zzászo k ta tju k  a  m unkához.

„m egbetegedésre g y a n ú s  b e teg ek “ : a  b e teg ség re  g y a ­
núsak .

„erő beli legyengü lés“ : gyengülés, erő csökkenés, erő- 
h an y a tlás .

„m agá tó l é r te ten d ő “ : m agátó l é r th e tő .
„ leza jlo tt rö n tg en v izsg á la t“ : a  v ég ze tt vagy  a m eg­

tö r té n t  rö n tg en v izsg á la t, vag y  csak  eg y szerű en : a  rö n t­
g env izsgá la t. Vagyihát o lyan  nagy  z a j ja l  j á r  ez a  mű velet 
ného l ?

*

Szaiknyelvünk csú f és mindig elkerülhető idegen- 
szava a  localizál és localisatio.

P é ld ák : lo ca lizá lód ik : helyezkedik, határolódik.
ex trap u lm o n a lis  lo ca lisa tio : tü d ő nk ívü li e lhelyezke­

dés, elhelyező dés, h e lyze t.
a  tüdő csúcsban loca lizá lt e lvá ltozás: megtalált, meg­

állapított.
a  d ag an a to k  po n to s localisatio  j a : helyhatározása,

v ag y  helyének pontos meghatározása, megállapítása.
rön tgen fe lvé te lek  á l ta l  pon tosan  loca lizá lha tók : rönt­

genfelvételekkel pontosan elhatárolhatók, helyzetük meg­
állapítható.

egy  Ízü letre lo ca lizá lt fo ly am at: helyező dött, helyez­
kedett, telepedett, rögzített.

a  duzzanat loca lisa tio  ja  a középvonal: a duzzanat a 
középvonalban van, helyezkedik el.

h a  a  tá lyog  helye localizá lva v a n : meg van állapítva, 
határozva, vagy  röv iden : h a  a tá lyog  helye megvan, vag y  
ismeretes.

Frey Antal dr.



O rvoshum or.

A  b a c il lu sg a zd a . Még a  h áb o rú  a la t t  tö r tén t, hogy  egy 
v itéz, de szellem i képességskkel m érséke lten  m eg á ldo tt a l­
táb o rn ag y  in sp ic iá lt egy nag y  já rv án y k ó rh áza t. Az egy ik  
kó rterem ben  fe ltű n ik  neki egy  jóképű , p irospozsgás b ak a ­
gyerek , k i eg y á lta láb an  nem  tesz i a beteg  b enyom ását.

— M iért v a n  i t t  ez az em b er —  kérd i sz ig o rú an  a 
kó rh ázp aran csn o k o t, a  k iváló  b ak te r io ló g u s ezredorvost.

— A lássan  je len tem  excellem tiádnak, ez az em b er foa- 
cillu 'shordozó, e z é r t ta r t ju k  m ég  i t t .

—  H a lla tlan ! — toporzéko l az a ltáb o rn ag y . —  Ba- 
c il lushordozó ! É s ezért ta r t já k  i t t !  A zonnal k ikü lden i 
szo lgála tképesen ! A  b ac illusokat (hordozhatja m ás is!

*

M ű té ttan i sz ig o r la t . — S o ro lja  fe l kérem  az am p u ta tio  
ind icatió it.

Kellő  g y ö tre lm i szünet u tá n , szokás szerin t p é ld ák ­
b an  beszélve, m egszó la l a  sz igo rló :

— A m p u ta tió t végzünk, h a  példáu l m ű v ég tag o t ak a ­
ru n k  a lkalm azn i. •

■ *

A  b iza lom . N éh a i P. Gy. d r., a  jó ízű  h u m o rá ró l ism ert 
tisz tv ise lő te lep i o rv o s  m esélte ez t az igaz tö r té n ete t. F ö l­
ke ltenek  egyszer késő n éjje l, h o g y  m en jek  k i egy  g yári 
m u n k ás fe leségéhez, m ert az asszony  nagyon  ro sszu l van.

—  H á t ho l is  laknak  m ag u k ?  —  k érd em  a  te le ­
foniba.

—  Ó budán k érem  a lássan , a  L a jo s-u tca  154. szám  
a la tt .

—  A kkor fo rd u ljo n  kérem  az o ttan i p én z tá r i o rvos­
hoz, m e rt ez nem  az én körzetem .

—  M egkérem  m égis a  nag y ság o s fő d o k to r u ra t ,  ha 
vo lna o lyan  szíves és k ijönne.

—  M ondom, h o g y  nem  teh e tem , m e rt nem  az én  k ö r­
zetem , az tán  m eg m ié rt rag aszk o d ik  m aga a n n y ira  az én 
szem élyem hez ?

—  A zért, instá llom , m e r t  nekem  csak a  d o k to r  úrhoz 
v an  bizalm am . K é t esztendő  e lő tt , m iko r m ég a  X. k erü ­
le tben  lak tu n k  a  C salád -u tcában , az első  fe leségem  is 
a  dok to r ú r  keze a la t t  h a l t  m eg.

V E G Y E S  H Í R E K
S z e m é ly i h í r e k .  A  v a l lá s -  é s  k ö z o k ta tá s ü g y i  m in is z te r  

Schm id t A lb in  dr. e g y e t, ta n á r s e g é d n e k  „A  h ú g y iv a r s z e rv e k  
s e b é s z e te ” c ím ű  tá r g y k ö rb ő l ,  H o rvá th  B old izsár dr. e g y e te m i 
ta n á r s e g é d , M á v . f ő o rv o s n a k  a z  „ O r th o p a e d ia i  m ü t é t ta n ” c í­
m ű  tá r g y k ö rb ő l ,  K repuska  Is tv á n  dr. e g y e t, ta n á r s e g é d n e k  
„ F ü lg y ó g y á s z a t i  s e b é s z e t” c ím ű  tá r g y k ö rb ő l ,  P u tn o k y  Gyula 
dr. e g y e t, ta n á r s e g é d n e k  „ A  d a g a n a to s  b e te g s é g e k  k ó r tan a  
é s  k ó rb o n c ta n a ” c ím ű  tá r g y k ö rb ő l ,  C ampián A ladár dr. eg y e t, 
ta n á r s e g é d n e k  „ A  fe ls ő  lé g u ta k  k ó r -  és g y ó g y ta n a ” cím ű  
tá r g y k ö r b ő l  é s  G erm án T ibor dr. e g y e t, ta n á r s e g é d n e k  „A  
fü lg y ó g y á s z a t i  d ia g n o s t i k a ” c ím ű  tá r g y k ö rb ő l  a  b u d ap e s t i  
P á z m á n y  P é te r  T u d o m á n y e g y e te m e n  e g y e te m i m a g á n ta n á ­
r o k k á  tö r t é n t  k é p e s í té s é t  jó v á h a g y ó la g  tu d o m á s u l  v et te  és 
ő k e t  e b b e n  a  m in ő s é g ü k b e n  m e g e r ő s í te t te .  —  C zierer László 
dr. e g y e t, m a g á n t a n á r t  a  M a g á n a lk a lm a z o t ta k  B e te g s e g é ly z ő  
B iz to s ító  I n té z e te  s e b é s z fö o rv o s á v á  k in e v e z té k . —  A 
b o n n i o r r - ,  fü l - ,  g é g e -k l in ik a  ta n s z é k é r e  sz ó ló  je lö lé s e k  
s o r re n d je :  1. U ffenorde ( M a r b u r g ) ,  é s  Zange ( J e n a ) ,  2. Seif- 
fe r t (K ie l ) , 3. S teu re r (R o s to c k ) .  —  E ichho ltz k ö n ig s b e rg i  p ro -  
f e s s o r t  a  h e id e lb e rg i  p h a rm a k o lo g ia i  in té z e t  v e z e tőjé v é  k in e ­
v e z té k ;  a  h e id e lb e rg i  p h a rm a k o lo g ia i  in té z e t  m e g ü r es e d e t t  
ta n s z é k é re  szó ló  je lö lé s e k : 1. Labes (B o n n ) é s  Z ip f (M ü n ­
s te r ) ,  2. F orst (M ü n c h e n ) .

A  B u d a p e s t i  K i r á ly i  O rv o s e g y e s ü le t  m á r c iu s  1 7 -i ü lés é n e k  
e lő z e te s  n a p i r e n d je :  B e m u ta tá s o k :  1. Vahl Vera: G y o m o r  f e j ­
lő d és i re n d e l le n e s s é g  e se te . 2. L iebm ann  Is tvá n : S z ü lé s i  a k a ­
d á ly t  o kozó  p e te f é s z e k d a g a n a t .  3. P ólya  Jenő : A t f ú r ó d o t t  je -  
ju n a l is  fe k é ly e k . —  E lő a d á s :  K re ike r  A ladár: A  h e te ro to -  
p ik u s  á tü l te té s  f o g a lm a  é s  k ö v e tk e z m é n y e i.  E z e n  n a pire n d  
v á l to z á s t  sz e n v e d h e t .

A  K ö z k ó rh á z i  O r v o s tá r s u la t  a  n e m z e t i  ü n n e p  m i a t t  leg ­
k ö z e le b b i tu d o m á n y o s  ü lé s é t k iv é te le s e n  k ed d en , m á rc iu s  14 -én  
ta r t j a .  T á r g y :  A  szam árhu ru t egyes kérdéseinek m a i állása

a  S z e n t  L á sz ló  k ó r h á z  v iz s g á la ta i  a la p já n .  1. P leskó  L a jos: 
S z a m á r h u r u t  s  k ü lö n ö s e n  a n n a k  g y ó g y k e z e lé s e  1000 e se tb e n . 
2. L e szk a y  G yörgy: H a e m a to lo g ia i  v iz s g á la to k .  3. L a ib  T iva ­
dar: F ü lb á n f a lm a k  s z a m á r h u r u t  k a p c s á n .  4. B oth B éla : K ó r ­
b o n c ta n i  m e g f ig y e lé s e k .

A  M a g y a r  E lm e o rv o s o k  E g y e s ü le te  a  M a g y a r  O rv o s i 
N a g y h é t  k e re té b e n  jú n iu s  h ó  4 - tö l 8 - ig  t a r t j a  X I I . o r s z á g o s  
é r te k e z le té t .  A z é r te k e z le t  v é d n ö k e  e z ú t ta l  is  Scho ltz K ornél 
dr. á l l a m t i t k á r  lesz . A z  é r te k e z le t  j ú n iu s  3 - á n  d. u . 6  ó r a k o r  
a z  a n g y a l f ö ld i  á ll . e lm e -  é s  id e g g y ó g y in té z e tb e n  t ar t a n d ó  ju ­
b i l á n s  d ís z k ö z g y ű lé s s e l  v e sz i k e z d e té t .  A  d ís z k ö z g yű lé s e n  
Z sakó Is tvá n  dr. e ln ö k i  m e g n y i tó ja  u t á n  Oláh G u sztá v  dr. 
á l l a m t i t k á r ,  a z  E g y e s ü le t  e lső  e ln ö k e  t a r t  e lő a d á s t a z  e lm e ­
b e te g ü g y i  tö r v é n y h o z á s  a n o m á l iá in a k  m e g s z ü n te té s é ről ,  m e ly ­
h e z  Szlad its  K áro ly dr. e g y e t. n y . r .  t a n á r  fo g  h o z z á s z ó ln i .

A z  é r te k e z le t re  a  k ö v e tk e z ő  r e f e r á tu m o k a t  je l ö l t é k  k i :

I . Z á r t  in té z e tb e  s z á l l í to t t  id e g -  é s  e lm e b e te g e k  rö g tö n ö s  
jo g v é d e lm e . E lő a d ó k : Csorna K á lm án dr. eg y e t, m a g á n ta n á r ,  
F ab iny i R udo lf dr., e g y e t ,  m a g á n ta n á r .

I I .  A  s c h iz o p h re n ia  (s e rd ü lé s e s  e lm e z a v a r  k l i n i k a i  és 
s z ö v e t ta n i  sz e m p o n tb ó l ) .  A  k l in ik a i  r é s z t  e lő a d ja :  N yirö  
G yula  dr., e g y e t, m a g á n ta n á r .  A  s z ö v e t ta n i  r é s z t  e lő a d ja :  
H echst B éla  dr.

I I I .  A  g y e r m e k k o r  p s y c h o p a th o lo g iá ja .  E lő a d ó : Schnell 
János dr.

A z  e m l í te t t  r e f e r á tu m o k o n  k iv ü l  a z  é r te k e z le t  ig é n yt  t a r t  
m in d e n  o ly a n  g o n d o la t r a  é s  e sz m é re , m e ly  p s y c h ia t r ia i  s z e m ­
p o n tb ó l  g a z d a g o d á s t  je le n t.  A z  e lő a d á so k  c ím é t  le g ­
k é s ő b b  m á rc iu s  h ó  1 5 - ig  í r á s b a n  k e l l  k ö zö ln i a z  E g ye ­
s ü le t  t i t k á r á v a l  (v i té z  Szecsödy Im re  dr., V I., H u n g á r ia -  
k ö r ú t  8 0 .) . A z  é r te k e z le t  e lé  te r je s z te n tö  in d í tv á ny o k a t  a z  in ­
d í tv á n y te v ő k  le g k é s ő b b  m á r c iu s  1 5 - ig  j u t t a s s á k  e l  ír á s ­
b a n  a z  E g y e s ü le t  t i t k á r á h o z .  A z e lő a d á s  15 p e rc n é l , a  h o z z á ­
s z ó lá s  5 p e rc n é l to v á b b  n e m  t a r t h a t .

A z  é r te k e z le t  t a g j a  le h e t  m in d e n  é rd ek lő d ő . A  ta g s ág i  
d í j  5  p e n g ő , t e s tü le te k  é s  h a so n ló  jo g i  sz e m é ly e k  ré s z é r e  10 
p e n g ő , m e ly  e lő z e te se n , le h e tő le g  m á r c iu s  v é g é ig  S ch n e ll Já ­
nos dr., (V I I I ., M o s o n y i-u tc a  6 . s z .)  p é n z tá ro s  c ím é re , v a g y  
a  39648. sz á m ú  p o s ta ta k a r é k p é n z tá r i  c s e k k s z á m lá ra  kü ld e n ­
d ő  b e . A z  E lm e o rv o s i  E g y e s ü le t  t a g j a i  k ü lö n  ré s z v é te l i  d í j a t  
n e m  f iz e tn e k . A  r é s z tv e v ő k  ta g d í ju k  f e jé b e n  ig é n y t  t a r t h a t ­
n a k  a  M a g y a r  O rv o s i N a g y h é t  k ia d á s á b a n  m e g je le n ő  ism e r ­
te té s r e .  A  ré s z tv e v ő k  s z á m á r a  k e d v e z m é n y e s  v a s ú t i  je g y e t  
é s  a  p ü n k ö s d i  ü n n e p e k  a lk a lm á b ó l k i r á n d u lá s t  te r v e zn e k .  A  
k e d v e z m é n y e s  je g y ig é n y lé s t  é s  a  k i r á n d u lá s o n  r é s z v éte l t  a  
t i t k á r n a k  m á ju s  k ö z e p é ig  k e ll b e je le n te n i .

A z  o rv o s i to v á b b k é p z é s  k ö z p o n t i  b iz o t ts á g a  1933. év e lső  
fe lé b e n  o rv o s o k  s z á m á r a  a  b u d a p e s t i ,  szeg ed i, d e b rec e n i  és 
p é c s i  e g y e te m i k l in ik á k o n ,  v a la m in t  B u d a p e s t  s z é k e sfő v á ro s  
k ö z k ó rh á z a ib a n , a z  i z r a e l i t a  h i tk ö z s é g  k ó rh á z á b a n , k é t ,  v a g y  
n é g y h e te s  ta n f o ly a m o k a t  t a r t  e g y e s  tá rg y a k b ó l .

E z e k e n  k ív ü l  a  sz ü lé sz e tb ő l, a z  a n y a -  és c s e c s e m ö v éd e -  
le m rö l ,  tu b e rc u lo s is ró l ,  a  so c ia l is  o rv o s ta n b ó l ,  k órh á z i  g a z d a ­
s á g i  ü g y v ite lb ő l le s z  a lk a lm a  a z  o rv o s o k n a k  to v á b b ké p z é s re .

A  ré s z le te s  p r o g r a m m o t  m in d e n  m a g y a r o r s z á g i  o rv o s n ak  
m e g k ü ld ö t té k .

F e lv i lá g o s í tá s t  í r á s b e l i  m e g k e r e s é s r e  k é s z s é g e s e n  ad  az 
o rv o s i  to v á b b k é p z é s  k ö z p o n t i  b iz o t t s á g a  i r o d á ja  (V II I . ,  M á r ia  
u t c a  39. I .  sz. s z e m k l in ik a .)

D á n iá b a n  a  m a g z a te lh a j tá s o k  b ü n te té s é t  m é r s é k e l té k . A  
le g s z ig o rú b b  b ü n te té s  m o s t  k é t  é v i e lz á rá s  a z  e d d igi  8  év i 
k é n y s z e r m u n k á v a l  sz e m b e n .

M a d r id b a n  a  s z e g é n y s o rs ú  c u k o rb a jo s o k  s z á m á r a  é tk e ző ­
h e ly is é g e t  n y i t o t t a k ,  h o l  a  b e te g e k  in g y e n  k a p já k  az  e lő i r t  
é te l t  é s  in su lin t.

S p a n y o lo r s z á g b a n  th a l l iu m - m é rg e z é s  k ö v e tk e z té b e n  14 
g y e r m e k  h a l t  m e g , k i k e t  fa v u s  m i a t t  k e z e l te k  th a l l iu m m a l.  
A  b í r ó s á g  a z  in té z e t  v e z e tő  o r v o s á t  2 év i és  4 h ó n ap i  e lz á ­
r á s r a  í té l te  s m e g f o s z to t ta  o rv o s i d ip lo m á já tó l .  A  s e g é d o r ­
v o s t ,  g y ó g y s z e r é s z t  é s  á p o ló n ő v é r t  500 p e s e ta  p é n z bí r s á g r a  
í té l te .

P r á g á b a n  a  k ö z e l jö v ő b e n  lu p u s - k ó r h á z a t  é p í te n e k , e gy e ­
lő r e  100 b e te g  b e f o g a d á s á r a .  A  k ö l ts é g e k re  7 m i l l ió C k - t  
i r á n y o z ta k  elő .

H o l la n d iá b a n  1 9 3 1 -b e n  181.927 g y e rm e k  s z ü le te t t ,  m ely  
1 0 0 0  l a k o s r a  v o n a tk o z ta tv a  22.18; v id é k e n  a  s z ü le té s e k  a r á ­
n y a  m a g a s a b b  m in t  a  v á ro s o k b a n ;  a  h a lá lo z á s i  a r á n y  1 0 0 0  

l a k o s r a  v o n a tk o z ta tv a  9.63. T ö b b  f é r f i  h a l t  m e g  m int  n ő .

O rv o s d o k to r rá  a v a t t a t t a k  a  b u d a p e s t i  T u d o m á n y e g y e te­
m e n  m á r c is  h ó  4 -é n : O zm or Győ ző  Jenő , W éber R ezső  F erenc 
é s  C som oss M iklós, ü d v ö z ö l jü k  a z  ú j  K a r tá r s a k a t !

A KIADÁSÉRT FELELŐ S VÄMOSSY ZOLTÁN



986—933. kig. sz.
Pest-Pilis-Solt-Kiskun vármegye kunszentmiklósi járásá­

hoz tartozó Kerekegyháza községben nyugdíjazás folytán 
megüresedett községi orvosi állásra, melynek betöltését a m. 
kir. Belügyminiszter úr 85.457—1933. VI. szám alatt engedé­
lyezte, ezennel pályázatot hirdetek.

Az állásnak javadalma a 62.000—1926. B. M és 9.000—
1927. M. E. sz. rendeletben megállapított, illetve a 5.000—
1931., 7.000—1931. és 3.000—1932. M. E. sz. rendeletek szerint 
egyelő re csökkentett fizetés, lakáspénz és a vármegyei sza­
bályrendelet szerinti rendelési díjak.

Felhívom a pályázni óhajtókat, hogy az 1908 :XXXVTII. 
t.-c. 7. §-ában elő írt képzettségüket, eddigi alkalmaztatásu­
kat, a kommun alatt és azután tanúsított erkölcsi és politikai 
magatartásukat igazoló okmányokkal felszerelt pályázati 
kérvényüket hozzám folyó évi március hó 20-án déli 12 
óráig annál is inkább nyújtsák be, mert a késő bb érkező ket 
és a hiányosan felszerelteket figyelembe nem veszem.

A választás napját késő bb fogom kitű zni.
Kunszenmiklós, 1933. évi március hó 7. napján.

Olvashatatlan aláírás, 
járási fő szolgabíró.

P Á L Y Á Z A T O K .

A Nógrádvármegyei Mária Valéria közkórházban lemon­
dás folytán megüresedett 1 segédorvosi állásra ezennel pá­
lyázatot hirdetek. Az állás javadalmazása a 124.000—926. 
N. M. M. sz. miniszteri rendeletben megállapított fizetés, 1 
szobából álló szabad lakás és tiszti élelmezés, amelyért az 
önköltségi ár 50%-a megtérítendő . Pályázhatnak nő tlen, il­
letve hajadon orvosddktorok. A kinevezés 1 évre szól, amely 
további 2—2 évre pályázat mellő zésével meghosszabbítható. 
Magángyakorlat folytatása nincs megengedve.

A szabályszerű en felszerelt pályázati kérvények március 
hó 25-én déli 12 óráig méltóságos dr. Soldos Béla fő ispán 
úrhoz intézve a kórház igazgatójához nyújtandók be. A kér­
vényhez melléklendő k: születési bizonyítvány, orvosdoktori 
oklevél, esetleges eddigi mű ködést igazoló bizonyítványok, il­
letve ezek hiteles másolatai.

Balassagyarmat, 1933. március hó 3-án.
315 933. kig. sz. Kenessey A l b e r t  d r . s. k.

kórházigazgató-fő orvos.

A vezetésem alatt álló Gyöngyösi Alapítványi Közkór­
házban megüresedett egy segédorvosi állásra pályázatot 
hirdetek.

Pá l y á z a t i  h i r d e t m é n y .

A segédorvos javadalmazása az állami rendszerű  fize­
tési osztályba tartozó tisztviselő k részére a 7000—925 M. 
E. sz. rendeletben megállapított XI. fiz. osztály 3. fokozatá­
nak A. csoport szerinti fizetés, ezen felül lakás és az ön­
költségi ár feleösszegének megtérítése ellenében I. oszt. 
élelmezés.

A kinevezés egy évre szól, mely esetenként meghosszab­
bítható. Távozás 6 héttel elő bb bejelentendő .

Pályázhatnak olyan nő tlen orvostudorok, kik egyévi 
kötelező  kórházi gyakorlaton kívül belgyógyászati, szülé­
szeti és laboratóriumi teendő kben jártasságot is ki tudnak 
mutatni.

Okmányokkal kellő leg felszerelt pályázati kérvények 
hozzám 1933. év március hó 20-án déli 12 óráig adandók 
be. Elkésve érkezett pályázatok figyelembe nem vétetnek.

Felkérem a pályázni óhajtó orvos urakat, hogy kérel­
müket fenti idő pontig szintén a kórházi igazgatósághoz 
küldjék be, mert késő bb érkezett kérelmek figyelembe vé­
tetni nem fognak.

Gyöngyös, 1933. március 1.-én. „  . „. , ,J F n n d t  F. J ó zs e f , dr.
kir. egészségügyi fő tanácsos, 

kórházigazgató.

Lapunk mai számához Richter Gedeon vegyészeti gyár 
rt., Budapest, O v a k l im a n-ról szóló ismertetését csatoltuk.

„HYGIEIA” orvosi dajkavizsgáló intézetben gondosan ki­
vizsgált sz o p ta tó s  d a jk á k mindenkor rendelkezésre állanak. 
Ter^z-knnít 31. Telefon: 17*—‘77.

MAGYAR, NÉMET, FRANCIA, ANGOL

orvosi szakkönyvek és folyóiratok
le g jo b b a n  a já n lh a tó  b e s z e rz é s i  f o r rá s a

N O V A K  R U D O L F  É S  T Á R S A
BUDAPEST, B A R O SS-U . 21. :: TELEFON : 30-2-17

C H IN O IN

P E RN IO

C M n o in

az O rszágos T ársada lom b iz tos ító  Intézet, M agána lka lm azo ttak  B etegb iztosító  In tézete, M. Kir. Á lla m ­
vasu tak , M. K ir. P o sta tak arék p én z tár B etegbiztosító intézetei, S zékesfő városi A lka lm azo ttak  Segítő  

A lapja, M. K ir. D ohány jövedék  B. B. In tézete terhére.

CENTRUM  KIADOVALLALAT RT., IX ., KÖZTELEK-U. 1. IGAZGATÓ: BO RNEM ISZA GABOR.
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M a jo ro s  J á n o s :  A  h y p o p h y s is  h á ts ó le b e n y h o rm o n  a  lo ca l-  
a n a e s th e s iá b a n .  (226— 227. o ld a l.)
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K ö n y v is m e r te té s :  (230. o ld a l.)
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m áb ó l. (2 3 2  o ld a l és a  b o r í tó la p  H l .  o ld a lá n .)
V e g y e s  h í r e k :  ( a  b o r í tó la p  IV . o ld a lá n .)

E R E D E T I  K Ö Z L E M É N Y E K

A  P á z m á n y  P é te r  T u d .-E g y e te m  I. n ő i k l i n ik á já n a k  k öz le ­

m é n y e  ( ig a z g a tó :  F r i g y e s i  J ó z s e f  n y . r .  t a n á r . )

A mű téti k eze lés szerepe a  septikus 
gyerm ekágyi m egbetegedések 

gyógyításában.*

I r ta :  Frigyesi József dr.

A sú lyos gyerm ek ág y i láz m a is egy ike a leg fon to ­
sabb és legkevésbbé m eg o ld o tt szü lészeti p rob lém áknak , 
kezelése ped ig  egy ike a  szü lész legnehezebb fe ladata inak . 
Évek, év tizedek ó ta  a szü lészet a legkülönböző bb theore- 
tikus tudom ányoknak , így  a  b ak ter io ló g ián ak , haem ato lo- 
g iának , p hysikochem iának  igénybevételével különböző u ta ­
kon tö rek sz ik  annak  m eg o ld ására , de a t tó l  m ég m a is 
elég m essze áll. E nnek  d a c á ra  azonban ez a  hosszú és 
rendk ívü l in tensiv  m u n k a  nem  vo lt fe les leges és ered ­
m énytelen.

H osszú idő  ó ta k isérem  fokozo tt f igyelem m el e szó­
ban  levő  p rob lém át. 1931-ben szám olt be Schilling ta n á r ­
segéd elő bbi állom ásom ban 16 éven á t g y ű j tö t t  igen nagy  
sepsis an y ag  g y ó g y ítása  te ré n  e lé r t eredm ényeinkrő l. 
Ezen az anyagon , úgy  a  tü n e ti , m in t a  spec if ikus k eze­
lésnek az e lm ú lt 2 év tizedben  csaknem  m inden  m ó d já t 
m eg k ísére ltük  sa jn o s m inden  k ife jezettebb  és lényege­
sebb eredm ény  nélkü l. N em  egyszer v o ltam  abban  a  hely ­
zetben, hogy  egy ik -m ásik  kezelési m ódtó l ta lá n  a  több i­
nél jobb  e red m én y t vé ltem  felfedezni. K özelebbrő l szem­
üg y re  véve azonban az eredm ényeket, rá  k e l le tt  jönnünk 
nekünk is, m in t m ásoknak , hogy a gyógy u lás a gyógyí­
tásn ak  leg többször nem  v o lt a  következm énye és sa jno ­
sán  k e l le t t  ró la  m eggyő ző dni, m in t m indenk inek , ak i ez­
zel a  kérdésse l b eh a tó b b an  fog la lkozo tt, h o g y  a sú lyos 
gyerm ekágy i fe rtő zés spec if ikus, vagy  nem  spec if ikus gyó­
g y ításá tó l m ég távo l v ag y u n k . M eggyő ző dhettünk  a rról 
is, hogy  sok olyan súlyosnak látszó eset van, mely bár­

*) E lő a d ta  1932. jú n iu s  1 2 -é n  a  M a g y a r  O rv o s i  N a g y hé te n .

mely kezelésre meggyógyul. E z  esetek  le fo ly ása  köny- 
nyen tévedésbe e jth e ti a kezelő  orvost. E zek  azonban m a 
m á r á lta lán o san  ism ert do lgok  és ezek i l lu s trá lá sá ra  kö­
zö ljük  Walthard M. idézeté t: „A saprophyta jellegű  bak­
tériumok által okozott gyermekágyi megbetegedés magá­
tól meggyógyul és a saprophyta streptococcus törzsek 
által okozott gyermekágyi megbetegedést gyakran kritika- 
nélkül arra használták fel, hogy a legkülönböző bb gyógy­
kezelési eljárások kedvező  hatását a gyermekágyi stre- 
ptococcusok a fertő zés lefolyására nézve megerő sítsék.“

E  tap asz ta láso k  d acá ra  sem  okunk sem  ha jlam unk  
nem  vo lt a n ih ilism u sra  és fe l nem  adva az edd ig  súlyos 
esetekben ép en  nem  m egelégedést keltő  gyóg y ító  tö rekvé­
seket, am iko r a  Nő orvos T á rsa sá g  ezt a ren d k ív ü li fon tos 
th em át a  cong ressus fő tá rg y á v á  k itű zte, e lh a tá ro z tuk , 
hogy  m ás k ö rben , m ás irán y b a n , a laposabb tudom ányos 
lehető séggel fo g u n k  a kérd és tanu lm ányozásához.

Mivel egy  asep tikus in téze tb en  ezek m a m á r  szeren­
csére r i tk á n  elő fordu ló ese tek , hosszú idő  a la t t  és még 
ak k o r sem tu d n á n k  m egfelelő  an y ag o t szo lg á lta tn i, ezért 
a  nagyobb a n y a g  vége tt a  fő v á ro s i kó rházak  ágyny ilván ­
ta r tó  h iv a ta lá t  k erestük  m eg és k é rtü k , h o g y  sú lyos sep­
t ik u s  m egbetegedéseket k ü ld jen ek  in téze tünkbe. íg y  m ár 
röv id  idő  a la t t  nem csak n ag y  anyaghoz ju to ttu n k , h a­
nem  a rán y lag  n ag y  % -ban sú lyosabb  ese tekhez  is, m ert 
ezek jórésze, m ire  in téze tünkbe kerü lt, elő ző leg m ár több­
kevesebb id e ig  o tth o n  á l l t  kezelés a la tt.

Az 1931. év  uto lsó  k é t h ó n ap jáb an  3 é s  az 1932. év 
5 h ó n ap jáb an  19 esethez ju to ttu n k . E  sú lyos esetek  á t ­
v izsgálása, észle lése és kezelése az in tézetben az asep tik u s 
anyag tó l te l je s  iso lá lása úg y  az orvos, m in t az ápoló sze­
m élyzetet, i l le tv e  az egész k i l in ik á t nagy fe la d a t elé á llí­
to tta . M egá llap ítha tó  azonban, hogy  a gyógyeredm ények- 
tő l és a b e teg ek  szenvedéseinek enyh ítésé tő l e ltek in tve  is, 
érdem es v o lt az an yagga l fog la lkozn i. N em csak több ú jabb, 
v ag y  legalább  is  még nem  te ljesen  t is z tá z o tt  gyógyító  
m ódszert v e ttü n k  v izsgá la t a lá  és az eredm ényeke t nem ­
csak  egyszerű en  a gyógy lefo lyásbó l v izsg á ltu k , hanem  
igyekez tünk  tanu lm ányozn i az il le tő  e l já rá sn a k  a  h atá s ­
m ó d já t is a  szervezetre.

Eseteink közül minden különösebb, vagy intensi- 
vebb gyógyítás nélkül, tisztán fokozott ápolás és tüneti,
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illetve exspectativ kérdésre meggyógyul 7, a súlyosak 
közül további 6, meghalt kezelésünk dacára 9.

M eggyő ző dtünk  ró la , hogy tu la jd o n k ép en  sem  okunk, 
sem  jo g u n k  n incs a  n ih ilism usra, m e r t  úgy  a  régebb i k ü ­
lönböző  szerekkel, m in t az ú jabb  kezelések közül 1%-os 
a lk o h o ln ak  a v isszérbe fecskendő sével és különösem sző ­
lő cu k o rn ak  á llandó  cseppekben v isszérb e  öm lesztésével, h a ­
tá ro z o t ta n  m ódunk v an  a szervezet e llená llásá t fokozn i. 
De m egyő ző dtünk  a r ró l  is, hogy a súlyos gyermekágyi 
baktériumok által okozott fertő zés ma is nagyobb %-ban 
halálos kimenetelű . A  súlyos ese tek n ek  ez az a rá n y la g  
nagy mortalitása és ez esetekben a belső  kezelés ered­
ménytelensége terelte az utóbbi idő ben a figyelmet ismét 
fokozott mértékben a gyermekágyi láz terén is az operativ 
gyógyítás felé.

A m iko r a gyerm ekágy i láznak  az edd ig i kezeléssel d a­
coló sú lyos ese te irő l beszélünk, a  rég eb b i elnevezés sze r in t 
tu la jd o n k ép en  a sep sis t, pyaem iá t és a  Ihashártyagyu lla - 
d á s t  é r t jü k . Sepsis a la t t  a fe rtő zésn ek  a rró l az a la k já ró l 
szó lunk , am ely  a  ny irok u tak o n  h a la d  g yo rsan  to v a  és 
am e ly re  jellem ző  a  k o rán  fellépő , m ag as con tinuus hő - 
m érsé k  és am elyben a  v ért jó fo rm án  állandóan e lá ra sz t­
já k  a  bak tér iu m o k . P yaem ia a la t t  ped ig  a  genyes th ro m - 
boph leb itisekbő l a  v iszerek  ú t já n  to v a te r jed ő  in fectió t 
é r t jü k .  V égül d if fu s  genyes h a sh á r ty ag y u l lad ás ró l ak k o r 
beszélünk , am iko r a k á r  a n y iro b erek , a k á r  a tu b á k  út­
já n  a  to v a te r jed ő  in fec tio  e lső so rb an  és fő képen a  h a s ­
h á r ty á t  tám ad ja  m eg  és röv idesen an n a k  á lta lános genyes 
g y u l la d á sá ra  vezet.

T u d ju k  azonban, hogy a g y erm ek ág y i fe rtő zésn ek  a 
legsú lyosabb  3 a la k ja  nem  m ind ig  k ü lö n íth e tő  el i lyen  jól 
és é lesen  egym ástó l, m ert v an n ak  esetek , ahol a  fe rtő zés 
m in d k é t ú ton, te h á t  a  vénák és n y iro k e rek  ú t já n  te rje d , 
ah o l a  k é t k ó rk ép e t jellemző  tü n e te k  alig  v an n ak  meg, 
v a g y  elm osódo ttak . E zek  az ú g y n ev eze tt sep tikopyaemi- 
ák . V iszon t tu d ju k  az t is, h o g y  a  h ash á rty ag y u l lad ás  
sem  m ind ig  a  b e teg ség  elején u r a l ja  a  kó rképet, h anem  
g y a k ra n  sepsis, v ag y  pyaem ia fo ly am án  lép fel.

A z e lkü lön ítés nehézségét fo k o zza az a  kö rü lm én y  is, 
h o g y  n éh a  az enyhébb  lefo lyású ese te k e t sem leh e t a sú ­
ly o sab b ak tó l k ö n n y en  e lvá lasztan i.

íg y  7 m inden kezelés nélkü l gyógyu lt, fe ltev ésü n k  
sz e r in t  sap ricus láz esetén  is h id e g rá z á s t ész le ltünk , m ég 
p ed ig :

1 be tegen  1 h id eg rázást.
1 be tegen  2 h id eg rázást.
3 betegen  3 'h ideg rázást.
2 be teg en  4 h id eg rá zás t.

A  th ro m b o p h leb itis  néha, leg a láb b  kezdetben u tán o z ­
h a t ja  a  pyaem iának , a  genyes th ro m b o p h leb itisn ek  a lak ­
já t ,  a  p a ram etr iu m o k  gyu lladása kezdetben  esetleg  össze­
tév esz th e tő  a sepsism ek a p a ram e tr iu m  n y iro k ú tja in  to v a ­
te r je d ő  a lak jáv a l és tudvalevő leg  a  m edence p er ito neu m ra  
localisá lódó  g y u llad ás vagy D o u g las tá lyog  az á lta lán o s 
h a sh á r ty a g y u l la d á s  tü n e te it u tá n o z h a tja . H a ezeknek az 
ese tek n ek  eg y m ástó l m egkü lönböztetése nem m ind ig  sike­
rü l, v an n a k  b izonyos d iagnostikus jeleink, m elyekkel ez 
leg tö b b szö r m ego ldható . Csak ezeknek  a m egbetegedések­
n ek  e lkü lön ítése u tá n  jöhet szóba eg y á lta lán , hogy  ezen a 
té re n  az  o p era tiv  th e rap iáv a l m egpróbálkozzunk . A  gy e r­
m ek ág y i láz kezelésekor te h á t e lő szö r az a fe lad a tun k , 
h o g y  a  könnyű , be lső  kezelésre, v a g y  egyszerű en m egfelelő  
á p o lá s ra  és jó  tá p lá lá s ra  a lka lm as ese tek e t e lkü lö nítsü k  az 
ig azá n  sú lyos ese tek tő l, m ert az  e lő bb iek  az o p era tív  gyó­
g y ítá s  szem pon tjábó l term észetesen  szóba sem jö h e tnek . A 
m áso d ik  fe la d a ta  az idetartozó  k u ta táso k n a k , hogy  elkü- 
n ítsé k  a  többi k ó rfo rm ák tó l az u . n. pyaem iát, a  genyes 
th ro m b o p h leb itis  ú t já n  terjedő  fe r tő z é s t és az á ltalán o s  
g en y es h ash á rty ag y u llad ást.

E n n ek  az utóbbi k é t  kórképnek g y ó g y ítása  te ré n  ju ­
to t t  szóhoz újból az u tó b b i években a  sebészi kezelés és 
ezekkel k ívánok az a láb b iak b an  fog la lkozn i:

A  genyes th rom boph leb itis  (p y aem ia ) m ű té tes keze­
lését Sippel a ján lo tta  1894-be,a és Wilhelm Alexander 
Freund végezte elő ször 1896-ban pyaem ia ellen a  m e­
dencébő l jövő  v iszerek lekö tésé t tran sp e r ito n ea lis  m ódon, 
u g y an ezt az ú ta t  a já n lo t ta  1905-ben Bumm is. Trendelen­
burg 1902-ben a lipcsei Mediz. G ese llschaft ü lésén „Ü ber 
die ch iru rg isch e  B eh an d lu n g  der p u erp era len  P yaem ie “ 
cím ű  e lő adásában  sz á llo t t  s ík ra  e lő szö r a p yaem iának  
kora i, m ásod ik  h id eg rázás u tán i o p e rá lása  érdekében. 
Eredm ényt ezenkívül még csak egészen chranikus esetek­
ben várt a vénalekötéstő l. M ivel ped ig  Trendelenburg a já n ­
la ta  csak  elvétve és r i tk á n  ta lá l t  k ö v e tő re  és az utá n a  
ész le lt eredm ények sem  vo ltak  k ie lég ítő k , a  kérd és le ­
k e rü lt  a  nap irendrő l. Ú jbó l m ásodszor, helyesebben m o st 
m á r h a rm ad szo r Martens 1930 tav aszán  a berlin i szü lész­
és nő o rvos tá rsa sá g  ü lésén, m a jd  több  közlem ényében 
és d iscussió jában  p ro p ag á lta - Trendelenburg a já n la tá t,  
nevezetesen  pyaem iának  lehető leg k o ra i idő ben —  m ég­
ped ig  ex tra p e r ito n eá lis  ú to n  v ég zett vena lekö téssel —  
o p e rá lásá t. Martens hansú lyozza, hogy  a pyaem ia h a lá ­
lozása Bumm szerin t a c u t  esetben 100% , a chron ikus ese ­
tekben  Franz szerin t 8 3% . H an g o z ta tja , hogy  a g y e rm ek ­
á g y b a n  e lh a ltak  fele, Siegwart sze r in t 6 0 % -a, te h á t  N é­
m eto rszág b an  évente több  m in t 2.600 nő  pyaem ia k ö v et­
kez tében  ha l meg. Schottmüller s z e r in t a  pyaem ia h a t ­
szor nag y o b b  szám ban fo rd u l elő , m in t a sepsis, h a lá lo ­
zása 90% .

Martensnek tem p eram en tu m o sán  ta r to t t  e lő ad ásá t 
k ezdetben  különösen a  conservativ  irá n y ú  szerző k nem  
fo g a d tá k  kedvező en és szakm ánk  tek in té lyesebb  képv ise­
lő i is  részben  ellene fo g la l ta k  á llást. íg y  Schroeder sze­
r in t  a  pyaem ia h a lá lo zása  összesen 45% , és azok közül 
az ese tek  közül, am elyek  m ég g y ó g y íth a tó  á llapo tban jö n ­
nek be a  k lin ikára, c sa k  31.5% . Hammerschlag 5 9 % -ra , 
Wille 6 9 % -ra  teszi a pyaem ia  h a lá lo zásá t. Martens h a n g ­
sú lyozza, hogy a p y aem ián ak  nem  o p era tív  g y ó g y ítása, 
h an em  a k á r  vegyi inger, serum  th e ra p iás , d iaeta tikus, vag y  
h o m oepath ikus kezelése te ljesen  h aszo n ta lan . M egem líti, 
hogy még mindig ajánlanak teljesen hatástalan , ső t ár­
talmas szereket, kísérleteznek is ilyenekkel és ezáltal drá­
ga emberéletek pusztulnak el. H angsú lyozza, hogy p y ae ­
m ia ese tében  csak ú g y  a k a d á ly o zh a tju k  m eg az t, hogy 
genyes rögök  a v é rá ra m b a  ju ssan ak  és to v aso d o rtassa- 
nak , h o g y  a  vén ák at lek ö tjü k . De ennek  is csak ak k or van  
érte lm e, h a  a lekötés m ég  ép részben  tö rtén ik , v a lam in t, 
h a  m ég  azelő tt végeztük , m ie lő tt h a lá lo s  á tté te lek  kép ­
ző d tek  a  szervezetben. M egjegyzi azonban, hogy m eglevő  
nem  h a lá lo s  m e tas tas iso k  nem  képezik  co n tra in d ica tió já t 
a v en a  lekötésének.

Martens a já n la ta  k ö rü li  v itáb an  a z t hozták  fe l ellene, 
hogy  a  fertő zés ese tleg  a  lekötésen tú l  is to v a te r jed h e t. 
Martens ez t ké tségbevon ja , inkább  a z t hiszi, hogy  az 
ilyen  esetekben a lek ö tés  m ár nem  ép  helyen tö r té n t. A 
v ita tk o zó k  azon e llenvetését, hogy a  pyaem ia esetek leg ­
nagyobb  része sp o n tan  gyógyul, Martens s ta t is t ik a i a d a ­
to k ra  h ivatkozva tévedésnek  m inő síti. F e lm erü lt a  vi ta  
so rá n  az is, hogy m in d en  vénát nem  leh et e lzárn i, me r t  
kü lönben  a méh e lh a ln a . Ezzel szem ben Martens m egem lí­
te t te , h o g y  rendesen csa k  1— 2 véna v a n  m egbetegedve és, 
hogy  ő  nem  m inden vén án ak , csak  a  beteg  vénának  e l­
z á rá s á t  ak a rja . V égü l szóba h o z ták  a  m ű té t veszélyessé­
g é t is. Martens úgy, m in t Trendelenburg is a m inél elő bbi 
o p e rá lá s t sü rgetik . Vele szemben több oldalról és nem ok 
nélkül hangoztatják, hogy sok pyaemia, vagy annak tar­
to tt eset spontán gyógyul, vagy is, h o g y  a  betegség e le jén  
nem  tu d ju k  m inden ese tben  p o n to san  m egm ondani azt,
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hogy az il le tő  -eset nem le t t  vo lna-e fe leslegesen  operálva, 
illetve nem  g y ó g y u lt 'volna-e m eg m ű té t né lkü l is?  íg y  
Walthard k l in ik á já ró l Schellenberg m egem líti, hogy  azok­
nak az asszonyoknak , ak ik n ek  esetében csak  2— 4 h ideg­
rázás vo lt, csak  14% -a, azok közül, ak iknek  ese téb en  5—  
16 h id eg rázás v o lt fe ljegyezve 53 % -a és azok közül ak ik ­
nek esetében 17— 50 h id eg rázás vo lt észlelve 7 5 % -a ha lt 
meg. Oda coecludál, hogyha esete ikben  m inden harm adik  
h idegrázás u tá n  elvégezték vo lna a  vén a lek ö tést, úgy  az 
esetek  56 .2% -a, a  m ásodik h id eg rázás u tán  ped ig  67.4% -a 
feleslegesen le t t  vo lna o p erá lv a  és k itéve a  m ű té t veszé­
lyeinek. A  késő bb i operatio , a  4. h idegrázás u tá n  végzen­
dő  m ű té t ped ig  csak k ivéte lesen  jö h e t szóba, m e r t  ezek­
nek az ese teknek  a ha lá lozása conservativ  kezeléssel is 
49.1% , h o lo tt az o perá lt ese tek  ha lá lozása 55.1%  (Kauf­
mann-) i l le tv e  48.5% (Sigwart-), vagy  51.6%  (Polák) 
ad a ta i sze rin t. Idézve S chellenberg  cikkébő l Z en tralb l. f. 
Gyn. 1932. No. 9 .).

N y ilvánvaló , hogy ilyen általában felem lített statis- 
likai adatokkal ezt a kérdést megoldani nem lehet és, 
hogy kutatásainknak első  sorban pontosabb d iag n o sisra , a 
tü netek  fe lism erésére  kell tö rekedn i, hogy ezá lta l m egálla­
p íthassuk , hogy  m elyek tu la jd o n k ép  a n ag y  % -ban  nem 
gyógyuló és íg y  m ű té tre  szoru ló  esetek  is, hogy  ezek 
m eg á llap ítása  u tán , m inél elő bb ju th assu n k  ab b a  a he ly ­
zetbe, hogy a  b e teg e t tény leg  m eg tu d ju k  gyógy ítan i, i lle t­
ve azzal ne késsünk  el. A pyaemiás folyamat kórisméje­
kor, leg fon tosabb  szerepet já tsz ik  a h ideg rázás m in t tün e t 
és m in t k ó r je lző  i s ; fon tos azok szám a, in ten s itá sa , je len t­
kezésének ide je, a  köztük  levő  idő szak ta r ta m a  stb . A h i­
degrázás tu la jd o n k ép en  ,n in t  a  szervezetnek a  fe rtőzésre  
reac tió ja  szerepel, azonban nem  je len ti b izonyosan  a  fe r­
tő ző  cs iroknak  a vérbe bev ite lé t, ső t az is b izonyos, hogy 
a  fertő ző  cs iro k n ak  a  v érben  je len lé te  és így  a  haem ato- 
gen in fec tio  nem  m indig j á r  h idegrázásokka l.

A  m ai th e ra p ián ak  oda kell irán y u ln ia , h o g y  idejé­
ben m eg tu d ju k  Ítéln i (k lin ik a i tünetek , b ak te r io lóg ia i 
v izsgála tok  s tb . a lap ján ) és elkü lön íten i a  m ű té tre szo­
ru ló kü lönben  halá los k im enete lű  ese tek e t a  m ű té t nél­
kül is m eggyógyu lók tó l. Az u tóbb i sem esterben  is észlel­
tünk  30 egynéhány  h id eg rázás u tá n  g y ó g y u lt esete t, 
am elyekben azonban a k ezdeti tü n e tek  a la p já n  rem élhet­
tük , hogy  a  g y ó g y u lást m ű té t  nélkü l is el fo g ju k  érn i. 
Felhívom  a  f igye lm et a r ra  az á lta lán o san  ism e rt tényre, 
hogy az elő bb em líte tt s ta t is t ik á k  szerin t is a  pyaem iá- 
sok közül e lég  nagy  % gyógyu l m ű té t né lkü l is. És ha 
azt lá tju k , hogy  m ég 17— 50 h ideg rázás esetén  is 25% gyó­
gyul, ak k o r ny ilvánvaló, h o g y  á l lá s t fog la ln i nem  lehet, 
hanem  ese ten k én t kell tö rek ed n ü n k  a p rognosis és a  ten ­
nivalók m eg á llap ításá ra , azaz ind iv idua lisá ln i, m egkeresn i, 
mely ese tekben  indoko lt ■  a  kü lönbeni rossz prognosis 
m ia tt a m ű té th ez  ragaszkodn i. E z é r t sem m i je len tő sége
1— 1 több h ideg rázáson  á tm e n t ese t ism erte tésén ek  n in ­
csen!, i ly e t m inden szakem ber lá to t t  és m i is  m inden ta n ­
évben dem onstrá lunk .

Tény, hogy  szabályosan  ism étlő dő  h idegrázások  
sora pyaem iás fo ly am at m e lle t szól. U gyancsak  pyaemiás 
fo ly am atra  m u ta t  az a körü lm ény , h a  szülés v ag y  ab ortu s 
lefo lyása u tá n  egy esetleges úgynevezett re ac tiv  h ideg­
rázás u tán , hosszabb-röv idebb, rendesen n éh án y  nap i szü­
net következ ik , m ajd  ú jbó l je len tkeznek  a  hő em elkedések 
és h ideg rázások . Nagyon fontos a hő mérsék mellett az 
éj-verés magaviseleté, a közérzet állapota, az esetleges 
agyi tünetek. A vérnyom ás m érés je len tő ségére, hogy  ab ­
ból a  szív és érrendszer á l la p o tá ra  k ö v e tk ez te tés t von­
junk , Jaschke m á r régebben fe lh ív ta  a f igye lm et.

A több i tü n e tiek k e l e g y ü t t  fon tos és régebben  ism ert 
je le a th ro m b ap h leb itises fo ly am atn ak , hogy  a  p aramet- 
rium ban  többé-kevésbbé vékony  érzékeny kö tegek , eset­
leg azonban d iffus p a ra m e tra n  in f i l tra tu m o k  ta p in tha ­

tók , továbbá a  m éh k é t sa rk á n a k  az érzékenysége. A 
sp erm a tica  edények th ro m b o sisak o r a  hasban n é h a  m a­
g asa n  felhuzódó érzékenység ész le lhető .

A  haem ato log ia i v izsg á la to k b an  a  haem og lob in  erő s 
csökkenése, a  v é rk ép  nagy fokú  g y o rsu lása  tű n ik  első 
so rb an  szembe. A  haem ato log ia i v izsg á la to k  eg y ik  érde­
kes rész le tére  Kriele h ív ta  fel a  f igye lm et, k i n a g y  je len­
tő ség e t tu la jd o n ít épen pyaem ia d iagnosisa  ese tén  a m ű ­
té t i  ja v a l la t m eg á llap ításá ra  a  th ro m b o cy to p en iá ra , va la ­
m in t a  th ro m b o cy ták n ak  és leu k o ey ták n ak  a pyaem iás 
vérben  fe ltű nő  összeá llására . Kriele sze rin t u g y a n is  m ér­
sék e lt th rom bopen ia , ha szám uk  nem  kevesebb, m in t
120.000, a  fe h é rv é rse jtek  ö ssze tap ad ása  nélkül, inkáb b  a 
nem  kom olyabb esetekben  lép fe l;  ez esetekben szerin te 
rendesen  gyors láz ta lanodás k övetkez ik  be. E zze l ellen­
té tb en  azt ta lá l ta , hogyha a  th ro m b o cy ták  szám a erősen 
csökken t, jóival 100.000 alá, a  leu k o ey ták  sü llyedése meg 
v an  zavarva, fe ltű n ő e n  összeállanak , akko r igen  súlyos, 
leg többször h a lá lo s a  k im enete l. A  Kriele fé le  e l já rás  
e lő nye 'volna, hogy  igen  k o rán  m á r  a  betegség  m ásodik  
n ap já n  is ész le lhető . A  Kriele fé le  m e th o d u st m i is  a lk a l­
m aztuk . Az á l ta la  em líte tt és a  pyaem ia k o ra i d iagno- 
s isá ra  és sú ly o sság ára  jellem ző  th rom bopen ia ezen  eljá ­
rá ssa l  csak  szélső  értékek  m e lle tt vo lt é r ték e lh e tő. A 
Kriele vérkép egyéb  vérv izsgáló  e ljá ráso k k a l karö ltv e  
használandó. E d d ig i ta p a sz ta la ta in k  szerin t m ag áb an 
nem  ad  an n y ira  m egbízható  é r té k e t, hogy abbó l egyedül 
m egbízható , a k á r  d iagnostikus, a k á r  p ro g n o stik u s követ­
k ez te téseke t v o n h a tn án k  le.

M in t ese te in k  is  m u ta tjá k , a  v é r  b ak té r iu m  v izsgá­
la ta  á lta láb an  sem  pro , sem c o n tra  nem  d ö n ti e l a  kér­
dést, legfeljebb, m in t a  k lin ika i k ép  k iegészítő je  a  nagyon  
k ife jeze tt ese tek b en  já tsz ik  sze rep e t. T erm észetesen  nem  
té rh e tü n k  k i m indazon  jelekre, m elyek  ezt a  k ó rk é p et a 
pnum on iátó l és m á s  é letfon tos szervekbe á tté te lek től, fő ­
képen  ta lán  a  legnehezebben e lk ü lö n íth e tő  en d o k a rd itis tő l 
m egkü lönböztetik , de nagy jábó l ezek a d iag n o stik u s  je ­
lek fognak  m in k e t tá jék o z ta tn i és ezek m agav ise le tébő l 
tu d u n k  ném i tá m p o n to t az eg y es esetek  kó r je lzésére  és 
k i lá tá sa ira  vonn i. A  prognosis szem pontjábó l is a  hideg­
rázáso k  fe llépésének  ideje, szám a és a  láz ta lan  k ö zti idő ­
szakok  ta r ta m a  fo g n ak  szerepet já tszan i.

íg y  az első  h id eg rázásn ak  késő i fe llép te a r r a  m u ta t, 
h o g y  a  th ro m b u sn ak  genyes beo lvadása m e g tö r té n t és a 
fe rtő zés to v a te r jed ése  a várpá lya ú t já n  fog h a lad n i. (Step­
pel, Bumm, Schäfer). M ásrészt a  h id eg rázáso k a t e lválasztó  
in terva llum ok  a r r a  m u ta tn ak , h o g y  a  szervezete t csak  a 
h ideg rázások  a la t t ,  am iko r u g y an is  egy  th ro m b u srész le­
szak ad t és a v é rá ra m b a  kerü l, tá m a d ja  m eg az in fectio .

Az érverés m inő sége, m ag asság a , feszessége tu la j­
donképen a szervezetnek  a fe rtő zésse l szem beni ellenálló- 
képességét m u ta t ja . A rány lag  kedvező bbek a  120 a la tt i  
és nem  nagy  k i té ré se k e t m u ta tó  é rverésgörbék  és rossz 
a  k i lá tása  azoknak , am elyek ese téb en  m ár kü lönösen  a 
b e tegség  elején m ag as  k ilengéseket (130— 140-et percen­
k én t)  lá tunk . T ag a d h a ta t la n  u g y an , hogy v an n a k  kevert 
fo lyam atok , hol nem csak az erek en , hanem  a  n y iro k u ta - 
kon  á t  is te r je d  a  fo lyam at, mégis az esetek nagy részé­
ben különösen ha fokozott figyelemmel kisérjük azokat, 
törekszünk megismerésükre és a prognosisra következte­
tésre, úgy, hogy az elég megbízhatóan sikerül. E z a meg­
bízhatóság a fokozott figyelemmel és gyakorlattal csak 
tökéletesedni fog.

A  d iagnosis és kórjelzés m eg á llap ítása  u tá n  jö h e t a 
m ű té t i  b eav atk o zás szükségessége, ja v a l la ta  szóba. 
Martens azon az álláspon ton  v an , hogy  m ivel a  k ife jeze tt 
pyaem iás ese tek n ek  alig  15— 2 0 % -a gyógyul m eg  spon­
tan , szerin te m in d en  esetben, ah o l a  pyaem ia k ó rismé jé t 
m eg á llap íto ttu k  a  venalekö tés elvégzendő . H a tá ro zo ttan  
a m inél elő bbi o p e rá lás t a já n l ja  és, hogy  á l lá sp o n tjá t
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m ég jobban hangsú lyozza, egy co n su lta tió k o r a z t  is  h an ­
g o z ta tta , hogy  nem csak  az első  h id eg rázás u tá n  ta r tja  
he lyénva lónak  a  m ű té te t ha a  d iagnosis m eg v a n  á lla­
p ítv a , hanem  m á r  az első  h id e g rá z á s  e lő tt is  végezné. 
E zze l e llen té tes á llásp o n to t fog la l e l  velünk e g y ü tt  a  leg­
tö b b  gynaeko logus, m ert tudva lévő én  m in d n y á jan  észlel­
te k  2— 3, ső t 4 h id eg rázás u tá n  is  többször sp o n ta n  gyó­
g y u lás t. íg y  tö b b ek  közö tt Schellenberg (W a lth a rd  k li­
n ik a )  a sp o n tan  gyógyu lások m egbeszélése k ap c sán  a rra  
a  conclusióra jö t t ,  hogy h a  ese te ik b en  a  v én a lek ö tés t 
e lvbő l m ár a  3. h idegrázás u tá n  elvégezték v o ln a , úgy 
sok szo r fe leslegesen operá ltak  vo lna. A késő bb i operá­
lá s  pedig ezekben az esetekben n em  jöhet szóba, m ert 
sze rin te  a co n se rv a tiv  kezeléssel azokban az esetekben 
is, hogy  4-nél tö b b  h idegrázás v o lt 49.1%  vo lt a  halá lo zá­
suk , vagy is csak n em  ugyano lyan, m in t a leg több  szerző ­
nek  a  véna lekö tés u tán i m o rta l i tá sa .

A  Martens a c tió já ra  ma ú j r a  elő térbe k e rü l t  sebé­
sze ti kezelésnek tu la jdonképen  egész  v i tá ja  ek ö rü l a  k é r­
dés körü l a la k u l t  ki. A zt m o n d h a tju k  a szakem berek  két 
ré sz re  oszolva igyekeznek a m o n d o tt irán y b an  an y ag u­
k a t  m ellette, v a g y  ellene fe lso rak o z ta tn i. íg y  m elle tte , 
te h á t  a  kora i o p e rá lás  m elle tt v a n  Schäfer, Sultán (N eu- 
kö ln -bő l), ellene Schroeder, a k it  m in t  legrese rv á lta b b  á l­
lásp o n t kép v ise lő jé t szok ták  em legetn i. Ő  is te rm észe te ­
sen  m egem líti, h o g y  a vena lekö tés bizonyos esetekben  
indoko lt lehet. K lin ik á ja  á l lásp o n tja  szerin t: „ a  szóban 
levő  p rob lém ában  term észetesen  n em  lehet e lv i k érd ést 
cs in á ln i abból, h o g y  vena lekö tést végezzünk-e v a g y  sem. 
M ind ig  lesznek esetek , am elyekben el fog kellen i végezni 
és, am elyek m ű té t i  beavatkozás né lkü l nem  g y ó g y u ltak  
v o ln a  m eg.“ (C lau b erg  közlem ényébő l; Zbl. f. G yn . 1932. 
No. 42.). Fraenkel sze rin t a v en a lek ö tés p u erp erá lis  pyae­
m ia  esetében jo g o su lt, de eredm ényei még nem  k ie légí­
tő k . Á lta lában , a z t m ondhatnék , hogy a szerző k legna­
gyobb része elismeri a venalekötés hasznos voltát a pyae­
m ia egyes eseteiben, de felhívják a figyelmet a diagnosis és 
kórjóslat felállításának nehézségére, vagy is a r ra ,  hogy 
m ilyen  nehéz eg y es esetekben ide jeko rán  m eg á llap í­
tan i, hogy an n a k  conservativ  kezeléssel rosszabb volna-e 
a  p rognosisa, te h á t ,  hogy a m ű té t indokolt vo lna-e . Az 
ese tek  m eg v á lasz tásán ak  —  a k o rá n  operálás szem pon t­
já b ó l —  m in t e m líte ttü k  kétség te len ü l m egvannak  a  nagy 
d iagn o stik u s nehézségei. T ek in te tte l azonban a r ra ,  hogy 
ebben a s tád iu m b an  a  beteg re n d esen  még o lyan  erő beli 
á llap o táb an  v an , hogy  a  m ű té t nem  képez reá  nézve nagy  
életveszélyes b eav a tk o zást, m érlegelendő , hogy m i okozna 
nagyobb  veszedelm et a m ű tét, v a g y  annak e lh ag y ása, 
il le tve , hogy végezzük-e esetleg  1— 2 olyan ese tb en  is  a 
m ű té te t, am ely  ta lá n  anélkü l is  m egyógyu lna, vagy  
p ed ig  lem ond junk  az operá lásró l. E z  a  kérdésnek  m inden­
e se tre  a nehezebb része. M ű tét m e l le t t  csak a  k ife jeze tten  
sú lyos k lin ika i tü n e tek b en  és azo k b an  az ese tek b en  dön­
ten e, ahol ilyen  érte lem ben  szó lnak  a  különböző  v é rv izsg á ­
la to k  eredm ényei is. Sem m iesetre sem  o p erá ln ak  azon­
b an  4-5 h id eg rázás elő tt. Hogy m ily en  nehéz ebben  a k é r­
désben az á l lá sp o n to t kö rvonalazn i, az t é lén k en  ig a­
zo l ja  Stoeckel e g y ik  esete is (és i ly e t  m ások is  lá t ta k ! ) ,  
aho l, m in t a Z e i tsc h r if t  f. Géb. u n d  Gyn. 100. k ö tet  181. 
o ld a lán  o lv ash a tó : „R em ényte lennek  és cé lta la n n ak  lá t­
sz o t t  a  vena lekö tés a  beteg á lta lán o s á llapo ta  és kü lönösen 
ro ssz  pu lsusa m ia tt ,  továbbá m ivel m á r  a tü d ő b en  is vé­
re s  köpete t okozó m etastas iso k  v o l ta k .“ És m ű té tte l ez 
a  b e teg  is m eggyógyu lt. Wagner p ed ig  , nem csak theore- 
t ik u s  szem pontból fog la l á llást a  m ű té t m elle tt, „hanem  
a n n a k  kora i k iv i te lé t hangsú lyozza.“ E z t  élénken d em o n st­
r á l ja  egyik ese te  is, m elyet e lő szö r m in t a v ena lekö tés 
s ik e rte len  p é ld á já t  m u ta to tt  be, m a jd  egy m ásik  ülésen, 
kö te lességének  ta r to t ta  k ije len ten i, hogy  az n em  írh a tó  
a  m ethodus ro v á sá ra , hanem  a n n a k  a következm énye

vo lt, hogy  tú l késön  operá lták . Wagner szerin t ez az ese t 
épen a z t m u ta tta , h o g y  a beteg  jó  közérzetében b izakodva, 
az e se te t nem  ta lá l tá k  elég sú lyosnak  és ezért tú l késő n 
o p e rá lták . Ezzel in d o k o lja  elő bb e m líte tt  á l lás fo g la lásá t a 
m inden  kom olyan g y an ú s  esetben  az elvbő l k o rán  v ég ze tt 
vena lekö tés m elle tt.

E g y ik  h á trá n y a  az e ljá rásn ak , am it úgy  Wagner, 
m in t a  legtöbb szakem ber elism er, hogy  a  tech n ik á ja ennek 
a beav atk o zásn ak  nem  egészen könnyű . Martens u g y an ­
is  a  vén ák  lekö tésére az ex trap erito n eá lis  u ta t  a ján l ja , 
m in t a z t m ár kezdetben  Trendelenburg is a ján lo tta . K é­
ső bb m in t Freund, ú g y  Trendelenburg is rá té r t  a  tran sp e - 
r i to n ea lis  ú tra  és u g y an ezt az e l já rá s t  követi csaknem  
m inden  gynekologus. Martens hangsú lyozza, hogy  az 
ex trap e rito n eá lis  e l já rá ssa l ,k isebb a  shok h a tás , k iz á r ­
h a tó  a  m ű té t következm ényeképen fe llépő  h ash á r ty a g yu l-  
lad ás  és ileus (Kauff mann 170 ese te  közül 3 -ban vo lt 
p e r ito n it is ) , továbbá, hogy  az ex trap e rito n eá lis  e ljá rá s ­
sa l a  perip h leb itik u s tá lyogok  is m egn y ith a tó k  és dra i- 
nezhető k , és végül, hogy  ha a fo ly am a t a vena cavaban  
m á r  m agasan  e lő reh a lad t, ex trap e rito n eá lis  ú to n  sokkal 
m ag asab b an  leh et e lérn i, m in t tran sp e rito n ea lisan .

H angsú lyozza, hogy  a  lekötés esetében nem  kell a  pe­
r ip h leb itik u s  in f i l t r a t ió t  keresn i, hanem  lekötn i a v én á ­
k a t, m in t az t Franz körülírta: „annyira centrálisán, 
amennyire szükséges és annyira peripheriásan amennyire 
lehet.“

M a m ár elég n ag y  szám ú eset tap asz ta lása  b izony ít­
ja , h o g y  úgy a vena sperm etica, m in t a vena il iaca com ­
m un is, ső t a cava is  lekö thető , m inden  káros k övetkez­
m ény  nélkül, ső t a z t  is, hogy ilyen  lekö tés u tá n  az asz- 
szony  ú jbó l co n c ip iá lh a t és szü lhet is  zav arta lan u l. A  le­
k ö téshez fe lté tlenü l v a s ta g  selyem fonál h asz n á la tá t a já n l­
ja . H angsú lyozza közlem ényeinek végén, hogy  ne á l tas ­
suk  m ag u n k a t azzal, hogy  m inden h idegrázás az u to lsó  
lehet, hanem  gondo ljunk  a rra , hogy  m inden h id eg rázás 
egyszersm ind  az u to lsó  is lehet a  b e teg  ha lá la  e lő tt.

L á th a tó  m indebbő l, hogy ez a k é rd és m ég lezá rv a  n in­
csen, de lá th a tó  az is, hogy úgyszó lván  va lam enny i te ­
k in té ly es  szerző  e lism eri, hogy a  m a m ár h a rm ad szo r 
a já n lo t t  és ac tu á lissá  le t t  vena lekö téssel súlyos és m ás­
kép m en thete tlen , v ag y  legalább is  igen nag y  m o rta li-  
ta sú  esetek  m en th ető k  meg. íg y  Martens 27 s a já t  ese té ­
bő l 17 gyógyu lt m eg  m ű té tte l, ehhez hozzáteszi azonban, 
hogy  m ég k e ttő n  m egszű n t a  pyaem ia , de m ás okból 
h a l ta k  m eg és, h o g y  m ég k e ttő  esetében en d o k a rd itis 
v o lt m á r  je len  és o k o z ta  a beteg  h a lá lá t. E z a körülm ény  
is m u ta t ja ,  hogy az ese t m egvá lasz tása , nevezetesen a 
tú lk o ra i és még in k áb b  a tú l késő i casusók  k ik ap csolása  
nem  könnyű . Az iroda lom  esete inek  á ttan u lm án y o zása  
u tán , azonban nem  zá rk ó zh a tu n k  el a ttó l, hogy a  sú lyos 
ese tek b en  ezen eg y e tle n  jó  k i lá tássa l b író  eszköznek az 
eredm ényei az e l já rá s  tökéletesedéséve l m ég jav u lh atn ak . 
Mi 22 ese te t v e ttü n k  fel. E bbő l a  könnyű , m in ­
den kezelés nélkü l gyógyu ló  7 ese tte l e g y ü tt m eggyó­
g y u lt 13, m eghalt 9. A  m ű té te t 2 ese tben  végeztük . B á r 
m ind  a  k é t ese tünk  ha lá los k im enete lű  volt, m in d k e ttő ­
nek lefo lyásábó l k é tség k ív ü l m egá llap ítha tó , elő ször, hogy  
a  m ű té t i  beavatkozás á llapo tukon  nem  ro n to tt. M indkét 
b e teg  a  m ű té te t m ég  hosszú ide ig  tú lé lte , ez idő  a la t t ,  
m in d k ettő n ek  za v a r ta la n u l m eggyógyu lt hassebe. K é­
ső bb m indkettő  a  g yerm ekágy  35. n ap ján , ille tve 55. n a p ­
já n  m eghalt, azért, m e r t  nem  m in t Martens a já n lo t ta  ko­
rán , hanem  az első  esetben  é r th e tő  m ódon húzódozva, 
hosszú  la to lg a tás  u tá n , de sajnos, e lkésve végeztük csak  
a m ű té te t. Az eg y ik  ese tb en  a  lap a ro to m ia  a lka lm ával 
nem  végeztük  a  v isszerek  lekö tését, m e rt genyes th ro m - 
b u s t és  a r ra  valló e lv á lto zást az e célból m egkezdett m ű ­
té t  közben nem lá t tu n k . A m ikor az ese t m ár kétségk i-
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vü l p yaem iának  b izonyult, egy  m ásod ik  beav a tk o zásra 
nem  tu d tu k  m ag u n k a t rászán n i.

A m ásod ik  esetben  ped ig  a  18. napon, 10 h idegrázás 
u tá n  tran sp e r ito n ea lis  ú ton  végezte Bakay ta n á r  a  ba l­
o ldali sp erm a tica  és i l iaca com m unis k ö rü lö ltésé t. A  be­
teg  a  m ű té t u tá n  m ég 37 n ap ig  é lt;  a  m ű té t u tá n  rövid  
ideig  szünete lő  h idegrázások , egy  idő  e lte ltéve l ú jra  je ­
len tkez tek  és hosszú  küzdelem  u tá n  a m ű té t u tá n  37 nap ­
pal m eghalt. A  boncolási le le t .szerin t a  th rom bophleb itises 
fo ly am at a  vena cava in fe r io rb a  hato lva, ab b an  a  m áj- 
venák  m ag asság á ig  te r je d t.

M in t a  sectio  m u ta tta , sz in tén  nem  k o rá n  és nem 
a  m egfelelő  idő ben, hanem  késő n  végeztük  a  m ű té te t. Az 
eredm ény te lenség  oka az v o lt, hogy am ik o r a  lekö tésre 
v á lla lkoztunk , a th rom bosisos fo lyam at ny ilv án  m ár a 
lekö tésko r m ag asab b ra  te r je d t. L eh e te tlen  elzárkózni a 
sectiós p ra e p a ra tu m  v izsg á la ta k o r a ttó l, hogy  h a  m ag a­
sabban, v ag y  a  véna cavan  végeztük  vo lna a  kö rü lö ltést, 
s ik e rü lt vo lna a  beteg  é le té t m egm enten i. E zeknek  a 
betegeknek  egészen a  h a lá lá ig  pontos észlelése, a  napon- 
k in ti vérkép  és egyéb lab o ra tó r iu m i v izsgá la tok , m ás szem­
pontbó l is tan u lság o s m egfigye lésekkel já r ta k . Ezeknek 
az eseteknek , fő képen ped ig  a  többi, nem  o p e rá lt de vé­
g ig  ész le lt casu sn ak  és az iroda lom nak  á ttan u lm án y ozása  
u tán , a r ra  az e lh a tá ro zá sra  ju to tta m , hogy a venalekö- 
tés kérdésével foglalkozni kell és minden súlyosnak lát­
szó., k ife jezett pyaemiás diagnosis esetén, ha nem is korán, 
de idejében, lehető leg nem késve és inkább korábban, 
mint túl késő n végezni fogom a venalekötést. Ú gy  vélem, 
hogy  a  b eav a tk o zás ideje e lő re lá th a tó an  a  több i em líte tt 
tü n e tek  je len lé te  m elle tt a  IV . h id eg rázás u tá n  lesz. 
Meggyő ző désem, hogy a különben elveszettnek h itt bete­
gek egy részét ezen az úton meg tudjuk menteni.

A p ro p h y lak tik u s  m ódon, vagy  az első -m ásod ik  h i­
deg rázás u tá n  eddig i ta p a sz ta la ta in k  és ism erete ink 
a lap já n  m ég nem  vagyunk  ab b an  a  helyzetben, hogy  meg- 
á l lap íth a tn ó k  a  m ű té ti b eav atk o zás szükséges vo ltát.

( F o l y ta t ju k . )

A  p e s t i  iz r . h i tk ö z s é g  k ó r h á z a i  ,,C ”  b e lg y ó g y á s z a t i o s z tá ly á ­

n a k  k ö z le m é n y e  ( fő o rv o s :  L é v y  L a jo s  d r . ) .

Bilirubin v ise lk ed ése serumban és 
cantharid inhólyagsavóban.

í r t á k :  Juleísz Miklós d r. és Winkler Erzsébet dr.

A  d irec t, i l le tve in d irec t reactió  adó b ilirub in ró l a 
leg több  szerző  Hijmans van der Bergh ny o m án  fe lté te ­
lezi, hogy  azok különböző  he lyen  képző dnek. Lepehne 
va lószínű nek  ta r t ja ,  hogy  a  no rm ális se ru m b iliru b in ex- 
trah ep a to ce llu la r isan , vag y is  nem  a  m áj paren ch im sejt- 
jeiben, képző dik , m íg az epeb ilirub in  képző dési helye a 
m á jse j t  vo lna. A  b ilirub inképzés és a  b ilirub ink iválasz- 
tá s  em egyazon se jtbed  m egy  végbe és Lepehne') fe lté ­
telezi, hogy  h a  a  norm ális, v ag y is  in d irec t serum b ilirub in  
nem  is an h ep a ticu san  képző dik , az in d irec t b ilirub in  a  
m á jse jtek en  nem  ha lad  keresz tü l. D irec t re a c t ió t csak  
o lyan b il iru b in  ad, am ely  v ag y  h ep a to ce llu la risan  kép­
ző dött, v ag y  m ásho l képző dve is a m áj se jte k  v á laszto t­
tá k  ki.

Ma m á r  kevés szerző  á l l í t ja , hogrv a  d irec t és ind irec t 
re ac tió t adó  b ilirub in  k ö zö tt m ély reható  chem ia i különb­
ség vo lna. E gy e lő re  a lig  tu d u n k  többet, m in thogy  a 
d irec t b i l iru b in  a  diazo reag en sek  elegyével közvetlenül 
sz in reac tió t ad, m íg  az in d irec t b il iru b in  u g y an ilyen  szin- 
reac tió t csak  m ás an y ag  (a lkoho l, coffein , lú g ) je len lété­
ben m u ta t.

Az a kö rü lm ény , hogy  az in d irec t b il iru b in  hosszabb 
idő  m úlva a lkoho l nélkü l is  a d ja  a  d iazo reaetió t, am elle tt 
szól, hogy a  re ac t io  m indkét „ fé le “ b ilirub in  esetében 
azonos, csak  a  reactiosebesség  m ás.

V alószínű nek látszik , h o g y  a  b ii iru b in reac tio  di- 
re c t i tá sa  és a  b i l iru b in co n cen tra tio  közö tt va lam ilyen  
összefüggés v an . H a  az  ep e u t ó lzáródik, a k k o r  a  vér 
e p e fes ték ta r ta lm a  em elkedik s evvel egy ide jű leg  lép fel 
a  d irec t reac tio . H ogy  azonban a  vérb il iru b in co n centra tio  
em elkedése eg y m ag áb an  nem  elegendő  a d ire c t  reactio 
lé trehozásához, b izo n y ítja  az a  körü lm ény, hogy  haem oly- 
t ik u s  ik te ru s és anaem ia pern ic io sa  esetében ig en  magas 
serum b ilirub in  é r té k ek e t ta lá lh a tu n k  in d irec t reactio  
m elle tt.

N orm ális kö rü lm ények  k ö zö tt csak az epe b il iru b in ­
ja  ad  d irec t re ac tió t. Az ik te ru so k  azon esete iben , ahol 
az epeeLvezetés g á to lt, a b i l iru b in  m elle tt egyébb  epeal­
k a trészek  is  sz ívódnak  fel. A  leg több  szerző  ép en  ez ok­
ból az ep ea lk a trészek  közö tt k e re s i  a  d irec t re a c t io  okát.

E  g ondo la tm enet log ikus v o ln a  az ese tben , h a  egy 
o lyan  egyszerű  reactió ró l vo lna  szó, am elyben a  v izs­
g á l t  vegyü let +  reagens +  a  fe lté te leze tt k a ta ly sa to r  
vo lna jelen. I ly e n  in  v itro  v é g z e tt m odellk ísérle tek  igen 
érdekesek, de eredm ényeik  eg y á lta lá n  nem bizonyítók. 
A bban a  p i l lan a tb an , am in t a  fe n t i  ideális k ísé r le tb en  a 
v izsgá lt ,/vegyü le te t“ a serum  képviseli, a k é rd és egysze­
riben  k ib o g o zh ata tlan u l b o n y o lu lttá  válik.

A d irec t és in d irec t reac tio  lényegének k id erítésére  
irán y u ló  v izsg á la to k  legnagyobb része azt az an y a g ot ke­
resi, am elynek  a  vérben  m egszaporodása, ivagy esetleg 
csökkenése szabá lyszerű en  egy ide jű leg  lép fe l a  d irect 
reactióval. V ilágos dolog, h o g y  az egy idejű ség  m ég inem 
je len t következésképen oki összefüggést. H a  a  m echan i­
k u s ik te ru s ese téb en  a  se ru m b iliru b in  d irec t re a c t ió t  m u­
t a t  és a  v é rb en  h y p erch ö leste rin aem iá t ta lá lu n k , még 
nem  leh et jo g o san  a r ra  követk ez te tn i, hogy  az epéből a 
vérbe ju to t t  dhö lesterin  okozza a  d irec t reac tió t.

A m echan ikus ik te ru sb an  a  vé rre l a  d irec t re a c t ió t  adó 
b ilirub in  e l ju t  va lam enny i szervhez, szövethez és azokat 
s á rg á ra  fe s ti.  I ly en  m ódon jö n  lé tre  az ik te ru s  például 
cho ledochuselzáródás esetén. A  bő rben levő  b ilirub in  
i lyenkor éppen  úg y  d irec t re a c t ió t  ad, m in t a  serumb ili­
rub in . V alószínű , hogy  a  b ő r szöveteiben le rakodó  bili­
ru b in  a vérbő l k e rü l oda. K érd és ,hogy a v é r re l odakerü lő  
egyéb anyagok  is ugyano lyan  a rá n y t  m u ta tn ak -e , m in t 
a  vérben. H a  a  szövetekben m u ta tk o zó  d irec t b ilirubin  
m elle tt a szöve tnedvcho lester iné rték  csakúgy  m agas, 
m in t a  vérben , ak k o r inkább jo g o s a  szorosabb összefüg­
gés fe lté te lezése. H a  azonban a z t lá tnék , h o g y  a  vérben 
m agas d irec t reac tió jú  b i l iru b in sz in t m elle tt hypercho les- 
te rin aem ia  v an , m íg  u g y an a k k o r a  szövetnedvben m agas 
d irec t b ilirub  in é r té k  a lacsony  ch o les te r in sz in tte l eg yü tt 
fo rd u l elő , ebbő l a r ra  k ö v e tk ez te th e tü n k  n ag y  valószínű ­
séggel, hogy a  h y p ereh o lesterin aem ia  n incsen szerves ösz- 
szefüggésben a  b ilirub in  d ire c t reactió jáva l.

Ezen m eggondo lás v ez e te tt b ennünke t ak k o r, am i­
dő n az ik te ru so s  vérsavó  b izonyos sa já tsá g a in a k  t isz tá ­
zá sá ra  irán y u ló  k ísérle te inkben  eg y ú tta l a  szövetaedvben 
is  hason ló  v iz sg á la to k a t v égez tünk . Ilyen m ódon  véltük  
elérhető nek, h o g y  a  seru m v izsg á la to k  a la p já n  t e t t  meg­
á llap ításo k a t m ás o ldalró l ellenő rizzük, am enny iben a  szö- 
v e tn ed w iz sg á la to k  b izonyos érte lem ben  a seru m v izsg ála­
to k  „ p ró b á ján ak “ tek in th e tő k .

A  k ísé r le ti  ad a to k  é r ték e lése  szem pon tjábó l fon tos 
vo lna, hogy a  szövetnedv tra n ssu d a tu m  legyen , am ely­
nek  összeté te le közelebb áll a  serum  óhoz, m in t  az exsu- 
datum oké. Ik te ru so s  betegen  tran ssu d a tu m o t n y e rn i csak 
k ivételesen leh e t. A kkor, am idő n  k ísérle te inkben  a  szövet­
nedv nyerése céljából ca n th a r id in ta p a sz o k a t alkalm az-
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tu n k , tu d a tá b a n  v o ltu n k  annak, h o g y  a  k ap o tt szövetnedv  
g y u llad áso s te n n é k . H ogy azonban ez a  k ísérle te inkbő l le­
v o n t k ö v e tk ez te tések  helyességét :nem é r in th e ti, k ísé r le ti  
a d a ta in k  m egbeszélése során fo g ju k  (bizonyítani.

M eg figye lhe tjük , hogy cho ledochuselzáródás ese tén  a 
b e te g  m ég ak k o r is  sokáig  ik te r ik u s , am idő n az e lzáró ­
d á s  m egszű n te  u tá n  a  vérbein m á r  n o rm á lis  b il iru b iné rték  
m u ta th a tó  ki. E  m egfigyelés a r ra  en g e d e tt követk ez te tn i, 
h o g y  ik te ru s  o ld ó d ásak o r a  szövetekben  tovább idő zik  a 
b il iru b in , te h á t  va lószínű nek  tű n t  fe l  e lő ttünk , h og y  fe l­
lépő , ille tve o ldódó m echanikus ik te ru sb a n  lényeges elto­
ló d ás lesz k im u ta th a tó  a  vér és szövetnedv  b i l iru b in - ta r-  
ta lm a  között.

Az iro d a lo m b an  k é t d o lg o za tra  ak ad tu n k  (Umber 
és Rosenberg'2) ; Scherk és Gerhard3) , am ely a  se ru m  és 
can th a r id in h ó ly ag sav ó  b i l iru b in ta r ta lm á t v izsg á lta  ik te ­
ru sb a n . E  szerző k  sze rin t a  v ér b i l iru b in ta r ta lm a  mind ig  
m ag asab b n ak  m u ta tk o zo tt a szövetnedvben, b á r  Scherk 
és Gerhard v iz sg á la ta ik a t szű nő fé lben  levő  ik te ru so k b an  
(20  ese t)  végezték .

A  vér- és szövetnedvbiliru ib in q u a n ti ta t iv  v iszo n y ai­
n a k  v izsg á la ta  m e l le t t  különösen n a g y  fo n to sság o t tu la j ­
d o n íto ttu n k  azon kérdésnek, hogy  v á j jo n  s ikerü l-e  ta lá l ­
n i keletkező , i l le tv e  oldódó ik te ru s b a n  o lyan idő szako t, 
a m ik o r  incom gruentia m utatkoz ik  a  vér- és szövetnedv ­
b i l iru b in  q u a n t i ta t iv  reactió jában . T u d tu k  jól, h o gy  ezen 
id ő p o n tn ak  m e g ta lá lá sa  em berben ig en  nagy  nehézségek­
b e  ü tköz ik . E g y fe lő l sohasem  tu d h a t ju k  egy o sz tá ly un ­
k o n  fekvő  be teg rő l, hogy m ikor k a p  ik te ru s t és íg y  n a ­
g y o n  valószínű , h o g y  m ire az ik te ru s  tu d o m ásu n k ra  ju t, 
m á r  e lm u lasz to ttu k  a  kérdéses idő szak o t. Sokkal va lószí­
nű b b n ek  lá tszo tt, h o g y  m ár ik te ru so s  betegen s ik e rül ez 
id ő p o n to t e lta lá ln i, fe ltéve, hogy i ly en  idő pont e gy á lta ­
lá b a n  létezik. T ek in te tte l  a r ra , h o g y  egy  szöve tnedw izs- 
g á la t  elvégzéséhez 6— 8, körü lbelü l egy  cm 2-nyi cantJhari- 
d in tap asz  fe lra g a sz tá sa  szükséges, e g y  betegen leg fe ljebb  
k é t, v ag y  három  k ísé r le t végezhető  és  az  is csak  nagyobb  
—  5— 6 napos —  idő közökben. M indezek figye lem bevéte­
lével tu d h a ttu k , h o g y  k ísérle te ink tő l positiv  e redmény  
csak  nagyobb szám ú  k ísérle t m e l le tt  v árha tó .

Methodika.

K ísé r le te in k e t részben seru m b iliru b in  szem pon tjábó l 
n o rm á lis , részben  ik te rusos, i l le tve em elkedett seruimbili- 
ru b in n a l b író  eg y én ek en  végeztünk. 6— 8, körü lbelü l 1 cm !- 
r y i  Merck-fé le ca n th a r id in ta p asz t ra g a sz to ttu n k  fe l  a  dél­
u tá n i  ó rák b an  a  k ísé r le ti  egyének fe lk a r ján ak  m ed ialis 
o ld a lá ra . A bő rérzékenység tő l fü g g ő e n  kü lönböző  idő 
a la t t  képző dtek  a  hó lyagok ; re n d sz e r in t 14— 16 ó ra  mú l­
v a  v e ttü k  le a  ta p a sz o k a t lehető ség  sze r in t ügyelve, hogy  
fe l  n e  fa k ad jan ak . A  hó lyaghennéket punctio  ú t já n  ny e r­
tü k . A  szövetnedv  nyerésével egy id e jű leg  a beteg  könyök- 
h a j la t i  véná jábó l v é r t  vettünk . A v izsg á la to k a t azon n a l e l­
v ég ez tü k  egy  ese t k ivételével, am ik o r a  vér és szövetnedv  
24 ó rá ig  á l lo tt jégszek rényben  (0.5 m g %  ind irec t rea c t ió t 
k a p tu n k ) .  33 b e teg en  v izsgáltuk  a  v é r  és szövetnedv b i l iru ­
b in ta r ta lm á t és q u a l i ta t iv  b il iru b in reac tió já t. 5 be teg en  is­
m é te lten  is e lvégeztük  a v izsg á la to k a t, úgy, hogy  a v ég ­
z e t t  v izsg á la to k  szám a 38. 4 ese tb en  elegendő  szövetnedv  
h í já n  csak  q u a l i ta t iv  reactió t v ég ez tü n k ; ezek közül
3 -b an  elő bb, vag y  u tó b b  q u an tita tiv  m eg h a tá ro zás is tö r ­
té n t.

A  b il iru b in m eg h a tá ro záso k a t Hijmans van der 
B ergh1) m ódszere sze rin t A u ten tr ie th  co lo rim eterben  vé­
g ez tü k . Az e red m én y ek e t a tú lo lda li táb láza tb an  á l lí to t­
tu k  össze.

V izsg á lt ese te in k  közül 3-nak nem  vo lt ik te ru sa , il­
le tv e  epeú tbe tegsége. E  betegek in f lu en za, m yodegenera- 
t io  co rd is, m ye litis  d issem inata d iag n o sissa l fe k ü dte k  
osztá lyunkon .

E z  ese tek  az é r t fo n to sak , m e r t  b izony ítják , hogy  a  
can tibarid in  egyébkén t in d irec t re a c t ió jú  b il iru b int nem  
v á l to z ta t  d irec tté . U g y an is  azon k ísérle te inkben , aho l in ­
d irec t serum b ilirub in  m e lle tt  a szövetnedv b ilirub in  d irec t 
re a c t ió t ado tt, k ísé r le ti  ad a ta in k  á té rték e lése  ellen fe l­
h o zh a tó  vo lna, hogy  e se tle g  a c a n th a r id in  okozná a  d irec t 
re ac tió t. A  fen ti k ísé r le ti  ada tok  ez e llen v e tést megdöntik .

A  több i 30 ese tben  k ísé r le te in k e t em elkedett serum - 
b i l iru b in n a l b író, i l le tve epeú tbe teg  egyéneken  végeztük . 
E se te in k  zöm ét cho ledochuskő  fe lté te lez te  ik te ru s  képez­
te , am ely  m elle tt a to p h an ik te ru s , sa lv a rsan ik te ru s , epe- 
hó lyagcarc inom a, V a te rp ap il laca rc in o m a, hep a tit is , m áj- 
c ir rh o s is , anaem ia pern ic io sa  fo rd u ltak  elő .

K ísérle te ink  a  következő  eredm énnyel já r ta k . Az ik ­
te ru so s  esetek  legnagyobb  részében a  v é r  serum bilirub in - 
ta r ta lm a  m agasabb  a  szövetnedvénél. A  kü lönbség 7— 
36% -ig  te r je d ; á t la g b a n  21.5% . E z esete inkben  az ikte ru s  
k ivéte l nélkü l napok  ó ta  fe n n á llt  és tovább i kó rle fo lyásuk  
ta n ú sá g a  szerin t nem  is  v o lt szünő félben. E  k ísérletekben  
m ind  a  serum -, m ind  a  szövetb ilirub in  gyors, vag y  el­
húzódó d irec t re ac tió t a d o tt .

R észletesebben ke ll azonban tá rg y a ln u n k  azo k a t az 
ese tek et, am elyekben a  fe n ti  k ísé r le ti eredm ények től a k á r  
a q u a n t i ta t iv  é rték ek b en  a k á r  a q u a l i ta t iv  reac tió kb an  e l­
té ré s  m u ta tk o zo tt. E z ese te inket a  táb láz a tb an  a  sor­
szám  m elle tti cs il lag g a l je lö ltük .

16. K . N . F é r f i  e p e h ó ly a g tá j i  g ö rc s ö s  f á jd a lm a k r ó l  p a n a s z ­
k o d ik  an am n e s isé fo en . O s z tá ly u n k r a  fe lv é te le k o r  s e ru m b i l i r u -  
b in ja  1 m g %  in d i re c t .  I n t r a v é n á s  te t r a j ó d  in je c t io  u tá n  
c h o le l i th ia s is o s  a t t a q u e o t  k a p o t t ,  m e l ly e l k a p c s o latb a n  i k te r u s  
lé p e t t  f e l  n á la .  S e ru m b i l i ru b in  1 .6 % - ra  e m e lk e d e t t  és  e lh ú z ó d ó  
d i r e c t  r e a c t ió t  a d o t t .  A  v iz e le t-  é s  s z é k v iz s g á la t  m u t a t t a ,  
h o g y  a z  e lz á ró d á s  n e m  v o l t  te l je s . 2  n a p  m ú lv a  c a n th a r id in -  
t a p a s z o k a t  r a g a s z to t tu n k  fe l . 16 ó r a  m ú lv a  a  h ó ly a gb e n n é k -  
b en , v a la m in t  a  b e te g  s e r u m á b a n  b i l i r u b in m e g h a tá r o zá s t  
v é g e z tü n k . M ik é n t a  tá b lá z a tb ó l  k i tű n ik ,  a  s e ru m b i li r u b in  
1.5 m g % ,  a  s z ö v e tn e d v b i l i ru b in  2.93 m g %  v o lt . M in d  a  s e ­
ru m , m in d  a  s z ö v e tn e d v b i l i r u b in  g y o rs  d i r e c t  r e a c t ió t  a d o t t .
5 n a p  m ú lv a , ú ja b b  e p e g ö rc s ro h a m  u t á n  a  s e ru m b i l i r ub in  
2.2 m g % , g y o rs  d ir e c t ,  sz ö v e tn e d v b i l i ru b in  1.4 m g % , g y o rs  
d ir e c t .

25. H . L . S a lv a r s a n ik te r u s  sz ü n ö b e n . S e ru m b i l i ru b in 2 .98  
m g % , sz ö v e l tn e d v b i l i ru b in  3 .47  m g % , m in d k e t tő b e n  g yo rs  d i ­
r e c t  r e a c t io .  U g y a n e z e n  b e te g b e n  1 h é t  m ú lv a  a  s e r um b i l i r u ­
b in  0 .91  m g % , s z ö v e tn e d v b e n  1,12 m g % , m in d k e t tő b e n  g y o rs

22. N . A .-n é  C h o le l i th ia s is  o ldódó  ik te r u s s a l .  S erum ib ili-  
ru b in  1 .07  m g %  in d i re c t .  S z ö v e tn e d v b i l i ru ib in  1.41 m g %  e l­
h ú z ó d ó  d i re c t .

13. B . D .-n é . A n a e m ia  p e rn ic io sa . C h o le l i th ia s is . A s u b ik te -  
ru s o s  b e te g b e n  c h o le l i th ia s is o s  ro h a m  u t á n  ö tö d ik  na p o n  v é r -  
b i l i r u b in  2 .93% , c a n th a r id i n  h ó ly a g b e n n é k  b i l i r u b inta r ta lm a  
2 .5 3 % ; m in d k e t tő  d i r e c t  r e a c t i ó t  ado itt. 5 n a p  m ú lva , m id ő n  a  
b e te g  s e r u m b i l i r u b in ja  1 .07  m g % -ra  e s e t t  v is sz a , a  s e r u m ­
b i l i r u b in  e lh ú zó d ó  d i r e c t  r e a c t ió t  a d o t t ,  m íg  a  s z öv e tn e d v  
b i l i r u b in ja  m é g  m in d ig  g y o r s  d i r e c t  r e a c t i ó t  m u ta tot t .  Q u a n ­
t i t a t i v  m e g h a tá ro z á s h o z  n e m  n y e r tü n k  e le g e n d ő  sz ö v etn e d v e t.

15. K . F .-n é . 3 h ó n a p  ó ta  id ő n k é n t sz ű n ő , id ő n k é n t fo k o z ó ­
dó ik te r u s .  F r is s e n  f e l l é p e t t  ik te ru s o s  s z a k b a n  a  se r u m ­
b i l i r u b in  d i r e c t  g y o rs , a  sz ö v e tn e d v é  in d i r e c t  r e a ct ió t  a d o t t .  
Q u a n t i t a t i v  m e g h a tá r o z á s t  n e m  v é g e z tü n k .

35. B . J . - n é .  C h o le l i th ia s is . E p e k ö ro h a m  u tá n i  f r i ss  i k ­
te r u s .  S e ru m b i l i ru b in  1.6 m g %  g y o rs  d i r e c t .  S z ö v e tne d v b i l i ­
ru b in  1 .08  m g %  e lh ú z ó d ó  d ire c t.

6 . C s. M .-né. I n f lu e n z á s  b e te g e n  h a s i  g ö rc s ö k k e l  k a p­
c s o la tb a n  e g y  n a p ig  e n y h e  ik te ru is  v o l t  é sz le lh e tő . 2  n a p  
m ú lv a  m in d  a  s e ru m b a n , m in d  a  c a n th a r id in h ó ly a g b e n né k -  
b e n  n o r m á l i s  b i l iru b in q u a n tiu lm o t ta l á l t u n k ,  a z o n b an  m íg  a  
s e r u m b a n  in d i re c t  v o l t  a  re a c t io , a d d ig  a  sz ö v e tn e dv  b i l i ­
r u b in ja  g y o rs  d i r e c t  r e a c t i ó t  a d o tt .  U g y a n e z e n  b e teg b e n  k é t  
n a p  m ú lv a  a  s e r u m b i l i r u b in  in d ire c t , a  sz ö v e tn e d v b il i ru b in  
e lh ú z ó d ó  d i r e c t  r e a c t ió t  m u ta to t t .

32. K . J .-n é . A n a e m ia  p e rn ic io s a  1 m i l l ió  a la t t i  v ár s e j t— 
sz á m . P s y c h ik u s  z a v a ro k . I k te r u s .  M á j th e r a p iá t  k e z dü n k . A  
v ö rö s v é rs e j ts z á m  e m e lk e d é s é n e k  m e g in d u lá s a k o r  v é g z et t  m e g ­
h a tá r o z á s o k  e re d m é n y e : s e r u m b i l i r u b in  1.51 m g % , s z öv e t­
n e d v b i l i r u b in  1 . 6 8  m g % ; m in d k e t tő  in d i re c t .

38. B . S. I k te r u s  c a ta r r h a l i s .  S z ü n ő fé lb e n . S e ru m b il i ru b in  
1.57. m g %  e lh ú zó d ó  d i r e c t .  S z ö v e tn e d v b i l i ru b in  1.3 m g %  
in d i re c t .
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Sor­
szám

D iagnosis Ser. bilir. 
mg %

Ser. b ilir. qualit. Szövetnedv- 
b ilir. mg %

Szövetnedv-b ilir.
qualit.

i A tophan  ikter. — - - — — — 11'8 dir. gyors 8 6 dir. gyors

2 I n f lu e n z a...............................-  — — 0'5 indir. 0 ‘5 indir.

3 C holedochus-kő  — — — ... — — 2 35 d ir gyors 1 8 dir. gyors

4 P an k r . carc. — —. -  - - — — — 408 dir. gyors 3 77 dir. gyors

5 M yodeg. cordis. -..........— — — — 0.5 indir. 0 5 indir.

6* In fluenza. Ikter. ca th . — — — 0 5 indir. 0 5-nál kevesebb. dir. gyors

7* E lő ző  beteg két n ap  m ú lva ... — , — indir. — elhúzódó  d irect

8 C h o led o c h u s-k ő.................................. 5 6 d ir. gyors 4‘48 dir. gyors

9 C ho ledochus-kő  — — — — — — 174 dir. gyors 155 dir. gyors

10 C holedochus-kő  — - -  — — ... — 277 dir. gyors 193 dir. gyors

11 M yel. d issem . — — — — ... ... 0 5 indir. 0 5 indir.

12 C ho ledochus-kő  — — —. — ...  — 1'5 dir. gyors 177 dir. gyors

3 3 A naem . pernic. C ho lelith . — ... 293 d ir. gyors 25 3 dir. gyors

14* B eteg  öt nap  m ú lva — — — — — 1.07 e lh ú zó d ó  direct n e m  v o l t  e lé g dir. gyors

15* Care, ves icae  feli. ..............— — — dir. gyors — indir.

16* Cholelith. ... ... ............... ... ... 15 dir. gyors 2 93 dir. gyors

17* Beteg öt nap  m ú lva ... ... ... ... 2 2 d ir. gyors 1'4 d ir. gyors

18 C h o led o c h u s-k ő................— — — — dir. gyors — dir, gyors

19 B eteg tíz nap  m ú lv a  — — ... 092 e lh ú zó d ó  direct 0'5-nál k e v e s e b b . elhúzódó  d irec t

20 H epatit. ... — — — — — — 9 5 dir. gyors 8 4 dir. gyors

21 8  é v e  e p e k ő m ű té t ,  10 n .  g ö r c s ,  j e l e n l e g  ik t. s z ű n ő 0 5 indir. 0'5 indir.

22* C ho le lith.......... --- ......... 107 indir. 1*41 e lh ú zó d ó  d irec t

23 C ho ledochus-kő  -  — — — — — 09 2 elh ú zó d ó  d irec 0 5 e lh ú z ó d ó 'd irec t

24 C ho le lith ias is .............— — — — 0'96 gyors dir. 103 gyors dir.

25* S a lv a rs. ikt. . . .  ........................._  ... 2 98 gyors dir. 3 4 7 gyors dir.

26* E lő ző  beteg hét n ap  m ú lva ... - 091 gyors dir. 1*12 gyors dir.

27 M áj cirrh. ...............................— 057 e lh ú zó d ó  direct 04 3 e lhúzódó  direct.

28 S a lv a rs. ikt. ......................— ........... 120 gyors dir. 11'2 gyors d ir.

29 C holedochus-kő  — .. — — ... — 5 6 gyors dir. 3'84 gyors dir.

30 A n aem ia  pernic. — — — — — 107 indir. 0 8 7 indir.

31 A toph. ik terus . . .  . . .  — — ......... 43 3 gyors direct 3'69 gyors dir.

32* A naem . pernic - — - - — ... — 151 indir. 1*68 indir.

33 S a lv a rs. ikt. — — — — — — — 2 12 gyors direct 1.84 gyors dir.

34 C holecyst, chrom  — — ... ... — r o indir. 0 84 indir.

35* C holelith . - -  --- ... — .......- — 16 gyors direct 1*08 elhúzódó  d irec

36 Ikt. cat. --- ........................................ i i '2 gyors direct 8 65 gyors dir.

37 Ikt. cat. -...........— — . ..  — — — 24 6 gyors direct 1 '97 gyors dir.

38* Ikt. cat. 157 e lh ú zó d ó  direct 130 indir.

E  k ísérle ti adatokbó l —  a  38. sz .-tó l e ltek in tv e  —  
a  következő k tű n n e k  k i:

Oldódó ik te ru sb a n  a szövetnedv  b il iru b in ja  m aga­
sabb, m in t a serum é. V agy is a  vérb en  h am arab b  á llanak  
h e ly re  a  b il iru b in  szem pontjábó l norm ális v iszonyok. H a 
ik te ru s  lép fel, a k k o r  a vérben  azonnal em elked ik  a bili- 
ru b in é rték , m íg  a  szövetnedvé csak  késő bben és  kisebb 
m értékben . R égebben fennálló  ik te ru sb an  ezért m agasabb  
a  vérb ilirub in , m in t a  szövetnedvb ilirub in . O ldódó ik te ru s­
ban  ezeknek fo rd í to t t já t  ta lá l ju k :  a  seru m b iliru b in gyor­
sab b an  esik, m íg  a  szöivetnedvbilirubin csökkenése lassúbb, 
elhúzódóbb.

U gyanezt ta lá l ju k  a reactio  q u a l i tá sá ra  vonatkozó ­
lag  is. N orm ális kö rü lm ények  k ö zö tt a  seru m b iliru b in  in ­
d irec t reac tió t ad. M echan ikus ik te ru s  fe llépésekor, am in t 
a se ru m b iliru b in é rték  em elkedni kezd, vele egy ide jűleg  
a  re ac t io  is d irec tté  vá lik . A c a n th a r id in  hó lyagsavó  bili- 
ru b in é r té k e  késő bb kezd em elkedni és hason lóképen ké­
ső bben  válik  a  q u a l i ta t iv  reac tio  is  d irec tté . íg y  tö r té ­
n ik, hogy  az ik te ru s  kezdetén ta lá lu n k  o lyan idő szako t, 
am idő n  a serum b ilirub in  már d irec t, a  szövetnedb ilirub in  
még in d irec t re a c t ió t ad. Az ik te ru s  o ldódásakor ennek 
f o rd í to t t ja  tö rtén ik . A  vérben q u a l i ta t iv  reac tio  szem ­
p o n tjáb ó l is h am ar h e ly reá llnak  a  no rm ális v iszonyok,
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m íg a  szövetnedvben ez is  lassab b an  tö r tén ik . I ly en m ó­
don oldódó ik te ru sb an  is  lehet ta lá ln i  o ly an  idő szakot, 
am ik o r in co n g ru en tia  m u ta th a tó  k i a  v é r  és szövetnedv- 
b il iru b in  q u a n t i ta t iv  reac tió jáb an .

E zek  sze r in t a  q u a lita t iv  reac tio  szo ros összefüggés­
ben á lln a  a  b il iru b in  concerntra t ió já v a l. A d ire c t reactió - 
ban  a  reac tio  sz ínét m á r  m ásodpercek  a la t t  észrevesszük. 
A sz ín reac tio  k é tség te len ü l összefüggésben v an  a  reac- 
t ió t  adó a n y a g  co n cen tra tió jáv a l. E zen  a lap sz ik  m inden 
co lo rim e tr iás m ethodus. M inél in tensivebb  egy szín reac­
tio, an n á l h am arab b  vesszük  észre; k isebb  in ten s itású  
szín reactio  ese tleg  igen  lassan  ju t  tu d o m ásu n k ra . Hogy 
azonban a  co n cen tra tio  m e lle tt egyéb tényező knek  is kell 
k ö z re já tszan io k  a d irec t reactio  lé treh o zásáb an , b izony ít­
ja  a  m á r  do lgozatunk  e le jén  is m eg em líte tt azon tény, 
hogy  an aem ia  pern ic iosában  és h aem o ly tik u s  ik te ru sban  
m agas b il iru b in é rték ek  e llenére is  in d irec t a  reactio . 
U gyanezt b izo n y ít ja  eg y  k ísérle ti ad a tu n k . Cs. M .-né ese­
tében  a  v é rb en  és szövetnedvben m á r  h e ly re á l l ta k  a  n o r­
m ális q u a n t i ta t iv  b ilirub inv iszonyok  és ennek  e llenére a 
szövetnedv b i l iru b in ja  m ég d irec t re a e tió t ad o tt, míg  a 
serum  b i l iru b in ja  in d irec te t. A p ern ic iosás b il iru bin  m u ­
ta t ja ,  h o g y  m ag as b il iru b in é rték  m e lle tt leh e t a reactio  
ind irec t. Az elő bb em líte tt  k ísérle ti a d a t  sze r in t no rm á­
lis b ilirub inm enny iség  m e lle tt is  leh e t g y o rs d ire ct reactio .

Ö sszegezve te h á t  a  fen tiek e t, b á r  lehetséges, hogy  a 
d irec t re ac t io  összefüggésben van  a  fo ilirubinconcentra- 
tióval, an n a k  lé treh o zásáb an  azo n b an  egyéb —  ezideig 
m ég ism ere tlen  —  tényező knek  v an  dön tő  szerepe.

K ísé r le ti  ad a ta in k  e llen tm ondanak  Scherk és Ger­
hard a d a ta in ak . Ő k húsz esetben  legnagyobb részben o l­
dódó ik te ru sb a n  v izsg á lták  a  serum  és can th a rid in h óly ag - 
savó b il iru b in tg rta lp x á t és az t ta lá l tá k , h o g y  a  serum bili- 
rub in  m ind ig  m agasabb, m in t a  szövetnedv b ilirub in . Ezen 
e llen tm ondást fen tebb  v ázo lt fe lfo g ásu n k  jó l m agyarázza. 
E g y  b izonyos „G efälle“ v an  a  seru m b iliru b in  és a  szövet- 
nedvb ilirub in  között. Ik te ru sb a n  a  se ru m b iliru b in  mag a­
sabbró l indu l, g y o rsab b an  em elkedik, a  szövetnedvb iliru - 
b in a lacsonyabb ró l indu l, lassabban  em elked ik . Az ik te ru s 
o ldódásako r a  serum b ilirub in  g y o rsan  esik , m e rt  sokfe lé 
a d h a tja  le a  v é r (szervek , v ize le t) , m íg  a  szövetnedvb iliru - 
bin lassan  esik , m ert á  szövetnedvbő l fő leg  csak  helyben 
tö rténő  lassú  oxydálássa l ,vagy a  p lasm ához kötő déssel 
tű n h e tik  el a  b ilirub in . E  v á lto záso k at igyeksz ik  szem lél­
te tn i a  következő  áb ra .

E z  áb ráb ó l v ilágosan  látszik , hogy  n ag y  kü lönbség 
lesz a  se ru m  és szövetnedvlbilirubin v iszonya közö tt, ha 
az I-n ek  je lze tt, vagy  a  II-nek  je lze tt ny iln á l végezzük a 
m eg h a tá ro zá st. Az I -n é l  a  se ru m b iliru b in , a  II-né l a szö- 
v e tn ed v b il iru b in  lesz a  m agasabb, an n a k  e llenére, hogy 
m in d k ét idő szakban  m á r  oldódó ik te ru s ró l ivan szó. 
Sck&rk és Gerhard va lószínű leg az I., m i a II -nek  m egfe­

lelő  idő ben v ég ez tü k  fen t rész le teze tt ese te inkben  a  v izs­
g á la to t, am i az e llen tm ondást te l je sen  m egm agyarázza.

A  fen ti fe jte g e tések  m echan ikus ik te ru s ra  vonatkoz­
nak . A  32. so rszám ú  k ísérle ti a d a t  az t m u ta t ja , h o gy  fe j­
tegetése ink  p ern ic iósás ik te ru sb a n  is m eg á ll ják  a  he­
ly ü k e t — i t t  te rm észetesen  csak  a  q u an tita tiv  v iszonyokat 
ille tő leg . A re g en e ra t io  m eg indu lásakor, am i a  m echan i­
k u s  ik te ru s o ldódásának  fe le l m eg, a szövetnedv  m aga­
sabb  b iliru b iin té rték e t m u ta t, m in t  a  serum .

H ogy a  38. szám ú k ísé r le tb en  a szövetnedvben m iért 
ta lá lu n k  in d irec t reaetió t, m ag y a rázn i nem tu d ju k .

Nem o sz th a tju k  Umber és Rosenberg azon  nézetét, 
hogy  a  can th a rid in h ó ly ag sav ó  segítségével nem  végezhe­
tü n k  szövetnedv v izsg á la to k a t, ille tve, hogy az i lyen  vizs­
gá la tb ó l nem  v o n h a tó k  le következ te tések  a  szövet- 
nedv ch em iá já ra  vonatkozó lag . K étségte len , h o g y  a  can- 
th a r id in  o k o z ta  g y u lladás m eg v á lto z ta tja  a  szövetnedv 
p H -já t, fe h é r je ta r ta lm á t és a  féh é rje frac tió k  v iszonyát, 
azonban k ísé r le te in k  szerin t in d irec t b ilirub inbó l d irec t 
b il iru b in t kész íten i nem tud . A zon k ísérle tek b en  tehát, 
ah o l oldódó ik te ru sb a n  a  v é rb il iru b in  ind irec t, a  szövet- 
nedV bilirubin d ire c t reae tió t a d o tt ,  a  szövetned)vbilirubin 
d ire c t v o lta  a r r a  enged következ te tn i, hogy a  szövetek­
ben  még nem  á l l ta k  hely re a  b liru b in  szem pon tjábó l nor­
m á lis  v iszonyok. Azok lassú  h e ly re  á llásá t jó l kö v eth e t­
jü k  Cs.-né ese tében . Ism eretes tény , hogy az ik te rus  ol­
dódásakor a  seru m b iliru b in  a g y o rs  d irec t reac tió b ól elő bb 
elhúzódó d iree tté , m ajd  in d iree tté  válik. U g y a n ez t sike­
rü l t  k im u ta tn u n k  a  can th a rid in h ó ly ag sav ó ra  vonatkozó­
lag .

K ísérle te ink , b á r  nem d ö n tik  el azon k é rd és t, hogy a 
b il iru b in  d irec t, v ag y  in d irec t reac tió já t k é t  különféle 
b ilirub in  okozza-e, de n yom atékosan  szólnak a  m on istikus 
fe lfogás m elle tt.

H ogy a  feh érjék n ek , cho leste rin n ek  m ily en  szerepe 
v an  a reactio  d ire e tté  v á lásáb an  m echan ikus ik te ru sb an , 
nem  tud juk . Az edd ig i k ísé rle tek  nem  eléggé m eggyő ző ek. 
L ehet, hogy ez ú to n  továb b h a lad v a közelebibjutunk a k é r­
dés m egoldásához, de az is  leh e t, hogy  egészen m ás úton 
kell já rn u n k , h o g y  a d irec t reac tio  lényegére rá v ilá g ít­
hassunk .

Összefoglalás:

N orm ális és  ik terusos egyéneken  összehason lító  se­
rum - és can th arid in h ó ly ag sav ó -b il iru b in  v iz sg á la to ka t vé­
geztünk . i

M ind a  ke letkező , m ind az oldódó ik te ru sb an  s ikerü lt 
ta lá ln i o lyan idő szako t, am ik o r a  serum - és szövetnedv- 
bilirubiin q u a l i ta t iv  reac tió ja  nem  egyezik.

K eletkező  ik te ru sb an  a  se ru m b an  már d i re c t  lehet a 
reactio , m iko r a  szövetnedivben még ind irec t. O ldódó ik ­
te ru s  ese tén  a  serum ban  már in d irec t reac tióva l egy ide jű ­
leg  a  szövetnedvben még d irec t reae tió t k ap h a tu n k .

F ennálló  s tab il  ik te ru sb an  a  se ru m b ilirub in  m aga­
sabb, m in t a  szövetnedivbilirubin.

Oldódó ik te ru s  végén a  szövetnedv b i l iru b in ta r ta lm a 
m agasabb  a  serum énál.

I r o d a lo m : 1. H e ly sz ű k e  m i a t t  u ta lu n k  L e p e h n e „D as  

P ro b le m  d e r  G a l le n f a rb s to f f b i ld u n g ” c ím ű  k ö n y v é re ,  m e ly ­

b e n  a  s e r u m b i l i r u b in  i r o d a lm á n a k  n a g y  ré sz e  m e g ta lálh a tó .  

—• 2. U m b e r é s  R o se n b e rg . R e g io n ä r e r  I c te ru s ,  z u g le ic h  e in  

B e i t r a g  ü b e r  d e n  W e r t  d e r  B la se n m e th o d e  f ü r  d ie  U n te r ­

s u c h u n g  d e r  G e w e b e . D . M ed . W s c h r .  3. sz . I .  k .  90. o. 1928. 

—  3 S c h e rk és  G e rh a rd : ü b e r  d ie  B i l i ru b in sp ie g e l d e s  B lu te s  

u n d  d e r  G e w eb e . D . M ed. W s c h r .  54. év f. 12. sz . 1928. —  

If. P in cu ssen ; M ik ro m e th o d ik . —
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A  T isz a  I s t v á n  T u d .-E g y e te m  ideg;- é s  e lm e g y ó g y á s z at i  k l i ­

n ik á já n a k  k ö z le m é n y e  ( ig a z g a tó :  B e n e d e k  L á s z ló  ny . r.

t a n á r ) .

Jodtetragnosttal alkoholistákon végzett 
májfunctiós vizsgálatok.

I r t a :  Markovits György dr. tan árseg éd .

A m áj több irányú  m ű ködésének m egfelelő en, ezek­
nek a  m ű ködéseknek  v iz sg á la tá ra  szám os különböző  
functiós p ró b a  v an  h aszn á la tb an , am elyek  segítségével 
fon tos d iag n o stik a i ad a to k  b ir to k áb a  ju th a tu n k  és be te­
k in tés t n y e rh e tü n k  egyes m ájm ű ködések  m echan izm usá­
ba. Ezek közü l a  v izsgá la ti m ódszerek közü l re án k  a te s t­
idegen festék an y ag o k k a l v ég z e tt v izsg á la to k  b írn ak  é r ­
dekkel a  m á j m éreg te len ítő  m ű ködésének észle lésére vo­
natkozó lag. A  festék p ró b ák  azon a lapszanak , hogy  a m áj 
bizonyos tes tid eg en  a n y a g o k a t az epe ú t já n  k iválaszt. 
C supán a  festék an y ag o k  jö h e tn ek  szám ításb a  ezekben a 
v izsgá la tokban , m ert p l a  salicy lsav , sző lő cukor az epe 
ú t já n  nem  v á lik  ki, m íg  az  u ro tro p in t úgy  az egészséges, 
m in t a  b e teg  m áj á te resz ti. A  festék an y ag o k  nem  ad a­
go lhatok  m á jfu n c tio  v iz sg á la ta  v ég e tt p e r  os, hanem 
csak is p a ren te ra lisan , m ivel a  p e r os ad ag o lás  esetén a  
fes ték an y ag  6 0 % -a a  v ize le tben  vá lasz tód ik  k i.

Az Orndorf és Black á l ta l  e lő á llíto tt, az am erika i 
szerző k (Bermann, S. Rosenthal, Rowntree) á lta l beve­
ze te tt te tra ch lo rp h en o lp h tá le in n e l tö r té n te k  első ízben k í­
sérle tek , am elyek  a la p já n  m á r  eleve m eg á llap íth a tó  vo lt, 
hogy a fes té k an y ag  különösen, a lka lm as a  m á j k ivá lasztó  
m ű ködésének  v izsg á la tá ra , m ivel az an y ag  sav an y ú  vegy- 
h a tású  lévén, a  vese ú t já n  nem  vá lasz tód ik  k i. E redetileg  
a  fe s té k an y ag o t subcu tan , m a jd  in tra v é n á sá n  ad ag o lták  
és a  szék le tben  m u ta ttá k  k i. A z t ta lá lták , hogy  m á jb e te ­
geken a  fes ték an y ag  k iv á lasz tó d ása  nem  te ljes. E gészsé­
ges m á jú  em bereken u g y an is  a  b ead o tt 400 m g fe s té k ­
anyagbó l 30— 50%  je len ik  m eg a  szék le tben , m íg bete- 
betegekében 6— 14% . N ag y fo k ú  parenchym a sérü lés esetén  
0 p o n tra  szá ll le a  fe s té k a n y a g  k iv á lasz tó d ása (S. Isaac). 
M ajd m áso k  duodenalis so n d a  ú t já n  n y e r t  ep é t v izsgál­
va, fe s té k re te n t ió t m u ta t ta k  k i m á jbetegeken , továbbá a  
k iv á lasz tás id e jé t is e lhúzó d o ttn ak  ta lá l tá k . M ájbetegsé­
gekben ezenkívü l a  v ize le tben  is m eg je len t a  festékanyag .

A  n ém et F. Rosenthal és Falkenhausen m ethy lenké- 
ket, Lepehne és Hatieganu ind ig o carm in t a d ta k  az am e- 
r iak a iak  á l ta l  h aszná lt te trach lo rp h en o lp h th a le in  he ly e tt. 
K ísérle te ik  a z t m u ta ttá k , hogy  a  m á j-p a ren ch y m át jelen té ­
kenyen bán ta lm azó  be tegségekben  a m ethy lenkék  gyo rsu l­
tam, az ind igocarm in  ped ig , a te trach lo rp h en o lp h th ale in - 
nek m egfelelő en, késedelm esen  vá lasz tó d ik  k i. S. M. Ro­
senthal a  vérserum o t v iz sg á lta  fes té k an y ag  beadása u tán . 
V izsgá la ta i so rán  k i tű n t, hogy  az egészséges m ájú  em be­
rek  vérébő l a  beado tt te tra ch lo rp h en o lp h th a le in  b izonyos 
idő  a la t t  e ltű n ik , m á jb e teg ség  esetén  azonban  ez az idő  
fe ltű nő en  m eghosszabbod ik . E z a  m ódszer könnyű  k iv i­
hető sége m ia tt  c sak h am ar e lte r jed t és m egbízható  v izs­
g á la ti eszköznek b izonyu lt (Lepehne). K ü lünösen a  m áj- 
secretio  zav ara ib an  m u ta tk o z o tt a lk a lm asn ak  a  m á jp aren - 
chym a betegségének  fe lism erésére , oly ese tekben  is, aho l 
k lin ik a ilag  nem  vo lt egyéb je le  a  m á jk á ro so d ásn ak . A  
különböző  m ű ködési p ró b ák  seg ítségével v ég zett v izsg á­
la to k  o ly  betegségekben is  fén y t d e r íte tte k  a  m á jsérü lés 
je len lé tére , am elyekben a  m áj kóros m ű ködésére csupán  
gyanú  á l lo t t  fenn. íg y  enk ep h a litis  ep idem icában  (Schar- 
gorodzky és Scheimann, Joó), a lkoho los e red e tű  b e teg sé­
gekben (Bostroem, Büchler, Pohlisch, Keeser E. és I.) 
m u ta t ta k  k i m á jk á ro so d ást. íg y  Bostroem u rob il in t t a ­
lá lt de lir ium  trem ens esete iben , Pohlisch és Büchler ped ig

m ag as száza lékban  észleltek a lkoho lis tákon  m á jza v a ro ­
k a t  és az a lk o h o lo s elm ezavarok  különböző  m eg je lenési 
a la k ja i t  az an y ag cserezav ar fo k o za ti kü lönbségeire  veze­
t ik  v issza. Büchler a lkoho lis tákon  végzett v ize le tv izsgá­
la to k k a l u ro b il in t m u ta to tt  k i, a  serum ban  p ed ig  hyper- 
b il irub inaem iá t ta lá l t .  E gy  ese téb en  a  vér b i l iru b in ta r-  
ta lm a  a la ten s ik te ru s  h a tá rá n  á llo tt. (L a te n s  ik teru s 
=  0-5— 4BE k ö z ö tt ;  1BE =  0.5 m g % ; az ik te ru s  alsó 
h a tá ra  =  4 B E ). H ason lóan Pohlisch b il iru b in t, m egsza­
p o ro d o tt ace to n tes tek e t, in d ican aem iá t ta lá l t  m á r  a deli­
r iu m  k itö résé t m egelő ző  idő szakban  is. Keeser E. és I. 
n ag y  m enny iségben ta lá ltak  a  vérben  epefesték -anyago- 
k a t  alkoholos m egbetegedésekben, de lir ium ban ind icanae­
m iá t, az in te rm ed iae r an y ag cserezav ar te rm ék é t, a  vize­
le tben  pedig e p e sa v a t m u ta t ta k  ki. Suckow a  szervezet­
ben  végbem enő  to x ikus fo ly am a to k  k ife jezésének  ta r tja  
a  vérp lasm a fo k o zo tt la b i l i tá sá t és g y o rsu lt sü llyedési 
sebességét, am elyek  m ax im alis h a tá ru k a t  d e lir iu m  tre- 
m ensben é r té k  e l. F. Rosenthalnak és Falkensteinnek a l­
koho listákon  m ethy lenkékke l (5  ese tben ), to v áb b á  Hesse­
nek és Wörnernek*) a  Lepehne— Hatieganu-féle indigo- 
oarm in -p róbával v ég zett v iszg á la ta i negativ  eredm ény t 
a d ta k  to x ikus te rm észetű  m ájduzzanatok  ese tén .

F en ti p ró b á k n ak  m ellő zésével, Benedek p ro fesso r ú r  
u tas ítá sá ra , a  Faltischek és Krasso á lta l a já n lo t t  te tra - 
jo d p h en o lp h th a le in  N a-val végeztem  k ísé r le tek e t. E rre  a 
cé lra  a Merck-gykr á lta l e lő á l l í to tt  Jo d - te tra g n o s to t hasz­
náltam , am elynek  szerkezeti kép le te  a következő :
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I
C O O H  =  Jod te tragnost

E nnek a  fes ték an y ag n ak  a  jo d ta rta lm áb ó l 56%  a 
m áj, 4% a  vese ú tján  v á lasz tó d ik  ki, m íg  an o rg an ik us 
kö tésű  jód  ese téb en  az a rá n y  m ajdnem  fo rd íto t t  (10:61) 
és ugyanezt a  fo rd íto t t  e red m én y t kap juk , h a  a  jó d  te tra - 
g n osto t p a ren te ra lisa n  ad a g o lju k  (H. Hosters.)

V izsg á la ta im  eredm ényérő l a  következő kben számol­
ha tok  be. A  v izsg á la t k iv ite le  az alábbi m ódon  fo lyt le: 
40 ccm d es ti l lá l t  vízben o ld o tt  3 g  tetra jodphen io lph tha- 
lein  n á tr iu m n a k  (Merck) in trav én ás b e a d á sa  u tán  
ó ránként, az ellenkező  o lda li karbó l, m inden  esetben  ú j 
tű vel 6— 8 ccm  v é r t  v e ttü n k . E n n ek  sa v ó já t  egy  csepp 
3% -os sósavva l tö rténő  m eg sav an y ítás  u tá n  5% -os lú g­
ga l hoztuk  össze s  az e lszínező dést v izsg á ltu k . A leo l­
v asást Kunfi m ódosítása sze r in t végeztük  s  positivnak  
v e ttü k  az t az eredm ényt, am elyben  a ré tegező dés h a tá rá n  
30‘-en tú l ész le lhe ttük  a  vö röses-barna, v a g y  a vörös­
szín in tensivebb  á rn y a la tá t. (A z epefesték  zöld, a  h a e ­
m oglobin s á rg á s  elszínező dést ad .) V izsg á la ta in k a t k i ­
egész íte ttü k  a  fes ték an y ag  b ead ása  e lő tt és a  beadás u tá n  
y2— 2 ó rán  belü l v e tt  v ize le t u ro b il in o g en -ta r ta lm án ak  
m eg h atá ro zásáv a l, am ely, h a  positiv , a z t  je len ti, hogy  
vagy a  m á j egész p aren ch y m á ja , vagy  leg a láb b  is a  má j 
cs illag se jtje i va lam i á r ta lo m n a k  estek  á ld o za tu l, vag y  
pedig, hogy  a  norm ális m á ja t , a  fölös m enny iségben te r ­
m elt és a  bélbő l a p o rta l is  vérkeringés ú t já n  felszívódó 
urobilin  e lá ra sz t ja . A v ég z e tt v izsgá la tok  eredm ényeit 
az alább i tá b lá z a t  ad ja :

*) Idézet elő bbiek cikkébő l.
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F e n ti  táb láz a tb ó l k itű n ik , hogy  47 betegen 50 v izsgá­
la t  tö r té n t. K é t ese tb e n  v isszaesés u tá n , b á r m in d ke ttő ­
b en  hosszabb-röv idebb  ideig ta r tó  ab s tin en tia  v o lt, az 
ú ja b b  alkoholos v isszaé lés fo k o zo ttan  tám ad ta  m eg  a 
nem  tökéletesen  reg en erá ló d o tt m á jp a ren ch y m át, am it 
az ú jó lag  v ég ze tt fu n c tió s p róbák  p o s it iv itása  m u tat, 
szem ben az első  v izsg á la to k  (24. és 3. sz.) n eg a tiv e re d ­
ményéivel. E g y  ese tb en  a  m eg ism ételt p ró b a  az e lső höz h a ­
so n ló an  positiv  m a ra d t , összesen 33 ese tben  k a p tu n k po­
s i t iv  eredm ény t, m íg  negatív  v o lt a  p ró b a 17 esetben . 
A zonban  az ö sszehason lító  v ize le tv izsgá la t 40 ese tben  
a d o t t  positiv  u rob il in o g en  reac tió t a  fes té k an y ag  bea d ása  
u tá n , szem ben az in jec tio  e lő tt v ég z e tt v ize le tv izsgá la tok ­
ka l, am elyek  15 a lka lom m al ad tak  n eg a tív  u rob ilinogen  
re ac t ió t.

Ú g y  ezen a d a tu n k , m in t a 382 esetben , az a lkoho los 
m egbetegedések  m in d en  fo rm á jáb an  v ég ze tt v ize le tv izs­
g á la tu n k , am ely 186 esetben  u ro b il in o g en t és 17 a lka ­
lom m al ep e festék e t is  k im u ta to tt, i ly  e redetű  nem  deli- 
r iu m o s fo rm á jú  k ó rese tek b en  Pohlisch v iz sg á la ta it  lá t ­
szan ak  m egerő síten i. 7 esetben a fes ték an y ag g a l tö rté n t  
m eg te rh e lés  u tá n  nem csak  u rob ilinogen t, hanem  ep e fes­
ték  és feh érje  k im u ta tá s a  is s ik e rü lt. M eg erő síth e tjü k  
H. Naujoks és Ku.nfi azon észle leteit, am elyek sz e r in t  a

1. A z  e lső  v i z s g á la t  u tá n  2 év i a b s t in e n t ia .

2. E g y  h ó n a p  ó t a  is z ik .

3. 2 ó rá n  á t  p o s i t i v  a  p ró b a .

fe s té k an y ag o t ó rákon  á t  ki tu d ják  m u ta tn i a serum ban . 
E g y  ese tünkben  (40 sz .) k é t ó rán  á t  p o s itiv  vo lt a se ru m  
reac tió ja , m íg Jósa 75 perc ig  ta r tó  p o s it iv i tás t ész le lt a 
v izsg á la ti anyag  b ea d ása  u tán . Öt ese tb en  (7., 25., 36.,
39., 43 .) m á jd u zzan at nem  vo lt k im u ta th a tó , m íg a  vég ­
ze tt ch ro m o d iag n o stik a i és chem iai v izsgá la tok  b iz tosan  
u ta l ta k  a  m á jk á ro so d ás jelen létére. Több i esete inkben, 
aho l a  m á jd u zzan at k l in ik a ilag  jó l ész le lhető  volt, a  v ize­
le tben  u rob ilinogen t ta lá lv a  is k ap tu n k  negatív  e redm é­
nyű  seru m reac tió t, am ely  észlelésünk Lepehne m egállap í­
tásáh o z  hason lóan  m eg erő sít abban, h o g y  a p róba csak  
p o s it iv itas  esetében haszn á lh a tó , m in t d iag n o stik a i segéd ­
eszköz. A  positiv  p ró b á n ak  erő sség i fo k áu l nem csak az 
elszínező dés erő sségét, hanem  a  re te n t io  e lhúzódásának  
id e jé t is  figyelem be ke ll vennünk, am ely  a rán y o sn ak lá t ­
szik  a  m á já r ta lo m  fo k áv a l. E nnek  a  m eg á llap ításn ak  e l­
len tm o n d an ak  Bermann és U. Franke v izsgá la ta i. Ú gy  
ő k, m in t Bauer és Strasser, továbbá Straub az t á l l í t já k , 
hogy a  m ájfunc tio  ch rom o d iag n o stik a i v izsg á la tán ak  
ered m én y ét nem leh e t egyedü l a  m á jp aran ch y m a sé rü lé­
sekén t fe lfogn i, hanem  ú g y  kell tek in ten ü n k , m in t a re ti -  
cu lo-endothelia lis re n d sze r m ű ködési za v a rá t, ille tve az 
epe k iv á lasz tásán ak , v ag y  le fo lyásának  rendellenességét 
(A Jezler). Schellong és Eisler ezzel szem ben á l la tk ísé r­
le te ik  a lap já n  m eg á llap ítják , hogy a collo id  festékan y ag  
v issza ta r tásáb ó l nem  h a tá ro z h a tju k  m eg  sem  a  m á já r ta ­
lom sú ly o sság át, sem  a  re ticu lo -endo the lia lis ren d szer 
b án ta lm azo ttság án ak  fo k á t, vagy az epepangás n ag y sá­



1933. l l .  sz. O R V O SI H E T IL A R 223

g á t, hanem  csu p án  a r ra  következ te th e tü n k , hogy  a  jelen­
levő  m á já r ta lo m  m e lle tt m ég m ás szervek is  résztvesz- 
n ek  a  fes ték an y ag  v issza ta r tásáb an . íg y  pl. m á jb e teg ség  
ese tén  a  vérben  hosszasan  k e r in g ő  jo dpheno lph tha le in  a 
a  vesék  ú t já n  is  k ivá lasztód ik . Häuslich és de Eds*J sze­
r in t  a vérben m ájbetegségek  ese tén  jelenlevő  anaphyla - 
tox inok  okoznák a  m áj á teresztő képességének  csökke­
n ésé t és ezért Keeser E. és I. v izsg á la ta i sz e r in t  a  zsír- 
an y ag csere  za v a ra i (a  p h osphatidok  pep tizá lódása, szap­
p an  és ch o leste rin ) á llanak  e lő térben .

A  v izsgá lt ese te ink  nem  n y ú j ta n a k  tám p o n to t a rra , 
hogy  azok a lap já n  ebben a k érd ésb en  á llástfo g la lh assu n k , 
m ivel a  v izsgá lt egyének, egy k ivételével va lam ennyien  
hason ló  te rm észe tű  árta lom  fo ly tá n  e lő á llo tt d i f fu s m áj- 
parenchym a betegségben  szenvedtek . K ülönben is  a  p ró ­
b a  g y ak o r la ti  é r ték éb ő l sem m it sem  von le  az  a  tény, 
hogy  ezzel a  p ró b áv a l a  csillag- és m á jse jtek  eg y ü ttesen  
v izsg á lta tn ak . M indenesetre m eg á llap íth a tju k , hogy  az 
an y a g  cho loph iliás tu la jd o n ság a  a lka lm as a r ra ,  hogy a 
m á jk á ro so d ás je len lé té re , positiv  eredm ény ese té n  bizto ­
san  rám u tasson , m ég oly ese tekben  is, ahol a m á jb e teg ­
ség  k lin ika ilag  nem  vo lt e lő té rben . (F. Rosenthal, Le- 
pehne, Faltischek és Krasso, Kunfi, Jósa, Takács, Reiche, 
F. Reimann, H. Adler és H. Edel, M. Behrend és 0 . 
Heesch). V izsg á la ta in k a t néhány  positiv  ese tben  az epe­
hó lyag  rö n tg en á tv ilág ításáv a l k ö tö ttü k  egybe, m ik o r is 
a  v á rak o zásn ak  m egfelelő en n eg a tív  rö n tg en le le te t kap ­
tun k , am i a  fe n ti  v izsgálók  egy ike szerin t (Faltischek és 
Krasso) te ljes  b iz to n ság g a l d if fu s  m á jse jt b án ta lm azó tt-  
s á g á ra  enged következ te tn i.

Az in jectio  u tá n  fellépő  k ísé rő  tü n e tek rő l k e ll  még 
m egem lékeznem . E se te in k  k ap csán  ugyan is k é t ízben lá t­
tu n k  39° C-ig te r je d ő  hő em elkedést és egy ízben  észlel­
tü k  csupán, h o g y  a  beteg  az in jec tio  bead ása u tá n  szé­
dü lésrő l és m elegségérzésrő l panaszkodo tt. E zzel az ész­
le le tünkke l m eg erő s íth e tjü k  azon  szám osak n éze té t, akik 
a  fes ték an y ag  ily en  m értékű  és i ly en  módon tö r té n t  ada­
g o lásá t á r ta lm a tla n  b eav atk o zásn ak  ta r t já k . K ülönösen 
m eg n y u g ta tó k  W. D. Reid és L. Kanway azon k ísérle te i, 
am elyekkel a  fes ték an y ag n ak  a  sz ív re  g y ak o ro lt h a tásá t 
e lek tro k ard io g ram m  fe lvételével ellenő rizték. V izsgá la­
ta ik  so rán  az t ta lá l tá k , hogy egészséges szívű  egyéne­
ken  sem m iféle m ű ködési zav a r sem  m u ta tk o zo tt. Szív­
b etegeken  azonban  ó v ato sság ra  in ten ek  azok.

K ét ese tünkben  lép e tt fe l az in jectio  b ea d ása  u tán  
venasérü lés enyhe hely i v isszah a tá s  k íséretében, ami A. 
Jezler és A. Peutz á l ta l  észle lt v en a -th ro m b o s isn ak  fe le lt 
m eg.

E red m én y e in k e t egybevetve m eg á llap íth a tju k , hogy 
a  könnyen k e resz tü lv ihe tő , veszély te len  próba g y a k or la t i­
lag  é rték esíth e tő  e redm ény t á d  az  alkoho l-m érgezés fo ly ­
tá n  keletkező  m á jp aren ch y m a-sérü lés  k im u ta tá sá ra  is.

A  P á z m á n y  P é t e r  T u d .-E g y e te m  g y ó g y s z e r ta n i  in té z e tén e k  

( ig a z g a tó :  V á m o s s y  Z o l tá n  n y . r .  t a n á r )  é s  a  S z e n t  I s tv á n  

K ö z k ó rh á z  I . b e lo s z tá ly á n a k  ( f ő o rv o s :  K o v á c s  J ó z s e f e g y e t, 

r k .  ta n á r )  k ö z le m é n y e .

A Polysan com plex im m unvaccináról.
í r t á k : Fritz Gusztáv ár., egyet, m a g án ta n á r, a d ju n c tu s  és 

Liteczky Andor dr., közk ó rh áz i alorvos.

Az im m un itás különböző  a la k ja ira  úgy a veleszü le­
te t t ,  fa ji , egyéni, m in t a te rm észetesen  és m esterségesen  
sze rze ttre  jellem ző , hogy az m in d ig  egy m eg h a tá ro zott 
spec if ikus kórokozóval szem ben á ll fenn. Az im m u n itas -

*) Id é z v e : H . H o s te r s  m u n k á já b ó l .

tó i m eg  kell kü lönbözte tn i a sze rv eze t term észetes, nem 
sp ec if ik u s ellenállóképességét, m e ly e t különböző  b ete g sé ­
gekben  a kórokozókkal szemben k i fe j t .  A m egkü lönbözte­
tés  e llenére azonban  az im m un itás és a  szervezet term é ­
sze tes nem  spec if ikus 'e llenállóképessége között é les h a tá r  
nem  vonható , kü lönösen  a fe rtő ző  betegségek  e llen i küz­
delem  szem pontjábó l. Az im m u n itás soha sem ab so lu t, 
h an em  re la tiv , szám os tényező  b e fo ly ásán ak  van  a láve tve . 
A  legkülönböző bb, az egész sze rv eze tre  ható  á r ta lm ak , 
m elyek  a  te rm észe tes  ellená llóképességre csökken tő leg  
h a tn a k , m in t az éhezés, lehű lés, k im erü lés, id ü lt  be teg ­
ségek, vagy  m érgezések , néha h e ly i árta lm ak , p l. t ra u ­
m a, az  im m u n itást csökkentik , v isz o n t a te rm észe tes re- 
s is te n t ia  növekedése az im m unanyagok  fo k o zó d ásá t is 
m ag a  u tá n  vonja.

R égó ta  ism ere tes, hogy h a  b izonyos m eg h a tá ro zo tt 
kó rokozók  ak á r te rm észetes, a k á r  m esterséges ú to n  ju t ­
n a k  a  szervezetbe, a  szervezetet sp ec if ikus e llenanyagok  
te rm e lésére  se rk en tik . E z képezi a la p já t  a v acc in a -th e ra - 
p ián ak . Ú jabban, kü lönösen Weichardt és Much v izsg á ­
la ta i  a lap ján  ism ere tessé  vált, h o g y  vannak anyagok, 
am ilyenek  pl. az ap a th o g en  b ak té r iu m o k , ezeknek h a sa ­
dási term ékei, kü lönböző  növényi és  á l la t i  feh é r jék, te j, 
case in  és lipoidok, m elyek  anélkü l, h o g y  a kórokozókkal 
b á rm i v o n atk o zásb an  á llanának , a szervezete t nem  spec i­
f ik u s  e llenanyagok  term elésére se rk e n t ik  és ezá lta l véde­
kező  képességét a  legkülönböző bb fe rtő zésekke l szemben 
ren d k ív ü li m érték b en  fokozni képesek .

A  számos ez irán y u  k ísérle ti v izsg á la to k  közü l m eg­
em lít jü k  Th. R um f észlelését, ak i ty p h u sb an  e lö lt bacil- 
lu s lu s pyocyaneus és Kraus-ét, ak i ugyancsak  ty p h u sb a n  
coli cu tu ráv a l é r t  e l kedvező  h a tá s t. R. Schmidt te j je l ,  Lin- 
dig te jcase inne l a r th r i t is b e n  é r t el jó  eredm ényt. E zen  szá­
m o ttev ő  eredm ények kapcsán  fe j lő d ö tt  k i a p ro te in thra p ia , 
m e ly e t m agában, v a g y  gyógyszerekke l com binálva a  leg­
kü lönböző bb beteg ség ek  kezelésére kezd tek  a lka lm azni.

A  p ro te in h a tá s  m echan izm usa m ég  nem t isz tázó d o tt 
te l jesen , Weichwrdt p ro top lasm a ac tiv á lás i th e ra p iá ja  
sz e r in t az egész szervezetben  egy á lta lá n o s  se jtfu nc tio -fo - 
kozódás jönne lé tre . E z t igazolná a  k ísérle tek  sz e rin t  a 
hyperleukocy tosis, a  b ak ter ic id  an y a g o k  fokozo tt képző ­
dése, egyes-, igy a  te jm ir ig y sec re tio  növekedése, az iso lá lt 
szíven e llenő rzött erő te ljesebb  szív revo lu tiók . Bier, Shi- 
monidaire szerin t nem  egy á lta lán o s, hanem  csak  localis 
resisten tia-nö ivekedés jönne lé tre  a  m eg tám ad o tt terü le ­
ten . V égső  m ag y a rá z a to t a h a tásm ech an ism u sra  a  szá­
m os több i th eo ria  sem  n y ú jt; a  ta p a sz ta la t i  eredm ények  
azo n b an  k é tség te len ü l igazo lják  a  h a táso sság o t. E z  a  h a ­
tá s  különböző  a la k b a n  és fokban je len tkez ik  az a lk alm a ­
z o tt p ro te in tes t m inő sége szerin t. A  te j  okozta reac tió s  
je len ség ek  jól ism ertek . A p ro te in th e rap ia  cé lja ira h asz ­
n á l t  anyagok  egy m ás részében, m in t a  különböző  á lla ti, 
növény i és b ak te r iu m feh ér jék  a lk a lm azásak o r a  h a tá s 
nem  je len tkez ik  ily  e rő s  reactiókban , hanem  a  b e tegsé g ­
o k o z ta  lázas á l lap o t gyorsabb m egszű nésében, a  b e teg ­
ség  röv idebb le fo lyásában , az erő beli á llapo t és a  k özérze t 
ja v u lásá b an  n y ilvánu l. Idü ltebb, v ag y  lázzal n em  járó  
beteg ség ek  esetén m in im ális hő em elkedásekben, gócreac- 
tiókíban, a  betegség  gyorsabb le fo ly ásáb an  ész le lteti h a ­
tá s á t .  A hő em elkedés, m ely ha je len tk ez ik  is, csak  m úló 
je llegű , g y ak ran  h iányz ik . B ár a p ro te in ek  á lta l e lő id éze tt 
tü n e te k  és h a táso k  pon tosan  nem  m érhető k , szám os eset 
ész le le té  a lap ján  lá t ju k , hogy az a c u t lázas m eg b eteg e­
désekben  a lka lm azásu k  u tán  a láz csökken, a közérzet ja ­
vul, a  betegség ta r ta m a  m egröv idü l, a  lázzal n em  járó  
id ü lt  m egbetegedésekben g ó c reac tió k a t és a fo ly a m a t 
g y o rs  ja v u lásá t ész le ltü k .

Az ideális p ro te in - th e rap e u ticu m o t —  enyhe reac tió k 
m e lle tt nagy h a ték o n y ság o t —  ig y eksz ik  m egvalósítani a
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dr. Pápay-fé le  o ltó in tézet és serum term elő  r t .  á lta l elő ­
á l l í to tt  és fo rga lom bahozo tt Polysem complex immunvac- 
c'.na. A P o ly san  a  nem spec if ikus im gerkeltés cé lja ira  ké­
szü lt vacc ina, m ely lényegében apa thogen  b ak tér ium ok  
o ldata . A készítm ényben a  b ak te r iu m tes tek  spec iá lis fer- 
m en th a tás  ú t já n  te ljesen fe l tá ra tn a k , úgy, h o g y  azoknak 
feh érje  és l ipo id  a lka trésze ik  g y o rs fe lsz ív ó d ásra  a lka l­
m asak  lesznek. A  lipo idoknak an tig en  tu la jd o n ság a it, kü ­
lönösen az ú jab b  idő kben é rték e lik  nagy ra , Landsteiner 
és Saohs á lla to k o n  vég zett v izsgá la ta i sz e r in t  an titest- 
képző  h a tá su k  feh é r je tes tek k e l com b inatiókban  m u ta t­
h a tó  ki legnagyobb  m értékben. A  Po lysan 2 ccm-es am­
pu llákba z á r t  fo lyadék, m ely n éh a  pelyhes csap ad ék ot ta r ­
ta lm az, de fe lrázá s  u tán  egyen le tesen  zav aro s, a  conser- 
vá lás cé ljábó l hozzákevert p h en o lra  em lékeztető  szagú.

Az e lv ég ze tt tox icologiai v izsgála tok  k é t  csoportba 
oszthatók , eg y rész t az an y ag  vegy i összeté te lének  meg­
á llap ításábó l, m ásrész t a sze r a lka lm azása u tá n  kifejlő dő  
localis és á lta lán o s  reactiók  m egfigyelésébő l á llo ttak .

Vegyi vizsgálatok. E  v izsg á la to k  so rán  m ugállapítLa- 
to t t  az an y a g  száraz m a ra d ék ta rta lm a , an o rg an ik u s  só­
ta r ta lm a , összes n itrogen  és m arad ék -n itro g én  ta rtalm a, 
összes lip o id -ta rta lm a, p h o spho r ta r ta lm a , v a lam in t az ol­
d a t h y d rogen -ion  co n cen tra tió ja . A m eg h a tá ro záso k ra 
h aszn á lt e l já ráso k  rész letezésére nem  té re k  k i, m iután 
ezek a  k ö z ism ert Bang-fé le  m ik ro -e l já ráso k  szerin t vé­
g ez te ttek  és Pinkussen „M ik rom ethod ik “ cím ű  könyvében 
összefog lalva m eg ta lá lhatók .

A m eg h a tá ro záso k a t h á ro m , éspedig 9., 10., 11. g y á r­
tás i szám m al e l lá to tt  an y ag g a l (végeztem és m á r  i t t m eg­
jegyzem , h o g y  az egyes se r iá k  közö tt m in im á lis  különb­
ségeket k ap tam , úgy, hogy az össze té te lre  vonatkozó 
ad a to k  e h á ro m  ad a t középértéke i. Az a d a to k a t az 1. sz. 
táb láz a tb an  közlöm.

1 . tá b lá z a t .

H ydrogen ex p o n en s 
S záraz  m a ra d é k  
Sótarta lom

M aradék  n itrogen  
Fehérje n itrogen  
Ö sszes lipoid 
P hosphor

A m ennyire a  fen ti v izsg á la ti adatokbó l m eg á llap ít­
h a tó , a készítm ény  összetétele az összes fe h é r je ta rta lo m  
v á ltozásáva l a rá n y o sa n  ingadozik , am iért is  cé lszerű nek  
lá tsz ik  az összes n i t ro g e n ta r ta lm a t m indenkor 12 m gr 
k ö rü l s tan d ard izá ln i.

A  v izsgála t toxicologiai része a szer a lk a lm azása 
u tá n  kifejlő dő  loca lis  és á lta lán o s reactiók  m eg figye lésé­
bő l állo tt. A v izsg á la to k  m inden  esetben ház inyu lakon  
tö r té n te k  az a láb b i sorrendben. A  k ísérle ti á lla to kn ak  
tes th ő m érsék le tü k  m eg á llap ítása  u tá n  részben in tramu s­
cu la r isan , részben  in trav é n ásán  in j ic iá ltu n k : tes tsú ly k g - 
k é n t 1.0 ccm „ P o ly san “- t .  Az így  kezelt á l la to k  hő mér­
sék le té t az in je c t ió t követő  e lső  h a t ó rában  ó ránkén t, 
m a jd  ezt követő en m ég két ízben k é t  ó rás idő közben m eg­
m értü k . Az in je c t ió t  követő  24 ó ráb an  a  testh ő m érsék le ­
te t  ism ételten  m eg á llap íto ttu k . Az eredm ényeket a 2. és
3. sz. táb láza tb an  közöljük.

M int a  tá b lá z a t  m u ta t ja  a  ,,Polysan«“ a lk a lm azása 
u tá n  ak á r in tram u scu la r isan , a k á r  in trav én ásán  tö r tén t 
is  az, a k ísé r le ti á lla tok  hő m érsék le tében  lényeges vál­
to zás  néni k ö v e tk eze tt be. A zok a gyengén fe lfe lé  irá ­
nyu ló  hő m érsék le tingadozások , b á r  a lig  té rn ek  el az á l­
la t f a j  norm ális hő ingadozása itó l, —  mégis a r r a  m u tatn ak , 
h o g y  a  P o lysan  a lka lm azása gyenge hő m érsék le t-em el­
kedésekkel já rh a t .  Az álla tok  v iselkedése az a lk a lmazást 
követő en m inden esetben te ljesu n  norm ális vo lt, ra jtu k  
nem  k ívánatos h a tá sn a k  nyom ai sem  vo ltak  m egfigye l­
hető k .

A v izsgá la tok  további m en ete  annak m egfigyelése 
vo lt, hogy a sze r m eg ism éte lt a lka lm azása u tá n  észlelhe- 
tő k -e  az an a h p y la x iás  á r ta lo m  jelei. E nnek e ldön tésére 
h á ro m  csopo rt-v izsg á la to t végeztem .

1. csoport. 6  h á z in y ú ln a k , te s ts ú ly k i lo g r a m m o n k é n t  1  

c c m  „ P o ly s a n t” a d u n k .  A z in je c t i ó k a t  12 ó rá s  id ő k ö zö k b e n

9 s e r ia

pH. 6.7 
1.18 %
0.84 °/o 

11.4 m gr. °/o 
5.4 m gr. %  
6.0 m gr. °/o 
4.8 m gr. °/o 
0.76 m gr. °/o

10 s e r i a

pH. 6.6 
1.20 °/o 
0.84 °/o 

12.8 m gr. o/o. 
6.2 m gr. °/o 
6.6 m gr. %  
5.8 m gr. °/o 
0.82 mgr.°/o

11 s e r ia

pH. 6.7 
1.19 °/o 
0.84 °/o

12.2 m gr. °/o 
5.8 m gr.°/o 
6.4 m gr. °/o 
5.2 mgr. °/o 
0.76 mgr %

K ö z é p é r té k

pH. 6 66
1.19°/«
0.84 °/o 

12.13 mgr. °/o 
5.8 mgr. °/o
6.3 mgr. %
5.3 mgr. %
0.78 mgr. °/o

2 táb lázat. Intramuscularisan alkalmazva:

Szám T estsú ly
B eadott

m enny iség
ccm .

Normal
hő m érséklet

H ő m é r s é k 1 e t a za l k a l m a z á s t k ö v 1 ő  e n

lh I 2h 3h 4h 5h 6h 8h 10h 24H

C °

1 2200 2'2 ccm . 39.1 3 8 8 38'9 39 39 2 38 9 39 39 3 8 8 393

2 1800 1'8 ccm . 3 84 38'6 3 8 8 . 38 5 3 8 8 38.6 39 38 8 38.6 3 8 8

3 2100 2 1  ccm . 394 3 9 4 3 9 4 3 9 2 39'4 3 94 39.2 39 2 3 9 4 3 9 6

4 24C0 2'4 ccm . 386 3 8 4 3 8 8 38'6 38 4 3 8 6 38 8 392 38'8 386

5 2100 2 1 ccm . 39 39 2 39 3 9 2 38'8 39 39 392 3 9 4 38 8

3. táb lázat. Intravénásán alkalmazva:

Szám T estsú ly
B eadott

m enny iség
ccm .

Norm al
hő m érsék let

H ő m é r s  é k 1 e t a za l k a l m a z á s t k ö v e t ő e n

lh 1 2h 1 3h | 4h | 5h 6h 8h 10h

-C’TTC\1

c °

l a 2300 2'3 ccm . 386 39 38'8 39'2 39'2 39 39'2 39'4 39'2 38 8

2a 1600 1 '6 ccm . 39 2 3 9 2 39'4 39'2 39'2 394 39'6 39'2 39'4 39'4

3a 2500 2 ‘5 ccm . 394 3 9 4 39.6 39'4 39'2 39'4 39'6 3 92 39'4 39'6

4a 2300 2'3 ccm . 388 39 39'2 39'2 39 39'4 39'2 39'2 39 39'4

5a 1800 1'8 ccm . 392 3 9 2 39'2 39'4 3 9 2 39'2 39'4 39 39'2 39'4
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h á ro m s z o r  m e g is m é te l te m . A z  á l l a to k  fe le  in t r a m u s c ula r is a n ,  
fe le  i n t r a v é n á s á n  k a p ta  a z  a n y a g o t .  A  m e g is m é te l t  ad a g o lá s  
k ö v e tk e z té b e n  se m m ifé le  k á r o s  h a tá s  n e m  v o l t  m e g f igy e l­
h e tő .

2. csoport. 6  h á z in y ú l  te s ts ú ly k g - k é n t  1 c c m  „ P o ly s a n ” - t  
k a p . A z  a d a g o lá s t  24 ó ra i  id ő k ö z ö k b e n  4 -s z e r  m e g is mé te l jü k .  
A z á l la to k  fe le  in t r a m u s c u la r is ,  fe le  in t r a v é n á s  inje c t iő t  k a ­
p o tt .  A  m e g is m é te l t  a d a g o lá s  k á r o s  h a tá s t  n e m  v á l t ot t  k i.

3. csoport. 6  h á z in y ú l . M á s o d n a p o n k é n t n a p o n ta  k é ts z e r  
1 c cm  „ P o ly s a n ” p ro  te s ts ú ly k g ,  ré s z b e n  in t ra m u s c u la r is a n ,  
ré s z b e n  in t ra v é n á s á n .  K á ro s  h a t á s t  a z  íg y  v é g z e t t  ke z e lé s  
k a p c s á n  s e m  é sz le ltü n k .

A vizsgálatok eredményét összefoglalva a  „P o lysan “ 
á r ta lm a tla n sá g á ró l győ ző dhe ttünk  meg. A  készítm ény 
ia tram n scu la r isan , ső t m ég  subcu tan  a lka lm azva is te l­
jesen fá jd a lm a tla n , az a lk a lm azás helyén localis e lvá lto ­
zást nem  okoz. A P o lysan t, m ely Much s z e r in t a szerve­
zet ellenállóképességének fo k o zására  a lk a lm as és h atá sá ­
ban  te ljesen  m egfelel a hason ló  külfö ld i készítm ényeknek  
(O m nad in ), b á tra n  v e te t tü k  k lin ika i k ip ró b á lás  alá.

K lin ik a i  v iz s g á la to k .

A vegy i és tox ico log ia i v izsgála tok  m egfelelő  e red ­
m ényei a la p já n  jó  rem ényekkel fo g tu n k  a  P o lysan  k lin i­
ka i k ip róbá lásához. Szám os 'Eset kapcsán n y e r t  ta p asz ta ­
la ta in k  sze r in t m on d h atju k , hogy a  P o ly san  a lka lm azása 
legfeljebb m érsék e lt hő em elkedést okozott, lázas reac tió t 
soha nem  v á l to t t  ki. A  befeeskendés te l jesen  fá jd a lm a t­
lan volt, a  befeeskendés he lyén  localis reac tio  nem kép ­
ző dött. A naphy lax iás je len ség ek et m eg ism éte lt a lk a lm a­
zás u tán  sem  észleltünk. A  kó rfo rm ák , m elyekben a lka l­
m aztuk , kü lönböző  e red e tű  pneum oniák, in fluenza, t ra ­
cheobronch itis, p leu ritis , p o ly a rth r it is  és isch ias vo ltak .

A  P o ly sa n t á lta láb an  v á lo g a tás  né lkü l a d h a ttu k  be­
tege inknek  és co n tra in d ik á ltn ak  csak is a  sú lyos toxikus 
esetekben ta r to t tu k , aho l a  szív és véredény -rendszer 
oly erő sen  v o lt igénybevéve, hogy vé lem ényünk  szerin t 
a  szervezet term észetes ellenállóképi: ssége m á r a m ax i­
mum h a tá rá n  m ozgott és ezért az á lta lán o s  p ro top lasm a- 
ac tiv itás  nem  func tió fokozódást, hanem  ese tleg  gyo rs k i­
m erü lést o k o zh a to tt vo lna. A  Po lysan h a tá s á ra  a m agas 
lázzal já ró  m egbetegedésekben  á lta láb an  a  hő m érsék le t 
csökkenését és a közérzet ja v u lá sá t ész le lhettük , a b e t:-  
gek étivágya fokozódott, g y a k ra n  erő beli á llap o tu k  is j a ­
vu lt. Az elhúzódó és id ü lt  m egbetegedésekben a  h a tás  a  
betegség gyo rsabb  le fo ly ásáb an  és az á lta lán o s  reactio  
fokozódásában ny ilvánu lt..

N éhány  ese tü n k e t röv id en  a  következő kben ism er­
te t jü k  : j

B ronchopneum onias ese tek : M. J. 47  é v e s , b e te g s é g e  9  
n a p o s , m e g h ű l t ,  k ö h ö g n i k e z d e t t ,  k ö p e te  g e n y e s , h ö má rs é k :  
39 ° C - ig  e m e lk e d e tt ,  h á tá b a n  s z ú r á s o k a t  é re z . S ta tus  p r a e ­
se n s : D i f f u s  b ro n c h i t is ,  jo b b o ld a l t  a ló l tö m ö rü lé s , h ö rg i  lé g ­
zésse l, b ő v e n  s z ö r ty z ö re je k k e l .  S z ív d i la ta t io  n in c s, p u ls u s  
e lé g  te l t ,  s z á m a :  100. H ö m é rs é k  37 .7 -tö l 3 8 .8 - ig . Le u k o c y ta :
14.000. T h e r a p ia :  T ra n s p u lm in ,  P o ly s a n , L iq u . a m m . a n is . 
N e g y e d ik  n a p r a  lá z ta la n ,  tö m ö rü lé s  f e l t i s z tu l t ,  b ron c h i t is  is  
je le n té k e n y e n  c sö k k e n t , p u ls u s  80. L e u k o c y ta :  8400.

K. H . f é r f i ,  52 év es, 8  n a p ja  b e te g , lá z a s ,  k ö h ö g , k e v é s  
k ö p e te  v a n , m e llé b e n  s z ú r á s o k a t  é re z . S ta t u s  p ra e s en s :  P u l-  
m ó k b a n  d i f f u s a n  s z á ra z , h u ru to s  z ö re je k , a  b a lo ld a lo n  k is  
to m p u la t  h ö r g i  lé g z é sse l , s z ö r ty z ö re je k k e l .  C o r : szív c sú c s  
k is sé  k ih e ly e z e t t ,  em elő . A o r ta  I I .  é k e l t ;  p u ls u s  kis sé  fe s z e s , 
sz á m : 92. T e n s io : 160 H g m m . L e u k o c y ta :  11 .200. H ö m érs é k : 
37.6— 38.2  k ö z ö tt .  T h e r a p ia :  T ra n s p u lm in , P o ly s a n , 6  n a p  
m ú lv a  lá z ta la n ,  to m p u la t  f e l t i s z tu l t ,  a ló l  a  b a lo lda lo n  m é g  
n é h á n y  s z ö r ty z ö re j  v a n . L e u k o c y ta :  7000.

T o v á b b i k é t  e s e tü n k b e n  W. K. 50 é v e s  f é r f i  é s  M. M .-né 
55 é v e s  n ő n e k  h a so n ló  v o l t  a  k ó rk é p e , d i f f u s  b ro n c hi t is  é s  
b ro n c h o p n e u m o n ia , a  sz ív  sú ly o sa b b  la e s ió ja  n é lk ü l , a z  e ls ő ­
b en  a  lá z ta la n o d á s  a  1 2 - ik  n a p o n , 5 n a p i ;  a  m á s o d ik e s e t ­
b en  a  8 - ik  n a p o n  3 n a p i  P o ly s a n  a d a g o lá s  u tá n  k ö v e tk e z e t t  
be.

Croupos pneum onia ese tek : V. J. f é r f i ,  25 év es 5 n a p o s  
jo b b  a ls ó  le b e n y b e l i  c ro u p o s  p n e u m o n iá v a l  k e r ü l  a z  o s z tá ly ra .  
S ta tu s  p ra e s e n s :  A  jo b b  a lsó  le b e n y re  k i te r je d ő  in te n s iv

to m p u la t ,  h ö r g i  lé g z é s . L á z : 38— 38.8 k ö z ö tt . S z ív d ila ta t io  
n in c s , p lsu s  te l t ,  s z á m a :  96. L e u k o c y ta :  13.200. K öp e tb e n  to ­
k o s  d ip lo c u c c u so k . T h e ra p ia :  T ra n s p u lm in ,  P o ly s a n . H a rm a d ­
n a p r a  c r is is s e l  lá z ta la n o d á s , g y o r s  g y ó g y u lá s .

D. J. f é r f i ,  31  év es , b e te g s é g e  3 h é t  e lő t t  h i r t e l e n  h ide g ­
rá z á s s a l ,  e rő s  o ld a ls z ú rá s s a l  je le n tk e z e t t ,  h ő m é r s ék le te  40° 
C - ig  e m e lk e d e tt .  K e z e lő  o rv o s a  s z e r in t :  k é to ld a l i  sú l y o s  c ro u ­
p o s  p n e u m o n iá ja  v o lt . S ta tu s  p r a e s e n s :  L e s o v á n y o d o tt .  P u l­
m o : m in d k é t o ld a lo n  a lu l  je le n té k e n y  to m p u la t ,  h ö r gi  légzés, 
né ih án y  f in o m  s z ö r ty z ö re j .  C o r : S z ív th a tá ro k  n o r m á li s a k .  S z ív ­
h a n g o k  t i s z tá k .  P u ls u s :  e lé g  t e l t ,  s z á m a  8 8 . H ő m é rs é k le t :  
37 .2— 3 8 °  C  k ö z t .  L e u k o c y ta :  11 .000 . K ö p e t: k e v é s .  Th e ra ­
p ia :  P o ly s a n , e lő b b  fe lm e le g e d ő , m a jd  m e le g  b o ro g a tá s s a l .  
O ld ó d ás  f o k o z a to s a n  k ö v e tk e z e t t  Ibe; a  10. n a p o n  láz ta la n . 
L e u k o c y ta :  7 .600 . A  16 -ik  n a p o n  a z  o ld ó d ás te l je s .

M ég  e g y  e lh ú z ó d ó  p n e u m o n ia  c ro u p o s a  e s e té b e n  a lk a l­
m a z tu k  jó  e re d m é n n y e l  a  P o ly s a n t .  K . J  fé r f i ,  48  é ve s . A  tü d ő  
jo b b o ld a li a ls ó  le b e n y e  b e s z ű r ő d ö t t .  H ő m é rs é k le te :  37.4. 3 
h é t  a l a t t  a z  o ld ó d á s  te l je s  v o lt .

Influenza tö b b  súlyos ese téb en  h aszn á ltu n k  Po lysan t 
ch in innel és K a lm opyrinne l com binálva. V a lam enny i eset­
ben 39 C-ig em elkedett a  h ő m érsék le t és leukopen ia  állt 
fenn. 5 napon  belü l d e fe rv esk á ltak . C om pliaetio  egy eset­
ben sem  volt.

Suhacut polyarthritis 3, idü lt polyarthritis 4 eseté­
b en  salicyl, i l le tv e  T ophosan és h ő lég -th e rap iáv a l combi- 
n á lta n  ad tu k  a  P o lysan t. Az eredményiek —  b á r  a  beteg­
ség term észetéinél fogva —  n em  oly f rap p án sak , k ie lég í- 
tő ek  vo ltak .

F e ltű nő  jó  eredm ény t é r tü n k  el ischiásban, ahol a 
P o lysan t N eu ro ly s in  Pápayval com binálva a lka lm aztuk . 
B etegeink egy  része m ár N eu ro ly s in  kezelésen  á tese tt, 
részben ja v u lá s  nélkü l, részben  nem  kellő  gyógyeredm ény- 
iiiyel. E zeken a lk a lm az tu k  a  P o lysan -N eu ro lys in  combi- 
n á lt k ú rá t. A lább iakban  ese te in k  közül n ég y e t ism erte­
tü nk :

A. L .-né 44  év es , e g y  év  ó t a  v a n  sú ly o s b a lo ld a l i  isc h iá sa , 
a m e ly  m ia t t  5  h ó n a p ja  j á r n i  n e m  tu d .. N e u ro ly s in  k úrá n  á t ­
e s e t t ,  de k ü lö n ö s e b b  e re d m é n y  n e m  m u ta tk o z o t t .  S ta tu s  p ra e ­
se n s : L a s e g u e - tü n e t .  I s d h iá s  n y o m á s  p o n to k  a  b a lo lda lo n  
ig e n  f á jd a lm a s a k .  T é rd -, A c h i l le s - re f le x  m e g v a n n a k . M ásod- 
n a p o n k é n t  v é g z e t t  in t r a m u s c u la r is  N e u ro ly s in  _|_ P oly s a n ra
6 — 8  ó ra  m ú lv a  e rő s  fá jd a lo m  je le n tk e z ik  a  b a l  a ls ó  v é gta g ­
b a n , a  h ö e m e lk e d é s  37.5° C . 1 0  in je c t io  u tá n  e z  e m lí te t t  t ü ­
n e te k  te l je s e n  v is s z a fe j lő d te k ;  L a s e g u e - tü n e t  c s a k  je lezv e . 5 
h é t  u tá n  a  b e te g  p a n a s z  s tü n e tm e n te s e n  tá v o z o t t .

Cs. F. f é r f i ,  35 éves, 6  h ó n a p  ó ta  v a n  is c h ia s a  a  jo b b o l­
d a lo n . 2  h ó n a p ig  m á r  k ó rh á z i  k e z e lé s b e n  r é s z e s ü l t ,  de  az  a l­
k a lm a z o t t  N e u ro ly s in  és n o v o c a in  k e z e lé s  c s a k  m ú ló  ja v u lá s t  
id é z e tt  elő . J e le n le g  6  h é t  ó t a  n e m  tu d  já rn i .  S t a t u s  p ra e s e n s : 
A  jo b b  o ld a lo n  ty p u s o s  is c h ia s o s  tü n e te k . A  k in y ú j to t t  jo b b  
a lsó  v é g ta g  c s íp ő b e n  h a j l í t á s a  a  n a g y  f á jd a lo m  m i a tt  c sa k  
m in im á lis  f o k b a n  le h e tsé g e s . N e u ro ly s in  és P o ly s a n  k ú rá r a  
1 2  in je c t io  u t á n  f e n n já r .  6  h é t  m ú l tá n  tü n e tm e n te s e n  e lb o c s á t­
ju k .  A  f á jd a lm i  re a c t ió k  e z e n  e s e tb e n  v o l ta k  a  le g na g y o b b a k  
s c s a k  e ré ly e s  c s i l la p í tó k ra  s z ű n te k .  A  h ő e m e lk e d e s m a x im u ­
m a : 37 .8° C  v o l t .

Sz. L. f é r f i ,  33  éves, jo b b o ld a l i  isch ias . I  h ó n a p ja  á l l  fen n . 
K ez e lé sb e n  n e m  ré s z e sü lt , b o t  s e g í tsé g é v e l j á r .  S tat u s  p ra e ­
se n s : P o s i t iv  L a s e g u e - tü n e t .  I s o h iá s  n y o m á s -p o n to k  f á jd a l ­
m a s a k . A z  á g y é k i  g e r in c o s z lo p o n  c o n v e x i tá s á v a l  jo b bfe lé , a  
h á t i  g e re n c o s z lo p o n  b a lfe lé  n é z ő  sk o l io s is . A  3 h é ti g  a lk a lm a ­
z o t t  N e u ro ly s in  +  P o ly s a n  k ú r á r a  jó l, b o t n é lk ü l  jár :  a  
L a s e g u e - tü n e t  k iv á l tá s a k o r  k b . 70 fo k n á l e n y h e  fá jda lm a t  
je lez , n y o m á s p o n to k  a l ig  é r z é k e n y e k , k ó rh á z b a n  m a rad n i  to ­
v á b b  n e m  a k a r .

G, L .-né, 46  év es, 3 h é t  ó t a  sz e n v e d  jo b b o ld a l i  is c h ia sb a n . 
J á r n i  a l ig  tu d . S ta tu s  p r a e s e n s :  Jo b b o ld a li ty p u s o s isc h ia s  
tü n e te k .  E z  e s e tb e n  e lő sz ö r  t i s z t á n  P o ly s a n  t h e r a p iá t  a lk a l ­
m a z tu n k . A  10— 12 ó r a  m ú lv a  je le n tk e z ő  f á j d a lm i  re a ct ió k , 
37 .2° -os h ö e m e lk e d é s  m e l le t t  ja v u lá s  n em  v o l t ,  ú g y, h o g y  8  

in je c t io  u t á n  á t t é r t ü n k  a  N e u ro ly s in  é s  P o ly s a n  e g yü t­
te s  a lk a lm a z á s á r a .  E z e n  k e z e lé s  m e l le t t  3 h é t  m ú lv a te l je s e n  
tü n e t  és  p a n a s z m e n te s  v o lt . A  P o ly s a n  és N e u r o ly s in o k o z ta  
re a c t ió s  h a tá s o k r a  m é g  a z t  k e l l  m e g je g y e z n ü n k , h o g y ú g y  a  
fá jd a lo m , m i n t  a  h ö e m e lk e d é s  m ú ló  je l le g ű  v o l t ,  legfe lje b b  
1 0 — 1 2  ó r a  a l a t t  m e g s z ű n t.

Összegezve a  Po lysan  Pápay-ra  v o natkozó  v izsgála­
tok  eredm ényét, a  vegyi, tox ico log ia i és k l in ik a i vizsga­
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la to k  a lap ján  m eg á llap íth a tju k , h o g y  a Polysan a  szerve­
ze t term észetes védekező  ere jének  fo k o zására  k iv á lóan  a l­
k a lm as  com plex vacc ina, am ely  en y h e  reac tiók  m elle tt 
n ag y  g y ó g y effec tu ssa l b ír és á r ta lm a s  m ellék h atása i n in­
csenek . K ülönöses jó  eredm énnyel a lka lm aztuk  croupos 
pnsum on iákkan , különböző  b ro rch o p n eu m o n iák b an , kü lö­
nösen a  to rp id  le fo ly ású  esetekben, in fluenzában, tracheo - 
b ronch itisben , a r th r it isek b e n  és isch iásban. A  P o lysan  
h a tá sá b a n  lega lább  is  egyenértékű  a  hasonló c é lra  hasz­
n á l t  kü lfö ld i készítm ényekkel (O m nad in  s tb .) .

A z  U j  S z e n t J á n o s  K ö z k ó rh á z  s z e m o s z tá ly á n a k  k ö z le m én y e  

( fő o rv o s : O s a p o d y  I s tv á n  e g y e t ,  m a g á n t a n á r ) .

A hypophysis hátsólebenyhorm on a 
localanaesthesiában.

I r ta :  Majoros János d r . alorvos.

A  helybeli érzéste len ítésben  m a  á lta lán o san  h aszn á lt 
novoca in -ad rena lin  com bonátióban az  utóbbi so k szo r kel­
lem etlen  m e llék tü n e tek e t okoz. A  sebészek egy  része az 
a d re n a l in t nagy, 2— 3 mg. dosisokban  is a lka lm azza a he­
ly i é rzéste len ítésb en  s állító lag n em  észlel k á ro s  h a tá s t. 
E z t a  m eg figye lést többfélekép le h e t  m agyarázn i. A  se­
bészi m ű té tek k o r az operatió  le fo ly á sá t nem z a v a r ja a 
tach y k a rd ia , p a lp i ta t io  cordis, légszom j és a  tö b b i, am it 
az ad ren a lin  o k o z ; m ásrészt tö b b n y ire  a fe jtő l tá v ol eső  
részek en  és nagy  te rü le tre  elosztva a d já k  s az é rszű k ü le t 
következ tében  az ad ren a lin  la ssab b a n  és fe lh íg u lv a  szí­
vód ik  fel. E gészen m ás a helyzet a  szemészi m ű té tekb en , 
am ik o r m ár a  szívdobogás, sz ivszo rongás m ia t t  je le nt­
kező  sub jec tiv  ro sszu llé ttő l elveszti a  beteg a n y ug a lm á t 
s nem  ta r t  m egfe lelő képen, ezért so k  esetben p l. hyper-
ter.sio , v itium , á l ta lá b a n  a szív és  véredények  b e teg ség e i 
ese tén  le is m ondunk  az ad ren a lin ró l. A meropitan nevű  
kész ítm ény , m elyben az érzéste len ítő  com ponenshez, a  me- 
ro ca ith o z  vaso co n str ic to rk én t a h y p o p h y s is  h á ts ó  lebe­
nyének  h o rm on ja  v a n  hozzákeverve, m entes ezek tő l a 
k á ro s  ha táso k tó l. A  h átsó lebenyho rm on  ku ta táso k b ó l, d a ­
c á ra  a  40 éves m ú ltn a k , nem d e rü l t  k i annyi, m in t  az 
ad ren a lin ró l, m ert az adrenalin  ch em ia i szerkezete rég ­
ó ta  ism eretes, sy n th e tik u sa n  e lő á ll í th a tó , th e rap iás  a lk a l­
m azása  nagy  m ú l tra  te k in t vissza. E zze l szemben a  hypo- 
physisho rm on  e lő á llításak o r nag y  nehézségekkel k e l le tt  
m egküzden i a k u ta tó k n ak .

A  horm on soko lda lú  biológiai h a tá s a  közül b en n ü n ­
k e t csak  a fő h a táso k  érdekelnek: a  véredény  és m éh  ösz- 
szehúzódás, an t id iu re k t ik u s  ha tás és a  bélm ű ködés élénk í­
tése. A  meropitán csak  az éröszehuzó com ponenst ta r ta l ­
m azza s ezért az u te ru s ra  m ajdnem  te ljesen  h a tá s ta la n . 
M ű téte inkben  tö b b n y ire  csak 1. I. E . h asználtunk  el, am it 
he keveselünk, hozzákeverhetünk  a  p itu isanbó l te tszés- 
sze r in ti , de az é rt 5 egységet leh e tő leg  meg nem  h a lad ó  
m enny iségét. Az ad ren a lin  és a  p i tu is a n  h a tá sa  k ö zött 
so kszo r csak  q u a n t i ta t iv  kü lönbség van. A v é rn y o m ás 
em elkedése lassab b an  áll be, to v áb b  t a r t  és k isebbmér- 
tékü , m in t az a d re n a l in  u tán. Ez azza l az e lő nnye l já r , 
h o g y  a  szervezetnek  ide je van h o zzá alka lm azkodn i. De 
v an  q u a lita t iv  k ü lö n b ség  is. A p i tu is a n  a v eseerek et k i­
tá g í t ja ,  a c o ro n a r iá k a t állító lag szű k ít i . Krogh sze r in t 
a  b ő rh a jszá le rek  szabályozásában b izonyosan, egyéb  szer­
vekben pedig n ag y  valószínű séggel physio log iásan  vesz 
rész t. H y p e rg ly k asm iá t épen úgy elő idéz, m int az adre ­
nalin , de á llító lag  a  vele együ tt fe llépő  h y d raem ia ezt 
e lfed i.

Mi d iabeteses k a ta ra k tá s  be tegen  m ero p itan t egy  íz­
ben haszn á ltu n k . M ű té t e lő tt és az  u tá n a  következő  4

n ap o n  á t  s tan d ard  d ia e te  és napi 10 egység insu lin  m el­
le t t  cuko rm en tes v o lt ;  5-ik nap 0.4%  cukor je len tk eze tt 
a  v ize le tben  és 3 n ap ig  0.4— 1.2% k ö zö tt ingadozo tt, m ert 
k id e rü lt , hogy k ív ü lrő l szén h y d ra td ú s é te leket k ap ott. 
M ikor ezeket e l t i l to t tu k , v issza té rt az elő bbi cu k or ta lan  
á llap o t. Basedow os b e teg en  b lep h a ro rh ap h iá t végeztünk  
vele és a  trem or, izzadás és egyéb tü n e tek  fokozódását 
nem  észle ltük . De a  v érte len ítő  h a tá s  is te ljesen  cse rb en ­
h a g y o t t  ebben az ese tb en . A vérzés je llege azonban  in ­
k áb b  a z t m u ta tta , h o g y  az arcus ta rse u s  m egsértése vo lt 
az ok. A  vérnyom ásem elkedés su b jec tiv  tü n e te it fe jfá já s , 
szédü lés stb. a la k já b a n  m ég h y p erten s ió s betegen  sem  
v e ttü k  észre. Az an tid iu res is rő l u g y a n a z t lehet m ondan i.

A  hypophysishorm on  és a  szem tensio  kérdésének  
m ár n ag y  iroda lm a van. Imre, és m ások közlé­
seibő l tu d ju k , hogy  belső leg sok ese tb en  jó  h a tá sú na k  
m u ta tk o zo tt. Imre á l la p íto tta  m eg, hogy  g laukom ában  
az egész belső  sec re tio s ap p a ra tu s  d y sh arm o n iá já ró l van  
szó. L. Müller szem csepp a lak jáb an  a lk a lm az ta  a  p itu i- 
san t. E lő ze tes közlésében a g laukom a okáró l m esszemenő  
köv etk ez te tések e t en g e d e tt sejten i, de az errevonatkozó  
to v áb b i közlés edd ig  m ég nem je le n t m eg. L e írása  sze­
r in t  az edd ig  alig  lá th a tó  ep isk lera lis vénák  h a ta lm asa n  
k itág u ln ak , híg p iro s  vé rre l te lnek  m eg és ezá lta l a 
S ch lem m -csa tom ába ju to t t  csarnokv íz  gy o rsab b an  fe l­
szívód ik ; tensió  csökken . E gyedü l Samojloff ész le lt m ég 
csekély , de á llandóan  jelen tkező  nyom áscsökken tést. 
A töb b i szerző  em beren  szem csepp a lak jáb an  h a tá s ­
ta la n n a k  ta r t ja . Mi m agunk  is k ip ro b á ltau k  n éh án y  
ese tben  s  nem ész le ltünk  nyom áscsökkenést. Sub- 
con ju n c tiv a lisan  úgy  á lla tk ísérle tb en , m in t em beren szá­
m osán  k ip róbá lták  és acu t g laukom ában  rész in t h a ­
tá s ta la n n a k , rész in t fe ltű nő en jó n ak  ta lá lták . S im p­
lex g lak o m a kü lönböző kóp v ise lkede tt. N éhány  e s e t­
ben p á r  mm.-es em elkedés m u ta tk o zo tt. C hron ikus 
g lau k o m áb an  közepesek az eredm ények, abso lu t g lau k o­
m áb an  csak  p ár m m .-es csökkenést tu d  elő idézni. Az ösz- 
szes szerző k  k iem elik , hogy  á lta lán o s tü n e tek e t nem 
okoz.

N ég y  g laukom ás beteg  m ű té ték o r a lk a lm az tu k  a 
meropitant a lim busba 1 ccm -t a  2 % -o s o ldatból. K ét 
acu t ro h am b an  levő  b e teg  m ű té ték o r 8— 10 percny i v á ­
rak o zás u tá n  a nyom ás lényegessn csökken t, cornea tisz ­
tu lt. A  szem teke be löve lt m arad t. Az i r is  k im etszése te l ­
jesen  fá jd a lm a tla n  vo lt, pedig m o rp h in t nem ad tu n k . 
Csarm okviz tisz ta  m a ra d t, semmi v érzés nem  je len tk e­
ze tt. A  pup illa tágassága^  nem v á lto zo tt. K ü lön leges jó 
e red m én y t lá ttu n k  egy  sim plex g lau k o m ás beteg m ű té ­
téko r, ak in ek  még luese, B asedow ja és h y p erten s ió ja is 
volt, szóval többszörös ad ren a lin -co n tra in d ica tió ja. 60 
éves fé r f ib e teg  jobb szem én nincs fényérzés, bal szem  
lá tá sa  -— 4.5D/50/O . I t t  a  papilla po rce llán fehér, seké ly  
excavatio . A bal, t e h á t  a  látószem  p u p il lá ja  sohasem  
szű k ü lt m eg m ű té t e lő tt  anny ira  p ilo carp in ra , m in t a  
jobb s  a  tensio is  m in d ig  m agasabb v o lt p á r m m .-rel. 
C yc lod ia lys ist végeztünk  subcon junctiva lis meropitannal 
(1 cm 3 2 % ) . 8 p ercny i várakozás u tá n  a  tensio  i t t  is 
k iad ó sán  csökkent. A  csa rn o k b an  i y 2 m m 3 v é r je len t m eg. 
K ö tésv á ltásk o r csak 1-—2 tű szú rásn y i v éra lvadék  ta pa d t  
alu l az i risen. A p u p i l la  sokkal szű kebb vo lt, m int elő ­
ző leg 5 X 2% -os p ilo ca rp in  m elle tt s  szű kebb volt, m in t 
a  jobb. G laukom a ch ron icum  esetében  egyízben a lk a l­
m aztuk . 2% -os maropitanból 2 cm3-t re tro b u lb a r isa n  és 
a 4% -osbó l 1 cm3 a  lim bushoz. A szem  nem  p u h u lt m eg. 
P up illa  tág u ln i kezd. Az iridek tom ia k iv ite le  te ljesen  za ­
v a r ta la n  volt. A csa rn o k b an  vérzés nem  m u ta tk o zo tt. 
A szem  m ég 4 nap ig  k issé  feszes m a ra d t, de 5-ik  nap 
m ár n o rm a lisá ló d o tt a  ten s io  és úgy is  m a ra d t az egész 
késő bbi m egfigyelés a la t t .  Ö sszefoglalva a g lau k o m ára  
vonatkozó  irodalm i a d a to k a t s a m i, egye lő re k isszám ú
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tap asz ta la ta in k a t, a következő ket lehet m on d an i: a  me- 
ropitan subco n ju n c tiv á lisan  a lka lm azna m ajdnem  m in­
d ig  csökken ti a  tensió t. H a  esetleg  tensioem elkedéshez 
vezet, az sohasem  je len tkez ik  o lyan  m érték b en  és veszé­
lyesen, m in t ad ren a lin ra . L eg jobb  az eredm ény  ac u t és 
sim plex g laukom ában , kevésbbé jó  ch ron ikusban , m ég ke- 
vésbbé abso lu tban . Á lta lános k ard io v ascu la ris  tü n e tek e t 
egyszer sem  lá ttu n k .

25 k a ta ra k ta  m ű té té  a lka lm áva l v e ttü k  jó  h aszn á t 
a  meropitannak. M inden ese tb en  a  lim bushoz 1 cm3-t ad ­
tu n k  a  2 % -os o ldatbó l és re tro b u lb a r isan  l 'A  cm 3 2% 
novocain t. A  szem teke m egpuhu lásához term észetesen  
m indkettő  h ozzá já ru l s nem  leh e t eldönteni, hogy  m ely ik  
já tsz o tta  a  fő szerepet. A  csökken t nyom ás je len tő ségé t 
kü lönösen üveg test-e lő esés szem pontjábó l nem  kell külön 
hangsú lyozn i. A  kö tény  k ész ítése e lő tt 5 p e rce t várakoz­
tunk . A  leg több  esetben  a  vérte lenség  k itű n ő  vo lt. N é­
hányszo r a  v éra lv ad ás fe ltű n ő  g y o rsu lásá t v e ttü k  észre. 
E nnek  az o k á t  nem  tu d tu k  egészen m eg fe jten i. A készít­
m ény R in g er-o ld a t a lak já b an  C a-t ta r ta lm az . E z ké tség ­
te lenü l h o zzá já ru l az a lv ad ás g y o rsításához , de nem lehet 
e lzárkózni a t tó l  a  g ondo la ttó l sem, hogy  ese tleg  a  h o r­
mon m aga is e lő segíti ezt. Az irisbő l m ű té t közben még 
a  200 m m  ten s ió jú  b e tegeken  sem  k a p tu n k  vérzést. 
A  v é r m ind ig  a con juc tiváró l ju to t t  be a  csarnokba, a  
m ű téti seben keresztü l és bárm ilyen  n ag y sá g o t is é rt  
el, fe ltű nő  gyo rsan , 2— 3 nap  a la t t  fe lsz ívódo tt. A pu ­
p il la -h a tásró l nem  lehet vé lem ény t m ondan i, m ert a  
coca in -ad rsna lin  cseppek a z t úgy is k i tá g íto t tá k . M iosist 
nem ész le ltünk . C ard iovascu la ris  tü n e t egyetlen-egyszer 
sem je len tk eze tt. M erop ifan -anassthesiában i végzett 
enuc leatióban  oly fe ltű nő  v o lt a  vérte lenség , am it ad re ­
nalin  a lk a lm azásak o r sohasem  tap asz ta ltu n k . Az érzés- 
te lenség 10— 12 perc a la t t  m ind ig  tö k é le tes vo lt. Ezzel 
kap cso la tb an  kell fe lem lítenem  a  következő  e se te t:  1 éves 
gyerm eknek  g liom a m ia tt  enuc leá ltuk  a  jobb  szem ét. 
A  kó rszö v ettan i v izsgá la t az o p ticu st is vég ig  in f il trá lv a  
ta lá lta . E z é r t  ex en te ra tio  o rb ita e t vég ez tü n k  r a j ta 4 cm 3 
2 % -os m ero p itan t ad tu n k  az o rb itába , ső t, hogy  a v ér­
te lenség  m ég k iadósabb legyen, 0.3 cm 3 T onogen t kever­
tü n k  hozzá. Az egész m ű té t igen  röv id  idő , 10 perc a la t t  
fo ly t le s ennek oka az e lső ren d ű  v érte len ség  volt. E l­
dön te tlen  m arad t, hogy m ely ik  v aso co n str ic to rn ak  volt fő ­
szerepe. De e ttő l  a com b inatió tó l m egfelelő  esetekben  so­
k a t  leh e t v á rn i. A fen teb b  em líte tt B asedow os nő bete­
gen m eg in t fe ltű n t a vér g y o rs  m egalvadása. K ét kancsal- 
ság i m ű té tb en , an tepositióban , egy ik  a  be lső  egyenesen, 
sz in tén  jó  vérte lenség  m u ta tk o zo tt. K isebb m ű tétekben  
m in t x an th e lasm a, chalezon, v e r ru ca  és egyebekberj a  v é r­
te lenség  kellő  5— 6 perces várak o zás u tá n  m ind ig  k ielé­
g ítő  v o lt. Postop ierativ  vérzést, m in t ad rena lin  a l­
ka lm azásako r, nem  lá ttu n k . I t t  kell m ég m egem lí­
tenem , hogy  a  p itu isanr.iak egy  m e llék h a tásá t, hogy t. i. 
no rm ális székelést idéz elő , nem  lá ttu k . E g y e tlen  káros 
m ellék tü n et a  fe jfá jás , a m it néha a p itu isa n  ro v ására  
k e lle tt írn i.

A  meropitant a fo g ásza ti beavatkozásokhoz k ite r jed ­
ten  a lka lm azzák  és Révész, Reles, Kämpfer közléseibő l 
lá t ju k , hogy  te ljes m egelégedéssel. M in d n y á jan  k iemelik  
a  jó  vérte lenséget, tö k é le tes és gyo rs an aesth es iá t, az 
u tóvérzések  h ián y á t s az á lta lán o s tü n e tek  te ljes elm a­
ra d ásá t. Wer mer vo lt az első , ak i rendszeresen  h aszn á lta  
úgy az iso lá lt, m in t az összhorm on t a  gégészeti, sebé­
szeti és fo g ásza ti he ly i érzéstelenítésben:. Ő  elő tte  
Chittenden tonsillek to m iáb an  és endonasalis m ű tétekben  
adjuvan isként a lka lm azta . Wermer k ísérle te i nyom án á l­
l í to tta  össze a C h ino in -gyár a  msropitan-készítményt, 
m ely 2 cm 3-es 2 % -os és 4%-os am pu llákban  kerü l fo rga ­
lomba. E z t h aszn á ltu k  m i is m ű téte inkben . A  készítmény­
ben m ero ca it az an aesth e ticu m , m ely nem  áll semmivel

sem  m ögötte a  novocainnak. Az érzéstelenség b eá llta, le­
fo lyása, ta r ta m a  ugyanaz, ső t n éh a  úgy tű n t fe l, m in tha 
az anaesth es ia  tovább  ta r to t t  vo lna.

A  meropitannak a. s a já t  és az  irodalm i tap asz ta la to k  
a la p já n  n incs co n tra in d ica tió ja . A zokban az esetekben, 
ah o l az ad ren a lin  káro s lehet, kü lönösen jó  h a s z n á t ve­
h e tjü k . Ilyenek : d iabetes, B asedow , a szív- és e re k beteg ­
ségei. te rhesség , hvroertersio.

R Ö V ID  K Ö Z L É SE K  A  T Ö R V É N Y SZ É K I  
O R V O SI G Y A K O R L A T B Ó L .

Á lútcsináló m agzatelhajtás.

V. M . 15 é v e s  h a ja d o n  okit. 3 0 -á n  v é te te t t  f e l  a  b ala s s a ­
g y a r m a t i  M á r ia  V a lé r ia  k ö z k ó rh á z  se b é s z e ti  o s z tá ly ár a .  A p ja  
e lm o n d ja , h o g y  le á n y a  kb . 8 — 10 n a p  ó ta  b e te g . E le in te  h a s ­
a l já b a n , jo b b o ld a lo n  h i r te le n  g ö r c s ö k e t  é rz e t t ,  c s uk ló t !  és 
h á n y t ,  d e  2 7 -én  o ly  e rő s  f á j d a lm a k a t  é rz e t t ,  h o g y  le fe k ü d t, 
s o k a t  h á n y t  s  a z ó t a  n e m  e v e t t  s e m m i t .  29 .-én  o rv o s ho z  v it té k , 
a k i  m e g c s a p o l ta  h a s á t ,  a m e ly b ő l k b .  e g y  l i te r n y i  n ag y o n  b ű ­
zö s, s á r g á s  f o ly a d é k  ü rü l t .  M iv e l n e m  le t t  jo b b a n , o r v o s a  k ó r ­
h á z b a  k ü ld te . F e lv é te le k o r  p u ls u s a  a l ig  t a p i n th a t ó , a  h as 
n a g y fo k ú  k i t e r j e d t  d e fe n se  m i a t t  p o n to s a n  n e m  v iz s gá lh a tó . 
M e te o r is m u s . O k tó b e r  31 -én  d é le lő t t  9 ó ra  30 p e r c k or  m e g ­
h a l t .

A bonco lás m eg á llap íto tta , hogy  az e lh a l t  genyes- 
eves h ash á rty ag y u llad ása  a  nem i szervekbő l, azo k n ak m ag­
z a te lh a j tá s t  célzó m ű velet ú t já n  tö r té n t fe rtő zésébő l in ­
d u lt k i. A m éh kb. gyerm ekfe j nagyságú , a la p ja  a  köldök 
a la t t  2 h a r á n tu j j r a  te r jed t, a  m éh tes t hossza 16.5 cm, 
szélessége 12 cm , v as tag sá g a  11 cm, sú ly a  135 gr. A 
n y ak csa to rn a  hossza 3 cm. A m éh  elülső  fe lsz ín é t m egvas­
tag o d o tt, te jsze rű en  zavaros h a a h á r ty a  fed i, am elyet 
szennyes, zö ld es-sá rg ás-szü rk és, bű zös, ro s to n y á s  lepedék 
fizd. A m éh izom zat egész töm ege lágy, sá rg ás, sza lonna­
szerű  töm eggé a la k u lt  á t, h e ly e n k in t p iro sán  e reze tt és 
m árv án y o zo tt; jellem ző  izom rostos sze rk eze té t te ljesen 
e lvesztette .

A  m éh jobbo ldalán , a  n y ak  közelében egy hüve ly k u j­
j a t  befogadó tö lesérszerű  k e rek  ny ílás lá th a tó , am ely a 
m éh fa lá t á t já r v a ,  annak  ü reg éb e ha to l, belő le gen y ürül, 
kö rnyéke fosz lányos; a m éhfa l szövete a  n y ílás  környeze­
téb en  szé tesett, genyes lepedő kkel fedett. A n y í lá s fö lö tt 
a  m éhfa l á llo m án y a  kétpengő ny i te rü le ten  e rő se n  fe llá­
g yu lt, gennye l beszű rő dö tt, a z  lelő bbi n y ílás közelében 
m ég két k isebb  ny ílás ta lá lh a tó , am elyek c sa to rn á ja a 
p o rt ió  felé irán y u l. A méh ü reg éb en  szürkés-zö ldes-sár- 
g á s  ca fa to k k a l, fosz lányokkal k ev e rt, bű zös g en y  talá l ta ­
to t t ,  am elyben a  m éhlepény v ag y  m agza t része it többé fel­
ism ern i ni:m leh e te tt. A n y a k c sa to rn a  szű k, c sa k  vékony 
sondával á t já rh a tó .

A hür/ely b a rn ás , szederjes színű , n y á lk a h á r ty á ja  he­
lyenkén t h a lav á n y , ra j ta  a  h á ts ó  bo lto za tb an  a  portió tó l 
1 cm táv o lság b an  egy T -a lak ú  ifo ly tonosságh iány  ta lá l­
h a tó , am elynek  h a rán tu l h a lad ó  v ízszin tes sz á ra  8 mm 
hosszú, a fü g g é ly es  szára 5 m m  hosszú, á l ta lá b a n  három ­
ág ú  csillaghoz hason ló . A  n y í lá s  m élyében fe k e tés  vér- 
alvadék volt. E n n ek  a  n y ílásn ak  fo ly ta tása  a  m éhtest 
felé a  m óhkörü li kötő szövet szé tesése m ia tt p o n to san  nem 
v o lt követhető , am enny iben a  hiiivelyboltozat fa lá na k  kül­
ső  fe lszínén is  n ag y  k ite r jed ésb en  feketés, szakadékony , 
üszkös szövet v o lt ta lá lh a tó , am elyben  a fe n t  le í r t T a la­
k ú  n y á lk ah á rty asérü lésn ek  m egfe le lő en kb. ezü st koronás- 
.rjyi te rü le ten  szakadékony , fo sz lán y o s k im aró d ás ta lá l ta ­
to t t .  A hüvely  n y á lk a h á r ty á já n  a  T -alakú sé rü lé s  környé­
kén  a  felső  szakaszban  ko ro n án y i nagyságú sö tá teb b , b a r­
nás-vörös vérbeszű rő dés ta lá lh a tó . A sz ű z h á rty a  helyén 
dudorok, f im b r iá k  ta lá lh a tó k .
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A  petefészkek  sorvad tak , e l la p u lta k , p e ty h ü d tek , á l­
lo m án y u k b an  a tü sző k  nem ism erh e tő k  fel, a b a lo lda liban  
eg y  bo rsóny i feh éres-sárg ás ro s to s  kép let ( fe h é r  tes t)  
ta lá lh a tó . A  m éh k ü rtö k  k isu jjn y i vastag o k , szederjesek , 
v é r re l  beszű rő dö ttek .

A  m a g z a te lh a jtá s ra  irányu ló  cselekedet o ly  m ódon 
h a j ta to t t  végre, h o g y  avata tlan , g y ak o r la t la n  kéz a hosz- 
szú k ás, pá lcaa lakú , hegyes, s z ú rá s ra  a lkalm as eszközt 
n em  tu d ta  a  kü lső  m éhszájba, ezen  á t  a n y ak csa to rn áb a  
s  in n en  a  m éhüregbe bevezetni. A z eszköz hegye a  h átsó  
h ü v e ly b o lto za tb an  m egakadt, a  to v á b b i n y o m ásra  e z t  á t ­
s z ú r ta  és ilym ódon e j te t te  a h ü v e ly b o lto za t fa lán  a T -ala- 
k ú  ifo ly tonosságh iány t.

In n en  az eszköz a  hasü regen  á t  a méh f a lá t  jobb 
fe lsz ín én  é r te  és valószínű leg tö b b szö rö s p ró b á lg a tó  to ló ­
szú ró  m ozdu lat á l ta l  vezetve, ab b a  több  helyen b eh ato lt, 
s ő t  a  jobb  fe lsz ínén  á tszú rta  és az  üregbe is b eh a to lt. 
E zen  szú r t sebek h a g y tá k  h á t ra  a  m éh jobb fe lsz ínén a 
p o r t io  közelében ta lá l t  genyes, ü szk ö s fo ly to n o sságh iá ­
n y o k a t és okozták  a  környezetiben a  m óhállom ány üszkös- 
giEinyes szétesését.

Szű ts András d r . boncoló fő o rvos.

G om bam érgezés gy ilkos galócával.
F .  K .-n é  ,48 é v e s  b e te g e t  v e s z ü n k  fe l  a  b a la s s a g y a rm a t i  

k ö z k ó rh á z b a ,  iki k é t  n a p p a l  e z e lő tt  g o m b á t  e v e tt . Ut á n a  n é ­
h á n y  ó r a  m ú lv a  f á j n i  k e z d e t t  a  fe je  é s  a  g y o m ra , k és ő b b  sz é ­
d ü l t  é s  h á n y t .  A  v iz s g á la t  a lk a lm á v a l  b ő re  és lá t h ató  n y á k -  
h á r t y á i  h a lv á n y a k , k is s é  c y a n o t ik u s a k .  S zem e i h o m á ly o s a k , 
a  p u p i l lá k  e g y e n lő k , fé n y re , a lk a lm a z k o d á s r a  jó l  r ea g á ln a k .  
A  h a s  k is s é  b e lh ú z ó d o tt, a  g y o m o r s  a  b e le k  fö lö t t  m in d e n ü t t  
é r z é k e n y .  R e f le x e k  fo k o z o t ta k .  H ő m é r s é k le t  37.6 p u ls u s  83, a  
v iz e le tb e n  b ő sé g e s  f e h é r je .

M á s n a p  n a g y o n  g y e n g e , n em  lá t ,  h a s á b a n  n a g y  f á j d a lma i  
v a n n a k ,  a  v é g ta g o k  h id e g e k , iz o m z a tú k b a n  g ö rc s ö k  j el e n t ­
k e z n e k .  S e n s o r iu m a  z a v a r t ,  re n d k ív ü l  i z g a to t t ,  e s tére  f á j d a l ­
m a i  m i a t t  m a g á n k ív ü l  o rd íto z ik . P u l s u s a  a l ig  ta p in th a tó ,  é i je l 
2  ó r a k o r  m e g h a l t .

A  bonco lás a lka lm áva l az egész  testfe lü le t h a lv án y  
s gom bostű fe jny i- lencsény i vérzéses pon tokkal te le hin te t t  
vo lt. A  h a rán tcs ík o lt  izom zatban m in d en ü tt, a m e l lhá r ty a  
fa l i  lem ezén, a  sz ív b u ro k  a la tt a  b a l  k am ra h á ts ó  fe lsz í­
nén , k isebb  vérzéses pontok v o ltak . M indkét szem  pup il­
lá ja  nagy fokban  tá g u l t ,  a gyom or e rő sen  p u ffad t, a  bél­
fo d o r  e re i belöveltek , ny irokcsom ói ped ig  heveny  velő s 
n ag y o b b o d ást és vérbő séget m u ta t ta k .  A gyom or és a 
be lek  n y á k h á r ty á ja  halvány , vérszeg én y . A m á jb an  n ag y ­
fo k ú  zsíros e lfa ju lás.

E z  a  le let m eg fe le l az a m a n ita  phallo ides m érgezés 
is m e r t  képének s ez az igen m érges gom bafa j az e lh ún y t 
lak ó h e ly e  kö rnyékén  fe l is ta lá lh a tó .

Szű ts András dr. boncoló fő o rvos.

L A P S Z E M L E

B elorvostan .

E v ip a n - n a t r iu m  n a rk o t ic u m  p h a rm a k o lo g iá já h o z .  W e le .sc
(D . M ed . W sc h r . 1932. 2. sz.)

A z  „ e v ip a n ” a l t a tó s z e r  lé n y e g e  a  g y o rs a n  b e k ö v e tk e ző  
é s  rö v id  id e ig  t a r t ó  h a tá s .  C h e m ia i la g  c y k l ik u s  m e th y l - b a r -  
b i t u r s a v a s  v e g y ü le t .  N a tr iu m s ó s  k é s z i tm é n y e  i n t r a v én á s  
a d á s r a  é s  ezze l rö v id  id e ig  ta r tó  n a r k o t i k u s  h a tá s ra  te s z i  a ’- 
k a lm a s s á .  H e ly b e li iz g a tó  h a tá s a  n in c s .  M in te g y  10.000 
e v ip a n  n a rk o s is  m in d e n  k e lle m e tle n  m e l lé k h a tá s  n é lkü l  z a j l o t t  
le . N e m  v á la s z tó d ik  k i , h a n e m  a  m á j b a n  c h em ia i le b on tá s r a  
k e r ü l .  Á l la tk ís é r le te k b e n  m á jtó l m e g f o s z to t t ,  v a g y  p h o s p h o r r a l  
m é r g e z e t t  m á jú  á l l a to k o n  a  h a tá s  jó v a l  h ú z a m o s a b b  vo lt .

K le in e r  G y ö r g y  d r .

D y s t r o p h ia  m u s c u lo ru m  p r o g r e s s iv a  k e z e lé se  g ly k o k o ll - a l .
K o s t a k o w é s  S tu c k . (D . M ed. W s c h r  1933 . 5. sz.)

A  b o n n i e g y e te m e n  7 d y s t ro p h iá s  b e te g  fe l tű n ő  j a v u lá ­
s á t  é s z le l té k  n a p i  3 X 5  g  g ly k o k o ll a d á s á r a .  I z o m z a tú k  e rő s ö ­
d ö t t ,  m o z g á s u k  e n n e k  m eg fe le lő e n  j a v u l t ,  f o g la lk o z ás u k a t  is ­

m é t  f o l y ta t h a t t á k .  M e g s z ű n t  a  n a g y  s z o m jú s á g é r z é s ü k is . A z  
iz o m z a t  v o lu m e n e  n e m  n ő , s ő t  a  p s e u d o h y p e r t ro p h iá s  t ü n e ­
te k  v is s z a fe j lő d é s e  f o l y tá n  k ise b b  le h e t . A  ja v u ló  iz m o k b a n  
a  k e z e lé s  e le jé n  k e l le m e t le n  s z a g g a tó , h ú z ó  és b iz se rg ő  é r ­
z é s e k  je le n tk e z n e k , i l y e n k o r  fa s c ic u la r is  r á n g á s o k at  is  l á t ­
h a tu n k .

A  g ly k o k o l l  h a t á s a  a b b a n  n y i lv á n u l ,  h o g y  a  s z e r v e z et  
v is s z a n y e r i  k r e a t in  f e lh a s z n á ló  k é p e s s é g é t ,  a m i t  a  d y s t ro p h ia  
m u s c u lo ru m  p r o g r e s s iv á b a n  sz e n v e d ő k  e lv e s z te n e k .

K le in e r  G y ö r g y  d r .

Sebészet.

M ily e n  b e te g s é g b e n  h a l t  m e g  I . N a p o le o n  ‘I P r o f .  T a u n o  

K a l im a , H e ls in g fo rs . ( A c ta  C h iru rg ie n  S c a n d in a v ic a  L X X I I .  
I— V I. 1932.)

A  ta n u lm á n y  r é s z le te s e n  fo g la lk o z ik  N a p o le o n  b e te g sé ­
g é v e l é s  h a lá lá n a k  o k á v a l .  V i lá g o s a n  k im u ta t ja ,  h o gy  té v e s  
a z  a  fe l fo g á s , m in th a  N a p o le o n  g y o m o r r á k  k ö v e tk e z téb e n  
h a l t  v o ln a  m eg . N a p ó le o n n a k  g y o m o r fe k é ly e  v o lt , m e ly h e z  
r e m is s ió k k a l  m e g s z a k í to t t  d y s p e p t ik u s  p a n a s z o k  tá r su l t a k ,  
n ö v e k v ő  a n a e m iá v a l ,  a  g y o m o r  ig e n  e rő s  i r r i t a b i l i t ás á v a l ,  n a ­
p o n ta  je le n tk e z ő  h á n y á s o k k a l  és  h e v e s  e p ig a s tr ia l i s f á j d a l ­
m a k k a l .  A  k ö z v e tle n  h a lá lo k  p e d ig  p ro f u s  g y o m o rv é rzé s  
v o lt.

A  k l in ik a i  k é p  é s  a  b o n c o lá s i lé le t  k ö z ö t t  á th id a lha ta t l a n  
e l le n tm o n d á s  v an . H a  a z o n b a n  a  je g y z ő k ö n y v e t  b o n c o lg a t ju k ,  
ú g y  e z t  a z  e l le n tm o n d á s t  e l tü n te th e t jü k .  A  je g y z ő k ön y v  
u g y a n is  m e l lé k e se n  m e g je g y z i ,  h o g y  a  g y o m o r fa lo n  ferd é n , 
tö lc s é rs z e rü e n  á th a to ló  c a l lo s u s  fe k é ly  ta lá lh a tó ,  m e ly n e k  
a la p ja  a  m á j  a lsó  f e ls z ín é h e z  rö g z í te t t .  A  je g y z ő k ön y v b e n  a  
fő s ú ly  a z  eg é sz  g y o m o r  n y á lk a h á r ty á já n  e ls z ó r t  f e k ély e k re  
(e r ro s io )  v a n  h e ly ez v e , m e ly  s o k -so k  a p r ó  fe k é iy  r ák o s n a k  
v a n  d e c la rá lv a .

A  k l i n ik a i  k é p  p e d ig , a m e ly  f e l tű n ő e n  i r r i ta b i l is  gy o m o r ­
ró l b e sz é l , e llen e  szó l e n n e k , m e r t  e b b e n  a z  e se tb en  a  g y o m o r  
m e re v  c ső h ö z  k e l le t t  v o ln a  h a so n l í tso n , m in d e n fé le  c o n t r a c -  
t ió s  k é p e s s é g  n é lk ü l. A  b o n co ló  o rv o s o k  k ü lö n b e n  m eta s ta -  
s is t  n e m  ta lá l ta k .  N a p ó le o n n a k  te h á t  u lc u s  v e n t r ic ul i ja  é s  k i ­
t e r je d t  g a s t r i t i s  u l c e r o s á ja  v o lt.

K ie m e l i  m é g  K a l im a , h o g y  N a p o le o n  k o rá b a n  a z  u lc u s  
m é g  is m e re t le n  v o lt  a  g y a k o r ló  o rv o s o k  e lő t t . C r u v e i lh ie r  
v o lt  a z  e lső , a k i  a  f e k é l y t  a  rá k tó l ,  m in t  k ü lö n á l ló  b e te g s é g e t ,  
m e g k ü lö n b ö z te t te .

K o r a le ív s k i  G é z a  d r .

K ís é r le te s  v iz s g á la to k  a  n a tr iu m  m o r rh u o l ic u m  v é re dé n y  
p u s z t í tó  h a tá s á ró l .  S c h u b e r t . (B ru n s  B e i t r .  157. 1.)

A  n á t r iu m  m o r rh u o l ic u m  3, 5 , é s  1 0 % -o s o ld a tá b a n  
u g y a n a z t  a  k ed v ező  v é r e d é n y p u s z t í tó  h a t á s t  tu d ja  k if e j te n i ,  
m in t  a z  á l ta lá n o s s á g b a n  h a s z n á la to s  c u k o r  é s  k o n y h as ó  o l ­
d a to k ,  a n é lk ü l  a z o n b a n  ,h o g y  a z  e lő b b i s z e r e k  h á t r án y a iv a l  
b írn a . 5 é s  1 0% -os tö m é n y s é g b e n  n a g y o n  a já n lh a tó  v is s z é r ­
t á g u l a to k  é s  a r a n y e r e k  in t r a v a s a l is  e lp u s z t í tá s á r a . H a e m -  
a n g io m á k  in je c tió s  k e z e lé s é re  épp  o ly  a lk a lm a s  a  n at r iu m -  
m o r rh u o l ie u m  1 0 % -o s  o ld a ta ,  m in t a z  a lk o h o l ,  s ő t ta l á n  m é g  
k ím é le te s e b b  és b iz to s a b b  a  h a tá s a .

M a r x  J ó z s e f  d r .

S zü lészet.

A  m ű v i  v e té lé s  é s  te r m é k e t la n í té s  e u g e n ik a i  j a v a l l at á ­
n a k  ö r ö k lé s ta n i  a la p ja .  R ü d in  p ro f . (D . M ed . W sc h r . 1932 
44. sz .)

N é m e ly  e lm e b a jra  v o n a tk o z ó a n  s i k e r ü l t  m á r  a z  á t -  
ö rö k lö d é s n e k  b izo n y o s  s z a b á ly s z e rű s é g é t  m e g á l la p í tan i .  A  
sz e rz ő  a r r a  tö re k s z ik , h o g y  e m p i r ik u s  k u ta tá s o k  a lap já n  
re n d s z e re s  á tö rö k lé s i  p ro g n o s is t  tu d jo n  fe lá l l i ta n i.  G y a k o r ­
la t i  k u t a t á s a i  a la p já n  k ü lö n b ö z ő  e lm e k ó r f o rm á k k a l  te r h e l t  
s z ü lő k n e k  u tó d a i ra  v o n a tk o z ó a n  m e g k ö z e lí tő  p o n to s s ág g a l  
k é p e s  a  b e te g s é g  á tö r ö k lé s é n e k  v a lő s z in ü s é g é t  m e g á lla p í ­
ta n i .

A  le g k ö z e le b b i ro k o n o k  e lm e b e te g s é g e ib ő l  is  v o n h a tó 
n é m i k ö v e tk e z te té s  a z  e g y é n e k  te r h e l t s é g é r e  v o n a tk oz ó a n , 
íg y  p l. s c h iz o p h re n iá s  b e te g e k  e g é s z s é g e s  te s tv é re in e k  é s  
g y e rm e k e in e k  sem  ta n á c s o s  a  to v á b b  s z o p o ro d á s a , k ü lö n ö se n , 
h a  m a g u k ,  v a g y  h a  e s e t le g  m é g  h á z a s t á r s u k  is p s y c h ik u s  
te r h e l t s é g  n y o m a i t  m u t a t j á k .

A  m o d e m  ö r ö k lé s ta n n a k  az  a  c é l ja ,  h o g y  a  t e s t i  és  
sz e l le m i b e te g s é g e k  á tö r ö k lé s i  p ro g n o s is á n a k  m e g is me ré s é ­
ve l m ó d já b a n  á l l jo n  m e g h a tá ro z n i ,  m i ly e n  e m b e r fé le sé g e k ­
n e k  to v á b b  s z a p o r í tá s a  á l l  a  f a jn a k  é s  a  n é p n e k  a z  é r d e ­
k é b e n . A  fa jn e m e s í té s n e k  n e m c s a k  a  b e te g s é g , h a n e m  a z  
e r r e  h a j l a m  k ik ü s z ö b ö lé s é re  is  tö r e k e d n i  k e ll . T én y, a z o n -
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"ban, h o g y  e  té r e n  c s u p á n  a  s t a t í s t i k á r a  és a  n a g y  tö m e g e ­
k e n  a la p u ló  v a ló s z in ü s é g s z á m í tá s r a  b íz h a t ju k  m a g u n ka t .

N e m c s a k  a z  e lm e b a jo s o k  s te r iz i lá s a  v o ln a  s z ü k s é g e s , h a ­
n e m  n a g y  á ld á s  v o ln a  a  k u l tu m é p e k r e ,  h a  á tö r ö k lé s  ut j á n  
e rő s e n  te r h e l t  h á z a s t á r s a k  ö n k é n t  le m o n d a n a k  u tó d o k n em - 
z é sé rő l. E g y e lő re  a z o n b a n  le g a lá b b  m a g u k n a k  a z  e lm eb a jo ­
s o k n a k  f a jn e m e s í té s  c é l já b ó l m e d d ő v é  té te lé t  k e l le ne  b e v e ­
z e tn i . N e m  e l le n é rv  a z , h o g y  b iz o n y o s  % -b a n  t a l á n  eg é sz ­
s é g e s  u tó d o k  n e m z é s é t  is  k iz á r ju k .

F e lv i lá g o s ító  m u n k á v a l  a r r a  k e l l  tö re k e d n i,  h o g y  a  
n a p ja in k b a n  e l t e r j e d t  , t i s z tá n  ö n z ő  cé lú  s z ü lé s s z ab á ly o z á s  
h e ly é b e  a  f a jn e m e s í té s  s z e m p o n t já b ó l  tö r té n ő  s z ü lé ss z a b á ­
ly o z á s  lé p je n .

A  k ó ro s  á tö r ö k lé s n e k  m ű v i m e d d ö v é té te l le l  m e g a k a d á ­
ly o z á s a  c s u p á n  e g y ik e  a  f a jn e m e s í té s  e s z k ö z e in e k . Eg y é b  
e sz k ö z ö k : n e m i ö n m e g ta r tó z ta tá s  é s  a  f o g a m z á s g á t lá s m ó d ­
s z e r e in e k  a lk a lm a z á s a .

H a  a z o n b a n  a  m ű v i m e d d ő v é té te l t  f a jn e m e s í té s  c é l já ­
b ó l n e m  e n g e d n é k  m e g , a k k o r  m e g g á to ln á k  a z t ,  h o g y  az  
ö rö k lé s ta n i la g  le g v e s z e d e lm e se b b  e le m e k e t  a  s z a p o rod á s b ó l 
k i r e k e s s z ü k .

M iv e l a  m ű v i m e d d ő v é té te l  n e m  f o s z t ja  m e g  a z  e g y é n t 
a  n e m i k ie lé g ü lé s  le h e tő sé g é tő l, re m é lh e tő , h o g y  a  s te r i l i -  
s a t ió s  k é n y s z e r  b e v e z e té s é re  ta l á n  n e m  lesz  sz ü k s é g.

A  m ű v i v e té lé s  f a jn e m e s í té s i  s z e m p o n tb ó l c s a k  a  v égső  
e s e tb e n  jö h e t  s z ó b a  é s  m in d e n k o r  a  b e te g  f é ln e k  m edd ő v é  
té te lé v e l  e g é s z í te n d ő  k i.

M in d e z e k k e l s z e m b e n  a z o n b a n  h a tá r o z o t ta n  e llen ezn i 
k e l l  a  t i s z tá n  g a z d a s á g i  s z e m p o n tb ó l te r h e s s é g - m e g sz a k í tá s  
tö r v é n y e s  e n g e d é ly e z é s é t. A  tu d o m á n y  a r r a  m á r  e lég  
a la p o t  n y ú j t ,  h o g y  s z a b a d  le g y e n  a  f a jn e m e s í té s  s z em p o n t­
já b ó l  tö r té n ő  s te r i l i s á lá s  és e s e t le g  v e té lé s . H a  az o n b a n  a  
g a z d a s á g i  h e ly z e t  n y o m o r ú s á g á n  a  v e té lé s  s z a b a d d á téte lé -  
v e l a k a r n á n k  s e g í te n i ,  ez  a  n é p  h a lá lo s  Í té le té t  jele n te n é !

v ité z  Schu lcz Á g o st dr.

G yerm ekgyógyászat.

L e u k o e y ta  r e a c t io  k a n y a r ó r a .  S. B en jám in  és S. Ward. 
(A m e r . J o u m  o f  D is . o f  C h ild . 44 . k . 921. o.)

56 e se tb e n  ta n u lm á n y o z tá k  a  v é r k é p e t  a  k a n y a r ó  incu- 
b a t ió s  id ő s z a k á tó l  k e z d v e  20 n a p o n  á t .  A z  in c u b a t iós  idő ­
b e n  a  v é rk é p  k ö z e l í tő e n  n o rm á l is , a z  e o s in o p h i le k  sz á m a  in ­
k á b b  m a g a s a b b . A  p ro d ro m u m  e lső  n a p já n  a  ly m p h o c y ták  
é s  a z  e o s in o p h i le k  s z á m a  h i r te le n  m e g c s ö k k e n . E z t  kö v e ti 
a  k iü té s t  k ö z v e t le n  m e g e lő z ő  id ő s z a k ig  v a la m e n n y i  ele m  m e g - 
k e v e sb b e d é se , ú g y , h o g y  a  k iü té s  b e á l l ta k o r  á l ta lá no s  le u k o ­
p e n ia  v a n . A  k iü té s  m e g je le n é s e  u itán  v a la m e n n y i  s ej t f é ­
le s é g  s z á m a  is m é t  e m e lk e d ik , le g h a m a r a b b  a  ly m p h o c ytá k  
é s  a z  e o s in o p h ile k . A z  e lső  lá z tó l  s z á m í to t t  10 n a p m ú lv a  
a z  ö ssz e s  é r té k e k  a  n o rm á l is  s z in t  k ö r ü l  v a n n a k . A  ly m p h o ­
p e n ia  k i fe j lő d é s é v e l p a ra l le l  a  n y i r o k c s o m ó k  n y i r o ks z ö v e té ­
n e k  h y p e r p la s iá já t  f ig y e l té k  m e g .

Surány i G yu la  dr.

A  s e ru m  a n t i to x in ta r ta lm a  S c h ic k -n e g a t iv  g y e rm e k e k be n .
M esselo ff és K assl. (A m e r . J o u r n .  o f . D is . o f  C h ild . 1932. 44. 
999.)

S z e rz ő k  m e g h a tá r o z tá k  51 S c /i ic fc -n e g a tiv  g y e r m e k  se- 
r u m á n a k  a n t i to x in - t a r ta lm á t .  A z  e s e te k  9 4 % -á b a n  1 ccm  
s e r u m  tö b b  m in t  1 /3 0  e g y s é g  a n t i to x in t  ta r ta l m a z o t t.  A z  iro ­
d a lo m b a n  k ö z ö l t  e l le n té te s  e re d m é n y e k  a  n e m  m e g b íz ha tó  
S ch ick- to x in  r o v á s á r a  Í ra n d ó k . V iz s g á la ta i k  s z e r in t  a  Sch ick- 
p ró b a  m e g b íz h a tó  in d ic a to r a  a  s e r u m  a n t i to x in  ta r talm á n a k .  
A  Sch ick- n e g a t iv  g y e rm e k e k  s e r u m á b a n  e le g e n d ő  a n t i to x in  
v a n  ah h o z , h o g y  ő k e t  d ip h th e r ia  e l le n  v éd je .

Csapó dr.

K a n y a ró  —  e n k e p h a l i t is .  Genoese. (L a  P e d ia t r i a ,  40 k. 
1253. o.)

6  e s e te t  is m e r te t ,  a h o l m o rb i l l i  a l a t t  id e g r e n d s z e r i tü n e ­
te k :  m o to ro s  n y u g ta la n s á g ,  K e m ig - tü n e t ,  ta r k ó m e r e v sé g ,  3 
e s e tb e n  B a b in s k y - tü n e t ,  e g y s z e r  p to s is ,  k é ts z e r  s o mn o le n t ia  
lé p te k  fe l . C s a k  k é t  e se tb e n  v é g e z h e t te k  lu m b a lp u n ct ió t ,  a m i­
k o r  s e j t s z á m -  é s  f e h é r je s z a p o r u la to t  ta lá l ta k .  V a lam e n n y i  
e s e t  m e g g y ó g y u l t .

Surányi G yu la  dr.

A  p o l io m y e l i t is  k e z e lé se  re c o n v a le s c e n s -v é r t r a n s fu sió v a i ,
Schottm ü ller . (D . M . W sc h r . 1933. I . 43 .)

A  p o l io m y e l i t is  g y ó g y k e z e lé s é b e n  a  re c o n v a le s c e n s e ktö l  
v e t t  v é r  á tö m le s z té s é t  a já n l ja ,  m in t  a  s e r u m th e r a p ia  le g h a ­
tá s o s a b b  m ó d já t ,  m e l ly e l a z o n b a n  n e m c s a k  n a g y m e n n y is é g ű  
im m u n s e ru m o t v is z ü n k  b e  a  s z e rv e z e tb e , h a n e m  a  te l je s  v é r  
e g y é b  im m u n a n y a g a i t  is. F e ln ő t te k b e  k b . 1 l i te r ,  3— 6  éves 
g y e rm e k b e  2— 300, 2— 3 év es g y e rm e k b e  100— 150, c se c se­

m ő b e  50— 100 c c m  v é r  b e v i te lé t  a j á n l j a .  H a  m e g fe le lő v é r t ­
a d ó  n e m  lenne, ú g y  c i t r a t v é r t  a já n l ,  f e ln ő t te k n e k  kb . y2 l i te r  
m e n n y isé g b e n , é s p e d ig  50 ccm -n y i e g y e s  a d a g o k b a n , né h á n y  
ó r á n  b e lü l  az  iz m o k  k ö z é  b e fe c s k e n d e z v e .

Lenart G yö rgy dr.

G égészet.

T a p a s z ta la to k  a z  o e s o p h a g o s k o p p a l.  Kessler. (M o n a t ­
s c h r i f t  f . O h re n h e i lk . u . L a r .-  R h in . 6 6 . év f.)

A z  id e g e n te s te k  s o k s z o r  a  n y e lő c s ő b e m e n e tb e n  a k a d n ak  
m e g . H a  a z  e x t r a c t i ó s  k ís é r le t  n e m  s ik e rü l ,  b iz o n y os  idő  
m ú lv a  m e g  k e ll a z t  is m é te ln i .  A  r ö n tg e n e m y ö  e lő t t i  e x t r a c t io  
e lő n y ö s , m e r t  a  t u b u s  é s  id e g e n te s t  h e ly z e te  jó l  k iv e h e tő . 
33 o e s o p h a g o s k o p iá ró l  sz á m o l be. 23 e s e tb e n  az  id e ge n te s te t  
m e g ta lá l ta ,  de c s a k  20  e se tb e n  s i k e r ü l t  a z  e r t r a c t io .  A  tö b b i 
b e te g  e se té b e n  r é s z b e n  n e m  v o l t  a  n y e lő c ső b e n  id e g en te s t ,  
r é s z b e n  k ö zb en  a  g y o m o r b a  c s ú s z o t t  le . A  b e te g e k  é le t k o r a  
10 n a p tó l  81 é v ig  te r je d t .  11 e s e tb e n  (4 8 % ) 5 é v e n  a lu l i  
g y e r m e k  sz e re p e lt . B e te g e i  k ö z ü l 18 f é r f i  és 15 n ő  v o l t .  A z 
id e g e n te s te k  je le n lé té n e k  id ő ta r ta m a  3 ó r a  é s  46 n ap  k ö z ö t t  
v á l ta k o z o t t .  A  le g k ü lö m b ö z ö b b  t á r g y a k  sz e rp e lte k . 15  e s e t­
b e n  b ó d í tá s t ,  1 6 -s z o r  p e d ig  h e ly i é r z é s te le n í té s t  alk a lm a z o t t ;  
k é t s z e r  a n a e s th e s ia  n é lk ü l  a v a tk o z o t t  be. M ű té t  u t án  sz ö ­
v ő d m é n y t  eg y  e s e tb e n  s e m  lá to t t .

A z  e l tá v o l í tá s n a k  a n a e s th e s ia  n é lk ü l  so k  e lő n y e  v an, 
b á r  a  b ó d ítá sb a n , v a g y  h e ly b e l i é rz é s te le n í té s  m e l le t t  v é g ­
z e t t  e n d o sk o p ia  s e m  h á t r á n y o s  a z  e re d m é n y t  i l le tő leg . A z 
e x p lo r a t i v  o e so p h a g o s k o p ia , h a  e n y h é n  és e lö v ig y á z at ta l  v é ­
g e z z ü k , 60 éven  f e lü l  is  v e sz é ly te le n . A  m u co sa  k is s é r ü lé ­
s e i t  3— i5% -os la p is - o ld a t ta l  edz i. A  o e s o p h a g o s k o p ia  u tá n  
jé g b e h ü tö t t  te j  é s  f á jd a lo m c s i l la p í tó  p o ro k  n y ú j t á sa  in d o ­
k o l.

Csillag Sándor dr.

A  n y a k r a  g y a k o r o l t  to m p a  e r ő b e h a tá s  o k o z ta  h a lá lo s  
g é g e s é rü lé s .  M authner. ( M o n a ts c h r i f t  f . O h re n h e ilk . u . D ar. 
R h in . 6 6 . é v f .) .

A  to m p a  e rö m ü v i  b e h a tá s o k  á l t a l  o k o z o tt g é g e s é r ü lé ­
s e k  re n d e s e n  k e d v e z ő  le fo ly ásu a lk . E z t  b iz o n y í t ja  az  a  72 
e s e t  is , m e ly e t M a rsch ik g y ű j tö t t  ö ss z e . A  s z ö v ő d m é n y e k  te ­
k in te té b e n  a z o n b a n  a  g é g e tö ré s e k  a lk a lm á v a l  és lö v és is é r ü ­
lé s e k  e s e té n  ro s s z a b b  a  p ro g n o s is . S z e rz ő  19 é v e s  mu n k á s  
e s e té t  is m e r te t i ,  k i  b e s z á l l í tá s a  e lő t t  e g y  h é t te l  k a r ó r a  e s e t t  
m e ly  n y a k á t  m e g ü tö t te .  3 n a p  ó ta  lá z a s ,  m e l lk a s i f ájd a lm a k ,  
k ü ls ő  s é r ü lé s  n e m  lá th a tó .  N y a k  b a l  fe le  d u z z a d t ,  te m p . 
3 8 ,5 ° . G ég éb en  s e m m i e lté ré s , a  b a l  s in u s  p y r i f o rm is b a n  cse- 
re s z n y e m a g n y i  e lö d o m b o ro d á s . I n c i s ió r a  g y e n y  n e m  ü rü l ,  a 
r ö n tg e n  a  n y e lv c s o n t, v a g y  a  g é g e p o rc  s é rü lé s é t n e m m u t a t ­
ta .  A  b e te g  h á ro m  n a p  m ú lv a  e x i tá l t .  S e c tió s  le le t : A b sc e s -  
s u s  a  b a l  s in u s p y r i fo rm is b a n , p e r í i la ry n g it is , t r ac h e i t i s ,  
o e s o p h a g i t is ,  m e d ia s t in i t is ,  sep s is .

N e m c s a k  tö r é s k o r ,  h a n e m  m in d e n  g é g e -c o n tu s io ,  d is tor -  
s io  e s e té n  k ó rh á z i  f e l v é te l t  és a u tó s k o p iá t  a já n l , m é g  h a  a  
g é g e  te l je s e n  é p n e k  is  b iz o n y u l v i z s g á la t  a lk a lm á v al .

Csillag Sándor dr.

Fülgyógyászat.

K l in ik a i  és  rö n tg e n o lo g ia i  a d a to k  a  c s e c s n y u lv á n y  má ­
s o d la g o s  s k le ro t iz á ló d á s á n a k  k é rd é s é h e z . W. M eyer , H a lle . 
(A rc h . O h r. usw . H e i lk .  130. k . 4. f . )

S z e rz ő k  28, c s e c s n y u lv á n y g y u l la d á s b a n  m e g b e te g e d e t t,  
de n e m  o p e rá l t  b e te g e n  re n d s z e re s e n  rö n tg e n  v i z s g á la to k a t  
v é g e z te k ,  h o g y  ta n u lm á n y o z z á k  a  g y u l la d á s o s  f o l y a m ato k  
h a t á s á t  a  c s e c s n y u lv á n y  ü r e g r e n d s z e r é r e  és a  m á s o d la g o s  
s k le ro t is á ló d á s  k é r d é s é r e  fé n y t  d e r í ts e n e k . 24 e s e tb e n  a 
g y u l l a d á s  ik ö v e tk e z té b e n  se m m i v á l t o z á s t  sem  t a l á l ta k  a  
r ö n tg e n  k é p e k e n , c s a k  n é g y  e s e tb e n  v o l t  ré s z le g e s  elc s o n to -  
s o d á s  k im u ta th a tó ,  f ő le g  a  p e r ip h e r iá s a n  fek v ő  n a g yo b b  ce l­
lá k  te r ü le té n .  A  c s o n to s o d á s i  f o l y a m a to t  a  s o ro z a tos  fe lv é ­
te le k  ta n ú s á g a  s z e r in t  a z  ü re g e k  c s o n th a tá r a in  fe l le lh e tő  k i ­
m a r ó d á s o k  e lő z té k  m e g . E z e n  v iz s g á la to k  ré sz b e n  i g az a t  a d ­
n a k  W ittm a a ckn a k , a k i  fő le g  fe j lő d é s i  z a v a ro k k a l  m a g y a ­
r á z z a  a  c o m p a c t c s e c s n y u lv á n y  k e le tk e z é s é t  p n e u m a t is á l tb ó l  
é s  c s a k  ig e n  r i t k á n ,  sú ly o s  g y u l la d á s o s  f o ly a m a to k  k ö v e t­
k e z té b e n  t a r t j a  le h e tő n e k  a  m á s o d la g o s  s k le ro t is á lód á s  lé t r e ­
j ö t t é t .  V isz o n t E. G. M ayer t a p a s z t a l a t a i t  is a lá tá m a s z t j á k ,  
a m e n n y ib e n  b e ig a z o ló d ik , h o g y  r i t k á n  u g y a n  de s ú ly os  g y u l ­
la d á s o s  fo ly a m a to k  is  g y ó g y u lh a tn a k  s p o n tá n , a m ik o r a  c s o n t ­
b e o lv a d á s  h e ly é n  m á s o d la g o s  s k le ro t iz á ló d á s  m u t a th at ó  k i. 
D e n in c s e n e k  e l le n té tb e n  a  p n e u m a t is a t io  ta n á v a l  sem , le g f e l ­
je b b  k ie g é s z ít ik  a z t ,  a m e n n y ib e n  le h e tő n e k  t a r t j á k , h o g y  
a z  ü re g r e n d s z e r  e lp u s z t í tá s á b a n  a  fe j lő d é s i  z a v a ro k m e l le t t  
k é s ő b b i  g y u l la d á s o s  fo ly a m a to k  is  s z e r e p e t  j á t s z h a tn a k .

K r e p u s k a  I s t v á n  d r .
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B ő rgyógyászat.

A  p r im a e r  é s  s e c u n d a e r  s y p h i l is  m a x im a l is  k e z e lé sé rő l .
R . S t r e m p e l . ( D e r m a t .  Z sch r. 1932. 65. k . 1. f .)

A  s e r o n e g a t iv  p r im a e r  sy p h i l is  e s e té b e n  a z  a b o r t i v  k e z e ­
lé s  s z ü k s é g e  á l ta lá n o s a n  e l i s m e r t .  A  s e ro p o s i t iv  p rim a e r  
é s  s e c u n d a e r  lu e s  k e z d é s é t  i l le tő le g  a  v é le m é n y e k  elté rn e k . 
A  sz e rz ő  m in d k é t  e se tb e n  a  m a x im a l is  a d a g  a lk a lm a z ás á t  
l á t j a  s z ü k s é g e s n e k , s  c s a k  o ly  e s e te k b e n  l á t o t t  re cid iv á t , 
a h o l  m e g  n e m  fe le lő  k e z e lé sb e n  r é s z e s ü l t  a  b e te g .

A  sz e rz ő  b is m u th o t  és s a l v a r s a n t  e g y ü t te s e n  a lk a lm az , 
le h e tő le g  n a g y  a d a g b a n  ú g y  a z  e g y e s , m in t a z  ö ssz m en n y i-  
s é g e t  i l le tő le g . N ő k n e k  á l ta lá b a n  5— 6 g ., f é r f i a k n ak  6 — 7 g. 
n e o  v a g y  N a -  s a l v a r s a n t  a d o t t  e g y  k ú r á b a n ,  o ly  m ó d on , h o g y  
e z t  a  m e n y is é g e t  10— 12 in j . -b a n  k a p t a  m e g  a  b e te g . H e ­
te n k é n t  k é t  in j . - t  a d o t t .  A z  I ., é s  I I .  k ú r a  k ö z ö t t a  s z ü n e t 
n e  ta r t s o n  4— 5 h é tn é l  to v á b b , a  I I .  é s  I I I .  k ö z ö t t  p e d ig  le g ­
fe l je b b  6  h é t ig .

A  s e r o n e g a t iv  p r im a e r  s y p h i l i s  e g y  i ly e n  m a x im á l is  
k ú r a  u tá n  is  m e g g y ó g y u lh a t ,  a  s e r o p o s i t iv  e s e té b e n  2— 3 k ú ­
r á r a ,  a  s e r o p o s i t iv  s e c u n d a e r  s y p h i l i s  e se té b e n  p e dig  le g a ­
lá b b  h á ro m  k ú r á r a  v a n  sz ü k sé g .

64 m a x im a l is  d o s is s a l  k e z e l t  b e te g r ő l  sz á m o l b e , a kik  k ö ­
z ö t t  1 1 , —  1 2  s ő t  18 év es tü n e tm e n te s é s g e t  is é s z le l t ,  (n e g a t iv  
v é r  é s  l iq u o r ) .

N é h a  n e h é z s é g e t  o k o z  a  m a x im a l is  a d a g  e l t a lá l á s a ,  am i t  
a  b e te g s é g  n e m e  és a  b e te g  é rz é k e n y s é g e  sz a b  m e g . Bizo ­
n y o s  s z e rv i  m e g b e te g e d é s e k  e s e té b e n  a  k is e b b  a d a g o kk a l  
g y ó g y k e z e lé s  in d ic á l t .

T h o r o c z k y  M ik l ó s  d r .

A  V e rn e s - fé le  re s o rc in o s  p e ly h e s e d é s i  re a c t io . H a s zn á la ta  
a  s y p h i l is  k o r a i  d ia g n o s t iz á lá s á b a n . L o u is  v a n  d e r  M e iren . 
(P r e s s e  m é d . 1933. 2. sz .)

A  sz e rz ő  r é s z b e n  o ly a n  b e te g e k  s a v ó já t  v iz s g á l t a ,  kik ­
n e k  g e n i ta l i s  e lv á l to z á s á b a n  s p i r o c h a e tá t  az  is m é tel t  v iz s g á ­
l a t  se m  tu d o t t  k im u ta tn i  s  m in d a m e l le t t  sy p h i l ise s  fe r tő z é s re  
v o l t  g y a n ú . A z  é h g y o m o r ra  v e t t  v é rb ő l  a  s a v ó t  1 .25%-os 
r e s o r c in - o ld a t ta l  k e v e r te  s k ö z v e t le n ü l  a  k e v e ré s  utá n ,  m a jd  
n é g y  ó ra i  á l l á s  (1 8 °  C ) u tá n  o lv a s ta  le.

13 o ly a n  e s e t r ő l  sz á m o l b e , m e ly b e n  s p i r o c h a e tá t  n em  
ta l á l t  és  a  s e ro lo g ia i  v iz s g á la t  is  n e g a t iv  v o lt . Ez e k b e n  
V e rn e s -S é le r e a c t ió t ,  e g y  e s e te t  k iv é v e , n e m  lá to t t .  A  13 s p i -  
r o c h a e ta -p o s i t i v  e s e tb e n  e rő s  é s  a  v iz s g á la t  f o l y a má n  n ö v e­
k e d ő  p o s i t i v i t á s t  m u ta tó  r e a c t ió t  k a p o t t ,  m e ly  a  p os i t i v  W as- 
s e r m a n n - r e a c t io  m e g je le n é s é v e l a  n u l l á r a  e s e t t  le . A  re a c t ió t  
á b rá z o ló  g ö rb e  h a r a n g h o z  (e n  c lo c h e )  h a s o n l í to t t .  Lá z a s  b á n ­
i a k n a k  a lk a lm á v a l  l á t o t t  h a so n ló  g ö r b é t  ad ó  re a c t iót .

K o v á c s  Z s ig m o n d  d r .

K Ö N Y V I S M E R T E T É S
K in d e rh e i lk u n d e . K u rz g e fa s s te s  L e h rb u c h  f ü r  p r a k t isc h e  

Ä rz te  u n d  S tu d e n te n .  H a m b u r g e r . I I .  k ia d á s . 277. o ldal. 
( F r a n z  D e u t ic k e , L e ip z ig — W ie n , 1932. Ä ra : 12.— , il le tve  
14.40 m á r k a .)

E g y ik e  a  le g rö v id e b b  g y e r m e k g y ó g y á s z a t i ta n k ö n y v e k ­
n e k . R ö v id sé g e  d a c á r a  m in d e n  lé n y e g e s  m e g ta lá lh a tó  b en ­
n e , a m ire  a  g y a k o r ló  o r v o s n a k  a  g y e r m e k g y ó g y á s z a tb ó l 
s z ü k s é g e  v a n . I g a z ,  h o g y  h e ly e n k é n t  ta lá n  t ú l s á g o s an  ösz- 
sz e v o n t, de a  k ö n y v  c é l ja  s z e m p o n t já b ó l  ez  n e m  h á t rá n y ,  
m e r t  a  th e o r e t i k u s  b e á l l í tá s o k  k e r ü lé s e  a  g y a k o r ló  o rv o s 
s z á m á r a  á t te k in th e tő b b é  te s z ik  a  k ó r k é p e t .  A  k ö n y v  m in d en  
ré s z e  a  jó  m e g f ig y e lő , m e g n y u g o d o t t  k i r i t i k á jú  é s  pr a k t ik u s  
g o n d o lk o d á s ú  g y e r m e k o r v o s s z é l ie m é t tü k rö z i  v is s z a , a k i  az  
ú ja b b  k u ta t á s o k  g y a k o r la t i  v o n a tk o z á s a i t  ü g y e s e n  i lle s z t i  az  
e g y e s  f e je z e te k  tá r g y a lá s á b a .  E g y é n i  á l l á s p o n t ja  —  h a n g -  
sú ly o z á s  n é lk ü l  i-s —  so k  h e ly ü t t  e rő s e n  k id o m b o ro dik , de 
se h o l-se m  tú lz ó , s  íg y  a z o k  se m  h ib á z ta th a t já k ,  a k ik  n é z e ­
t é t  n e m  m in d e n b e n  o s z t já k . E z t  a z  e l is m e ré s t a  g y e rm e k -  
b e te g s é g e k  f e je z e té r e  v o n ta k o z ta to m .

A  c s e c s e m ö b e te g s é g e k  t á r g y a l á s á t  a z o n b a n  h iá n y o s n a k 
ta r to m . B á r  a  ta n k ö n y v n e k  c s a k n e m  (4 része  a  c se c sem ő ­
k o r  b e te g s é g e i t  is m e r te t i ,  m é g is  a l i g  5 o 'lda lt s z en te l  a  s z e r ­
z ő  a  m e s te rs é g e s e n  tá p lá l t  c s e c s e m ő k  , ,b é lz a v a ra i” -n a k  t á r ­
g y a lá s á r a .  I g a z ,  h o g y  e lő z e te se n  a  tá p lá lk o z á s i  z a va r o k  lé n y e ­
g é v e l e lé g  r é s z le te s e n  fo g la lk o z ik , s  h e ly e s e n  h a n gs ú ly o z z a  a 
c o r r e la t io  k ó r o k ta n i  s z e re p é t s  u g y a n c s a k  h e ly e s e n  v i lá g í t ja  
m e g  a  s z é k le té t  m in ő sé g é n e k  in d ik á to r i  sz e re p é t, a  ré s z le te s  
tá r g y a lá s  a z o n b a n  a r á n y ta la n u l  rö v id  és f e l tű n ő e n  hiá n y o s . 
A  h a s m e n é s s e l j á r ó  le g fo n to s a b b  tá p lá lk o z á s i  z a v a r ok a t  c sa k  
é r in t i ,  a z t  s e m  o ly a n  b e á l l í tá s b a n , a h o g y  a z t  m a  tan í t ju k ,  
a  th e r a p iá t  p e d ig  tú l  k ö n n y e d é n  k e z e l i .  E z z e l  a rá n yo s a n  
h iá n y o s  a  m e s te rs é g e s  tá p lá lé k o k  is m e r te té s e  is ; a z a já n lo t t  
tá p lá lá s i  s a b lo n  n e m  r e s p e c tá l ja  a  c se c se m ő k  s o k s z or  in d i­

v id u á l is  ig é n y é t é s  s z e g é n y e s  a  c se c s e m ő  d ia e te t i k a m a i  f e j ­
l e t t s é g e  m e lle tt.

A  g y e rm e k g y ó g y á s z a t i  r é s z  t e h á t  h a sz n o s  o lv a s m á n y , 
a  c s e c s e m ö g y ó g y á s z a t i  tá r g y a lá s  a z o n b a n  b ő v eb b  t e r et  é rd e ­
m e l  é s  h o g y  a  g y a k o r ló  o rv o s n a k  a z  ig é n y e i t  te l je s en  k ie lé ­
g í th e s s e ,  n a g y o b b  r é s z le te z é s t  k ív á n .

H aÁ n iss p ro f .

D ie  K n o te n b i ld u n g  d es D a rm e s . K . E . K a l l io . ( A c t .  C h ir. 
S c a n d . LX X . S u p l. X X I . 1932.)

N á lu n k  is jó l  i s m e r t ,  s z im p a t ik u s  f in n  k u ta tó  í r t a  a  fe n t i  
c ím e n  a z t  a  k ö z e l 3 0 0  o ld a la s  k ö n y v e t ,  m e ly e t m in d en  se ­
b é s z  é lv e z e tte l o lv a s h a t .  A  b é l t r a c tu s  v a ló d i c so m ó k é p ­
z ő d é s é n e k  v i l á g i r o d a lm á t  d o lg o z z a  fe l , m e ly e k n e k  s zá m a  
k u t a t á s a i  e lő t t  ö s s z e s e n  8 4 -e t t e t t e k  k i . É v e k e n  k ere s z tü l  
h a n g y a s z o r g a lo m m a l  k u ta t ,  g y ű j t ,  u ta z ik ,  a m íg  161—re  s z a ­
p o r í t j a  a  k o r tö r té n e te k k e l  ig a z o l t  v a ló d i c so m ó k  s zá m á t .  A  
k ö n y v  p e d ig  m e s te r i  é s  tö k é le te s . N in c s  a  c s o m ó k é p ző d é sn e k  
e g y e t le n  m o z z a n a ta  se m  a  f e j lő d é s ta n tó l  é s  a n a tó m iátó l  
k e z d v e , a m e ly ik  n e  v o ln a  m e g v i lá g í tv a .

M i e z t a  k ó r k é p e t  M a g y a r o rs z á g o n  n em  is m e r jü k ,  m e r t 
n á lu n k  n em  fo r d u l  e lő . A k i m e g  a k a r j a  Í rá sb ó l is m e rn i ,  o l­
v a s ,s a  e l  e z t  a  k ö n y v e t .

K o v a le w s k i  G é z a  d r .

A z  é le lm is z e r á r u s í tá s  r e n d é s z e té n e k  jo g s z a b á ly a i .  K á l la y  

J ó z s e f  é s  K is s  Z o l tá n . (1932.)
V a ló b a n  h é z a g o t  p ó tló  ez a  jo g s z a b á ly g y ű j te m é n y !  N em ­

c s a k  a  k ö z v e tle n ü l é rd e k e l te k :  é le lm is z e r te rm e lő k  és  k e r e s ­
k e d ő k  n é lk ü lö z té k  a  f o g la lk o z á s u k a t  e lh a tá ro ló  é s  sz a b á ly o z ó  
re n d e lk e z é s e k  g y ű j te m é n y é t ,  h a n e m  a  s z a k h iv a ta ln o k ok  is, 
k i k  s o k s z o r  c s a k  h o s s z a s  k e re s g é lé s  u tá n  tu d ta k  a  ke r e s e t t  
r e n d e le t r e  r á b u k k a n n i .  A z  é rd e k e l ts é g  so k s z o r  s ú ly os  b ü n te té ­
s e k e t  v o l t  k é n y te le n  e lv ise ln i a z é r t ,  m e r t  n em  is m er te  a  jo g ­
v is z o n y o k a t ,  a  s z a k h iv a ta ln o k  p e d ig  so k sz o r  m e g a k a dt  az  
e l le n ő rz é s b e n , a  m e g to r ló  e l já rá s  le f o ly ta tá s á b a n ,  m e r t  a  jo g ­
s z a b á ly o k  tö m k e le g é b e n  a l ig  tu d o t t  e lig azo d n i.

A  tá p s z e r fo r g a lo m  e lle n ő rz é se  s z o ro sa n  b e le ta r to z ik a  
t is z t io rv o s o k , a  k ö z s é g i  és  k ö ro rv o s o k  m u n k a f e la d a ta i  közé , 
k i k n e k  f ig y e lm é t f e l  k e l l  h ív n u n k  e r r e  a z  é r té k e s  és  k iv á ­
ló a n  g y a k o r la t i  re n d s z e rb e n  fe ld o lg o z o t t  jo g s z a b á ly- g y ű j te ­
m é n y r e ,  m e ly  a  s z e r z ő k tő l  (B u d a p e s t ,  IV ., K ö z p o n ti  V á ro s ­
h á z a ,  V I I I . ü g y o s z tá ly )  k a p h a tó .

M . I .  d r .

A  B udapesti K ir. O rvosegyesü le t m árc ius 10-i ü lése.

B e m u ta tá s o k :

1. F o r r ó  E .:  T e r h e s s é g i  „ a n a e m ia  p e rn ic io s a ”  e s e te k . A z 
e lm ú l t  k é t  é v  a l a t t  h é t  te r h e s s é g i  p e rn ic io s a s z e rü  a n a e m ia  
e s e t ,  h a t  a  sz ü lé s  u tá n ,  e g y  p e d ig  m á r  a  te r h e s s é g  V — V I. 
h ó n a p já tó l  k e z d v e  á l l o t t  .ész le lé sü k  a la t t .  K é t b e te g  k i f e je ­
z e t t  s e p t ik u s  tü n e te k k e l  k e rü l t  o s z tá ly u k r a ,  e z e k e t e lv e s z te t ­
té k .  4 sz ü lé s  u tá n i  e s e t  p ro c y th o l ra ,  i l le tv e  c a m p olo n ra  g y ó ­
g y u l t .  A  te rh e s s é g  a l a t t  é sz le lé s re  k e r ü l t  e se tü k  bá r  k i f e je z e t t  
r e t i c u lo c y ta  k r i s i s t  m u ta to t t ,  m á jk é s z í tm é n y e k re  n em  r e a ­
g á l t ,  v e n t r o c y th o l ra  a z o n b a n  s ú ly o s  á l la p o ta  k i tü n őe n  ja v u l t .  
E z é r t  a  s p o n tá n  s z ü lé s t  b e v á r tá k .  A  szü lés m in im á l is  v é r ­
z é s s e l  z a j lo t t  le , l á z t a la n  g y e r m e k á g y  u tá n  í  h é t  mú lv a  4.5 
m i l l ió  v ö rö s v é rs e j t te l  g y ó g y u l ta n  tá v o z o t t .  A z i r o da lo m b a n  
e d d ig  c s a k  6  h a s o n ló  e s e te t  k ö z ö l te k , ez  m in t h e te d i k  a lá t á ­
m a s z t j a  a z o n  á l lá s p o n t ju k a t ,  h o g y  a  te rh e s s é g i  p e rnic io s a s z e rü  
a n a e m iá b a n  a  te r h e s s é g  m e g s z a k í tá s a  n em  in d o k o l t ,  me r t  
k e z ü n k b e n  v a n n a k  a z o k  a z  e s z k ö z ö k  .m e ly e k k e l a  te r he s s é g  
k ih o r d á s á t ,  é lő  m a g z a to t  és z a v a r t a la n  g y e r m e k á g y  utá n  
g y ó g y u lá s t  tu d u n k  b iz to s í ta n i .

B a t is w e i le r  J . :  R ég eb b i m e g á l la p í tá s a iv a l  e g y e z ő -  
le g  ig a z o l ja , h o g y  te r h e s s é g i  p e rn ic io s a s z e rü  a n a e ­
m ia  a  m ű v i v e té lé s e k  ja v a l la ta i  so rá b ó l tö r ö lh e tő ,  h a  
id e je k o rá n , m é g  a  te r h e s s é g  a l a t t  m e g fe le lő  m á j th e ra p iá t  a l ­
k a lm a z u n k .  A  t 'h a r a p ia  m ó d ja  a z o n b a n  n em  s e m a t i z á lha tó ,  
m e r t  a  te rh e s s é g i  a n a e m ia  v á l to z a to s  p a th o g e n e s is é ne k  m e g ­
fe le lő e n  a  m á j-  é s  g y o m o r k é s z í tm é n y e k  a n t ia m a e m iá s  h a tá s á t  
c s a k  e g y é n i le g  k ip r ó b á lv a  és. a  re t ic u lo c y tá k  v i z s gá la tá v a l  
e l le n ő r iz v e  é r h e t jü k  e l le g b iz to s a b b a n . E g y ik  rec idiv á lló  t e r ­
h e s s é g i  a n a e m ia  k a p c s á n  d e m o n s t r á l ja  e v is z o n y o k a t, k im u ­
t a t v a ,  h o g y  sem  a  m á j - ,  sem  a  g y o m o rk é s z í tm é n y e k , va s s a l ,  
a r s a n n e l  é s  v é rá tö m le s z té s s e l  c o m b in á lv a  sem  f e j t e tt e k  k i  
o ly a n  h a tá s t ,  m in  a  n y e rs  m á j e te té s e .

B e n c e  G y .: F e lh í v ja  a  f ig y e lm e t  a r r a ,  h o g y  a z  
a n a e m ia  p e rn ic io s a  p a th o lo g iá já b a n  m i ly e n  fo n to s  s ze r e p  j u t  a  
g y o m o r n a k . E z  n a g y  v a ló s z ín ű s é g g e l  á l l  a  te rh e s s é g i p e rn ic io s a ­
s z e r ü  k ó rk é p re  is . A  'b e m u ta tó  e s e té b e n  is  a  ja v u lás  a  m á jk e ­
z e lé s  m in d e n fé le  a la k j á v a l  d aco l, e l le n b e n  g y o m o r k és z í tm é ­
n y e k r e  b e k ö v e tk e z e t t  a  ja v u lá s .  K r a h m e r — P e te r s e n sz e ­
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r i n t  a  te r h e s e k  ig e n  n a g y  ré s z e  h y p o -, s ő t  a c h y -  
l iá s , te h á t  n y i lv á n v a ló  g y o m o r fu n c t ió s  z a v a r  v a n . Az  e s e te k  
m e s sz e  tú ln y o m ó  ré s z é b e n  p e rn ic io s a s z e rü  v é rk é p  m e lle t t  
a c h y l ia  v a n  je le n , m e ly  n é h a  a  s z ü lé s  u tá n  m é g  h o s sz a b b  
id ő  u tá n  is v is s z a fe j lő d h e t ik . H a  n in c s  is  a c h y l ia , a z  s e m  z á r ja  
a z t  k i, h o g y  v a la m e ly  te r h e s s é g i  m é r e g h a tá s  a  g y o m or  a z o n  
r é s z é t  tá m a d ja  m e g , m e ly  a  v é r k é p z é s t  b e fo ly á s o l ja , m e r t  a  
p e p t ik u s  é s  v é r k é p z é s t  b e fo ly á so ló  f u n c t ió k  k ü lö n v ála s z ta n -  
d ó k . A z  a c h y l ia  c s a k  je le  a n n a k ,  h o g y  a  g y o m o r  f a láb a n  
m é ly re h a tó  e lv á l to z á s  k ö v e tk e z e t t  b e , d e  n e m  m a g a  az  az  
e lv á l to z á s , m e ly  a  v é r k é p z é s t  b e fo ly á s o ló  h a tó a n y a g h iá n y o s  
k é p z é sé h e z  v e z e t. I s m e r v e  a  g y o m o r k i i r tá s  k ö v e tk e z mé n y e i t ,  a  
v é rk é p z é s t  b e fo ly á so ló  a n y a g  te r m e lé s é re  é s  e n n e k  ala p j á n  a  
g y o m o r  d ö n tő  s z e r e p é t  a z  a n a e m ia  p e rn ic io s a  p a th o log iá já -  
b a n , n e m  z á r k ó z h a tu n k  el a z  e lö l, h o g y  a  te r h e s s é g i a n a e ­
m ia  k e le tk e z é s é b e n  a  g y o m o rn a k  d ö n tő  b e fo ly á s t t u l ajd o n í t ­
su n k .

T ó th  I . :  A z  u tó b b i id ő b e n  g y a k r a n  k e r ü l t  t á r ­
g y a lá s r a  a  te r h e s s é g i  m e g b e te g e d é s e k n e k , k ü lö n ö s e n  
a  to x ic o s is o k n a k  m é g  m in d ig  n e m  e lé g g é  t i s z t á z o t t  és  n em  
e lé g g é  m é l tá n y o l t  s z e re p e  a  s z a p o r o d á s i  fo ly a m a tb a n.  N a p ­
n a p  m e l le t t  lá t ju k ,  h o g y  a  te r h e s s é g  a n n y i r a  p ró lb ára  te s z i  
a  n ő  e g é s z  s z e r v e z e té t ,  a m i ly e n  a  f é r f i  é le té b e n  c sa k  n a g y  
r i t k a  k iv é te lk é p e n  fo r d u l  elő . A z  e g é s z s é g e s  s z e r v ez e t  m e g ­
k ü z d  a  te r h e s s é g  á l t a l  r á r ó t t  f e la d a to k k a l ,  d e  a  g ye n g é b b , 
v a g y  b e te g  s z e r v e z e t  ö s s z e ro p p a n  a la t tu k .  Sellheim é s  Seite 
í r ja ,  h o g y  a  te r h e s s é g g e l  a  n ő i s z e r v e z e t  s e j t je in ek  m e g  k e ll 
f ia ta lo d n i  te l je s e n , h o g y  ezen  f e la d a to k n a k  m e g fe lelh e sse n e k . 
N e k ü n k  o rv o s o k n a k  p e d ig  k ö te le s s é g ü n k , h o g y  id e je k orá n  
fe l is m e r jü k  a z o n  á r t a lm a k a t ,  a m ik e t  a  te r h e s s é g  a  nő i  s z e r ­
v e z e tb e n  e lő idéz , i l le tő le g  a z o n  m e g b e te g e d é s e k e t ,  a m e ly e k  a  
te r h e s s é g  a l a t t  m é g  in k á b b  ro m b o l já k  a  s z e rv e z e te t . É v e k  ó ta  
k ü lö n  te r h e s - a m b u la n t iá t  r e n d e z e t t  b e  k l in ik á já n , mi t  e g y  id ő ­
se b b  ta n á r s e g é d e  v e z e t  s m e ly e n  a z  1932. é v b e n  k ö z el 2000  e lő ­
s z ö r  je le n tk e z ő  s k ö z e l  3000 is m é te lv e  je le n tk e z ő  te r h e s  n ő  f o r ­
d u l t  m e g  v iz s g á la t r a .  E z e k  k ö z ü l  c s a k  e g y  p á r  a d a t ot  e m lít :  
t a l á l t a k  62 e s e tb e n  lu e s t ,  1 9 -s z e r  sú ly o s  n e p h r o p a th iá t ,  36- 
s z o r  v i t iu m o t, k ö z e l  4 0 0 -szo r c y s t i t i s t ,  146 e s e tb en  sz ü k m e -  
d e n c é t s a  k ü lö n fé le  te r h e s s é g i  m e g b e te g e d é s e k n e k  min d e n  
a la k já t ,  a m ik e t  a z u tá n  a  k l in ik a  g o n d o z á s  a lá  v e t t . E z á l ta l  
a  k l in ik á n a k  ú g y is  n a g y  s z ü lé s z e t i  a n y a g á b a n  a  p a tho lo g ia  
m e g s z a p o ro d o t t  n a g y  o k u lá s á r a  a  f i a ta l  o rv o s n e m z e d ék n e k . 
M in d e n  sz ü lő in ité z e tn e k , é p p e n ú g y  a z  a n y a -  és c se c se m ö v é d ő  
in té z e te k n e k  fo g la lk o z n io k  k e l l  a  te rh e s -v é d e le m m e l. R e n d ­
k ív ü l  e re d m é n y e s  é s  s o k  ö rö m e t sz e rz ő  o rv o s i fo g la lk o z á s , 
h is z e n  a  n ő  a d ja  a  n e m z e tn e k  a  le g n a g y o b b  a já n d é k o t,  a  
g y e rm e k e t ,  a z  ú j  n e m z e d é k e t. Ú ja b b a n  k i t e r j e s z te t te a  v iz s ­
g á la to k a t  a  m á r  k ib o c s á to t t  g y e r m e k á g y a s o k r a  is , n eh o g y  
b e te g e n  m u n k á b a  á l l jo n , a v a g y  o ly  g y a k r a n  k á r o s  h á za s ­
é le te t  é ljen , a  m é g  n e m  te l je s e n  e g é sz sé g e s , n e m r é g sz ü l t  
n ő . M á r  e z e n  é v  k é t  h ó n a p já b a n  135 i ly e n  f i a ta l  g y er m e k ­
á g y a s  je le n tk e z e t t  a z  a m b u la n t iá n  u tá n v iz s g á lá s r a .

2. L a u b  L.: M ultip lex  p lasm ocytom a a felső  lé g u t á k b a n . 

T íz  év  e lő t t  58 é v e s  fé r f ib e te g  fe ls ő  lé g u ta in a k  töb b  h e ly é rő l 
k e re k d e d , le n c s e -m o g y o ró n y i  k é p le te k e t  m ű té t  ú t j á n  tá v o l í ­
t o t t  el. A  s z ö v e t ta n i  v iz s g á la t  e re d m é n y e : b e n ig n u s p la s m o ­
c y to m a . M é g  k é t  íz b e n  tö r t é n t  r e c id iv á k  m ia t t  b e a v atk o z á s . 
H é t  é v ig  tü n e tm ie te s . 1932-tben ú ja b b  d a g a n a to k ,  m ely e k  az 
e lő b b ie k n é l n a g y o b b a k  s a  to n s i l lá k o n  ü ln e k . E l tá v ol í tá s u k  
a  to n s i l lá k k a l  e g y ü t t .  A  b e te g  C outard-fé le  f r a c t i o n á l t  r ö n t ­
g e n k e z e lé s  a l a t t  á l l .  A  s z ö v e t ta n i  le le t  m a l ig n u s  tu m o r  k é ­
p é t  m u ta t t a .  A z  ir o d a lo m b a n  a  f e ls ő  lé g u ta k  p la s m o cy to m á -  
j á n a k  c s a k  t í z  e s e te  is m e re te s  é s  e z e k  k ö z ö tt  k e t t ő v o l t  m u l­
t ip le x  p la s m o c y to m a .

E lő adások:

1. v i té z  S z e c ső d y  I . :  Therap iás k ísér le tek  vé rá tö m lesz­
téssel ter jedő  hüdéses e lm ezavarban  szenvedő  betegeken. 
( K é z i r a t  n e m  é r k e z e t t . )

2. B ű b e n  I . :  A z  inoperabilis m éh n ya k rá k  sugaras kezelé­
sének eredm ényei. A  s u g a r a s th e r a p ia  le g k i te r je d te b b  é s  e g y ­
b e n  le g fo n to s a b b  te r ü le t é t  a z  in o p e r a b i l is  r á k o k  g yó g y í tá s a  
k é p e z i . A z  I . n ő i  k l i n ik á n  1919— 1929. k ö z ö tt i  é v b e n 702 in ­
o p e ra b i l is  m é h n y a k r á k o t  k e z e l te k  cocm binált r á d iu m -r ö n tg e n  
b e s u g á r z á s s a l .  A  702  b e te g b ő l 305  e s e tb e n  le g a lá b b  e g y  é v re  
te r je d ő  tü n e tm e n te s s é g e t  é r t e k  e l  ■—• íg y  je le n tő s  p a l l ia t iv -  
h a tá s  4 3 .1 % - b a n  v o l t  k im u ta th a tó .  A  g y ó g y u lá s  m e g á lla p í ­
tá s á h o z  s z ü k s é g e s  5 év i m e g f ig y e lé s i  idő  e l te l t  4 05 e se tb e n , 
e z e k  k ö z ü l 38 g y ó g y u l t ,  a m i 9 .3 % -n a k  fe le l m eg .

A z  in o p e ra b i l is  m é h n y a k r á k  g y ó g y í tá s á b a n  a  s u g a r a s ke ­
z e lé s  n e h é z sé g e , h o g y  a  m e g fe le lő  e re d m é n y  e lé r é s é re  s u g á r ­
é rz é k e n y , k é n y e s  k ö rn y e z e tb e n  a r á n y l a g  n a g y  s u g á r a da g o k ­
k a l  k e l l  d o lg o z n u n k . A  fő s z e re p  a  h e ly i  k e z e lé s re  ha s z n á l t  
rá d iu m n a k  ju t ,  m e ly n e k  h a tá s a  k ö z v e t le n ü l  in te n s iv eb b , de

a r á n y l a g  k is  te r ü le t r e  te r je d  k i. A  k ö r n y e z e t  k e z e lé s é re  a  
r a d iu m  s u g á r k ú p já n a k  m in te g y  ik ie g é sz í té se k é p e n  r ö ntg e n t  
h a s z n á lu n k ,  m e l ly e l n a g y o b b  te r ü le te n  b iz to s í th a t juk  a  m e g ­
fe le lő  e g y e n le te s  b e s u g á r z á s t .  A  s u g á r a d a g o lá s b a n  az  e g y é n i  
ta p a s z ta l a tn a k  m a  is  n a g y  sz e re p e  v a n ;  m in d e n k o r  a z a d o t t  
k ö rü lm é n y e k n e k  m e g fe le lő e n , a  b e te g  á l ta lá n o s  e rö b el i  á l l a ­
p o t á t  i s  s z á m í tá s b a v é v e  in d iv id u á l is á n  k e l l  a  s u g á ra d a g o t  
m e g v á la s z ta n u n k . A  k im u ta t o t t  a r á n y l a g  k is  s z á z a lé k g y ó ­
g y u lá s  m e l le t t  a z  e s e te k  n a g y ré s z é b e n  e lé rh e tő  rö v id e b b -  
h o s s z a b b  id ő re  te r je d ő  tü n e te m e n te s s é g  a z  e lő r e h a lad o t t  r á ­
k o s  b e te g e k  k e z e lé s é b e n  s z á m o tte v ő  e re d m é n y t j e l e n t és 
n a g y  je le n tő s é g g e l b ír .

G á l F . :  A  I I .  n ő i  k l in ik a  e re d m é n y e ir ő l  a  r á k g y ó g y ítá s ­
b a n  7 é v  e lő t t  e h e ly e n  s z á m o l t  b e  é s  a k k o r  20 ö t  év n é l  h o sz -  
s z a b b  id e ig  g y ó g y u l t  b e te g e t  m u t a t o t t  be, e z e k  m a  is  é ln e k . 
L e g h o s s z a b b  g y ó g y u lá s  20 év, a z ó ta  a  s u g a r a s a n  k e ­
z e l t  r á k o s  b e te g e k  s z á m a  2 .5 0 0 - ra ,  a  c o l lu m rá k o k á  
1 4 6 1 -re  e m e lk e d e tt .  A  m ű té te t  te l je s e n  k ik ü s z ö b ö ln i 
a d d ig  n e m  le h e t , a m íg  s u g a r a k r a  n e m  r e a g á ló ,  re -  
f r a c t a e r  e se te k  a k a d n a k .  A  b io ló g ia i  k u ta tá s o k  e re dm é n y e i  
a  k e z e lé s r e  d ö n tő  b e fo ly á s s a l  v a n n a k .  Coutard m ó d s z e ré t  
b iz o n y o s  s k e p t ic iz m u s s a l  k e ll  f o g a d n u n k .  U g y a n a z t  rá d iu m ­
m a l  e lé r h e t jü k ,  a m e ly  u to lé r h e te t le n  e re d m é n y e k e t  ad . M a  
m á r  i s m e r jü k  a  r á k o s  s z e rv e z e t c h e m is m u s á t  és a z o n  v á l t o ­
z á s o k a t ,  a m e ly e k  a  rá k o s  s z e r v e z e tb e n  b e s u g á r z á s  a la t t  
v á g b e m e n n e k . A z  a n y a g f o r g a lo m  v á l to z á s á n a k  f o n to s s ág á r a  
a  r á k g y ó g y i tá s  s z e m p o n t já b ó l  h o z z á s z ó ló  e h e ly e n  m ut a t o t t  
r á  2 é v  e lő t t .  A  d ia b e te s e s  b e te g  r á k o s  d a g a n a ta  job b a n  r e a ­
g á l  r ö n tg e n s u g a r a k r a .

N á d o r y  B .: I n o p e r a b i l is  m é h r á k  e s e té n  ra d iu m -  é s  r ön t ­
g e n b e s u g á r z á s t  v é g e z . E lő z ő le g  m in d ig  e x c o c h le a t ió t v ég ez , 
e n n e k  s o h a  k á r o s  k ö v e tk e z m é n y e  n e m  v o lt . 1 0  é v  a l a t t  280 
in o p e r a b i l is  e se tb ő l 2 0 6 -o t r a d iu m m a l  k e z e l te k .  E g y- e g y  b e ­
s u g á r z á s  1066.32— 3198 .9 6  rá d . el. ó r á t  te s z  k i , ö s sz e s e n  4—  
8000  r á d .  el. ó r á t .  U tó b b i  idő bő l 8  e s e t rő l  sz á m o l b e . B á r  
n e m  le h e t  v é g le g e s  g y ó g y u lá s ró l  sz ő , d e  o ly  jó  e r e dm é n y  é r ­
h e tő  e l, h o g y  a  ra d iu m k e z e lé s s e l  n e m c s a k  m e l lé k e s e n, de 
m in t  fő  g y ó g y ító  té n y e z ő v e l  k e l l  f o g la lk o z n i .

L á n g  A .: M é h r á k  g y ó g y í tá s á r a  a lk a lm a z o t t  ra d iu m -m e l-  
l é k h a tá s t ,  sú ly o s  p r o c t i t i s t  v o lt  a l k a lm a  lá tn i.  E vv e l  a  sz ö ­
v ő d m é n n y e l  sz á m o ln i  k e l l  ú g y  a z  o rv o s n a k , m in t  a  b ete g n e k .

G rü n w a ld  B .: I s m e r t e t i  s a j á t  te c h n ik á já t .  A  p o r t ió t 
m u l t i f o c u l is a n  k e l l  b e s u g á ro z n i ,  h o g y  a  h a tá s  h o m o ge n  le­
g y e n . A  rá d iu m o t m in d ig  r ö n tg e n n e l  c o m b in á l ja , h a  a s ú ­
ly o s  e s e t  m e g g y ó g y u lh a t ,  ak iko r a  k ö n n y e b b  e s e tb e n  a n n á l  
n a g y o b b a k  a  te l je s  g y ó g y u lá s  e sé ly e i.

B ű b e n  I . :  A  C o M Ía rd - rö n tg e n k e z e lé s i e l já rá s  a z  e d d ig i  t a ­
p a s z t a la t o k  s z e r in t  a  m é h n y a k r á k  g y ó g y í tá s á b a n  e g y ed ü l 
n e m  a d  m e g fe le lő  e re d m é n y t, ú g y h o g y  a  h e ly i  r a d iu m ke z e ­
lé s s e l  tö r té n ő  c o m b in á l t  a lk a lm a z á s a  c é lra v e z e tő b b . A  tü z -  
d e lé s i  e l j á r á s  a z  in o p e ra b i l is  m ó h n y a k r á k  k e z e lé sé be n  a z  
e re d m é n y e k e t  n e m  j a v í t j a  m e g  s z á m o tte v ő e n , v is z o n t a  k e z e ­
lé s s e l  já r ó  m o r b id i tá s t  é s  m o r ta l i t á s t  nö v e li.

A B u d ap esti Kir. O rvosegyesü le t 
O rth o p aed ia i S zak o sz tá ly án a k  ja n u á r 24-i ü lése.

L a n d g r a f  J . :  M erevgörcsös dongaláb sérülés k ö v e tk e z té ­
ben. 16. év es n a p s z á m o s ró l  s z á m o l be, k in e k  jo b b  lá b fe je  
g ö rc s ö s  s u p in a t ió s  c o n t r a c tu r á b a n  rö g z í tő d ö t t ,  a z u tá n ,  h o g y  
t á r s a  já té k  k ö z b e n  r á u g r o t t .  E z  á l l a p o t  je l le m z é s é re  a  „p es 
v a r u s  c o n t r a c tu s ” e ln e v e z é s t  a já n l ja .  A  g ö rc sö s  d o ng a -á l lá s  
a e th y l - c h lo r id  b ó d í tá s b a n  k ö n n y e n  m e g s z ű n t  és e g y  he t i  
r e d r e s s z á l t  á l l á s b a n  rö g z í té s  u t á n  a  lá b  tö k é le te s  m ű ­
k ö d é s s e l  g y ó g y u l t .  A z  i r o d a lo m b a n  fe l tű n ő  k e v é s  h a so n ló  
e s e t r ő l  ta lá lu n k  e m l í té s t .  A  b e m u t a to t t  e s e t p a th o ge n e s is e  
ú g y  m a g y a r á z h a tó ,  h o g y  ro s sz  é le tv is z o n y o k  k ö z ö t t  élő , k i ­
m e r ü l t  id eg  és iz o m re n d s z e rü  f i ú n  a  s é rü lé se s  i n g e r i ly e n  
k ö rü lm é n y e k  k ö z ö t t  k ö n n y e n  b e k ö v e tk e z h e tő  tú lé r té k elé s e  
v á l t o t t a  k i  é s  t a r t o t t a  fe n n  a  s p a s t ik u s  c o n t r a c tu rá t .  A  
g y o r s  é s  jó  g y ó g y u lá s  a  k o ra i  b e a v a tk o z á s n a k  v o l t  kö ­
sz ö n h e tő .

H o rv á th  B . : H a s o n ló  e s e tre  e m lé k s z ik , a h o l e g y  le á ny k a  
t o r n a  k ö z b e n  ro s s z u l  l e t t  é s  u t á n a  g ö rc s ö s  d o n g a -á llá s b a n  
m a r a d t  a  lá b fe je . A z  o k á t  e g é s z e n  k ü lö n le g e s  b o n c tan i  v i­
s z o n y o k b a n  le h e tn e  m e g ta lá ln i .  A z  e g y é b k é n t a n g ó l- kó ro s  
e r e d e tű  lú d ta lp  m i a t t  a  s a jk a c s o n t  je l le g z e te s  m á s od ik  b o k a -  
s z e r ü e n  d o m b o ro d ik  o ld a l t . A  r á n d u lá s k o r  a  t ib ia l is a n te r io r  
in a  e  c so n to s  b ü ty ö k  m ö g é  f ic a m o d o t t .  A  d o n g a -á l lá s fo k o ­
z á s a k o r  és a z  in r a  g y a k o ro l t  n y o m á s r a  a z  in  k i f e je ze t t  p a t ­
ta n á s s a l  u g r o t t  v i s s z a  a  h e ly é re  é s  a  k ó ro s  á l l á s  az o n n a l 
m e g s z ű n t .
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E lő a d á s :

D eu tsch  D .: B h e u m á s  b e te g s é g e k  so r á n  f e l l é p ő  iz o m - 
c o n t r a c tu r á k  k e le tk e z é s é r ő l . A z u . n . rh e u m á s  b e te g s é g e k b e n  
ig e n  n a g y  je le n tő s é g e  v a n  a z  iz m o k  ta r tó s  ö s s z e h ú z ód á s á ­
n a k . E z  . e g y a r á n t  sz e re p e l ú g y  m y a lg iá k  k is é r ö je k é nt ,  m in t  
a z  iz ü le t i  d e fo r m i tá s o k  lé t r e jö t té b e n  a b b a n  a  s tá d iu m b a n , 
m ik o r  c s a k  k ó r o s  ta r tá s r ó l  v a n  szó . F e l tű n ő , h o g y  rh e u m á s  
b e te g s é g e k  s o r á n  a z  e g y e s  Íz ü le te k b e n  tö b b n y i re  u g ya n a z o k  
a  ty p u s o s  c o n t r a c tu r á k  á l l a n a k  e lő  é s  a  m y a lg iá k  is tö b b ­
n y i r e  b iz o n y o s  iz m o k ra  s z o r í tk o z n a k .  A z  iz o m ö ssz e h úz ó d á ­
s o k  k e d v e n c  e lh e ly e z ö d é sé t n e m  m a g y a r á z z a  k ö z ö s  se gm e n - 
ta l is ,  v a g y  k ö r z e t i  b e id eg z ő d és, d e  m a g y a r á z z a ,  a  co n tra c -  
t u r á r a  h a j la m o s  iz m o k  a z o n o s  c h ro n a x ia  á l t a l  je l le me z h e tő  
e g y fo rm a  in g e r lé k e n y s é g e . L e g k ü lö n b ö z ő b b  m e g b e te g e dé s e k  
e se té b e n  a  b e te g s é g  g ó c á n a k  k ö rn y e z e té b e n  tö b b  s e g me n tu m - 
r a  k i te r je d ő e n  fo k o zó d ó  é rz ő -  é s  m o to ro s  iz g a lo m  á ll  elő , 
e z  u tó b b i e ls ő s o rb a n  a  le g rö v id e b b  c h ro n a x iá jú  iz m ok  in g e ­
rü le té h e z  é s  íg y  ez e k  m y a lg iá já h o z , i l le tv e  c o n t r a ctu r á já h o z  
v e z e t.

K opits I .: A z  iz o m c o n tra c b u rá k  k e le tk e z é s é n e k  tá r g y a ­
lá s á b a n  m in d ig  k é t  k é rd é s  m e rü l  fe l :  h o g y a n  jö n  lé tre  és 
m ié r t  m in d ig  b iz o n y o s  je l le g z e te s  h e ly z e te k b e n . A z  e lső  k é r ­
d é s re  n e h é z  k ö z v e t le n  v á la s z o ln i , m e r t  i t t  v é g e re d mé n y b e n  
in t r a - c e l lu la r i s  p ro b lé m á v a l á l lu n k  sz e m b e n . A r r a  nézve, 
h o g y  a  c o n t r a c tu r á k  te k in te t  n é lk ü l  a e t io lo g iá ju k r a,  m ié r t  
m in d ig  b iz o n y o s  h e ly z e tb e n  jö n n e k  lé t re , m e c h a n ik a i m a ­
g y a r á z a t  v a n .  A z  iz o m c o n tr a c tu r á k  ty p u s á t  e g y r é s z t  az 
e g y e s  v é g ta g r é s z e k  ö n sú ly a  b e fo ly á s o l ja , m á s r é s z t  visz o n t 
izo m - és iz ü le t i -m e c h a n ik a i  té n y e z ő k . N a g y  s z e r e p e t j u t t a t  
e z e n  a  té r e n  a  k é t  iz ü le te s  iz o m n a k , m e ly e k  a  szo m széd o s 
Íz ü le te k re  e l le n k e z ő  é r te le m b e n  h a tn a k .  A  fe s z e s  v ig y á z z ­
á l lá s , m e ly  a z  Íz ü le te k  e x tr e m  n y ú j t o t t  h e ly z e té v e l já r ,  n em  
te r m é s z e te s .  A z  iz ü le t i  f e lü le te k  g e o m e t r ia i  a l a k j a a  sem i-  
f le x ió n a k  f e le l  m e g , m e ly  a z  á l l a to k  te r m é s z e te s  h ely z e te . 
A  je l le g z e te s  h a j l í t á s o s  c o n t r a c tu r á k  t e h á t  p h y lo g en e t ik a i  
té n y e z ő k n e k  a  k ó ro s  v isz o n y o k  f o l y tá n  é r v é n y r e  j u t ás á t  je ­
le n t ik . V é g e re d m é n y b e n , p e d ig  e g y e s  e s e te k b e n  c o n t ra c tu r a  
ty p u s a  s ó k  k ü lö n fé le  té n y e z ő n e k  a z  e red ő je .

F ischer E .:  H o g y  a  c o n t r a c tu r a  g y a k o r ib b  b iz o n y o s  izo m ­
c s o p o r to k b a n , a z t  m á r  ré g e n  tu d ju k ,  de  é s z le lh e t jü k a z t  is, 
h o g y  a  c o n t r a c tu r a  n e m  e g y s é g e s e n  fe j lő d ik  k i  a z  ízü le t  k ö ­
rü l , h a n e m  re n d s z e r in t  a  k ö v e tk e z ő  m ó d o n : A z  Íz ü le t v a la ­
m e ly  ré s z le té b e n  fá jd a lo m  lé p  fe l ,  (s é rü lé s , lob , stb ,  a la p já n )  
ez  e g y  iz o m c s o p o r tb a n  r e a k t iv  v é d e lm i c o n t r a c t i ó t  vá l t  k i. 
(P l .  a  v á l l iz ü le te n  a z  a d d u k to r o k b a n )  és ez  k é s ő b b i co n t- 
r a c tu r á v á ,  m é g  k é ső b b  re a c t ió v á  v á l ik . E g y  m á s ik  izo m ­
c s o p o r tb a n  (p l . a  v á l l iz ü le tb e n  a  d e l to id e u s -c s o p o rtb a n )  v i­
s z o n t a z  e lő b b i c o n t r a c tu r a  in a k t i v i tá s t  o k o z  é s  e ze n  a la p o n  
k ö v e tk e z ik  b e  a z  izo m  s o r v a d á s  é s  c o n t r a c tu r á ja .  K ív á n a ­
to s  v o ln a  m á r  a  th e r a p ia  s z e m p o n t já b ó l  is , e lk ü lö n íte n i 
e g y m á s tó l  a z  iz o m  c o n tra c t ió s , c o n t r a c tu r á s  é s  re a ct ió s  
á l la p o tá t .  H o g y  a  c h ro n a x iá s  v i z s g á la t  k é p e s  le sz -e e rre , 
a z t  m a  m é g  n e m  tu d ju k . A z t  a  m e g á l la p í tá s t ,  h o g y  a z izo m  
m y a lg iá k  c o n t r a c t i ó ja  u g y a n a z , m in t  a  n o rm á l is  ö ssze h ú z ó ­
d á s , n e m  f o g a d j a  el.

E ngländer A .: ö rö m m e l á l l a p í t j a  m eg , h o g y  a  rh e u m a -  
k u t a t á s  t e r é n  a  o h ro n a x iá t  is  s z e r e p e l te t ik  é s  íg y  a z o k  a  
v iz s g á la to k ,  m e ly e k e t  S zab ó  I m r é v e l  h o n o s í to t ta k  m eg  h a ­
z á n k b a n , m á r  ré s z le g e s  e re d m é n y e k h e z  v e z e t te k .  A z  elő adó  
e lg o n d o lá s a i t  e lm é le t i  é r té k ü e k n e k  ta r t j a ,  m e r t  n o rm á lis  
iz o m -m ü k ö d é s re  é p í t i  fe l  és  n e m  v a ló b a n  r h e u m á s  izmo k  
v iz s g á la tá r a .  A z  u tó b b ia k  c h ro n a x ia -é r té k e i  lé n y e g es e n  e l­
té r n e k  a  n o rm á l is tó l .  M á s a  r h e u m á s  izom  c h ro n a x ia -é r -  
té k e  to ta l i s  é s  ré s z le g e s  h y p e r to n u s  e se té b e n .. M á sk é p  v ise l­
k e d ik  a  m y a lg iá s  izom , m in t a  p e r i a r t h r i t i s e s  iz o m . A  c h ro -  
n a x ia - é r té k e k  a  s a j á t  v iz s g á la ta ib a n  m á s k é p  v á l to z ta k ,  
m in t  a z  e lő a d ó  e lg o n d o lá sá b a n . M y a lg iá s  e s e te k  k ö z ül  c sa k  
2 0 % -b a n  r ö v id ü l t  é s  6 4 % -b a n  h o s s z a b b o d o t t  a  c h ro n a xia . A  
p o ly a r th r i t i s e k  k ö z ü l  p e d ig  6 8 % -b a n  m e g rö v id ü l t  é s  1 8 % -b a n  
m e g h o s s z a b b o d o t t .

S z a b ó  I .  ( m in t  v e n d é g ) : ö r ö m m e l  ü d v ö z li a  o h ro n a x i- 
m e t r iá v a l  fo g la lk o z ó  e lő a d á s t, a  v i t á t  a z o n b a n  m e g ne h e z ít i  
a z , h o g y  a z  e lő a d á s  c s a k  e lg o n d o lá s o k ró l  és n e m  v izs g á la t i  
e re d m é n y e k rő l  szó l. S a já t  v iz s g á la ta i  s z e r in t  a z  e gy e s  m y a l­
g iá k  k ö z ö t t  k ü lö n b s é g  v an . A z o k  a z  izm o k , m e ly e k b e n le g ­
k ö n n y e b b e n  lé p  f e l  m y a lg ia , h a e m ip le g iá b a n  is  p ra e di le c t ió s  
iz m o k . A z o n b a n  e g y é b  izm o k  is  g y a k r a n  m u t a tn a k  m y a l-  
g iá t .  A  k e t t ő s  m o to ro s  p o n to t  B o u r g u ig n o n  c s a k  a  ra d iá l is  
izm o k o n  é s  a z  a r c  e lv á l to z á s a in  í r j a  le  é s  íg y  a z  elő a d ó n a k  
h o z z á fű z ö t t  e lg o n d o lá s a i  e le sn e k . A  ra d iá l is o n  a  k ét  p o n t 
ig e n  m e s sz e  v a n  e g y m á s tó l .

D eu tsch  D ,: I z o m -é le t ta n i  m a g y a r á z a ta  a z  iz ü le t i  m e c h a ­
n ik a i  m a g y a r á z a to k a t  n e m  a k a r j a  p ó to ln i, h a n e m  ú ja bb  
s z e m p o n to k b ó l k ie g é s z íte n i  k ív á n ja .  A  n o rm á l is , a  my a lg i ­

á s  é s  a  c o n t r a c tu r á k h o z  v e z e tő  iz o m ö ssz e h u z ó d á s  k ö zö t t  b iz ­
to s  k ü lö n b s é g e t n e m  is m e rü n k . E n g lä n d e r é s  S z a b ó m é ré s e i­
n e k  e g y e s  a d a ta i  c s a k  a z  ú ja b b  B o u r g u ig n o n  fé le  k e t tő s  
m o to ro s  p o n to k  f ig y e le m b e  v é te lé v e l  m e g is m é te lv e  é rté k e ­
s í th e tő k .

Czerny A. m éltatása
70-ik  s z ü le té s n a p ja  a lk a lm á b ó l.

I r ta :  Bókay János ár., nyug . egyet. ny. r . ta n á r .

Czerny ta n á r ,  k i csak n em ré g  vonu lt v issza  berlin i 
g y erm ek o rv o stan i k a th ed rá já tó l, m árc ius 25-én é r i  el 70-ik 
szü le tésn ap já t, m ely  alka lom m al a  ném et gyerm eko rvo­
so k  szak tudom ányunk  nagy a la k já t  ünnepeln i fo g ják . Ez 
ünneplésbő l a  m a g y a r  p aed ia tr ia  is  kell, hogy k ivegye ré ­
szé t és m ély h ó d o la tá t  fejezze k i a  kiváló o rvos e lő tt, ki 
szak tu d o m án y u n k a t a  XX. században  oly h a ta lm a s  lépés­
sel v i t te  elő re. E  sorok  m eg írá sa  nekem, k i a  m ag y ar 
g y erm ek o rv o stan n ak  év tizedek ig  é lén  á llo ttam , le lk i szük­
ség, m ert egy o ly  m egh itt, rég i jó  b a rá tn ak  k ív án o k hó­
do ln i igény te len  sora im m al, k i a  m ag y ar p a e d ia tr ia  kép­
v iselő ihez, részben  ta lá n  az én  szem élyem en k e resz tü l, erő ­
sen  kapcso lódo tt s  ezá lta l szak m án k  tovább fe jlő désére n á­
lu n k  is erő s lö k és t ado tt.

Czerny ünnep lése  h azá jáb an  kü lönben m á r  1932. nov.
3 -án  v e tte  k ezd e té t, m idő n Bessau, Czerny u tó d a  a berli­
n i tanszéken  szék fog la ló  e lő ad ásá t ta r to t ta , m e ly e t a kö­
v e tk ező  szép szav ak k a l v eze te tt b e : „.nem v eh e tem  át  az 
Ön tanszékét an é lk ü l, hogy  Ö nnek meg ne m ondanám , 
h o g y  mi f ia ta lo k  m indenkoron  becsü le tbeli k ö te lesség ü n k ­
nek  fo g juk  ta r ta n i ,  h o g y  az ö n  szellem ében m u n k á lk od ju n k  
tovább , hogy az Ön szellem ét te r jesszü k  s gyerm ekorvos 
u tó d a in k a t az Ö n szellemében! neve ljük . íg y  fog la lom  el 
ez t a  csaknem  nyom asztó  ö rökséget, b á r  ab b an  a  tu d at­
ban , hogy a  titán á rnyékában  á llok , azonban azza l a szi­
lá rd  a k a ra tta l  is , hogy  az ö rö k ség e t m egszerezzem , hogy 
tu la jd o n o m  legyen  és g y a rap ítsa m  is, am en n y ire  csak 
erő m  engedi.“

ö röm m el co n s ta tá lju k , h o g y  a  g y erm ek o rv o stan  a 
X IX . század u to lsó  évtizedei a la t t  lépést ta r tv a  a  b e lo r- 
v o s ta n  és c h iru rg ia  szédü letes fe jlő désével, sz in tén  h a ta l­
m asan  b o n tak o zo tt k i szerény ke re te ib ő l ezen idő szak  a la tt. 
É n  igazán  bo ldognak  érzem m agam , hogy ez t az  idő t, a 
fe jlő désnek  ez t a  lázas, szép id ő szaká t, m in t szakom  sze­
ré n y  m unkása, nem csak  áté ltem , hanem  nem eg y szer szo­
ro sa n  e g y ü tt leh e ttem  a  zöld és fe h é r  asz ta ln á l a  gy er­
m ekorvostan  c lass ik u sa iv a l (Henoch, Rauchfuss, Steffen, 
Widerhofer, Hirschsprung, Ranke, Medin, Concetti, Mya, 
Abr. Jakobi s tb .)  k ik  engem et, szakom nak ak k o ro n  Ben­
já m in já t  sze re te tte l fo g ad tak  i l lu s tr is  körükbe.

E z  a lázas m unkálkodás m eg te rem te tte  a  modern 
csecsem ő orvostan  k iépülését. M in t „A gyermekorvostan 
története“ cím ű  m unkám ban  19204ban m e g ír ta m : „ a m es­
te rsé g es  táp lá lá sn a k  m indnagyobfo té rfo g la lása , kü lönö­
sen  nagy  ip a rv á ro so k b an  s ebbő l fo lyó lag  a  csecsem ő h a ­
lá lozás a rán y lag  n ag y  vo lta  s ezzel szemben a  szü letések 
szám ának  fo k o za to s  csökkenése a  legtöbb k u ltu rá l lam- 
b an , m ind oly kö rü lm ények  v o ltak , m elyek ak k o ro n  m ind 
jo b b an  és jo bban  se rk en te tték  a  szakem bereket a  gyer- 
mekoriTOStan, ezen a m ú ltban  k issé  m ostohán kezelt ré ­
szének  behatóbb  tan u lm án y o zá sá ra .“

S a XX. század  p irk ad ásáv a l m eg indu lt az ez irányú  
lázas tudom ányos tevékenység, m ely  nem sokára bő  a ra­
tá s t  is eredm ényezett. S i t t  a vezérszerep  e lv itázha ta tla -  
nu l a  ném et gyerm eko rvosoké vo lt, m ely k ije len tésemm el 
a  f ran c ia  Marfan és Budin n ag y  érdem eit eg y á lta láb an  
nem  kívánom  k k ics in y len i. A  b e r lin i  k a th ed ra  fe le j th e te t­
len  m estere Heubner, továbbá Epstein p rá g a i in téze té­
b en  fe jlő d ö tt Ad. Czerny és a  Heubner és Baginsky isko-



Iá jából k ik e rü lt  H. Finkelstein nevéhez fű ző dnek  első sor­
ban  azok a  szép a lko tások , m elyekkel ő k re n d sz e r t te re m ­
te t te k  a  csecsem ő k táp lá lk o zási zav ara in ak  lab y r in th u sá- 
ban. M indezen m u n k á la to k  k iindu lási p o n t já t  tudvalevő ­
leg ko rán  e lh u n y t je lesünk , Escherich b ak te r io ló g ia i v izs­
g á la ta i s az érdem dús ném et k a r tá rsn ak , Camerer-nek 
Söldner vegyésszel e g y ü tt v ég zett a lapvető  an y ag csere­
tan u lm án y a i a lk o tták .

S a  h a lad ás  e té ren  a l ig  egynéhány  év a la t t  valóban 
ó riási vo lt, ú g y h o g y  az az orvos, ki azon években a cse­
csem ő k táp lá lkozási z a v a ra ira  vonatkozó iro d a lm a t jó rész t 
figyelm en k ívü l h ag y ta  s eigy ak k o ri ke le tű  m o d ern  szak­
m unkában  az idevonatkozó fe jeze teket vég igo lvasta , is­
m éte lt e lo lv asásra  is a lig  é r th e t te  m eg és b izo n y ára  k é t­
ségbeesve te t te  le a  könyvet. A csak lá tszó lag o s bábeli 
zű rzav a rt ú j  fogalm ak, ú j e lvek  okozták, m elyek  te ljesen 
á ta la k íto t tá k  ez irányú  ré g i fe lfo g ása in k a t és ténykedé­
sünket. M indazok, k ik  e  ta n t  Hevibnerrel, Czerny vei és 
Finkelsteinnel k iép íte tték , b á r  o lykor ta lá n  k issé tú lzás­
ba estek , kétség te len , hogy  a z t a  sű rű  hom ály t, mely a 
csecsem ő k táp lá lkozási zav a ra in ak  p a th o g en esisé t s  aetio- 
lo g iá já t a  m ú ltb a n  b o r íto tta , szerencsés kézzel e losz la tták  
s a g y ó g y ítást, h á tté rb e  szo rítv a  a gyógyszeres th erap iá t, 
az a l im en ta r is  kezelés e lő té rb e  to lásáva l he lyes a lapok ra  
fek te tték .

A  re fo rm a tio  m u n k á ján ak  o rosz lán részét Czerny vé­
gezte, m idő n  1906-ban, m ég m in t b res lau i p ro fesso r, je les 
és m indvég ig  h ű en  k i ta r tó  m u n k a tá rsáv a l Kellerrel közzé­
te t te  fu n d am en tá lis  m u n k á ján a k : „Des Kindes Ernäh­
rung, Ernährunsstöbrungen und Ernährnugstherapie“ I., 
m in tegy  700 o ldalas k ö te té t, m ely a  m odern  p aed ia tria  
iroda lm ának  eg y ik  legértékesebb  könyve, igazgyöngye.

Czerny ezen m u n k á jáv a l m ár f ia ta lo n  a  p aed ia tr ia  
legelső m u n k ása i közé lép e tt  nem zetközi v iszon y la tb an  is 
s nő vére m inden  szakem ber fe lf ig y e lt s az ó ta  Czernynek 
m inden m u n k á ja  eseményszámba m en t és Heubner v issza­
vonu lásáva l, m idő n Czemy a  b e r lin i tan szé k e t e lfog la lta, 
szakunknak  N ém eto rszágban  v ezéra lak ja  le tt.

M idő n e m onum entá lis m unka m ásod ik  k ö te te  m eg­
je len t, Czerny az elő szó u to lsó  k ikvzdésében s  következő ­
k e t í r ja :  „A  kéz ikönyv a  k lin ik án  k e le tk eze tt és k lin iku ­
sok ír ták , ez é rt h isszük , hogy  értéke  m ég ak k o r  sem fog 
csökkenni, h a  egy ik , v ag y  m ásik  té re n  ú j szem pontok fo g ­
n ak  fe lm erü ln i“ . És Czerny— Keller m u n k á ja  a  II . k ö te t­
tel, az ,, ö rökbecsű  m u n k ák “ legértékesebb je  le t t :  oly 
m unka, m ely  m inden tu dom ányosan  k ép ze tt gyerm ekor­
vos k ö n y v tá rá n ak  legfő bb d íszét kell, hogy  képezze. Ki 
kell em elnünk a z t is, hogy  Czerny k lin ika i é les lá tásáva l 
és k iváló  th eo re tik u s  tu d ásáv a l nem csak a  csecsem ő kori 
táp lá lkozási zavarok  kérdése iben  te re m te tt  v ilágosságot, 
hanem  a lig  v an  fe jezete  a  csecsem ő k o rv o stan án ak , mely­
ben m ara d an d ó t ne a lk o to t t  vo lna.

É s Czerny m ind inkább a  cseesem ő orvostan  fe lé  te re l­
te  sza k tá rsa i figye lm ét s  sz in te  ú g y  lá tsz o tt  akkoron, a  
tudom ányos m u nká la tok  a lap ján , legalább N ém eto rszág­
ban, m in th a  a  g y e rm ek o rv o s tan t csak  a k é t  éven alu li 
gyerm ekek  kó r- és g y ó g y ítás tan a  a lko tná. S ez t m in tegy  
m egerő síten i lá tszo tt a  „Kleinkinder-Klinik“  id eá ján ak  fe l­
vetése s Quincke, ak k o ro n  m ég k iéli be lo rvos-p ro fessor- 
nak  azon nem  he ly tá lló  k ije len tése, hogy a  h a rm ad ik é le t­
éven tú l „s ind  die K ran k h e iten  der K inder d ie gleichen, 
wie d ie d e r  E rw ach sen en “ . A gy erm ek o rv o stan n ak  régen 
m eg a lk o to tt defin it ió ja  te h á t  inogni lá tsz o tt  s fenn á llo tt 
az a  veszedelem , hogy a  Quincke fe lfo g ása érte lm ében  a 
három  éven fe lü li beteg  gyerm ek  ú jbó l v isszavándorol a 
fe ln ő ttek  k ó rh ázáb a  s  a  fe jlő désben egy lép ést teszünk 
h á tra fe lé  s v isszaesünk  a  XVI. Lajos ko rabe li idő be.. ( L . : 
„D ie G esch ich te  der K inderh e ilk u n d e“ cím ű  m unkám at.)

A  veszély  azonban csa k  lá tszó lagos v o lt ;  a  gyerm ek- 
orvosi k ö rö k  eg y á lta láb an  nem  te tté k  m ag u k év á  a fenti 
fe lfo g ást —  ta lá n  csak  az egy  Czernyt k ivéve, k i b reslau i

tan á rk o d ása  a l a t t  ( lásd  Jb. f . K hk . 1905.) m ég a  Quincke- 
fé le  á llásp o n tra  he lyezkedett —  s m in t az t szak u n k  egy 
rég i m unkása, a  herWmBaginsky, fe le letü l Quincke cikkére 
m eggyő ző  érve lésse l k ife jte tte , a  p aed ia tra  rég i defin itió ­
ja  cso rb íta tlan u l m egm arad t to v áb b ra  is.

M ert nem  te t te m  m agam évá én sem Czerny azon né­
ze té t, hogy „egy  g y erm ekk lin ika  úgy  legyen berendezve, 
hogy  első sorban  is az első  k é t életévbő l vehessen  fe l gyer­
m ekeke t“ és „h o g y  az idő sebbeke t a belorvosi k lin iká ra  
kell u ta s í ta n i“ , s továbbá, h o g y  „a  gyerm eko rvoslás tan á ­
n a k  fe jlő dése szem pontjábó l egyenesen szükségesnek  lá­
tom , hogy az o rth o p aed iá t és a  sebészetet a  g y erm ekk li­
n ik á ró l k iz á r ju k “ . Vélem ényem  m indenkoron az vo lt, hogy 
m inden g yerm ekk lin ikának  az ú jszü lö ttk o rtó l a  serdülő ­
k o r h a tá rá ig  b á rm e ly  b etegségben  szenvedő  g yerm ek  el- 
helyező dését, szak szerű  á p o lásá t és kezelését leh e tő v é kell 
tenn ie. Épp a z é r t  a  vezető vel m in d en k o r szo ros con tac tus- 
ba.n kell, h o g y  á ll jo n  a sebész, orthopaed, gégész, fü lo r­
vos és sziemész. M ert h a  Czerny n éze té t e lfo g ad tu k  volna, 
a  p aed ia te r te l je sen  k iad ta  v o ln a  kezébő l a  „ H a tá r te rü le ­
te k “ pom pás és gazdag b e te g a n y a g á t s ez szak tu d o m á­
n y u n k n ak  o k ta tá sü g y i szem pontbó l nem v á l t  vo lna  elő­
nyére.

N égy év tized re  terjedő  m eleg  b a rá ti és k a r tá r s i  ösz- 
szek ö tte tésü n k  a la t t  ez vo lt k ö zö ttü n k  az egyedü li ütköző ­
p o n t s Czernynek nagy  egyén iségére  vall, hogy  ez a  köz­
tü n k  fennálló  szo ro s k ap cso la to t nem  la z íto tta  m eg s a 
b a rá ts á g  c so rb á t nem  szenvedett. Én kü lönben  öröm m el 
lá ttam , hogy Czerny m a g a ta r tá s a  e  kérdésben b e r lin i ta ­
n árk o d ása  a la t t  szem m ellá th a tó lag  enyhü lt é s  álláspon­
tu n k  egym áshoz közeledett. E g y ik  élénk p é ld á ja  ennek a 
sok  k iad ást e lé r t  k iváló m u n k á ja  is : „Der A rz t als Er­
zieher des Kindes“, m elyben g y erm eko rvosnak , szülő nek 
és paed ag o g u sn ak  eg y a rán t né lkü lözhete tlen  és alapvető  
igazságokat ta r ta lm a z ó  m u n k á t te rem te tt.

Czernyvel m in t szakem ber körü lbelü l egy idő ben  já r ­
tam  az élet ú t j a i t  (én  négy évve l vagyok idő sebb  n ála ) s 
ak k o r ta lá lk o z tam  vele elő ször, m idő n  a 90-es év ek  legele­
jén  P rág áb a  m en tem  Epstein t a n á r  lá to g a tá sá ra . Czerny 
a k k o r Epstein tan árseg éd e v o lt, én  pedig f ia ta l  igazgató ­
fő orvos s Epstein ekkor v eze tte  b e  a  g yom orm osást a cse­
csem ő orvosi g y ak o r la tb a  s e k k o r  je len t m eg n ag y je len tő ­
ségű  m u n k á ja  az ú jszü lö ttek  és csecsem ő k szá jm o sásán ak  
e lti ltásá ró l. T u d ju k , hogy Epstein e lv i tá z h a ta t la n  érdeme 
vo lt, hogy  a  tudom ányos k ö rö k  figye lm ét m á r  abban  az 
idő ben fe lé b resz te tte  a csecsem ő -orvostan  i rá n t .  Czerny 
Epstein o lda la m e lle tt sz& rette m eg a csecsem ő anyagot s 
ahhoz m indvég ig  hű  m arad t s  m idő n B res lau  (1894) és 
S trassb u rg  (1910) u tán  a  b e r lin i tanszéket e lfog la lta 
(1913) a  n ém et b irodalom  fő v á ro sa , Berlin  le t t  M ekkája 
a  gyerm ekorvos nem zedéknek, b á r  m ár b res lau i m ű ködése 
a la t t  is  a „b res lau i isko la“ n agyszabású  m u n k ásság áv a l 
fogalom m á listt. S Czerny e lé r te  a  dicső ség te tő fo k á t és 
m ost, hogy  tanszékérő l le lé p e tt  és 70-ik szü le tésn ap já t 
e lé r te  és v issz a te k in t hosszú, év tizedes és eredm ényekben 
oly gazdag m u n k ásság ára , b ü szk én  e lm o n d h atja  a latin  
kö ltő vel: „exegi monumentum aera perennius . .

Czernyt a  m ag y a r gyerm ekorvosok  összessége a leg­
m élyebb t isz te le tte l  és h ó d o lo tta l köszönti 70-ik  szü letés­
n ap já n  azon a  b iz to s rem ényben, hogy  a n ag y  tudós tu ­
d ásán ak  bő  tá rh á záb ó l m ég sokszor és sokáig fo g ja  meg­
a jándékozn i a  p aed ia tr iá t.

Én, m in t rég i, m egh itt, jó  b a r á t  küldöm  n ek i legmele­
gebben á té rz e t t  üdvözletem et és legjobb k ív án ság a ima t; 
—  engem , a  zen eb ará to t vele szak tudom ányom on  kívül 
m ég a  Musica is tenasszonya is  összekapcso lt s lelk i sze­
m eim  e lő tt á l l  m a  is, m idő n a  N ém et Természetivizsgálcik 
ju b ila r is  ü lése a lka lm ával k edé lyes össze jöve te len  a lip­
cse i pá lm ah ázb an  1922 szep tem b er havában  Czerny, His, 
Strümpell és Unna tan áro k  a  vándorgyű lés t a g ja i t  kam a­
razen e -já ték u k k a l gyön y ö rk ö d te tték , m eg m u ta tv a , hogy 
a  'vonót is m este r i leg  kezelik.



V E G Y E S  H Í R E K

t  A u jeszky  A la d á r  dr.

V a s á rn a p , m á r c iu s  12 -én  A u je s z k y  A ladárt t e m e t t é k  a z  
á l l a to r v o s i  f ő is k o la  a u lá já b ó l .  1 8 6 9 -b e n  s z ü le te t t , i f j ú  é v e ib e n  
K é tly  K áro ly b e lg y ó g y á s z a t i  k l i n i k á j á n  m ű k ö d ö t t  s  o n n an  
k e r ü l t  H ögyes á l t a lá n o s  k ó r-  és g y ó g y ta n i  ta n s z é k é h e z . I n ­
n e n  v e t te  a z u tá n  m a g á h o z  Preisz p r o f e s s o r  az  á l l a to r v o s i  a k a ­
d é m iá ra ,  ah o l, m i n t  a  b a k te r io ló g ia  n y i lv á n o s  r e n d es  ta n á r a  
a z  ö u tó d ja  l e t t  1 9 0 7 -b en .

A  k ia d o t t  g y á s z je le n té s  eg é sz  s e r e g  k i tü n te té s r ő l  sz á m o l 
b e , a  s z a k i ro d a lo m  tu d o m á n y o s  b ú v á r k o d á s á n a k  s z é p  ere d ­
m é n y é rő l  tu d . N e m  a  m i h iv a tá s u n k  e n n e k  m é l ta lá s a ;  d e  'le­
h a j t o t t  fő v e l á l l u n k  a  ra v a ta la  e lő t t ,  m e r t  eg y  t a rt a l m a s  é le t, 
e g y  k ü z d e lm e k  é s  z ö k k e n ő k  n é lk ü l  m e g f u to t t ,  s z é p e n  m e g ­
ív e l t  és b e c s ü le t te l  d ísz e s  p á ly a  é r t  v é g e t v á r a t l an  h a ­
lá lá v a l .  N e m  v o i t  i r ig y e , de v is z o n t s o k a n  s z e re t ték .  M e g té r t  
e g y  jo b b  h a z á b a  e g y  d e ré k  e m b e r , a k i  k ö te le s s é g é t  min d ig  
b e c s ü le te s e n  t e l j e s í t e t t e  és h ű s é g e s e n  s á f á r k o d o t t  a  r á b íz o t t  
ta le n tu m o k k a l .

S z e m é ly i h í r e k .  A  v a llá s -  é s  k ö z o k ta tá s ü g y i  m in is z te r  
T ang l H arald dr. e g y e t  ta n á r s e g é d n e k  a  „ B e lső  s e c re t io  
é le t t a n a ” c im ü  tá r g y k ö rb ő l ,  L e h o c zk y  Tibor dr. e g y e t ,  t a ­
n á r s e g é d n e k  „ A z  id e g b e te g s é g e k  k l i n i k á j a  és k ó r s z ö ve t ta n a ” 
c ím ű  tá r g y k ö rb ő l ,  C zeyda-P om m ersheim  Ferenc dr. eg y e t, 
ta n á r s e g é d n e k  „ A z  á l ta lá n o s  s e b é s z e t - k o r ta n ” c ím ű  tá r g y ­
k ö rb ő l ,  B ará t Jenő  dr. eg y e t, ta n á r s e g é d n e k  „A  v e s e  é s  az  
e r e k  b e te g s é g e i” c ím ű  tá rg y k ö rb ő l ,  F u ch s Dénes dr. k ó rh á z i  
r e n d e lö o rv o s n a k  „ F e r tő z ő  b e te g s é g e k , k ü lö n ö s  t e k i n te t t e l  le ­
k ü z d é s ü k r e ” c ím ű  tá rg y k ö rb ő l ,  F a lu d i Ferenc d r., eg y e t, 
ta n á r s e g é d n e k  „ A  v é r -  é s  v é rk é p z ö s z e rv e k  m e g b e te g e dé s e i” 
c im ü  tá r g y k ö rb ő l ,  M óczár László dr., e g y e te m i t a n á r s e g é d ­
n e k  „ A z  a rc  é s  s z á j  se b é sz e te ” c ím ű  tá r g y k ö rb ő l ,  M észáros 
K áro ly  dr., e g y e te m i ta n á r s e g é d n e k  „ A  se b é sz e ti m e g b e te -  
te g e d é s e k  k ó r t a n a ” c ím ű  tá r g y k ö r b ő l  é s  Balogh K á ro ly  dr. 
e g y e te m i ta n á r s e g é d n e k  „A  f o g b e te g s é g e k  k ó r-  és g y óg y ta n a ” 
c im ü  tá r g y k ö r b ő l  a  b u d a p e s t i  P á z m á n y  P é te r  T u d .-  E gy e te ­
m e n  e g y e te m i m a g á n ta n á r o k k á  t ö r t é n t  k é p e s í té s é t  jó vá ­
h a g y ó la g  tu d o m á s u l  v e t te  é s  ő k e t  e b b e n  a  m in ő s é g ü k be n  
m e g e r ő s í te t te .  —  A  M a g y a r  S z e m o r v o s tá r s a s á g  t i s z te le tb e l i  
t a g o k u l  a  k ö v e tk e z ő  k ü lfö ld i p r o f e s s o r o k a t  v á la s z tot ta  m eg :
J. M eller (W ie n ) , A . F. MacCallan ( L o n d o n ) , F. de  Laper- 
sonne ( P a r is ) ,  V. M orax ( P a r is ) ,  H a rv e y  Cushing (B o s to n ) ,  
L eslie  Paton (L o n d o n ) ,  G. E. de S ch w e in itz ( P h i la d e lp h ia ) ,  
E. V. L. B row n (C h ic a g o ) ,  H. W ild e r (C h ic a g o ) , W . H. 
W ilm er (B a l t im o re ) .

H a lá lo z á s . M á té ffy  Pál dr. e g é s z s é g ü g y i  ta n á c s o s ,  C son - 
g r á d  m e g y e  t i s z t i  fő o rv o s a , f. h ó  8 - á n  S z e n te s e n  m e g h a l t .

A  B u d a p e s t i  K i r .  O rv o s e g y e s ü le t  m á rc iu s  24 -i ü lé s é ne k  
e lő z e te s  n a p i r e n d je .  B e m u ta tá s :  H a lá sz  Pál: A m y lo id  z su ­
g o rv e s e  ly m p h o g rá n u lo m a to s is b a n . —  E lő a d á s o k : 1. Bár­
so n y  T ivadar: A  h ia t u s  sé rv e k rő l. 2. N ém á i Józse f: A  h a n g  
é s  b e s z é d  k ó ro s  je le n s é g e i .  —  E z e n  n a p i r e n d  v á l t o z ás t  sz e n ­
v e d h e t.

M a g y a r  O rv o s o k  R ö n tg e n  E g y e s ü le te  m á rc iu s  2 9 - i ü lé ­
s é n e k  tá r g y s o r o z a t a :  B e m u ta tá s :  V égh Jó zse f: I z ü le t i  
c h o n d ro m a to s is  e s e te i .  —  E lő a d á s : G öttche O szká r: A  p r i-  
m a e r  tü d ö tu b e ro u lo s is  rö n tg e n  d ia g n o s t i k á ja .  ( ö s s z efo g la ló  
e lő a d á s . A  m ú l t  ü lé s rő l  e lm a ra d t t á r g y . )

M a g y a r o r s z á g  K l in ik á in a k  é s  K ó r h á z a in a k  S z ö v e ts é g e  
m á r c iu s  1 8 -á n , s z o m b a to n  es te  fé l  h é t  ó ra k o r  a  T á r sa d a lo m ­
e g é s z s é g ü g y i  in té z e tb e n  (VT., E ö tv ö s -u .  3 .) ta r ta n dó  ü lé s é n e k  
n a p ir e n d je .  P ető  E rnő (S z o m b a th e ly ) :  A z in d e x - re n d s z e rű  
k ó rh á z é le lm e z é s i  ü z e m e k rő l .

A  M a g y a r  O rv o s o k  R h e u m a  E g y e s ü le te  ez é v i N a g y g y ű ­
lésé t jú n iu s  1 0 -é n  t a r t j a  a  M a g y a r  O rv o s i  N a g y h é t  k e r e té­
b en . D é le lő t t  e g y ü t t e s  ü lés  a  M a g y a r  S e b é s z tá rs a s á gg a l ,  
a m e ly n e k  t á r g y a :  „ A  g e r in c o sz lo p  c h r o n ik u s  m e g b e te ge d é s e i” . 
R e fe re n s e k :  K op its  Im re  és b ilke i P a p  Lajos. A  d é lu tá n i  
g y ű lé s e n  sz a b a d o n  v á la s z to t t  e lő a d á s o k  a  rh e u m a to log ia  k ö ­
ré b ő l . A z  e lő a d á s o k a t  bilkei Pap L a jo s f ő t i t k á r n a k  ( I I I .  S zt. 
L u k á c s - f ü rd ő )  á p r i l i s  1 5 -ig  ke ll b e je le n te n i .

A  K e re s e tk é p te le n  O rv o so k a t, ö z v e g y e k e t  é s  Á r v á k a t  
S e g é ly z ő  E g y e s ü le t  f . hó  20-án  t a r t j a  IX . ren d es  é vi k ö z g y ű ­
lé s é t .  H a tá r o z a tk é p te le n s é g  e s e té n  a  k ö z g y ű lé s  f. hó 29-én 
d. u . 7 ó r a k o r  le s z  m e g ta r tv a .

N e m z e tk ö z i  s z e m é s z e t i  c o n g r e s s u s t  M a d r id b a n  e z  év b en  
á p r i l i s  h ó  16— 2 2 - ig  ta r t j á k .  T a g s á g i  d í j  50 s v á jc i  f r a n k ,  a  
c s a l á d ta g  ré s z v é te l i  d í j a  25 s v á jc i  f r a n k .  A z o la s z, f r a n c ia  
é s  s p a n y o l  v a s u t a k  30— 50%  u ta z á s i  k e d v e z m é n y t a d n a k.  A  
tu d o m á n y o s  ü lé s e k  k é t  fö th e m á ja : a ) a  s z i v á r v á n y h á r ty a  és

sugártest tubercuíosisa és b) az ideghártya leválása. Ugyan­
ezen a héten tartják a Vakság Ellenes Küzdelem Nemzet­
közi Szövetsége és a  Trachoma Ellenes Küzdelem Nemzet­
közi Szervezete is ugyanott üléseiket. A congressusra jelent­
kezni lehet F. Poyales dr. Olózaga 3, Madrid.

A  Magyar O rvosi Könyvkiadó T ársu la t értesíti tagjait, 
bogy az 1932. év kiadványaiból Verebéig T ibor sebészeti mun­
kájának III. kötete és G erlóczy G éza gyomor és bélbántal- 
makat tárgyaló munkája megjelent és azok szétküldését 
E ggen b erg er föbizományos megkezdte. A budapesti tagok, 
kik fizetési kötelezettségüknek eleget tettek, ennek igazolása 
mellett könyveiket E ggenberger könyvkereskedésben sze­
mélyesen is átvehetik. Egyúttal kérik a hátralékosokat az 
elő fizetési díj (36 P, ebben a bekötési és a bérmentesítési díj 
is bennfoglaltatik) beküldésére P ajor S. pénztáros úr címére.

A  Budapesti O rvosok  K a m a ra z e n e e g y e s ü le te  m á r c iu s  
1 8 -á n , sz o m b a to n  e s te  8 ó r a k o r  t a r t j a  a  B u d a p e s t i  ki r .  O r ­
v o s e g y e s ü le t  S e m m e lw e is - ite rm é b e n  h a n g v e rs e n y é t .  M űs o r :  1. 
A  m e g v a k u l t  k é t  z e n e k ö l tő :  J . S . B a c h  és G. F . H ä n de l. 
B e v e z e tő  e lő ad á s , t a r t j a  B ó k a y  J á n o s  p r o f . 2. G. F .  H an d e íl: 
K a m a r a s z o n á ta  g -m o l lb a n . A n d a n te . —  A lle g ro . —  L a rgo . 
—  A l le g ro .  E lő a d já k :  B e lo h o r s z k y  G á b o r  d r ., Z o l tá n  L á s z ló 
d r . ,  L á s z ló  T ib o r  d r .  é s  M a n n in g e r  V i lm o s  p r o f . —  3. G. F . 
H ä n d e l :  a )  R e c i ta t i v  é s  á r i a  a  „ M e s s iá s ” c  o ra tó r iu m b ó l ,  b ) 
S ic i l ia n a . E lő a d ja : P e r i n t  J e n ő  d r . , z o n g o rá n  k ís é r i :  K o s a 
G y ö r g y . —  S zü n e t. —  4. J .  S. B a c h : 84. sz. k a n tá t a .  ( „ I c h  
b in  v e r g n ü g t  m i t  m e in e m  G lü c k e ” .) Á r ia . —  R e c i ta t i v.  —  
A r ia . —  R e c ita t iv . K o rá l i s .  —  E lö a l ja :  d r . K r e s z n é  S z to j a - 
n o v i t s  L i l i .  K ísé r ik : G á t i  Z o ltá n , B e lo h o r s z k y  G á b o r  d r . ,  Z o l­
tá n  L á s z ló  d r .,  S c h ä f e r  L á s z ló  d r ., L á s z ló  T ib o r  d r. —  5. G. 
F, H ä n d e l :  V e rs e n y m ű  h á r f á r a  B -d u rb a n . A n d a n te . —  A l­
le g ro . —  L a rg o . —  A l le g ro . —  E llö a d ja : S z a r v a s  K lá r i K í­
s é r ik :  E ö r d ö g h  J á n o s ,  J a n tó  B e r ta la n ,  P e r e g i  I s t v á n  d r . , 
T r a j t l e r  I s tv á n  d r . ,  S c h ä f e r  L á s z ló  dr., L á s z ló  T ib o r  d r . —  
R u h a t á r  és  m ü s o rm e g v á l fá s  d í ja  s z e m é ly e n k é n t 1 p e n gő ; 
ta g o k n a k  s a já t  s z e m é ly ü k  és e g y  c s a lá d ta g ju k  r é s z é re  —  a 
m e g h ív ó h o z  m e l lé k e l t  s z e lv é n y  á ta d á s a  e lle n é b e n  —  sz e m é ­
ly e n k é n t  50 f i l lé r .

Orvosdoktorrá avattattak a Pázmány-Péter Tudomány­
egyetemen március hó 11-én: D isp iter P ál, Pelle László , Szabó 
Béla. üdvözöljük az új Kartársakat!

B u d a p e s t  s z é k e s fő v á ro s  k ö z e g é s z s é g ü g y i  á l la p o ta ,  
1933. é v  február e lső  fe lében .

H asi hagym éz .......... 19
V érh as . . .  ... ... ... . . .  10 
R oncso ló  torok- és gége­

lo b  .................. 131
V ö rheny  .....................186
In fluenza (szövő dm .) ...267  
G yerm ekágy i láz .........

A záró jelben levő  szám ok  a h a lá lo z ást jelentik.

2 G y e rm e k b é n u lá s........
J á r v á n y o s  agygerinc 

ag y h á rty a lo b  ... .. 1

—

19 K anyaró  ... .............. 348 9
5 S zam árh u ru t ......... 101 —

43 B árányh im lő  — ...  ..133 2
— T rach o m a ... ... ... .. 42 —

A  sze rk esz tő  fogadóó rá já t kedden és pénte­
ken 12— 1-ig tartja-

A z egyetemek székhelyén készült dolgozatokat 
az ottani egyetemi sajtóbizottság képviselő ihöz kell 
küldeni; a szerkesztő ség csak az ő  véleményük 
alapján fogad el közlésre kéziratokat.

A KIADÁSÉRT FELELŐ S VÄMOSSY ZOLTÁN

L a p u n k  m a i s z á m á h o z  d r . E g g e r  L e ó  é s  E g g e r  I . ,  B u d a­
p e s t ,  Ventrepar- é s  O vophysin- rö l sz ó ló  p ro sp e c tu sá J t m e l­
lé k e l tü k .

P a r e n te r i a l i s  c h in in th e r a p ia  g y e rm e k e k  in f lu e n z á s  pn e u -  

m o n iá ja  e s e té n  (K o m is  I. dr.) A  c h in in n e l  ú g y  a  c ro u p o s , 

m in t  a z  in f lu e n z á s  p n e u m o n ia  e s e té n  ig e n  jó  e re d m é ny e k e t  

le h e t  e lé rn i ,  fe l té v e , h o g y  k e llő e n  n a g y  a d a g o k b a n  é s  p a re n -  

te r a l i s a n  a lk a lm a z z u k . A  p e ro r a l is  a p p l i k á lá s  n e m  gá to l j a  

m e g  a  p n e u m o n ia  b e k ö v e tk e z é s é t ,  s e m  le fo ly á s á t  n e m  v á l ­

t o z t a t j a  m eg , S z e rz ő  t a p a s z ta l a ta i  a  Solvoch in (C h in o in )  n e v ű  

tö m é n y  c h in in ö o ld a t ra  v o n a tk o z n a k . I g e n  fo n to s  a  S olv o - 

c h in in  m ie lő b b i a lk a lm a z á s a ,  m in th o g y  a  p n e u m o n ia  a g y e r ­

m e k e t  ig e n  ro ssz  á l l a p o tb a  h o z z a . K o r tö r té n e te k e t  kö zö l 

(G y ó g y á s z a t  1932. 51. sz .)

K V A R C L Á M P A ,  P A N T O S T A T .

D I A T H E R M I A i 10 Volt vá ltóáram ra , kom plett 
—■  -  — i orvosi rende lő ve l és p rax issa l,
h a lá le s e t m iatt eg y ü ttesen  vagy d a ra b o n k é n t o lcsón e l a d ó .  
D r .  R a p c s á k  L a jo s ,  B u d a p e s t  5 0 7 .  : :  T e l . :  8 6 - 8 - 5 0 .

C EN TR U M  KIADÓVÁLLALAT R T ., IX ., K Ö ZTELEK -U . 1. IGAZGATÓ: BO RN EM ISZA  GÁBOR.
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ORVOSI H ETILAP
A lapította M A R K U S O V S Z K Y  L A J O S  1857-ben.

F o l y t a t t á k :

A N T A L , G É Z A , H Ö G Y E S  E N D R E , L E N H O S S É K  M IH Á L Y , S Z É K E LY  Á G O S T O N

S z e r k e s z tő b iz o t ts á g :

H E R Z O G  F E R E N C  IS S E K U T Z  B É L A  G O R K A  S Á N D O R  H Ü T T L  T IV AD A R
V A M O S S Y  Z O L T Á N  P O Ö R  F E R E N C  R E U T E R  K A M IL L Ó  O R S Ö S  F E RE N C

FELELŐ S SZ E R K E S Z T Ő : VÁM OSSY ZOLTÁN EGYETEM I TANÁR SE G ÉD SZ ER K ESZ TŐ : FRITZ ERNŐ

T A R T A L O M :

O rsó s  F e r e n c :  A k a s z tá s i ,  z s in e g e lé s i é s  e g y é b  s é rü lé s e k  
necro fo io ti 'k u s v i tá l i s  re a e t ió i .  (233— 236 . o ld a l.)

F r ig y e s !  J ó z s e f :  A  m ű té t i  k e z e lé s  s z e re p e  a  s e p t ik us  g y e r ­
m e k á g y i  m e g b e te g e d é s e k  g y ó g y í tá s á b a n  (236— 238.
o ld a l . )

S zü le  D é n e s : A z  A d d iso n - k ó r  g y ó g y í tá s a  C o r t ig e n -n e l és 
c i t r o m lé -k ú r á v a l .  (2 3 8 — 241. o ld a l.)

W in k le r  E r z s é b e t  é s  J u le s z  M ik ló s :  A  s e r u m -  és szövetned lv - 
d h o le s te r in  v is z o n y a  s e r u m -  é s  s z ö v e tn e d v b i l i ru b in ho z . 
(241— 242. o ld a l.)

P e t r á n y i  G y ő ző  és B la z só  S á n d o r :  U j ,  íz te le n  p y ra m id o n -  
k é s z í tm é n y . (242— 245. o ld a l .)

M e l lé k le t:  A z  O rv o s i G y a k o r la t  K é rd é se i . (45— 48. o ld a l.)
L a p s z e m le : B e lo rv o s ta n . —  S e b é sz e t. —  S z ü lé s z e t  —  Gy e r ­

m e k g y ó g y á s z a t .  —  U ro ló g ia  —  B ő rg y ó g y á s z a t .  (245— 
246. o ld a l .)

K ö n y v is m e r te té s :  (246. o ld a l )
E g y e s ü le te k  ü lé s  je g y z ő k ö n y v e i : (2 4 7 — 248. o ld a l .)
B ó l ia y  J á n o s :  B i l l ro th  t a n á r  é s  J o h a n n e s  B r a h m s  b a rá ts á g a .  

(248— 251. o ld a l.)
M e lly  J ó z s e f :  A  b e tege ik  s z á l l í tá s á r ó l .  (252— 253. old a l .)  
T r e e r  J ó z s e f :  V á la s z  R e jtő  S á n d o r  p ro f . m e g je g y z é s eire . 

(253— 254. o ld a l.)
E n d re s z  F r i g y e s :  M e g je g y z é s  T h u rz ó -P i ró th  ,,A  su b o cc ip i-  

ta l is  és  lu m b a l is  l iq u o rn y o m á s  e g y id e jű  c o n t in u a l is m é ­
rése  k y m o g r a p h io n a a l  f e l v e t t  görbéik  ú t j á n ’’. c ím ű  
k ö z le m é n y re . (254. o ld a l .)

F r e y  A n ta l :  N y e lv m ű v e lé s  (254  o ld a l.)
V e g y e s  h í r e k :  ( a  b o r í tó la p  I I I .  é s  IV . o ld a lá n .)

E R E D E T I  K Ö Z L E M É N Y E K

A  T is z a  I s t v á n  T u d .-E g y e te m  tö r v é n y s z é k i  o rv o s ta n i  in té ­

z e té n e k  k ö z le m é n y e . ( I g a z g a tó :  O rsó s  F e r e n c  n y . r . t a n á r . )

A kasztási, zsinegelési és  egyéb  sérü lések 
necrobiotikus, vitális reaetiói.

I r ta :  Orsós Ferenc dr., egyet. ny. r . tan á r .

A ny irokcsom ókró l 1925. I. 27-én a  debreceni T isza 
Is tv án  T udom ányos T á rsa sá g b a n  és 1925. IV . 3-án a  Né­
m et P a th o lo g u s  T á rsaság b a n  ta r to t t  e lő adása im ban  a 
„suffocatio“  fe jezetében  ism erte ttem  a  n y ak i és m ellkasi 
ny irokcsom óknak  az a k a sz tá sk o r  k im u ta th a tó  súlyos pan ­
gásos á l lap o tá t, edén y szak ad ása it és vérzése it. V izsgá la­
ta im  eredm ényei a Z ieg lers B e iträge 75. k ö te tében  (1926) 
is m eg je len tek .

A M ag y a r P ath o lo g u s T á rsaság  m ú lt évi gyű lésén 
Jankovich m eg erő síte tte  észleletem . E z alkalom m al u ta l­
tam  a r r a  is, hogy e vérzéseken  kívül az ak asz tás i ba ráz ­
da a la t t  az izom zat v iaszos e lfa ju lá sá t is  észle ltem  és n y i­
rokcsom óvérzések v itá l is  eredetének  m egá i’ ap ításako r 
ezen e lfa ju lá s ra  is te k in te t te l  vo ltam . M in thogy  az izom ­
za t e lfa ju lásáv a l az a k a sz tá s i és zsinegelési barázd áv a l 
kapcso la tb an  kívülem  m ég m ás nem  fo g la lk o zo tt és az 
eredm ényeket tö rvényszék i orvosi szem pontból igen 
fo n to sak n ak  ta rto m , részleteseibben ó h a jto k  e le le trő l b e ­
szám olni.

F ig y e ’m em  e k é rd ésre  évekkel eze lő tt a  fe jb iccen tő  
izom nak az akasz tási b a rá z d a  nyom ában m utatkozó , v a­
lam ivel ha lványabb  és k issé  zavarosabb m inő sége te re lte . 
A m ik roskopos v izsg á la t azu tán  a szaJbad szem re nézve 
alig  e lv á lto zo tt izom zatban  m eglepő  e lté rések e t d e ríte tt  
fel. Az e lvá ltozás lényegében azonos a  jó l ism ert Zenker - 
féle, ú. n. v iaszos e lfa ju lássa l. A szöveti kép azonban 
nem  elő zetes, hanem  f r iss  e lfa ju lásn ak  felel m eg. 
Igaz ugy an , hogy sok ro s to n  a h a rá n tc s ík o la t e ltű nése, 
a co n trac ti l is  an iso trop  állom ány hom ogén összecsomó-

sodása és h e ly en k én t az izom rostoknak , v a lam in t a peri- 
m ysium nak  szak ad ása  is  ész le lhető .

R észletesen  és a  spec if ikus festési e l já ráso k k a l k i­
egészítve 1927-ben v izsgá ltam  á t  egy ö n ak asz tás i esetet.

23 é v e s  le á n y  (P . I ., 1927. X I. 17) n y a k á n  a  sz o ro sa n  
e g y m á s  m e l le t t  h ú zó d ó  k é t  a k a s z t á s i  b a r á z d a  e g y  v éko n y  
b ő rs á n c o t f o g o t t  k ö z re , m e ly n e k  t a r a j á n  a  n y a k  jo b bo ld a lá n  
a p ró  v é rz é s e k  s o ra k o z ta k . A z  a k a s z tá s i  b a r á z d á n a k  me g ­
fe le lő en  a  jo b b  fe jb ic c e n tö  iz o m  e rő s e n  e lh a lv á n y o do t t  és 
k is s é  fa k ó  v o l t .  A  p a jz s p o rc  jo b b  fe lső  n y ú lv á n y a  eltö r t .

M ikroskoposan a  fe jb ic c e n tö  izo m  h a e m a to x y l in -e o s in  
p r a e p a r a tu m o k o n  e lső  p i l l a n a t r a  n e m  m u ta t  s ú ly o s  e lv á l to ­
z á s t ,  de c s a k h a m a r  fe l tű n ik ,  h o g y  a z  iz o m ro s to k  la zá b b a n  
f ü g g n e k  ö ss z e  e g y m á s s a l ,  e g y e n e t le n  v a s ta g s á g ú a k ,  so k  h e ­
ly e n  h i r te le n  d u z z a d ta k ,  v a g y  p e d ig  h o m o k ó r a s z e rü e n b e fü -  
z ö d ö tte k  é s  h e ly e n k é n t  s z a k a d o z o t ta k .  S o k k a l  m a r k á ns a b ­
b a n  lá ts z ik  a z  e lv á l to z á s  M a B o ry -k é s z ítm é n y e k e n . A  k im e t­
s z e t t ,  kb . 2.5 c m  h o ssz ú  iz o m d a ra b  e g é sz  h o s s z á b a n  a  Zenker- 
fé le  e l f a ju lá s  k i f e je z e t t  je le n s é g e i  m u ta tk o z n a k  (1 . á b r a ) .  
A z  iz o m ro s to k  e g y ré s z e  i t t - o t t  c s a k n e m  fo n a ls z e rü e n e lv ék o ­
n y o d o tt , m á s u t t  p e d ig  k is e b b  v a g y  n a g y o b b  s z a k a s z o kb a n  
e rő se n  m e g d u z z a d t .  M in d en  lá tó té r b e n  n a g y o b b  s z á m b an  t a .  
lá lh a tó k  te l je s e n  s z é ts z a k a d t  iz o m ro s to k  is. A  p e r im y s iu m  
is  a  m e g fe le lő  e lv á l to z á s o k a t  m u t a t j a :  h e ly e n k é n t  ös s z e to r ­
ló d o t t ,  m á s u t t  p e d ig  n a g y f o k b a n  k in y ú j to t t ,  s z é tsz aik a d o z o tt.  
A z  iz o m ro s to k b a n  m a g u k b a n  a z  e lv á l to z á s  a  h a r á n tc s ík o la t ,  
a z  a n is o tro p  s á v o k  z a v a r a iv a l  k e z d ő d ik . E n n e k  le g e ny h é b b  
f o k a  a b b a n  n y i lv á n u l,  h o g y  e g y -e g y  ro s to n  -belü l a z e lem i 
f ib r i l lu m o k  p a m a to n k é n t  a  h o s s z te n g e ly  i r á n y á b a n  k is sé  
e l to ló d o t ta k . M a jd  a  h a r á n tc s í k o la t  s z a b á ly ta la n n á  v á lik , a  
c s ík o k  fe rd é n , v a g y  k e re s z te z ő d v e  re n d e z ő d n e k , ö ss ze k u sz á -  
ló d n a k  é s  ö rv é n y s z e rü  e l to ló d á s o k  is  lé p te n -n y o m o n  ta lá l ­
h a tó k  (1. á b r a  6 .) . A z u tá n  e g y e s  iz o m ro s to k b a n  h a r á n t ­
c s ík o la t  n é lk ü l i  fo l to k  je le n n e k  m eg , e s e t le g  a  r o st  eg ész  
á tm e ts z e té r e  k i te r je d ő  és k ü lö n b ö z ő  v a s ta g s á g ú ,  o lyk o r  s z a ­
b á ly o s  és r h y tm ik u s a n  is m é t lő d ő  k o ro n g o k  a la k já b a n . S o k  
ro s tb a n  a  h a r á n tc s í k o la tn a k  s z a k a s z o n k é n t i  e g y b e o lva d á s a  
é s  h a lv á n y - s á r g á s  á r n y a la tú  k o ro n g o k k a l  v á l t a k o z á s a fo ly ­
tá n  s z a b á ly ta la n ,  d u rv a , d e  e lm o s ó d o t t  h a r á n ts á v o z ot ts á g  
j ö t t  lé t re . H e ly e n k é n t  ú g y  a z  e lv é k o n y o d o tt, d e  k ü lö n ö se n  
a  m e g d u z z a d t  r o s tré s z le te k b e n  te l je s e n  e l tű n t  a  h a rá n tc s í ­
k o la t  és a z  e g y n e m ű , s á r g á s  á r n y a l a tú  a n y a g b a n  c s a k le g ­
f in o m a b b  fo n á ls z e r ü  h o s s z s á v o z o t ts á g  v a g y  m é g  e z  sem  l á t ­
h a tó , le g fe l je b b  a p ró , s z a b á ly ta la n  v ö rö se s  rö g ö k  ve h e tő k  
ész re . A z i ly e n  á l la p o tú  r o s to k b a n  ig e n  g y a k o r i  a  da ra b o k ­
r a  s z é te s é s  (1 . á b r a  4 .) . A  k is e b b -n a g y o b b  h a r á n tu l,  szá l-  
k á s a n , v a g y  d a ra b o s a n  tö r e d e z e t t  r o s t r é s z le te k  m é g  b en n e
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fekhetnek az erő sen kinyújtott, vagy deformált perimysium- 
csöben, de itt-ott azokból már ki is csúsztak. Az izomrost, 
csonkok között a látszólag teljesen kiürült kék perimysium- 
csöben sok helyen fátyolszerü, hólyagos szerkezetű , bíbor­
árnyalatú laza gerendázat fedezhető  fel, amely emlékeztet 
az idegrost velő shüvelyének neurokeratin structurájára, de 
még annál is lazább, mintha kilúgozott vörös vértestecs-

hatók. Ep izomrost a fejbiccentö iazim kimetszett darabjá­
ban egyáltalában nem fordul elő . A vázolt szövettani kép 
lényegében azonos a Z e n k e r- féle elfajulással és teljes ma­
gyarázatát adja az izomzat említett makroskopos képének, 
t. i. a halvány, fakó barázdanyomnak. A jobb fejbiccentö 
izomnak ezen markáns elváltozása összhangban áll azzal, 
hogy az akasztási barázda és általában az akasztás okozta 
sérülések a nyak jobboldalán voltak különösen kifejezve.

Ezen esetben a. felső  nyaki nyirokcsomók is az akasz­
tással kapcsolatos igen figyelemreméltó elváltozást mutat­
tak. Az általános pangásos bövérüségen kívül a nyirokcso­
mókban, különösen helyenként, igen erő s nyirokpangás is

1 2  3 4 5
1. ábra. P. I. 23 é. önakasztás. 2. ábra. K. G.-né. 46 é. Önakasztás (?)

1. Egy helyen ferdén, egy helyen harántul szálkásan el­
szakadt izomrost. A két szakadás között homogen állomány.
2. Initialis harántszakadások a még harántcsíkolt állomány­
ban. Készülő  ferde szakadás. — 3. Kettészakadt és retra- 
hálódott izomrost. Az a.lsó csonkban egynemű  szakasz, a 
felső  csonk mindenütt homogen és harántszakadásokat mu­
tat. A perimysium roncsai a két kihegyesedett csonk között 
még felismerhető k. — 4. Súlyos fokban degenerálódott izom­
rost. A contractilis állomány a látótérben négy vastag ho­
mogen csomóba zsugorodott össze. A deformált perimysium 
még bevonja a nagy rögöket. Alul a perimysium csavaro­
dást is mutat. — 5. Egy helyen homogen és szétválni készülő  
izomrost. Az alsó szakaszban a normális harántcsíkolat el­
tű nt és helyette szabálytalan vastagabb, tökéletlen csíkolt- 
ság jelentkezett. A többi látható rost is súlyos elváltozáso­

kat mutat. Mallory-készítmény.

1. D uzzad t é s  hom ogénné vált fe rdén  e lszakad t izom rost. A z egynem ű  á llo ­

m ányban  sö lé teb b  rögök, itt-ott h o ssz a n ti csíko ltság lá th a tó . A szakadozo tt p e ­

rim ysium  n y a lá b  a i  he lyenként ö ssz e k u n k o ro d tak . — 2 S z a b á ly ta la n u l ö ssz e h ú zó ­

dott izom rost, te ljesen  sza b á ly ta lan  h a rán tcsík o la tta l Egyes pon tokon  a  h a rá n tc s í­

ko lat a  m o llu sc ak o n  ism ert sp ira lis  c s ik ó ié t képét a d ja . V égü l a  ferde, illetve sp i­

rális csík o la ta lo n  kívül középen  e lm o só d o tt m ásod lagos h a rá n tc sík o la t is lá tható . 

— 3. S ú ly o san  deform álódott, e lsz a k a d t izom rost, h ely en k én t ö rvényes h a rán tcsi- 

ko ia tta l, h e ly e n k én t ped ig  ennek  te ljes  h ián y áv a l. — 4. E lvékonyodo tt és csak n em  

hom ogén, e lsz a k a d t izom rost. A  c so n k o k  közti nagy hé z a g b a n  a  sz in tén  e lsz a k a d t 

és ö sszezsugo rodo tt perim ysium  c so n k ja i lá thatók . — 5. H u llám o sán  és ö rvényesen  

co n trahá lódo tt izom rost a  h a rá n tc s ík o la t e ltű nésével. A z ö sszezsugo rodo tt és eg y ­

beo lvad t a n iso tro p  á llom ány  he ly en k én t sötétvörös, a  le g v a sta g a b b  helyen ped ig  

v ilágos sá rg a  sz ín ű . A z u tóbbi s z a k a sz b a n  látható  sö tét p e ttyek  a  p raep ara tu m b an  

kora llvö rösek . — 6. S zab á ly ta lan u l összeh ú zó d o tt, va s ta g  defo rm álódo tt izom rost, 

á l tá lá b a n  fe rd e  csíko latta l. A k ö z ép ső  legsö té tebb  he lyen  két v ilágos sz a k a d á s  lá t­

ható és e re k  fe lett u. n. sp ira lis, k e re sz te z ő d ő  h arán tcsík o la t, M allory-készítm ény.

vázak tapadtak volna egybe. Ép vörösvértestecsek a peri- 
mysium-zsá.kokban azonban még csak nyomokban sem fe­
dezhető k fel. A capillarisok teljesen össze vannak sajtolva, 
üresek, úgy, hogy a sajátságos, habszerü gerendázat két­
ségkívül a sarkoplasma maradványának tekinthető , annál 
inkább, minthogy rothadás még nem állott be és egyebütt 
a vörös vértestecsek épnek találtattak. A felsorolt elválto­
zások minden látótérben a legkülönböző bb átmenetekben lát-

mutatkozott, mégpedig nem a marginális, hanem a centrális 
nyiroksinusokban. Az elváltozás sajátszerű sége az, hogy kö­
zel egymáshoz egyes sinusok a bejutott nyiroksejtektöl tö. 
mötten kitöltöttek, más sinusok pedig az ellenkező  állapotot 
mutatják, t. i. csaknem teljesen üresek, de nem estek össze, 
hanem nyirokkal vannak kitöltve, ső t ennek folytán ki is 
vannak tágulva. A kitágult sinusok csoportokban fordulnak 
elő . A reticulum egyes sinusokban teljesen eltű nt, a sinus­
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f a l  s z o m s z é d s á g á b a n  a n n a k  s z a k a d o z o t t  m a r a d v á n y a  h ev e n y  
á l la p o tb a n  fe l ta lá lh a tó .  A  s é r ü l t  s in u s o k b a n  f r i s s  v ö rö sv ó r-  
te s te c s e k  é s  i ly e n e k k e l d u z z a d á s ig  te l t  m a k r o p h a g o k v a n ­
n a k . A  v é rz é s  a  s in u s o k b a n  a z o n b a n  ig e n  c se k é ly , ú gy , h o g y  
a  n y i r o k p a n g á s  d o m in á l. A  re t ic u lu m  s z a k a d o z o t ts á g a a  s p e ­
c i f ik u s  (M a llo ry  és  im p r a e g n a t ió s )  k é s z í tm é n y e k e n  is m e g ­
á l la p í th a tó .  A  t a l á l t  k é p e k  e m lé k e z te tn e k  a z o k ra ,  me ly e k e t 
h e v e n y  g y u l la d á s o k b a n , p l. ty p h u s b a n , a n n a k  id e jé n  le í r ta m , 
c s a k h o g y  e z e n  e se tb e n  a  g y u l la d á s o s  je le n s é g e k  h iá ny o z n a k , 
m e r t  a  t a l á l t  je le n s é g e k  a  s t r a n g u la t ió v a l  k a p c s o lato s ,  h i r ­
te le n  b e á l ló  sú ly o s  n y i r o k p a n g á s  k ö v e tk e z m é n y e i.

Ú jab b a n  egy 1932. au g . 26-ám b író ilag  boncolt ese t­
ben a  szóbanfo rgó  izom elváltozások lényegesen hozzájá­
ru ltak  a k é rd és tisz tázásához.

46 é v e s , e g y e d ü l la k ó  n ő t  (K . G .-ná) d é lu tá n  4 ó ra  tá j ­
b a n  f e la k a s z tv a  ta l á l t á k  la k á s á n .  A z a j tó  z á r v a ,  de a z  e g y ik  
a b la k  n y i t o t t  v o lt. A  k ü lv i z s g á la tk o r  19 v á rb e s z ü röd á s  v o lt  
ta lá lh a tó  a  b ő rö n , m é g p e d ig  a z  is m e r t ,  e x p o n á l t  h e ly e k e n : 
a  b a l f e l k a r o n  a  k é z  ö t  u j jn y o m á n a k  m e g fe le lö le g , a jo b b  
fe lk a ro n , a  té r d  e lü lső  f e ls z ín é n , a  b a l és  a  jo b b  a ls z á r  e lü lső  
fe lsz ín é n  é s  a  b o k a tá ia k o n .  A  v é rz é s e k  m in d  e g y k o rúa k n a k  
és 24 ó r á n á l  n e m  id ő s e b b e k n e k  m u ta tk o z ta k .  A  n y o m o zá s  
a lk a lm á v a l  k id e rü l t ,  h o g y  a z  e lh u n y t  g o n d o z ó i m á r  dé lu tá n  
1  ó ra  t á j b a n  e m le g e tté k , h o g y  a z  il le tő  t a l á n  ö n g y i lk o s s á g o t 
k ö v e te t t  e l, de  c s a k  2— 3 ó r á v a l  k é ső b b  a d ta k  ezen  gy a n ú ­
ju k n a k  m á s o k  e lő t t  is  k i f e je z é s t  é s  e k k o r  t ö r t é n t  az  a k a s z ­
tá s  fe l fe d e z é se . E z e n  e lő z m é n y e k  a la p já n  g y i lk o s s á g g y a ­
n ú ja  m e r ü l t  fe l, n e v e z e te s e n  f e lv e te t te  a  b í r ó s á g  az t  a  k é r ­
d és t, h o g y  a z  a k a s z tá s  m é g  a z  é le tb e n  tö r té n t - e .  M in th o g y  
a  19 e m l í t e t t  v é rb e s z ü rö d é s  d a c á r a  a z  a k a s z t á s i  b a rá z d á ­
b a n  é s  ez  a l a t t  a  n y a k  lá g y ré s z e ib e n  h a tá r o z o t t  v é rb e s z ü ­
rö d é s  g o n d o s  v iz s g á la t ta l  s e m  v o lt  m e g á l la p í th a tó ,  k ü lö n ö s  
g o n d o t f o r d í to t tu n k  a z  iz o m z a t  m ik ro s k o p o s  v iz s g á latá ra .  
A z e re d m é n y  m e g le p ő  v o lt .  A m e n n y ib e n  ez  e se tb e n  is  a  
Z e n k e r- fé le  e l f a ju lá s  jó l  k i f e je z e t t  k é p e  m u ta tk o z ot t  a  f e j .  
b ic c e n tő  iz o m b a n .

H aem atoxylin -eosin  kész ítm én yeken a z  iz o m ro s to k  n a ­
g y o n  e l té rő  v a s ta g s á g ú a k ,  b e fü z ö d é s e k e t é s  d u z z a n a to k a t  
m u ta tn a k .  A  h a r á n tc s í k o la to n  is  e rő s  e l té r é s e k  lá tha tó k :  
e g y e s  h e ly e k e n  m e g r i tk u l t ,  d e  e g y s z e rs m in d  jó v a l  v as ta g a b b  
s á v o k a t  m u t a t .  S o k  h e ly e n  a  o s ík o la t f e r d é n ,  v a g y  cs a v a . 
r o d o t ta n  h e ly e z ő d ö tt  el, a, m e g v a s ta g o d o t t  iz o m ro s ts z a k a ­
sz o k b a n  p e d ig  i t t - o t t  f in o m  h o s s z c s ík o la t  f o g la l j a  e l a  h e ly é t ,  
v a g y  p e d ig  n y o m ta la n u l  e l t ű n t  és e g y n e m ű  h a lv á n y , sz ü r ­
k é s - ró z s a s z ín  á l lo m á n y n a k  a d  h e ly e t. F o ly to n o s s á g m eg s z a ­
k í tá s o k  is  é sz le lh e tő k . S o k k a l  s z e m b e tű n ő b b  a z  e lv ál to z á s  i t t  
is  a  M a llo ry -készítm én yeken (2 . á b r a ) .  A  h a r á n tc s í k o l t  iz o m ­
r o s t  i s m e r t  in te n s iv  b íb o rv ö rö s  sz ín e  c s a k  i t t - o t t  lá th a tó .  
A z e lv é k o n y o d o t t  iz o m ro s ts z a k a s z o k  h a tá r o z o t t  l i lá sk é k e k , 
m íg  a  d u z z a n a to k  in k á b b  k o ra l lv ö rö s e k , v a g y  p e d ig  ki f e je ­
z e t te n  v i lá g o s  s á r g á k .  A  s á r g a  a la p s z ín b e n  a z u tá n  ig e n  
a p ró  v ö rö s  p e t ty e c s k é k  v a n n a k ,  h o l s ű r ű b b e n ,  h o l g yé re b ­
b en  e lh in tv e . K ü lö n ö se n  s z e m b e tű n n e k  e fe s té s s e l  a  fo ly -  
to n o s s á g m e g s z a k i tá s o k , m e ly e k  re n d s z e r in t  a  k o ra l lvö rö s  
s z a k a s z o k b a n , v a g y  a z o k  v é g é n  m u ta tk o z n a k .  A  s z é tv ál t  
iz o m ro s t ré s z le te k  s o k s z o r  m e s s z e  s z é t to l a tn a k  e g y m ás tó l , de 
ö s s z e ta r to z ó  d a r a b ja ik  a  tc ibbé-kevéab lbé m é g  ö s s z efü g g é sb e n  
k ö v e th e tő  p e r im y s iu m  ré v é n  m é g  m e g á l la p í th a tó k  (2. á b r a  
1 .). A  g y a k r a n  é les sz é l le l  v é g z ő d ő  m in te g y  e l t ö r t  iz o m ro s t­
d a r a b k á k r ó l  s o k s z o r  h o m o k ó r a s z e rü le g  b e s z ű k ü lő  p e r im y s iu m - 
c sö v e k  h ú z ó d n a k  n a g y  d a r a b o n ,  e s e t le g  a z  e g é sz  lá tóté r e n  
k e re s z tü l  a  k ö v e tk e z ő  r o s ts z a k a s z ig .  A  k ö z b e e s ő  b e sz ű k ü l t  
p e r im y s iu m z s á k b a n  a z o n b a n  i t t - o t t  k o ro n g s z e rü , v a g y d a r a ­
bo s m a r a d v á n y a i  ta lá lh a tó k  a  c o n tr a c t i l i s  á l lo m á n y na k . S ok  
h e ly en , m in t  e m l í te t tü k ,  a  p e r im y s iu m  m a g a  is  te l jes e n  k e t ­
té s z a k a d t  é s  r e t r a h á ló d o t t ,  a m i  ú g y  a  M allory, m in t  a z  im - 
p r a e g n á l t  p r a e p a r a tu m o k b a n  sz e m lé lh e tő  v i lá g o s a n  (2 . á b r a  
4 .) . A  f e ls o ro l t  e lv á l to z á s o k  a  fe jb ic c e n tö  iz o m n a k m in te g y  
2.5 c m -n y i  k r i t i k u s  d a r a b j á n a k  c s a k n e m  e g é sz  h o s s z áb a n  
é sz le lh e tő k . A z  e n y h é b b  e lv á l to z á s o k  k ü lö n ö s e n  e l ter je d te k ,  
ú g y , h o g y  te l je s e n  ép  iz o m ro s t  a  k im e ts z e t t  ré s z le tb e n  a l ig  
lá th a tó .  K ü lö n ö sen , f ig y e le m re m é l tó k  a z  in i t ia l i s  je le n sé g e k , 
m in th o g y  e z e k  a  k ó ro s  e lv á l to z á s  e g é sz e n  h e v e n y  je lle g é n é l 
fo g v a  e ls ő s o rb a n  v a n n a k  k é p v is e lv e , n e m  ú g y , m in t  a Zen- 
ke r- fé le  e l f a ju lá s n a k  a. t y p h u s b a n  is m e r t  e se té b e n , a ho l 
so k s z o r  e g y é b  e lv á l to z á s o k , s ő t  m á s o d la g o s  p ro d u c t iv  f o ly a ­
m a to k  is  z a v a r h a t já k  a z  e r e d e t i  k é p e t.

U g y a n e z e n  e se tb e n  ú g y  a z  a k a s z tá s i  b a r á z d a ,  m in t  e gy e s  
p ro b le m a t ik u s  s z e d e r je s -v ö rh e n y e s , v é rz é s re  g y a n ú s  fo l to k  
f e le t t i  b ő r t  is  m e g v iz s g á l tu k .  A z  aka sztá s i barázdában a z  
i r h a  c o l la g e n  r o s t ja i  is  é r d e k e s  le le te t  a d ta k .  A  le g s z e m b e ­
tű n ő b b  je le n s é g  az , h o g y  a  M allory  p r a e p a r a tu m o k o n  a  c o l­
la g e n  ro s to k  b a so p h i l  f e s tö d é s e  a  b a r á z d a  te r ü le té be n  m in ­
d e n ü t t  a c id o p h i l lá  v á l t .  A  ro s tn y a lá b o k  tü z e s  ró z s av ö rö se k  
é s  c s a k  le g fe lsz in e se h b  h á r t y a s z e r ü  r é te g ü k  m u t a t  ké k  sz í­

n e z ő d é st. D e  m é g  fe l tű n ő b b  e n n é l  a  s t r u c tu r a l i s  e lté ré s , 
a m e n n y ib e n  a z  a c id o p h i l  f e s tő d é s ü  b e lső  á l lo m á n y  a  r o s t .  
n y a lá b o k n a k  s ü r ü  te k e r v é n y e s  ö s s z e z s u g o ro d á s á t  m u tat ja ,  
s ő t  h e ly e n k é n t  lá ts z ó la g  g ö b c s é s  s z é t ta g o ló d á s  á l lap o tá b a n  
v a n . A  f e s tö d é s  á th a n g o ló d á s a  a  b a r á z d a  s z ö v e té n e k  b e sz á - 
ra d á s á b ó l  is  m e g m a g y a r á z h a tó  v o ln a , d e  a z  e m l í t e t t  s t r u c tu ­
r a l is  e lv á l to z á s t  m á r  v i tá l is  je le n s é g n e k  ta r to m . A vérzésre 
gyanús bő rfo ltok a l a t t  a  z s í r s z ö v e tb e n  jó l k im u ta t h a tó  s z é t­
á g a z ó  a p ró  v é rz é s e k  v o l ta k  ta l á lh a tó k .  A  b ő r  s im a  iz o m n y a ­
lá b ja ib a n  p e d ig  u g y a n i t t  Zenker-fé le e l f a ju lá s  v o l t  k im u ta t ­
h a tó .

A rész le teze tt k é t ese tü n k ö n  kívül szám os m ásik, 
jóval régebb i és ú jabb  casusban  v izsgá ltuk  az ak a sztás­
sal k apcso la tos sérü lések  v i tá l is  je lenségeit. M ost csak 
m ég néhány  k iegészítő  m eg jeg y zést óh a jto k  az elő ző k­
höz fű zni. A  p la ty sm án ak  v iaszos e lfa ju lá sá t 5 esetben 
észleltem .

74 é v e s  f é r f i n  (D . J .  1930. V I I .  26 .), k i t  v o n a t  g áz o l t  el, 
a nyakra  szoru ló  gallér a z  a k a s z t á s i  b a rá z d á v a l  a z o n o s  b a ­
r á z d á t  lé te s í te t t .  A  p la ty s m a  i t t  m u t a t t a  a  l á t o t t  e s e te k  k ö ­
z ö t t  a  le g s ú ly o s a b b  v ia s z o s  e l f a ju l á s t :  E g y e t le n  é p iz o m ro s t 
n e m  ta lá lh a tó  a  b a r á z d a  a la t t .  A z  a p ró  d a r a b o k r a  s za k a ­
d o z o tt  iz o m ro s to k  v a s ta g  h o m o g e n  cso m ó i m e s sz e  fe k sz e n e k  
e g y m á s tó l  é s  c s a k  a  p e r im y s iu m n a k  iz o m p la s m a  a lv a d ék o t  
ta r ta lm a z ó  v é k o n y ra n y u l t  s z a k a d o z o t t  csö v e i k ö t i k  az o k a t  
ö ssze . A  s z a k a d o z o t t  iz o m ro s to k  k ö z ö t t  m in d e n ü t t  s za b a d  vö- 
r ö s v é r te s te c s e k  fe k s z e n e k .

De nem csak  a hám ban, a  kö tő szövetben  és az izom­
ban  ta lá lh a tó k  elváltozások , h an em  nem  r i tk á n  a bő r 
kép lete iben : v e re jték - és fag gyum irigyekben , a  sző rtü ­
sző kben, to v áb b á  az idegekben, ese tleg  a  zsírszövetben  
és a szom szédos ny irokcsom ókban  is. A bő rm irigyekben  
az e lvá ltozás az összenyom atáson  és a  nedvveszteségen 
kívül ren d sze rin t a p ro to p lasm áb an  m utatkozó  alvadásos, 
fib rino id  e lv á lto zás tű n ik  szem be. A ve re jték m ir ig yek  
ep ithe lia lis izom se jtje in  o lyko r sz in tén  v iaszos csomók 
észlelhető k. E zen  u tóbb i e lv á lto záso k ra  azonban  különö­
sebb sú ly t egye lő re .nem helyezek, m in thogy  ezen m iri­
gyekben d eg en era tió s fo ly am ato k  és ap róbb  e ltérések 
különben, is  gyako riak . E llenben  je llegzetes ezen kép­
leteknek, v a lam in t az idegek kö tő szövetes b u rk a in a k me- 
tach ro m as iá ja . Az idegek e lv á lto zása  m ár so k k a l je len­
tő sebb. Több ese tb en  a bő r a la t t i  kö tő szövet nagyobb  ideg- 
tö rzse iben  az ak asz tás i b a rázd a  szélein m yelincseppes 
szétesését ész le ltem  a velő shüvelynek. A neurilem m a 
erő sen  d u zzad t szakasza iban  a  tenge lyszá lak  v ag y  tel­
jesen  e ltű n tek , vagy  a 'ig  festő d ő  vacuo lás k ép le tté lá ­
gy u ltak  a  fé n y tö rő  cseppecskék közepette. E zen  idegrost- 
d eg en era tió t 3 esetben  ész le ltem  m arkáns fo rm áb an . (L .
J.-né 79 é. ö n akasz tás, 1929. V III. 24., Sz. A . 38 é. ön­
ak a sz to tt fé r f i ,  1931. V. 31. és K. J . ? é. ö n a k a szto tt  fé rfi,
1932. X I. 24 .). H ogy ezen idegszétesés nem h u lla  jelenség, 
b izony ítja  az, hogy  ugyanazon b ő rrész le tben  az ak asz tás i 
barázdán  k ívü l az idegek n o rm á lis  szerkezetű ek . A leg­
szem betű nő bb az e lvá ltozás m in d ig  a b arázd a szélén, m íg 
a barázda közepén, a legnagyobb nyom ás h e ly én  az ide­
gek o’yk o r a n n y ira  összesa jto lód tak , hogy az ideg fona­
lak  n ag y m érték b en  e lvékonyodtak , a ve lő shüvelyek  csak ­
nem lá th a ta t la n o k  és az egész ideg  inkább kö tő szövetes 
kö teghez haso n lít. U gyanez á l lap íth a tó  m eg eg y es ese­
tekben a p la ty sm án  is, t. i. hogy  a  barázda közepe a la tt i  
izom rostokon  első sorban  a  nag y fo k ú  ö sszesa jto lta tás, 
m íg a b a rázd a  szélein és ezen tú l  is egy  d a rab o n  a v ia­
szos e lfa ju lá s  m ark án s képe lá th a tó .

A  közvetlenü l a  b a rázd a  a la t t  fekvő  nyirokcsomók 
igen  v á lto za to s k ép e t ad h a tn ak . Az önak asz tás egy  eseté­
ben (K. J . ? é. fé rf i, 1932. X I. 21.) az a k a sz tás i barázda 
a ’a t t  fekvő  bo rsóná l nagyobb ny irokcsom óban  arán y lag  
nagy  véröm leny  vo lt. A  csom ó szom szédságában duzza­
dásig  te l t  ny irokedények , a zsírszövetben  vérzés és focalis 
zsugorodás v o lt lá th a tó . E g y  m ásik  esetben  (L . J.-né, 
79 é. ö n ak asz tás , 1929. V III, 24.) v iszon t a b a rá z da  a la tt i
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ny irokcsom ó az összesa jto lódás fo ly tá n  abso lu t vérte len - 
né v á l t  ás csak to k ja  m u ta to tt  m e tach ro m as iá t.

A  vázo lt összes elváltozások kétség k ív ü l v i tá l is  e re ­
d e tű ek  és a mechanikai insultusban le lik  m ag y a ráza tu k a t. 
B á r  a  szöveti kép az egyes szövetfé leségeken e lté rő, lé­
n y eg ü k b en  az e lvá ltozások , b e leé rtv e  a  Zenker-fé le  v ia ­
szos e lfa ju lá s t is, az alvadásos e lh a lá s : a  co ag u latió s 
n ek ro s is  és f ib r in o id  e lha lás (n ek ro b io s is ) k e re tébe  ta r ­
to zn ak . Hogy m ech an ik a i sére lm ek  az izomban) v iaszos 
e l fa ju lá s t  lé tes íth e tn ek , erre m á r  24 évvel eze lő tt re á ­
m u ta t ta m  a pécsi p ro se c tu ra  1908-i Évkönyvében (3. o.). 
A zó ta  is  több a lka lom m al n y i la tk o z tam  e r re  v o n atk o zó ­
lag  és tö rvényszék i o rv o s i e lő adása im ban  is a  v i tá lis  reac- 
t ió k  esetében  m ind ig  részletesen k i té re k  e p o n tra . H ogy  a 
le í r t  e lv á ltozásoknak  törvényszék i o rvosi kérdésekben  
n ag y  elv i je len tő ség ü k  van, n em  szoru l b izo n y ításra. 
M ost csak  az a  k é rd és  tisz tázandó  véglegesen, hogy  az 
eg y én  h a lá la  u tá n  a  m ég tú lé lő  szövetekben, az ú. n. 
intermediaer életben bekövetkezhetnek-e hason ló  e lvá l­
to záso k  és m ilyen fo k b an , vagy is tisz tázan d ó , h o g y  meg- 
kü lönbözte the tő -e  az élő  egyénen v é g re h a jto t t  ak a sztás  
ese téb en  a  b a rázd a  e lváltozása, a  h a lá l u tán  közvetlenü l 
v é g re h a j to t t  a k a sz tá s  b arázd á já tó l. E r re  vonatkozó  v izs­
g á la ta im  m áris fo ly am atb an  v an n ak , m égpedig a m p u tá lt  
v ég tag o k o n  á l lap ít ju k  meg, hogy tra u m a tik u s  é s  egyéb 
b e h a tá so k ra  meddig és milyen fokban m u ta tk o zn ak  m ég 
a  fe lso ro lt  v itá lis  reac tió k . Azt m á r is  tap asz ta ltuk , hogy  
a  h a rá n tc s ík o lt  izom  viaszos e l fa ju lá ssa l reag á ló  képes­
sége m á r  a hu llam erev ség  beállta e lő t t  elvész.

H ogy  a tra u m a  az  akasz táson  k ív ü l is  képes az izom- 
z a tb a n  v iaszos e l fa ju lá s t  lé tesíten i, e r re  m á r u ta ltam . 
T ö rvényszék i o rvosi m ű ködésem  fo ly am án  úgy  a  tom pa 
e rő b e h a tá s  okozta, m in t egyéb sé rü lé sek : zúzott, repesz- 
t&tt, vágott, m etszett, lő tt sebek, to v áb b á  égési és vil­
lanyáram okozta sé rü lések  ese tében  észleltem  a  v iaszos 
e l fa ju lá s t  (a  szív lő t t  sérülései a lk a lm áv a l igen  ki fe je ­
z e tt  fo rm áb an ). T erm észetes, hogy  ese ten k én t a  fen tem lí- 
t e t t  egyéb szöveteken  is m u ta tk o zn ak  az i t t  is m e r tete t t  
v i tá l is  reactiók . H ol az egyik, hol a  m ásik  szövetnem en 
lép in k áb b  e lő térbe az elváltozás. F e lism erésü k n ek  azon­
b an  fe lté te le , hogy  a  szövetek rö v id d e l a  bonco lás u tán , 
nem  conserváló  fo ly ad ék b an  tö r té n ő  hosszas á l lás  u tán  
v izsg á ltassan ak  és h o g y  a v izsgáló  a  m ik ro tech n ik ában  
és a  p a th o h is to lo g iáb an  absolut j á r t a s  legyen. A kötő ­
szövet metachromatikus elváltozását kü lönösen fig y e lem ­
re m é ltó n a k  ta r to m . A  m etach ro m asia  m egíté lése azon­
b an  kü lönös ó v a to sság o t igényel, m in th o g y  az i rh a  vas­
ta g a b b , a  fe lszínnel párhuzam os kö tegeiben  kü lönösen, 
n o rm á lisán  is m u ta tk o z ik  egy b izonyos foka a m etachro - 
m as ián a k . M int em líte ttem , a b esz á ra d ás  is be fo ly áso lja  
a k é p e t bizonyos fo k ig . A ro s tk ö teg ek  m e tach ro m atiku s 
ten g e ly én ek  s a já tsz e rű  zsugorodása és a  m etach ro m asia  
je lleg ze tes  localizá lódása a v itá lis  e re d e t m elle tt, vagy is 
n ek ro b io tik u s je len ség  m ellett szó lanak . H ogy a  beszá­
ra d á s  nem  já tsz ik  kü lönös szerepet, az t leg jobban  bizo­
n y í t ja  az, hogy a  h ám fo sz to tt fe lsz ín  a la t t  sokszo r te l­
je se n  h iányzik , m ásré sz t, hogy a  stran igu la tiónak  ki te t t  
szöve tek  m élyében is  és it t  is je lleg ze tes loca lisatióva l 
fo rd u l elő . R oncso lt szövetm orzsa lékban  (pl. lő sérülések- 
ben ) a  kö tő szövet d e tr i tu s  o lykor m é g  fokozo ttabb  me ta ­
ch ro m a s iá t, vagy a n n a k  abso lu t h iá n y á t  m u ta t ja , de az 
u tó b b i esetben  a  Mallory-kék színező dés is m ódosul cha- 
ra k te ré b e n . V agy is ez a  v iselkedése a  kö tő szövetnek is 
je llegzetes. A co llagen  kö tő szövetnek ezen finom  á rn y a ­
la tú  e lv á lto zását sz in tén  a  coagulatiós nékrobiosissal, 
v ag y  nekrosissal ro k o n  je lenségnek  tek in tem . A  k ö tő ­
szö v e t ezen re ac tió ja  b izonyítéka an n a k , hogy a  s tat ik u s  
co llagen  nyalábok  sem  élette lenek, hanem  v itá l is  reac tió - 
ra  képesek . A kö tő szö v et ezen nehezebben m eg á llap íth a tó

e lv á lto zása it m ég finom abb  m ódszerekkel ó h a jto m  k ö ­
vetn i.

K ü lön  fe lad atu l tű z tü k  k i m ag u n k n ak  m ég an n ak  
v iz sg á la tá t, hogy  mii y en  fokban és m ilyen idő rendben 
m ó d o sítja , vag y  tü n te t i  el a  ro th ad á s  a  szóbanlevő  v i­
tá l is  je leke t. Az u tó b b  é r in te t t  v izsg á la to k ró l rész le te ­
sebben egy  következő  a lka lom m al fo g o k  beszám olni.

A  P á z m á n y  P é te r  T u d .-E g y e te m  I . n ő i k l i n ik á já n a k  k öz le ­

m é n y e  ( ig a z g a tó :  F r i g y e s i  J ó z s e f  n y .  r . ta n á r . )

A mű téti k eze lés szerepe a  septikus 
gyerm ekágyi m egbetegedések 

gyógyításában.
I r ta :  Frigyesi József dr.

(Fo ly tatás.^

Az általános genyes hashártyagyulladás (peritonitis d if­
fusa purulenta) mű tétes kezelése.

A sep tikus m egbetegedések  közül a  genyes á lta lán o s 
h ash á r ty a g y u l la d á sn a k  legrosszabb a  k i lá tása  és ezek 
közül is  a  g y erm ek ág y b an  k e le tk ezett h ash á rty ag y u lla -  
dásé, m elynek h a lá lo zása  98— 100% . K é t évvel eze lő tt 
Engelmann d o rtm und i nő orvos h ív ta  fe l a  f ig y e lm et a 
h a sh á r ty ag y u l lad ás  o p e ra tiv  kezelésére, nem  kisebb te k in ­
té lyek , m in t Zweifel, Weber, Bumm, Stoeckel, Döderlein, 
Jaschke, Zangemeister könyveibő l és közlem ényeibő l á l l í ­
to t ta  össze a  következő  szem elvényeket: ,,A kezelés leg ­
tö b b szö r teh e te tlen .“ ,,A k ilá táso k  a  lehető  leg rosszabbak “ . 
,,A h a lá l  ren d szerin t e lk e rü lh e te tlen ,“ „A  halálozás 98% - 
ra  rú g .“ „C sak az első  tü n etek n ek  ide jében fe lism erése 
ese tén  leh e t ném i rem ény  a  m egm en tésre.“ E z á l lásp on t­
ta l szem ben Engelmann h a tá ro z o tta n  á l lá s t  fog la l m ond­
ván, hogy  a  gyerm ekágybó l eredő  á lta lán o s  h a s h á r ty a­
g y u llad ás k o ra i o p erá lásáv a l az eredm ényeket lényege­
sen m eg lehet jav ítan i. íg y  67 veté lés u tá n  k e le tk eze tt 
h ash á rty ag y u l lad ás  közü l 26 ese te t, te h á t  38.8 % -o t 
tu d o t t  m eggyógy ítan i. E lő t te  az 1909-i s trassb u rg i cong- 
ressu so n  Bumm m in t re fe re n s  fo g la lk o zo tt e kérdéssel, k í­
vüle Latzko és Benthin közö lt nagyobb  so rozato t. D acá ra  
ennek és Engelmann jó  eredm ényeinek, fe ltű nő , hogy  
Engelmann közlése ó ta  a rán y lag  kevés közlem ény fo g la l­
kozik  a  genyes h a sh á r ty ag y u l lad ás  m ű té ti kezelésével. A 
mi szak m án k b an  Schröder k l in ik á ján  Runtge, Hinselmann 
in téze tébő l Werner v. Rehren.

M agam  a p e r ito n it isse l szemben a  rég i te ljesen  e red­
m ény te len  passiv  th e rá p iá t ,  m ár elő bb i m ű ködési h e ly e ­
m en is  e lh ag y tam  és a  h a sh á rty ag y u l lad ás  o p era tiv  
th e ra p iá já v a l  e lé r t ig azán  m eglepő  eredm ényeim  h a tása  
a la t t  a z t  m a is fo ly ta to m . Ism éte lten  győ ző dtem  m eg 
ró la, hogy  m egfelelő  idő ben  és m ódon v ég ze tt b eav a tk o ­
zássa l ennek  a te ljesen  k i lá tá s ta la n n a k  lá tszó  com plica- 
t ió n ak  m ég az elő bbi szerző k  eredm ényeiné l is nagyobb 
% -á t tu d tu k  m egm enten i.

Az I. szám ú nő i k lin ik án  az u to lsó  három  évben 14 
h a sh á r ty a g y u l la d á s t o p e rá ltu n k  50%  gyógyu lássa l és ez a 
százalék  is  lényegesen nagyobb  lenne, h a  levonnék a m á r  
te ljesen  k i lá tás ta lan , e lkésve b eszá llíto tt 2 ese tet és m ásik  
o lyan  3 ese te t, aho l a  p e r ito n it is  m á r  fe lv é te lk o r is  csak  
rész je lensége vo lt az á lta lán o s  fo ly am a tn a k  (pyaem ia, 
m e ta s ta s is ) .

P erito n itesn ek  csak  azo k a t v e ttü k , m elyek esetében 
a szabad  hasü regben  g en y e t (8 e se t) , v ag y  legalább a  
beleken  fe lrak o d ás t és nagyobb  m enny iségű  zavaros, leu- 
k o c y tá k a t ta r ta lm azó  sa v ó t ta lá lunk . N em  v e ttü k  te rm é ­
szetesen  ide a  m edencebeli e ltoko lt fe rtő zések et, Doug las
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tá lyogokat. E  k é t k ó rképet m inden szakem ber el tu d ja  
egym ástó l kü lön íten i. Az eredm ények  so kka l jobbak  vol­
tak  a  nő gyógyászati lap aro to m iák  u tán  k ife j lő d ö tt pe r i­
ton itisek  esetében , m in t a  puerp era lis  ese tek b en  és ez 
u tóbb iakban  is  jobbak  az á lta lán o s ta p a s z ta la t  szerin t az 
abo rtusok  u tá n  fellépő  h ash á rty ag y u llad áso k  gyógyu lá­
sai.

I. táb láza t.

Mű téttel gyógyított peritonitisek:

ö ssz e se n  ... .....................

laparo tom ia u tán  k ifejlő ­
dött .................................

szü lés ill. ab o rtu s  után

7 napos periton itissel be­
szállított ......... ...

levált, e lha lt m yom agóc 
a h asü reg b en , perito­
n i t i s - ...............................

Ö ssz eg ez v e : (levonva a 
két utosó ese te t

gyógyult m eghalt

14 7 =  50% 7 = 5 0 %

7 5 =  71.4% 2 = 2 8 .6 %
A  3 m eghalt b e ­
tegen  a  perito ­
n itis  csak  rész-

5 2 =  40°, o o __c n o  je len ség e  volt az
ü OU o á lta lán o s  fo lya­

m a tn ak . (P yae­
m ia , m etastas is.)

1 -

-  12 7 =  58.4%  5 =  41.0°,o

A 14 b e teg  közül th ro m b o s is t k a p o tt 3 = 2 1 .4 % . A 
g y ó gyu ltak  közül 42.85% . A  3 th rom bosis közü l 2 laparo ­
tom ia u tán , 1 ab o rtu s  u tá n  keletkezett.

A gycgyeredm ény  k é t kö rü lm ény tő l fü g g : 1. a m ű té t 
ko ra i k iv ite lé tő l, 2. a  b eav atk o zás m ód játó l. M in t ism eretes 
m inél k o ráb b an  op erá lju k  a  p e r ito n it is t, an n á l jobb ered ­
m ényeket fo g u n k  elérni. íg y  pl. Köhler sze r in t az első  12 
ó rában  v ég ze tt m ű té tek  ese té n  31% , 24 ó ra  m ú lva végzett 
esetekben 25%  vo lt a gyógyu lás, m íg 72 ó ra  u tán , teh á t 
4 nappa l a  b a j kezdete u tá n  v égzett m ű té tek  m á r semmi 
eredm ény t nem  m u ta tta k . H asonló ta p a sz ta la to k a t sze­
rez tünk  m i is, m in t az t a  I I . tá b la  m u ta tja .

I I . táb láza t.

M ű tét a peritoitises tünetek fellépése után:

az I. napon operálva

g y ó g y u lt

3

m eghalt

1

a  II. napon operá lva 3 1

a III. napon  operálva 1 0

a  IV. napon  operá lva — 2

az V. .napon operálva — 2

a VII. n ap o n  operálva — 1

A m ű té t ko ra i elvégzése term észetesen  nem csak tő ­
lünk függ , m e r t  az ese tek  egy része sa jnos, késő n kerü l 
fe lvételre. H a  azonban a  k o ra i beavatkozás és a  m ű té ti 
kezelés szükséges v o lta  á lta lán o san  ism e rt lesz, úgy e 
té ren  rem é lhe tő leg  jav u ln i fo g  a  helyzet. E se te in k  közül 
szülés, i l le tve ab o rtu s  u tá n  a  fe lvétel:

1- szer a  g y e rm :k ág y  V I. n ap ján  tö r té n t  (m egha lt)
2- szer a  gyerm ekágy  IX . n ap ján  tö r té n t  (gyógyu lt) 
1-szer a  gyerm ekágy  X . n ap já n  tö r té n t  (m egha lt) 
1-szer incom pl. ab o r tu ssa l X II. napon  (m eg h a lt)

A  k o ra i m ű té tek  nehézségét épen a  k o ra i d iagnosis 
fe lá l lí tásán ak  nehézsége a d ja  m eg. Nem v á rv a  be a  has- 
l iá rty ag y u llad ás á lta lán o san  ism ert tü n e te in ek  fe llép tét, 
m inden g y an ú s esetben a r r a  kell tö rekedn i, hogy  az ilyen 
esetekben rendk ívü l é r ték es  idő t ne vesz teg essü k  el és a  
b e teg e t 3— 6 ó rán k én t lássu k . H ányás, a  h a s  fesszessége, 
az arc  e lvá ltozása, sp o n tán  fá jda lom , a  hasizm ok feszes­
sége (d e fen se), m elynek a  h as fe lső  részé re  terjedése, 
á lta lán o s h a sh á r ty a g y u l la d á s ra  h ív ja  fe l a  figyelm et,

v a lam in t a  szá raz  nyelv, m e ly e t igen sú lyos je ln ek  ta r ­
tunk , m ind o ly an  tünetek , m elyek  ha 6— 8 ó ra  m úlva 
inkább  p ro g red iá ln ak  és nem  jav u ln ak , fo k o zo ttab b an hív­
já k  fe l a f ig y e lm e t a h ash á rty ag y u l lad ás  k ife jlő désére 
és to v a te r jed ésé re . Ezzel szem ben a  hő m érsék le t 
v iselkedése leg többször n em  jellemző . H angsú lyo ­
zom, hogy  a  szóban levő  k is  b eav a tk o zássa l kü ­
lönösen a  m ű té t u tán i h a sh á r ty a g y u l la d á s  esetei­
ben  érünk  e l jó  eredm ény t, h a  nem húzódozunk  a re- 
laparo tom ia  végzésétő l. B á r é r th e tő , hogy a  m ű tő  nem  szí­
vesen végzi lap aro to m ia  u tá n  a  hasüreg  ú j ra  m egny itá­
sá t, te ljesen  e lh ibázo tt, hogy  am iko r m ár defense van, 
am iko r m ár bé lhüdés tü n e te i je len tkeznek , h a  nem  is telje- 
jes  az o b stru c tio , szokás sze r in t még ú jabb  12— 24 órá ig  
várnak , h a sh a jtó k k a l k ísérle teznek , elkésnek a  beavatko ­
zással, és a  m ag u k , v a lam in t a  kö rnyezet m eg n y u g ta tásá ­
ra  csak ak k o r  végzik, m ik o r eredm ény m á r nem  is v á r­
ható .

Az ism ert á lta lán o s h a s h á r ty a  tünetek  (h á n y ás , csuk­
lás, bé lp a ra lis is  stb .) közül egy ik -m ásik  h iányozhatik , 
esetleg  egy ik  n incsen  jelen, am ik o r m ár a  m ű té t a lat t  á l­
ta lán o s h a sh á r ty a g y u l la d á s t á l lap íth a tu n k  m eg. L á ttu n k  
o lyan  esetet, m elyben a p e r ito n it is re  egyedül az idő nkénti 
csuk lás és az ingu ina lis tá j  f e le t t i  m érsékelt érzékenység 
h ív ta  fel a  f igye lm et. A D oug las-punctió t m ég  e lő reha la­
d o tt  és b izonyosnak  látszó ese tek b en  is e lvégeztük , tek in ­
te tte l  a  b eav a tk o zás je len ték te len  és 'veszélytelen v o ltá ra ; 
k é tes ese tekben  ennek segélyével néha k o rán  ju tu n k  a baj 
m  ? g ism eréséhez.

T ag ad h a ta lan , hogy a  p e r ito n it is  kó rism éjében  és 
m ű té ti ja v a s la t  m eg á llap ításáb an  egy b izonyos fokú sze­
m élyes ta p a s z ta la t  lényeges szerepet já tsz ik .

A m ásik  ism e rt tényező je  a  p rognosisnak  a hashár- 
ty ag y u llad ás kórokozója. M ég Schottmüller is, ak i pedig 
a  gyerm ekágy i h ash á rty ag y u llad ás  esete iben  kiem eli a 
m ű té ti kezelés értéké t, hangsú lyozza, hogy a  haem olyti- 
kus s trep to co ccu s á lta l o k o zo tt h a s h á r ty a  gyu lladás 
p rognosisa: „ fe ltétlenü l ro ssz .“ M ásrész t á lta láno ­
san  e l te r je d t az a nézet, hogy  a k isebb v iru len tiá jú  
b ak tér ium ok  (p l. coli) okoz ta  h ash á rty ag y u l lad ás  sokkal 
jobb p rognosisu . íg y  Engelmann an y ag áb an  a  coli peri­
ton itisek  m o rta l i tá sa  23%, a  staphy lococcus esetén  50% 
m íg h aem o ly tik u s staphy lococcus okozta h ash á r ty a g y ul la ­
dás esetén  66%  vo lt és fe ltű n ő  m ódon a  strep tococcus 
p er ito n itisek  4 4 % -ban g y ó g y u lás t é r t  el.

A m i a rá n y la g  kis an y ag u n k b an  az u to lsó  9 ese t bak­
terio lóg ia i v iz sg á la ta  szerin t is  eg y a rán t szerepe lnek  a kü ­
lönböző  bak tér iu m o k .

III. táb láza t.

A peritonitises Cixsudatum baktérium lelete:

strep tococcus p u tr id u s

g y ó g y u lt

1

m eghalt

strep tococcus pyogenes longus 1 2

strep tococcus +  staphy lococcus — 1

strep tococus +  coli 1 2

coli — 1

nincs v izsg á lv a 4 1

A zt m á r  e kevés szám ú anyagbó l is M eg á llap íth a t­
juk , hogy az  eredm ények elérésében a  kórokozóknál is 
ta lá n  fo n to sab b  je len tő sége v a n  a  ko ra i o p erá lásn ak. É s 
ezek m elle tt nem  kevésbbé fo n to s  a  b eav a tk o zás m ódja is. 
N em csak Engelmann, h a n e m  Werner is k iem eli, hogy 
m ilyen n ag y  szerepe van  az e lé r t  jó  eredm ényekben a ko­
ra i  d iagnosis m e lle tt a  b eav atk o zás enyhe v o ltán ak  is. 
E gyedü l Runge fog lal el m á s  á llásp o n to t: v e té lés u tán i 
h ash á rty ag y u llad ás  b izonyos eseteiben a  m éh  és adnexák 
k i i r tá sá t a já n l ja .
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A m ű té t u tá n i  h a sh á r ty ag y u l lad ás  esetében in k áb b  a 
lág y é k tá j i  b em etszést a ján ljuk . Ú g y  látszik , a  p e r ito n i t is  
o k o z ta  bélösszenövések és egyéb körü lm ények  m ia t t  a 
hem iaképző dás veszélye ez esetben  k isebb, m in t a  közép­
vonalban  v égzett beh a to lás u tán . Az elő zetes m ed ian la- 
p a ro to m ia  sebének  m egny itása, tek in tve , 'hogy an n ak 
fe rtő ző dése nem csak  nagyobb h a e rn ia  veszélyt, de k ite r ­
je d t  heges g y ó g y u lás t is je lent, csak  m ásodsorban  jö n  szó­
ba. A kéto ldali lá g y é k tá j i  bem etszés h e ly i érzéste len ítésben  
je len ték te len  b eavatkozás. A h a s ü re g e t elég jó l d rainez i. 
E g y  esetben, ho l a  n ag y  puerp era lis  m éh m ia tt a  lágy ék ­
tá j i  bem etszésa k  és drainezéssel a  hasü reg  m élyebb 
p o n t ja i t  nem  é r tü k  el, szívó d ra in a g e t  sze re ltü n k  fel, 
am ely  az in g u in a lis  ny íláson á t  a  D oug lasba h e ly ezett 
üveg  d ra inen  k e resz tü l szív ta k i a  h asü reg  m é ly p o n tján  
összegyű lt genyes vá ladékot. E z t i ly en  esetekben a  be­
teg  o ld a lra  fek te tésév e l is eléggé p ó to lh a tju k .

L egcélszerű bbnek  látszik  ab lak o s üveg d ra in  h asz n á ­
la ta , m elyet nehogy  epiploicák, v a g y  bélrész let az  ab la ­
kokba belenő jenek és ezálta l e l táv o lításak o r nehezen csil­
la p íth a tó  v érzést k ap ju n k , egy ré te g  gaze-ból v a r rot t  
h a r isn y á b a  b u rk o lu n k . G um m idra innel ú g y lá tsz ik  az 
an y a g n ak  bom lása következtében, fo k o z o tt az id eg en te s t 
se c re t io ; m eg tö re tése  m ia tt  a d ra in ezés b iz tonsága is  szen­
vedhe t.

D ecub itust, bein: k ro s is t a d ra in  csöveknek m ég hosz- 
szabb fekvése m e lle tt sem  lá ttu n k .

A  m ű té t u tá n i  ese tekben  lap a ro to m ia  v a r ra tá n a k  fe l­
n y i tá s á t  és d ra in ezésé t három  ízben  végeztük. M ind a 
h á ro m  m eggyógyu lt.

N agy  sú ly t fe k te tü n k  annak a  h an g sú ly o zásá ra , hogy 
m inden  esetben n a rk o s is  elkerü lésével, he ly iérzéstelen í­
tésb en  (ré teg es in f i l tra t io )  n y it ju k  m eg az egy ik , vagy  
m in d k é t o ldalon a  h asa t. A hasüregben a belek között 
nem kutatunk és tapintgatunk, nem vizsgáljuk a kismer 
dencebeli szerveket, nem öblítjük ki soha a hasüreget, csu­
pán m egnyitjuk azt és árain csövet teszünk bele. A be­
avatkozás olyan kicsi és a betegek olyan jól tű rik, hogy 
n em  haboznék kü lönösen  p o sto p era tiv , de egyéb h a sh ár-  
tyagyulladások alkalmával is inkább a szükségesnél több­
ször végezni, m int (kevesebbszer. Vo lt rá eset, hogy a 
súlyos állapotban levő  és gyenge betegen az incisiót és 
drainaget az ágyban végeztük; ez eset is gyógyulással 
végző dött.

A  többi inc is io  eredm énye a következő  v o lt:

inc is iók  az in g u in a lis  tá jo n

gyógyu lt

1

m eg h a lt

1

inc is iók  és ko lpo tom ia 3 6

A per ito n ea lis  izzadm ány 

sok  (100 ccm-an fe lü l)  vo lt

m en n y iség e :

gyógyu lt

3

m eg h a lt

3

kevés (kb. 10 ccm ) vo lt 4 2

nem  v o lt váladék — 2

A m i a  g y ó g y ta r ta m o t illeti, a  lap aro to m ia  u tá n i  peri- 
to n it ise k  esetében az á t lag  60 n ap ra , a  szülés i l letve a b o r­
tu s  u tá n i p e r ito n it is  esetében ez á t la g  70— 80 nap  volt.

A  hasü regbe 2 esetben  a e th e r t ,  10 esetben ped ig  
r iv a n o lt  ö n tö ttü n k . N em  vagyok azo n b an  m eggyő ző dve, 
hogy  ennek nagyobb szerepe le tt v o ln a  a  gyógyu lás elé résé­
ben. Sokkal lényegesebbnek  ta r t ju k  az u tókezelésben a 
v isszérbe ad o tt sző lő cukros o ldato t, (2 4 % -os o ldatbó l 200 
g r .-o t)  vagy  aho l keresztü l v ih e tő  a  K atzenste in  o lda­
to t  és a  szervezet e llená llásá t ja v ító  egyéb kezelést (To- 
nogen, cam phor s tb .) .

Az utókezelésben jó tékony  h a tá s á t  lá ttu k  a  h y p o ­
physis készítm ények p e r is ta l t ik á tse rk e n tő  befo lyásának . 
A lacsony  vérnyom ás esetében  pedig az ephedrinnek  h atá ­
sá t ke ll hangsú lyoznunk , m elyet úgy  adago ltunk , h o gy  a 
beö m lesz te tt sző lő cukor in fusióba ó rán k én t y2 am p u lá t 
ad tunk .

E zek en  a fo n to sab b  és szin te elv i je len tő ségű  szem ­
pon tokon  kívül nem kevésbbé fon tos, m in t a többi súlyos 
g y erm ek ág y i betegek kezelésében is, a  betegek m inden 
rész le tre  k iterjedő  figyelem m el áp o lása , táp lá lása , e rő ­
beli á l lap o tán ak  fokozása. M ind o lyan  részletek, m elyek  
a lk a lm azása  nagy g y a k o r la to t, k ö rü ltek in tés t, sok fá r a d t ­
ság o t igénye l és am e ly ek e t azonban könyvbő l nem , —  
csak a  g y ak o r la tb an  le h e t e lsa já títan i. H a  tek in te tb e  vesz- 
szük, h o g y  az i t t  tá rg y a l t  idő ben és m ódon v ég ze tt k is 
és k ím é le tes b eav atk o zássa l csaknem  g y ó g y íh a ta tlan  be­
tegeknek  50-, ső t a m ű té t  u tán i h ash á r ty ag y u l lad ásna k  
60% -á t  tu d ju k  m egm enten i, akko r tu d ju k  kellő képen ér ­
tékeln i a  genyes, á l ta lá n o s  h ash á rty ag y u llad ás  m ű tétes  
kezelésének áldásos v o l tá t  és nagy  je len tő ségét.

Iroda lom : 1. A sch o ff: P a th o l .  A n a to m ie . —  2. B um m : S ie g ­
w a r t ,  S ie p p e l, V e it, W in k e l  in  H a lb a n  u n d  S e itz . 8 . 449.
3. C lauberg u. K otter : A rc h . f. G yn . 138. k. 469. o . —
4. C lauberg : Zbl. 1 932— 42. —  5. C hydenius: Z b l. f. 
G yn. 1930 . 39. sz. - - 6 . W  D unkel u. E. B randis: Z b l. f .  G yn . 
1932. 8 . sz . —  7. E ng e lm a n n : Zbl. f . G y n . 1930. 13. sz.
8 . F ischer u . Freund: A u s s p ra c h e :  V e rh a n d lu n g e n  d e r  G es. 
f. G eb . u . G y n  1931. 100. k . 2. f .  —  9. H am m ersch lag : Med. 
W elt. 1929 . 13. sz. Z b l. G eb . 1930. 93. 356 . o. —  10. Ja h n ke , 
Curt H eb er t: B e r ic h te  1932 . X X I. 596. o . —  11. K a u fm ann : 
E rg .  G eb . 1920. 77. k . —  12. K eller R . B e r ic h te . 1929. 
X V . 315 . o. —  13. K rie le :  M sch r. f .  G eb . u. G yn. 1931. f. 
1— 2. Z b l. G eb. 1930. 99. k . 1. !f. 35 . o. —  14. M artens: 
D. m ed . W o ch . 1203, 1825 , és  D . M ed . W s c h r . 1929, 29. 30. 
Z sch r. f .  G eb. u. G y n . 1930. 99. k. 1. f  —  15. M artos: 
Z sch r. f . G eb. u. G y n . 100. k . 2. f . B e r ic h te  1932. X X I . 
444. o. —  16. Mir — K a r im o v : B e r ic h te . 1929. X IV . 854. o.
— 17. H . R unge: Z b l. f .  G yn . 1930. 35. sz. és Zbl. f . G y n .
1931. 44 . sz . — 18. S c h ä fe r  G.: Z sc h r . f . G yn . 1931. 44. sz .
—  19. Schellenberg: Z b l. 1932. 9. sz. B e r ic h te , 1932. X X I.
530. o. —  20. Schilling B .: G y ó g y á s z a t 1931, 28— 29. —  21. 
S c h o ttm ü lle r : Zbl. f .  G y n . 1930. 1— 2. sz . —  22. Schu lten : D . 
M ed. W s c h r .  1931. 515. o. — 24. Schröder: Zbl. G eb . 1930. 
98. 356. o. —  24. S ch ü rch : B e r ic h te , 1932 . X X I. 529. o. —  
25. S ta h n k e : ü b e r  S c h m e r z b e tä u b u n g  in  d e r  op. G eb . u. 
G yn. —  26. Stoeckel: Z b l. G eb. 1930. 98. 356. o. é s  Z b l f. 
G eb. 1930 . 1674. o. —  27. Thiem ke G .: M s c h r . f. G y n . 1931.
1 2  f. 28. T ietze K . u. Plaue H .: Z sc h r . f. G yn . 1932.
101 k . 2. f. 379— 402. o. —  29. W agner : Z sc h r  f . G y n .
100. k . 2 f. Zbl. G eb. 1931 . 100. 357. o. —  30. W altha rd :
L e h rb u c h  v , Stoeckel. —  31. W erner: M ü n c h . M ed. W o ch .
1932. 21. sz . —  32. W ille :  Z b l. G eb. 1930. 98. 356. o.

T o ln a v á r m e g y e  H o r th y  M ik ló s  k ö z k ó r h á z a  tü d ő b e te g  o sz tá ­

ly á n a k  k ö z le m é n y e  ( o s z tá ly v e z e tő :  S z ü le  D én es fő o rvo s ) .

Az Addison-kór gyógyítása Cortigen-nel 
és citromlé-kúrával.*

I r ta :  Szüle Dénes dr., kó rh áz i fő orvos.

Az Addison á lta l 1855-ben b ronz-kó r (bronzed sk in ) 
néven le í r t  és ró la e ln ev ezett b e teg ség  csaknem  m inden  
egyes e s e té t le írták  az irodalom ban'. M ár ak k o r ú g y te ­
k in te tté k  ez t a b e teg ség e t, m in t az endok rin  m eg b e te ­
gedésének  egyik ty p u sá t. H a azonban a  közölt ese teke t 
kü lön -kü lön  tanu lm ányozzuk , azt lá t ju k , hogy a b e teg ség  
le írása  ó ta  e lte lt közel 80 esztendő  a la t t  va jm i kevés 
ú jabb  a d a t ta l  g azd ag o d o tt annak  tü n e t ta n a  és v a jm i k e ­
vés h a la d á s t  lá tunk  a n n a k  th e ra p iá jáb an . E zé rt v o lt az,

* B e m u t a t t a  a  K ir .  O rv o s e g y e s ü le t  1932. o k t. 7 .- ik i é s  
a z  E r z s é b e t  E g y e t. T u d  E g y .  O rv o s i S z a k o s z tá ly á n a k  o k t ,  
1 0 - ik i ü lé s é n ,
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hogy az A dd ison-kór d iagn o sisa  régebben igen  súlyos 
p rognosist je len te tt. Az u tóbb i évek közlem ényei azon­
ban h a tá ro z o tt  h a lad á s t m u ta tn a k  úgy  a  betegség  lénye­
gének m élyebbre h a tó  ism ere té t, m in t a  th e ra p iás  be­
avatkozás s ik eres v o ltá t ille tő leg.

Az á lta la m  m eg fig y e lt és tan u lm án y o zo tt ess t ké t 
okból lesz érdekes: 1. m e r t  az ese t tan u lm án y o zása kap ­
csán m élyebbreható  b ep i l lan tás t n y erü n k  a m ellékvese 
functió já 'ba. 2. m ert az a lk a lm azo tt th e ra p ia  h a ladást 
je len t az A dd ison-kór gyógykezelésében.

K e z e lt  b e te g ü n k  40 é v e s  fö ld m ű v e s, a k i  1931. o k t .  17 -én  
k e r ü l t  e lő s z ö r  m e g f ig y e lé s ü n k  a lá . — A n a m n e s is e  a  kő v e t­
k ező : A p ja  tü d ő b a jb a n  h a l t  m e g , a n y ja  é l, e g é s z s é g es . 6  t e s t ­
v é re  k ö z ü l  2  g y e rm e k k o rb a n  e lő t te  is m e re t le n  b e te g s é g b e n  
h a l t  m e g , 1 f é r f i  te s tv é r e  30  é v e s  k o rb a n  tü d ö tb c .-b e n  h a l t  
m eg . —  A  b e te g  m e g e lő z ő  b e te g s é g e k rő l  n e m  tu d . 6  é v ig  
v o l t  k a to n a ;  a  h á b o rú b a n  s e b e s ü lv e  n e m  v o l t .  J e le n  b e te g ­
sé g é re  n é z v e  e lő a d ja , h o g y  1931. ta v a s z á n  n a g y o n  f ár a d tn a k  
k e z d te  m a g á t  é re z n i, m a jd  é s z re v e t te ,  h o g y  e lő s z ö r  a  szem e- 
a l ja , k é s ő b b  a rc b ő re  k e z d e t t  f e k e te d n i,  m a jd  la s s a n e g é sz  
sz e re c s e n  s z ín ű v é  f e k e te d e t t  m e g . E r r e  o rv o s h o z  fo rd u l t ,  a k i  
a z  A d d is o n -k ó r t  f e l is m e r te . P ih e n ő  k ú r á r a  f o g ta ,  40 tu b e r -  
k u l in  in je c t ió t  és  m e l lé k v e s e  ta b l e t t á k a t  a d o t t  n e ki. E z e n  
k ú r a  d a c á r a  g y e n g e s é g  é r z e te  to v á b b  fo k o z ó d o t t ,  de b ő re  
jo b b a n  n e m  f e k e te d e t t  m e g . —  K é ső b b  tű r h e te t le n  d e ré k tá j i  
f á jd a lm a k  le p té k  m e g , m e ly h e z  m a k a c s  f e j f á j á s ,  in som n ia , 
id ő n k é n t o b s t ip a t io , m á s k o r  d ia r r h e a  tá r s u l t .  F á z é ko n y  le t t ,  
n é h a  a z t  é re z te ,  h o g y  u j j a i  e lh id e g e d te k , z s ib b a d tak  le t te k  
és e rő s e n  m e g h a lv á n y o d ta k .  A lsó  és fe lső  v é g ta g ja ina k  Ízü le ­
te ib e n  g y a k r a n  „ r h e u m a t i k u s ” f á j d a lm a k a t  é r z e t t .  T es t i  
e re je  m in d  jo b b a n  és jo b b a n  fo g y o t t .  G y a k r a n  tű r h e te t le n  
é h s é g e t é r z e t t ,  s o ly a n k o r  a  h id e g v e r i té k  is  k iv e r te .  H a  ez 
u tó b b i é rz é s e i  e lő v e t té k , a n n y i r a  n e m  t u d o t t  m a g á n  u r a l ­
k o d n i, h o g y  b á rh o l  v o lt, k é p e s  v o l t  e n n i  k é rn i .  É tke z é s  u tá n  
a z tá n  k ö z é r z e te  jo b b r a  f o r d u l t .  L a s s a n k é n t  a z o n b a n  e lé r k e ­
z e t t  o d a , h o g y  ro ssz  k ö z é rz e te  é s  h ih e te t le n  g y e n g es é g e  m ia t t  
íe k v ő  b e te g g é  le t t .  T e s ts ú ly á b ó l  k b . 16— 18. k g - o t  ve s z í te t t .

I ly en  á llapo tban  k e rü lt  észlelésem  a lá  a  beteg, k inek 
v izsgá la ti eredm ényét az a lább iakban  fo g la l ju k  össze: 
Je len tő sen  lesoványodott, bő re szerecsen-fekete, k ivéve 
a k ö rö m -ág y ak a t, a kéz ten y érn y i fe lü le té t, aho l a  pig- 
m en ta tio  csupán  a ten y é r ba rázd á in  vo lt k ife jeze tt. A  po fa 
n y á lk a h á r ty á já n  szám ta lan  lencsényi, h e lyenkén t m ég 
nagyobb, a  szájzúghoz közel inkább vonala lakú , kékes­
szürke p ig m en tá lt fo l to k a t lá tunk . A te s te n  fő leg a n ap ­
nak k i te t t  te rü le tek , a z u tá n  az em lő bim bók környéke, a  
linea a lba, az ing u in a lis -tá j, a  p eriana lis  és se rota lis  te rü ­
let vo lt e rő sen  p igm en tá lva. Meg kell m ég em lítenem, 
hogy a  b ő r azon te rü le te in , ahol a beteg  in jec tió k at k a ­
po tt, a  b eszú rás i he lyeken  igen élénk p igm en t-fo ltok  kép­
ző dtek. —  Tüdő kben lényeges e lvá ltozás n incs. —  Szív­
h a tá ra i no rm álisak , sz ívhangok  tisz ták . —  M ellkas Rtg . : 
kö teges h ilusok , n éh án y  m eszes góccal. K issé pe tyhüd t, 
nem nagyobb  szív. A s th en iás  hab itus. —  Idegrendszer 
és é rzézszerv ek : k issé nehezebben k iv á lth a tó  ín ref lexek ; 
egyébként n eg a tív  lelet. —  B ejövetelkor, te h á t  a beteg  
igen rossz közérzete a lk a lm áv a l vér- és an y ag csere  vizs- 
v izsg á la ta in k  eredm ényei a  következő k v o ltak : V vse jt- 
szám : 3,850.000 H b .: 76% . Index ; 0.97.

F eh é rv é rse jtszá m : 6.200.

Q u a lita tiv  vérkép : Ju . S t. Se. Eo. Ba. Mo. Ly.
1%  3%  43% 3%  0 1 %  49%

W a. R : negativ . V v se jtsü ly ed és: 40 —  78 —  39.5 —  
116. Vérnyomás: 85— 55 Hgm m . Hömenet e lvétve sub- 
febrilis, á lta láb a n  subnorm alis.

Napi vizeletmennyiség: 600— 800 cm 3, közö tt v á l­
tozott. A  v izeletben a lbum én gyengén opaleskál. Górcső  
a la t t  k ó ro s  alakelem ek nem  vo ltak . Vércukor: 0.052 
m gr.% , am ely  a következő  napokban 0.08V2-ra em elke­
dett. Rest-N : 90 m gr.% . Carbamid: 155 m gr.% .

Vércukor viselkedése 100 gr. dextrose megterhelésre: 

É hgyom or y2 ó ra  1 óra 2 ó ra  4 óra
0.08% 0.09%  0.11% 0.10%  0.085%

Vér cukor viselkedése 1 mgr. adrenalin subeutan in- 
jectiójára:
A dr. e lő tt A dr. u tán : V2 ó ra  1 óra 2 ó ra  4 óra

0.09% 0 .09%  0.10% 0 .09%  0.08%

Vér cukor viselkedése 1 mgr. adrenalin intramuscu- 
laris injectiójára :
A dr. e lő tt A dr. u tán : V2 ó ra  1 ó ra 2 ó ra  4 qra

0.09% 0.11%  0.13% 0.115%  0.08%

F on tosnak  ta r to m  m egem líten i,hogy  A dd isonos be­
teg ü n k  az in su lin  igen  k is (1— 2 egység) a d a g já ra  igen 
fe ltű nő  érzékenységgel re a g á lt . Az insu lin  in trav énás 
k is  ad a g já ra  heves hypog lykaem iás, az A ddisonos-ro- 
ham hoz hason ló  roham  fe j lő d ö tt  ki, mely d ex tro se  ada­
go lás d acára  is ó rák ig  ta r to t t .  E z az ész le lésünk  meg­
egyezik Harrop és Weinstein á l ta l  le írt A dd isonos insu- 
l in -tú lé rzékenység i tünette l, m elynek  ő k fo n to s  jelen tő ­
séget tu la jd o n ítan ak .

A v ize le tnek  nem csak összm enny isége kevesbbedik 
m eg je len tékenyen , hanem  csökken az össz-N . és az 
u reu m -k iv á lasz tás is. K rea tin in  sem a  v ize le tben , sem 
a  serum ban lényegesen nem  változo tt, am i m egfelelne 
Harrop, Windenhorn és Weinstein azon m egfigyeléseinek , 
hogy a m ellékvesé jük tő l m eg fo sz to tt k u ty á k n a k  sem a 
vér, sem a v ize le t k rea tin  és k rea tin in  m enny isége nem 
változik , csu p án  közel a ha lá lh o z  észlelhető  ez anyagok­
nak  a v é rb en  fe lszaporodása. Felem lítendő , hogy a 
csökken t ch lo r-, phosphor- és ca lc ium k ivá lasztás kö­
vetkeztében —  m in t az t Harop, Pfiffner, Weinstein 
és Swingle o p e rá lt  k u ty ák o n  végzett v izsg á la ta i is 
igazo lják  —  a  m egfelelő  anyagok  re te n t ió ja  ész­
lelhető  a  serum ban . Ö sszanyagcsere és resp ira tió s 
v izság á la to k a t —  sajnos —  nem á l lo t t  módom­
ban  végezni, de az am erika i szerző k  szerin t az összanyag­
csere és re sp ira t ió s  quotiens csökkenése áll fe n n  (redu- 
cá lt oxygen fogyasztás m u ta tk o z ik  az a lap an y ag csere  k í­
sér le tben ).

Nem  lesz érdek te len  m egem lítenem  az t sem , hogy az 
E K G .-v izsgá la t a lka lm ával fe ltű n ő en  a lacsony  T -hul'á- 
m o k at k ap tu n k .

A fe n ti v izsgá la tok  sz e r in t  teh á t b e teg ü n k ö n  azon 
vér és an y ag csere  e lvá ltozások  je len tkez tek , m in t am e­
lyeket Harrop, Windenhorn és Weinstein l á t ta k  a  m ellék­
vesé jük tő l m eg fo sz to tt k u ty ák o n . V agy is:

1) A res t-N . és ca rb am id  m ennyisége m egnövek­
szik a vérben.

2. Az összanyagcsere és  resp ira tió s q u o tien s csök­
ken. (E z t azonban  nem v o lt m ódunkban v izsgá ln i.)

3. V érnyom ás csökken. (A z á l la tk ísé r le te k  szerint 
ez nem á llan d ó ).

4. N ap i v izele tm enny iség  je len tő sen m egkevesbbe- 
d ik ; u g y an csak  csökken az össz-N . és az u reum k ivá lasz- 
tá s  is.

5. A k re a tin in  m enny isége sem a vérben , sem a 
v izeletben nem  változik.

6. V é rcu k o rta rta lo m  hypog lykaem ia fe lé  ha jlik . (Á l­
la tk ísérle tek b en  ez sem á llandó  tü n et.)

7. D iu resis, m ely az in su ff ic ien tia  a la t t  a  vizelet- 
m ennyiség csökkenésében ny ilv án u l meg, a  beálló  javu ­
lás n ap ja ib an  ú j ra  m egkezdő dik.

8. V ize letben m ik roskopos elváltozások  nem  észlel­
hető k, de enyhe a lbum inu ria  lép fel, m ely  m ég  az in­
su ff ic ien tia  jav u lása  esetén  is  bizonyos id e ig  fennáll. 
V izsgá la ta ink  eredm ényei a la p já n  teh á t ké tség te lennek  
lá tszo tt, hogy  betegünkön a  m ellékvesék func tió ján ak  
kiesésébő l szárm azó  tün etek  fe jlő d tek  ki.



240 ORVOSI H ET IL A P 1933. 12. az.

F e n t i  v izsg á la to k k a l paralell sü rg ő sen  hozzáfo g tu n k 
a b e te g  kezeléséhez, m ert súlyos tü n e te i  sürgő s b e av a t­
k o zá s t igényeltek . A zzal t isz táb an  vo ltunk , h o g y  az 
A dd ison-kó r rég i th e ra p iá ja  (a d ren a lin , robo rá lás stb .)  
sem  gyo rs, sem je len tő s  eredm ény t nem  hozhat. Ezzel 
szem ben többet v á rh a tu n k  az u tó b b i években sok b e teg ­
ség kezelésére s ik e rre l bevezetett su b s t itu t ió s  th era p iá tó l. 
Ism e re te s  ugyan is, hogy  Schilling, Strümpell, Leitner, 
Kinnecut, Muirhead, Rowntree és n á lu n k  Schill a  m e llék ­
vese ete téséve l h a tá ro z o tta n  kedvező bb eredm ényt é rte k  
el, m in t a  régi kezelési módok ú t já n .  A m ellékvese ily  
m ódon a lk a lm azásán ak  azonban több  h á trá n y a  van. N agy  
h ib a  az, hogy a b e teg ek  nem tű r ik  jó l; de nem k isebb  
az sem , hogy a  g y ó g y h a tás  csak lassan , fokozatosan  áll 
be. M ár pedig ak i tu d a táb an  van an n ak , hogy a  b e teg 
é le té re  nézve m ilyen veszélyt je len t egy-egy A dd isonos- 
ro h am , az érzi, hogy  azonnali e red m én y re  volna szükség. 
A m ellékvese e te té s  h ib á ja  az is, hogy  gyógy in téze ten  
k ívü l a  beteg, fő leg  fa lun , nem k ö n n y en  ju th a t hozzá. 
É pen a  fen tiek  fo ly tán  a Swingle és  Pfiffner á l ta l  iso- 
lá l t  m e llékvesekéreg -ex trac tum ra gondo ltunk . T ek in tv e  
azonban  azt, hogy az am erikai kész ítm én y  sem g y o rsan  
nem  v o lt beszerezhető , ssm  an y ag ilag  nem  lá tsz o tt  elő ­
nyösnek , ezért a Riehter-gykrhoz fo rdu ltunk , am e ly  
készséggel b o csá to tt rendelkezésünk re nagyobb m en n yi­
ségű  Cortingen-t k ip ró b á lás céljából. A C ortingen h a tá ­
s á ra  a z é r t is k iv án cs iak  voltunk, m e r t  az t Liteczky m á r 
jó  eredm énnyel a lk a lm az ta .

A  beteg  elő ször 2— 3 ccm. C o rtin g en -t k a p o tt n a ­
p o n ta  subeu tan , s am e lle tt bő ven ad tu n k  neki cu k ro t 
p er os. Az eredm ény m eglepő  volt. M ásnap  a b e teg  m ár 
n y u g o d tan  tu d o tt a lu d n i; szédülései, fe jfá já sa i e lmú ltak , 
tes t i  e re je  pedig egy ik  napról a  m á s ik ra  té r t  v issza. 
H ypog lykaem iás tü n e te i r itkábban  je len tkez tek  és azt 
m ár egyedü l a bő ven n y ú jto tt szén h y d rá to k k a l is köny- 
nyen le h e te tt  coup irozn i. Ezenkívül lassú , de m égis h a ­
tá ro z o tt  tes tsú ly g y a ra p o d ás t ész le ltü n k , mely azonban  
6— 7 kg -ná l többet nem  te t t  ki. A d y n am iá ja  a n n y ira  ja ­
vu lt, hogy  rövidesen e lh ag y h a tta  az á g y a t és nagyobb  
s é tá k a t  is te tt. E zen  kezelés m eg in d ításak o r eg y ­
k é t n ap o n  belül a  nap i v iz tle tk iv á lasz tás  1.500— 2.000 
ccm -re szaporodo tt. A v izelet N-, ch lo r- , phosphor- és cal- 
c iu m k iv á lasz tása  fokozódo tt és a z u tá n  a  vér rest-N . és 
ca rb am id , va lam in t ch lo r, phosphor é s  ca lc iu m re ten tió ja  
csö k k en t. A tü n e ti jav u lássa l e g y ü t t  a  C ortigen napi 
a d a g já t  1 ccm-re csökken te ttük , m a jd  3 hét m úlva 2-od 
és k éső bb  3-ad n a p o n k é n t adago ltuk , ané lkü l, hogy a b e­
teg  su b jek tiv  v isszaesésrő l p an aszk o d o tt volna. 2 és fé l 
hón ap i kezelés u tá n  a  beteget f ig y e lm ez te ttü k  a  szén- 
h y d rá td ú s  táp lá lkozás fo n to sság ára  és  a  physikai p ih e ­
nésre, a  C ortingen  ad ag o lásá t ped ig  k ih ag y tu k . T ovább i 
42 n ap  m ú lva —  nagyobb  mozgás és tevékenykedés fo ly­
tá n  —  ú jabb  heves k iesési tü n e tek  lép tek  fel, k is fok ú  
haem optoeval. E k k o r  a  beteget ú ja b b  v izsgála t a lá  ve t­
tük , s v ér- és an y ag csere  részérő l ú jb ó l a fen ti abno rm i- 
tá s t  ész le ltük . (E rő seb b  hypog ly k aem iá t: 0.045% v é r­
cukor, serum  rest-N . és ureum  em elkedést, o ly g u r iá t.)  
Ú jbó l C ortigen -keze lést kezdtünk, de ekkor fe ltű n t, 
hogy  a  jav u lás  lassab b  tem póban h a la d t  ugyan elő re, de 
m égis bekövetkezett. M eg kell jegyeznem , hogy a  C o r­
tig en  ad ag o lás nem  v o lt  sablonszerű . Súlyos á llap o tb an
4— 6— 8 ccm -t is k e l le t t  adni. (Az am erik a iak  n ap i 30 
ccm -es ad ag o lás t is  em lítenek.) S ú ly o s roham  ese tén 
m ég in tra v é n á s  a lk a lm azásra  is so r k e rü lh e t. Az á l ta lá ­
nos tü n e te k  jav u lása  esetén  az a d a g o lá s t csökken teni 
lehet.

M egfigyelésünk a lap já n  ki kell em elnem  azt, h o g y  
A dd isonos betegünk  m inden  legcsekélyebb beav a tk o zásra  
(.vérvétel, k iadósabb in trav én ás in jec tio , incisio) igen

erő s A dd isonos roham m al reagá lt. E z v o lt az oka annak , 
hogy b e teg ü n k  bő rébő l nem  ex c in d á lta ttu n k  dem onstra- 
Lióra szükséges darab o t.

M iu tán  ta r tó s  C o rtigenes kezelésünk a lka lm áva l 
m eggyő ző dtünk  arró l, hogy  a C o rtig en  az A dd ison-kór 
th e ra p iá jáb an , annak  á lta lán o s tü n e te in ek  kezelésében 
igén jó l beválik , azonban  a bő r elszínező dését nem  de- 
co lo rá lja , f igye lm ü n k et a  Szent-Györgyi h ex u ro n sav ja  fe lé  
fo rd íto ttu k . Ism eretes ugyan is , hogy Szent-Györgyi a m el­
lékvesékbő l az á lta la  e lnevezett h ex u ro n sav a t á l l í to tta  elő , 
m ely a  szervezet o x y d a tió s  fo ly am ata ib an  v itá lis fon ­
to sság g a l b ír. E nnek  a  h exu ronsavnak  a  tu la jd o n ság a az 
is, hogy  a  p igm entképző dést szabályozza, illetve a kó ros 
h y p erp ig m en ta tió t deco lo rá lja . Mivel Szent-Györgyi nem  
ren d e lk eze tt anny i hexuronsavva l, hogy  abból részü nk re  
is á tengedhessen , ezért betegünk  kezelésére a  hexuron- 
sav h e ly e tt  a c itro m lé -k ú rá t vezettük  be azon m eggon­
dolás a lap ján , hogy Szent-Györgyi sze r in t a c itrom  bő ­
ven ta r ta lm a z  h ex u ro n sav a t. Ez a kezelési mód az é r t is 
volt te tsze tő s  e lő ttünk , m e rt a  c itrom m al e g y ü tt bőven 
v ih e ttü n k  be a beteg  szervezetébe fö lös m enny iségű  szén- 
h y d rá to t, am ely az A dd isonos szervezetének h á z ta r tás á ­
ban oly nagy  szerepet já tsz ik . A beteg  1932. m áj. 26 ó ta  
á llan d ó an  napi 2— 3 c itro m o t fogyasz t lim onádé a la k já ­
ban. E n n ek  sub jek tiv  h a tá s a  is m eglepő  volt, m ert a be­
teg, ak i edd ig  állandóan  g y o m o rtá ji fá jd a lm ak ró l pan asz­
kodott, a  c itro m lé-k ú ra  kezdete  ó ta  hason ló  fá jd a lma k a t 
nem érez s igen jó é tv ág g y a l é tkez ik  (a  b e teg  anacid  v o lt) . 
E m e lle tt sokkal fo n to sab b  a c itrom lé-kú rának  m in k et 
érdek lő  decoloráló  h a tá s a . A c itro m -k ú rá t követő  h etek ­
ben —  d ac á ra  az égető  n y árn ak  —  elő bb a hom lok tá j, 
m ajd  a  ta rk ó tá j,  a kezek, lassan  az egész bő r decolo- 
rá lódn i kezdett. A sz á jn y á lk a h á r ty á já n a k  kékes-szürke 
fo lt ja i is  tű nő ié iben  v an n ak . Jelen leg a  beteg, ak i n ég e r­
feke te  vo lt, m a m ár csak  erő sen k reo l színű  és kó ros 
h y p erp ig m en ta tió ja  m ind  jobban és jo b b an  decoloráló- 
dik.

Ö sszegezve a beteg  m egfigyelése a lka lm áva l n y e r t és 
g y ak o r la ti lag  fon tos tén y ek e t, az a láb b iak a t kell meg­
jegyeznünk  :

1. Az A dd ison-kór —  m in t a m ellékvese-kéregm ű kö- 
dés k iesésébő l szárm azó kórkép  —  a m ellékvese k é r­
gébő l k észü lt ex trac tu m m a l, igy a R ich ter-fé le  Cortigen- 
nel s ik e resen  kezelhető . A  régebbi kezelési m ódok eg y ­
á lta láb a n  nem  a lk a lm asak  a  ta r tó s  és m egk íván t gyógy- 
eredm ény  eléréséhez. A  k é reg -ex trac tu m n ak  az insu lin  
g y ó g y h a tása  érte lm ében v e t t  e f fec tu sa  m ég nem  á lla ­
p íth a tó  m eg, de ezen a  té re n  még több eredm ényt v á r­
ha tunk . Az A ddisonos b e tegnek  k é reg k iv o n a tta l v ég zett 
kezelési m ód ja, vagy is az, hogy a kezelés hogyan foly ­
ta tan d ó  és m ikor, m enny i idő re h ag y h a tó  abba, m ég biz­
tosan  k ö rü l nem írh a tó . Az tény, hogy  ha a C o rtig e­
nes k eze lést ab b ah ag y ju k  és az A dd isonos roham , vagy  
ak á r csak  enyhébb k iesési tü n e t k ia lak u lh a t, az ex trac- 
tum  m ax im alis  h a tása  lassab b an  áll be, s ez k áros ső t 
életveszélyes lehet a b e teg re . Nekem az a  nézetem , hogy  
a su b s t itu t ió s  th e ra p iá t te ljesen  ab b ah ag y n i nem lehet 
és nem  is szabad. Az a z u tá n  egyelő re in tu it io  kérdése, 
hogy e lta lá l ju k , m ilyen idő közökben és m enny i C ortigen -t 
kap jon  a beteg  és m enny i idő re fü g g e sz th e tjü k  fel a 
k iv o n at á llandó  ad ag o lásá t.

2. Az A dd ison-kórnak  kó ros p ig m en ta tió jáv a l já ró  for ­
m á jában  a  C ortigenes kezeléshez m ég a  hexu ronsavas 
kezelés is  fe lté tlenü l b e ik ta tan d ó . E gye lő re  azonban, am íg 
a t is z ta  hexuronsav  nem  ju th a t  o lcsón a  közönséghez, 
a c itro m lé -k ú rá t kell e lő nyben részesítenünk . H ogy a 
c itro m lé -k ú ra  a  v á r t  deco lo rá lás u tá n  abbahagyható -e  
a v isszafeketedés veszélye nélkül, m ég m egm ondan i nem 
tud juk.
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A  p e s t i  iz r . h i tk ö z s é g  k ó rh á z a  „ C ”  b e lo s z tá ly á n a k  kö z le m é ­

n y e  ( fő o rv o s  L é v y  L a jo s  d r .) .

A serum- és szövetnedvcholesterin 
v iszonya a serum- és szövetnedv- 

bilirubinhoz.
í r tá k :  Winkler Erzsébet dr. és Julesz Miklós dr.

Az ik te ru s  azon esete iben, ahol az ep ee l/eze tés g á ­
to lt, a  b ilirub in  m e lle tt egyéb ep ealkatrészek  is szívódnak 
fe l a vérbe. I ly en  többek k ö zö tt a  Cholesterin, m elynek 
a /érben  m egszapo rodásá t m echan ikus ik te ru sb an  Flint, 
Widal, Grig aut és m ások m u ta t tá k  k i. Adler, Davies- 
Dooás, Brulé, Garden a seru m b iliru b in  d irec t re a c t ió já t  a 
vérben m egszaporodo tt eho lesterinne l hozzák összefüg­
gésbe. Rosenthal és Holzer') v izsg á la ta i sze rin t a  hyper- 
b ilirub inaem ia és h ypercho lesterinaem ia  k ö zö tt paralle liz ­
m us nem m u ta th a tó  ki. E zan  észle let te h á t ellentm ond 
Adler és a több iek  fe ltevésének. Acél és Goldgräber2) leg­
ú jabb  v izsg á la ta ik b an  u g y an csak  a r ra  az e redm ény re  ju ­
to tta k , hogy a  cho lesterinnek  a  d irec t reactio  lé trehozá­
sában szerepe n incsen. H a tá ro z o tt  para lle lizm ust talá ltak  
a b ilirub in  d irec t reac tió ja  és a  vér epesavconceirutratiójá- 
nak  em elkedése között.

L á th a tju k  teh á t, hogy a k ísé r le ti ad a to k  ellen tm on­
dók. De m ég h a  egybehangzóan m u ta tn ák  is, hogy  a m e­
chan ikus ik te ru sb a n  d irec t re ac tió jú  serum b ilirub in m el­
le t t  a  vérben  m inden' kö rü lm ények  közö tt h y p erch o les te ­
r inaem ia van , ak k o r  sem lelhetne jogosan  a r ra  következ­
te tn i, hogy az epébő l a vérbe ju to t t  Cholesterin okozza a 
d irec t reactió t. N agyobb jog o sság g a l té te lezh e tő  ez fel 
akko r, ha a  se ru m b an  és szerzetekben m u ta tk o zó  d irec t 
b ilirub in  m e lle tt a szövetnedvoho lesteriaérték  csakúgy 
m agas, m in t a  vércho lesterin . H a  azonban a z t  látnok, 
hogy  a  vérben  m ag as d irec t re ac tió jú  b il iru b in sz in t m el­
le t t  hypercho lesterinaem ia  v an , m íg  ugyan iakkor a  szö­
vetnedvben m ag as  b il iru b in é rték  alacsony cho lesterin - 
sz in tte l e g y ü tt  fo rd u l elő , ebbő l a r ra  k ö v etk ez te the tü n k

n ag y  valószínű séggel, hogy a ch o leste rinaem ia  (nincsen 
szoros összefüggésben a  b ilirub in  d ire c t reac tió jáva l.

H angsú lyozzuk, hogy  csak va lószínű ség i k ö v e tk ez te ­
tés rő l van  szó, am ely  te ljes b izonyosságo t csak  ak ko r 
ny erh etn e , ha kétség te len ü l b izony ítva  ivolna, hogy a  d i­
re c t  és ind irec t b i l iru b in  egyug y an azo n  vegyü let és a  re- 
ac tió k  kü lönböző ségét egy eddig ism eretlen  v együ le tnek  
p u sz ta  je len léte okozza.

A  k ísérle ti ad a to k  e llen tm ondó vo lta  m ia tt  serum - 
és szövetnedvb ilirub in  tan u lm án y a in k  m ásodik részében 
a  serom b ilirub in  és seru m ch o lesterin m eg h atáro záso k  „p ró ­
b á já t"  is elvégeztük  azálta l, hogy  egy idejű leg  ugyanezen  
m eg h a tá ro záso k a t can tharid im hó lyagsavóban is e lvégez­
tük .

K ísérle te ink  cé lja  m ásfelő l a  v ér- és szövetnedvcho­
le s te r in  v iszonyainak  m eg á llap ítása  volt.

Methodika:
K ísérle te inke t részben ik te ru so s, illetve em elk ed ett 

serum b ilirub inna l b író , részben serum b ilirub in  szempon t­
jábó l norm ális egyéneken  végeztük . Szövetnedvet az első  
közlem ényünkben ism e rte te tt  m ódon (nyertünk. M inden 
ese tb en  m ind a  serum ban , m ind a  szövetnedvben q u a l ita ­
t iv  és q u an tita tiv  b ilirub in -, v a lam in t cho leste rinm eghatá- 
ro z á s t végeztünk.

A  b ilirub in  m eg h a tá ro zá sá ra  a  Hijmans van der 
Bergh m ódszerét haszn á ltu k , m íg  a  cho leste rinm eghatá- 
ro záso k a t Acél*) co lo rim etriás m ódszere sze rin t végez­
tü k .

V izsgá la ta ink  eredm ényét a  következő  tá b lá z a t tü n ­
te t i  fe l.

M iként a táb láza tb ó l k itű n ik , a  serum - és szövet- 
nedvb ilirub ii’j közti íviszony te l je sen  m egfelel a do lgoza­
tu n k  első  részében közö lt m egállap ításoknak . A  serum - 
b il iru b in  m agasabb  a  szövetnedvb ilirub innál, h a  az ik ­
te ru s  n incsen m úlófélben. A 3., 8., 9., 10. esetekben!, ahol 
a  szövetnedvben k a p tu k  a m ag asab b  b il iru b in á rték e t, ol­
dódó ik te ru sró l v o lt  szó.

H a a ch o leste r in é rték ek e t önm agukban  te k in t jü k , a 
következő k  tű n itek  fe l: A v érö h o leste r in é rtsk  ig en  v á l­
tozó a  különféle ik te rusokban . K é t anaem ia pern ic iosa  
ese tü n k  közül az egy ikben  igen a lacsony , a m ás ik b an m a­
g as  é r té k e t k ap tu n k , am it az é r t ta r tu n k  fo n to sn ak  meg­
em líten i, m ert a  szerző k  tú lnyom ó része anaem ia p e rn ic io -  
sáb an  norm ális, v ag y  m ég inkább  subnorm alis é r té k e ke t 
ta lá l t .  U gyanez esetünkben  a szövetnedvben is  a  tö bb i­
hez v iszony ítva fe ltű n ő  m agas o h o les te r in é rték e t k ap ­
tun k .

Sor­
szám

D i a g n o s i s Ser. bilir. 
mgr. %

Ser. bilir. 
qualit.

Szövetnedv 
bilir. m g r%

S zövelnedvb ilir. 
q u a lit m gr %

C h o le s te r in
v é rb e n
m g i%

C holesterin  
szövetnedv­
ben  mgr°/o

í. A naem ia pern ic iosa 1.07 indir. 0.87 ind ir. 212 148

2. A tophan -ic terus 4.33 gyors d irec t 3 69 gyors d irect 220 100

3. A naem ia pern ic iosa 1.51 indir. 1.68 ind ir. 112 50

4. S a lva rsan -ic te rus 2.12 gyors d irect 1.84 gyors d irect 272 120

5. C holecystitis chron. 1.0 indir. 0.84 ind ir. 200 79

6. Icterus c a ta rrh a l is 2.46 gyors d irect 1.97 gyors d irect 130 , 105

7 Icterus c a ta rrh a l is 1.57 elhúzódó d irec t 1.30 e lh ú zó d ó  direct 130 70

8. Icterus ca ta rrh a l is 3.92 gyors d irec t 5.02 gyors d irect 330 112

9. C ho le lith iasis 1.04 gyors d irec t 2.66 gyors direct 230 110

,10. Icterus ca ta rrh a l is 2.2 gyors d irect 2.4 gyors d irect 131 100

11. N eu rasthen ia 0.91 indir. 0.87 indir. 132 100

12. N eu rasthen ia 0.5 indir. 0.5 ind ir. 155 105
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Az epekő  okozta  ik terusos, v a lam in t s a lv a rs a n -  és 
a to p h an ik te ru so s  betegeink se ru m ch o les te r in é rték e i m a­
g asak , m íg n ég y  ik te ru s  c a ta r rh a l is  esetünkben  három b an  
no rm ális  ch o les te r in é rték e t ta lá l tu n k . A  n eg y ed ik  egy 
hónapok ig  elhúzódó, de m ár gyógyu ló félben levő  ik teru s 
c a ta rrh a lis , am ely rő l a kó rle fo lyás, v izeletlele t, va lam in t 
a  vér felé á lló  „G efälle’1 (v é rb iliru b in  3.92 mgi% , szövet­
nedvb ilirub in  5.02 m g% ) m u ta t ja , hogy szű n ő fé lb ea levő  
ik te ru sró l v a n  szó. V ércho lester iné rték  330 m g % . E z ese­
tü n k  m arad ék d efec tu ssa l gyógyu ló  m ájm egbetegedésnek 
fe le l meg Rosenthal és Holzer sze rin t.

Míg a v é rch o leste r in  n ag y m érték b en  vá ltozó  a  külön­
fé le  ik te ru so k b an , addig fe ltű nő , hogy a can th a rid in h ó - 
lyagsavó  c h o les te r in ta r ta lm a  m eglehető sen co n s tan s  és 
te ljesen  fü g g e tlen n ek  m u tatkoz ik  a  vér ch o les te r in ta r ta l-  
rnától.

Az egy ik  an aem ia  pern ic iosa esetünk tő l e ltek in tr/e, 
m elyben a szövetnedv  ch o les te r in -ta rta lm a 148 m g %  volt, 
a  többiben 100 m g%  körü li é r té k e k e t k ap tu n k  fü g g e tle ­
nü l a ttó l, h o g y  m ennyi vo lt a  vércho lesterin . íg y  100 
m g%  szövetnedvcho lesterin  m e lle tt a  vérben  131 m g% , 
m ás esetben 220 m g%  vo lt a  ch o les te r in ta rta lo m .

Ez ad a to k b ó l v ilágosan lá tsz ik , hogy a  b i l iru b in  és 
cho lesterin  ik te ru so k b an  egym ástó l te ljesen  eltérő éin v i­
selkedik. M íg a  serum - és szövetnedvb ilirub in  k ö zö tt si­
k e rü lt  k im u ta tn u n k  szabályszerű  összefüggést, add ig ezt 
nem  ta lá ltu k  a  m ásik  fon tos ep ea lk a trész re  ivonatkozóan. 
M íg m echan icus ik te ru sb an  v an  eg y  „b ilirub in -G efä lle “ 
a  vérbő l a  szöve tek  felé .illetve az ik te ru s  o ldódásako r 
fo rd íto tt  i rá n y b a n , addig a  v é rch o leste rin  v á lto z á st k i­
m u ta th a tó an  nem  követi a szöveímedv ch o les te r in ta r- 
ta lm án ak  m egváltozása.

Grigaut k ísé r le t i  pangásos ik teru so k b an , v a lam in t az 
em beri m ech aa icu s ik terusok  kü lön fé le fo rm á ib a n  nem 
tu d o tt  k im u ta tn i  cholesterim felhalm ozódást a  b e lső  szer­
vekben. H ason ló  észlelet a  m iénk  a  b ő ra la tt i  szövetekre 
vonatkozóan.

A se ru m b iliru b in  és a Serum cho lesterin  é r té k ek  ösz- 
szeh aso n lításáb ó l k itű n ik , hogy a  k e ttő  k ö zö tt paralle liz ­
m u st felle ln i nem  lehet. Még kevésbbé ta lá lu n k  összefüg­
g é s t a  szövetnedvb ilirub in  ás szövetnedvcho lesterin kö­
zö tt. Ezek sz e r in t  a  cho lesterinnek  a d irec t re ac t io  lé tre ­
hozásában  sze rep e t nem tu la jd o n íth a tu n k .

Összefoglalás:
Ö sszehason lító  v izsgá la ta ink  m egerő sítik  Rosenthal 

és Holzer, Acél és Goldgruber és m ás szerző k  nézetét, 
am ely  sze r in t a  cho lesterin  és b il iru b in reac tio  q u alitása  
k ö zö tt ö ssze fü g g és nincsen. H yp e rch o leste r in aem ia  mel­
le t t  lehet in d ire c t reactió jú  a  b il iru b in , v a lam in t no rm ális 
ch o les te r in é rték  d irec t reac tió jú  b ilirub inna l e g y üt t  fo r­
d u lh a t elő . U g y a n íg y  a se ru m b ilirub in  m enny isége is fü g ­
ge tlenü l v á l to z h a t a  cho lesterin tő l.

A can th a rid in h ó ly ag sav ó  c h o le s te r in ta r ta lm a  a  se- 
ru m ch o leste r in tő l te ljesen  fü g g e tlen , nagy  m értékben  
á llandó  érték .

I ro d a lo m : 1. R osentha l és H olzer: D . A rc h . f . k i in .  M ed. 
135. —  2. A cé l é s  G oldgruber: O. H . 1932. 30. sz . —  3. Acél: 
D . M ed. W s c h r . 11. sz. —

A  F e re n c  J ó z s e f  T u d .-E g y e te m  g y e r m e k k l in ik á já n a k  k öz le m é ­

n y e  ( i g a z g a tó :  K r a m á r  J e n ő  n y . rk . t a n á r ) .

Uj, íz te len  pyram idon-készítm ény.
Í r tá k :  ce ti auyi Győ ző  dr. és Blazsó vándor ar.

A gyerm ekgyógyászok  g y ak ra n  elég nehéz fe lad a ta  
az an t ip y re tik á k  adago lása. Az ízte len  sa licy lá to k tó l el­
tek in tve , m elyekke l erélyes lázcs illap ítást e lé rn i nem

ig en  lehet, h a táso s  a n tip y re tik á in k  m ind keserű ek . K li­
n ik án k o n  m ár ré g ó ta  fog la lkozunk  avva l a p rob lém ával, 
h o g y  az eré lyes lázcsillap ítás szem pontjábó l leg inkább 
szám bajövő  p y ra m id o n t m ilyen fo rm áb an  lehetne ad n i a 
gyerm ekeknek , hogy  az t szívesen vegyék . A szegedi egye­
tem i g y ó g y sze rtá rra l eg y ü tt a py ram idonnak  igen  con- 
c e n trá l t  cu k o rsy ru p b an  ad ag o lásáv a l k ísérle tez tü n k  
(am idopy rin i g ta  3.0, Acid, c i tr ic i  g  1.0, Pu lv . sacch. 
g ta  80.0, A qua d es t. g ta  50.0. M ds: 2 ó rán k én t eg y  k á ­
v ésk an á lla l) , de ez sem  vo lt tö ké le tes, m ivel a k esernyés 
íz m ég is csak á té r z e t t  a  sy rupon  s a  kényesebb gyerm e­
kek  undorod tak , ső t h án y tak  is  tő le.

E zen p ró b á lg a táso k  u tán  Annau Ernő vel, a  b ioche- 
m ia i in téze t tan árseg éd év e l a ch in inum  tan n icu m o t ta r t ­
v a  szem  e lő tt, s ik e rü l t  a pyramidonnak egy íztelen cser­
savas vegyületét elő állítanunk. (Tannamid.) E  vegyü le t 
csoko ládéban is jó l ad h a tó  s a  py ram idon  com ponensé- 
n ek  m egfelelő en jó  lázcsillapító . M ivel a  m ai v iszonyok  
k ö zö tt nem á ll t  m ódunkban  nagyobb  m enny iségű  k ísér- 
l t t i  an y ag  e lő á llítása , fe lh ív tuk  a r r a  a Richter-g y á r  f i ­
g y e lm ét s a g y á r  készséggel b o c sá to tt  rendelkezésünkre 
kellő  m ennyiségű  an y ag o t.

A  vegyü let am o rp h , jegeces, finom  p o rrá  ő rö lhető , 
kevés alkohollal, acetonnal g y an tasz e rű  m asszá t képez. 
K iszá rítv a  v ilágos sz ínű  sá rg ás p o r rá  po ríth a tó . ízte len , 
leg fe ljebb  k issé fa n y a r , de nem  k esernyés ízű . P y ram i- 
d o n ta rta lm a  Schulek Elemér dr., egyet, m a g án ta n á r, a 
K özegészségügyi in téze t vegyészének m eg h a tá ro zása  sze­
r in t  33.18%

Oldódási viszonyai: benzolban, p e tro lae th erb en  nem  
o ldódik , ch lo ro fo rm ban  igen nehezen, szénd isu lfidban, 
ae th e rb en , vízben ped ig  nehezen. A rán y lag  jó l o ldódik 
en y h én  m eg sav an y íto tt, vagy m eg lú g o síto tt v ízben (n/1 0  
HC1; N /1 0  N aO H ). Igen  jó l o ldód ik  g lycerinben  m ég 
1 :2  a rán y b an  is. A cetonban, ace tae th e rb en , m eth y l-  és 
ae th y la lk o h o lb an  az oldódási v iszonyok rendk ívü l jók, 
úgy , h o g y  ezekkel az anyagokkal, enyhe rázás közben h i­
degen  is igen sű rű  sy rupszerű  o ld a to k  á llíth a tó k  elő . A l­
k o ho lban  például m ég 2 :1  a rán y b an  is o ldható . A lkoho­
los, g lycerines, ace tonos o ldataibó l vízzel, ch lo rofo rm m al 
k icsap h a tó . E n y h én  m eg sav an y íto tt víz nem csa p ja  ki.

O ldószer: H idegen 2X 24

Benzol 0 :0  r

P e tro la e th e r 0 :0

O hloro form 1:2700

Szénd isu lfid 1 :600

Viz 1:170

n /1 0  HC1 1:20

n /1 0  N aO H 1:20

G lycerin 1 :20

A ceton 1 :20

M ethy l-a lkoho l 1 :1

A ethy l-a lkoho l 2:1

Olvadáspontja 72~t-78° C k ö zö tt változik , az ing ad o ­
z á s t valószínű en az elő állításbó l v isszam aradó  tan nin  
okozza.

Felszívódás. T ek in te tte l a r ra , hogy  igen h íg  HCl-ol- 
d a tb a n  éppen úgy , m in t enyhén a lk a lik u sb an  is jó l oldó­
d ik , va lószínű nek  gondo ltuk , h o g y  m á r  a gyom orban  is 
o ld a tb a  m egy s  a  fe lsz ívódása m á r  i t t  is m egkezdő dik. 
Á lla tk ísérle tek b en  azonban k id e rü lt, hogy  lek ö tö tt pylo- 
ru sú  nyu lak  v izeletében nem m u ta th a tó  ki a  py ram idon .

Kiválasztás. T an n am id  bev ite le  u tá n  a v ize le tben  a 
p y ram id o n  az ad a g tó l fügő en m á r az első  fé ló ráb an  is 
k im u ta th a tó . A  k iü rü lés  ugyancsak  a  th e rap iás  ad ag tó l 
fü g g ő en  ak á r 24— 30 ó rá ig  is e l ta r th a t.
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Hő csökkentő  hatás. Állatkísérletek. A T an n am id  hő - 
csökkentő  h a tá s á t  nyu lakon  a  py ram idonéval para lle l 
v izsgáltuk . A  lá z a t h ő szú rássa l idéztük  elő . T ek in te tbe  
véve a T annam id  py ram idon  ta r ta lm á t,  az á l la to k  egy-egy 
cso p o rtján ak  (3. á l la t)  p ro  kg . 0.10; 0.30; 0.75 g  tan n a- 
m idot, a  con tro lloknak  ped ig  0.10; 0.25 g p y ra m id o nt ad ­
tunk . A tan n am id o t a a  g ly cerin  és a lkoho lban  oldva, 
n /1 0  HCl-el h íg ítv a , a p y ram id o n t pedig 3% -os v izes ol­
d a tb an  ad tu k .

7. csoport. Pro kg 0.10 g tannamid. (3 nyúl.)

I. ábra

A m in t lá th a tó , a tan n am id  beadása u tá n  2Vfe— 3 
ó rával é r te  el a  hő csökkenés a  m é lypon tjá t, m a jd  újból 
em elkedett s ö 1/^— 7 ó rával a  beadás u tá n  a  k iindu lási 
m ag asság ra  em elkedett fel. K özépértékben 1.6° C az el­
é r  hő csökkenés.

II. csoport. Pro kg 0.30 g tannamid 0.10 pyramidon 
tartalom.

Jb.ábra

A tan n am id  b eadása u tá n  2y2— 3*/2 ó ráv a l é r i el a 
hő m érsék le t m é ly p o n tjá t. K özépértékben 1.2° C, m ajd 
lassan  kb. %  fo k o t em elkedik , de a  v izsg á la ti idő  ala t t  
(20 ó ra ) a k iindu lási m ag assá g o t nem  éri el. III.

III. csoport. Pro kg 0.10 g pyramidon. (3 nyúl.)

A h ő m érsék le t a  py ram id o n  b eadása u tá n  1— 5 ó rá ­
val éri el a  m élyponto t, m a jd  0.3—-0.4° C -t em elkedik  a 
v izsg á la ti idő  a la tt . A hő esés 0.8— 0.9— 2.0, középérték ­
ben 1.2° C.

M.ábra

IV. csoport. Pro kg 0.75 g ta>nnamid, 

m ely  p y ram id o n ra  szám ítva kb. 0.25 g-nak fe le l meg.
(3 nyú l.)

IV. ábra

A tannam id  b eadása u tán  2— 4 órával éri el a  hő csök­
kenés a  m é ly p o n tjá t, m elyen 0.2— 0.3° C hő em elkedés 
u tá n  meg is m a ra d . A hő csökkenés (1.8— 2.1— 2 ) közép- 
é r ték b en  1.9° C.

V. csoport. Pro kg 0.25 g pyramidon. (3 nyúl.)

V .á b ra
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A h ő csökkenés a py ram idonbeadása u tá n  2— 3 ó rá­
v a l é r i  el a  m é ly p o n tjá t, m e ly en  0.4— 0.8° C em elkedés 
u tá n  a v izsg á la ti idő  a la tt m eg is  m arad. A hő csökkenés 
(2.1— 2— 3 °) középértékben 2 .4° C.

H a te k in te tb e  vesszük, h o g y  a  tannam id  py ram idon- 
ta r ta lm a  33 .18% , te h á t 0.10 g  py ram idonnak  0.3318 g 
tan n am id  fe le lne  m eg, akkor a hő szúrásos kísérletek alap­
ján azt mondjuk, hogy a tannamid hő csökkentő  hatása a 
pyramidontartalmának teljesen megfelelő .

Klinikai tapasztalatok. A  ta n n a m id  hő csökken tő  ha­
tá s á t  beteg gyerm ekeken  v izsg á lv a , azt ta lá l tu k , hogy 
k isebbek  lázá t 2 ó ránkén t 0.10— 0.15 g, n ag y ó b b ak é t pe­
d ig  0.15— 0.20 g  m á r  lényegesen csökkenti s c s a k  r i tk án  
v an  szükség 2 ó rá n k én t 0.30 ., v a g y  ennél n ag y o b b  adag­
ra . N ap i 1.4— 2.8 g  tannam iddal a  vérben o ly an  amido- 
p y r in  co n cen tra tio  érhető  el, a m e ly  a  lázat a láz  ok a  sze­
r in t  1— 2, ső t 3 fo k k a l is tu d ja  csökken ten i. A  tannam id  
hő csökkentő  h a tá s a  a k lin ikai v izsg á la to k b an  is  p y ram i- 
d o n ta rta lm áv a l q u an tita tiv e  m egegyező nek b izonyu lt. A 
q u a litashe li kü lönbségek  a k ö v e tk ező k  vo ltak : A  tann a ­
m id  lázcsillap ító  h a tá s a  valam ivel lassabban és fo ko zato ­
sab b an  kei/é tkez ik  be, m int a  t i s z ta  py ram idoné, de á l­
landóbb s n ag y o b b  hő k itérések n incsenek. A hő m érsékle t 
36° C a lá  nem  esik , de nem is szö k ik  fel ism ét a  m agas­
ba, hanem  37— 37.5° C-on m eg m arad . Ez u tóbb i a  tan n a­
m id  fokozato sab b  fe lsz ívódásával a  tann in  com ponense 
rév én  a vérben e lé rh e tő  állandóbb co ncen tra tióva l mag y a­
rázh a tó .

A ihő csillap ítás d em o n strá lásá ra  három  lázg ö rb é t m u­
ta tu n k  be.

n. ábra

1. 3 év es ty p h u s o s  beteg . K é t - k é t  n a p i  id ő k ö z b e n  e lő ­
s z ö r  k é tó r á n 'k é n t  0 .1 5  g  a n t ip y r in t ,  m a j d  0.15 g  tan m a m id o t 
k a p ,  m ia jd  a n n a k  e ld ö n té sé re , h o g y  a  b e te g n e k  a  l á za  n em  
m a g á tó l  m e g y -e  le , k é t  n ap i s z ü n e te t  ta r to t tu n k .  A mtip y r in

h a t á s a  a la t t  a  b e te g n e k  h ö m é rs é k e  38— 39° C  k ö z ö t t  mo z ­
g o t t ,  ta n n a m id  a d a g o lá s a k o r  s u b f e b r i l is  le t t ,  m a jd  a  lá z c s i l ­
l a p í t ó k  e lh a g y á s a  u t á n  is m é t 3 8 °  C  fö lé  e m e lk e d e tt .

2. 5 év es g r ip p é s  g y e rm e k . H ö m é rs é k e  a z  a d a g o lá s  m eg ­
k e z d é s e k o r  39 .7° C . 2 ó r á n k é n t  a d o t t  0 .20 g  ta n n a m id d a l  a  
b e te g  lá z a  e g y  n a p  le fo ly á s a  a l a t t  é p p ú g y  m e g s z ü n teth e tő ,  
m in it a h o g y  a z t  a  g r ip p é n e k  p y ra m id o n -k e z e lé s é v e l  le í r tu k .

3 . 9 éves p n e u m o n ia s  g y e rm e k . 2 ó rá n k é n t  0 .25  g  ta n-  
n a d io t  k a p . A  b e te g  h ő m é r s é k le te  12 ó r a  a l a t t  3 7 °  C- re  m e g y  
le . A  g y ó g y s z e r  e lh a g y á s a  u tá n  a  lá z a  is m é t 3 9 °  fö lé  e m e l­
k e d ik .  Ö s s z e h a s o n l í tá s k é p e n  2  ó r á n k é n t  0.60 g  a d a g b a n  ch i-  
n in u m  ta n n ic u m o t ad u n lk . A  b e te g  h ö m é rs é k e  24 ó r a  al a t t  
3 7 °  C i re  c sö k k e n t . A  ta n n a m id  h ö c sö ik k e n tö  h a tá s a  eb b e n  
a z  e s e tb e n  k ö z e l 2 % -s z e re s  m e n n y is é g ű  e th ia inum  ta n n ic u m -  
m a l  v o l t  n a g y já b a n  e g y e n é r té k ű . (A  ta n n a m id  h a t á s á ra  a  
lá z  v a la m iv e l  h a m a r a b b  c s ö k k e n t .)

Mi a p y ram id o n t és a tan n am id o t is m eg lehető sen  
g y a k ra n  adjuk. F e lm erü lh e tn e  te h á t  joggal az az ag go ­
da lom , hogy az i ly en  sű rű n  a d o tt  tan n am id  ta n ú in  com ­
ponense révén nem  vezet-e az a r r a  am úgy is h a jló , lá ­
zas, fekvő  betegen o b stip a tió ra . Az esete ink  po n to s m eg­
f ig y e lése  azt m u ta t ja , hogy a  tan n am id n ak  ilyen  h a tá sa  
nem  volt.
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1  1  I i
Q  cfo o isla e ía lú  m in im a  p r o  k g .

Toxikológia. A  to x ik u s  dosis m eg h a tá ro zásá ra  p a t ­
k á n y o k a t h aszná ltuk  fe l. K eresve a z t a  legkisebb dosist, 
m ely  az á l la to k a t 24 ó ra  a la tt  m egöli, a g y ó g y sze rt o l­
d o t t  á llapo tban  so n d á n  ad tu k  a p a tk án y o k n ak . V izsg ála ­
ta in k a t  py ram idonnal p á rhuzam osan  végeztük. Ú gy  t a ­
lá ltu k , hogy a py ram id o n n ak  h a lá lo s ad ag ja  k ö zép érték ­
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ben  (p ro  tes tsú ly k g ) 0.50 g, a  tan n am id é  pedig 2.60 g, 
am i a z t je len ti, hogy  míg tannamid alakjában pro kg 0.80 
g pyramidon halálos, addig tisztán már 0.50 g is az. Te­
hát a tannamid alakjában adott pyramidon kevésbbé tox i­
kus, mint a tiszta pyramidon.

B izonyos q u a n ti ta t iv  tox iko lóg iá i kü lönbséget is t a­
lá ltu n k  a  k é t szer közö tt. A  p y ram idon -tox ikosisban 
u g y an is  tonusos-elonusos ú gynevezett ep ilep tifo rm  gö r­
csö k e t lá tn i. A  tan n am id  m érgezésekben görcsök h e lye tt  
rcjvid ide ig  ta r tó  n y u g ta lan ság , m a jd  te ljes  a p a th ia  f e j ­
lő dik s a ha lá l elő bb gyo rs, m a jd  m ind ig  lassubbodó lég ­
zés u tá n  áll be.

T ek in te tte l a r ra , hogy  Hefter sze r in t a  py ram id o n  
0.05 g-os ad ag ja  (p ro  tes tsú ly k g ) a  v ö rösvérse jtm enny i- 
ség e t és az á lta lán o s táp lá ltság o t növeli; közepes dosisa 
0.5— 0.125 g  a  v ö rö sv é rse jtek re  p u sz tító lag  h a t ;  n agy  
dos isa  0.125— 0.20 g  ped ig  a v ö rö sv é rse jtek  gyo rs e lpusz­
tí tá sá v a l  acu t an aem iá t okoz, a tan n am id n ak  a v é rre h a ­
tá s á t  is m egv izsgá ltuk . K ísér le te inkben  n y u lak a t h asz ­
n á ltu n k  fel. Az edd ig i eredm ények a z t m u ta tjá k , h o gy  a 
tan n am id n ak  egy n ap i p ro  kg  te s ts ú ly ra  szám íto tt 0.18— 
0.50 g-os ad a g ja  (h á ro m ra  e losztva) a  súly, de fő leg  a 
v ö rö sv é rse jtek  és a  haem oglob in  te tem es g y a rap o d ását 
idézi elő  (100 g v é r re  0.5— 0.7 g  haem oglobin, 1 m m 3-re 
700— 800 ezer v ö rö sv é rse jt) . H áro m  napon k eresz tü l ad ­
va, te h á t  0.51— 1.50 g  tan n am id  m á r  a  v ö rö sv é rse jtek és 
a  haem oglob in  csökkenését okozza (k iindu lási é r ­
tékhez szám ítva 0.2— 1.1 g  haem og lob in ; 100— 600 ezer 
v ö rö sv é rse jt) , de a  te s tsú ly ra  m ég  n incs befo lyással. 5 
n ap i adag, te h á t összesen 0.90— 2.50 g  pedig a v ö rösvér- 
se jte k e t és a  haem og lob in t tovább  csökkenti s részben  
m á r  sú lycsökkenést is  idéz elő . E zen  adatokbó l is az t  lá t ­
ju k , hogy  a  tan n am id n ak  a v é rre  to x ik u s  ad ag ja  is  jóval 
nagyobb, m in t a py ram idoné, m ég ak k o r  is, h a  an n a k  py- 
ra m id o n ta r ta lm á t ta r t ju k  szem e lő tt.

Összefoglalás:

1. S ike rü lt egy  ú j, íztelen cse rsav as py ram idonké- 
sz ítm ény t e lő á llítan i, m it T an n am id n ak  neveztünk  el, 
m elynek p y ra m id o n ta r ta lm a  33% .

Az ú j vegyü le t p y ram id o n ta r ta lm án ak  m egfe le lő en 
jó  lázcsillap ító . A  be tegek  szívesen veszik  be csoko ládés 
ta b le t ta  a lak jáb an  s így  a py ram id o n  ad ag o lásán ak  ne­
h ézségeit m egold ja.

3. Az ú j v eg y ü le t még, h a  a  py ram idon  ta r ta lm á ra  
szám ítju k  is á t  a  to x ik u s  ad ag o k a t, kevésbbé m érgező , 
m in t a t isz ta  py ram idon , h a tása  állandóbb és co llapsusos 
h ő esést nem  okoz.

L A P S Z E M L E

B elo rvostan .

C h in in  a  já r v á n y o s  in r iu e n z a  m e g e lő z é sé re . S p itta . (D . 
M ed . W sc h r . 1933. 3. s z á m .)

A  já r v á n y o s  in f lu e n z a  e llen i m e g v é d é s re  a  j á r v á n y  ki ­
tö r é s e  e lő t t  n a p i  1 X 5  c e n t ig ra m m  c h in in t ,  a  já r v á n y a la t t  
p e d ig  2 X 5  c e n t ig r a m m  c h in in t  a já n l .  E z t  a  m ó d o t s z ük e b b  
k ö rn y e z e té b e n  a lk a lm a z ta  s ik e r re l ,  n a g y o b b  s z á m ú  m eg f i ­
g y e lé s  a z o n b a n  n e m  á l l  re n d e lk e z é s é re . A  c h in in  k is a d a g ja  
se m  su b je c t iv  k e l le m e t le n s é g e t  n e m  o k o z , se m  a n y a g i m e g ­
te r h e lé s t  n e m  o k o z . A  p o n to s  m in d e n n a p o s  s z e d é s t fon to s ­
n a k  t a r t j a .

K leiner G yö rgy  dr.

D e se n s ib i l iz á lá s  s z é n a n á th a  e lle n . H ansen. (D . M ed. 
W s c h r . 1933. 6 . s z á m .)

P o ly v a le n s  p o l le n e x t r a c tu m m a l  v é g z e t t  d e s e n s ib i l iz álá s  
s z é n a n á th a  és p o l le n a n t ig e n e k  á l t a l  e lő id é z e tt b ro nc h ia l i s  
a s t h m a  e llen  a z  e s e te k  2 8 % -á b a n  a  m e g b e te g e d é s  te l je s  e l­
m a r a d á s á t ,  6 2 % -b a n  a z  e lő ző  é v i tü n e te k h e z  v is z o n y íto t t  
j a v u l á s á t  e re d m é n y e z te . 1 0 % -b a n  n e m  h a s z n á l t ,  e z e k b e n  v a ­
ló s z ín ű le g  c o n s t i tu t io n a l is a n  g y e n g e  a z  a n t i te s tk é pz é s .

A  k e z e lé s t  m in d e n  é v b e n  m e g  k e l l  is m é te ln i  és m á r  fe b ­
r u á r b a n  v a g y  m á r c iu s b a n  m e g  k e ll k e z d e n i ,  h o g y  a  v ir á g ­
z á s  id e jé r e  m á r  be le g y e n  fe je z v e . A z o n b a n  v i r á g z á s a l a t t  
m é g  b e f e je z e t t  k e z e lé s  u t á n  is h e te n te  le g a lá b b  1  in je c t io  
a d an d ó .

A  k e z e lé s  n em  m in d ig  re a c t io m e n te s . H e ly i  és á l ta lán o s  
tü n e te k ,  f á r a d ts á g ,  n á th a ,  c o n ju n c t iv i t is ,  u r t i c a r ia ,  in f i l t r a -  
tu m  é s  s h o k  a la k já b a n  n e m  r i tk á k .  A  s h o k  v e s z é ly te le n  
a d re n a l in  é s  e p h e d r in  h a t á s á r a  g y o rs a n  e lm ú lik .

T e r h e s s é g  a la t t  n e m  s z a b a d  d e se n s ib i l iz á ln i, m e r t  pla -  
c e n ta o e d a m a  és e n n e k  k ö v e tk e z té b e n  a b o r tu s  jö h e t  lét r e .

K le iner G yörgy dr.

Sebészet.

T a p a s z ta la to k  a  p le x u s  h y p o g a s í r ic u s  á tm e ts z é s é v e l . H. 
Sim on. ( B r u n s ’ B e it r . z . k i .  C h ir .)

S z e rz ő  5 ízben  v é g e z te  a  m ű té te t .  Trendelenburg f e k v é s ­
b en  a  g e r in c o sz lo p o n  a  p ro m o n to r iu m  t á j á n ,  á tm e ts z ve  a  
h a s h á r t y á t  a  p lex u s  h y p o g a s t r ic u s o k  ta lá lk o z á s i  h e ly é n , a  
k ö te g e k e t  a  k ö rn y é k i  h a s h á r ty á v a l  e g y ü t t  a  k é t  v e n a i l ia c a  
c o m m u n is  k ö z ö t t  k i i r t o t t a .  In o p e ra b i l is  r á k  v o lt  m in d  a z  ö t  
ese t, a z  ó h a j t o t t  c é lt :  a  f á jd a lo m m e n te s s é g e t  c s a k  1  e s e tb e n  
é r te  e l, a  tö b b i 4 e s e tb e n  c s a k  a  f á jd a lo m  lo c a l is at ió ja  v á l t o ­
z o tt .  H ó ly a g tu b e r c u lo s is  é s  d y s m e n o r rh o e a  e se té b e n  n e m  k ís é ­
re l te  m e g .

Szabó E lem ér dr.

A  d u ra p la s t ik á ró l .  B ű n é, Tübingen. ( B r u n s  B e itr . 157. o .)
D u r a p ó t l á s r a  c s a k  a z  a u to p la s t ik a  jö h e t  te k in te tb e ; a l lo -  

p la s t ik a ,  h e te r o p la s t ik a  é s  h o m o io p la s t ik a  n e m  h a s zn á lh a tó .  
N in c s  o ly a n  a u to p la s t ik u s  a n y a g , a m e ly  d u r a p la s t i k a m in d e n  
e s e té b e n  é s  a g y v e lö  p lo m b á lá s r a  m in d e n k o r  le g jo b b  an y a ­
g á n a k  v o ln a  m o n d h a tó . H a  a g y v e lö e lö e sé s t, v a g y  k ív ül rő l  b e ­
h a tó  in f e c t ió t  a k a r u n k  m e g g á to ln i ,  ú g y  d u r a  p ó t l á s ár a  le g ­
jo b b , h a  f a s c iá t  a lk a lm a z u n k ;  a z o n b a n  a d h a e s ió k  k e le tk e z é ­
s é t  a  f a s c ia  n e m  m in d ig  a k a d á ly o z z a  m e g . D u ra  p ó t l ás á r a  
a lk a lm a z o t t  p e r i to n e u m  p a r ie ta lé n a k  n in c s  e lő n y e  a  f a s c iá -  
v a l s z e m b e n . A z e n d o th e l ré te g  e lp u s z tu l  é s  a d h a e s iók  i l y e n ­
k o r  is  fe l lé p h e tn e k . O ly a n  e s e te k b e n  ,h a  d u r a p la s t ik á v a l  c s a k  
a z  ö s s z e n ö v é se k  k e le tk e z é s é t  a k a r j u k  m e g a k a d á ly o z n i,  le g ­
jo b b , h a  c s e p le s z t  a lk a lm a z u n k .  A  z s í r  d u r a  p ó t lá s ár a  k e v é s b ­
b é  e l le n á l ló n a k  b iz o n y u l t ,  m in t  a  f a s c ia ,  a  d u ra n y ílá s t  n e m  
o ly a n  jó l  z á r j a  el é s  a z  a g y v e lö  f e lü le té v e l  a  f a s ciá n á l  n a ­
g y o b b  ö ss z e n ö v é s e k e t id é z  e lő . A g y v e lő  d e fe c tu s o k b an  é lő  
p lo m b á u l  a  csep lesz  b iz o n y u l t  le g h a s z n á lh a tó b h n a k , m in th o g y  
s o k á ig  m e g m a ra d , re a c t io m e n te s e n  b e g y ó g y u l  és  v é rz és -  
c s i l l a p í tó la g  h a t .  A  z s í r  i l y e n  c é lra  n e m  a lk a lm a s , m in th o g y  
id ő v e l h e g e s  k ö tő s z ö v e t té  a la k u l  á t .

M arx Jó zse f dr.

S zü lészet.

A  lé g z é s  é le t ta n á r ó l  a  te r h e s s é g b e n . Schroeder. (K I. 
W s c h r . 1932. 50. sz .)

P n e u m o ta c h o g ra p h  s e g í ts é g é v e l  v é g z e t t  v iz s g á la to k  az t  
m u t a t t á k ,  h o g y  a  te r h e s s é g b e n  a  lé g z é s  m e c h a n ik á ja  n o r m á ­
lis  le f o ly á s ú  m a ra d . A  lé le g z é s i tö b b le t  a  te rh e s s ég b e n  ig e n  
g a z d a s á g o s a n  é rh e tő  e l, a  lé leg zés  n a g y s á g a  a  2 — 1 0 . h ó ig  
á l la n d ó a n  n ö v e k sz ik . A  lé le g z é s i n a g y s á g  n ö v e k e d é se 2 0 -2 4 %  
k ö z ö t t  v á l ta k o z ik ,  m íg  a z  o x y g e n s z ü k s é g le tn e k  a  fo ko z o t t  
lé le g z é s i  m u n k a  á l t a l  e lő id é z e tt  n ö v e k e d é s e  ig e n  c se k é ly . A  
g y e r m e k á g y b a n  a  lé le g z é s i  n a g y s á g  la s s a n k é n t  n o rm á lis  
é r té k ű v é  v á lik . K ó ro s  v is z o n y o k  k ö z ö t t  a  lé leg zés  lé n y e g e s e n  
v á l to z ik .

L iebm ann dr.

C a s t r á l t  a s s z o n y n a k  a d a g o lt  o v a r iu m -h o rm o n  v a ló d i 
m e n s t r u a t ió t  e lő id éző  h a tá s á r ó l .  K a u fm a n n (Z b l. f .  G yn .
1933. 1 .)

E g y  2 2  év es n ő t  m in d k é to ld a l i  d e rm o id e y s tá v a l  o p e r á l t ,  
m ű té t  u tá n  v é rz é se  tö b b e t  n e m  j ö t t  m e g , a  m éh  n y á lka h á -  
t y á j a  a  te l je s  a t r o p h ia  k é p é t  m u ta t j a .  5  é v  m ú lv a  az  a s s z o n y ­
n a k  24 n a p o n  á t  ö s s z e s e n  320.000 e g é re g y s é g n y i  p ro gy n o n t  
és  90  n y ú le g y s é g n y i  lu te o -h o rm o n t  a d o t t  in t r a m u s c u la r is a n ,  
24 ó r á v a l  a z  u to lsó  lu te o -h o rm o n  a d a g o lá s a  u tá n  b e kö v e tk e ­
z e t t  a  v é rz é s . A z  e lső  24 ó rá b a n  20  c c m  v é r , 36 ó r a m ú lv a  
e g y  n a g y o b b  s z ö v e td a ra b  tá v o z o t t ,  m e ly  e g y  m e n s t r u at io  a l ­
k a lm á v a l  le lö k ő d ö  m é h n y á l k a h á r t y á n a k  fe le l t  m eg . 38 ó ra  
m ú lv a  c u re t te l  tö b b  n y á lk a h á r ty a r é s z i le te t  tá v o l í tot t  el. 6 8  

ó r á ig  t a r t o t t  a  v é rz é s , a z  ö sszes v é rm e n n y is é g  48 cc m  v o lt . 
A  n y e r t  m é h n y á lk a h á r ty a  g ó rcső  a l a t t  ty p ik u s  m e n s t ru a t ió s  
n y á lk a h á r ty á n a k  m e g fe le lő  k é p é t m u t a t t a .  T e h á t  5 é ve  c a s ­
t r á l t  a s s z o n y o n  e g y  r e n d e s  m e n s t r u a t ió t  id é z e t t  e lő. M e g á l la ­
p í t á s a  s z e r in t  a  n o r m á l is  m e n s t ru a t ió s  n y á lk a h á r ty a ú j j á é p í ­
té s é h e z  m in im á l is á n  2 0 0 . 0 0 0  e g é re g y s é g e n  fe lü l i  f o l l ic u lu s -
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h o rm o n  k e l l ,  to v á b b á  a  p r a e g r a v id  n y á l k a h á r t y a  lé t re jö t té ­
h e z  m é g  3 5 —90 n y ú le g y s é g n y i  lu te o -h o rm o n  m e n n y isé g re  
v a n  s z ü k s é g .

S zéká cs Sándor dr.

G yerm ekgyógyászat.
K o r a s z ü lö t te k n e k  te r h e s  nuK  v é ré v e l  v é g z e t t  k eze lése . 

Schw arz. ( L a  P e d ia t r ia .  40 k . 1268. o.)

30 k o r a s z ü lö t tn e k  m á s o d n a p o n k é n t  5— 8 c c m  te rh e s s é g ük
7— 8 h a v á b a n  lev ő  n ő k tő l  s z á r m a z ó  c i t r a t v é r t  a d o t t  in t r a -  
n u s c u la r is a n .  A  k e z e lé s t  4— 6 h é t i g  f o l y ta t ta .  A z  1500 és 2000 

g  s z ü le té s i  s ú ly ú  k o r a s z ü lö t t  k ö z ü l  m e g h a l t  8 (3 7 .5% ), ezek  
k ö z ü l 3 -n a k  h a lá lo k a  in t r a c r a n ia l i s  v é rz é s  v o l t ,  a  tö b b i is  a  
k e z e lé s  e ls ő  n y o lc  n a p já n  b e lü l h a l t  m eg .

S u rá n y i G yula dr.

C s e c s e m ő k  a c u t  e n te r a l i s  in to x ic a t ió já v a l  k a p c s o la to s  m a s -
to id i t is e . M. M orris és  W. Sm ith . (A m e r . J o u r n ,  o f  D is. o f  
C h ild . 44. k . 964. o.)

7 e s e t rő l  s z á m o ln a k  be, m e ly e k  k ö z ü l 6 -o n  o p e ra t io  k a p ­
c sá n , a  7 .-e n  a  b o n c o lá s k o r  b iz o n y u l t  be a  m a s to id it is .  A z 
e s e te k  a z  o s z tá ly o n  k i t ö r t  g r ip p e  e p id é m ia  k a p c s á n  k e rü l te k  
é s z le lé s re . A  g r ip p e - já r v á n y  a  fe ls ő  lé g u ta k  h u r u tos  g y u l ­
la d á s á b a n  m a n i f e s tá ló d o t t ,  c s a k h a m a r  é tv á g y ta la n s á g s g y a ­
k o r ib b , h íg a b b  s z é k le te k  c s a t la k o z ta k  e h h ez . E b b e n  a  s tá ­
d iu m b a n  a  fü lö n  m á s , m in t le g fe l je b b  k is s é  b e lö v e l t d o b ­
h á r t y a  n e m  v o l t  lá th a tó .  F ü g g e t le n ü l  a t tó l ,  h o g y  a  p a ra c e n -  
te s is t  e lv é g e z é k , a  c se c se m ő k  e g y  ré s z é n  h i r te le n  ro s s z a b ­
b o d ás, a c u t  v íz v e s z te s é g , h á n y á s ,  h a s m e n é s  s  a  to x ic o s is  
k i f e je z e t t  k é p e i lé p te k  fe l . E z e k  a  c se c s e m ő k  id ő n ké n t  fe l-  
s ik o l to t ta k ,  b ő rü k  f a k ó v á  v á l t ,  le th a r g ia  s  tö b b s z ör  s z á j ­
k ö rü l i  c y a n o s is  m u ta tk o z o t t .  H a n g s ú ly o z z á k , h o g y  a  h á n y á s  
k ü lö n ö s e n  a z o k b a n  a z  e s e te k b e n  v o l t  k i f e je z e t t ,  a h ol b ro n ­
c h o p n e u m o n ia  is  f e n n á l l t .  A  lá z  á l t a lá b a n  n e m  v o l t  3 9 °  f e ­
le t t .  N e m  a  h e ly i  tü n e te k ,  h a n e m  a z  á l ta lá n o s  k é p r e te k in ­
te t te l  a  m e g b e te g e d é s  8— 14. n a p ja  k ö z t  e lv é g e z té k  a k é to l­
d a li a n t r u m d r a in a g e t .  A  6 o p e rá l t  e s e t  k ö z ü l 5 m e g gy ó g y u l t .  
K ó ro k o z ó k : s t r e p to c o c c u s  3 e se tb e n , s ta p h y lo c o c c u s  a u re u s  
4 e se tb e n , b a c i l lu s  co li 3 e se tb e n . (N e m  té r n e k  k i  a  k ö v e tk e ­
z ő k re : 1. v o l t -e  g ly k o s u r ia ,  2. h o g y a n  k e z e l té k  é s  tá p lá l tá k  
a  to x ik u s  c se c s e m ő k e t . R e f .)

S u rá n y i G yula dr.

U rológia.

T J re te rk ő  s p o n ta n  tá v o z á s a  a  n e p h re k to m ia  u tá n .  Rafin. 
(J o u rn . d ’u ro l . X X X IV . k . 2. sz. 1932.)

É sz le lő  b e s z á m o l e g y  b e te g rő l ,  k in  n é g y  é v e  fen n á l ló  
v e se k ö v e s  p a n a s z o k  m ia t t  1914 -b en  n e p h r e k tó m ia  tö r té n t .  A  
m ű té tk o r  a  k d sm e d e n c é b e n  fe k v ő  u r e te r s z a k a s z b a n  levő  k ö ­
v e t n e m  tá v o l í t o t t á k  el. ö t  é v v e l k é ső b b  a  n e p h re k tó m ia  
o ld a lá n  lu m b a l is  f e k v é s ű  tá ly o g o t  n y i tn a k  m e g , m e lyb ő l k é t  
é v ig  f e n á l ló  s ip o ly  k e le tk e z ik . E z  id ő  a l a t t  a  f e n te b b  e m lí­
t e t t  u r e t e r  k ő  h e ly z e te  tö b b s z ö r  c o n t r o l l á l t a to t t .  1929 -b en  
a  b e te g  h ó ly a g p a n a s z o k k a l  je le n tk e z ik  a  k l in ik á n ,  am ik o r  
is k i tű n ik ,  h o g y  a z  ü r e te r k ö  a  h ó ly a g b a  tá v o z o t t .  Kö m o r- 
z so lá s  u t á n  a  p a n a s z o k  m e g s z ű n n e k , a  b e te g  g y ó g y u l ta n  
tá v o z ik . H o g y  a  k ő  tá v o z á s á t  m i o k o z ta ,  a r r a  n e h é z  m a g y a ­
r á z a to t  ta l á ln i ,  h a  te k in te tb e  v e s s z ü k , h o g y  a  v iz ele t  n y o ­
m á s a , v a g y  a z  u r e te r p e r i s ta l t i k a  a  v e s e k i i r tá s  u tá n m á r  
n e m  s z e r e p e lh e t ,  m in t  a z  e l im in a t ió t  e lő s e g ítő  f a c to r .

Török Sándor dr.

H ig ta n y n e p h r i t is  c h lo rk e z e lé s e  k é t  e s e t  k a p c s á n .  A. Le- 
m ierre, M . L a u d a t és A . Laporte. ( L a  p re s s e  m e d ic a le .)

É sz le lő k  k é t  sú ly o s  h e v e n y  k é n e s ö m é rg e z é s  e s e t é t  köz lik , 
a m e ly e k b e n  a z  a n u r ia  k ö v e tk e z té b e n  lé t r e j ö t t  f o k o z ot t  azo - 
ta e m iá t  n a g y o b b  m e n n y is é g ű  n a t r iu m c h lo r id n a k  a  sz e rv e ­
z e tb e  b e v i te lé v e l  s ik e re s e n  k e z e l té k . A  k o n y h a s ó o lda t  b e ­
v ite lé v e l e g y id e jű le g  a z  u ra e m iá s  á l l a p o t  m e g ja v u l t.  A z  első  
e se tb e n  n é g y , a  m á s o d ik  e se tb e n  t i z  n a p ig  t a r t ó  a n ur i a  k i ­
f e je z e t t  s ú ly o s  u ra e m iá h o z  v e z e te t t ,  m e ly  á l l a p o t  egytik 
e se tb e n  s e m  ja v u l t  a  n a p o n ta  a d a g o l t  h y p e r tó n iá s  szö lö- 
c u k o r o ld a t r a .  A  v é r  u r e u m ta r ta lm a  á l la n d ó a n  n ő t t  a  k i ­
v á la s z to t t  u r e u m  m e n n y isé g e  c s ö k k e n t .  S z e rz ő k  a b b ó l k i ­
in d u lv a , h o g y  b iz o n y o s  m e n n y is é g ű  k o n y h a s ó n a k  a  v é rb e n  
k e r in g é s e  a  h ú g y k iv á la s z tá s t  a  v e s é k e n  k e r e s z tü l  s erk e n ­
te n i  k é p e s , n a g y m e n n y is é g ű  k o n y h a s ó s  in f u s ió k a t  a d ta k ,  ső t 
m á s o d ik  e s e tb e n  a h o l k i f e je z e t t  k im u ta th a tó  h y p o c h lo ra e m ia  
á l lo t t  fe n n , n a p i  20 c cm  2 0 % -o s  k o n y h a s ó o ld a to t  is  fe c s k e n ­
d e z te k  a  b e te g b e  in t ra v é n á s á n .  M in d k é t  e s e tb e n  n é h án y  n a p  
a la t t  lé n y e g e s  ja v u lá s  á l l o t t  be, a  v iz e le tm e n n y is ég  é s  h ú g y -  
a n y k iv á la s z tá s  g y o rs a n  e m e lk e d e t t  é s  a  v é r  u r e u m ta rta lm á -  
n a k  esé se  m e l le t t  a z  u r a e m ia  m e g s z ű n t.

Török Sándor dr.

B ő rgyógyászat.

F ü rd é s  k ö z b e n  b eá lló  h a lá l  k é rd é s é h e z  F. Bernstein. 
(M ü n ch . M ed . W s c h r . 1932. 4 7 .)

Is m e re te s , h o g y  p h y s ik a l is  in g e re k k e l  s z e m b e n  ( fé n y, hő  
s tb .)  is  lé te z ik  a l le rg ia , m e ly  tö b b n y i re  a z  é le t  fo ly a m á n  
é sz re v é t le n ü l  f e j lő d ik  k i. A  h id e g  in g e re k k e l  s z e m be n  m e g ­
n y i lv á n u ló  a l l e r g ia  le g is m e r te b b  f o r m á i  a  h a e m o g lo bin u r ia  a  
f r ig o re ,  n é m e ly  a s th m a , s  a z  ú g y n e v e z e t t  h id e g - u r t ic a r ia .  A  
le g tö b b  i ly e n  a l le r g iá s  e se tb e n  a  tü n e te k  n e m  s ú ly os a k , n é h a  
a z o n b a n  n a g y  b ö r f e lü le te t  é rő  in te n s iv  h id e g in g e r  sú ly o s  á l ­
ta lá n o s  a n a p h y la x iá s  re a c t ió t  ( r o s s z u l lé t ,  h á n y á s ,  a d y n a m ia , 
v é rn y o m á s c s ö k k e n é s , c o lla p su s , ö n tu d a t la n s á g )  o k o z ha t ,  a m i t  
a  b ő r  p i r o s s á g a ,  v is z k e tő  é rz é s  é s  u r t i c a r ia  e lő z  meg . M i­
v e l a z  a l le rg ia  e z e n  f o r m á ja  g y a k r a n  é s z re v é t le n ü l  fe j lő d ik  
k i ,  s  a  r e a c t io  h id e g  v íz b e n  ú sz á s , f ü r d é s  a lk a lm á va l  
v á r a t la n u l  k ö v e tk e z ik  be n é h á n y  p e rc c e l  a  h id e g  in ge r  b e h a ­
t á s a  u tá n , a  s z e r z ő  sz e r in t  a  f ü r d é s  a lk a lm á v a l  b e kö v e tk e z ő  
h i r te le n  h a lá le s e te k  m a g y a r á z a tá b a n  ez a  le h e tő s é g  is  f ig y e ­
le m b e  v een d ő , m e r t  a  re a c t ió v a l  j á r ó  a d y n a m ia , v a g y c o l la p ­
s u s  a  b e te g n e k  v ízb ő l tö r té n ő  tá v o z á s á t  le h e te t le n né  te sz ik . 
O ly a n  b e te g e k e t ,  a k ik e n  m o s d á s , f ü r d é s  a lk a lm á v a l  ur t ic a r ia  
lé p  fe l, h id e g  é rz é k e n y s é g  te k in te té b e n  m e g  k e l l  v iz s g á ln i :  
v a la m e ly  ép  b ö r te r ü le t r e  1— 2 p e r c ig  je g e t  h e ly e z ü n k, tú lé rz é ­
k e n y s é g  e s e té n  5— 15 p e rc  m ú lv a  a  h id e g n e k  k i t e t t  h ely e n  
,,Q u a d d e l” -k é p z ö d é s  k ö v e tk e z ik  be.

K áro ly i Is tvá n  dr.

T h o r iu m -X  a  p a ra p s o r ia s is  e n  p la q u e s  k e z e lé sé b e n . K.
Preis. (D e rm . W s c h r .  1932. 47 .)

A  sze rző  k é t  e s e té t  k ö z li, m e ly e k b e n  a  th o r iu m - x  a lk a l ­
m a z á s a  a  p a r a p s o r ia s is  en  p la q u e s  te l je s  g y ó g y u lá s át  id éz te  
e lő . A  th o r iu m - x - e t  p ro p y la lk o h o lb a n  o ld v a  a lk a lm a zta ,  e n e r ­
g ik u s  b e d ö rz s ö lé s  f o r m á já b a n , m a jd  a  p la q u e k a t  m a s tiso l la l  
f e d te ,  m e ly e t 2— 3 n a p  m ú lv a  tá v o l í t o t t  el. M e g e lő z ő k e r a to ly -  
t i k u s  k eze lés  a  s z e r  h a tá s á t  k e d v e z ő e n  e lő se g ít i .

K áro ly i Is tvá n  dr.

M a n ife s t id e g re n d s z e r i  s y p h i l i s  te r t i a e r  b ő r  é s  n y álk a ­
h á r t y a  s y p h i l is  e se té b e n . L. A r z t é s  H. F uchs. (A rc h . f. 
D e rm a t .  u . S y p h j l is .  166. k . 1. f . )

350 t e r t i a e r  b ő r , i l le tv e  n y á l k a h á r t y a  e lv á l to z á s t  m u ta tó  
s y p h i l is e s  b e te g  k ö z ö t t  6  lu e s  c e r e b r o s p in a l is t  é s  10 ta b e s  
d o r s a l i s t  ta lá l t .  ( E z  u tó b b ia k  k ö z ö t t  k é t  e s e tb e n  a p a ra ly s is  
p r o g ,  g y a n ú ja  i s  fe lm e rü l t . )  T e h á t  a z  ö sszes e s e te kb e n  m in t ­
e g y  4 .6 % -a  m u t a t  id e g re n d s z e r i  e lv á l to z á s t. Ú g y  ta lá l ta ,  
h o g y  a  b ő re lv á l to z á s o k k a l  p á r o s u l t  n e u ro s y p h i l is  á lta lá b a n  
k e d v e z ő b b  le fo ly á s ú , v a la m in t  a z  o ly a n  e s e t  is , m e ly  e rő ­
s e b b  lu e t in  r e a c t i ó t  ad.

Thoroczkay M ik lós dr.

K Ö N Y V I S M E R T E T É S
A  M a g y a r  B io ló g ia i K u ta tó  I n té z e t  m u n k á i .  (V . k ö te t. 

1 9 3 2 . Á ra  25 p e n g ő .)

E n tz é s  V erzá r p ro f e s s o ro k  s z e rk e s z té s é b e n  ez idén  
i s m é t  szép  k ö te tb e n  je le n te k  m e g  a  t ih a n y i  b io ló g iai  in té z e t 
1 9 3 2 .év i d o lg o z a ta i .  A  g a z d a g  á l l a t t a n i ,  n ö v é n y ta n i,  ö rö k lé s ­
t a n i  é s  c h e m ia i r é s z e n  k ív ü l o r v o s i  sz e m p o n tb ó l f ő ké p p  az  
é le t ta n i  rész  d o lg o z a ta i  t a r t h a t n a k  é rd e k lő d é s re  szá m o t. 
C sik  László a  m e l lé k v e s e i r to t t  á l l a to k  iz m a in a k  m u n k a te l je ­
s í tm é n y é t  a  n o r m á l i s  1 /1 0  r é s z é n e k  ta lá l ja ,  d e  a d ren a l in n a l  
e z e n  c s ö k k e n é s t b e fo ly á so ln i n e m  tu d ja .  S zen t-G yö rgy i p ro ­
f e s s o r  a z  a g y s e j te k  ty g r o id já t  v iz s g á la ta i  a la p já n  a z  a g y ­
s e j te k  ta r ta l é k  s z é n h y d r a t já n a k  t a r t j a .  Csik L ász ló a z  E  
v i ta m in h iá n y  s t e r i l i t á s t  e lő id éző  h a tá s á n a k  a  b e fo ly á s o lá ­
s á r ó l ,  B eznák A la d á r p e d ig  a  g la n d u la  s u b m a x i l la r is  t r i -  
c h lo re c e ts a v a s  k iv o n a ta i r ó l  ír . I f j .  Verebéig T ibor é s  Mende- 
lén y i M argit k im u ta t já k ,  h o g y  a  th y r o x in  B a r c r o f t  k é s z ü ­
lé k b e n  c sa k  a z  a g y s z ö v e t  o x y d a t i ó já t  fo k o z z a , m íg  a tö b b i 
s z ö v e té t  n em  é s  íg y  e g y  ú ja b b  a d a t o t  s z o lg á l ta tn a k  a h h o z  az  
e lm é le th e z , h o g y  a  th y r o x in  o x y d a t ió t  fo k o z ó  h a t á s át  a  
k ö z é p a g y  ré v é n  f e j t i  k i . M éhes é s  K u th y a  d ig i to x in  o ld ó d á s á t 
v i z s g á l j á k  f e l s z in a c t iv  o ld a to k b a n  é s  a z t  ta l á l j á k , h o g y  a  
N a - o le a t  so k  d ig i to x in t  t a r t  o ld a tb a n ,  de t o x i c i t á sá t  c sö k ­
k e n t i .  A  k ü l f ö ld ie k  k ö z ü l B u ck ley  O. B. a  d ip h th e r i a  to x in  
sz ö v e t lé g z é s re  g y a k o r o l t  h a tá s á t  v iz s g á l ja , ,  a z o n k ív ü l  k im u ­
t a t j a ,  h o g y  a  r i c in  a  v ö rö s  v é r s e j te k h e z  h a s o n ló a n  a  d a r á l t  
sz ö v e tp é p b ő l á l ló  h o m o g é n  s u s p e n s ió t  is  a g g lu t in á l ja .  W eiss 
P - n e k p a r a b io t i k u s a n  s ik e rü l t  e g y e s í te n i  k é t  b é k á t  úg y , 
h o g y  a z  e g y ik  á l l a t  co m b id eg e  a  m á s ik  á l la t  g e r in c ve le jé n e k  
h a r á n tm e ts z e té b e  n ő t t  be le  és i ly  m ó d o n  a  m o z g a tó  in g e r ü le ­
t e k  h a tá s á t  a  g e r in c v e lő re  tu d t a  v iz s g á ln i .

A z  é r té k e s  k ö te t e t  sz á m o s  k é p  é s  tá b lá z a t  te s z i  v á l­
to z a to s s á .  A u g u stin  V ince.
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A B udapesti K ir. O rvosegyesü let m árc iu s  17-i ü lése.

B em u ta tá so k :

1. V a h l, V .: G yomor fe jlő dés i rendellenesség esete. 4 h ó ­
n a p o s  c s e c s e m ő t m u ta t  b e , a k in e k  a  m e g f o r d í to t t  h e ly z e tű  
g y o m r a  ( s i tu s  in v e rsu s  p a r t i a l i s )  a  jo b b  m e l lk a s ié ib a n  v a n  
(e k to p ia  v e n t r i c u l i  t h o r a c a l i s ) .  A  sz ü le té s  ó ta  e lőfo rd u ló  g y a ­
k o r i  h á n y á s t ,  m e ly  a  c s e c s e m ő t d y s t ro p h iá s s á  te t te , v a ló ­
sz ín ű le g  a  g y o m o r  re n d e l le n e s  e lh e ly e z k e d é se  k ö v e k ez té b e n  
id ő le g e se n  e lő á l ló  e v a c u a t ió s  z a v a r  o k o z ta .

2. L ie b m a n n  I . :  Szü lési a ka d á ly t okozó pete fészekdagana t. 
A  I I .  n ő i k l i n ik a  u to lsó  15 é v e s  a n y a g á b a n  1145 o p erá l t  
p e te f é s z e k d a g a n a t  m e l le t t  54 íz b e n  lá t ta k  te r h e s s é ge t ,  53 e s e ­
t e t  o p e rá l ta k ,  d e  c s a k  k e t t ő t  sz ü lé s i a k a d á l y  m ia t t.  E  k á t  
e se tb e n  a b s o lu t  sz ü lé s i a k a d á l y  m ia t t  c s á s z á r m e ts z és t  v é ­
g e z te k  é s  u tá n a  e l tá v o l í to t tá k  a  D o u g la s b a  é k e l t  c ys t ik u s  
tu m o ro k a t .  A  m á s o d ik  e s e tb e n  s z ív g y e n g e s é g  tü n e te i  k ö z ö t t  
la p p a n g v a  b é le lz á ró d á s  k e le tk e z e t t ,  a m e ly e t  a ty p u s os  tü n e ­
te i  é s  ig e n  g y o rs , v é g z e te s  k im e n e te le  m ia t t  id e je ko rá n  m e g ­
o p e rá ln i  n e m  s ik e rü l t .  U ta l  a  te r h e s s é g  m e l le t t  je le n le v ő  p e te ­
f é s z e k d a g a n a t  f e l is m e ré s é n e k  n e h é z sé g e ire .

N á d o ry  B .: H e rn ia  su fo p u b ica  la b iá l is b a n  e lö n y o m u lt k é t-  
ö k ö ln y i k y s to m a  o v a r i i  s z o lg á l t  te r h e s s é g  v é g é n  sz ülé s i a k a ­
d á ly u l . A  f á já s o k ,  s é r v tö m lö t - ,  n a g y a jk  b ő r é t  á t r e pe s z tv e , 
k in y o m tá k  a  k y s to m á t ;  e n n e k  p u n c tó ja  u tá n  e g y  f á j á sr a  
s p o n ta n  s z ü lé s . A  tu m o r  a z  o s  p u b is  a la t t ,  a  m u s c u lu s  is c h io -  
c a v e rn a l is  é s  c o n s t r ic to r  c u n n i  k ö z ö t t  a  m u s c u lu s  tr a n s -  
v e rs u s  p e r in e i  fö lö t t  n y o m u l t  k i. E  ré s e n  á t  b e h a tolv a  a  
k y s to m á t  e x s t i r p á l ja ,  r e p e d é s -e lv a r rá s .  S im a  g y ó g y ulá s .

3. P ó ly a  J . :  Á tfú ró d o tt je juná lis fe k é ly e k . 1. Á tfú ródás 
a szabad hasüregbe. 48 é v e s  b e te g  191 7 -b en  k e z d ő d ő  d u o d e - 
n a l is  fe k é ly , k é ső b b  s te n o s is o s  tü n e te k .  1 9 3 0 -b a n  ga s t r o e n ­
te r o s to m ia  re t ro c o l ic a  p o s te r io r .  1933 f e b r u á r já b a n a c u t  
p e r f o ra t io .  M ű té t.  A  le n c s é n y i  á t f ú r ó d á s t  b e v a r r ja . E n te ro -  
e n te r o a n a s to m o s is  az  e lv e z e tő  k a c s  s te n o s is a  m ia t t . G y ó g y u ­
lá s . P a n a s z m e n te s .

2. Á tfú ró d á s a harántrem esébe. 63 é v e s  b e te g  35 év  e lő t t  
k ezd ő d ő  d u o d e n a l is  f e k é ly re ,  1919-ben s te n o s is r a  v alló  p a ­
n a sz o k . 1 9 2 3 -b an  g a s t ro e n te ro a n a s to m o s is  re t ro c o l ica  p o s te ­
r io r . 1 9 2 7 -b en  n a g y o b b  v é rz é s , m a jd  fo ly to n  e rö sb b öd ö  f á j ­
d a lm a k . 1932 e le jé n  c s i l l a p í th a ta t la n  h a s m e n é s e k . Rö n tg e n  
(B ársony) f i s tu la  g a s t r o c o l i c á t  m u ta t .  M ű té t .  F is tu la  s z é t ­
v á la s z tá s a  u tá n  co lon  é s  je ju n u m  s e b é t b e v a r r ja ,  g yo m o r -  
se c re t io , d u o d e n u m  v a k  z á r á s a ,  a  s z ű k í te t t  g y o m o rc so n k  r e t r o -  
c o l ik u s  b e ü l te té s e  a  je ju n u m b a . G y ó g y u l. P a n a s z m e n te s . 12 
k g -o t  h íz o t t .

3. Á tfú ródás az elülső  hasfalba. 45 é v e s  b e te g . 23 év  e lő t t  
k e z d ő d ő  d u o d e n a l is  fe k é ly , m e ly h e z  s te n o s is o s  tü n e te k  j á r u l ­
ta k .  1 9 1 4 -b en  g a s t r o e n te r o s to m ia  re t ro c o l ic a  p o s te rio r ,  u tá n a  
2 é v ig  te l je s e n  jó l  v a n . 1 9 1 8 -b a n  k é t  e rő s  v é rz é s . F á jd a lm a k  
e rö sb 'b ö d ése  m i a t t  1 9 2 0 -b a n  m á s o d ik  m ű té t :  je ju n á l is  u lc u s  
a z  e lv e z e tő  k a c so n  k ö z v e t le n ü l  a  g a s t r o e n te r o s to m ia a la t t .  
G a s t r o e n te ro s to m ia  m e g s z ü n te té s e  d ió n y i p a n k r e a s c y sta  m e g ­
n y i tá s a .  H a r m a d ik  m ű té t  1 9 21 -ben : ö k ö ln y i  p a n k r e a s cy s ta  
m e g n y i tá s a , 2 h é t  m ú lv a  n e g y e d ig  m ű té t :  g a s t r o e n te ro s to ­
m ia  a n te c o l ic a  a n te r io r ,  m a jd n e m  te l je s  g y o m o r re te nt io  
m ia t t .  U tá n a  1925. j a n u á r i g  jó l  v an , a z u tá n  is m é t gy o m o r ­
fá jd a lm a k ,  d e c e m b e rb e n  v é rh á n y á s . V . m ű té t  1926 -ban. U l ­
cu s  je ju n i  n in c s . A z e lv e z e tő  k a c s  m e g tö re té s e  k ö tős z ö v e ti  
s z a la g  á l ta l .  E z t  o ld ja . E n te ro - e n te r o a n a s to m o s is  az  e lv e z e tő  
és a  t á g u l t  k a c s  k ö z ö t t .  E z u tá n  5 é v ig  jó l  v a n , e k ko r  ú j r a  
f á jd a lm a k ,  e g y s z e r  v é r h á n y á s  is. Uóbfci id ő b e n  ro m lik , fo g y .
V I. m ű té t  1933. ja n u á r b a n  e lü lső  h a s f a lb a  á t f ú r c d o tt  f e k é ­
ly ek , e g y  a  g y o m ro n , e g y  a  je ju n u m  e lv e z e tő  k a c s á n . M in d ­
k e t tő  k ö z v e t le n  a  g a s t r o e n te r o s to m ia  m e l le t t .  A  g y om ro t  a  
g a s t ro e n te ro s to m iá v a l  é s  a z  u lc u s o k k a l  e g y ü t t  re s e ká l ja .  E l ­
v e z e tő  és o d a v e z e tő  k a c s o t  a z  e n te r o a n a s to m o s is  és a  g a s t r o ­
e n te r o s to m ia  k ö z ö t t  á t v á g j a  é s  v a k o n  z á r j a .  A  g y o m or  s z ű ­
k í t e t t  c s o n k já t  a n te c o l ik u s a n  a  je ju n u m b a  ü l te t i .  A r e n d ­
k ív ü l  e rő s  ö ssz e n ö v é se k  s z é tv á la s z tá s a  k ö z b e n  a  m á j s e ro -  
s á ja  m e g s é r ü l t  és  a  m á j  v é rz ik . E z é r t  ta m p o n á d . A  ta m p o n  
h e ly é n  m é g  c se k é ly  s a r j f e ls z ín .  E g y é b k é n t  g y ó g y u lá s és p a ­
n a s z m e n te s s é g .

A d á m  L .: N y i to t t  p y lo r u s  m e l le t t  n e m  s z a b a d  g a s t r o - 
e n te r o s to m iá t  v ég ezn i. P y lo ru s fe k é ly b ö l  s z á r m a z ó  p ylo ru s -  
s z ü k ü le tk o r ,  k ü lö n ö se n , h a  a  b e te g  n e m  .szen v ed  is ósa v tú l te n -  
g é sb e n , a  g a s t r o e n te r o s to m ia  is k i tü n ő e n  b e v á l ik  s  s o k k a l  
k ise b b  b e a v a tk o z á s , m jn t  a  g y o m o r re s e c t io  c a l lo su s  f e k é ly  
e se té n , a  g y o m o r  k is  g ö rb ü le té n  a  h á ts ó  f a lo n  levő  f e k é ly  
e se té n  c s a k  a  re se c tio  jö h e t  szó b a , d e  e g y e s  —  h a  ri t k a  e s e t ­
b e n  is  —  b á rm i ly  k i t e r j e d t  re s e c tio  se  m e n t i  m e g  a  b e te g e t  
je ju n u m f e k é ly  k e le tk e z é s é tő l  I ly  e s e te k b e n  a  k ü lö n bö ző  a n a -  
s to m o s is o k  h e ly e t t  a  je ju n u m  fe k é ly  é s  a  g y o m o r  re se c t ió -  
j á t  a j á n l j a  Gironcoli s z e r in t .

P ó ly a  J . :  K é ts é g te le n , h o g y  a  g y o m o r re s e c t io  u tá n  is 
e lő fo rd u l u lc u s  je ju n i ,  de  s a k k a l  r i tk á b b a n ,  m in t  a g a s t r o ­
e n te r o s to m ia  u t á n  é s  h a  a  g y o m o r c s o a k o t  k ic s i r e  v e ss z ü k  és 
h a  a  B ra u n — R o u x - fé le  vé ik o n y h é l a n a s to m o s is o k a t  k e rü l jü k ,  
a z  u lcu s je ju n i  v e sz e d e lm e  ig a z á n  m in im á lis , k ü lö n ös e n , h a  
a  b e te g  n e m  is z ik , n e m  d o h á n y z ik ,  a  g a s t r o e n te r o s tom ia  k ü ­
lö n b en  se m  a d a e q u a t  m ű té t  a z  u lo u s  m e g s z ü n te té s é re , m é g  
d u o d e n a lis  u lc u s o k b a n  is  a k á r h á n y s z o r  c ső d ö t m o n d , a  g y o ­
m o r  és je ju n á l i s  fe k é ly  m e g s z ü n te té s é r e  p e d ig  e g y á lta lá b a n  
n e m  a lk a lm a s  s  a z  e g y e tle n  á l la p o t ,  h o l v a ló b a n  á ldá s o s , az , 
m e ly n e k  g y ó g y íá s á r a  e re d e t i le g  c o n te m p lá lv a  v o l t :  a p y lo ru s , 
i l le tv e  d u o d e n a l is  s te n o s is .

E lő adás:
K re ik e r  A .: A  hetero top ikus á tü lte tés foga lm áró l és kö ve t­

kezm ényeirő l s z á m o l be, a  s z e m é s z e t i  m ü té t t a n  te r é n  s z e r ­
z e t t  ta p a s z ta l a ta i  a la p já n . M in d e n  o ly a n  se b é s z i p la s t ik a ,  
a m e ly n e k  k a p c s á n  a  k ö rn y e z e t tő l  e lü tő  s z e r k e z e tű  s zö v e te t  
h a sz n á lu n k  p ó t l á s r a ,  h e te r o to p ik u s n a k  n e v e z h e tő . A  D en ig - 
fé le  p a n n u s  e l le n i m ű té t  a l k a l m a t  a d  a  h e te r o to p ik us  t r a n s -  
p la n ta tu m  s o r s á n a k  tü z e te s e b b  m e g f ig y e lé s é re  é s  s z öv e t ta n i  
fe ld o lg o z á s á ra , a m e n n y ib e n  k é s ő b b  a  b e te g  á r t a lm a  né lk ü l 
e l tá v o l í th a tó . A  s z ö v e t ta n i  m e ts z e te k b ő l  k id e rü l ,  ho g y  a  t r a n s -  
p la n ta tu m  k e z d e t i ,  lá ts z ó la g  h iá n y ta la n  b e g y ó g y u lá sa  u tá n  
o h ro n ik u s  g y u l la d á s n a k  e s ik  á ld o z a tu l ,  a m e ly  a  t r a ns p la n t a ­
t io n  h á m já n a k  f e lb o n tá s á t  é s  e lp u s z t í tá s á t  c é lo z z a . S z ö v e t­
ta n i  m e ts z e te k b e n  b e m u ta t j a  e n n e k  a  f o l y a m a tn a k  k ü lö n ­
b öző  s tá d iu m a i t .  A  g y u l la d á s n a k  a z  c ik á t a b b a n  v é l i m e g ta ­
lá ln i, h o g y  a z  é le t ta n i  m ű k ö d é s b e n  é s  a n a tó m ia i  s z er k e z e té ­
b e n  e lté rő  h á m  n e m  tu d  k ö rn y e z e té v e l  e g y sé g e s , s z e rv e s  fo ly ­
to n o s s á g g á  ö s s z e o lv a d n i. A z  é r in tk e z é s i  v o n a lo n  a  ké t  h á m - 
fé le sé g  k ö z é  g ra n u lo m a  é k e lő d ik  be, a  k é t  h á m s z á l  pe d ig  
v a k o n  v é g z ő d ik  a  g ra n u lo m a  k é t  o ld a lá n . T e k in tv e , ho g y  a  
re g e n e r a t ió t  s z a b á ly o z ó  e rő k  e n n e k  k ö v e tk e z té b e n  n em  tu d ­
n a k  é rv é n y e sü ln i ,»  a  h á m b a n  p r o l i f e r a t io  lép  fe l , de  ezze l e g y ­
id e jű le g  a  k ö tő s z ö v e te n  k e r e s z tü l  a  b a s a l is  r é t e g  elp u s z t í ­
t á s á t  lé t re h o z ó  b e sz ü rö d é s  k e le tk e z ik .

A  s z a b á ly o z ó  e rő k  h iá n y a  fo k o z o t t ,  d a g a n a th o z  h a so nló  
h á m b u r já n z á s r a  v e z e th e t. A  k ü lö n b ö z ő  h á m o k  ö sz e o lv ad á s a  
s p o n tá n  h e te r o to p ia  e se té n  (s z ö v e te l té v e d é s  a  fe j lőd é s  fo ly a ­
m á n )  se m  jö n  lé t re .

A m e n n y ib e n  ezen  e g y ö n te tű  é s  je l le m z ő  fo ly a m a tn a k  
á l ta lá n o s  é rv é n y e s s é g e  v o ln a , m e g  v o ln á n a k  m a g y a r á zh a tó k  
m in d a z o n  e s e te k , a m ik o r  a  h e te r o to p ik u s  p la s t i k a  u tá n  a  k e z ­
d e ti  ió m ű té t i  e re d m é n y  a  k ö v e tk e z ő  é v e k  f o ly a m á n  me g - 
s e m im sü lt

K özkó rház i O rv o stá rsu la t m árc ius 14-i ü lése.
P le s k ó  L . :  Szam árhu ru t s különösen annak gyó g ykkeze - 

lése 1000 esetben. A  s z a m á r h u r u t  n a g y  h a la n d ó s á g á t  fő leg  
a  k ö v e tk e z m é n y e s  tü d ő g y u l la d á s  o k o z z a . A z 1000 b e teg  kö zü l 
m e g h a l t  t i s z t á n  k ö v e tk e z m é n y e s  tü d ő g y u l la d á s b a n  285. A z 
1 év en  a lu l ia k  s z á m a  335, e z e k  k ö z ü l  k ö v e tk e z m é n y e s tü d ő ­
g y u l la d á s a  v o l t  202 -n ek  s k ö z ü lü k  m e g h a l t  200. E z  a sz á m  
c s a k  a z  in té z e t i  h a lá lo z á s t  je le n t i .  E z z e l sz e m b e n  a  s ta t i s t i -  
k á b a n  n in c s e n e k  a z o k  a, s z a m á rh u ru to s  h a lá lo z á s o k , 
a h o l m á s  b e te g s é g  is t á r s u l t  a  tü lö g y u l la d á s h o z  a  sz a m á r ­
h u r u t  m e llé . A  k ö v e tk e z ő  g y ó g y e l já r á s o k  v o l ta k  b e v ez e tv e : 
b ró m o t b e l la d o n n á v a l  és  p y ra m id o n n a l  k a p o t t  390, lum in á l t  
50, d ic o d id o t 45, P i l k á t  20, N i r v a n o l t  12, c s e re s z ny e s z á r fö z e -  
t e t  60. A  v a c c in á k  k ö z ü l T u s c o s a n t  k a p o t t  100, N e o dm e ty s t  
100, P e r to s s é t  (o la s z v a c c in a )  70 é s  B e h r in g - fé le  v ac c in á t  
30. R e c o n v a le s c e n s  sa v ó t 23, re c o n v a le s c e n s  v é r t  izo m z a tb a 6 0 , 
fe ln ő tte k  v é rs a v ó já i t  és v é r é t  40  b e te g . A  g y ó g y e l já rá s o k a t  
a  b e te g e k  3 2 % -á b a n  a z  e lső  h é te n  a lk a lm a z tá k .  150 gy e rm e k  
se m m ifé le  s z a m á r h u r u t  e l le n i g y ó g y k e z e lé s t n e m  k a p ot t ,  de 
k ü lö n b s é g e t s e m  a  k e z e l te k , se m  a  n e m  k e z e l te k  c s o po r t já ­
b a n  n em  t a l á l t a k .  A  s z a m á r h u r u tb a n  is a  v é d e k e z é s b en  re j l ik  
a  jó  e re d m é n y e k  k u lc sa . N y í l t  k é rd é s  m a r a d , h o g y  m ik o r  
tu d ju k  b iz to s a n , h o g y  a  v é d ő o l tá s s a l  k e rü l tü k -e  e l a  b e te g ­
sé g e t. A z a z o n n a l i  e lk ü lö n í té s t  é s  a  s z a b a d  le v e g ő re  k ih e ly e ­
z é s t  a já n l ja ,  m e r t  i l y e n k o r  a  ro h a m o k  s z á m a  c s ö k k e n, a  n y á l-  
k a te r m e lé s  c sö k k e n é s é v e l k a p c s o la tb a n .

L e s z k a y  G y .: 60 e s e tb e n  v é g e z te k  p e r tu s s is o s  b e te g en  
v é rk é p v iz s g á la to t .  Ü g y  ta l á l t á k ,  h o g y  a  b e te g s é g  e le jé n  in ­
k á b b  c s a k  ly m p h o c y ta  s z a p o r u la t  a  b e te g s é g  k e z d e té tő l  s z á ­
m í to t t  2— 4 h é t tő l  k e z d ő d ö le g  le u k o c y ta  s z a p o r u la t  is  é sz le l­
h e tő . A  v ö rö s v é rs e j ts z á m  c s ö k k e n é s e  m é g  e lh ú z ó d ó  e se te k b e n  
sem  é sz le lh e tő . E g y  e d d ig e lé  n e m  m é l ta to t t  e lv á l to zá s t  ta l á l ­
ta k ,  a  th r o m b o c y ta s z á m  n a g y m é r té k ű  s z a p o r o d á s á t ,  a me ly  a  
c o n v u ls iv  s ta d iu m  k ife j lő d é se  e lő t t  é s  a z  a la t t  m ind e n  e se tb e n  
m e g ta lá lh a tó  é s  c sö k k e n é s e  c s a k  k ö h ö g é s i ro h a m o k  c sö k k e ­
n ésév e l é sz le lh e tő . E z e n  a d a to k  a la p já n  a  p e r tu s s is k o ra i  
s tá d iu m b a n  d ia g n o s t iz á lh a tó .
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L a ib  T ,: F ü lb á n ta lm a k  sza m á rh u ru t kapcsáyi. G y a k o r i  és 
s ú ly o s  sz ö v ő d m é n y  a  k ö z é p fü lg y u l la d á s . E g y e s  já r v á ny o k  
a lk a lm á v a l  a  7 0 % -o t is  m e g h a la d ja .  A  18 év  a l a t t  k ez e l t  
3978 b e te g  k ö z ü l 1326  v o lt f ü lb e te g . A  k ö z é p fü lg y u lla d á s  
l é t r e j ö t t é t  fő le g  m e c h a n ik u s  o k o k ra  v e z e th e t jü k  v issz a . A 
f ü lb á n ta lo m  le g g y a k r a b b a n  a  b e te g s é g  h a rm a d ik  h e té be n  láp  
fe l, re n d s z e r in t  k é to ld a l i  a la k b a n . N a g y o n  g y a k o r iak  a  sp o n ­
t á n  p e r f o ra t ió k ,  t e h á t  id e jé b e n  k e l l  v é g e z n i  a  p a r ac e n te s is t ,  
m e r t  e z e k b e n  r i t k á b b a n  lép  fe l c s e c s ü re g g y u l la d á s . A  fü lb e -  
te g e 'k  5 % -á b a n  v é g e z te k  h ev en y  c s e c s ü re g g y u l la d á s  mia t t  
k o p c n y a lé k e lé s t ,  d e  a  c se c se m ő k  n a g y o n  ro s sz u l b í r já k  a  m ű ­
té t t e l  j á r ó  v é rv e s z te s é g e t .  F e l tű n ő e n  g y a k o r i  a z  a gy i  s in u so k  
th r o m b o s is a ,  n a g y o n  g y a k r a n  ép  d o b ü r e g  m e l le t t ,  t e há t  g ö r ­
c sö k  a l a t t i  p a n g á s  a z  e lő id éző je  e z e n  s te r i l  th ro m hu s o k n a k . 
A  f ü lb e te g e k  3 7 .1 % - a  h a l t  m eg  és e b b ő l o to g e n  h a lá lo k  m ia t t  
1 .3 % . A z  o p e r á l ta k  s e b g y ó g y u lá s a  n a g y o n  h o s s z a d a lm as  és 
g y a k o r i  a  s e b d ip h th e r ia .

B a th  B .: K órbonctan i m eg fig ye lések . A  S z e n t L á s z ló  k ó r ­
h á z  b o n c o lá s i a n y a g á n  10 év re  v is s z a m e n ő le g  744 p e rtu s s is o s  
h a lá le s e t  k o r  s z e r in t i  m e g o s z lá sa  a  k ö v e tk e z ő : 1— 6 h ó  k ö ­
z ö t t  v o l t  213; 6— 12  h ó ig  200; 1 2  év  k ö z ö t t  194;
2— 3 év  k ö z ö t t  8 0 ; 3— 4 év  k ö z ö t t  27; 4— 5 év
k ö z ö t t  11; 5— 6 év  k ö z ö t t  4 és 6 é v  f ö lö t t  9. A  b o n co lá s  
a l k a lm á v a l  m in d e n  sz ö v ő d m é n y  n é lk ü l i  v o l t  az  e s e te k 1 0 % -a, 
a h o l  a  h a lá lo k  a  d i f f u s  b ro n c h io l i t is  v o l t .  B ro n c h op n e u m o n iá -  
v a l s z ö v ő d ö t t  82 % , m e ly  le g tö b b s z ö r  k é to ld a l i ,  fő le g  a z  a lsó  
le b e n y e k b e n  v a g y  p a r a v e r te b r a l i s a n  h e ly e z k e d e t t  e l. A  szö ­
v e t t a n i  le le tb ő l k ie m e l i  a  tü d ő  in te r s t i t i u m á n a k  félh e v e n y  
lo b o s  b e sz ü rö d é sé t. E g y é b  s z ö v ő d m é n y e k  k ö z ü l k ö z é p fü lg y u l ­
la d á s  7 7 .5 % -b an , b é lh u r u t  34 % -b a n , d y s e n th e r ia  6 .2 % - b a n  
f o r d u l t  elő . T b c -s  e lv á l to z á s o k a t  3.5 % - b a n  ta lá l tak .  A  k e m é n y  
a g y b u r o k  g y ű j tő e r e s  ö b le in ek  rö g ö s ö d é s e  27 e s e tb e n  v o lt  
t a lá lh a tó .

H a in is s  E .:  A z  a d a to k b ó l  e g y r é s z t  a  p e r tu s s is  sz ö v őd m é ­
n y e in e k  g y a k o r is á g a ,  m á s ré s z t  a  c s e c s e m ő  p e r tu s s is os  b ro n -  
c h o p e in u m a n iá já n a k  f e l tű n ő  ro s s z in d u la ta  h a t  m e g le pő e n . B á r  
k é ts é g te le n ,  h o g y  a  p e r tu s s is  b ro n c h o p n e u m o n ia  ro s sz a b b -  
in d u la tű ,  m in t a  m á s  e re d e tű e k , a  S z e n t  L á sz ló  k ó rhá z  s ta t i s t i -  
k á já b a n  e lő fo rd u ló  g y a k o r i s á g a  é s  le ta l i s  k im e n e te le  a z t  a 
ré g e n  v a l l o t t  n é z e té t  ig a z o l já k ,  h o g y  a  p e r tu s s is  ne m  k ó r h á z ­
b a , h a n e m  so k k a l  in k á b b  e g y  m e g fe le lő  s z a b a d  t e r ü ­
le t te l  re n d e lk e z ő  in té z e tb e  va ló . A z  i ly e n  „ s z a b a d lé g k ú r a ” 
a  h y g e n ik u s  in té z e t i  e lh e ly ezés e g y r é s z t  a  sz ö v ő d m é­
n y e k  g y a k o r i s á g á t  c s ö k k e n te n é , m á s r é s z t  e lő s e g íte n é a z o k  
jo b b in d u la tú  le f o ly á s á t .  A  sec t ió s  e re d m é n y e k b e n  n em  le p te  
m e g  a  tb c .  e lég  n a g y  sz á z a lé k a . É v e k  s o r á n  t e t t  ta pa s z ta l a ­
ta i  a z t  a  m e g g y ő z ő d é s t  é r le l té k  m e g  b e n n e , h o g y  a  pe r tu s s is  
tb c - s  s z e rv e z e tre  o s to rc s o p á s k é n t  h a t ,  tb c .- tö l  n e m in f ic iá l t  
s z e r v e z e t  p e d ig  tö m e g e s  e lh e ly ezés e s e té n  k ö n n y e n  es h e t  a  
tb c . á ld o z a tá u l .

T ü d ő s  E .:  H a n g s ú ly o z z a  a  ,,s z a b a d  le v e g ő ” k e z e lé s t , a m i 
n e m c s a k  n y á ro n , h a n e m  h ű v ö seb b  ő sz i, té l i  id ő b en  is k e r e s z ­
tü lv ih e tő .  A  p e r tu s s i s n a k  sp e c i f ik u s  t h e r a p iá j a  e z id ö s z e r in t  
n in c s e n , m e r t  n e m c s a k  a  v a c c in á v a l, h a n e m  a e th e r ,  de s t i l lá l t  
v íz  in je c t ió v a l  is  le h e t  ja v u lá s t  e lé rn i ,  n a g y  k ü lön b s é g  v a n  
a  k ó r h á z b a n  és a z  o t th o n  v a g y  a m b u la n te r  k e z e l t  e s ete k  g y ó ­
g y u lá s á b a n .

M ó r i tz  D .: A  p e r tu s s i s  k e z e lé sé b e n  —  300 e s e t  k a p c sá n  
-— a  v a c c in á tó l  á l t a l á b a n  jó  e r e d m é n y t  lá to t t .  F o n to s  az, 
h a g y  a  k e z e lé s t  k o ra i ,  le h e tő le g  a  h u r u to s  s z a k b a n  k e z d jü k  
el é s  m a g a s  c s i r a ta r ta l m ú  v a c c in á t a d ju n k .  H a  a z  e re d m é n y  
n e m  is  100 % -os, a  le g tö b b  ese tb e n  a  b e te g s é g  id ő tar ta m á n a k  
m e g rö v id ü lé s é t, a  k ö h ö g é s i  ro h a m o k  s z á m á n a k  és in ten s i tá -  
s á n a k  c s ö k k e n é s é t  é s  a  h á n y á s  m e g s z ű n té t  e lé r h e t jü k v e le . 
M in th o g y  a  v a c c in a  a d á s a  k e l le m e t le n  m e l lé k tü n e te k et  n e m  
s z o k o t t  o k o z n i, f r i s s  p e r tu s s is  e se te k b e n  a já n l ja .  H a n g s ú ly o z ­
z a  a  h a e m a to lo g ia i  v iz s g á la to k  f o n to s s á g á t  a  p e r tu ss is  k o r a i  
d ia g n o s is á t ,  i l le tő leg , d e  cse c se m ő k  e s e té b e n  n a g y ob b  je le n tő ­
s é g e t  tu la jd o n i t  a z  a b s o lu t  le u k o c y to s is n a k , m in t  a re la t i v  
ly m p h o c y to s is n a k .

S z a tm á r i  S . : K ó rh á z u k b a n  m in d e n  lá z a s  b e te g e t, k ü lön ö ­
se n  a  p e r tu s s is b a n  s z e n v e d ő k e t  n e m c s a k , h o g y  a z o n n al m e g ­
v iz s g á l já k ,  h a n e m  á l la n d ó  fü lé sz e t i  m e g f ig y e lé s  a l at t  is 
t a r t j á k .  K é ts é g te le n  s z o m o rú  tén y , h o g y  a  p e r tu s s iso s  m a s to i ­
d i t is  m i a t t  o p e rá l t  c se c s e m ő k  m o r ta l i t á s a  m a jd n e m  10 0 % -o s. 
A  p e r tu s s io s -p n e u m o n iá s  b e te g e k  m a s to id i t is  m ű té t jét ,  m in t  
i n f a u s to t  n e m  in d ik á l ja .  M in d en  e g y e s  e lh a l t  o p e rá lt  b e te g ü k ö n  
s e c t ió k o r  ig e n  sú ly o s  tü d ö f o ly a m a to t  é s z le l te k  és ez e k  a la p ­
já n  m e g á l la p í th a t ja ,  h o g y  a  m ű té te k  e re d m é n y te le n s ég e  t i s z ­
tá n  a  je le n le v ő  tü d ö f o ly a m a tn a k  tu l a jd o n í th a tó .  I g az o l ja  ezen  
m e g á l la p í tá s t  a z  is, h o g y  a  n em  p e r tu s s is o s  c s e c s e mő k ö n  
v é g z e t t  m ű té te k  e re d m é n y e i  n o rm á l is a k .

B o s á n y i  A .: A  p e r tu s s is n a k  z á r t  in té z e tb e n , k ó r h á z ba n  
k e z e lé s e  h e ly te le n . A z  e g y  é v en  a lu l i  p n e u m o n iá s  e se te k  n a g y

m o r ta l i t á s a  a z o n b a n  jó r é s z t  a  b e te g a n y a g  m in ő sé g é v el f ü g g  
ö ssze . O ly a n  b e te g e k  k e r ü ln e k  fe lv é te l re ,  h o l  m á r  az  e lső  
n a p o n  n y i lv á n v a ló  a z  e s e te k  e g y  ré s z é n e k  re m é n y te len s é g e . 
A  g y á r i  v a c c in a  k e z e lé s t  n e m  t a r t j a  jo b b n a k , m in t  a s e d a -  
t in u m o s  k e z e lé s t,  v a g y  a z  a sp e c i f ik u s  in g e r th e n a p iát .  L eszka y 
v iz s g á la ta i  m e g e rő s í t ik  a b b a n  a  n é z e té b e n , h o g y  a  pe r tu s s is ,  
n o h a  e ls ő s o rb a n  lé g u ta k  m e g b e te g e d é se , m é g is  a z  eg ész  s z e r ­
v e z e tb e n  is  id éz  elő  k ó r o s  e lv á l to z á s o k a t. A  v é rk é p e lv á l ­
to z á s o k  a  ly m p h a s  és r e t ie u lo  e n d o th e le s  re n d s z e re k m e g b e ­
te g e d é s é re  u ta ln a k , id e g r e n d s z e r i  k ó ro s  e lv á l to z á s ok  s z in té n  
é s z le lh e tő k  p e r tu s s is b a n .

B in d e r  E . :  T öbb  m i n t  200 p e r tu s s is  e s e tb e n  rö n tg e n fe l ­
v é te le k e t  k é s z í te t te k  a  b e te g s é g  k ü lö n b ö ző  s tá d iu m án a k  m e g ­
fe le lő e n . A  tü d ő  rö n tg e n lk é p á rő l e d d ig i  v iz s g á la ta ik  
Götche é sz le lé se iv e l n a g y já b a n  m e g e g y e z n e k . S ok  t e k i n te t ­
b e n  a z o n b a n  v é g le g e s  m e g g y ő z ő d é s t m é g  n e m  tu d ta k  a l­
k o tn i , m iv e l ö ss z e h a s o n lí tó  v iz s g á la ta ik  f o ly a m a tb an  v a n ­
n a k .

B é z i I . :  A  B ordet-G engou b a c i l lu s  k ó r o k ta n i  je le n tő s é g e  
b iz o n y ta la n , v a c c in a  a la k j á b a n  a lk a lm a z á s a  is  —  h a tá s ta la n .  
A  g ü m ö k ó r  és p e r tu s s is  k ö z ö t t i  ö s s z e fü g g é s t  a  b o n c olá s o k  
e re d m é n y e  n e m  b iz o n y í t ja  k e llő k é p p e n , h e v e n y  h ö r g tág u la to -  
k a t  a z o n b a n  n e m  r i t k á n  f e l tü n te t .  A  lé n y e g e s  e lv á l to z á s o k a t  
b o n c o lá s k o r  m in d ig  a  lé g z ő s z e rv e k b e n  ta l á l j u k ,  a z  id e g re n d ­
s z e r  le g tö b b s z ö r  ép  é s  c s a k  k ö z é p fü lg y u l la d á s h o z , va g y  a  
r i t k a  s in u s  th ro m b o s is h o z  c s a t la k o z n a k  lá g y b u ro k , il le tv e  
a g y i  e lv á l to z á s o k : M e n in g i t is  s e ro s á t  c s a k  k iv é te les e n  l á t ­
ta k .  F ig y e le m r e  m é ltó  L eszka yn a k a  th r o m b o c y tá k  f e ls z a p o ­
r o d á s á r a  v o n a tk o z ó  v iz s g á la ta i  a  p r . 'm a e r  a g y s in u s  és e g y é b  
v e n a rö g ö s ö d é s e k  m a g y a r á z á s a  sz e m p o n tjá b ó l.

Billroth tanár é s  Johannes Brahms 
barátsága.

I r ta :  BŐ kay János dr., nyug. egyet. ny. r. tan ár.

Brahmsnak, a zenei lángelm ének b a rá ts á g a  Billroth-  
ta l, a m ásik  sze llem óriással egyike a legm eghatóbbnak  
s ak k o r kezdő dött, m idő n a  kiváló sebész m ég Z ürichben 
ta n á rk o d o tt  (1860—1866) és Brahms, ak k o ro n  még m in t 
b o ro tv á ltk ép ű , 33 éves fé r f i  m áris köze ledett fe jlődésé­
nek zen itjéhez  és m ár n éh án y  éve m ú lt el annak , hogy  
Schumann Róbert a lipcsei Neue Zeitschrift für Musik 
h asá b ja in  a  „Neue Bahnen“ cím ű  fe ltű n é s t keltő  c ikké­
ben a zenekörök  f igye lm ét fe lh ív ta  a f ia ta l  Brahmsra s 
a Breitkopf és Härtel k iadócéget n yom atékosan  f ig y e l­
m ezte tte  a  Brahms szerzem ények k iad ásá ra . S a Bill­
roth— Brahms b a rá tsá g  közel három  év tized ig  ta r to t t ,  
fo k ró l- fo k ra  szo rosabbra fű ző dve, Billrothnak 1894. feb r. 
8-án bekö v e tk ezett h a lá lá ig . Billroth  és Brahms közö tt 
a lig  négy  év vo lt a ko rkü lönbség, —  Billroth  1829-ben 
szü le te tt, Brahms pedig 1833-ban.

Billroth  nem csak ra jo n g o t t  a zenéért, de m aga is jó l 
m uzsiká lt. E gész f ia ta l k o rá b a n  tu la jd o n k ép en  zenésznek 
készü lt és sebészpro fesso ri m ű ködésének idejébő l szá r­
mazó ö sszeg y ű jtö tt n ag y szám ú  leveleibő l lá t ju k , hogy a 
zene i rá n t i  szeretete, „első  szerelme“, m indha lá lig  m eg­
m arad t. Z ü rich i ta r tó zk o d ása  a la t t  so k a t fog la lkozott ze­
nei do lgokkal s a  Z ü rich e r Z eitungba zenei k r i t ik á ka t is 
í r t  és Brahmson kívül m á r  ekko r hosszú so ra  a k iváló  
zenészeknek és énekm ű vészeknek és zen ek rit ik u so k n ak 
(Joachim, Kirchner, a k ivá ló  Schumann tan ítv án y , Hegar 
zü rich i d ir ig en s, Stockhausen, a h íres Brahms-éiiekés 
stb .) ta r to z ta k  m eg h itt b a rá t i  köréhez. Z ürichben az 
„A llgem eine M usik -G esellschaft“ sokat a d o t t  zenei véle­
m ényére s azo k at a tá rs a s á g  g y ak ran  k ik é r te  s Kirch- 
nerrel és Hegarral lelke v o lt a G esellschaftnak .

És nem csak  ra jo n g o tt a  zenéért, de m ag a  is jó l m u­
zsikált. K ivá lóan  zo n g o rázo tt és Eschmanntól tan u lta  a 
violáit. A zü r ich i P la tte n -u tca i lakásában  he ten k ént vo lt 
kam arazene és vonós h an g szere  kezelését o ly  fo k ra  vitte , 
hogy p ro fess io n is ták k a l e g y ü t t  já tszo tta  a  v io lá t Beetho­
ven q u a r te tt je ib e n  és Brahms sex te ttje iben . A k am ara ­
zenét Billroth  Bécsben is szo rga lm asan  cu lt iv á lta  és Al-
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se r-s trasse i lak ásán ak  zenesa lon jában  g y ak ran  m uzsiká lt 
zenészbará ta iva l.

H ogy m enny ire  belem élyed t a  zenének tanu lm ányozá­
sáb a  m ag asab b  szem pontból, m u ta t ja  azon m ajdnem  250 
o lda lra  te r je d ő  octav  a lak ú  könyvecske, m elynek  kézira­
tá t  h a lá la  u tá n  ta lá lták  becsom agolva Író asz ta láb an és 
m ely re h a lá la  e lő tt  ké t n ap p a l a következő  so ro k a t í r ta :  
„Ezen k é z ira to t Hanslick kedves b ará to m n ak  kell á tadn i 
s ő  h a tározzon  felő le leg jobb  b e lá tása  sze r in t.“ A  kéz­
i ra to t  Hanslick rendezte sa j tó  a lá  s a könyv 1898-ban lá ­
to t t  n ap v ilág o t „Wer ist musikalisch“ cím m el, Hanslick 
m eleghangú elő szavával.

Billroth  tö b b  szép m ű d a lt szerzett, m elyek azonban 
csak k éz ira tb an  m ara d tak  h á tra , kíviévén egye t, a  Her- 
wegh szövegére í ro t t  szom orúan  hang u la to s „T odessehn­
su ch t“ cím ű  d a lt, m elyet k ilenc évvel h a lá la  e lő tt  com- 
ponált s m ely  e lh u n y ta  u tá n  le t t  közzétéve a  Briefe von 
Theodor Billroth cím ű  k ö te t m ellék lete g y an án t. H ogy ka­
m arazené t is com ponált. k itű n ik  azon lo /é lbő l, m elyet 
1867. aug. 2 -án  í r t  Lübke-nek (46. levél). Az idevonat­
kozó része a  levélnek a következő : „Felesége o lyan ked­
ves volt, hogy  k é r t  a szerzem ényeim bő l. A  q u a r te ttek e t 
nem  szívesein adom  ki kezeim bő l; m eggyő ző désem , hogy 
an n y ira  te le  v an n ak  qu in tekke l, hogy h a l la tá ra  m inden 
zeneértő  tü s té n t  gúnyosan v o n o g a tn á  a  v á l lá t .“ E h e ly e tt 
da la inak  k é z ira tá t  küldi, m ely  d a lo k a t Else leánya, m in t 
ír ja , szenvedéllyel énekli.* )

A következő kben jó rész t a  Billroth  ö sszeg y ű jtö tt le­
veleibő l n y e r t  ada tok , a Brahmshoz, Hanslickhsz, Lübke- 
hez, Max Kahlbeckhez stb . í r t  levelek a lap ján  igyekeztem  
a  lehető ség ig  m egv ilág ítan i a  k é t nagy  rokonelm e, a 
a  Brahms és Billroth  kö zö tti benső  b a rá tság o t. Az ösz- 
szeá llíto tt és 1895-ben k ia d o tt  (H annover, H ahn-sche 
B uchhand lung ) 442 levél közül Billroth 35-öt Brahmshoz, 
29-et pedig Hanslickhoz in téze tt, a többi jó rész t neves 
o rv o s tá rsa in ak  szólott.

A k iváló  sebésznek b a rá t i  öszekö tte tése a  nagy  com- 
pon io tával te h á t  m á r zü r ich i ta rtó zk o d ása  a la t t  ve tte  
kezdetét. Az e lső  ta lá lkozások  egy ike leh e te tt  az, m elyrő l 
Zürichbő l b a rá t já n a k , Lübke ta n á rn a k  S tu t tg a r tb a  1868. 
ápr. 22-i k e le tte l (35. levél) a  következő ket í r ta : „Seit 
ein igen T agen  is t  Brahms h ier, —  e r w ill e ine Z e itlang  in 
d er Schweiz b le iben  und w ird  in  W in te r th u r bei Rieter- 
Biedermann (zenek iadó) se in  H a u p tq u a r t ie r  au fsch la- 
gen .“ N em so k ára  Brahms t isz te le té re  házi k o n ce rte t re n ­
dez s ezen a  m este r G -dur se x te t t jé t  ad ják  elő , m elyen 
Billroth  is ac tiv e  vesz részit, m ely  p roductio  azonban k is­
sé balul ü tö t t  k i reá  .nézve, m e r t  idegessé téve a  m ester 
je len lététő l, c sa k h am ar Eschmann ta n á r t  k e l le tt  fe lk é r­
n ie, hogy á tv eg y e  tő le a 'v io lát. E r re  vonatkozik  Lübkehez 
in téze tt levelének következő  p assu sa : „M egin t tan u ltam  
v a lam it: az t, hogy  sohase já tsszo n  v a lam it az em ber a 
szerző  je len lé tében , ha nem  készü lt reá  a  lehető  leg tö ­
kéletesebbe.'.:. M in thogy igen  p o n tosan  ism ertem  a m ű vet, 
é lénken el tu d ta m  képzeln i azo k a t a k ín o k a t, am elyeket 
Brahmsnak közben éreznie k e lle tt, noha a leg sze re te tre ­
m éltóbban v o n ta  k i m ag á t az ügybő l. Kirchner, Brahms 
és Hegar az elő ző  é jszak a k issé  többet i t ta k  és fá ra d ta k  
vo ltak , m indez h o zzá já ru lt ahhoz, hogy  b á g y a d t legyen a 
h an g u la t.“

Az 1865-ik év tovább i fo lyam án  a ném eto rszág i h á ­
bo rús h írek re  Billroth  in tim  tá rsa sá g á n a k  zenei szó ra­
kozása egy id ő re  m egbénu lt. M ikén t Lübkének í r ja  Bill­
roth jú lius 25-én (38. le v é l) : „Hegar  St. M oritzban  van,

* ) G y ö ry  T ib o r  p ro fe s s o r , t i s z te l t  b a rá to m  sz ó b e l i k ö z ­
lé s e  s z e r in t  B i l l r o th  e g y  e g y fe lv o n á s o s  o p e rá t  is  ír t  s e z t 
A ls e r s t r a s s e i  l a k á s á b a n  a  n a g y  z e n e -s a lo n b a n  a d tá k  e lő , —  
a sa lom t e c é l r a  k ü lö n  á t a l a k í t o t t á k  a z  e lő k e lő  v e n d ég e k  fo ­
gadására.

Brahms fen t la k ik  F lunter.nben, egy re jobban ism erem  
ő t, m in t em bert. Szomorú k o r  ez a  mű vész szám ára ; 
Kirchnerrő l a z t beszélik , hogy so k a t dörm ög, csa k  r i t ­
k án  látom  ő t. K inek  van  m ost k ed v e zenélni; k é t  h é t óta 
hozzá sem n y ú ltam  zongorához és brácsához, am i m in­
denesetre  az idő k  figyelem rem éltó  je le .“

1867 végén Billroth  m ár e lfo g la l ja  bécsi k a th e d rá já t ,  
a  b a rá tsá g  Brahmssal azonban nem  lazul, ső t erő sbböd ik  
az á lta l is, hogy Bramhs is idő vel Becsbe kerü l s a  nagy 
sebész m ind inkább belem élyed Brahms kö ltészetébe.

1867. jú n iu s  2 -án  Ír ja  Lübkenek (44. lev é l) , midő n 
m ég csak le rá n d u lt Bécsbe, hogy  tá jékozód jék : „ In  Wien 
w a r ich täg lich  m it  Brahms zu sam m en “ és dec. 24-én ír ja  
(46. levél), hogy  „Brahms w ird  m ir  im mer l ieb er, je  ö f­
te r  ich m it ih m  zusam m enkom m e.“ Brahms h íres 
Deutsches Requiem-jénak első  h a t  té te lé t 1867. novem ber 
hó végén ad ták  elő  Becsben Herbeck d ir ig á lása  m elle tt 
egy  úgynevezett Gesellschafts Concerten és B illroth in- 
d ignálódva re fe rá l ja  Lübkenek, h o g y  a közönség egy ré ­
sze a  nagyszerű  m ű vet kedvező tlenü l fogad ta . „A  pisz- 
szegés és a ta p s  va lóságos szenvedéllyé fa ju lt, a  párto k  
küzdelm e vo lt ez . . . végül a  tap so lo k  győ ztek .“ A bécsi 
fé leredm ény fo ly ta tá s a  m ár d ia d a lú t ja  volt a  Requiem- 
nek, m idő n te l je s  egészében e lő ad tá k  1868-ban B rém á­
ban, m ajd  1869-ben Baselben, L ipcsében, H am burgban . 
Brahms a R equ iem  jó  részét m ég  Zürichben í r t a  abban 
az idő ben, m idő n  Billroth  m ég o t t  m ű ködött s  íg y  Bill­
roth a  nagy m ű  lé tre jö t té t  k ezd e ttő l fogva m eg fig y e lh e t­
te . M in t tud ju k , az ak k o r a lig  35 éves com po-nista ezen 
m ű vével egyszerre  m inden idő k e lső  m estere i so rá b a  em el­
k ed e tt, m in t Hanslick í r ta :  „Bach H-moll m isé je  és 
Beethoven M issa Solem nise ó ta  sem m it sem ír ta k , m i ezen 
a  té re n  Brahms Német Requiemje m ellé volna á l l í th a tó “.

Brahmsnál, m idő n d iák k o ráb an  Eduard Marxennél 
m egkezd te a zen etan u lást, m á r éb red t az a lk o tá s i vágy 
és csodá la tosképen  a  f ia ta l d iák n á l, mir.it ezt m a ga  me­
sé lte , a kefével tö r té n ő  c ipő fényesítés, m elyet m a ga  vég­
z e tt, v á lto tt  k i zenei gondo la tokat. F é rf ik o ráb an , épp  úgy, 
m in t Beethovent, a  szabad te rm é sz e t in sp irá lta . E gy ik  
éleitíró ja í r ja :  „A u f Spaz iergängen  g esta lte ten  s ich  ihm 
T räu m e und G edanken  zu K unstw erken , au f se in en  W an­
derungen  a rb e ite te  e r  aus, w as e r  vo rher n ie d e rsc h hb .“ 
Billroth  ezen o ld a lá ró l jó l ism erte  b a rá t já t  és m in t 1863. 
m á ju s  17-érő l k e lt  levelébő l (36. levél) lá tju k , a  „Héber 
Brahms“-rvék egész p rog ram m ot á l l í to t t  össze, h o g y  mily 
vad regényes h e ly ek e t nézzen m eg  a  B em er O berlandban. 
H ogy  Brahms m en n y ire  le lk esed e tt a szabad te rm észe­
té r t ,  m u ta t ja  a th u n i  tó  m elle tti k ies fekvésű  v i l lá ja  Hof- 
s te tten b en , m ely éveken á t kedvenc ta rtó zk o d ás i helye 
v o lt nyáron, ah o n n a n  könnyen te h e t te  k irá d u lá sa it  a he­
gyek  közé.

Billroth  1867-ben, m idő n m á r  Bécsbe kö ltözö tt, 
Brahmssal e lh a tá ro z ta , hogy n éh án y  hétig  O laszország­
b an  tesznek k ö ru ta t .  A luzerni „Cygne“ szá llóban  vo lt a 
ta lá lkozó. Ezen u tazá sró l Hegar, Brahms e lbeszélése nyo­
m án  a  következő  d erű s epizódot jegyz i fel: M idő n hajón  
N ápolyból S ic iliába u taz tak , a  h a jó n  v á ra tlan u  eg y  nő n 
szü lési fá jd a lm ak  lép tek  fel és m iu tá n  a h a jó n a k  külön 
o rvosa nem vo lt s a  h a jó sk ap itán y  tud ta , hogy  Billroth  
is  a  ha jón  u taz ik , fe lkérte, hogy  nyú jtson  seg ítsé ge t a 
v a jú d ó  nő nek. Billroth  h u zak o d o tt és h iv a tk o zo tt a rra , 
hogy  n incsenek szü lési ta p a sz ta la ta i, de végre is  kapac i­
tá l tá k  és Billroth  i t t  is k itű nő en  m egállta  a  h e ly é t, min 
ő  m ag a csodá lkozo tt a leg jobban.

Billroth  Bécsbe,ni csak h am ar m inden o ldalró l csodá la t 
tá rg y a  lesz, m in t Hanslick Mémoire- ja iban í r j a :  E in  
au sse ro rd en tl ich e r M ensch! ru fe n  ba ld  die A e rz te , die 
S tuden ten , die M usiker, —  und w e r  n ich t so n s t.“ S a so­
k a t  e lfog la lt o rv o s - ta n á r  az esti ó rák b an  m ég rá é r , hogy
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zenész és k r i t ik u s  b ará ta iv a l tö b b szö r ö ssze jö jjö n  s o tt­
hon  m aga is m uzsiká ljon . C sak  1877-ben panaszk o d ik  le­
vé lben  (140. lev é l) B erch tesgaden-bó l Brahmsnak, kivel 
ek k o r m ár „tegező  lábon“ van , h o g y : „M usica istenasz- 
szonyhoz v iszonyom  az utóbbi hónapok  fo lyam án  a  meg­
fe sz íte t t  h iv a ta l i  és orvosi tevékenység  következtében 
n ag y o n  m eg lazu lt; . . .  i t t  ú jbó l k ikezdek m a jd  vele, — 
e lhoztam  m ag am m al p ian inóm at, valam ennyi d a lo d a t és 
m ás k o ttá id a t is  és  üdvözöllek a  hegyeken k e resz tü l.“ 
U g y an íg y  panaszk o d ik  1885-ben m á r  k issé fá jd a lm asan, 
h o g y : „N agyon elégedetlen v ag y o k  m agam m al, hogy a 
m úzsákka l b a rá tk o z á s ra  év rő l-év re  kevesebb g o n d o t fo r­
d ítok . Ő  ö rökké f ia ta l  m arad persze , ém pedig, fá jda lom , 
év rő l-év re  ö reg szem .“ De hogy a z é r t  m égis h o zzá ju t a 
zongorá jához .m u ta t ja  u g y an :zen  év novem ber 1-rő l kelt 
levele Hanslickhoz (252. levél), m elyben ö röm m el közli, 
h o g y  „M a es te  Erna von Bamberger k isasszonnya l nagy 
négykezes ő rjöngésit csap tunk : k é t  ó ra  le fo rg ása  a la t t  a 
n y a k á ra  h á g tu n k  Tsohaikovsky k é t  nagy ze n ek a r i m ű ­
vének  és Fuchs (bécsi co m p o n is ta ) k étfüzetes „Deren- 
g és“ -ének.

S a  Brahms i rá n t i  hódoló sze re te t, mely m á r  Z ürich ­
b en  erő s g y ö k e re t v ert, fo k ró l- fo k ra  nő  a nag y  orvosban. 
1876. ápr. 6-án Becsbő l é r tes ít i  a  zenekö ltő t (129. levél), 
h o g y  néhány  h é tre  h u ru tja  m ia t t  Meraníba u ta z ik  s így 
fo ly ta t ja  s o ra i t :  „N em  adom fe l ;a rem ényt, h o g y  téged 
e hónap  u to lsó  hetében  m ég B ecsben  ta lá l ja lak , nehezen 
tu d n ék  hozzászokni a gondo lathoz, hogy ú j vonósnégye­
sed  elő ször ne a  m egszokott k ö rb en , az én zeneterm em ­
ben csendü ljön  fe l, amely leg u tó b b  egy Herculam um ból 
va ló  rem ek F a u n n a l és egy részeg  Silénnel g azd ag o d ott.“ 
Á lta lában  sú ly t helyez a rra , h o g y  b a rá t já n a k  kam aram ű - 
vsi n á la  hang o zzan ak  el elő ször s  az ú j d a lo k a t ő  ism erje 
m eg  elő ször.

1877. m árc iu s  havában é r te s í t i  Brahmsot, h o g y  m eny­
n y ire  ö rv en d e tt ú j  dalainak, 1885-ben pedig Hanslicknek 
í r  e lra g a d ta tá ssa l  a  m ester leg ú jab b  da la iró l és közli, 
h o g y  azok közü l néhányat Else leányának , k in e k  szép, 
isk o lázo tt h a n g ja  vo lt, t ran sp o n á lt.

1885-lben büszkeséggel í r ja  Brahmsnak (218. levél), 
h o g y  Pohl k ik u ta t ta ,  hogy A lse r-s trasse i háza II. József 
ide jében  a  h íre s  Joh. Peter Frank o rv o s tan á r h á z a  volt, 
k in ek  f ia  nő ül v e t t  iegy k iváló énekesnő t, ki H aydn „Te- 
re m té s “-ében és a  „N égy é v s z a k á b a n  a nagy m e s te r  sze­
m élyes d ir ig á lása  m elle tt éneke lt. „A  legérdekesebb — 
í r ja  Billroth  — , hogy  J. P. F rank és Beethoven va lam i­
k o r az én h áz am b an  ta lá lkoztak  s  hogy  i e z  a ta lá lk o zá s  — 
legyünk  eg y szer a rro g án sak  —  csaknem  száz évvel ké­
ső bb, ugyanebben  a  házban, k ö z ted  és köztem  m eg ism ét­
lő d ö tt. Bíllrothnak háza m ö g ö tt szép rózsás k e r t je  volt 
és Billroth, p h a n ta s iá já n a k  té r t  engedve í r ja  to v áb b  le­
velében!, hogy  „Beethoven b izo n y o san  ezeket az u ta k a t 
já r ta ,  v á jjo n  nem  ta rto tt-e  Haydn is ugyanebben  a  ház­
b an  p ró b ák a t az em líte tt  énekesnő vel? K önnyen lehetsé­
ges! M ilyen m ennye i tr io : Haydn, Beethoven és Brahms.“ 
E z  v o lt azon idő szak , midő n a  nagyszerű  R equ iem  után  
eg y m ásu tán  lé p e tt  a  ny ilvánosság  elé Brahms b á r  nem 
g y o rs  tem póban, n ag y  zenekari com positió iva l és  k é t h í­
re s  ny itán y áv a l.

1877-ben Billroth  súlyos tüdő lobon  ese tt á t ,  midő n 
o rvosa i kom olyan  fé lte tték  é le té t. A  betegség szerencsés 
leza jlása  u tá n  e lső  dolga, hogy  Brahmsot, k i  ek k o r a 
T h u n  tó  m e lle tt üdü lt, so ra iva l fe lkeresse (281. levél). 
M eg írja , hogy a  vá lságos id ő szakban  tu d a tá b a n  vo lt az 
é letveszélynek és c i tá l ja  Brahms gyönyörű  d a lán a k  a 
,^FeIdsinsamkeit“-nek  szövegét: „M ir ist, als ob ich  schon 
g esto rb en  bin . . .“ és közli, h o g y  Seegen ú t j á n  kü ld te 
u to lsó  üdvözleté t ú g y  neki, m in t Hanslicknak s  íg y  végzi

lev e lé t: „ich habe D ir  gedenkt f ü r  das viele schöne wo­
m it D u mein L eben  e r f re u t g eschm ück t h a s t “ .

S Billrothnak Brahms irá n t i  hódo la ta  Becsben va ló ­
ság o s  rajongásig fokozódik , 1890-ben m aga is tré fá sa n  
í r ja  Engelmann ta n á rn a k  U trech tb e  (338. levé l), hogy 
„ ich  ge lte  h ie r ( t .  i. Bécsben) a ls  H a u p t-B rah m an e“. Mi­
dő n  1890 nov. 6 -án es te  Brahms ú j G -dur qu ic ite ttjé t (k é t 
b rá csáv a l)  h a llo tta , m ég azon éjjel egy órakor Író asz ta ­
láh o z  ü l s m eg h a tó an  ön ti ki Brahms e lő tt b a rá t i  szívét: 
„K ibon takozásod id e jén ek  nagy  részé t Veled éltem  át. 
G y a k ran  tö p ren g tem  afö lö tt, m i az em beri bo ldogság, — 
no s h á t  ma, m u zsik ád  h a llg a tása  közben boldog vo ltam . 
E z egészem v ilágos e lő ttem .“

Billroth  a  Wagner-zenével, m e ly e t akko ron  e lő szere­
te t te l  „Zukunftmusik“ nak  neveztek  el, nem n agyon  ro ­
konszenvezett s ez ta lá n  a ké t m e g h it t  b a rá t, Lübke m ű ­
vészettö rténész  és Hanlick, a  re t te g e t t  éles to llú  zsnek ri- 
t ik u s  befo lyásának  leh e t tu la jd o n ítan i, k ik  m in d k e tten  a 
Wagner-ellenesek táb o rá n ak  legmakacsabb h a rco sa i vol­
ta k . Billroth, k i Z ü richben  a Wesendonck csa lád d a l so­
k a t  össze jö tt, a  h áz  n ag y tek in té ly ű  asszonya e lő t t  sem 
t i tk o l ta  ezen nézeté t, ho lo tt tu d ta , hogy Wesendonck 
M athild W ay /fer-ra jongó  vo lt s Wagnert a  Tristan és 
Isolde m eg írásak o r va lósággal in sp irá l ta  s tu d ju k , hogy 
tu la jd o n áb an  v o ltak  a  Tristan első skizzei s a  Rheingold 
eredeti kézírású p a r t i tú rá ja ,  m e ly e t Brahms, k i Wagner 
Richard irá n t m in d en k o r a legnagyobb  hódo la tta l v isel­
k ed e tt, ism éte lten  á h í ta t ta l  lap o zg a to tt. M ikor 1869-ben 
a  m ünchen i Rheingold E lő adásáról í r  Billroth Lübkenek 
(58. levél), cso d á la to san  a  következő ket m ond ja : „Nun 
g in g  die W ogerei in  d e r Musik los, 500 T ak te  im m er d e r ­
se lbe A ccord in A rpegg ien , der V o rh an g  ro llt im die H öhe! 
D as A quarium  is t  d a , wenn auch  höllisch dunkel! N un 
g in g  das A aa lg re ifen  los.“ És Billroth  ezen fe lfo g ása  ma 
b izony  Eléggé fu rcsám  h a t rán k , m idő n  Wagnerrel nem 
tu d u n k  beteln i s a  Mester dalnokot, a  Tetralógiát, a 
Tristant s a  Parsivalt a  XIX. század m ásodik  fe le  opera- 
k ö ltésze te  legnagyobb a lk o tása in ak  tek in tjü k . Billroth  
fe n t i  so ra i kö rü lbe lü l azon idő bő l erednek, m idő n az 
an itiw agnerista  Hanslick Tannhäuser pom pás d a lá t a  Ve- 
n u sb ar lan g b an , e léggé k ím életlenü l „schwächlicher Bän- 
kelsang“-nak n evez te  el. Hogy Billroth  ezen sa já tsz e rű  
n ézete  m ég 1891-ben sem  v á lto zo tt, se jte ti  azon levél 
359. levél), m elyet fe b ru á r  17-én V ic to r v. Rokitansky- 
hoz, a  k iváló bécsi énekeshez in té z e tt  azon alkalombó l, 
h o g y  m egjelen t Rokitansky k itű n ő  kön y v e: „Über Sän­
ger und Singen“. E z e n  hosszú levél u to lsó  k ikezdésében 
u g y an is  Billroth  a következő ket í r ja :  „A nag y  o p erán á l 
v o ltak ép en  m ár e lé rk ez tü n k  a  m elodrám ához. A  zenei 
fo rm á k  te ljes fe lo ld ása  szám om ra egyérte lm ű  a  zene- 
m egszün te téséve l.“ H ogy  azonban igazságosak  legyünk, 
m eg  kell jegyeznünk , hogy 1883-ban ok t. 1. ke le tte l (225. 
lev é l) Hanslicknak m ag asz ta ló lag  í r  az „ Is tenek  a lk o ­
n y a “ m üncheni e lő ad ásáró l, b á r  m egjegyzi, hogy  „csak  
a  h a rm ad ik  fe lv o n ást kellene h a llan i . . De az  e lő adás 
n a g y  h a tá s t te t t  re á , m in t í r ja :  „A z elő adás m eglepő en 
szép v o lt“ és nem  győ zi m agasz ta ln i a  Vogel h á z a sp á r t 
( Siegfried, Brunhilda) és Kindermannt H agen szerepé­
ben.

É s csodálatos és m ajdnem  é r th e te t le n , hogy ő , az iga ­
zán  jó l képzett zenekedvelő , ki e rő sen  a d i le ttan tizm u s 
fö lé  em elkedett és  k i úgy  Zürichben, m in t Bécsben állan ­
d ó an  a  legk iválóbb zenészek és zen ek ritikusok  kö rében  
tö l tö t te  szabad ó rá i t ,  Liszt zenekö ltészete i rá n t  sem  ra ­
jo n g o t t  és 1866. á p r . 22-én Z ürichbő l Lübkenek S tu t tg a r t ­
b a  a  következő ket í r ja :  „Ma regge l nálam  Brahms és 
Kirchner két zo n g o rán  szim fon ikus kö ltem ényeket j á t ­
s z o tta k  Liszttő l. B o rza lm as m uzsika! D ante, M azeppa, 
P ro m eth eu s, pokoli m uzsika m ind, m á r nem is r.evEzhető
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zenének, b á r  közben-közben a  leg ra f f in á ltab b an  harmon i­
zá lt, pseudom elod ikus té te lek  kergetik  egy m ást. D anto ­
néi csupán  a  F u rg a to r iu m ig  ju to ttu n k  e l ; én  orvosi szem ­
pontból v é te t  em eltem , s  íg y  az tán  Brahms ú j sex te tt-  
jével k ö n n y íte ttü n k  m ag u n k o n .“

Billroth  ezen so ra i is  m u ta tjá k , hogy  Lisztet m eny­
ny ire nem  é r te t té k  m eg k o r tá rs a i  s L iszt m enny ire m eg­
elő zte k o rá t és csak m a ju to t t  m agasztos kö ltészete a h ­
hoz, hogy te ljesen  m eg értsék  és kellő leg m éltányo lni tu d ­
ják .

Billroth  szerette  zen észb a rá ta it m ag a  kö rü l lá tn i s 
m ár Z ürichben, a Zeugherr á lta l é p í te t t  szép v illában  
g y ak ran  v o lt  e g y ü tt  m uzsik u s b ará ta iv a l. Becsben ez az 
eg y ü tt lé t m ég  sű rű bben ism étlő dö tt. M idő n 1886-ban 
ja n u á r  h av á b an  Brahms 4 -ik  í E -m oll) sy m p h o n iá já t elő ­
ször e lő ad ják , Brahmsot Levélben (258-ik levél) m eghív ja 
v acso rá ra  úgynevezett „Tauf-Diner“-re,  a  Sacherba és 
közli vele, hogy  k izáró lag  fé r f ia k a t ó h a j t  m egim vitálni és 
pedig Hanslickot, Brüllt, Hans Richtert, Fábert, Gold- 
markat, Doort*) Epsteint,*) Dämket,**) Kahlbecket, 

Fuchsot és Ehrbart.
Brahms sz in tén sze re tte  a  tá rsa sá g o t s  a  bécsi „ Ige l“ 

vendéglő ben ta lá lk o zo tt m uzsikus b a rá ta iv a l. Billroth  
operaelő adások , vagy co n csrtek , ille tő leg  ugyancsak f á ­
rasztó  o rvosi m unkája  u tá n  g y ak ran  k e res te  fel Brahms 
„Stammtisch“-ét az „Igel“-h a. Brahms kü lönösen idő ­
sebb k o ráb an  jó  b a rá ta ih o z  szívesen lá to g a to t t  el ebédre, 
vagy v a c so rá ra  s ha nagyobb  tá rsa sá g b a  h ív ták , ö rven­
d e tt a  jó  ételeknek. K ülönösen, ha jó  to r o k a t  is szo lgál­
tak  fel, m e r t  b á r  nem v o l t  Ínyenc, m in t Rossini, a jó 
konyhát ő  is kellő leg tu d ta  értékeln i. Ehrbar, a h íres 
bécsi zongo ragyáros Brahms szü le tésnap ján , m á ju s 7-én 
évente ú g y n ev eze tt „Spargclfrühstück“-öt ren d eze tt, m ely­
re 12— 16 vendég vo lt m :g h ív a , de m in d an n y ian  csak  a 
m ester m e g h it t  'benső  b a rá ta i .  A tá rsa sá g b ó l Billroth, 
Hanslick, Goldmark sohasem  h iányoztak . A  „lunch“  ide­
je  12 ó ra  v o lt s b á r  a „piece de resistence“ a  sp á rg a  vo lt, 
m elyet bő ven tá la ltak , a  m enübő l sohasem  h ián y zo tt az 
osz tr ig a  és a  k av iá r  s i ta ln a k  a  k itű nő  V euve C liquot-ot 
i tták . Boldog idő k!

Billrothon 1892-ben a r te r io sk le ro s is  tü n e te i kezdenek 
je len tkezn i, ok tóber 18-án í r ja  Brahmsnak (405. levél), 
hogy „ se it 3 Tagen g in g  es már w ieder sch lech ter und 
befinde ich m ich je tz t w ieder b is E n d e  d e r W oche in 
D ig ita l is -F ü tte ru n g “ . D a cá ra  ennek, a zene i rá n t i  szere­
te t ú jbó l és ú jbó l fe llobban  benne s ugyanazon  levélben 
közli, h o g y  „m égis tö b b e t fog la lkoztam  veled, m in t v a ­
laha, úgyszó lván  valam enny i négykézre le te t t  zenem ű­
ved velem  v o lt  és igen so k a t já tszo ttam  belő lük  a  róm ai 
Fidschi d o k to rra l“. F á jd a lo m , a  nagy  o rvos erő s szer­

vezetét a  fe jlő dő  betegség  m ind inkább z a v a r ja  s Billroth  
m unkaképessége m inden irán y b an  lan k ad n i kezd. Bill­
roth 1894 . ja n u á r  2-án, te h á t  ha lá la e lő t t  négy h é tte l 
m ég ném i é letrem énnyel í r t  A bbáziából Czerny sebész­
tan á rn ak  H eide lbergába és értesíti, hogy  k lin ik á jának  
ú jjáép ítése  az év fo lyam án  valószínű leg kezd eté t veszi, 
de rez ig n á lto n  ír ja , hogy : „H a életben m aradok , úgy az 
ú j k l in ik á t 1895 ő szén fogom  m egny itn i és az tán  a  kö­
vetkező  év fo lyam án v isszavonu lok  h iva tásom tó l. M in­
dig erő sebben  je lentkező  szívgyöngeségem  m elle tt azon­
ban  igen kétségesnek  ta r to m , hogy m egélem -e ezt. Én 
m indenbe belenyugszom . U trakészen  á llo k .“ 1894. jan.

*) Zongoratanárck a  bácsi Cause rvatori umbau,

**) Z e n e k r i t ik u s ,

12-én ír ja  Brahmsnak A bbáziábó l (441. le v é l) : „A  csodá­
la to s idő  e llenére sem érzem  i t t  jó l m ag am at. A lig 
alszom  v a la m it és nem kapok  levegő t. T öprengéseim  mel­
le t t  sem m i szórakozásom  n in cs.“ E z t a  levele t négy  h é t­
te l h a lá la  e lő t t  í r ta  s az u to lsó  vo lt, m elyet Brahmshoz 
in téze tt, de d ac á ra  sú lyos á l lap o tán ak , a  te r jed e lmes le­
vélben m ég hosszan  elm élkedik  a  nem zeti n ém et tánczene 
és ném et népda lok  fe le tt.

Billroth  h a lá lse jte lm e csa k h a m a r va ló ra  v á l t  és 1894 
febr. 8-án ö rö k re  b eh ú n y ta  szem ét, 9 évvel azu tán , hogy 
m eg írta  a  „T odessehnsuch t“ szép zenéjét. M ég 1880-ban 
ja n u á r  20-án, te h á t  14 évvel h a lá la  elő tt közö lte  Brahms- 
sa l (175. levé l) egy  tem etés a lkalm ábó l, m elyné l a  p ro ­
tes tán s  le lkész a  gyászháznál fe le t te  hosszan  ta r tot ta  a 

gyászbeszédet, hogy : „. . . n e  okozzak az é lénk  A lser- 
kü lvárosban  fo rga lm i ak a d á ly t, egész egyszerű en , zene 
nélkü l fogom  m ag am a t a  K özponti tem ető be k iv i te tn i ..  . 
O tt ö rü lnék  a  m uzsikának, m a jd  néhány  rö v id  szónak a 
sírnál, am ely e t egy ik  b a rá to m , vagy  tan ítv án y o m  moa>- 
dana el, a z tá n  m eg in t kevés m u zsik a  . . . N em  lehetne-ie 
requiem ed m ásod ik  k ó ru sá t fú v ó sh an g szerek re  és fé r fi­
k a r ra  á t te n n i? “

Billroth  tem etése azonban  m áskén t fo ly t le, m in t ő  
ó h a jto tta , —  a  h a lo tt i  t isz tesség en  ó riási tö m eg  v et t  részt, 
m ely hosszan  m eg ak asz to tta  a  közlekedést az ú tvonalon. 
Brahms Widmannnak a  következő ket í r ja  s z e re te t t  b a rá t­
ján ak  tem etésé rő l: „. . . Az egész m eg szám lá lh a ta tlan  
em bertöm egben egyetlen  k iváncsi, egyetlen  közöm bös 
arc  nem  vo lt, m indenk i a rcán  csak  a  legbenső lbb részvét 
és szere te t.“ Brahms, k it  vég te lenü l le s ú j to tt  Billroth  
halá la, a  tem ető ben  m e g h a to ttság áb a n  nem  m e r t  közel- 
á llan i a n y í l t  s írhoz és fel és a lá  sé tá lt  a tö m eg tő l távol, 
m agábaszá llva  s ta lán  m egcsendü lt fü lében az a  m agasz­
tos szép d a la , m ellyel Heine bo rongós v e rsé t:  „Der Tod 
das ist die kühle Nacht“ m egzenésíte tte , m ely  da l a  h íres 
„Sapphische Ode“-ve 1 kö rü lb e lü l agy idő bea sz ü le te tt  meg.

Brahms, Billrothot, a  h ű  b a rá to t  1897 áp r il is  3-án, 
te h á t három  év u tá n  követte  a  halá lba . U to lsó  szerzem é­
nye a  „ Vier ernste Gesänge“, m elyet 1896. e lején í r t  
•bassus szó lam ra , s m ely a 121. opus-szám ot v iseli. A d a ­

lo k a t m s g h i t t  b a rá tján ak , Max Kiingernek d ed ik á lta . A 
zenesajtó  eg y  része annak  id e jén  azon  nézeten  volt, hogy 

ezen d a lo k a t a  zeneköltő  Schumann Klára h a lá lá ra  írta , 
ez azonban tévedés, m ert Schumann Klára n éh án y  hónap­
pal késő bben, 1896. m ájus 20-án h a lt  meg.

Brahms 1897. m árc ius 7-én m ég m e g lá to g a tta  Bécs- 
ben a p h ilh a rm o n ik u s h an g v e rsen y t, m elynek első  száma 
a  m ester 4 -ik  (E -m oll) sy m p h o n iá ja  volt. A  sym phon ia 
ó riás i h a tá s t  v á l to t t  ki és Brahms, k i az ig azg a tó i páholy 
h á tte réb en  ü lt, a  páholyból elő lépve köszön te meg a 
szű nni nem  a k a ró  ovációt, de m in t Hanslick í r ja :  „A  hó­
do lat és a  fá jd a lm a s  részvét é rzése bo rzongo tt á t  az egész 
közönségen, v ilágos m eg se jtése  annak , hogy  a  sze re te tt 
beteg  M ester szenvedő  a la k já t  ebben a te rem b en  m ost 
u to l já ra  k ö szö n tik .“

És Brahms á llapo ta  e ttő l kezdve ro h am o san  rosszab­
bodo tt s áp r . 3 -án k ilehelte k ö ltő i lelkét.

Tetem e a  bécsi Z en tra lfr ied h o fb an  Schubert s ír ja  
közelében, közvetlen  Beethoven s írh a n t ja  szom szédságá­
b an  le tt e lfö ldelve. E gy ik  é le tíró ja  ta lá ló an  m ond ja: 
„Lelke ellebegett a verő fényes honba, ahová elő tte gyors 
egymásutánban bevonult Hans Bülow, Theodor Billroth 
és Klara Schumann, tehát három olyan ember, aki szí­
véhez és mű vészetéhez a legközelebb állott.“
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A betegek szállításáról.
A m ag y a r egészségvédelem  igán, fon tos tényező je  a 

b e teg sz á llítá s  m egszervezése, m ely  az 1876 :X IV. t.-c. 39. 
és 41. §-aiban e lren d e lt e lső seg é ly n y ú jtássa l p á rh uzam o ­
sa n  in d u lt meg. A  balesetek, fő leg  az u tca iak  g y a k or i­
sá g a  kc i/e tkeztében az in tézm ényes m egoldás te rm észe­
te se n  B udapesten  ö l tö t t  elő ször te s te t ,  am enny iben  a  B u­
d a p e s ti  ö n k én tes  M entő  E g y esü le t m á r 1887-ben m eg­
a la k u l t  s azóta lan k ad a tlan u l végzi m ű ködését. A  fer tő ­
ző  betegeik szá ll í tása  B udapesten azonban  nem  a  m entő k  
fe la d a ta , hanem  a  427— 1930. kgy . szabá ly rende le t 12. 
§-a érte lm ében a  székesfő városi fe r tő tle n ítő  in tézet k ö te ­
lesség e és pedig az ille tékes e lső fo k ú  egészségügy i h a tó ­
s á g  u ta s ítá sá ra . A  sca rla tin áb an  és d ip h th e r iáb a n  meg­
b e teg ed e ttek e t, a k ik  o lyan lak ásb a n  laknak, m elyben a 
b e te g  e l nem  k ü lö n íth e tő , az in té z e t pénz tá ri és  m ag án ­
o rv o so k  fe lszó lításá ra  is szállítja. (28.756— 1932-X. polgm . 
h a t . ) .

Budapesten a betegeket te h á t  a  B udapesti Ö nkéntes 
M entő  E g y esü le t szá llít ja . És p ed ig  szegény b e teg e ke t a 
k e rü le t i  orvosok írásb e li fe lszó lításá ra , e lm ebetegeket 
p ed ig  a  k erü le ti t is z t i  orvosok m eg k eresésére  d íjm en tesen . 
A zo k a t a  b e teg ek et pedig, akiík fize tő képesek  és f ize tő ­
k ö te lesek , 8 pengő  szá llítási d íj e lő zetes m eg fizetése el­
lenék! ;n  m agán fe lek  kérésére is. A fertő ző  betegek szá l­
l í tá s á t  ped ig  a székesfő városi fe r tő t le n ítő  in téze t végzi a 
k e rü le t i  tisz ti o rvosok  in tézkedésére, ille tő leg  a fe n tid é ze tt 
p o lg á rm este r i h a tá ro z a t  kere tében  pénz tári- és m a g án ­
o rv o so k  m egkeresésére  is. A sz á ll í tá s  a  kötelező  fer tő t ­
le n íté s  a lá  eső  be tegségek  esetében m in d ig  d íjta lan, egyéb 
betegségekben  csak  akkor, ha a  sz á l l í tá s t  a h a tó sá g re n ­
deli el, kü lönben a  szá llítás d íja  k ilo m é te ren k én t 50 f i l­
lé r.

Vidéken a  b e teg szá llítás az 1926. esztendő ig  á l ta lá ­
b a n  nem  vo lt in tézm ényesen m egszervezve, am ik o r is  a  
V á rm eg y ék  és V á ro so k  O rszágos M entő egyesü le te m eg­
a la k u lt . (14.118— 1926. II. B. M. r . )  Az egyesü le t mentő - 
á llo m áso k a t lé te s í te t t  s azóta a  lehető ség  sze r in t g y a­
k o ro lt  e lső segé lynyú jtáson  felül a  betegek  sz á ll í tásá t te ­
k in t i  legfő bb fe la d a tán a k . A b e teg ek  szá llítása  m agán ­
fe lek  fe lszó lításá ra  k ilom éte renkén t 50 fillérbe k erü l. T e­
k in te t te l  az in tézm ény  valóban szükséges tevékenységére 
a  91.552— 1926. N . M. M. sz. re n d e le t az eg y esü le te t v a ­
lam en n y i tö rv én y h a tó sá g  legm esszebbm enő  tá m o g a tá sá ­
b a  a já n lo tta . Az in tézm ény v id ék en  a  fertő ző  betegek  
s z á l l í tá s á t is végzi, am ely  esetben  a  szállítókocsi fe r tő t ­
le n íté sé t a  legközelebbi és a  b e te g e t átvevő  k ó rh ázb an  
végz ik . A  b e teg szá llítás  ügyében a  b u d ap esti II . H un y a ­
d i Já n o s -ú t 11. sz. a la t t  levő  k ö zp o n t legközelebbi f ió k ­
á llom ásához kell fo rdu ln i.* )

N a p ja in k b an  azonban  a g azd aság i kérdések an n y ira  
e lő té rb en  á llan ak , ú g y  a  m ag án o so k ra , m in t a  köz in ­
tézm én y ek re  is, h o g y  rendkívü l fo n to s , hogy a  g y ak or ló  
o rv o so k  p o n tosan  ism erjék  a b e teg sz á llítá s  kö rü lm énye it, 
kü lönösen  ped ig  a n n a k  gazdaság i v o n a tk o zása it:

A  b e teg szá llítás i kö ltségeinek fedezése tek in te téb en  
rész le tesen  az 1300— 1932. N. M. M. sz. ren d e le t 25.
§ -án ak  h a tá ro zm án y a i irányadók . A  h a tó ság i b e teg szál­
l í tá s n a k  a  beteg  ta rtó zk o d ás i h e ly e  sze rin t i l le tékes h a ­
tó sá g  k ife jeze tt rendelkezése fo ly tá n  a  betegeknek  k ó r­
h ázb a , v ag y  kó rházbó l e lszá llítása v é g e tt  lehet helye. A 
b e te g e t lehető leg  a  legközelebbi k ó rh ázb a  kell szá llítan i 
a  legröv idebb ú ton , a  legolcsóbb o sz tá ly o n  .(vasú t, h a jó ) . 
A  h a tó ság i b e teg szá llításk o r a  h a tó sá g i orvos ( t is zt i ­
o rvos, községi k ö ro rv o s) , igazoln i ta r to z ik  a szá llí tásn ak

*) F ió k á l lo m á s o k a t  lá sd  O G y  K  1932. 51. sz . 204. 

o ld a lo n .

és ese tleg  a  k ísére tn ek  szükségességét. T eh á t a szállító - 
levél és a  4691— 1927. B. M. rende le tben  e lő írt vagyon i 
b izony ítv án y  k iá llítan d ó . A h a tó ság i szá llítássa l já ró  
k ö ltség e t m ind ig  az a  község  (v á ro s) elő legezi, am elynek  
te rü le té n  a  szá llítás szükségessége fe lm erü lt. A község 
(város) a  szá llítássa l kap cso la to san  fe lm e rü lt k ö ltség ek ­
rő l szóló szám lát 8 n ap  a la t t  m egkü ld i a  b etege t á tvevő  
k ó rh ázn ak , m ely ez t az  e lő leget a  községnek  (v á ro snak ) 
m eg té rít i . H a ez az elő legező  község (v á ro s) a  számlá t 
a k ó rh ázn ak  8 nap a la t t  nem  küld i m eg, ak k o r kö ltség- 
m e g té r ítés i igényét e lveszti.

R agá lyos és heveny fertő ző  m egbetegedés m ia tt szü k ­
séges k ó rh ázb aszá llítás  kö ltsége it a  be lügym in isz ter 
á l ta l  a  ny ilvános b e teg áp o lás i és gyerm ekgondozási p ó t­
adó te rh é re  engedélyezett h o zzá já ru lás fe lhaszná lásáva l 
(6.000— 1931. M. E . r. 15. §.) az a  község (v á ro s) ta r ­
tozik  v ise ln i, am elynek  te rü le tén  a  kó rházba szá llítás  
szüksége fe lm erü lt. E lm ebetegeknek  kó rházba szá llítása  
ese tén  az ille tékes h a tó s á g  köteles elő zetesen va lam ely ik  
e lm ebetegosztá llya l rendelkező  közkórház igazg a tó jáh o z  
fo rd u ln i, m ert az e lm ebe tegeket csak  a k k o r  szabad útn a k  
in d ítan i, h a  a k ó rh áz ig azg a tó  ahhoz k ife jeze tten  hozzá­

já ru l t .

H a tó ság i b e teg szá llítás  esetén a  k ísé rő t az e lő re lát­
h a tó  kö ltségek  fedezésére a  b e teg szá llítást elrendelő  h a ­
tó ság  részérő l m egfelelő  n ap id íj ja l és u tazás i kö ltséggel 
kell e llá tn i. N ap id íju l tény leges szo lg á la tb an  álló t is z t ­
v iselő  és egyéb a lk a lm az o tt a h iv a ta lo s  k ikü ldések re néz­
ve m eg á llap íto tt n a p id í jak a t, m inden m ás k ísérő  pedig  
az á llam i k iseg ítő szo lg ák ra  nézve h iv a ta lo s  k ikü ldetések  
ese tén  já ró  n ap id íjak a t szám íth a tja  fel.

M ind a b eszá llításbó l, m ind a  h azaszá llításbó l sz á r­
m azó és  a  kórház á l ta l  fe lszám íth a tó  kö ltségek  az ápo lási 
k ö ltségek  m eg térítésére  kö te lezettekke l szemben, az áp o ­
lási kö ltségekke l eg y id e jű leg  s  az ezek re vonatkozó e l­
já rá s  ú t já n  é rv én y esíth e tő k . Szállítási k ö ltség et azonban  
ápo lás i kö ltségek né lk ü l nem szab ad  fe lszám ítan i. 
H a te h á t  a  b e teg  nem  szoru l kó rház i áp o lásra , 
av ag y  b a ján  am b u lan te r seg íte ttek , a szá llítás  
k ö ltség e ié r t a bekü ldő k  a  fe le lő sek. B iztosító  in ­
téze tek  részére te h á t  be tegszá llítási kö ltségek csak  
o lyan  betegségekkel kapcso la tb an  szám íth a tó k  fe l, 
am elyeknek  kórházi áp o lás i kö ltsége is  a  b iz tosító  in té ­
z e te t te rh e li. E rre  nézi ve az 1300— 1932. N. M. M. re n ­
delet 16. §-ának negyed ik  bekezdésében fo g la ltak  i rá n y ­
adók, m elyek  szerin t és a  6000— 1931. M. E . rende le t 6. 
§-a é rte lm éb en  a k ó rh áz i ny ilvános b e teg áp o lás i á talán y , 
i l le tő leg  az  ápolási k ö ltség h o zzá já ru lás  te rh é re  esnek : 1. 
a  k ö zkó rházakban  á p o l t  szegénybetegek, am enny iben  
ápo lási kö ltsége iket a  fennálló  jogszabá lyok  érte lmében 
fe le lő s szem élyek vag y  tá rsad a lo m b iz to s ító  in tézetek  m eg 
nsm  té r í t ik , 2. a közkórházban  ápo lt szü lő  nő k, am en n y i­
ben sem  m aguk, sem  h á z ta r tá su k  f ize tés re  nem  képes, 3. 
a rag á ly o s , vagy  fe rtő ző  betegségben szenvedő k ^ m e ny ­
ny iben  s a já t  szem élyükben fize tésre nem  képesek, h a k ó r ­
házi áp o lásu k a t a ta r tó z k o d ás i h e ly ü k  szerin t i l le tékes 
e lső fokú  egészségügyi h a tó s á g  ren d e lte  el. E z t azonban  
csak  o ly  be teg : k re  le h e t e lrendeln i, ak ik  o tth o n  kellő  e l­
kü lön ítésben  nem  részesü lhetnek , v ag y  betegségük  egyéb­
k én t o ly  sú lyos te rm észe tű , hogy  a  kó rházba sz á ll í tá ­
su k a t a  közegészségügyi é rd ek  m egóvása fe lté tlenü l szü k ­
ségessé teszi. 4. nem i betegségben, v ag y  szem csés kö tő ­
h á r ty a lo b b an  (tra ch o m a) szenvedő k, amennyiben! s a ját  
szem élyükben fize tésre  n em  képesek, azonban  csak  akk o r, 
h a  a  b e teg  a  kórházi áp o lás szükségességét h a tó ság i o r ­
vos b izony ítványáva l igazo lja . I lyen b izony ítt/ány t ped ig  
csak  a k k o r  lehet k iadn i, h a  a betegség  váladékképződés, 
v ag y  egyéb m ellékkörü lm ény  m ia tt  fo kozo ttabban  f e r ­
tő ző  s a  beteg  o tth o n áb an  m egfelelő  e lkü lönítésben és
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ápo lásban  n :m  részesü lhe t, v ag y  (betegsége m ű té te t igé­
nyel 5. elm ebetegek, k ik  az O rszágos T ársadalom b iz tosító  
In tézetnek , vagy  az 1927 :X X I. t.-c. 93. §-ában fe lso ro lt 
va lam ely  b iz tosító  in téze tnek  ta g ja i  a r ra  az idő re, am ely ­
re  egyébként a tá rsad a lo m b iz to s ító  in téze ttő l gyógykeze­
lés t igényelhetnének , 6. a h ad iro k k an tak , h a  betegségük  
a  h ábo rús k a to n a i szo lg á la tta l okszerű  összefüggésbe 
hozható  s ez t az egyéni lappal igazo lják  és a  h ad iro k k an t 
vagyon i b izony ítványa a k ö ltségek  v iselésének e llent­
m ond. A 2— 5 pontok alatt felsoroltak ápolási és ezzel 
kapcsolatos betegszállítási költségei a társadalombizto­
sító intézeteket még igényjogosult tagjaikkal szemben 
sem terhelik (6.000— 1931. M. E. r. If. § .j.

B aleset, közvetlen  életveszély , va lóban rendk ívü l sü r­
gő s orvosi beav atk o zás szüksége esetében bárm e ly  jóv á ­
h a g y o tt a lapszabá llya l rendelkező  m en tő egyesü le tnek 
(m ind ig  a  legközelebbi m en tő á llom ás) közrem ű ködését 
igénybe lehet venn i, te k in te t nélkü l a r ra , hogy az a  leg­
olcsóbb (vasú ton , 'vagy h a jo n ) szá llítás  kö ltség e it m eg­
ha lad ja . I lyen  ese tb en  azonban a  m en tő egyesü le t igény- 
bevéte lének e lk e rü lh e te tlen ség é t a kórism e a la p já n  a 
közvetlen  veszély t okozó tü n e t, v ag y  kö rü lm ény  m eg je lö ­
lésével a  kó rház ig azg a tó ja  u tó lag  igazoln i kö te les. In­
dokolatlan beszállítás költségeit a közkórház terhére fel­
számítani nem lehet.

A mentő egyesület a  szá ll í tás i i ra to k a t, rész le teze tt 
számiéival e g y ü tt 15 n ap  a la t t  kö te les a k ó rh ázn ak  be­
n y ú jtan i. A  kó rh áz  a szá llítás k ö ltség é t a  szám la ben y ú j­
tá sá tó l szám íto tt 30 nap  a la t t  a  m entő isgyesü letnek m eg­
té r í te n i kö te les. A  b eszá llításn ak  a  gépkocsi á l ta l h asz ­
n á lh a tó  legröv idebb ú to n  kell tö rtén n ie . A m en tő eg yesü ­
le t csak  az t a  d íjsz a b á s t sz á m íth a t ja  fel, am elye t a  bel­
ügym in isz te r a  m en tő eg y esü le t m eg h a llg a tása  u tá n  idő n­
k é n t m egállap ít.

Az 1300— 1932. N. M. M. r. 28. §-a é rte lm ében , h a  
az ápo lási kö ltségek  b e h a jtá sa  a  f ize tésre  k ö te lezett sze­
m ély lé t fe n n ta r tá s á t  veszé lyezte ti és ez t a  k ö rü lm én y t 
h a tó ság i b izony ítvánnya l igazo lja , az ápolási kö ltségnek  
részben vagy  te ljes  egészében e lengedését ké rh e ti. A be­
tegszállítási díjak elengedésének azonban helye nincsen.

A fe lso ro lt jogszabá lyok  d okum en tá lják , hogy  a  be­
tegszá llításbó l k ifo lyó lag  sú lyos te h e r  h á ram lik  a  köz­
k ó rh ázak ra . E n n é lfo g v a  n ag y o n  m egokolt, hogy  a  g y a­
korlóorvosok m inél nagyobb k ö rü ltek in tésse l já r ja n ak  el. 
A  b e tegszá llítás sü rg ő sség é t a lap o san  m érlegeljék  s an ­
n ak  lehető ségét: az au to m o b ilszá llítást csak is m egoko lt 
esetben  vegyék igénybe. A nnál kevésbbé, m ert az 1.300—
1932. N. M. M. sz. ren d e le t 25. §-ának 11. bekezdése é r ­
te lm ében az in d o k o la tlan  b eszá llítás kö ltség e it a közkó r­
ház te rh é re  fe lszám ítan i nem  leh e t s ilyen ese tb en  an n ak  
b e h a jtá sa  esetleg  'az az t e lrendelő  orvossal szem ben is 
p e res  e l já rás  tá rg y á v á  tehető .

C sakis abban  az esetben, h a  a  h iva ta los és m ag án o r­
vosok a  fe lso ro lt jogszabá lyok  h a tá ro zm án y a in ak  f igy e­
lembevételéivel és n ag y  k ö rü ltek in tésse l fognak  e ljá rn i, 
lesz lehetséges, hogy  k ó rh áza in k  és k lin iká ink  szű kre 
szab o tt do tác ió juk  m elle tt á té l jé k  a  betegápo ló  in téz­
m ényeinke t sú ly o san  te rh e lő  rendelkezések ide jé t, 
m elybő l könnyebbü lésük  csak a k k o r  v á rh a tó , ha az intéz ­
kedő  hatóságok , ille tő leg  h a tó ság i-  és m agáno rvosok leg­
te ljesebben  a lka lm azkodnak  a  m ai szű kös v iszonyok álta l 
r idegen  m egszabo tt k ö ltségvetések  kerete ihez s a b eteg ­
szá llítás cé ljá ra  rendelkezésre álló  k ö ltség fedezete t csak is 
a  valóban és igen  m egoko lható  esetekben veszik  igénybe.

Melly József dr.
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V álasz Rejtő  Sándor prof. m egjegyzéseire.
( 0 .  H .  9 . )

A különös éllel b író  m egjegyzés az t a lá tsza to t ke lti, 
m in th a  az a rcü reg rő l a lk o to tt edd ig i vélem ényeket mel­
lő ztem  volna s ezért sü rg ő s h e ly re ig az ításra  vo lna szük ­
ség. P ed ig  az a rcü re g  é le ttan i „szerep érő l“ a lk o to tt  edd ig i 
vélem ényére c ikkem ben  csak  a z é r t nem  te r jeszk ed tem  
ki, m e r t  fe lté te lez tem  azt, hogy a z o k a t m ár ism erik és 
h o rd e re jű k rő l —  lega lább  a  szakorvosok  —  m á r m eg a l­
k o th a ttá k  m ag u k n ak  a  s a já t  vélem ényüket.

Az eddig i vé lem ények a m ellékü regek  e lő nye it tú l ­
z o tt m értékben  hagsú lyozzák  és a z o k a t „é le ttan i szerep ­
k é n t“ á l l í t já k  be. E ze n  elő nyök a  következő k : 1. a fe j 
sú ly á t csökken tik ; 2. a  fe j ru g a lm a ssá g á t fokozzák ; 3. 
az o rr -g a ra tü re g  v isszh an g zásá t e rő s ít ik ; 4. a légzést 
és á llító lag  a sza g lá s t is tám o g a tják .

1. Brawn és Clasen k iszám íto tták , hogy  az o r r  m ellék 
ü rege i 30— 50 cem -ny i lev eg ő ta rta lm u k k a l a fe j sú ly át 
összesen egy százalékka l, teh á t te l je sen  je len ték te len  m é r­
ték b en  csökkentik .

2. Ö sszehasonlótó m érésekrő l, m elyek  a m ellékü regek­
nek a  fe j  á lta lán o s ru g a lm a ssá g á t fokozó (R ejtő ) k é ­
pességükke l fog la lkoz ik , nem  tudok . Rejtő dr. esetében , 
am ik o r a  fe j —  a függő leges ten g e ly e  körü l —  g u ru ló 
m ozgásban  van, a k k o r  a  koponya cso n tja ib an  és m ellék- 
ü rege iben  re jlő  ru g a lm asság i tényező  nem  ju t  é rv én yre , 
m e r t  az é r in tő  irá n y á b a  h a tó  erő  első sorban  a  lág y  ré ­
szek re h a t. H a ped ig  a  fe j kem ény a laphoz ü tő d ik , ak k o r  
e lső so rban  a  k o p o n y án ak  a golyó a lak já b an  kell a  leg ­
h a ta lm asab b  ru g a lm a ssá g i tényező t k eresn i és nem  ped ig  
a  r e j te t t  ü regek  lég ta r ta lm áb an , m elyeknél m ég a  lág y ­
részeknek  ü té s t to m p ító  h a tá sa  is  nagyobb.

3. A v isszhangzás fokozásának  m ére te ire  leg jobban  
egy h aso n la tta l é lhetek . Az o rr -g a ra tü reg b en  —  leg inkább  
az „m “ és „n“ b e tű k n é l —  je len tk ező  v isszh an g zást a 
m ellékü regek  csak  o ly an  m értékben  foko zh atják , am eny- 
ny ire  a  h an g v e rsen y te rem  v isszh an g zásá t a m e lle tte  levő  
ö ltöző  hely iségek erő sítik .

4. A légzést tám o g a tó  szerepük re vonatkozó lag  a  kö ­
vetkező  szám ításo k a t végeztem  el. N orm ális be légzéskor 
az orrüreigben m inus 10 '% ,-es, k ilégzésko r p lus 101% 1-es 
vízoszlop nyom ás m érh e tő . Az o rrü reg b en  lé tre jövő  lég ­
nyom ás ingadozása a m ellékü regekben  levő  levegő  té rfo g a ­
tá b a n  idéz elő  ingad o zást. E g y  ezrelékes légnyom ás in g ad o ­
zásnak  egy ezrelékes té r fo g a t ingadozás felel meg. V ag y is  
egy köbcen tim eteres arcü regbő l, egy belélegzés a lk a lm á ­
val, 10 köbm illim eter levegő  tá rsu l a  tüdő be á ram ló fél 
l i te r  levegő höz. A  m elléküregekbő l k iáram ló  50 köbmilli­
m e te r levegő nek m eleg ítő  és vízgő zleadó h a tá sa  te h át  
m a jdnem  semmi. V a lószínű leg  ehhez hason ló  je len ték te len  
m ére tű  a  m ellékü regebnek  a szag lás t tám ogató  szerepe is.

íg y  te h á t a k lin ik u so k  szám ára , ak ik  m indezekrő l 
úgy  s a já t  ta p a sz ta la ta ik , m in t az ez t felölelő  iro da lo m ­
ból te ljesen  t isz tá b a n  van n ak  a  m elléküregek  szerepével 
és je len tő ségéve l is, a z t  a  cé lszerű bb elgondo lást a ján lo m , 
hogy  tek in tsék  a  m ellékü regeket é le ttan i h ibának , hogy  
jo b b an  m egíté lhessék  a  haszn á la to n  k ívü l álló, h o l t t é r ­
ben le játszódó, heveny  és idült g y u llad ást, an n ak  ok á t 
és a  gyógyu lás le fo ly ásá t. Ezen h o l t  té rben  le já tszódó , 
heveny  és idü lt g y u llad ás t, annak  o k á t és a g y u lladás le­
fo ly ásá t. E zen  ho lt té r  m eg ism erésére tö reked tem  akk o r, 
am ik o r v izsgá la t tá rg y á v á  te ttem  az arcü reg  levegő vel 
k itö ltö tt területének ű rtartalmát n o rm á lis  és k ó ro s v i­
szonyok  között. H ogy  első sorban a  k ivezető  ny ílás és a 
fo g a k  k özö tti te rü le te t  v izsgáltam , a z t m agátó l é r te tő ­
dő nek  ta r to t ta m , m e r t  1. a  fogak  k ivándo rlásáva l, ma jd  
p ed ig  a  fogm eder so rv ad ásáv a l ez a te rü le t  az, m ely á l la n ­
dóan  növekedésnek v an  k itéve; 2 ; m e rt a  g y u llad áso s
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ten n é k  eg y szerű  plhysikai okok m ia t t  csak is ezen a  te rü ­
le ten  he lyezked ik  el. E  kérdés bonco lásán  k ív ü l cikem nek 
ugyanekko r az is cé lja volt, hogy  fe lh ív jam  a  figyel­
m et az a rcü re g n ek  egy eddig ism eretlen  igen  egyszerű  
és pontos új közvetlen  v izsg á la ti m ó d jára , m ely  az esetek 
igen  nagy  részében  a rö n tg en t is fe leslegessé tesz i. E z t az 
e l já rá s t a  kezdetleges és h iányos á töb lítés i e l já rássa l 
összehason lítan i nem  lehet. E ljá ráso m m al nem csak a 
helyébő l k im o zd íth a tó  anyag  (h íg  nyák  és g en y ) je len lé­
té rő l szerzünk  tu d o m ást —  m ely  az o laj elő l az o rr ­
ü regbe fo ly ik  —  hanem  a rró l is, hogy az arcü regben  
m ennyi leh e t a  polyp és tap ad ó s szívós n yák , m ely át- 
öb lítéssel n ap v i lá g ra  nem hozható .

E nnek  a  h o l t  té rn ek  m eg v ilág ítására  tö rek ed tem  ak ­
k o r is, am ik o r az t v izsgáltam , hogy  m ilyen az arcü reg  
kiürülése n o rm á lis  és kóros v iszonyok m e lle tt. T erm é­
szetes, hogy ez a  m egállap ítás c sa k is  az o la j ra  vonatko ­
zik és nem  p ed ig  a  levegő  k iü rü lésére , de jo g g a l hason­
l í th a tju k  az o la j k iü rü léséhez a  geny  k iü rü lésé t ép úgy, 
m ikén t ú jab b an  a  f ran c iák  is vesem edence k iü rü lésének  a 
tö rvénye it lip iodo l, m ajd  co lla rgo l seg ítségéve l á llap íto t­
tá k  meg. Ig az , hogy  m inden szakem ber e lő t t  ism eretes 
v o lt az, hogy  'a genyes váladék  „ lassa n “ fo ly ik  k i, de azt, 
hogy  ez ó rák , vag y  hetek  a la t t  m egy-e végbe, edd ig  még 
senk i sem v iz sg á l ta  meg. Ezzel a  v iz sg á la tta l  csak  bizo­
n y ítan i a k a r ta m  azt, hogy  ezen h o lt te rü le tn e k  valóban 
m ilyen rossz a  k iü rü lése. B árm en n y ire  igyekezünk  is az 
a rcü reg  e lő nyeinek  nagyobb fo n to sság o t, v ag y  je len tő ­
sége t tu la jd o n íta n i, az t m égis csak  o lyannak  tek in th e tjü k , 
„m in t ü resen  h a g y o tt bö lcső t.“

H á lásan  köszönöm  Rejtő  Sándor dr. eg y e t. c. rk. 
tan á rn ak , h o g y  m egjegyzésével a lk a lm at a d o t t  nekem  a 
látszó lagos fé lreé r tések  tisz tázásá ra .

Treer József dr. 
egyet, m ag án tan á r.

M egjegyzés
T h u rz ó — P i r ó th :  ,,A  s u b o c c ip i ta l is  é s  la n t i ja i  is  l iq u o rn y o m á s  

e g y id e jű  c o n t in u a l i s  m é ré se  k y m o g r a p h io n n a l  f e l v e t t g ö rb é k  

u t j á n . ” c ím ű  k ö z le m é n y re . (Benedek László Emlékkönyv.
1932. 232.. o ld j

Thurzó és P iró th  közlem ényében le ír t liquornyom ás- 
vá ltozás fo ly ta tó lag o s  g ra p h ik u s  áb rázo lásá t eg y  m ár 
1927. jan . 8 .-án  m eg je len t do lgozatom ban a lka lm az tam  
(Z u r W irkung  des arte rie llen  B lu td ru ck s a u f  den  L iquor­
druck. P sy ch ia tr isc h  N euro log ische W ochenschrif t. 1927.

2. sz.), az á lta lu k  betegen a lk a lm azo tt m ó d sze rt pedig, 
am ellyel a liq u o rn y o m ást és an n a k  v á lto zásá t M arey-féle 
po lyg raph  seg ítségéve l fo rg ó h en g erre  v e tték  fe l és az idő t 
Jacques-fé le ch ronoskóppal je lez ték , m ár 1927-ben e lapban 
közöltem , (A z ad rena lin  h a tá s a  a l iq uo rnyom ásra . O r­
vosi H etilap . 1927. 51. sz.), elő bb, m in t az á lta luk  idé­
ze tt Loeper, Lemair és Patel á l la tk ísé r le tek b en . A kü­
lönbség csu p án  anny i, hogy e m líte tt  do lgozatom ban csak 
a  lum balis l iquo rnyom ást v izsgáltam , m íg  Thurzó és 
Piróth a subocc ip ita lis  l iq u o rnyom ást is.

Endresz Frigyes dr. 
közkórházi fő orvos.

Nyelvm ű velés.
Szóajánlások. Uvula. A m a g y a r  nyelvcsap az é rt nem 

k ifo g ásta lan  m ű szó, m ert az uviulának a  nye lvhez semmi 
köze. H a rag aszk o d n án k  a csap u tó taghoz, a k k o r  is in ­
kább garatcsap lehetne. De sem m i szükség s incs ú j szóra: 
rég i jó szav u n k  r á  a nyeldeklő , am i a nép nyelvében ma 
is széliében ism eretes.

Vegetativ idegrendszer. E g y sze r ez t a  m ag y a ro s ítá ­
s á t  o lvastam : é le tideg rendszer, a lk a lm as in t Müller „Le- 
bensnervem system “ k ifejezése nyom án. É le ttan i és  k órtan i 
szem pontból is, m ag y aro sság  tek in te téb ő l is a ján la to sab b  
a  zsigeri idegrendszer k ifejezés.

Vascularisatio: beerező dés, áterező dés, e resítés, e re ­
sü lés.

H a  a re in je c tio : ú jrao ltás , ak k o r a reinfectio: újra- 
fertő zés.

Superinfectio: ráfertő zés.
Monoinfectio: egyesfertő zés, szem ben a v eg y esfe rtő ­

zéssel.

A  reactio h e ly e tt  sokszor jobb  próbát m ondan i, pl. 
W asserm anm -próha, —  hiszen a  vegyészek szé liében  hasz­
n á lják .

Feces. A b é lsá r  helyes k ife jezése, de o lyko r a lk a lm a ­
sabb  és szabatosabb  lenne h e ly e tte  a bélsalak.

Ascites. H asv ízk ó rra l szokás fo rd ítan i, h o lo tt  az as ­
c ites  nem betegség , hanem  tü n e t. H elyesebben: hasvíz.

Polyuria tu la jd o n k ép  sokatv ize lés, de ez ké térte lm ű , 
m e r t  sokszor v ize lést is je len t. L egyen  a  p o ly u r ia : bő  vi­
selés, a pollakisuria ped ig : gyakori viselés.

C yano tikus h e ly e tt  m ár g y a k ra n  o lvassak  a m ag y a r 
szederjest, de a  cyanosis m ég m ind ig  csak nem  a k a r  sze­
der jességgé m agyarosodn i.

Meteorismus. E lső  m ag y arn y e lv ű  orvosi könyveink  
bélpuff adásról, v ag y  széldaganatról írnak . K övessük  pél­
d á ju k a t ! *

Anaciditas: (gyom or) savhiány, subaciditas: (gyo ­
m o r)  savszű ke. (V . ö . : pénzszű ke). G a str it is  subac ida : 
savszükés g y o m o rh u ru t.

M ultszázadi o rvosi szók incsünk  még g y a k ra n  é lt a 
senyv  szóval, m elyen  nem csak cachex iá t, hanem  m orbust 
is  é r te tte k  (p l. biu ja se n y v e t) . A  N y e lv tö rtén e ti Szó tár­
b an  is m eg leljük  a  senyvet, ám  k i van  m u ta tv a , hogy té ­
vedésbő l k e rü lt  oda. B izony igaz, hogy a  senyvedő ből 
n y isszan to tta  le a  nye lvú jítás. De ez m ég nem  vo lna ba j, 
csak  g yökere t tu d o t t  volna v e rn i szaknyelvünkben. De 
nem  tud o tt. íg y  a  cachexia m á ig  is cachex ia  m a ra d t. A 
leggyakoribb  cach ex iá t okozó b e tegséget, a  tüdő güm ő- 
k ó rt, éppen a  v e le já ró  cachex ia m ia t t  nevezi so rv adásn ak  
a  m agyar. A  so rv ad ás k ife jezést m i is e lfo g a d h a tju k és 
m ű szói ra n g ra  em elhe tjük . T ovábbképzésre is igen  a lk a l­
m as : cachexiás b e teg : sorvadásos (esetleg : so rvadó , so r­
v a d t)  beteg ; cachectikus lázak : sorvasztó lázak . H a a 
so rv ad ás szót m indennapossága m ia t t  szín telennek , nem  
eléggé je llem zetesnek  ítélnő k, i t t  vo lna m ég a  k i fog á s ta ­
lan  a lko tású  sorvadály szó is, m e lye t a k itű n ő  nye lvér­
zékű  és ragyogó  s tí lu sú  nemes Kamenszky István dok to ­
r i  értekezésében ta lá ltam . (O rvosi értekezés a  m ag yar- 
o rszág i levegő  egészséges lé térő l á lta lán y o san , 1825. 
P es te n ) . Ő  u g y an  e k ife jezést m ás érte lem ben h aszn álja  
—  a  cachex iá t g ö rh e teg n rk  k eresz te li —  ez azonban  a 
m i szem pontunkbó l lényegtelen. E sze r in t a  fe n ti  első  pél­
d a  azonban ek k o r is v á lto za tlan  m arad . A  cach ex ia  és 
szárm azékai m ag y a r ítá sáb an  szóba k e rü lh e t a  senyvedés, 
senyvedéses, senyvesztő szócsalád is.

Az asthmát rég i o rvosi n y e lvünk  fu l lad ásn ak  m ond­
ja . A fu lladás azonban  inkább csak  d ispnoet je len t, m in t 
a k á r  a légszom j v ag y  a  nehézlégzés. Az a s th m á t, m int 
beteg ség et ta lá ló b b an  fe jezh e tjü k  k i e szóval: mellszoru­
lás. Asthmás: mellszorulásos.

Steril —  n ő o rv o stan i je len tésb en  —  m eddő t, m ag ta ­
lan t, te rm ék e tlen t, cs írá tla n t je len t. T eh á t sterilizál: csí- 
rátalanít.

Pharyngotom: garatkés.
Frey Antal dr.



Ve g y e s h í r e k
S zem é ly i h irek . A  G róf A ppony i A lb e r t  P o ly k lin lk a  f ő o r ­

vo s i te s tü le té  az ü resed ésb en  lévő  fü lé sz e t i  fő o rvos i á llá sra 
eg y h a n g ú la g  G erm án T ibor dr. eg y e te m i m a g á n ta n á r t  h ív ­
ta  m eg .

A  B u d ap esti K irá ly i O rv o seg y esü le t m á rc iu s 31 -i ü lésé ­
nek  e lő ze tes  n ap iren d je: B em u ta tá so k : 1. S ch e ib er  V i lm o s : 
H áborús lövedék  r itk a  ván d or lása . 2. L a u b  L á sz ló : G ég e - és 
bronchuisrák e g y ü t te s  e lő fo rdu lása . —  E lő ad ások : 1. Z in n er  
N á n d o r : P la s t ik a i m ű té te k  v ég ta g seb észe tb en . 2. G róh  E d e : 
A  tu b ercu losis b ac il lu s fe j lő d ése . E zen  n ap iren d  v álto z á s t  szén . 
vedhet.

A  K özk ó rh áz i O rv o stá rsu la t m á r c iu s  29,-i ü lésén ek 
tá rg y so ro za ta :  B em u ta tá s : 1. M ü lle r  F e re n c : P a ra p so r ia s is . 
2. B r e z o v s z k y  E m il:  a ) A rsenobenzo l d e rm a t it is , b) A n g io k e ­
ra tom a  M ibelli. 3. F a b in y i  G é za : ’’ö n c so n k í tá s ” ese te i a  g é g é ­
szetb en . 4. B e lic za y -P a v l ik  M ik ló s :  a ) I g e n  n a g y  u lcu s fé sz e k 
a g y o m ro n  (4 ese t k a p c sá n ) , b) E lm eszesed e tt  cy s t ice r cu so k 
a z  izom zatb an . 5. A s c h e r  F e ren c : H a lá lo s  k éto ld a li m e llé k ­
v esev é rzés .

A  G róf A ppony i P o lik lin ik a  O rvosa i T u d om án yos T á r ­
su lá sá n a k  m árc iu s hó  29-i ü lése  A . B em u ta tá s: 1. 
H o lló s  L a jo s : G y ó g y u lt  p n eu m o co ccu s-m en in g it is . B . E lő ­
ad ások : 1. F a ra g ó  P á l : A  szén savb ó l é g z é s  szerepe az a s th m a 
b ron ch ia le  th erap iá jáb an . (M u lt ü lésrő l e lm arad t.) 2. E g y e d i 
D á v id : A  pyu r ia  lo c a l isa t ió s  k ó r ism ézése . 3. B ien  Z o ltá n : 
M ellk asi m eg b e teg ed ések n ek  a  b e lső  sec re t ió v a l ö ss ze fü g g é ­
sérő l.

A  B u d ap esti K ir . O rv o seg y esü le t O rthopaed ia i sz a k o sz ­
tá ly a  m árc iu s 28- ü lésén ek  tá rg y so ro za ta . B em u ta tá so k : 1 
P ro c h n o w  F eren c : A  k éz  perüunan is idösülit f ica m o d á sá n a k 
m ű té tte l (ex s t ir p a t io ) g y ó g y íto t t  ese te . 2. M észá ro s K á r o ly : 
E g y sze rű  e ljá rás az o p erá lt  h a llu x  v a lg u s  rö g z ítésére . —  
E lő ad ás: K o p i ts  J en ő : S zö g le tk ép zés a  com b cson t csíp ő izü le t i 
vég én , a  f icam od o tt csíp ö izü le t h ib ás m ű ködésének  a ja v í­
tásá ra .

A  M a gya r  U ro lo g a i T á rsa sá g  m á rc iu s 27-i ü lésén ek 
tá rg y so ro za ta . B em u ta tá so k : 1. E g y e d i  D á v id : K er e sz te z e t t 
v e sed y s to p ia  esete. 2. F a r k a s  Ig n á c :  a ) U re te r  é s  v e se m e - 
d en ce-p ap illom a  k ö v e tk ezm én y es h yd ron ep h rosissa l. b ) K é t­
o ld a li v esetu b ercu losiab an  többszörös m ű té tek  u tá n  e lé r t  
ered m én y . —  E lő a d á s: S za b ó  In ce : A  h a sseb észe t u ro ló g ia i 
vo n a tk o zá sa i.

A  M a g y a r  R ö n tg e n tá r sa sá g  á p r il is  3 - i ü lésén ek  tá r g y-  
so ro za ta : B em u ta tá s: 1. B o r is  A l f r é d :  a ) P ara ren a lis  tá ly o g 
d is trop h iás vesén , b ) P o ly cy s t ik u s  v e s e  p ye lo g ra p h iá s k ép e. 
2. B á rso n y  T .— K o p p e n s te in  E .: A  k a rd ia  rön tgen k ép árö l. —  
E lő ad ás: H a a s L a jo s : 1. A  su tu ra  f r o n tá lis r ó l;  2. A z  o r rm el-  
lék ü reg ek  fe j lő d ésérő l ( tek in te t te l a  h am lok öb lök  ap la s iá já - 
r a ) .

A  B u d ap esti O rvos i K asz in ó  v i t a e s te t  ta r to t t  a z  o rvo s i 
h o n o rá r iu m o k é rv én y esítésén ek  k érd ésérő l. A  v ita  so rán , 
a m elyb en  jo g á sz  is r ész tv e t t , a z  a  fe l fo g á s  a lak u lt k i, h o g y 
az o rvosi ka r  h u m án u s szem p on tja in ak  é s  e th ik á ján ak m e g ­
ó v á sa  m e lle t t  sz ü k ség esn ek  m u ta tk o z ik  a  kar  é rd ek e in ek  
fo k o zo t ta b b  véd elm e a  f ize tő k ép es, de f iz e tő  k é sz ség e t  n em 
m u ta tó  ad ósok k a l szem b en . E zen  v éd ek ezés a lk a lm á v a l e lső 
sorban  n em  a  p eresk ed ések  fo rsz ir o zá sá ra  k e ll gondoln i, h a ­
n em  o ly  p reven tív  in tézk ed ések  b ev eze tésé re , am e lyek  leh e ­
tő vé  ten n ék , h o g y  a  k eze ltn ek  az o r v o ssa l szem ben  fen n á l ló 
k ö te le z e t tsé g e i m in d en k or  p recízen  m eg á lla p íth a tó k  és  sz ü k ­
sé g  ese tén  k ifo g á sta la n  m ódon  b izo n y íth a tó k  is  leg yen ek . M ár 
m a g a  ez  a  k ö rü lm én y  is  e lő re lá th a tó la g  lén y eg esen  em e ln é 
a f iz e tn i tu d ó  ad ósok  f iz e té s i h a j la n d ó sá g á t. D e e gy é b  in ­
tézk ed ések , m in t p é ld áu l a  k isebb  id ő k özök b en  szá m lá zá so k 
ren d sze res ítése  is e lő m ozd íth a tn á  en n ek  a  cé lnak  a z e lé r é ­
sé t. A  p on tosan  v e z e te t t  n y ilv á n ta r tá so k  é s  az ezeke t k ie g é ­
sz ítő  ren d szab á lyok  e le jé t  v eh etn ék  a n n ak  a  trag ik us ta p a s z ­
ta la tn a k , h o g y  teh e tő s  ad ósok k a l szem b en  fen n á lló  je le n té ­
k en y  k in n lev ő ség ek n ek  h á t ra h a g y á sá v a l e lha lt o rv o sok  
h á tra m a ra d o tt ja i is so k szo r  a  szó leg szo ro sa b b  é r telm éb en 
n y o m o ro g n i k én y te len ek , m er t n em  á ll m ód jukban  a  k öv e te ­
lé se k  fen n á l lá sá t o k ira tsze rü en  igazo ln i. A  kü lönböző  o ld a la ­
k o n  fe lm erü lt  ö t le tek k e l és  in d ítv á n y o k k a l a  k asz inó  e g y ik 
legk ö ze leb b i v á la sz tm á n y i ü lésén  érdem ben  fo g  fo g lalk o zn i és 
íg y  rem élh ető , h o g y  a  v ita e s t  ered m én ye concrétebb  fo r m á ­
ban is  k i fo g  b on takozn i.

A z  O rszágos B a ln eo lo g ia i E g y e sü le t  F ü rd ő ü gy i K iá l l í­
tá s a  á p r il is  hó 1-én  n y il ik  m eg  a  m  k ir . T á rsa d a lo meg ész ­
sé g ü g y i MJúzeum (V I., E ö tv ö s -u tc a  3.) term eiben . A  k iá l l í tá s  
e g y r é sz t  a  b a ln eo log ia i tud om án yok  v iz s g á ló  eszk özeit , tu d o ­
m á n y o s e red m én ye it , h a szn á la to s  e l já r á sa it  m u ta t ja  be, 
m á srész t  M a g y a ro rszá g  fü rdő it, á sv á n y v iz e it  és n y a ra ló ­
h e ly e it  ism er te t i, de n em csa k  a  k ö zö n sé g e s  p rop agand a  e s z ­

k öze ive l, h an em  az o rv o st k ü lön ösen  é rd ek lő  tu d om ányos 
ad a tok  fe lö le lésév e l.

O rvosok  é s  in d exsze l ig a z o l t  o rv o s ta n h a llg a tó k  a  k iá l l í­
tá s t  d íj ta la n u l lá to g a th a t já k .

,,A z  A llg em e in e  Ä rz t l ich en  G ese llsch a ft fü r  P sy ch o th e ra ­
pie ez  é v i n em zetk öz i co n g r e ssu sá t  Bécsiben ta r t ja  áp r il is  
hó 6— 9. k ö zö tt . A  c o n g ressu s e ln ök ei: E . K r e ts c h m e r (M ar ­
bu rg) és  O. P lö tz l (W ien ). H osszab b  re fe rá tu m o k a t ta r tan ak : 
Jul. B a u e r (W ien ) P. S c h i ld e r (N ew -Y o rk ) , E . S im m e l (B ér  
l in ) , E . T re m m e l (H e id e lb e rg ), E . W e x b e rg (W ien ). B u d a ­
p estrő l e lő a d á so k a t ta r ta n a k : B a lá zs D ezső  ü gyvéd , v a la ­
m in t S z d la y K ároly, F e ld m a n n Sándor, H erm a n n Im re, H o l­
lós I s tv á n  é s  V ö lg ye s i F e ren c  id egorvosok .

A  je len tk ezn i ó h a j tó k a t  k é r i a  c o n g ressu s e ln ök sége, 
h ogy  c ím ü k e t  sü rgő sen  je le n tsé k  be a  fő t itk á r :  W . C ím bő l, 
ig a zg a tó  fő o rvos, á l la m i e lm eg y ó g y in té ze t , A lto n a -E lb e 
D eu tsch lan d , A llee  87. c ím ére.

A  M ed ik u s Z enekar á p r il is  hó  5-én, szerd án  es te  y27 ó ra ­
kor a  G y ó g y sze r ta n i In téze t  tan term éb en  h a n g v e rsen yt  rendez. 
M ű sorra k erü l: G rü tzm a c h e r : W eih eg esa n g , (P é te r i— L a czy 
— A lb e ro v szk y — D én es), H a y d n : V o n ó sn ég y es Op. 76. (L in - 
d en m ayer— M ih á lk ov ics— K ed ro v its— D o m o n k o s), H ä n d e l:
C oncerto  g rosso  C -m oll N o . 8. három  szó ló h a n g szer re és 
von ó szen ek a r ra  (M ih á lk ov ics S z .) , S c h u b e r t: R osam unda 
b a le t tzen e  é s  n y itá n y  (K o lo n its ) . A z  if jú sá g  n em es szó ra ­
k o zá sá n a k  szép  ered m én yé t k a r tá rsa in k  jő a k a ra tú  p á rt fo g á ­
sába a já n lju k . B elépő  d íj 1 P  50 f ill.

O rvosd ok to rrá  a v a t ta t ta k  a  b u d ap esti T u d o m á n y eg y e te­
m en m á r c iu s  hó  18-án: B r e z a n ó c z y  S á n d o r  A n d o r és B re zn a y 
G éza  Z s ig m o n d . ü d v ö zö ljü k  az új K a r tá rsa k a t!

O rv o s h u m o r .  „Zokogj Izrael . . . "  ő s ré g i anekdota , 
de ta lá n  éppen ezért a  f ia ta l o rvosgenera tio  e lő tt 
kevésbbé ism eretes. H yrtl  p ro fesso r, a  h írneves bé­
csi an a tó m u s, egy ike v o lt a legszellem esebb em ­
bereknek , ak inek e lő adó te rm ét m ind ig  zsúfo lásig  
m eg tö ltö tte  az orvosokbó l és la ikusokbó l álló h a ll­
g a tóság . —  T ö rtén t, hogy  egy Je ru sa lem  nevű  
szigorló  o rv o s t v iz sg á z ta to tt  anatóm iábó l, a k i t  elő ző leg 
m ár k é t ízben e lb u k ta to tt. A  sz igo rla ti te re m  e lő szobájá­
ban  a Je ru sa lem  csa lád  a p ra ja -n a g y ja  v á r ta  reszketve 
az e red m én y t, E g y sze rre  csak  k i tá ru l a  szá rn y as a jtó , 
m eg je len ik  Hyrtl, a k i m eg p il lan tv án  az elő szobában d ru k ­
koló Je ru sa lem  csa ládo t, ünnepélyes h an g o n  így szól: 
Zokogj Iz rae l, Jeruzsá lem  elbuko tt.

A tudomány örök kára. E z is Bécsben tö r tén t, abban  
az idő ben, a m ikor a  lép m ű ködésrő l m ég jó fo rm án  sem ­
m it se tu d ta k . Brücke p ro f. a  h ires  physio logus exam iná lt 
egy i f jú t ,  ak inek  az t a  fo g a s  k é rd ést a d ta  fel, hogy m ire 
jó  a  láp ?  H ebeg-hápog a  szerencsétlen  szigorló , v astag  
izzadságcseppek  gyöngyöznek a hom lokán, vég re  k in y ög i: 
„T ud tam  kérem , de sa jn o s e lfe le jte ttem .“ Ó m ily  szörnyű  
vesztesége ez a tu d o m án y n ak ! Ön vo lt az egyetlen  em­
ber a v ilág o n , aki tu d ta , hogy  m ire jó  a lép és ime, Ön 
is e lfe le jte tte .

Sürgő s indicatio. Id ü l t  vakbé lpanasza i m ia tt  keresi fel 
egy jóm ódú  beteg az ism ertn ev ű  seb ész tan árt, ak i egye­
bek k ö zö tt a rró l is nevezetes, hogy  m ű té ti ja v a lla ta in a k  
sorálból a  sürgő sség  r i tk á n  szoko tt h iányozn i.

O rvosunk  teh á t m egv izsgá lja  a  p ac ien st s u tán a  k i­
je len ten i, hogy  h a lad ék ta lan u l m eg kell operá ln i. A beteg  
e lsápad és  rém ü lten  kérdezi, hogy nem  lehetne-e a mű ­
té te t  lega lább  4 hé tte l e lha lasz tan i, m ert nek i m ost m ég 
fon tos elin tézendő  ügyei vannak .

—  P ersze, hogy leh e t —  felel m oso lyogva a  praxo- 
logia n ag y m este re  — , de m ié rt a k a r  m ag a  ilyen f ia talon  
m eghaln i ?

Rektoromanoskopia. M ég a háború  a la t t  tö r tén t, hogy  
m ag asá llású  a r is to k ra ta  hö lgyek g y ak ra n  tisz te lték  m eg 
lá to g a tásu k k a l a k itű n ő  H. p ro fesso r o sz tá ly á t. Az egy ik  
hölgy kü lönösen  nagy  é rdek lő dést m u ta to t t  az o peratiók  
és v izsg á la to k  irá n t és szám ta lan  kérdésse l ostrom olta  
a m ind ig  szívesen válaszo ló  p ro fesso rt. E g y  ízben rek to ro - 
m an oskop iá t végzett a m este r, m ikor hozzálép  az em lí­
te t t  hö lgy  és fran c ia  nyelven kérdezi: Q u‘ es t ce que vous



fa ite s  la  m onsieu r le P ro fe sse u r? “ H. egy  p il lan a tig  gon­
dolkozik az u tá n  így fe le l: „C ‘ es t u n e  in v estig a tio n  en 
arcfhe, M adam e.“

M eg je len t  a  M a g y a ro rszá g  O rvosa in ak  É v k ö n y v e  é s  C ím­
tá ra , 43. é v fo ly a m , 1933 év re . T a r ta lm a zza  8500 o rvos sz e ­
m ély i a d a ta in  k ívü l az ö ssz e s  eg y e tem ek , k lin ik á k , k ó rh ázak  
sza n a tó r iu m o k , g y ó g y - és  ren d e lő in téze tek , b e teg ségi b iz to ­
s ító  in té z e te k , stb., s tb . szem ély i a d a ta it . M egrend e lések  a 
„ P e tő f i”  I r o d a lm i V á l la la t k ö n y v o s z tá ly á h o z , B udapest, V II., 
K er tész -u tca  16. szá m  a lá  in tézendök . T e le fo n : 406—47.

Kiadványainkat olcsón k ap ják  m e g  k ia d ó h iv a ta lu n k tó l  
h á trá lék b a n  n em  lév ő  e lő f ize tő in k . A  p én z  e lő re b ekü ld ése
után azonnal bérm entve küld jük m eg az alábbi igen hasznos 
könyveket:
S oós A la d á r : Étrend! elő írások. I I I .

b ő v íte tt  k i a d á s................................5.—- P  h elyett 4.—  P
H orvá th  B o ld izsá r : A gyakorló  orvos 

orthopaed iá ja  230 oldal, 110 ábra
és 16 oldal m üm ellék lettel . . . 5.—  P

K u n szt J á n o s :  A  m ai M agyarország 
ásván yv ize i, fürdő i és üdülő ­
helyei, 215 o ld a l................................6.50 P  helyett 5.50 P
V ászonba kötve (8 P  h. 7.— P )

B ig ler G usztáv: K özegészségtan  és a
já rván y tan  ta n k ö n y v e.....................25.—  P  h elyett 5.70 P

O rsós F terenc: K órboncolás vezérfo­
na la  86 o ld a l.....................................2.50 P  h elyett 2.—  P

Isaekutz B éla : G yógyszerrendelés . . 8.—  P  helyett 6.—  P 
A »  o r v o s i  tu d o m á n y  m a g y a r  m e s te ­

r e i . K iad ja a  M arkusovszky Tár­
saság . 196 o ld a l................................4.—  P  h elyett 3.50 P

K rep u sk a  Is tv á n :  A  fü leredetü  agytá-
ly o g o k  k ó r- és g y ó g y ta n a  á ra  . . 4 .—  P

A  b e f iz e té s i lap  h á t la p já n  az ö ss z e g  ren d e lte tésé t k ér jü k  
fe l tü n te tn i. U tá n v é t te l v a ló  ren d e lésn é l a p o r tó k ö ltség e t  Is 
fe lszá m ít ju k .

A sze rk esz tő  fogadóó rá já t kedden és pénte­
ken 12— 1-ig tartja-

A KIADÁSÉRT FELELŐ S VÄMOSSY ZOLTÁN

L ap u n k  m a i szá m á h o z  O hiaoin g y ó g y sz e r  és v e g y é sz e t i 
g y á r  r t. Ú jp e s t , P e rp a r in - és D e v i to l -ró l szó ló  ism e r te tésé t 
. ja to l ju k .
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PALVAZATOK.
M iu tán  a  m . k ir. B e lü g y m in isz te r  U r jó v á h a g y ta  F ejér-  

v á rm eg y e  T ö rv én y h a tó sá g i B iz o t tsá g á n a k  azon  h a tá roza tá t, 
am ellye l a  v á rm eg y e i S zen t-G y ö rg y  k özk ó rh ázb an  je len leg 
m ű ködő  t isz te le td í ja s  orr, to rok , g é g e  és fü l, v a lam in t  a  bő r­
ös n em ib e teg  ren d elő  fő o rvosok  á l lá sa i t  v é g le g e s  jel leg ű  o sz ­
tá ly o s fő o rv o s i á llá so k k á  sz e r v e z te  át, —  ezen  k é t  o sz tá ly o s 
fő o rvos i á llá sra  a  fenná lló  sza b á ly o k  ren d e lk ezése i é r te lm é­
ben p á ly á za to t  h irdetek .

M indkét á l lá s  il le tm én yek  szem p on tjáb ó l a  von a tk ozó 
k o rm án y ren d e le tek  h a tá ly a  a lá  esik .

F e lh ívom  a  p á lyázn i ó h a j tó k a t  , h ogy  sz a k k é p z e t tsé gü ­
ket, m a g y a r  h o n o ssá g u k a t , ed d ig i m ű ködésű ket, va la min t a  
fo r rad a lm ak  é s  k om m u n izm u s a la t t i  m a g a ta r tá su k a t  igazo ló 
o k m án yok k a l fe lsz e r e lt  k é r v én y ü k e t fo lyó  év i á p r il is  hó 8. 
n ap já ig  F e jé r v á rm eg y e  fő isp á n já h o z  c ím ezve h o zzá m  ny ú j t­
sák  be. Késeibb érk ező  p á ly á z a t i k é rvén yek  f ig y e le mb e  nem 
vehető k .

S zék esfeh é rv á r , 1933. év i m á rc iu s hó 17. n a p já n .
D r. H a v r a n e k  J ó zs e f s. k . a lispán .

A  sza b o lcsv á rm eg y e i ,,E r z sé b e t” k özk ó rh ázb an  m eg ­
ü resed ett 3 a lo rv o s i, i l le tv e  a z  e se t le g  m egü resed ő segéd or­
vosi állásira p á ly á z a to t  h ird e tek . Ú g y  a z  a lo rv o s , m in t a  
segéd o rvos ja v a d a lm a zá sa  a  X I. f ize tés i o sz tá ly n a k  m eg ­
fe le lő  f iz e té s , a  kórházban  la k á s  és  a  m in isz te r i rendelet 
szer in t té r í té s  e llen éb en  e llá tá s .

A z á llá sra  o k lev e les o rv o so k  é s  orvosnő k  p á lyázh a tnak . 
A  sza b á ly sze rű en  fe lsze re lt  p á ly á z a t i  k é rv én y ek  1933. áp ­
r ilis hő  10 -ig  S za b o lcsv á rm eg y e  F ő isp án jáh oz c ím ezve a 
n y íreg y h á z i „ E rzséb e t” k ö zk ó rh á zá n a k  ig a z g a tó sá g á h oz  n yú j­
tan d ók  be.

N y íreg y h á za , 1933. m á rc iu s 14. D r. M ik e c z  L á szló . 
6803— 1933. k sz . fő jeg y ző , a lisp . h.

Sza tm ár , U g o c sa  é s  B e r e g  k ö z ig a z g a tá s i la g  egyelő re 
e g y e s íte t t  v á rm eg y ék  m á tésza lk a i já rásáh oz ta r to z ó  N agy - 
ecsed  szék h e l ly e l m eg ü resed e tt n a g y ecsed i k ö z sé g i orvosi 
á llásra  p á ly á z a to t  h irdetek .

A z á llá s  ja v a d a lm a zá sa  a  X . f ize tés i o sz tá ly  3. fo koza ta 
szer in ti i l le tm én y  és  te rm észe tb en i lakás.

F e lh ív o m  m in d azok a t, a k ik  ezen  á llá s t e ln yern i óha jt ják ,  
h ogy  az 1908. év i X X X V II I . t . c. 7. §-ában e lő ír t  kép ze tt­
ségü k e t, v a la m in t  po lit ika i és  erk ö lcs i m eg b ízh a tó sá g u k a t 
igazo ló  o k m á n y a ik k a l fe lsz e r e l t  k érvén yü k e t h o zzá m  f. év i 
áp r ilis hó 7 n a p já n a k  d é le lő tt i 12 ó rá ig  a n n y iv a l is  inkább 
ad ják  be, m er t az e lk ése tten  é r k eze t tek e t  f ig y e le m be  venni 
nem  fogom . A  v á la sz tá s  h a tá r id e jé t  késő bb fo g o m  m egá lla ­
p ítan i.

M á tésza lk a , 1933 m árc. 17. M a d a r a ssy  I s tv á n
fő szo lg a b író

vizsgál! s z o p t a t ó s  d a j k á k  m indenkor ren d e lk ezésre  allén ak . 
T e r é z - k ö r ú t  3 1 . s z .  ) o (  T e l e f o n :  1 7  — 4 —7 7 .

R E N D K Í V Ü L  R I T K A  A L .K A L .O M l

K eresünk  lehető leg

Klinikust o rvos i  p ro p a g a n d á r a  és tan ács -  
■ M B n n a d ó k é n t .  A ján la to t '“ G y ó g y s z e rg y á r  1 9 0 6 . ,  
je l igére  B lo c k n e r  J ,  h i r d e tő  I r o d á b a ,  IV . V á r o s h á z - u .  1 0 . kérünk .

K V A R C L Á M P A ,  P A N T O S T a T ,

D I A T H F R  M  I A  110 Volt vá ltó á ram ra , kom plett 
— —— — _ _ _ _ _ — ——  orvosi ren d e lő v e l és p rax issal, 
h a lá le se t m ia tt együ ttesen  vagy d a ra b o n k én t o lcsón  e l a d ó .  
D r . R a p c s á k  L a jo s ,  B u d a p e s t  5 0 7 .  : :  T e l . :  8 6 - 8 - 5 0 .

MAGYAR, NEMET, FRANCIA, ANGOL

orvosi szakkönyvek és folyóiratok
leg jo b b a n  a já n lh a tó  b e s z e r z é s i  fo r r á sa

N O V A K  R U D O L F  É S  T Á R S A
B U D A P E S T , B A R O S S - U .  21. :: T E L E F O N  : 3 0 - 2 - 1 7

orvosi könyvtárt hihetetlen
potom árért berendezni!
Eladó n é h a i M. B. d r. egyet. m. tan. k önyv tá ra .

21 kötet kóló it M ünchener m ed. W ochensch rift,
20 kötet kötött T h erap eu tisch e  M onatshefte.
34 kötet kötött Berliner K lin ische W ochensch rift,
32 kötet kötött Orvosi H etilap , 
kb. 40 kö té l vegyes m agyar-ném et orvosi fo lyó irat 

füze tekben ,
kb. 100 kö te t vegyes m agyar-ném et, francia o rvosi, 

legnagyobb  részben belgyógyászati könyv,
400—500 kü lön lenyom at jó rész t a b e lg y ó g ,á szá t 

körébő l,

Egész könyvtár ára 400 pengő
Az itt felsoro lt könyvek egv egész fa la t fog la lnak  el.

É r d e k lő d ö k  Í r j a n a k  0 .  H, j e l i g é r e  a  P e tő f i  í ro d . V ál. K e r t é s z - u .  1 6 . a lá .

S Z É C H E N Y I G Y Ó G Y FÜ R D Ő
BUDAPEST VÁROSLIGET
970 m éter  m é ly ség b ő l  f e l ­
t ö r ő  7 4 C ° - o s  h ő f o r r á s .  
T á r s a s -  és k á d f ü r d ő k .  

I s z a p k e z e l é s .  — S z é n s a v a s  f ü r d ő k .  — H ő  1 é g k  e  z e 1 é s . — G é p g y  ó g y  á  s  z a  t. 
G y ö n y ö rű  b e re n d e z é s ű  n é p g y ó g y f ü r d ő ,  k ü l ö n  f é r f i  és  n ő i  o s z t á l l y a l .  — N agym ére tű  
iv ó c s a rn o k á b a n  i v ó k ú r á k  g y o m o r -  é s  b é l b e t  e g e k n e k , hörg- é s  g a ra th u ru to k  ellen.

CEN TR U M  KIADÓ VALLA LAT BT., IX ., KÖZTELEK-U. 1. IGAZGATÓ: BORNEM ISZA GABOR.
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AZ ORVOSI GYAKORLAT KÉRDÉSEI
S z e r k e s z t i : G E R L Ó C Z Y  G É Z A  d r . e g y e t . rk . ta n á r ,  b e lk l in ik á i  a d ju n c iu s  é s  M 1L K Ó  V IL M O S  d r . e g y e t ,  m a g á nta n á r ,  k ó r h á z i  fő o rv o s

Adatok a légm ellkezelés technikájához.

A  p n e u m o th o r a x - k e z e lé s  á l ta lá b a n  a n n á l  k ö n n y e b ­
b e n  f o l y t a th a tó ,  m in é l tö k é le te s e b b  a  lé g m e l l ,  v a g y m á s  

sz ó v a l:  m in é l  sz é le seb b  lé g k ö p e n y  v á l a s z t j a  e l a  tüd ő t  a  

m e l lk a s fa l tó l .  A  lé g m e l l n a g y s á g a  a  b e a d o t t  le v eg ő  m e n y -  

n y is é g á tő l ,  a  tö l té s e k  k ö z ö t t  e l te l t  id ő tő l ,  ö ssz e nö v é s  j e ­

le n lé té tő l ,  'e z e n k ív ü l tö b b , k e v é sb b é  je le n té k e n y  kö rü lm é n y ­

tő l  f ü g g  s  k e z e lé s  k ö z b e n  —  d e  k ü lö n ö s e n  tö l té s e k  el ő t t

—  r ö n tg e n v iz s g á la t ta l  á l la p í ta n d ó  m e g . K é ts é g te le n , h o g y  

az  u tá n tö l t é s r e  k e rü lő  b e te g e k  n a g y  ré s z é n e k  n in c s  tö k é le ­

te s  le v e g ő k ö p e n y e ; e z e k n é l te c h n ik a i la g  f o n to s  a n n ak  a  

k e re s é s e ,

1. m i l y e n  lé g zé s i s z a k a s z b a n ,

2. a  m e l lk a s  m e ly  ré s z é n

le g n a g y o b b  a  lé g k ö p e n y , i l le tv e  v é g e z h e tő  a z  u tá n a tö l té s  

a  le g k ö n n y e b b e n ?

A z  1. k é r d é s re  a  r ö n tg e n e r n y ő n  s z e r z e t t  a z o n  t a p a s z­

t a l a t  a l a p já n  f e le lh e tü n k ,  m e ly  s z e r in t  a  lé g k ö p e n y j ó ­

v a l  s z é le s e b b  a  k i lé g z é s  á l la p o tá b a n ,  m in t  a  b e lé g zé s k o r ;  

a  k ü lö n b s é g  tö b b  c m - t  is  k i t e h e t  é s  az  íg y  m e g n a g y ob b o ­

d o t t  lé g k ö p e n y  m e l le t t  a z  u tá n tö l té s  a r á n y la g  k ö n n ye b b . 

A  k i lé g z é s  a l a t t  v é g z e t t  b e s z ú r á s n a k  to v á b b i  e lő n y e, h o g y  

e g y fe lő l  a  m e l lü r i ,  e z z e l e g y ü t t  a  tü d ő b e l i  n y o m á s  i l y e n ­

k o r  n a g y o b b  s  íg y  az  a s p i r a t io  ( lé g e m b o l ia )  v e s z é lye  

a r á n y la g  k ise b b , m á s fe lő l  k i lé g z é s k o r  a  b o r d a k ö z t i  iz o m - 

z a t  tó n u s á v a l  e g y ü t t  a  lá g y ré s z e k  é s  az  ő k e t  b o r í tó f a l i  

m e l l h á r t y a  e l le n á l lá s a  n ő , a m i a  tű v e l  tá jé k o z ó d á s t n a g y  

m é r té k b e n  m e g k ö n n y í t i .  E lő n y e  m é g , h o g y  a  tű s z ú r á s ra  

b e k ö v e tk e z ő  r e f le c to r ik u s  e lm o z d u lá s t  a z  e r ő l t e te t t k i lé g ­
zé s á l l a p o tá b a n  k i f e j e z e t t  iz o m m u n k á t v é g z ő  b e te g  kö n y -  

n y e b b e n  le g y ő z i;  h á t r á n y o s  v is z o n t  az , h o g y  a  sz ű k eb b  

b o rd a k ö z ö k b e n  n e h e z e b b  a  b e h a to lá s ,  a m i  a z o n b a n  — • h a  

a  b e s z ú r á s  h e ly é t  e lő z ő le g  k ik e re s tü k  —  n e m  je le n t  n a ­

g y o b b  n e h é z s é g e t .

A  2. sz e m p o n t k e r e s é s é b e n  e lső  s o r b a n  m é rv a d ó  az , 

h o g y  —  m in th o g y  a  h i lu s  e x c e n t r i k u s á n  fe k s z ik  é s  a  

m e l lk a s  f ü g g é ly e s  m e ts z e te  n e m  k ö r - ,  h a n e m  p a ra b o loid -  

a la k ú  —  a  tü d ő  te l je s  c o l la p s u s á ig  a  f e ls ő  ré s z e k  na g y o b b  

u t a t  te s z n e k  m e g  a  h i lu s ig  s  íg y  a  m e l lk a s f a l tó l  is jo b b a n , 

e l tá v o lo d n a k ,  m in t  a  k ö z é p ső  v a g y  a ls ó  ré sz e k . E n n él f o g ­

v a  a  lé g k ö p e n y  r e la t i v  s z é le ssé g e  is  le g n a g y o b b  a  cs ú ­

c so n  é s  f e ls ő  ré s z e k e n  é s  e z e k tő l le fe lé  f o ly to n  k es k e -  

n y e d ik .  E z  a  h e ly z e t, h a  a z  ép  tü d ő  te l j e s  e le rn y e dé s é n e k  

m i s e m  á l l  ú t j á b a n ;  a z o n b a n  k is e b b  ö ssz e n ö v é s  v a g y  

r é s z le g e s  c o l la p s u s  m e l le t t  is  á l t a l á b a n  ez a  te n d en t i a  
é rv é n y e s ü l ,  a m e ly  c s a k  je le n té k e n y  a k a d á ly ,  v a g y  m ás  

k ü lö n le g e s  e lv á l to z á s  e s e té n  v á l to z ik  m e g . E z e n  m e g­

g o n d o lá s  a la p já n  c é ls z e rű  le h e tő le g  m a g a s a n  b e h a to ln i .  

M á s fe lő l ,  m iv e l a  p le u r i t i s  le g g y a k o r ib b  h e ly e  a  b as is  é s  

az  a ls ó  ré s z e k , m á s o d s o r b a n  a  c sú c s  é s  a  fe ls ő le b e ny  fe ls ő  

ré sz e , á l ta lá b a n  le g s z a b a d a b b  a  k ö z é p ső , a  I I I .— V . b o r d a -  

k ö z n e k  m e g fe le lő  r é s z e  a  tü d ő n e k , i l l e tv e  m e l lh á r tya r é s -  

n ek . A  b o n c ta n i  v is z o n y o k ra  te k in te t te l  v é g ü l  le g h ely e s e b b  

a  b e s z ú r á s t  az  e lü ls ő  é s  h á tu ls ó  h ó n a a l jv o n a l  k ö z ö tt ,  

t e h á t  o ld a l t  v ég e z n i, m in th o g y  a z  iz o m z a t  i t t  a  le gk e s ­

k e n y e b b  é s  é r s é rü lé s  v e s z é ly e  is  a  le g c se k é ly e b b .

M in d e z e k  a l a p já n  —  e l te k in tv e  a z  e g y e s  e s e te k b e n  

f e lm e r ü lő  e g y é n i s z e m p o n to k tó l  —  a já n la to s  a  b e h a to­

lá s  h e ly é ü l  az  e lü lső  é s  h á tu ls ó  h ó n a a l jv o n a l  k ö z ö tt  —  

k ö z e le b b  a h h o z , a m e ly n e k  i r á n y á b a n  a  r ö n tg e n v iz s g á la t  a l ­

k a lm á v a l  ( . f o rg a tá s k o r )  sz é le se b b  lé g k ö p e n y  v o l t  l át h a t ó

—  a  I I I .— V . b o rd a k ö z  t á j á t ’ v á la s z ta n i ,  az  e lő k é s z íte t t

b e t e g e t  b e l é g z é s r e ,  e r ő l t e t e t t  k i l é g z é s r e ,  m a j d  a  le v e g ő 

v i s s z a t a r t á s á r a  f e l s z ó l í t a n i  s  a  b e s z ú r á s t  e b b e n  a z á l l a ­

p o tb a n  v é g e z n i .  A lé g z é s s z ü n e t jó n é h á n y  m á s o d p e r c e  b ő ­

v e n  e le g e n d ő  a  m a n d r in  k iv é te lé r e ,  a  tű  b e á l l í t á s á ra  és 

a  k ö v e tk e z ő  b e lé g z é s  a l a t t  m á r  a  fe sz m é rő  k i le n g é s ét  f i ­
g y e lh e t jü k  m e g . A  lé g m e l l tö l té s  i ly e n  k iv é te le  n a g y 

a n y a g o n  é s  h o s s z ú  id ő n  á t  g y ű j t ö t t  t a p a s z t a l a t  a la pjá n  

k e l le m e t le n s é g g e l ,  v a g y  é p p e n  k á r r a l  n e m  j á r t ;  v iszo n t 

so k  o ly a n  e s e tb e n ,  a m e ly b e n  e te c h n ik a i  f o g á s  n é lk ül 

tö b b s z ö r i  b e s z ú r á s  u tá n  s e m  s i k e r ü l t  s z a b a d  m e l lh á rty a  

ré s b e  ju tn i ,  e z z e l a  m ó d s z e r re l  k ö n n y ű  v o l t  a z  u tá ntö l té s .

v i t é z  D á n ie l  G á b o r  d r . f ő o rv o s .

D I A G N O S T I K  A I  S Z E M E L V É N Y E K *

(B e lg y ó g y á s z a t :  G e r ló czy  G é z a  d r .  S e b é sz e t: M i lk ó  Vilm o s d r.)

Haemorrhagiás diathesis.

R é g i é s  e la v u l t  g y ű j tő n e v e  ( h a i m a  =  v é r ,  r h é o  =  

f o ly ik )  a  s p o n tá n  v é rz é s e k k e l  (b ő r - ,  n y á l k a h á r t y a - , sz e r ­

v i - )  j á r ó  k ó rk é p e k n e k .

V é r z é s i  i d ő : P o n to s a n  4  m m -n y i s z ú r h e g y r e  b e á ll í­

t o t t  F r a n k e - tű v e l  m e g s e b e z z ü k  az  a e th e r r e l  m e g t i s z t í t o t t  

f ü lc im p á t.  P e r c e n k é n t  i t a t ó s - p a p í r r a l  f e ls z ív ju k  a  k ib u g y -  

g y a n t  v é r c s e p p e t  ( a n é lk ü l ,  h o g y  a  s e b e t é r i n t e n é n k ).  É p  

e m b e re n  2— 3 p e rc  m ú lv a  m e g s z ű n ik  a  v é r z é s ;  k ó ro s  v i­

sz o n y o k  k ö z ö t t  10— 30 p e r c ig  is  v é re z h e t a  se b , k ü lön ö ­

se n  o ly  k ó rk é p e k b e n ,  a m e ly e k  th ro m b o p e n iá v a l  já rn a k 
i W e r lh o f -k ó r ,  a n a e m ia  a p la s t i c a ,  sú ly o s  m y e lo to x ic o s is o k  

s tb . )

A l v a d á s i  i d ő : (V . ö. e  r o v a t  1932. 17. s z .)  L e g e g y sz e ­

rű b b e n  m e g h a tá r o z h a tó  a k k é n t ,  h o g y  a  k a r v is s z é r b ő l  t is z ­
ta ,  s z á ra z  fe c s k e n d ő v e l  n y e r t  v é r  20— 20 c s e p p jé t ,  tis z ta ,  

s z á ra z  ó r a ü v e g b e n  f o g ju k  f e l  é s  az  a lv a d á s  b e k ö v e tke z ­

té r e  a  v é r  m e g m e re v ü lé s é b ő l  k ö v e tk e z te tü n k .  N e d v e s  lé g ­
k ö rb e n , s z o b a - h ő m é r s é k le te n  a  v é r a lv a d á s  1 0 — 20 p e rc 

m ú lv a  te l je s .  H a e m o p h i l ia  e s e té n  a  v é r a lv a d á s  id e je r e n d ­

k ív ü l  m e g n y ú l t ,  p o ly e y th a e m iá b a n  m e g rö v id ü l t .

R u m p e l — L e e d e  t ü n e t : A  f e l k a r t  p ó ly á v a l ,  v a g y  p l. 

a  R i v a - R o c c i k é s z ü lé k  m a n s e t t á j á v a l  l e s z o r í t j u k  a n n y i ra ,  

h o g y  d i s t a l i s a n  k i f e je z e t t  v is s z e r e s  p a n g á s  k e le tk ez ik ,  de 

a  r a d iá l is  p u l s u s t  m é g  é r e z h e s s ü k .  A  k ö té s t  3 p e rc  m ú lv a  
o ld ju k . V é rz é k e n y s é g b e n  a p r ó ,  b o lh a c s íp é s s z e rű  p i ros  p o n ­

to k  k e le tk e z n e k .  T h ro m b o p e n iá k b a n  s  fő le g  f e r tő z é s es  e r e ­

d e tű  é r f a l la e s ió k b a n  ( s c a r l a t ,  se p s is , k iü té s e s  ty ph u s  s tb . ) ,  

to v á b b á  b iz o n y o s  e n d o k r in d y s f u n c t ió k b a n  (p l .  o ly k o r B a -  
s e d o w -k ó rb a n )  é s  v é r b e te g s é g e k b e n  (p l. le u k a e m ia ,  an a e ­

m ia  p e r n ic io s a )  g y a k r a n  p o s i t i v  a  p ró b a .

K o c h - p r ó b a : A z e lő b b iv e l  a z o n o s  je le n tő s é g ű .  T ű v e l 

f e lü le te s  b ő r s z ú r á s o k a t  e j t ü n k ,  a m in e k  2 4  ó r a  m ú lv a is  

m é g  f e l i s m e r h e tő  k is , v é r z é s e s - f o l t ja  k ó ro s .

T h r o m b o c y t á k : F r i s s ,  ú g y n e v e z e t t  n a t i v  k é s z í tm é n y ­

b en  ( t i s z ta ,  s z á r a z  f e d ő le m e z e n  f e l f o g o t t  v é r c s e p p , t á r g y ­

le m e z re  f o r d í t v a ,  m ik r o s k o p o n  v iz s g á lv a )  k is  csom ócs-

*) O lv a s ó in k  m in d s ü rü b b e n  m e g n y i lv á n u ló  ó h a já n a k  t e­

sz ü n k  e le g e t ,  m id ő n  e r e p e t i to r iu m n a k  s z á n t  r o v a to t m e g in ­

d í t ju k . A  t á r g y  te r m é s z e te  h o z z a  m a g á v a l,  h o g y  a z  elem i 

is m e re te k  m e l lő z é s e  d a c á r a  s e m  le h e t b iz o n y o s  is k o lá s  t a g l a ­

lá s t  te l je s e n  n é lk ü lö z n ü n k . S z e r k .
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k á k ,  m e ly e k  s z e m c s é s e k , e rő se n  f é n y tö r ő k .  M e g s z á m lálá ­

s u k h o z  f e s te t t  k é s z í tm é n y  s z ü k s é g e s ,  a m i t  a  k ö v e tk ez ő -  
k é p e n  n y e r ü n k :  A z  u j jb e g y e n  o ly  k is  s z ú r á s t  e j tü n k , 

a m e ly  s p o n tá n  m é g  n e m  v é rz ik  s  e  s e b re  1 c s e p p  1 4 % -o s  

m a g n e s iu m s u l f a t - o ld a to t  c s e p p e n tü n k .  M o s t v é r t  p r é se lü n k  

a  c s e p p b e  és m a g n e s iu m s u l f a to s  ü v e g p á lc ik á v a l  e g y e nle te ­
s e n  e lk e v e r jü k ;  e b b ő l  a  m a g n e s iu m s u l f a t - v é r  k e v e ré kb ő l  

k e n j ü k  k i  a  k é s z í tm é n y t ,  a m e ly e t  te l je s  m e g s z á r a d á sa  
u t á n  J e n n e r— M a y — G r ü n io a ld ( e o s in s a v a s  m e th y le n k é k )  

e lő f e s té s  u tá n  G ie m s a -o ld a t ta l  1 ó r a  h o s s z a t  f e s tü nk .

A  . /e n n e r - f e s te s h e z  n e m  k e l l  a  v é r k é s z í tm é n y t  k ü lö n 

f i x á l n u n k ;  3— 5 p e r c ig  h a g y ju k  r a j t a  a  f e s té k o ld a to t,  
m a jd  d e s t i l l á l t  v íz z e l  tö r té n ő  le ö b l í té s  u tá n  f r i s s G ie m s a - 

o ld a tb a  h e ly e z z ü k  (1 0  ccm  d e s t i l l á l t  v ízhez  2 0  c sepp  
G i e m s a -f e s té k ) .  O la jo s - im m e rs ió s  n a g y í tá s s a l  v ö r ö s  v é r ­

s e j t e k e t  é s  v é r le m e z k é k e t  s z á m lá lu n k ,  k is z á m ítv a ,  ho g y  

m e n n y i  v ö r ö s v é r s e j t  j u t  1— 1 v é r le m e z k é re . A h h o z , h og y  
a  th r o m b o c y tá k  1 k ö b m i l l im e te rb e n  lev ő  a b s o lu t  s z á má t  

k i f e je z h e s s ü k ,  te rm é s z e te s e n  i s m e r n ü n k  k e l l a  v iz s gá l t  
e g y é n  1 k ö b m i l l im e te r  v é ré n e k  v ö r ö s v é r s e j t - t a r ta lm át .  

N o r m á l i s  é r té k  2— 5 0 0 .000 . S ú ly o s  th ro m b o p e n iá b a n  a  

s z á m  10 .000  a lá  is  c sö k k e n h e t. E  s z á m a d a to k  a z o n b a n 
c s a k  a z  i s m e r te t e t t  E o n io - fé le  e l j á r á s r a  é rv é n y e s e k, m e r t  

m á s  e l já r á s o k  m e l le t t  m á s k é n t a l a k u l  a  n o rm á l is  é r té k .

S z á m o s  v i ta  u t á n  m a  m á r  á l t a l á b a n  e l f o g a d já k  W r i g h t  

f e l f o g á s á t ,  h o g y  a  th r o m b o c y tá k  a  c s o n tv e lő  m e g a k a rio -  
c y tá ib ó l  e re d n e k ;  m e g fo g y á s u k  k é t f é le  ú to n  le h e ts é ge s :  

k e v e s e b b  te rm e lő d ik  ( c s o n tv e lő - la e s io ) ,  v a g y  tö b b  pu s z tu l  

( lé p , i l le tv e  r e t i c u lo e n d o th e l ) .  B iz o n y o s  k ó ro s  n ox á k  a  
c s o n tv e lő n e k  c s a k  a  th r o m b o c y to p la s t ik u s  m u n k á já t  tá ­

m a d j á k  m e g  (p l .  e s s e n t ia l is  th r o m b o p e n ia ) ,  m á s o k  in­

k á b b  a  le u k o c y ta -k é p z é s r e  (p l. t y p h u s ) ,  v a g y  a  v ö r ös v é r -  

s e j t - k é p z é s r e  (p l .  a n a e m ia  p e r n ic io s a )  k á ro s a k . A n ae m ia  
a p la s t i c a ,  se p s is  ( p l .  e n d o k a r d i t is  l e n ta )  s tb . e s eté n  a  

c s o n tv e lő  v é r s e j t - te r m e lő  f u n c t i ó ja  e g é sz é b e n  h a n y at l i k .

F o n to s a b b  k ó r k é p e k :

1 . H a e m o p h i l i a , ö r ö k lé s i  r e n d je :  a z  a n y a  e g é s z s é g e s , 

d e  á t v i s z i  a  b a j t  e g y ik -m á s ik  f iu -g y e r m e k é re .  A n a m ne s is -  
b e n  t e h á t  n e m  a  s z ü lő k , h a n e m  a z  a n y a  f i te s tv é r e i  ir á n t  

k e l l  é rd e k lő d n i .  V é r z é s i  idő  o ly k o r  n e m  n y ú l ik  m e g , á m  

m in d ig  re n d k ív ü l  h o s s z a d a lm a s  id e ig  ( a k á r  n é h á n y  ó rá ig )  

t a r t  a  v é r a lv a d á s  ( m a i  fe l fo g á s  s z e r i n t  e n n e k  o k a  th r o m -  
b o k in a s e - h iá n y ,  a m i  h iá n y o s  th ro m b in -k é p z ő d é s h e z  v ez e t  

s  íg y  n in c s , a m i a  f ib r in o g e m b ő l f i b r i n t  f o r m á ln a ) . R u m - 

p e l l — L e e d e n e g a t iv ,  K o c h -p ró b a  n e g a t i v ,  th r o m b o c y ta -  

s z á m  re n d e s .

2 .  W e r l h o f - k ó r .  ( P a u l  W e r l h o f , sz . 1699. H e lm s tä d t ,  

m e g h .  1 7 6 1 .)  G y ű j tő n é v .  V á l to z a to s  a e t io lo g iá jú  k ó rk é p e k ,  

m e ly e k  m in d e g y ik é b e n  th r o m b o p e n iá s  e re d e tű  a  v é r z é ­
k e n y s é g .  A  F r a n k  á l t a l  l e í r t  e s s e n t i a l i s f o rm a  u g y a n ú g y  

e n d o g e n  e re d e tű , m i n t  a  h a e m o p h i l ia ,  h e r e d i ta s  a z o nb a n  

c s a k  r i t k á n  m u ta th a tó  k i. N ő k ö n  g y a k o r ib b .  A  v é r z é ke n y ­

sé g  b iz o n y o s  id ő k ö z ö k b e n  k i f e je z e t te b b  s  i ly e n k o r  a th r o m -  

b o c y ta s z á m  is  je le n té k e n y e b b e n  h a n y a t l i k .  M in im á l is s e b ­

z é s  i s  h o s s z a s a n  v é r z i k ;  h o ssz a s  o r r v é r z é s ,  b é lv é rzé s  j e ­
le n tk e z h e t .  S p o n tá n  p e te c h iá k  a  b ő r ö n ,  n y á lk a h á r ty ák o n ,  

k ü lö n b ö z ő  sz e rv e k  v é rz é s e , k ü lö n ö s e n  a b b a n  a  f o r m á ba n ,  

a m e ly  m á r  n e m  e s s e n t ia l i s ,  h a n e m  t ü n e t i . I l y e n e k  é s z ­

le lh e tő k  ty p h u s ,  s e p s is ,  k iü té s e s  t y p h u s ,  u ra e m ia , v é r k e -  

l i n g é s i  'h a n y a t lá s ,  s ú ly o s  a p la s t ik u s  a n a e m ia  é s  h as o n ló  
k o m o ly  f o ly a m a to k  k a p c s á n .  E  t y p u s t  m a l ig n u s  th r o m bo -  

p e n iá n a k  is  n e v e z ik  a  jo b b in d u la tú  e s s e n t ia l i s s a l  sz e m ­

b e n . H o rm o n á l is  z a v a r o k ,  fő le g  p e te f é s z e k - d y s f u n c t ió k ,  

B a s e d o w - k ó r  s tb . i s  k iv á l th a t já k .  R u m p e l l— L e e d e - ,  K o c h - 

p r ó b a  p o s i t iv .  V é r z é s i  id ő  20— 30 p e r c  is  le h e t. A lva d á s  
a l ig  v á l to z ik .

3 . P u r p u r a . K l in ik a i la g  és a e t io lo g ia i la g  e lő b b ih e z  

h a s o n ló ,  a z o n b a n  n in c s  th r o m b o p e n ia ;  a  b ő rö n  je le n tk e z ő  
k is e b b -n a g y o b b  v é rz é s e s  fo l to k  tö b b n y i r e  iz ü le t i  é s ta g -  
f á jd a lm a k  k ís é re té b e n  je le n tk e z n e k ;  k i f e je z e t te b b  iz ü le t i  

p a n a s z o k  é s  tü n e te k  m e l le t t  p e l i o s i s  r h e u m a t i c a n é v v e l  

je lö lh e tő .  A  p u r p u r a  a z  a n a p h y la x iá s  á l la p o to k h o z  ro k o n  

k é p , a m e ly  o ly k o r  u r t i c a r iá b ó l  b o n ta k o z ik  k i. A  v é rz é s e k  

o k a  h ih e tő le g  in f e c t ió s - to x ik u s  é r f a l la e s io ,  a m i a zo n b a n  

az  e s s e n t i a l i s  f o r m á k b a n  n e m  is m e r h e tő  fe l. U tó b b iak  
g y e r m e k e k e n  g y a k o r ib b a k .  A  le g tö b b  p u r p u r a - e r u p t io  
m é r s é k e l t  lá z  k ís é r e té b e n  je le n tk e z ik .  R u m p e l— L e e d e - , 

A o c á -p r ó b a  n e g a t iv ,  v é rz é s i- ,  a lv a d á s i  id ő  c s a k n e m  n o r ­

m á l is .

h- S k o r b u t (S z lá v , h o l la n d  és d á n  k e v e ré k -s z ó ;  s z lá v  

n y e lv b e n  s c o r b : „ b e te g s é g “ á l ta lá n o s  m e g je lö lé s e ) .  I d e  
ta r t o z i k  a  B a r lo w -k ó r  is  ( T h .  B a r l o w , sz . 1 8 4 5 . E d g w o r th ) .  

„C “ - v i ta m in h iá n y  (z ö ld n e m ű e k - , g y ü m ö lc s ö k  s tb , h iá ny a ) .  

T ö b b n y i r e  az  a lsó  v é g ta g o k  p o n ts z e rű  v é rz é s e i  v e z e tik  b e , 

a m ih e z  c s a k h a m a r  a  f o g h ú s  f e l la z u lá s a  tá r s u l .  H a  k el lő  
id ő b e n  n e m  k a p  a  b e te g  C - v i ta m in - ta r ta lm ú  tá p lá lé k ot ,  a  

v é rz é s e k  n a g y k i te r je d é s b e n  ö s s z e fo ly n a k , k i te r je d n ek  a  

tö r z s r e ,  f e lk a r o k r a  is , iz o m v é rz é se k , h a e m o th o r a x ,  h a e m o -  

p e r i t o n e u m  s tb . k e le tk e z h e tn e k ,  s ú ly o s  m á s o d la g o s  an a e -  

m iá v a l .  —  B a r lo w -k ó r  tö b b n y i r e  a z  e ls ő  é le té v  v é g é n j e ­

le n tk e z ik  s  e g y é b  v é rk é s e k e n  k ív ü l  p e r io s ta l i s  v é rzé s e k k e l  s 
r ö n tg e n - f e lv é te l le l  f e l i s m e r h e tő  e p ip h y s is - z a v a r o k ka l  is  
j á r .  R u m p e l— L e e d e -p ró b a  e  k ö r k é p e k b e n  g y a k r a n  p o s i ­

t iv .

T örések kórisméje.

R ö n t g e n - d i a g n o s t i k a A z X -s u g á r  fe l fe d e z é s e  ó ta  a  
c s o n t tö r é s e k n e k  ú g y  d ia g n o s is a ,  m in t  e g y é b  s é rü lé s ek tő l  

( f ic a m , z ú z ó d á s , d is to r s io )  e lk ü lö n í té s e  n a g y o n  e g ys z e rű  
f e la d a t  l e t t ,  m iu tá n  r ö n tg e n v i z s g á la t ta l  s ik e rü l  n em c s a k  

a  t ö r é s t ,  m in t  o ly a n t ,  d e  a n n a k  le g f in o m a b b  r é s z le te i t  is  

f e l i s m e r n i .  É p p e n  e z é r t  t ö r é s r e  le g k is e b b  m é rv b e n  gy a ­

n ú s  e s e tb e n  a  rö n tg e n e z é s  n e m c sa k  s z ü k s é g e s ,  de  k ö te le z ő  
is , e lm u la s z tá s a  m ű h ib a  c ím é n  k á r t é r í t é s i  ig é n y  a l ap já u l  

s z o lg á lh a t .  E g é s z  s e re g e  v a n  o ly a n  tö r é s e k n e k  (o rs óc s o n t-  

f e je c s t r o c h le a ,  t r o c h a n te r  m in o r ,  k ise b b  k é z -  é s  láb tő c s o n t-  
tö r é s e k  s t b . ) ,  m e ly e k  b iz to s  k ó r is m é jé t  c s a k  a  r ö n tg e n  

te t t e  le h e tő v é .  A  r ö n tg e n e z é s  a z o n b a n  m é g  a k k o r  s e m 
m e l lő z h e tő , h a  a  k ó r is m e  te l je s e n  t i s z tá z o t t n a k  lá ts z ik ,  

m e r t  a  f ő s é r ü lé s e n  k ív ü l  m in d ig  le h e tn e k  o ly a n  m e l lé k ­
s é rü lé s e k  is , m e ly e k  c s a k is  rö n tg e n f é n y k é p e n  is m e r he tő k  

fe l. I l y e n e k  p l. b iz o n y o s  lu x a t ió k k a l  k a p c s o la to s  cs o n t tö ­
ré s e k . É lé n k  e m lé k e m b e n  v a n  a  ré g ib b  id ő b ő l e g y  o rvo s -  

p r o f e s s o r u n k  ese te , k i  t y p u s o s  k ö n y ö k f ic a m o t  s z e n v ed e tt ,  
de  a  s i k e r ü l t  r e p o s i t io  u t á n  m é g  6 h é t  m ú lv a  se m  t ud t a  

a l k a r j á t  p r o -  é s  s u p in á ln i .  A z  e lk é sv e  f e l v e t t  r ö n tg e n k é p  

a z u tá n  m e g m u ta t ta ,  h o g y  az  u ln á b ó l l e h a s a d t  e g y  n a ­

g y o b b  s z i lá n k ,  m e ly  a  c s o n tk ö z t i  h é z a g b a  é k e lő d ö t t  és 

e l tá v o l í tá s a  v é re s  m ű té te t  t e t t  s z ü k s é g e s s é . É p p e n íg y  n e m  

s z a b a d  s o h a  e lm u la s z ta n i  a  rö n tg e n e z é s t  ty p u s o s  v á ll f i -  

c a m  e s e té b e n ,  m e r t  a  f ic a m h o z  g y a k r a n  tá r s u l ó  tu b e rc u -  

lu m  m á ju s - t ö r é s t  c s a k  íg y  le h e t  b iz to s a n  k im u ta tn i .

A z o n b a n  b á rm i ly  f o n to s  is  a  r ö n tg e n ,  m é g se m  b íz ­
h a t ju k  v a k o n  r á  m a g u n k a t ,  h a n e m  ip a r k o d n i  k e l l, f ő le g  

a  v id é k i  g y a k o r la tb a n ,  h o g y  a m e n n y ire  c s a k  le h e ts é ge s , 

a  c s o n t t ö r é s t  r ö n tg e n  n é lk ü l  is  k ó r is m é z n i  tu d ju k .  E z  

tö b b  o k b ó l  sz ü k sé g e s . E lő s z ö r  is  le h e tn e k  o ly  k ö r ü lm é ­

n y e k , h o g y  a  r ö n tg e n e z é s  e g y á l ta lá b a n  n e m , v a g y  c s ak  

o ly  k é s ő n  e j t h e t ő  m e g , a m e d d ig  a  s é rü lé s  .sz a b á ly sze rű  e l ­
lá tá s á v a l  v á r n i  n em  le h e t .  T u d n i k e l l  to v á b b á ,  h o g y a  

r ö n tg e n k é p  d a c á ra ,  s ő t  t a l á n  é p p e n  a  k é p  m i a t t  té v ed h e ­

tü n k  a  d ia g n o s is b a n ,  h a  te c h n ik a i  h ib a  t ö r t é n t ,  v a gy  a  

k ép  o lv a s á s á b a n  k e l lő  g y a k o r la tu n k  n in c s . H ib a  m á r  az
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is , h a  c s o n t tö r é s  g y a n ú ja  e s e té n  m e g e lé g s z ü n k  az  e gy s z e ­
r ű  á t v i l á g í tá s s a l  és n e m  k é s z í tü n k  f é n y k é p e t ,  m e ly en  e l­

le n té tb e n  a z  á t v i lá g í tá s s a l  a  le g f in o m a b b  d e ta i lo k  is  p o n ­
to s a n  l á th a t ó k .  S ú ly o s  é s  a l i g  m e n th e tő  h ib a  az  is , h a  a  

fe lv é te l  c s a k  e g y  p r o je c t ió b a n  k é s z ü l t ,  m e r t  i ly  m ód o n  

n y i lv á n v a ló ,  k l in i k a i la g  k ö n n y e n  f e l i s m e r h e tő  f r a c tu r a  is  
e lk e r ü lh e t i  f ig y e lm ü n k e t.

N a g y o n  g y a k o r ia k  a  r ö n tg e n k é p  h ib á s  o lv a s á s á b ó l  
s z á rm a z ó  té v e d é s e k . K e llő  g y a k o r la t  h iá n y á b a n  m e g tör ­

té n h e t i k  p l., h o g y  a  g y e r m e k i  c s o n to n  n o r m á l is á n  m eg ­

levő  e p ip h y s is v o n a la k a t  tö r é s v o n a ln a k ,  a  c s o n to s o d ás i  m a ­
g o t  l e v á l t  c s o n td a r a b k á n a k  n éz ik . U g y a n c s a k  c s o n t lev á ­

lá s s a l  té v e s z tb e tő k  ö ssz e : to k s z a la g c s o n to s o d á s o k ,  m e sz e s  

g ó c o k  a  lá g y ré s z e k b e n  (p l .  b u r s i t i s  c a lc a r e a - b a n ) ,  v a l a ­
m in t  b iz o n y o s , a  r ö n tg e n o lo g u s o k  á l ta l  jó l  i s m e r t  sz á m fe ­

le t t i ,  j á r u l é k o s  c s o n to c s k á k .

K l i n i k a i  d i a g n o s t i k a . N e m  le h e t  e lé g g é  h a n g s ú ly o z n i ,  

h o g y  a  tö r é s e k  k ó r is m é z é s é b e n  a  r ö n tg e n  m e l le t t  a  kl in i ­
k a i  v i z s g á la t  se m  h a n y a g o lh a tó  e l, m e r t  a  rö n tg e n k ép n e k  

te l je s  é r t é k e t  c s a k  a  k l in i k a i  le le t te l  t ö r t é n ő  e g yb e v e té s e  

a d h a t .  E n é l k ü l  m é g  g y a k o r lo t t  r ö n tg e n o lo g u s o k  is  k i v a n ­
n a k  té v e  a  té v e d é s n e k . N e m  e g y s z e r  t a p a s z ta l tu k ,  h og y  

a n a m n e s is  é s  k l in ik a i  le le t  h iá n y á b a n  a  r ö n tg e n o lo gu s  tö ­
r é s  k ö v e tk e z m é n y é n e k  t a r t o t t a  a  s p o n d y l i t is ,  a r t h r it i s  d e ­
fo rm a n s ,  ta b e s e s  a r t h r o p a t h i a ,  iz ü le t i  tb c . s tb .  á lt a l  o k o z o t t  

c s o n te lv á l to z á s o k a t .  H a s o n ló  té v e d é s e k n e k  a z o n b a n  ne m ­

c s a k  a  k e z e lé s , de a  b a le s e t i  k á r t a l a n í t á s  s z e m p o n tjá b ó l  

is  ig e n  k á r o s  k ö v e tk e z m é n y e i  le h e tn e k .

A  c s o n t tö r é s e k  r ö n tg e n  n é lk ü l i  k ó r is m é z é s é b e n  n e m  
r a g a s z k o d h a tu n k  m e re v e n  a  ta n k ö n y v e k b ő l  i s m e r t  c a r - 

d in a l is  tü n e te k h e z .  í g y  p l. e g y e s  b e é k e l t  é s  c o m p res s ió s  

tö r é s e k  (c o m b -  é s  f e lk a r n y a k ,  o rs ó c s o n t ,  c s ig o ly a , s a r o k ­

c s o n t tö r é s e k )  e s e té b e n  ú g y  a  re n d e l le n e s  m o z g a th a tós á g ,  
m in t  a  c r e p i ta t io  h iá n y o z n i  fo g . H iá n y o z n a k  a  tü n e te k  

a k k o r  is , h a  a  v é rö m le n y  ig e n  n a g y  é s  a z  e g y ik  tö r vé g  

n a g y o n  k ic s i ,  m e r t  az  a p r ó  tö r v é g e t  a  n a g y  h a e m a to má -  

b a n  k i ta p in ta n i  és r ö g z í te n i  n e m  le h e t. M in d e n e s e tre  t a r ­
tó z k o d n i k e l l  a t tó l  a  ro s s z  s z o k á s tó l ,  h o g y  a  k ó r ism e  b iz ­

to s í tá s a  c é l já b ó l  a  t ö r ö t t  v é g ta g g a l  d u r v a  m a n ip u lat ió k a t  

v é g e z z ü n k . L e g tö b b  e s e tb e n  az  a n a m n e s is ,  a  v é rö m le ny  

és d e f o r m i tá s  s z o k a t la n  n a g y s á g a ,  a  k ö r ü l í r t  h e ly re lo c a -  
l iz á l t  i n te n s iv  n y o m á s i f á jd a lo m  ás az  e r ő s e n  c s ö k ke n t  

f u n c t io  t ö r é s r e  e n g e d n e k  k ö v e tk e z te tn i ,  m é g  a k k o r  is , h a  

a  f r a c t u r a  e g y é b  je l le g z ő  tü n e te i  h iá n y o z n a k .  S z ü k sé g  
e s e té n  h e ly b e l i  é r z é s te le n í té s b e n  (2 0  ccm  2 % -o s  n o vo c a in  

o ld a tn a k  a  v é rö m le n y b e  fe c s k e n d ő s e )  v é g z e t t  ó v a to s  k i ­

ta p in tá s  m e g e n g e d h e tő . K é te s  e s e tb e n  m in d ig  c é lsz e rű b b , 

h a  a  s ú ly o s a b b  tö r é s  k ó r i s m é t  á l l í t j u k  fe l ,  h o g y  u tó la g o s  

s z e m r e h á n v á s o k tó l  m e g k ím é l jü k  m a m in k a t .

A szénanátha specifikus desensib ilisá ló 
k eze lése.

A  s z é n a n á th a  id é n y b e te g s é g ,  a m e ly  a  m i k l im a t i k u s  

v is z o n y a in k  m e l le t t  m á ju s  h ó n a p b a n  lé p  f e l  é s  2— 3 hó ­

n a p ig  is  e l t a r t .  R e n d s z e r in t  e r ő s  v is z k e té s  é rz é s s el  k e z d ő ­

d ik  az  o r r b a n  é s  a  sz e m b e n , a m e ly e t  h e v e s  tü s s z ö g é si  

r o h a m o k  k ö v e tn e k ,  b ő s é g e s  v iz e s  o r r c s o r g á s  é s  sz e m kö n y -  

n y e z é s  k ís é re té b e n ,  a m e ly h e z  m é g  láz , f e j f á j á s  és ne h é z  

lé g z é s  is  c s a t la k o z h a t ik .  A  b e te g s é g  r o h a m o k b a n  je le n t ­

k ez ik . K e l le m e t le n  tü n e te iv e l  e l r a b o l ja  a  b e te g  te st i  le l­

k i n y u g a lm á t ,  d e  a  n y á r u tó  é s  az  ő sz b e á l l t a  m e g h o zz a  

a  tü n e tm e n te s s é g e t .

A  s z é n a n á th a  n e m  lo c a l i s  o r rm e g b e te g e d é s ,  h a n e m  

m a i f e l f o g á s u n k  s z e r in t  a l k a t i  h a j la m o s s á g o n  a la p u ló  

a l le r g iá s  m e g b e te g e d é s , a m e ly  a  s z e rv e z e tn e k  b iz o n yo s  n ö ­

v é n y i a l k a t r é s z e k k e l  s e n s ib i l i s á ló d á s a  f o l y tá n  jö n  lé tre .

A z a l l e r g ia  f o g a lm á t  P i r q u e t ú g y  d e f in iá l ta ,  h o g y  az a 

s z e rv e z e tn e k  id ő b e l i le g , q u a l i ta t iv e ,  v a g y  q u a n t i t at i v e  m e g ­

v á l to z o t t  re a c t ió k é p e s s é g e .

S a já to s  h a j l a m ú  e g y é n e k e n  a  s z a b a d b a n  j á r á s  a lk a l ­

m á v a l  a  s z e r v e z e tb e  b e lé g z é s  ú t j á n  b e j u to t t  v i r á g z ó n ö ­

v é n y e k  h im p o r a  s e n s ib i l i s á l ja  a z  i l l e tő t  é s  m e g v á l to z o t t  

re a c t io k é p e n ,  h a  a z u tá n  i s m é te l t  a lk a lo m m a l b e j u t  a sz e r ­

v e z e tb e , je le n tk e z ik  az  a n a p h y la x ia ,  i l le tv e  a  s z é na lá z . T e ­

h á t  a  s z e rv e z e t  r e a c t ió k é p e s s é g e  b iz o n y o s  a n y a g o k k al  

sz e m b e n , a m e ly e k k e l  sz e m b e n  e re d e t i le g  m e g le h e tő s e n 

k ö zö m b ö s  v o l t ,  h a ta lm a s a n  f ö l fo k o z ó d o tt ,  tú lé r z é k e ny  le tt .

A m i a  s z é n a n á th á r a  h a j la m o s  e g y é n e k e n  a  k iv á l tó  

a l le r g e n e k e t  i l l e t i ,  ez ek  a  k ü lö n f é le  v i r á g o k  ( n á lun k  f ő ­

le g  a k á c , b o d z a )  f ű  és  g a b o n a f é lé k  p o l le n je i ,  a z o k na k  

p r o to s e  é s  a lb u m in  f r a c t i ó ja ,  to v á b b á  v íz b e n  o ld h a tó  

a n y a g o k  is  s z e re p e ln e k .

A  g y ó g y k e z e lé s t  i l le tő le g  a  c o n s e rv a t iv  g y ó g y k e z e lés  

c é l ja  é s  f e l a d a t a  e g y r é s z t  a  k ó ro k o z ó  á g e n s  le h e tő  e lk e ­
r ü lé s e  é s  t á v o l t a r t á s a ,  a z o n k ív ü l  a  m á r  k i f e j l ő d ö t t b e te g ­

sé g  tü n e te in e k  e n y h í té s e , a m e ly  e l já r á s o k n a k  h o s s z ú s k á ­

l á j á t  i s m e r te tn i  i t t  n e m  cé lom .

A z ú ja b b a n  a lk a lm a z o t t  d e s e n s ib i l is á ló  e l j á r á s o k  lé­

n y e g e , h o g y  a z  a n t ig é n t ,  je le n  e s e tb e n  a  v i r á g p o r - po l le n  
a l le r g e n t  le g k is e b b  é s  la s s a n  fo k o z ó d ó  a d a g o k b a n  a  b ő rb e , 

v a g y  a  b ő r  a l á  j u t t a t v a ,  a  tú lé r z é k e n y  s z e r v e z e te t  i l y  m ó ­

d o n  s e r k e n t jü k  e l le n a n y a g o k  te rm e lé s é re . E lm é le t i  el­
g o n d o lá sb ó l m á r  m o s t  a z  k ö v e tk e z n é k , h o g y  s z é n a n á thá b a n  

s z e n v e d ő k ö n  s z ig o r ú a n  in d iv id u a l iz á lv a ,  a z  ö s s z e s  szóba- 

k e r ü lh e tő  p o l le n k iv o n a to k k a l  d ia g n o s t ik u s  o l t á s t  v ég e z ­
z ü n k  és a m e ly  b e fe c s k e n d é s  h e ly é n  p o s it iv  h a t á s ,  bőr-  

p i r ,  c s o m ó c s k a  tá m a d ,  a z o n  p o l le n k iv o n a to k k a l  v é g e zz ü k  a  

th e r a p iá s  o l tá s o k a t .  A  g y a k o r la tb a n  a z o n b a n  e lé g s é ge s ­

n e k  b iz o n y u l, h a  s z é n a n á th á t  le g in k á b b  e lő id é z ő  v i rá g p o ­

r o k  m a g a s é r té k ű  k iv o n a ta i  k e v e ré k é v e l  v é g e z z ü k  az  ol­

tá s o k a t .

A  s p e c i f i k u s  d e s e n s ib i l iz á ló  k e z e lé s re  tö b b  é v e s  t a­

p a s z ta la t  a l a p já n ,  m in t  a  g y a k o r la tb a n  jó l  b e v á l t  sz e r t  

a j á n lh a t j u k  a  S ä c h s is c h e s  S e r u m w e r k  á l ta l  f o rg a lo m ba  

h o z o t t  és S t r o m  v a n  L e e u w e n e lő í r á s a  a l a p já n  k é s z ü l t  

p o ly v a le n s  c o m b in á l t  p o l le n a l le rg e n  d ia g n o s t ic u m o t  és 
th e r a p e u t ie u m o t .

A  k e z e lé s  m ó d ja  a  k ö v e tk e z ő :  A  s p e c i f ik u s  k e z e lé s t 

a  s p e c i f ik u s  d ia g n o s t ik u s  e l j á r á s  v e z e t i  b e . A z  a lka r ,  

v a g y  f e lk a r  h a j l í t ó  o ld a lá n  e g y m á s tó l  kb . 5 cm . tá vo ls á g ­

r a  k é th e ly ü t t  k b .  2 cm . h o s s z ú s á g b a n  k e r e s z ta la k b a n fe l ­
s z ín e se n  f e l h a s í t j u k - s c a r i f i k á l j u k  a  b ő r t  k é t  k ü lö n lá n d ­

z s á v a l,  a m e ly e k  k ö z ü l az  e g y ik b e  e g y  c sep p  p o l le n a lle rg e n  

d ia g n o s t ic u m o t  d ö rz s ö lü n k  b e , a  m á s ik b a  p e d ig  a z  e llen  

ő rz ő  —  c o n t r o l l  o ld a to t ,  a m e ly  p h y s io lo g iá s  k o n y h a só  o l­

d a th o z  a d o t t  0 .5 %  p h e n o l k e v e ré k e . A  p o l le n a l le rg e n 

d ig n o s t ic u m  m a g a s  c o n c e n t r a t ió jú  p o lle n  k iv o n a t .

H a  je l le g z ő  h a t á s t  v á l t o t t  k i ,  a k k o r  15— 2 0  p e rc e n  

b e lü l  a  p o l le n a l le r g e n  b e d ö rz s ö lé s  h e ly é n  b ő rc so m ó , 

é s  k ö r ü lö t te  é lé n k  b ő r p í r  k é p z ő d ik . H a  íg y  h a t á s t  
n e m  k a p u n k ,  0 .1 0  cc m  a l le r g e n t  fe c s k e n d e z ü n k  a  b ő r  r é ­

te g e i  közé.

L e h e ts é g e s ,  h o g y  a  d ia g n o s t i k u s  o l tá s  s z é n a n á th á s  

r o h a m o t  v á l t  k i ,  a k k o r  a  r o h a m o t  ig y e k e z z ü n k  to n o g en -  

n e k  a  b ő r  a l á  fe c s k e n d é s é v e l  e n y h í te n i .

H a  a  k ó r is m é z é s  o k á b ó l t ö r t é n t  o l tá s  p o s i t i v  r e a c t ió t  
v á l t o t t  k i, a k k o r  k ö v e tk e z ik  a  g y ó g y í tó  a l le r g e n  s or o z a t  be- 

fe c s k e n d é s e . E z  h á r o m  s o r o z a tb ó l  á l l , m in d e g y ik  10—10 

1 c c m -e s  b e f e c s k e n d é s t  ta r t a lm a z .  A z e lső  S t r o m  v a n 

L e e u w e n á l t a l  m e g á l l a p í to t t  g y á r i  s ta n d a r d  o l d a t l / 5  m i l­

l io m o d  h íg í t á s á tó l  1 /5  e z re d  h íg í tá s ig ,  a  m á s o d ik  so ro ­

z a t  1 /5  e z r e d tő l  1 /5 0 - ig  é s  a  h a r m a d ik  1 /5 0 — 1 /5 - ig  t e r ­

je d . A  b e f e c s k e n d é s e k e t  m á s o d n a p o n k é n t  c é ls z e r ű  v égezn i. 

T e rm é s z e te s e n  a  le g c é ls z e rű b b  g y ó g y m ó d , h a  a  s z é n a ná th a
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e lő t t i  h ó n a p o k b a n  k e z d jü k  a  g y ó g y k e z e lé s t ,  m á r c iu s , á p ­

r i l i s  h ó b a n , de v é g e z h e t jü k  a  k e z e lé s t  k éső b b  is  a  s z é n a ­
n á t h a  id é n y  a l a t t  is .

H a  a  b e te g e n  a  30. in je c t ió ig  n e m  k a p u n k  a  b e fe c s ­

k e n d e z é s e k  u tá n  lo c a l is  r e a c t ió t ,  a m i  b ő rp ír ,  v i s z ke té s  a  

b e fe c s k e n d é s  h e ly é n  é s  en y h e  v a g y  e rő se b b  s z é n a n á thá s  

tü n e te k b ő l  á l l , ú g y  ezze l az e l é r t  le g n a g y o b b  a d a g ga l  a  

s o r o z a to s  k e z e lé s  e ls ő  rész e  v é g e t  é r t ,  h a  k ö z b e n  re a c t ió t  
k a p u n k ,  ú g y  a b b a h a g y ju k  a  b e f e c s k e n d é s  ek e t, ez  a z  a d a g  

le s z  a  b e te g  s z á m á r a  a  d o s is  t o l e r a t a ,  m a jd  2 — 3 n a pi  

s z ü n e t  u tá n  e v v e l  a  le g e rő se b b  a d a g g a l  a d u n k  to v á b bi  

b e f e c s k e n d é s e k e t ,  e lő b b  h e te n k é n t  e g y e t, m a jd  k é t  hé t ,  

e g y  h ó n a p  m ú lv a  e g y e t-e g y e t .  A  s o r o z a t  b á r m e ly  t a g já ­
b ó l á l l í ta n a k  e lő  in je c t ió k a t .

A z a l le r g e n  g y ó g y m ó d  to v á b b i  fo n to s  ré s z e , h o g y  a  

d o s is  to l e r a ta  e lé r é s é v e l  nem  s z ű n ik  m e g  a  k e z e lé s , h a n e m  

h o g y  az  íg y  s z e r z e t t  im m u n i tá s t  f e n n ta r t s u k ,  a z  e lér t  

le g m a g a s a b b  tö m é n y s é g ű  o ld a t ta l  fe c s k e n d e z ü n k  h a v o n­

k é n t  a  té l  f o ly a m á n  és a  k ö v e tk e z ő  é v e k b e n  is  e g y -eg y  
a m p u l lá t .

A z e d d ig  e l é r t  e re d m é n y e k  ig e n  szép  e r e d m é n n y e l  
b iz ta tn a k ,  a  r o h a m o k  v a g y  te l j e s e n  m e g s z ű n n e k , v a g y 

c s a k  ig e n  c s e k é ly  m é r té k b e n  je le n tk e z n e k  a  k ö v e tk e ző  

é v e k  f o ly a m á n  is .

A z o n  e s e te k b e n ,  a h o l s z é n a n á th á s  e g y é n e k e n  a  p o llen- 

a l ie r g e n  h a tá s  n e m  v á l t  be, f e lv e h e t j ü k ,  h o g y  v a la me ly  

o ly a n  n ö v é n y  h im p o r a  sz e re p e l a n n a k  e lő id é z ő je k é n t, 

a m e ly n e k  k i v o n a ta  n e m  s z e re p e l a  k é s z í tm é n y e k b e n . It t  
to v á b b i  e g y é n i  k u ta tá s n a k  v a n  h e ly e .

S z e n d e  B é la d r .  s z a k o r v o R

Szem sérü lések  és azok  k eze lése.
(F o ly ta tás.)

H a  a z  i d e g e n t e s t  a  k ö t ő h á r t y á n  á t  b e é k e l ő d ö t t  a  s k le - 

r á b a , a - h o z z á f é r h e té s  é rd e k é b e n  b e  k e l l m e ts z e n i  f e le t te 

a  k ö tő h á r t y á t ,  a z u tá n  az i d e g e n te s te t  c s íp ő v e l k ih úz n i,  

v a g y  a  c s íp ő  f o g a i  k ö zé  k e r ü l t  k ö tő sz ö v e t i  s z á la k k al  

e g y ü t t  k iv á g n i .  A  k ö tő h á r ty a  b e m e ts z é s e  c s íp ő  é s  o lló  

s e g í ts é g é v e l ,  l e h e tő le g  a  s z a r u h á r t y a  sz é lé re  m e rő le g e s  

i r á n y b a n  t ö r t é n jé k .  V ig y á z z u n k , h o g y  a  k ö t ő h á r t y á t  

e g é s z  f e lü le te s e n  f o g ju k  m eg , m e r t  h a  a  s u b c o n ju n c tiv a -  

l is  s z ö v e te t  v a s ta g o n  fo g ju k  c s íp ő n k b e ,  k ö n n y e n  o lya n  v é r ­

z é s  tá m a d h a t ,  m e ly  m ű v e le tü n k  e lv é g z é s é t  n a g y o n  m e g­

n e h e z í t i .  A  k ö t ő h á r t y a  b e m e ts z é s e  u tá n  a  s e b s z é le k et  f i ­

n o m  k a m p ó k k a l  s z é t tá r ju k ,  d e  s o k s z o r  n in c s  is  s z ü k ­

s é g  a  s z é tk a m p ó z á s r a ,  k ü lö n ö s e n , h a  az i d e g e n te s t  na ­

g y o b b  te r j e d e lm ű .  H a  e rő se n  b e é k e lő d ö t t  a  s k l e r á b a  és 

c s íp ő v e l  n e m  f o g h a tó  m eg, s z ü k s é g  le h e t  a  s k le r a s e b t á ­

g í t á s á r a .  E z  a  m ű v e le t  f in o m é lű , eg y e n e s , le h e tő le g le ­

g ö m b ö ly í te t t  h e g y ű  lá n d z sá v a l t ö r t é n jé k  s  n a g y o n  v ig y á z ­

z u n k ,  h o g y  a  s k l e r a  egész v a s t a g s á g á n  á t  n e  h a to l jun k .  

E le g e n d ő  a n n y i r a  tá g í ta n i  a  s k l e r a  se b é t, h o g y  f in om  esz­

k ö z z e l az  i d e g e n te s t  a lá  f é r k ő z h e s s ü n k  s  k ie m e lh e s sü k ,  

v a g y  f in o m  c s íp ő v e l  m e g fo g h a s s u k .  M in d ezek  a  m ű té tek  

e g y s z e rű b b e k k é  (v á ln a k , h a  a z  id e g e n te s t  v a s b ó l v a gy  a c é l­

b ó l v a n , m e r t  a  k ö tő h á r t y a n y í lá s  le ik ész íté se  u t á n  m á g ­

n e s s e l  k ö n n y e b b e n  k ih ú z h a tó , n o h a  a  s k le ra  t ö m ö t t  szö ­

v e te  m ia t t  a  m á g n e s s e l  g y a k r a n  n e h e z e n  b o ld o g u lu n k . 

S o k s z o r  n e m  t u d h a t j u k ,  h o g y  a  s k le rá b a  é k e lő d ö t t  ide ­

g e n t e s t  n e m  n y ú l i k - e  a  szem  b e ls e jé b e .  E r r ő l  a  sz e m te n -  

s ió j a  tá jé k o z ta t ,  m e r t  fo ly a d é k  s z iv á r o g h a t  k i  é s  a sz e m ­

b e l i  n y o m á s  m e g c s ö k k e n . H a  a z o n b a n  az id e g e n te s t  a  b e ­

m e n e t i  n y í lá s t  t e l je s e n  e lz á r ja ,  a  sz em  n e m  p u h u l  meg . 

E z é r t  jó  s z :m tü k ö r i  v iz s g á la to t  i s  v ég e zn i ,e s e t l e g r ö n t ­

g e n - f e lv é te l t  is  k é s z í te n i .  A z i d e g e n te s te t  m in d e n ké p  e l 

k e l l  tá v o l í ta n i ,  m e r t  m in é l  g y o r s a b b a n  k e r ü l  k i  a  sz e m b ő l, 

a n n á l  b iz to s a b b  é s  g y o r s a b b  a  g y ó g y u lá s .  H a  az  id e ge n ­

t e s t  a  sz e m  b e ls e jé b e  n y ú l t ,  n em  e le g e n d ő  a  k ö tő h á rt y a s e b  

b e v a r r á s a  é s  a  sz e m  b e k ö té s e , h a n e m  n é h á n y  n a p ig  á gy ­

b a n  k e l l  t a r t a n i  a  b e t e g e t  é s  a  s z e m g o ly ó t  á th a to ló s é r ü ­

lé se  e l le n  a  s z o k á s o s  k e z e lé sb e n  ré s z e s í te n i .

A  s z a ru , k ö tő h á r t y a ,  s k le ra  n a g y o b b  é s  m é ly e b b e n  

le v ő  id e g e n te s te in e k  e l tá v o l í tá s a  s z a k o r v o s  k e z é b e  a d a n ­

d ó  m ű v e le t .

A  s z e m h é j  k ö t ő h á r t y á j á b a  v a g y  á t h a j l ó r e d ő k b e  f ú ­

r ó d o t t  n a g y o b b  i d e g e n t e s t a r á n y la g  r i t k a ,  v a g y  a  s z e m h é ­

jo n  k e r e s z tü l  j u t  o d a , v a g y  a  s z e m g o ly ó n  e lc s ú s z v a  k e r ü l  a  

s z e m h é j  m ö g é , p l .  n ö v é n y i  ré sz e k , f a - ,  e s e t le g  f é m da r a b ,  

s ö r é t  s tb .  M e g tö r té n ik ,  h o g y  a  s z e m h é j  a lá  k e r ü l t  nö v é ­

n y i  r é s z , p l. to k lá s z , l a s s a n  b e f u r a k o d ik  a  k ö tő h á rt y a  a lá .  

H a  a z  id e g e n te s te t  g o n d o s  v iz s g á la t ,  D e s m a r re s - k a n ál la l  

t ö r t é n ő  k e t tő s  k i f o r d í t á s  u tá n  m e g ta lá l tu k ,  f in o m  cs íp ő ­

v e l m e g fo g v a  k ih ú z z u k , v a g y  le e m e l jü k  a  v á la d é k  s z ála k ­

k a l  e g y ü t t .  A z  á th a j l ó r e d ő  és c o n ju n c t i v a  id e g e n te ste i t  

u g y a n is ,  k ü lö n ö s e n  h a  r é g e n  v a n n a k  a  sz e m b e n , v á la dé k  

s z o k ta  k ö rü lv e n n i .  A z  e l tá v o l í tá s h o z  a j á n la to s  a  k öt ő h á r ­

t y á t  c o c a in n a l  é r z é k e t le n í te n i  s  to n o g e n n a l  v é r te len í te n i ,  

b á r  ez  c s a k  a k k o r  e le n g e d h e te t le n ,  h a  é le s  e s z k ö z t  h a s z n á ­

lu n k .  A  k ö tő h á r t y a  a l a t t  levő  id e g e n te s t r e ,  h a  m á s ké n t  

n e m  tu d ju k  k iv e n n i ,  f in o m  olló ival —  a  t a r s u s  f e l e tt  l á n ­

d z s á v a l  —  r á m e ts z ü n k ,  a z u tá n  c s íp ő v e l h ú z z u k  k i. A  m e t ­

s z é s  i r á n y a  a  t a r s u s  f e l e t t  a  sz e m h é j  s z é lé re  m e rő le g e s  le ­

g y e n , k ü lö n b e n  M e i b o m -m ir ig y e k e t  f o g u n k  á tv á g n i .  A z  

á t h a j l á s t  le h e tő le g  h o s s z á b a n  k e l l  b e v á g n i .  S o k s z o r n e ­

h é z s é g e t  okoz az  a  k ö rü lm é n y ,  h o g y  a  n ö v é n y i id e g e nte s ­

te k ,  h a  ré g e b b e n  v a n n a k  a  sz e m b e n , a n n y i r a  m e g p u h u l­

n a k ,  h o g y  m e g fo g á s k o r  e l tö rn e k , v a g y  s z é tm o rz s o ló d na k . 

I p a r k o d ju k  ó v a to s a n ,  e g é sz b e n  k ie m e ln i  az  id e g e n te ste t ,  

h a  p e d ig  m á s k é n t  n e m  le h e t ,  to m p a , v a g y  h e g y e s  e s z kö z ­

ze l k ik a p a r n i .  A z  i d e g e n te s t  b e h a to lá s a  h e ly é n  s o k sz o r  

g r a n u la t i ó s  s z ö v e te t  ta lá lu n k ,  a m e ly  o ly a n  tö m e g e s  le h e t ,  

h o g y  a  sz e m ré s b ő l k iá l l .  A  s a r j a d z á s t  le  k e l l  m e ts ze n ü n k ,  

v a g y  le k a p a rn u n k .  M e g tö r té n h e t ik ,  h o g y  e n n e k  e lv é g zé se  

u t á n  a p ró b b - , n a g y o b b  id e g e n te s t  a l a k já b a n  ( f a á g ,  sz a l ­

m a s z á l  s tb . )  t a l á l j u k  c s a k  m e g  a  s a r j a d z á s  o k á t .  B ajo s a b b  

e l tá v o l í ta n i  az  i d e g e n te s te t ,  h a  a  s z e m h é j  e rő s e n  du z z a d t ,  

v ö rö s ,  f á jd a lm a s .  R é g i ,  k ü lö n ö s e n  a z  á t h a j l á s b a  f ú ró d o t t  

id e g e n te s te k  c s in á ln a k  i ly e n  b a j t ,  f ő le g  g y e rm e k e k en , a k i k  

v a g y  n e m  tu d já k  a  s é r ü lé s  k ö r ü lm é n y e i t  e lő a d n i  ,v a gy  e l­

t i t k o l j á k  a z t.  N é h a  a  p o n to s  v iz s g á la t  é rd e k é b e n  a eth y l -  

c h lo r id -b ó d í tá s h o z  is  k e l l  f o ly a m o d n u n k  s  íg y  k u ta tn u n k  

á t  a z  á th a j l ó r e d ő k e t .  H a  m á r  s z e m h é j i  tá ly o g  tá m a d t,  

e z t  a  b ő r  fe lő l  m e g n y i t ju k .  A  m e ts z é s  p á rh u z a m o s - leg y e n  

a  sz e m h é jsz é l le l .  A  s e b e n  á t  a  g e n y  k iü r ü l  s  a z  id eg e n -  

t e s t  i s  n a p f é n y re  k e r ü l .  H a  a  d a g a n a t  m é g  n e m  f lu c tu á l ,  

d e  a  s z e m h é ja t  k i f o r d í ta n i  é s  a  k ö t ő h á r t y á t  m e g v iz sg á ln i  

m á r  n e m  le h e t,  n é h á n y  n a p ig  —  a  f lu c tu a t io  je le n tk ez é s é ig  

—  Bw-roM ,'-oldatos p á r a k ö té s t  te s z ü n k  a  sz e m re , a z utá n  

b e v á g u n k .  A  b e m e ts z é s  u tá n  a z  a b s e e s s u s  ü r e g é t  jo d o -  

f o rm o s ,  v a g y  x e r o f o r m o s  g á z c s ík k a l  k i tö m jü k ;  a  to v áb b i  

k e z e lé s  u g y a n a z , m in t  a  k ö z ö n s é g e s  tá ly o g  e l len .

P e l l á t h y  B é la  d r . , k l in ik a i  ta n á r s e g é d .

( F o ly ta t ju k . )

K É R D É S  — F E L E L E T .

S k e p t ik u s n a k  a já n l ju k ,  fo rd u l jo n  k é rd é s e iv e l  b iz a lom m a l 
e g y  s z a k te k in té ly h e z , le g h e ly e se b b e n  a  c ik k író h o z , m e r t  a  
s z e r k e s z tő s é g  n e m  é rz i  m a g á t  i l le té k e s n e k .
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AZ ORVOSI GYAKORLAT KÉRDÉSEI
S z e r k e s z t i :  G E R L Ö C Z Y  G É Z A  d r . e g y e t .  rk . ta n á r ,  b e lk l in ik á i  a d ju n c tu s  é s  M 1LK Ó  V IL M O S  d r . e g y e t ,  m a g á nta n á r ,  k ó r h á z i  fő o rv o s

A gyermekkor szem betegségei.
A  g y e r m e k k o r  sz e m b e te g s é g e i  r é s z b e n  v i lá g r a h o z o t -  

taik , r é s z b e n  s z e r z e t te k .  N a g y o n  n eh é z  a  té n y le g  v ilá g r a -  

h o z o t t  ,t e h á t  a  m é h e n  b e lü l i  é le tb e n  t á m a d t  é s  a z  éle t  e lső  

h ó n a p ja ib a n  lé t r e jö v ő  s z e m b e te g s é g  p o n to s  is lk ü lö n íté se . 
Á l ta lá b a n  m in d e n , a  l e g f i a ta la b b  é le tk o r b a n  é s z le lhe tő  

s z e m b e te g s é g e t  v i lá g r a h o z o t tn a ik  m o n d h a tu n k .
A  v i l á g r a h o z o t t  s z ü rk e h á ly o g o k  v a g y  te l j e s ,  v a g y  

ré s z le g e s  h á ly o g o k .  E z  u tó b b ia k  s o rá b a  t a r t o z i k  a z  e lü lső  

é s  h á tu ls ó  to k h á ly o g ,  a  r é te g e s  h á ly o g  ( k a t a r a k t a  zo n u - 
l a r i s ) ,  to v á b b á  a  r i t k á b b a n  e lő fo rd u ló  k a t a r a k t a  p un c ta ta  

é s  k a t a r a k t a  f u s i f o rm is .  E z e n  e m l í te t t  h á ly o g o k  e g ye s  
c s a lá d o k b a n  tö b b  n e m z e d é k e n  á t  ö r ö k lő d h e tn e k .

A  k a t a r a k t a  c o n g e n i ta  a z  e s e te k  le g n a g y o b b  ré sz é b e n 

m in d k é t  s z e m  b e te g s é g e . A e t io lo g iá já b a n  a z  ö rö k lé s ne k  
v a n  fő s z e re p e . M e g f ig y e lé s e k  a z t  m u ta t j á k ,  h o g y  n em- 

z e d é k rő l-n e m z e d é k re  a  b a j  m in d ig  k o r á b b i  id ő b e n  tá ma d  
s  a  h a r m a d ik ,  v a g y  n e g y e d ik  g e n e r a t ió b a n  m á r  v i lá g ra ­
h o z o t t .  A  v i lá g r a h o z o t t  h á l y o g  k ó r is m é je  a r á n y l a g  kö n y -  

n y ű ;  a  n o r m á l i s  v is z o n y o k  k ö z ö t t  f e k e té n  c s i l lo g ó  pu p i l la  

te r ü le té b e n  a  s z ü r k e  le n c s é t  l á th a t j u k .
A  v i l á g r a h o z o t t  s z ü rk E h á ly o g o t  le h e tő le g  m in é l  k o ­

r á b b a n  k e l l  o p e r á ln i ,  n e h o g y  a  sz e m  to m p a lá tá s ú  m a ra d ­
jo n ..  E g y  é v n é l k o r á b b a n  o p e r á ln i  a z o n b a n  n e m  a já n la to s ,  

m e r t  t a p a s z ta l a to k  s z e r in t  a z  a  szem , m e ly n e k  ih á lyo g o s 

le n c s é jé t  e g y  é v n é l  f i a t a l a b b  k o r b a n  t á v o l í t o t t á k  el, f e j ­

lő d é sb e n  (v is s z a m a ra d t .  E g y  é v e sn é l f i a t a l a b b  c se c se m ő k  

e z e n fe lü l  a  m ű té te t  is  n a g y o n  ro s s z u l  t ű r i k .
A z  e lü ls ő  to k h á ly o g ,  m e ly  a  le n c s e  m e l ls ő  to k já n a k  

k ö z e p é n  g o m b o s tű f e jn y i  f e h é r  p o n t  a l a k j á b a n  f o c a l is v i ­

lá g í tá s b a n  jó l  é s z re v e h e tő , n e m c s a k  v i l á g r a h o z o t t a n f o r ­

d u l e lő , h a n e m  a  f i a t a l  k o r  s z e r z e t t  b e te g s é g e  is  le h e t,  
m é g p e d ig  le g g y a k r a b b a n  k ö z é p p o n t i  s z a r u h á r t y a f e k é lye k  

á t tö r é s e  u t á n  fe j lő d ik .  A  v i lá g r a h o z o t t  E lü lső  to k -h á ly o g  

h a s o n ló  m ó d o n  f e j l ő d h e te t t  a  m é h e n  b e lü l i  é le tb e n ,  de a  

le g tö b b  e s e tb e n  s z ü le té s ig  a  f e n n á l lo t t  c o r n e a l i s  ho m á ly  

te l je s e n  f e l t i s z tu l .
A  r é te g e s ,  v a g y  m a g k ö r ü l i  h á ly o g  ( k a t a r a k t a  zo n u - 

la r i s )  t á g í t o t t  p u p i l l á jú  sz e m e n  a z  á t lá t s z ó  m a g  k ör ü l  á t ­
lá t s z a t la n  s z ü r k e  sz ín ű  h o m á ly  k é p é b e n  jó l  l á th a tó . V a g y  

v i lá g r a h o z o t ta n  f o rd u l  e lő , v a g y  az  e lső  g y e rm e k é v ek  
a l a t t  f e j lő d ik  k i. R e n d s z e r in t  m in d k é t  sz e m  b e te g s ég e ;  

e g y e s  c s a lá d o k b a n  ö rö k lé s  ú t j á n  f e j lő d ik .  A  b e te g s ég  k ó r ­

ta n á b a n  s z e re p e l  a  r a c h i t i s  te ta n ia ,  le k la m p s ia , e pi le p s ia  
s tb .  R é te g e s  h á ly o g b a n  s z e n v e d ő k  s z e l le m i le g  k is s é  v isz - 

s z a m a r a d ta k ,  n é h a  k o p o n y a - a n o m a l iá k a t  m u t a t n a k  s  f o­
g a ik o n  a  r a c h i t i s b e n  é s z le lh e tő  e lv á l to z á s o k h o z  h a so n ló  

je le n s é g e k  ta lá l h a tó k .  A  h á ly o g  k e le tk e z é s é t  le g ú jab b a n  

a z  e p i th e l - te s te c s k é k  z a v a r á v a l  h o z z á k  ö s s z e fü g g é s be .
A  r é s z le g e s  h á ly o g o k  a r á n y la g  r i t k á n  k e r ü ln e k  m ű ­

té t r e .
A  le n c s e  v i lá g r a h o z o t t  f e j lő d é s i  r e n d e l le n e s s é g e  a z 

e k to p ia  le n t i s ,  m e ly  s u b lu x a t io ,  v a g y  te l j e s  lu x a t io  le h e t. 

N é m e ly  c s a lá d b a n  a  b e te g s é g  ö rö k lő d ő .
A  v i lá g r a h o z o t t ,  v a g y  a  le g f ia ta la b b  é le té v e k b e n  —  

v i l á g r a h o z o t t  h a j la m  k ö v e tk e z té b e n  —  k i f e j lő d ő  s z e mb a ­

jo k  e g y  ré s z e  a  r e t i n á r a  s z o r í tk o z ik ,  e z é r t  c s a k  sze m ­
tü k ö r r e l  l á th a t ó .  C o n g e n i ta l is  lu e s b e n  o ly k o r  c h o r io r e t i ­

n i t i s  k ó r k é p é v e l  ta lá lk o z u n k .  A  r e t i n a  f e s té k e s  e l fa ju ­

lá s a  ( d e g e n e r a t i o  p i g m e n ta ta  r e t i n a e )  g y a k r a n  f e j lőd é s i  
r e n d e l le n e s s é g e k k e l ,  s ik e tn é m a s á g g a l ,  e lm e g y e n g e s é gg e l  

k a r ö l t v e ,  v a la m e ly  c s a lá d  tö b b  t a g j á n  f o r d u l  e lő . A b á n -  

ta lo m  k é ts é g te le n ü l  ö rö k lő d ő  s  ro k o n  s z ü lő k  g y e rm e ke in  

a  le g g y a k o r ib b .  K ó r tü n e te i :  f a r k a s s ö té ts é g ,  a  c o n c en tr i -

k u s a n  s z ű k ü l t  l á t ó te r e k  é s  k ü lö n ö s e n  a  s z e m fe n é k  p er i-  
p h e r iá já n  k i f e je z e t t ,  d e  a  r e t i n a  c s a k n e m  m in d e n  rész é ­

b e n  m e g ta lá lh a tó  c s o n ts e j ta l a k ú ,  b a r n á s f e k e te  f e s ték r ö ­
g ö k . A  b e te g s é g  e z id ő s z e r in t  g y ó g y í th a ta t la n .

A  d e g e n e r a t io  p ig m e n ta ta  r e t in a e h e z  h a s o n ló  b e te g ­

s é g e k  a  d e g e n e r a t io  r e t in a e  s in e  p ig m e n ta t io n e ,  a  deg e ­
n e r a t i o  p u n c ta ta  a lb e s c e n s  r e t i n a e  é s  a  T a y— S a c h s - f é l e 

k ó r k é p ,  m e ly  f ő k é n t  a  le n g y e lz s id ó  c s a lá d o k  g y e r m e ke in  
f o r d u l  elő . E lm e g y e n g e s é g ,  v é g ta g b é n u lá s o k  m e l le t t  a  

s á r g a  f o l to n  z ö ld e s - f e h é r  f é m f é n y ű  f o l t  l á th a tó ,  m ely n e k  

k ö z é p e n  a  f o v e a  v ö rö s n e k  lá t s z i k .  A  b a j  le g tö b b s z ö r te l ­

j e s  v a k s á g h o z  v e z e t .  A  H e b e r-f é l e  ö rö k lé se s  o p t ic u s - a t r o -  
p h ia  h a z á n k b a n  a  le g r i t k á b b a n  e lő fo rd u ló  b e te g s é g .  R e n d ­

s z e r in t  e g y  c s a lá d  tö b b  t a g já n  f o r d u l  elő , m in t  a  lá tó id e g  
n e m g y u l la d á s o s  d e g e n e r a t io  ja .

A  g l io m a  a z  id e g h á r ty á b ó l  k i in d u ló  r o s s z in d u la tú  d a­
g a n a t .  C s a k  g y e r m e k e k e n  f o r d u l  e lő  a  12 - ik  é le té v ig.  Az 

e s e te k  e g y h a to d  ré s z é b e n  m in d k é t  szem  b e te g s é g e .  A  b e ­

te g s é g  e lső  s tá d iu m a  az a m a u r o t i k u s  m a c s k a s z e m n e k  ne ­
v e z e t t  á l la p o t ;  a  s z e m fe n é k rő l ,  i l le tő le g  a z  e lő d o mb o ro d ó  
f e h é r  d a g a n a t r ó l  a  p u p i l lá n  k e r e s z tü l  s a j á t s á g o s  s ár g á s ­

f e h é r ,  n a p p a l i  v i l á g í t á s  m e l le t t  i s  jó l  l á th a tó  f é ny  á r a m ­

l ik  k i .  A  d a g a n a t  to v á b b i  n ö v e k e d é s e  fo ly a m á n  a  szum en  
m á s o d la g o s  z ö ld h á ly o g  tá m a d ,  m a jd  e x o p h th a lm u s ,  

e k t a s i a  b u lb i  f e j l ő d h e t ;  a  d a g a n a t  a z  a g y a la p r a  s  az  a g y r a  
is  r á te r j e d h e t .  A  g l io m a  a  n y iro k m ir ig y e k fo e a i é s  a c so n ­

to k b a n  á t t é t e l e k e t  o k o z h a t. A  d a g a n a t  a b s o lu t  r o s s zin d u ­

la tú s á g a  m ia t t  a z  e g y e d ü l i  th ie r a p ia  a  g l io m á s  sz e m m i­

e lő b b i  e l tá v o l í tá s a .  E n u c le a t io  ib u lb i u tá n  is  n a g yo n  g y a ­
k o r i  a  re c id iv a . G l io m a  e s e té n  a  s u g a r a s  t h e r a p i a  ha tá s s a  

b iz o n y ta la n .

A  b u p h th a lm u s ,  v a g y  h y d r o p h ta lm u s  c o n g e n i tu s -  

n a k  n e v e z e t t  k ó r k é p  a  c s a r n o k v íz  a k a d á ly o z o t t  e l fo ly á s a  
k ö v e tk e z té b e n  t á m a d ;  a  b a j  l e h e t  v i lá g r a h o z o t t ,  v agy  

a z  e lső  é le té v e k b e n  s z e rz e t t ,  n é h a  ö rö k lő d ő . A  s z e m bél- 
n y o m á s á n a k  f o ly to n o s  e m e lk e d é s é v e l  k a p c s o la tb a n  a  

s z a r u -  és í n h á r t y a  k i tá g u l ,  m e g n a g y o b b o d ik ,  a  c s a rno k  

m é ly  lesz , a  lá tó id e g f ő  k i lv á ju l, a  sz em  le rő sen  m eg n ö v e k ­

sz ik ,  a  b u p h th a lm u s o s  szem  l á t á s  e g y r e  c s ö k k e n , so k e s e t­
b e n  v a k s á g  á l l  e lő . A  m ű té t i  é s  g y ó g y s z e re s  k e z e lé s n em  

s o k  re m é n n y e l  k e c s e g te t .

A  n a g y o n  r i t k á n  e lő fo r d u ló  a ls ó  sz e m h é j i  e n t ro p iu m  

c o n g e n i ta le n  s  a  le n c se  m á r  e m l í t e t t  v i l á g r a h o z o t t  h e ly ­
h a g y á s á n  k ív ü l  a  sz em  m é g  tö b b  fe j lő d é s i h i b á j á t  ism e r ­

j ü k .  I ly e n e k :  a z  i r i s ,  c h o r io id e a  é s  lá tó id e g  co lo foom ája , 

a  k e t tő s ,  v a g y  tö b b e s  p u p i l la ,  a  p u p i l la  e x c e n t r i k us  fe k ­
v é s e  s tb .  V i lá g r a h o z o t ta n  é s z le lh e tü n k  m é g  p to s i s t  és 

s z e m iz o m b é n u lá s t ;  le g g y a k o r ib b  a  re c tu s  e x t e r n u s  con g e­

n i ta l i s  b é n u lá s a .  E  b é n u lá s o k  o k a  le g tö b b s z ö r  a  m e gfe le lő  
id e g m a g  a p la s i á  j ó b a n  t a l á l h a t ó  m e g .

A  s z e r z e t t  g y e r m e k k o r i  s z e m b a jo k  k ö z ü l —  m in t  v a k ­

s á g o t  e lő id é z ő  o k n a k  — v a l a m ik o r  a  g o n o r r h o e a s  o p h th a l-  

m iá n a k  ig e n  je le n tő s  s z e re p e  v o l t .  A  s z ü lé s  a lk a lm áv a l  
k ö te le z ő le g  b e v e z e te t t  C re d é - fé le  e l já r á s n a k  k ö s z ö nh e t jü k ,  

h o g y  ez  a  s o k s z o r  te l je s  v a k s á g h o z  v ez e tő  b e t e g s é g  m in d ­
in k á b b  r i t k u l .  A m íg  10— 20 é v  e l ő t t  m ég  a  V a k o k  I n té­

z e te  n ö v e n d é k e in e k  c s a k n e m  f e le  g o n o r rh o e á s  o p h th a l-  
m iá b a n  v a k u l t  m e g , m a  a  n ö v e n d é k e k  a l ig  1 5 — 2 0 % -á n  

m u ta th a tó  k i  e  b e te g s é g ,  m i n t  v a k s á g i  ok . A  g o n o r rho e á s  

o p h th a lm ia  m in d e n  e s e te  k i v é te l  n é lk ü l p o n to s  é s  sza k ­

s z e r ű  k e z e lé s t  ig é n y e l ,  am i le g jo b b a n  in té z e t i  k e r etb e n  v i ­

h e tő  k i. A  n e m  g o n o r rh o e á s  a p h th a lm o b le n o r r h o e a  n eo­

n a to r u m  g y o r s  é s  k ed v ező  le f o l y á s ú  b e te g s é g ; k e z e lése  az  

a c u t  o p h th a lm iá k  k e z e lé sé v e l eg y e z ik .
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A  p h ly c ta e n á s  k ö tő -  é s  s z a r u h á r t y a g y u l l a d á s  

g ö r v é ly e s ,  ly m p h  á s  te s ta lk a tú ,  e x s u d a t i v  d ia th e s isb e n  

s z e n v e d ő  g y e r m e k e k  s z e m b e te g s é g e . A  b e te g s é g n e k  

a  s c ro p h u lo s is s a l  é s  a  tu b e rc u lo s is s a l  k a p c s o la ta  mé g  t is z ­
t á z a t l a n .  R o s sz  h y g ie n é s  v is z o n y o k ,  g o n d o z a t la n s á g , 

s z e n n y e z e t t ,  f e r t ő z ö t t  levegő  a  b e t e g s é g r e  h a j l a m o sí tó  m o ­
m e n tu m o k .  A  b e te g s é g  je lleg ző  t ü n e t e i  a  g y a k o r ló  o rv o s  

e l ő t t  jó l  i s m e r te k .  T h e r a p iá já b a n  a  h e ly e s  g y ó g y s z er e s  
k e z e lé s e n  (c a lo m e l ,  d io n in  s tb . )  k í v ü l  n a g y  s z e r e p e v a n  

a  j ó l  m e g v á la s z to t t  é t re n d n e k . A  f o ly a d é k f e lv é te l t  le h e tő ­

le g  k o r lá to z n i  k e l l ;  te j ,  te je s  é t e le k ,  v a j  t o já s ,  to v á b b á  

f ű s z e r e s  é s  s ó s  é te le k  le h e tő le g  k e r ü le n d ő k .

A  lu e s  h e r e d i t a r i a  ta r d a - n a k  a  sz em e n  m e g je le n ő  
ig e n  k o m o ly  é s  s ú ly o s  f o rm á ja  a  k e r a t i t i s  p a r e n c h y ma -  

to s a ,  m e ly  m in d ig  a z  u v e a  e lü lső  ré s z é n e k  g y u l la d á sá v a l  

j á r  e g y ü t t .  A  s z a r u h á r t y a  m é ly  to e sz ű rő d é s e  é s  e re ző d é s e  

a  b e te g s é g e t  jó l  f e l i s m e rh e tő v é  t e s z i .  L e g g y a k r a b b an  a
6 — 1 5  é le té v e k  k ö z ö t t  tá m a d . A  b e te g s é g n e k  m a  á l t a l á­

n o s a n  e l f o g a d o t t  le g h a tá s o s a b b  k e z e lé s i  m ó d sz e re  a z ú g y ­
n e v e z e t t  c o m b in á l t  k e z e lé s  é s  p e d i g  e g y ré s z t  s a l v a rs a n —  

b is m u t ,  m á s r é s z t  s a lv a r s a n — h i g a n y  c o m b in á l t  e l já r á s.  

E g y  k ú r a  6 s a l v a r s a n  é s  b ism u t, i l l e tő le g  h ig a n y  inje c t ió -  

b ó l  á l l .  G y e r m e k e k n e k  a  s a l v a r s a n ,  v a g y  n e o s a lv a rs am  

a d a g j a  p ro  te s ts ú ly k i lo g r a m m  0 .0 1 5 — 0.020 g . T ö b b  ily e n  

k ú r a  s z ü k sé g e s . A  sp e c if ik u s  k e z e l é s t  ta n á c s o s  lá z ke l tő  
s z e r e k  a d a g o lá s é iv a l  c o m b in á ln i. L á z k e l té s r e  a  t e h én t e j  s 
a n n a k  p ó ts z e re i  a lk a lm a s a k .

B a r tó k  I m r e  d r . . sz e m é sz - fő o rv o s .

D I A G N O S T I K  A I  S Z E M E L V É N Y E K

(B e lg y ó g y á s z a t :  G e r ló c z y  G éza d r. S e b é s z e t :  M ilkó  Vi lm o s  d r .)

A  fehér vérk ép .

A  f e h é r  v é r k é p . A la k e le m e i: 1 . g r a n u lo c y tá k  (p o ly ­

m o r p h  m a g v ú  le u k o e y tá k ) ,  m e ly e k  c s o n í tv e lő e re d e tű e k és 

m in é l  é r e t te b b e k ,  a n n á l  k a r é jo z o t ta b b  a  m a g ju k . S z em c sé -  

z e tü k  f e s tő d é s e  s z e r i n t  n e u tro p h i l -  ( 6 5 — 7 5 % ), e o s ino p h i l  

( 2 — 5 % )  és b a s o p h i l -  (0 .5 % ) s e j t e k  c s o p o r t j a i r a  o s z t­
h a t ó k ;  2. l y m p h o c y tá k  (2 0 % ) , e lő b b ie k n é l  k is e b b ,  b as o ­

p h i l  p r o to p la s m á jú  s e j te k ,  a m e ly e k n e k  n y i r o k s z ö v e t  a  t e r ­

m e lő h e ly e  é s  3. b iz o n y o s  s e j t t y p u s o k ,  a m e ly e k  k ö z ö tt  az 

ú g y  lá ts z ik  r e t ic u lo e n d o th e l ia l is  e r e d e t ű  m o n o e y tá k (4 —  
6  % )  a  le g fo n to s a b b a k .

B iz o n y o s  k ó r o s ,  v a g y  r e n d k ív ü l i  in g e re k  e  s e j t e k  t er ­

m ő h e ly e i t  i z g a t j á k ,  v a g y  b é n í t já k ,  a m i t  a  v é rb e n  a z i l le tő  

te r m ő r e n d s z e r  s e j t j e i n e k  m e g s z a p o ro d á s a ,  v a g y  m e g fo-  
g y á s a  tü k r ö z  v is s z a .  A  f e h é r - v é r k é p  d ia g n o s t ik u s  é rté k e  

e  t a p a s z t a l a t i  t é n y e k e n  n y u g sz ik . M á s  m e g íté lé s  a l á t a r ­
to z i k  a  le u k a e m iá b a n  ész le lh e tő  h a t a l m a s  f e h é r v é r s ej t ­

s z a p o r u la t ,  a m i a  te rm ő re n d s z e r  t ú lb u r já n z á s á b ó l  e re d .

L e u k o p e n i a ( le u k o s  =  f e h é r ,  p e n i a  =  s z e g é n y s é g ) : 

O k a  le h e t  a  te r m ő s z ö v e t  a n a tó m ia i ,  v a g y  f u n c t ió s  b án ta l -  

m a z o t t s á g a ,  a m i t  b a k té r iu m o k ,  to x in o k ,  h o r m o n á l i s  gá t ­
lá s o k  ( lé p ? ) ,  tú lp ro d u c t ió íb ó l e re d ő  k im e r ü lé s  s tb . v o n h a t ­

n a k  m a g u k  u tá n .  J e l le m z ő  le u k o p e n iá v a l  j á r  a  ty p h u s 
( N a e g e l i - v é r k é p : r e l a t i v  ly m p h o c y to s is s a l  és airueosino- 

p h i l iá lv a l ) ,  a  m o r b i l l i  ( a  láz t e tő f o k á n )  és tö b b n yi r e  az 

i n f lu e n z a  (a z  e ls ő  n a p o k b a n ) .

A g r a n u l o c y t o s i s : A  g r a n u lo c y tá k  ú g y s z ó lv á n  te l je s  

h iá n y a ,  a m i t  je l le m z ő  tü n e tc s o p o r t t a l  p á r o s u lv a  ( tor o k -  
n e k r o s is ,  g e r i t a l - n e k r o s i s ,  m a g a s  lá z ,  lép -, m á j tu mo r ,  ik - 

t e r u s )  W . S c h n i t z e ö n á l ló  k ó rk é p  g y a n á n t  i s m e r t e t e t t  

( 1 9 2 2 ) ,  m a  a z o n b a n  a  se p s ish e z  s o r o lu n k .

L e u k o c y t o s i s : E g é sz sé g e s  e m b e r  f e h é r v é r s e j ts z á m a  

r e g g e l  é s  é h g y o m o r r a  a la c so n y a b b , m i n t  e s te  é s  é tk ez é s  

u t á n .  T a r tó s  s z a p o r u la t  le u k a e m iá s  m e g b e te g e d é s e k b en  

ta p a s z ta l h a tó ;  i l y e n k o r  a  f e h é r v é r s e j ts z á m  tö b b s z á ze z e r

i s  l e h e t .  E z e k  a z  e s e te k  a z o n b a n , m in t  f e n te b b  m á r  é r i n ­

t e t t ü k ,  n e m  id e  ta r t o z n a k .  Á tm e n e t i  s z a p o r u la t  ( t ö bb n y i ­

r e  a  n e u t r o p h i l  s e j t e k  s z a p o ro d n a k  m e g  =  n e u t r o p h i l i a )  

tö r v é n y s z e r ű e n  t a l á l h a t ó  p n e u m o n ia  c ro u p o s a , g e n y e dé -  
s e s  f o ly a m a to k ,  a p p e n d ic i t i s  e s e te ib e n ,  to v á b b á  tö bb - k e ­

v e s e b b  le u k o c y to s is s a l  j á r n a k  e g y e s  s p e c ia l is  f e r tőz ő  b e te g ­

s é g e k  ( s c a r la t ,  s z a m á rk ö h ö g é s ,  o r b á n c ,  m e n in g i t i s ,  d ip h ­

t h e r i a ) ,  s e p t ik u s  k ó r k é p e k ,  ly m p h o g r a n u lo m a to s is ,  po ly ­

a r t h r i t i s  r h e u m a t ic a ,  p le u r i t i s  s tb .  F e r tő z é s e s  é s  g e a y e d é -  
s e s  f o ly a m a to k b a n  a  v é rk é p  e g y b e n  „ b a l r a  to ló d o t t “  ( A r ­

n e  t h ) , v a g y is  a  s e g m e n tá l t  m a g v ú a k  ( 6 3 % )  r o v á s á r a  m e g ­

s z a p o r o d n a k  a  p á lc ik a m a g v ú  f i a t a l  s e j te k  ( n o r m á l i s  é r ­
té k  4 % ) ,  s ő t  m y e lo c y tá k  is  je le n h e tn e k  m e g . K ü lö n ö se n  

s ú ly o s  f e r tő z é s  le u k o c y to s is  h e l y e t t  le u k o p e n iá h o z  v e z e t ;  
a  t y p u s o s  le u k o p e n iá v a l  j á r ó  k ó r k é p e k  v isz o n t le u k oc y to -  

s is b a  c s a p h a tn a k  á t ,  h a  a z  a la p f o ly a m a th o z  f e n t i  k ép e k  
s z ö v ő d m é n y k é n t t á r s u l n a k .

E o s i n o p h i l i a :  A z  e o s in o p h i l - s e j te k  m e g s z a p o ro d á s a  

(7 — 2 0 % )  h ih e tő le g  f e h é r je - tú lé r z é k e n y s é g e n  a la p u l  és  

m in t  i ly e n , az  a n a p h y la x iá s  á l la p o to k k a l  so k  s z e m p on tb ó l  
k ö z ö s  m e g íté lé s  a l á  v o n h a tó .  R e n d s z e r e s e n  je le n tk e zik  1. 

a z  ú g y n e v e z e t t  e x s u d a t i v  d ia th e s is h e z  ta r to z ó  k ó r k ép e k ­

b e n  ( u r t i c a r ia ,  a s t h m a ,a n g io n e u r o t ik u s  o e d e m a , ek z ie m a  
s tb . ) ,  2 . f é r e g f e r tő z é s e k b e n  ( ta e n ia ,  t r i c h in a ,  a s ca r is ,  o x y -  

u r i s ,  e c h in o c o c c u s ) ,  k iv é v e  az  a n o h y lo s to m ia s is t ,  3.s c a r l a t  
k iü té s n e k  m e g je le n é s e  u tá n  2— 3 n a p p a l  ( a  k iü té s m e n ­

te s e n  le z a j ló  s c a r l a t b a n  h iá n y z ik ,  a m i  a z  e o s in o p h il ia  és 

a  b ő r  k ö z ö t t i  k a p c s o la to k r a  u t a l j ,  4 . a n a e m ia  p e r n ic io s a  
m á j th e n a p iá ja  k a p c s á n  é s  5. tö b b n y i r e  ly m p h o g r a n u lo-  

m a to s is b a n .  —  B a l r a  to ló d o t t ,  s e p t i k u s  f e h é r - v é r k é pb e n  

az  leosin ioph il s e j te k  ú j r a  m e g je le n é s e  jó  je l.

L y m p h o c y t o s i s : M in d e n  o ly  k ó r k é p b e n ,  a m e ly  a  n y i ­

r o k s z ö v e t r e  in g e r lő  té n y e z ő k k e l  j á r ,  ly m p h o c y to s is  k e l e t ­
k e z ik . I l y e n  p l. a  ly m p h a e m iá s  m i r ig y lá z ,  a  tu b e r c ulo s is  
é s  m i r ig y a f f e c t ió k  s tb .  O tt ,  a h o l a  ly m p h o c y tá k  s z ám b e l i  

s z a p o r u la t a  c s a k  lá ts z ó la g o s ,  m e r t  a  s z á z a lé k o s  a r án y  a  
l y m p h o c y tá k  j a v á r a  c s a k  a  c s o n tv e lő  e r e d e tű  s e j te k  m e g -  

f o g y á s a  m ia t t  to ló d i k  e l , r e l a t i v  l y m p h o c y t o s i s r ó l s z ó ­
lu n k . I l y e n  p l. a  t y p h u s .

M o n o c y t o s i s : H im lő  é s  id ü l t  m a la r ia  r e n d s z e r e s e n  

m o n o c y to s is s a l  j á r n a k  (1 0 — 2 0 % ) .  M in d e n  o ly  'b a l r a  to ­

l ó d o t t  f e h é rv é rk é p ,  a m e ly b e n  az  a d d ig i  ly m p h o -  é s  mo n o -  

p e n i á t  ly m p h o -m o n o c y to s is  v á l t j a  f e l ,  S c h i l l i n g  é r te lm é ­

b e n  t ú l  k e r ü l t  a  „ k ü z d e lm i “ s z a k o n  é s  a  „ g y ó g y u ló “ s z a ­
k a s z b a  f o rd u l t .

K oponyatörések  kórism éje.

1 .  B o l t o z a t i  t ö r é s e k . Ú g y  a  n y í l t ,  m in t  a  f e d e t t  b o l ­

t o z a t i  t ö r é s  m ie lő b b i  fe l i s m e ré s e  é le tb e v á g ó a n  f o n to s ,  

m e r t  a z  e lő b b ie k e t m in d ig ,  u tó b b ia k a t  p e d ig  g y a k r a n s ü r ­
g ő s e n  m e g  k e l l  o p e r á ln i .

a )  N y í l t  t ö r é se k . F e l is m e r é s ü k  le g tö b b  e s e tb e n  k ö n y -  

m yű . K é ts é g te le n  a  k ó r is m e  a k k o r ,  h a  a  lá g y ré s z s e b bő l  
c s o n t tö r m e lé k ,  l iq u o r ,  v a g y  a g y á l lo m á n y  ü rü l .  K é te s e s e t ­

b e n  a  s e b  h a la d é k ta l a n  sz é le s  f e l t á r á s a  k ö te le z ő . A sz é le s  
f e l t á r á s  fo n to s , m e r t  tö k é le t le n  f e l t á r á s ,  v a g y  e g ys z e r ű  

t a p i n t á s  d u r v a  té v e d é s t  o k o z h a t.  T i lo s  a  se b n e k  d iag n o s is  

c é l já b ó l  ré g e b b e n  d iv a to s  s o n d á z á s a , v a g y  ú j j a l  t u rk á -  

lá s a , m iv e l  e re d m é n y e  n e m  m e g b íz h a tó  é s  m á s o d la g o s  s ú ­
ly o s  f e r t ő z é s t  o k o z h a t .  H elyesen ! c s e le k s z ü n k ,  h a  a s e b -  

s z é le k e t  —  a  k ö r n y e z e t  le b o ro tv á lá s a  é s  s z ü k s é g  e s eté n  
e lő z e te s  s e b tá g í tá s  u t á n  —  k a m p ó k k a l  e ré ly e s e n  s z é jje l -  

h ú z a t ju k ,  a  v é r t ,  v é r a lv a d é k o t  k i t ö r ö l j ü k  é s  a  se b  m é ly é b e  

jó  v i l á g í t á s  m e l le t t  b e le te k in tü n k .  I l y  m ó d o n  s e m  cs o n t ­

tö r é s ,  s e m  re p e d é s  n e m  k e r ü lh e t i  e l f ig y e lm ü n k e t .  Elő ­

f o r d u l h a t  a z o n b a n , h o g y  a  r e p e d é s t  k o p o n y a iv a r r a t tal  t é ­

v e s z t j ü k  ö ssze . E  té v e d é s  k iz á r á s á r a  is m e r n i  k e l l  a k o p o ­

n y a v a r r a t o k  re n d e s  h e ly z e té t ,  t u d n i  k e l l ,  h o g y  a  v ar r a t
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sz é le i —  e l le n té tb e n  a  f i s s u r á v a l  —  f in o m a n  c s ip k é ze t te k ,  

h o g y  a  f is s u r á b ó l  g y a k r a n  v é r  s z iv á r o g  s  h o g y  s z é lei  k ö zé  

n é h a  f in o m  id e g e n  t e s t  ( h a j s z á l )  v a n  b e c s íp ő d v e , ami 
v a r r a t b a n  te r m é s z e te s e n  n e m  f o r d u lh a t  e lő .

b )  F e d e t t  t ö r é s e k . F e l is m e r é s ü k  e g y s z e rű , h a  a  b ő r ­

a l a t t i  v é rö m le n y  k ic s i ,  a  c s o n th o r p a d á s  jó l  k i t a p inth a tó ,  

v a g y  c s o n t re c s e g é s  é re z h e tő . N a g y f o k ú  d u z z a n a t  ( v é rö m ­
le n y )  e s e té n  m e g tö r té n h e t ,  'h o g y  té v e s e n  h o r p a d á s t  ( im - 

p r e s s io  c r a n i i )  k ó r is m é z ü n k , m e r t  a  p u h a  iv é rg y ü le m k ö ­

z é p ső  ré s z e  m é ly e n  b e n y o m h a tó ,  sz é le in  v is z o n t  tö m öre b b  

g y ű r ű  t a p i n t h a t ó  s  íg y  a  n iv e a u k ü lö n b s é g e t  n e h é z  m eg ­

í té ln i .  K ü lö n ö s e n  n e h é z  a  d ö n té s  a k k o r ,  h a  e g y id e jűle g  
a g y i  tü n e te k  (e s z m é le t le n s é g , h á n y á s  s tb .)  i s  é s z lelh e tő k . 

S z ü k s é g  e s e té n  a  v é rö m le n y  e lm a s s i r o z á s a ,  v a g y  s z i g o r ú  

s t e r i l i t á s s a l t ö r t é n ő  le c s a p o lá s a  ( v a s ta g  p u n c t ió s  tű v e l )  
b iz to s a n  e ld ö n t i  a  k é r d é s t .  M e l le s le g  m e g je g y z e n d ő , h o g y  

a  f e d e t t  t ö r é s  f e l  n e m  is m e r é s e  n e m  m in d ig  o k o z  b a jt ,  
m e r t  h a  a  h o r p a d á s  n e m  n a g y  é s  a g y i  t ü n e te k  h iá n y o z­

n a k ,  ú g y  m ű té t i  b e a v a tk o z á s  s z ü k s é g e s s é g e  n e m  f o ro g 
fe n n .

2 . K o p o n y a a l a p i  t ö r é s e k . F e l is m e r é s ü k  n e m  a n n y i r a  

a  g y ó g y k e z e lé s , m in t  a  p r o g n o s is  s z e m p o n t já b ó l  n a g y 

fo n to s s á g ú .  E  tö r é s e k  g a z d a g  é s  v á l to z a to s  tü n e tc s op o r t ­
já b ó l  k i  k e l l  e m e ln i  a  k ö v e tk e z ő k e t :

1 . S ú l y o s a b b  a g y i  t ü n e t e k ( e s z m é le t le n s é g , z a v a r t  

s e n s o r iu m , h á n y á s ,  la s s ú  p u ls u s )  c s a k  r i t k á n  h iá n y oz n a k .
2 . L i q u o r  é s  a g y t ö r m e l é k e k  s z i v á r g á s a o r r b ó l ,  v a g y  

f ü lb ő l :  b iz to s ,  d e  a r á n y la g  r i t k a  tü n e t .  A  l i q u o m a k n á t ­

h á s  o r r v á la d é k k a l  ö s s z e té v e s z té s é tő l  m e g ó v  a  v e g y i  v iz s ­
g á la t .  A  l i q u o r  m a g a s  k o n y h a s ó ta r ta lm a  m i a t t  lé g e n y-  
s a v v a l  t ú r ó s  c s a p a d é k o t  a d .

3 . V é r z é s  a z  o r r b ó l ,  s z á j b ó l ,  v a g y  f ü l b ő l : c s a k n e m  

á l la n d ó , d e  n e m  te l je s e n  b iz o n y í tó  tü n e t ,  m e r t  i ly en  v é r ­

z é s t  o k o z h a t  o r r c s o n t tö r é s ,  d o b h á r t y a  é s  k ü l s ő h a l lój á r a t  
s é r ü lé s  is . U tó b b ia k  t e h á t  k iz á ra n d ó k .

j .  V é r z é s e k  a  s z e m h é j a k ,  c s e c s n y u j t v á n y  é s  t a r k ó 

b ő r e ,  a  c o n j u n c t i v a  é s  g a r a t  n y á l k a h á r t y á j a  a l a t t . F o n to s  

tü n e t ,  m e ly  a z o n b a n  k o p o n y a a la p i  tö r é s r e  c s a k  a k k o r je l ­
lem ző , h a  a  v é r z é s e s  f o l to k  ( s u f f u s ió k )  n e m  r ö g tö n , h a ­

n e m  a  s é rü lé s  u t á n  h o s s z a b b  id ő , 2 3 n a p  m ú lv a  tű n ne k  
e lő .

5. A g y i d e g e k ( fa c ia l is ,  a b d u c e n s , o c u lo m o to r iu s ,  t r i ­

g e m in u s  s tb . )  b é n u lá s a . G y a k o r i  k ís é rő je  a  k o p o n y a a la p i  

tö r é s n e k  é s  k ü lö n ö s e n  t á m o g a t j a  a  k ó r is m é t ,  h a  a  b é­
n u lá s  a z o n n a l ,  v a g y  rö v id  id ő v e l  a  s é rü lé s  u t á n  m á r k i ­
m u ta th a tó .

A l ig  k e l l  k ü lö n  h a n g s ú ly o z n i ,  h o g y  a  p o n to s  k l in ik ai  

m e g f ig y e lé s e n  k ív ü l  m in d e n  f a j t a  k o p o n y a tö r é s  le g fon to ­
s a b b  d ia g n o s t i k a i  s e g é d e s z k ö z e  a  r ö n tg e n v iz s g á la t ,  m e ly -  

ly e l  n e m c s a k  a  d u r v a  tö r é s e k ,  d e  a  le g f in o m a b b  re p ed é ­
s e k  is  k im u ta th a tó k .  E z é r t  a  r ö n tg e n f e l v é te l t  ( a z  át v i lá ­

g í tá s  s o h a s e m  e le g e n d ő )  o t t ,  a h o l  k iv ih e tő  é s  a  b e te g  

á l la p o ta  m e g e n g e d i ,  s o h a s e m  s z a b a d  e lm u la s z ta n i .  A  jó  

k o p o n y a f e lv é te l  a z o n b a n  ig e n  n a g y  te c h n ik a i  k é s z ü l ts é g e t  

k ív á n  a  k é p  h e ly e s  o lv a s á s a  p e d ig  é p p e n s é g g e l  n e m  
k ö n n y ű  é s  s o k  té v e d é s re  a d h a t  a lk a lm a t .  E z é r t  ú g y  a f e l ­

v é te l t ,  m in t  a  k é p  m a g y a r á z a tá t  f e l t é t le n ü l  g y a k o r lo t t  
r ö n tg e n o lo g u s r a  k e 1! h íz n i .

Partus praecipitatus.
A  s z ü lé s  a  tá g u lá s i  s z a k  e le jé tő l  a  s z ü lé s  v é g é ig  pr i-  

m ip a r á k o n  á t l a g  15— 2 0  ó r a  h o s s z a t ,  m u l t i p a r á k o n  10— 

12  ó r a  h o s s z a t  t a r t .  H a  r ö v id e b b  id ő  a l a t t  f o ly i k  le , a k ­

k o r  g y o r s  s z ü lé s r ő l  b e s z é lü n k .  I l y e n k o r  a  s z ü lé s  e gy e s  
p h a s is a i  o ly  g y o r s a n  k ö v e t i k  e g y m á s t ,  h o g y  a  sz ü lő nő n e k  

a l ig  v a n  id e je  a  s z ü lő in té z e te t  f e lk e re s n i ,  s ő t  a n ny i r a  m e g ­

le p h e t i  a  sz ü lé s , h o g y  a z  u tc á n ,  v a g y  e g y e b ü t t  á l lva ,  g u g ­

g o lv a , j á r á s  k ö z b e n , v a g y  ü lv e , s e g í ts é g  n é l k ü l  s z ül i  m e g  

g y e rm e k é t .

A  sz ü lé s  m á r  k e z d e t tő l  f o g v a  r e n d k ív ü l  g y o r s a n  f o ly­
h a t  le , a  tá g u lá s  n a g y o n  rö v id  id e ig  t a r t h a t  é s  e g ye t le n  

t o l ó f á j á s r a  s z ü le t ik  m e g  a  g y e rm e k .  D e  e n n é l g y a k o rib b  
a z , h o g y  a  tá g u lá s i  s z a k  re n d e s  id e ig  t a r t ,  e s e t le g a  r e n ­

d e s n é l  is  to v á b b , c s u p á n  a  k i to l á s  r ö v id ü l  m e g  e g y -k é t  

t o ló f á já s r a .
A  ro h a m o s  s z ü lé s  —  a  m ü n c h e n i  e g y e te m i n ő i  k l in i ­

k a  a d a t a i  s z e r in t  —  a z  ö ssz es s z ü lé s e k n e k  m in t e g y  fé l 
s z á z a lé k á t  te s z i  k i .  A  ro h a m o s  sz ü lő k  3 3 % -a  e lő s z ö r,  

7 7 % - a  tö b b s z ö r  s z ü lő .  A z e lő s z ö r  sz ü lő k n e k  k b . 8 0 % -a 

h a ja d o n .
A  r o h a m o s  s z ü l é s  o k a : a b b a n  k e re s e n d ő ,  h o g y  e g y r é s z t  

a  to ló f á já s o k  a  n o r m á l is n á l  jó v a l  e rő se b b e k , m á s r é sz t  a 

lá g y  s z ü lő u ta k  e l l e n á l l á s a  c s ö k k e n t .  E g y e s e k  v é le m én y e  
s z e r in t  a  f á já s o k  a n n á l  e rő s e b b e k , m in é l n a g y o b b  e lle n ­

á l l á s t  k e l l  le k ü z d e n i  ( r i g i d  lá g y ré s z e k ,  sz ű k e b b  m ed e n c e ) ,  

s  íg y  m a g y a r á z h a tó  m e g  m ié r t  j ö h e t  lé t r e  p l. r a c h i ti k u s  

la p o s  m e d e n c e  e s e té n  ro h a m o s  s z ü lé s .  I t t  u g y a n i s  a  fő - 

e l le n á l lá s  a  m e d e n c e  b e m e n e tb e n  v a n ,  a  k im e n e t  e l len b e n  

tá g a b b  s  íg y  a  v á l t o z a t l a n  e rő v e l  m ű k ö d ő  f á j á s o k  r oh a ­
m o s  s z ü lé s t  h o z h a tn a k  lé tre .  A z  e m l í te t te k e n  k ív ü l  b e fo ­

l y á s o l ja  a  ro h a m o s  s z ü lé s t  a  t á g  m e d e n c e , a  m a g z a t  n a g y ­

s á g a ,  a  f e j  á l lá s a ,  t a r t á s a ,  c o n f ig u r á ló  k é p e ssé g e .
R o h a m o s  s z ü lé s  k a p c s á n  c o m p l i c a t i ó k is  e l ő á l l h a t ­

n a k ,  é s p e d ig  ú g y  a z  a n y a ,  m in t  a  m a g z a t  ré s z é rő l .

H a  á l ló  h e ly z e tb e n  jö n  l é t r e  a  s z ü lé s , a k k o r  a  h a s ür i  

n y o m á s  h i r te le n  c s ö k k e n é s e  é s  a z  e g y id e jű le g  b e á l ló a g y -  
a n a e m ia  m ia t t  c o l l a p s u s ,  á j u l á s j ö h e t  lé t re .  N a g y o n  g y o r s  

s z ü lé s  e s e té n  c e r v i x  r e p e d é s k e le tk e z h e t .  G y a k o r i  a  g á t - 

é s  k i s a j a k s é rü lé s .  H a r m a d f o k ú  g á t r e p e d é s t  c s a k  k iv é te ­

le s e n  lá tu n k ,  m e r t  e n n e k  lé t r e jö t t é h e z  e r ő s  e l le n á llá s  

s z ü k s é g e s , a m i v i s z o n t  k iz á r ja  a  r o h a m o s  s z ü lé s t .
A  p l a c e n t a r i s  s z a k b a n  g y a k o r i  a  v é r z é s , a m i  v a g y  a  

re p e d é s e k b ő l  s z á r m a z h a t ,  v a g y  a  k ö ld ö k z s in ó r  h ú z ó d ás a  

o k o z ta  r é s z le g e s  le p é n y le v á lá s n a k  a  k ö v e tk e z m é n y e . S ú ­

ly o s a b b  v é rz é s  r i t k á n  f o rd u l  e lő .
A z  ú j s z ü l ö t t t ö b b n y i r e  k is e b b  m a g a s s á g b ó l  e s i k  le, 

u g y a n i s  a  v a jú d ó  r u h á j a ,  m o z d u la ta i  a z  esés e r e j é t  csö k ­

k e n t i k ,  e z é r t  s ú ly o s  k o p o n y a s é r ü lé s  c s a k  r i t k á n  f o rd u l  

e lő , c s u p á n  je le n té k te le n  re p e d é s e k , tö b b n y i r e  a  p ar ie ta l i s  
d u d o r o k  tá já n .  A z  e s é s  e r e jé n e k  c s ö k k e n té s é b e n  lé n ye g e s  
s z e re p  j u t  a  k ö lu ö k z s in ó r  r e s is te n t i á já n a k .  A  k ö ld ök z s i ­

n ó r  r e s i s t e n t i á j a  n a g y o n  k ü lö n b ö z ő  és a  k o c s o n y a s z öv e t  
m e n n y is é g é tő l ,  a z  e r e k  a l k a tá tó l  é s  a  k ö ld ö k z s in ó r  hosz- 

s z á tó l  fü g g . M in é l h o ssz a b b , a n n á l  k ö n n y e b b e n  s z a k ad  el, 
m e r t  a n n á l  n a g y o b b  a z  e s é s  e r e je .  A  s z a k a d á s  tö b b n yi r e  

a  k ö ld ö k z s in ó r  m a g z a t i  h a r m a d á n  jö n  lé tre ,  n é h a  a  kö l­
d ö k g y ű r ű  k ö z e lé b e n , s ő t  az  i s  e lő fo r d u l ,  h o g y  a  k ö ld ö k ­

g y ű r ű b ő l  k is z a k a d .  L e s z a k a d h a t  a  p la c e n tá ró l ,  e ls z ak a d ­

h a t  tö b b  h e ly e n . A  s z a k a d á s  f e r d e  é s  e g y e n lő t le n ,  szé le i 

fo s z lá n y o s a k . A z  á t s z a k a d t  k ö ld ö k z s in ó r  e r e ib ő l  sú ly o s  

v é r z é s  r i t k á n  f o r d u l  e lő , le g in k á b b  c s a k  o ly a n k o r ,  h a  a  

k ö ld ö k z s in ó r  a  k ö ld ö k g y ű r ű b ő l  k is z a k a d ,  v a g y  h a  a  légzés 

n e m  jó , t e h á t  a s p h y x ia  v a n  je le n .
H a  a  c s e c s e m ő  f o r r ó  f o ly a d é k b a  sz ü le t ik , a k k o r  m e g ­

f u l la d h a t ,  v a g y  é g é s i  s é r ü lé s e k e t  sz e n v e d h e t. A z  égé sse l 
s z e m b e n  a  c s e c s e m ő  re n d k ív ü l  é r z é k e n y ,  e z é r t  k is e b bfo k ú  

b ő r f e lü le t  k ie s é s e  i s  h a lá lo s  le h e t .  I ly e n k o r  a  r o ha m o s  
s z ü lé s n e k  je le n tő s é g e  le h e t  tö r v é n y s z é k i  o r v o s ta n i  sz em ­

p o n tb ó l ,  m ik o r  i s  a  v iz s g á la t ta l  c s a k  a z i r á n t  tá jé ko z ó d h a ­

tu n k ,  h o g y  a  k ö r ü lm é n y e k  ö s z e e g y e z te th e tő k - e  a z  a n ya  
á l l í tá s á v a l?  M e r t  t e k in te tb e  k e l l  v e n n ü n k , h o g y  o lyk o r  

a  f á j á s o k  a  t á g u l á s i  s z a k b a n  g y e n g é k  és h o s s z a b b  idő re  

h ú z ó d n a k  k i, a m i  m i a t t  a  t e r h e s e k  e z t  f i g y e le m r e  nem  

m é l ta t j á k ,  v a g y  e g y á l ta lá b a n  f e l  se m  is m e r ik  ( ú g y n ev e ­

z e t t  t a p a s z ta l a t l a n  p r im ip a r á k ) .
R o h a m o s  s z ü lé s  e s e té n  t e h á t  a  k l in ik a i  é s z le lé s  csak  

c s e k é ly  tá m p o n to t  n y ú j t  az  e s e t l e g  e g y b e k a p c s o ló d ó  t ö r ­

v é n y s z é k i  v i z s g á l a t  s z á m á ra .
E h r l i c h  G u s z t á v  d r .
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Lóserum -kezelés a  gyakorlatban.

E  c ím  a l a t t i  k ö z le m é n y é b e n  a z  0 .  H . f .  é v i  2. sz á m á­
b a n  (O . G y . K .)  P le s k ó  L a j o s  d r . r á m u t a t  a r r a ,  h o g y  

m e n n y i re  i n d o k o la t la n  a  g y a k o r ló  o rv o s  id e g e n k e d é s e az 
á l l a t i  s e ru m o k  a lk a lm a z á s á tó l .  E z e k n e k  m e l lő z é s e  nem  

m e g o k o l t  a  s e ru m b e te g s é g tő l i  f é le le m  m ia t t  s e m , m e rt  az 

e n n e k  k a p c s á n  fe l lé p ő  k e l le m e t le n  tü n e te k  p á r  n a p  ala t t  

v a g y  m a g u k tó l  i s  e lm ú ln a k , v a g y  p ed ig  t h e r a p i á s  b e ­

a v a tk o z á s r a  jó l  re a g á ln a k .  E z e k  a  m e g f ig y e lé s e k  a z on b a n  

g y e r m e k e k r e  v o n a tk o z n a k , n e m  p e d ig  f e ln ő t te k r e ,  k ike n  

a  s e ru m  a l k a lm a z á s á t  k ö v e tő  k á r o s  m e l lé k je le n s é g e k  k o ­

m o ly a b b  e l b í r á l á s  a lá  esn e k . E n n e k  i l l u s t r á l á s á r a  kö z ­

lö m  az  a lá b b i  p é ld á t la n u l  s ú ly o s  e s e te t .

A  k ö r n y é k e n  fe l lé p e t t  d y s e n te r ia - j á r v á n y  id e jé n ,  1932.

X . 6 -á n  v é r h a s b a n  m e g b e te g e d e t t  S. L .-n é , 3 6  é v e s  asz- 

sz o n y , k i  s e ru m -k e z e lé s b e n  s o h a  n e m  ré s z e s ü l t .  X . 8-á n  a 

s z é k ü r ü lé s e k  s z á m a  e lé r i  a  3 0 - a t ;  a  n a p p a l i  h ő m é rs ék  

3 8 .3 ° .

X . 8 -á n  d . u . 5 ó ra k o r  2 0  c o m  d y s e n te r ia - s e r u m  in - 

je c t i o  a  jo b b  f a r iz o m z a tb a .  E s t i  h ő m é rsé k  3 9 .9 ° .

X . 10. S z é k ü r ü lé s  egész n a p  n in c s . A  b e t e g  lá z ta la n, 

a z  á g y a t  e l h a g y ja .

X . 15. E s t e  5  p e n g ő s  n a g y s á g ú  p iro s  f o l t  a  b e fe c sk en -  
d é s  h e ly é n , m e ly  f á jd a lm a t la n .  T e m p e r a tu r a  3 7 .2 ° .

X . 16. E n y h e  u r t ic a r ia .  A  b e te g  lá z a s , á g y b a n  m a ­
r a d .

X . 18. A  v is z k e té s  m e g s z ű n t .  A z in je c t io  h e ly é n  t á ­

m a d t  p i ro s  f o l t  m á r  e l le p te  az  e g é s z  f a r p o fá t .

X . 20. D é le lő t t  v is z k e té s  k e z d ő d ik  m in d k é t  k é z h á to n. 

A  k é t  kéz, v a l a m i n t  az  a jk a k  m á s f é l  ó rá n  b e lü l  h a talm a ­

s a n  f e ld a g a d n a k .  D é lu tá n  m e g d u z z a d n a k  a  l á b f e j ,  ta lp  és 

u j j a k ,  n a g y  f á jd a lo m  k ís é re té b e n .  T e m p e r a tu r a  3 8 .3 °.

X . 21. T é r d d u z z a n a t .  H ő m é r s é k  39 .0°.

X . 22. É j s z a k a  fu l la d á s o s  r o h a m  ( g l o t t i s  o e d e m a ) ,  

m e ly  p i tu i t r i n  b e fe c s k e n d é s re  m e g s z ű n ik .  T e m p e r a tu ra  

3 9 .6 ° .

X . 23. A z  a r c ,  f e j  fe ld a g a d . A z  ó r iá s i  f á jd a lm a k ,  me­

ly e k  m o s t m á r  a z  ö ssz es Í z ü le te k r e  és iz m o k r a  k i t e rj e d ­
te k ,  a  b e te g e t  a  le g c se k é ly e b b  m o z g á sb a n  i s  g á to l ják .  

C s a k  m o k k a - k a n á l l a l  le h e t e t e t n i ,  m e r t  a  s z á jn y i t á s is 

a k a d á ly o z o t t .  A z  e g é sz  te s t r e  k i t e r j e d ő  e x a n th e m a .  H á ­

r o m  n a p o n  á t  4 1 .5 ° - ig  e m e lk e d ő  h ő m é rsé k , a  b e t e g  sok ­

s z o r  ö n tu d a t la n .  A  lá z  n é h a  i z z a d á s  k ís é re té b e n  csök k en .

X . 27. T e m p e r a tu r a  3 9 .5 ° . X . 28 . R e g g e l i  h ő m é rs é k  

3 7 .8 ° .

X I . 6. U to ls ó  lá z a s  n ap . X I .  8 - á n  a  b e te g  e l h a g y ja  az 

á g y a t .  A  k a r o k  m é g  k o r lá to l ta n  m o z g a th a tó k ,  a  j á r á s n e ­

h e z í te t t .

X I . 18. A z  u r t i c a r i a  e g y e s  h e ly e k e n  m é g  m e g v a n . 

T é r d iz ü le t i  f á j d a l m a k  m in d k é t  o ld a lo n . E z é r t  m e le g  f ü r ­

d ő  é s  m a s s a g e  3 h é t e n  á t. A  b e t e g  j á r á s a  m é g  m in d ig b i ­

z o n y ta la n ,  c s e t l i k -b o t l i k ,  á l l a n d ó a n  k ís é re t re  v a n  sz ü k ­

s é g e .

A  lá z m e n e t  a z  eg é sz  id ő  a l a t t  s z a b á ly ta la n  v o l t .  A  

t h e r a p ia  a  s ú ly o s  tü n e te k  id e jé n  a z  íz ü le te k re  a l k alm a z o t t  

m e le g  b o r o g a tá s o k  a lk a lm a z á s á b ó l ,  a d re n a l in  é s  c a lciu m  

a d a g o lá s á b ó l ,  t o v á b b á  to n o g e n  b e f e c s k e n d é s e k b ő l  á l lo t t .  

A z  a  b e n y o m á s o m  a z o n b a n , h o g y  m in d e z  a  b e t e g s é g  m e ­
n e t é r e  se m m i b e f o l y á s t  nem  g y a k o r o l t .

A  b e te g e n  a  té rd iz ü le t i  f á j d a lm a k  —  b á r  c s ö k k e n t  

m é r té k b e n  —  m a  is  f e n n á l ln a k . F ü r d ő k ú r a ,  k e z e lé s  Sol- 

lu x - lá m p á v a l ,  m a s s a g e ,  m ég  a  m a i  n a p ig  se m  v o l t  k épe s  

a z o k a t  m e g s z ü n te tn i .

E  s z ö rn y ű  b e te g s é g  m in d e n  m o z z a n a tá t  b ő v e n  n y í l t  

a lk a lm a m  a la p o s a n  m e g f ig y e ln i .  A  sz ó b a n fo rg ó  n ő b e teg  

u g y a n i s  a  f e le s é g e m  v o lt.

S t e i n  L a jo s  d r . L ip ik  ( J u g o s z lá v ia ) .

Szem sérü lések  és azok  k eze lése.
(F o ly ta tás.)

A  s z e m t e k e i ,  v a g y  s z e m h é j i  k ö t ő h á r t y a  s é r ü l é s e i 

n y o m  n é lk ü l ,  v a g y  f e h é r  f o r r a d á s s a l  g y ó g y u l n a k . H e ly ü ­

k ö n  n é h a , f ő le g  a z  á th a j l á s b a n ,  k is e b b -n a g y o b b  h á m er e ­

d e t ű  h ó ly a g  t á m a d h a t ,  a m e ly  le g tö b b s z ö r  a p r ó ,  sz á g ó-  

s z e m h e z  h a s o n ló ,  d e  m o g y o ró n y i  n a g y s á g o t  is  e l é r h e t,  
t a r t a l m a  v iz t i s z ta  f o ly a d é k . E g y ik - m á s ik  id e g e n te s t- é r -  

z é s t  k e l t .  N a g y o b b ,  e s e t le g  f e l t ű n ő  c y s tá k  'e l t á v o lí t á s á t  

le g h e ly e s e b b  s z a k o r v o s  k e z é re  b íz n i ,  d e  az  a p r ó k  k ön y -  

n y e n ,  m in d e n  k ü lö n ö s e b b  f e ls z e r e lé s  n é lk ü l,  e l in té zh e tő k .  

C o c a in -é rz é k e t le n í té s  é s  to n o g e n  b e c s e p p e n té s  u t á n  a 

s z e m h é ja t  D e s m a r r e s - k a n á l la l  k i f o r d í t ju k ,  h e g y e s  o lló ­
v a l  b e m e ts z ü n k  a  c y s ta  f a l á b a ; t a r t a l m a  n y o m b a n  k i fo ly ik .  

H e ly é t  la p is p á lc ik á v a l  m e g é r in t jü k ,  u tá n a ,  k o n y h a s ó-  

o l d a to t  c s e p p e n tü n k  a  se b re , h o g y  a  fe le s le g e s  e z ü stn i t ­

r á t o t  h a t á s t a l a n n á  te g y ü k , v é g e z e tü l  k e v é s  b ó r - ,  v ag y  

n o v i f o r m  k e n ő c s ö t  te s z ü n k  a  s z e m b e  és  e g y  n a p r a  b e ­
k ö t jü k ,  v a g y  h a  a  se b  k ic s in y ,  a k á r  k ö té s  n é lk ü l  is 
h a g y h a t ju k .

2. I d e g e n te s t  a  sz e m g o ly ó  b e lse jéb en .

I p a r i  m u n k á s o k o n  lá t ju k  le g g y a k r a b b a n  a  s z e m s é r ü -  
lésE 'k n ek  a z t  a  f a j t á j á t ,  h o g y  a  sz e m g o ly ó h o z  c s a p ód ó  

f é m - ,  kő -, ü v e g s z i lá n k ,  v a g y  m á s  a p r ó  t á r g y  a  s z a r u­

h á r t y á t ,  v a g y  a  s k l e r á t  á t s z a k í t j a  é s  a  sz e m g o ly ó  be l ­

s e jé b e  fú ró d ik .  A z  id e g e n te s t  le g tö b b s z ö r  a  m e g m u n ká l t  

a n y a g b ó l ,  v a g y  s z e rs z á m b ó l  l e p a t t a n ó  ivas-, v a g y  a cé l-  

s z i lá n k .  Ü veg , v a g y  ré z s z i lá n k o k  f ő le g  r o b b a n á s k o r  k e r ü l ­
n e k  a  szem be. M e z ő g a z d a s á g i  m u n k á s o k  in k á b b  f a d a r a ­

b o k tó l ,  tü s k é tő l  é s  e g y é b  n ö v é n y i r é s z e k tő l ,  v a g y  kő s z i lá n ­
k o k tó l ,  á l la to k tó l  s é rü ln e k .  A r á n y la g  g y a k o r i  f i ú g ye r m e ­

k e k n e k  g y u ta c s r o b b a n tá s ,  k a la p á lá s  és e g y é b  v e s z é lye s  
j á t é k  m ia t t i  s é rü lé s e .  L ö v é s i s é r ü lé s e k  —  e l te k i n tve  a  
h á b o r ú s  é v e k tő l  —  r i t k á k .

A k á rm i ly e n  k ic s i  a  s z a ru - ,  v a g y  s k le ra s e b  é s  b á r ­

m i l y e n  je le n té k te le n n e k  lá ts z a n a k  a z  e lső  v i z s g á la tk o r  t a ­

l á l t  v á l to z á s o k , a  sz e m g o ly ó  b e ls e jé b e  k e r ü l t  i d e g en te s t  
m in d ig  k o m o ly a n  v e s z é ly e z te t i  a  s z e m e t, m e r t  a  s e b zé s e n  

k ív ü l  a  szem  b e l s e j é t  f e r tő z é s ,  g y u l la d á s  é s  a  tö r ők ö z e g e k  

e lh o m á ly o s o d á s a ,  a  m á s ik  s z e m e t p e d ig  s y m p a th iá s  g yu l ­

l a d á s  fe n y e g e t i .  E z e k e t  a  b o n y o d a lm a k a t  a z  i d s g e n tes t  
m in é l  e lő b b i e l t á v o l í t á s á v a l  h á r í t h a t j u k  el, de s i ke r e s  e l­

t á v o l í t á s  e l le n é re  i s  s o k s z o r  e lp u s z tu l  a  szem .

A z  o r v o s  f e l a d a t a  e l s ő s o r b a n  a n n a k  m e g á l l a p í t á s a , 

á t f ú r t a - e  a  s z e m g o l y ó  f a l á t  a  s é r ü l é s t  o k o z ó  t á r g y  é s 

v a n - e  i d e g e n t e s t  a  s z e m  b e l s e jé b e n . A  s é rü lé s  k ö r ü lm é ­

n y e i t  m e g k é rd e z n i  r e n d k ív ü l  f o n to s ,  m e r t  s o k s z o r  n em  

l á t h a t j u k  az  id e g e n te s te t ,  a  b e te g  e lő a d á s á b ó l  é s  vi z s g á la ­

t u n k  e re d m é n y é b ő l  m é g is  k ö v e tk e z te th e t jü k ,  h o g y  a  sz e m ­

g o ly ó b a n  v a n . A  s é r ü l t  le g tö b b s z ö r  ú g y  m o n d ja  e l  a  b a l ­

e s e te t ,  h o g y  m u n k a k ö z b e n  h i r te le n  ü té s t ,  v a g y  é le s  f á j ­
d a l m a t  é r z e t t  a  s z e m é n , u g y a n a k k o r  k ö n n y e z n i  k e z d e tt ,  

a  k ö n n y fo ly a d é k  e s e t le g  -véres v o l t ,  l á t á s a  tö b b é -ke v é s fo b é  

e lh o m á ly o s o d o t t .  L e g é le s e b b  a  f á jd a lo m ,  h a  a  s u g á r te s t  

s é r ü l .  H a  a  c s a r n o k v íz  e l fo ly t ,  s o k s z o r  ú g y  é r z i  a  b e te g ,  

h o g y  m e le g  f o ly a d é k  ö n tö t t e  e l  a  s z e m é t.  A  l á t á s  a zo n -  

n a k  e rő s e n  c s ö k k e n h e t ,  a  b e te g  a  s é r ü lé s  u tá n  k é z m oz — 
g á s t ,  v a g y  f é n y t  v e s z  c s a k  é s z re . A  sz e m  tö b lb é -k e - 

vés lbbé v é r e z h e t  is .  A  b e te g  c s a k  r i t k á n  l á t j a  a  s ze m é h e z  
c s a p ó d ó  tá r g y a t ,  le g fe l je b b  a k k o r ,  iba  n a g y o b b  te r je d e lm ű .  

B á r m i l y e n  m ó d o n  t ö r t é n t  a  s é r ü l é s ,  h a  l e g k i s e b b  g y a­

n ú n k  l e h e t  a r r a ,  h o g y  i d e g e n t e s t  v a n  a  s z e m  b e l s e j éb e n , 

g o n d o s a n  k u t a s s u n k  u t á n a ,  h a  p e d i g  k e l l ő  f e l s z e r e l és ü n k  

n i n c s ,  k ü ld j ü k  a  b e t e g e t  s z a k o r v o s h o z ,  v a g y  k ó r h á z ba .

P e l l á t h y  B é la  d r . , k l in i k a i  ta n á r s e g é d .

(Fo ly ta tjuk .)
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D I A G N O S T I K  A I  S Z E M E L V É N Y E K

(B e lg y ó g y á s z a t :  G e r ló c z y  G éza  d r .  S e b é s z e t :  M ilk ó  Vi lm o s  d r .)

Leukaemiák.

V a ló d i  l e u k a e m i a : A  ly m p h o id ,  i l le tv e  m y e lo id  szö ­

v e t  is m e r e t le n  in g e r r e  b e k ö v e tk e z ő  g e n e r a l i z á l t  h y pe r -  

p la s iá ja  ( p l a s i s  =  k é p z é s ;  h y p e r p l a s i a  — a  s z ö v e t i  e le ­

m e k  e g y s z e rű  m e g s z a p o ro d á s a )  é s  m e ta p la s iá ja  ( m e t a ­

p l a s i a  =  az  e r e d e t i  s z ö v e t á t a l a k u lá s a ) ,  a  f e h é r v é r s e j te k 

é le t ta n i  é s  e m b ry o n a l is  te rm ő h e ly e in .

P s e u d o l e u k a e m i a : R é g i  g y ű j tő n e v e  o ly  k ó rk é p e k n e k ,  

a m e ly e k b e n  a  v a ló d i le u k a e m iá h o z  h a s o n ló a n  lé p tu m o r 

é s  m ir ig y m e g n a g y o b b o d á s o k  m u ta th a tó k  k i ,  a n é lk ü l ,  

h o g y  a z o k  k ó r b o n c ta n i la g  a  v a ló d i  le u k a e m iá k  c s o p o rt ­

j á b a  v o ln á n a k  s o r o z h a to k  (p l .  ly m p h o g r a n u lo m a to s is , 

l y m p h o s a r k o m a to s is  s t b . ) ;  m a  e k ó r k é p e k e t  m á r  p o n to­
s a b b a n  o s z tá ly o z z u k .

A l e u k a e m i á s  le u k a e m ia  ( C o h n h e im ,  H i r s c h f e l d ) : V a ­

ló d i le u k a e m ia , a m e ly b e n  a z  a lá b b  tá r g y a la n d ó  je l lem z ő  
v é rk é p  h iá n y z ik ,  v a g y  a l ig  k i f e j e z e t t  ( s u b l e u k a e m i a ) . 

I l y  e s e te k b e n  a  d ia g n o s is t  e ld ö n th e t i :

a )  a z  a d r e n a l i n - p r ó b a . A  b e te g n e k  s u b c u ta n  Vz ccm  

e g y e z re lé k e s  a d r e n a l in  ( to n o g e n )  o ld a to t  f e c s k e n d e zü n k  

be, a m in e k  h a t á s á r a  a  lé p  s im a  iz o m z a ta  ö sz e h ú z ó d ik 

é s  a d o t t  e s e tb e n ,  1— 30 p e r c e n  b e lü l ,  n a g y  tö m e g b e n  v e t i  
a  v é rb e  a  le u k a e m iá r a  je l le m z ő  s e j te k e t  ( M e y e r— B e t z ) ;

b )  a  p r ó b a e x c i s i o , a m id ő n  e g y  f e lü le te s e n  fe k v ő  k is  

m i r ig y s z ö v e te t  k im e ts z ü n k  é s  a n n a k  sz ö v e t i  s z e rk e z eté ­

b ő l tá jé k o z ó d u n k .

M y e l o b l a s t : A  g r a n u lo c y tá k  le g ő s ib b  ( „ l e g f i a ta la b b “ ) 

a la k ja ,  a m e ly  m a g a  m é g  n e m  g r a n u lá l t  ( a  m y e lo b la s tbó l  
a  m y e lo c y tá k  oni á t  ju tu n k  e l az  é r e t t  f e h é r v é r s e j te k h e z ) .  

N a g y  k e r e k  s e j te k ,  p r o to p la s m á ju k  k e s k e n y ,  b a s o p h i l 

f e s tő d é s ű . M a g ju k  k e re k , v íz b ő , n u c le o lu s a i  v a n n a k ; a  

m a g s z e rk e z e t  f in o m , h á ló z a to s ,  g y e n g é n  fe s tő d ik .  
M y e l o c y t a : N a g y ,  k e re k , e o s in o p h i l ,  b a s o p h i l  é s  n e u t r o ­

p h i l  s z e m o s é z e tű  p r o to p la s m á v a l  b í r ó  s e j t e k ;  a  m a g  k e ­
re k , m á r  k e v é s b b é  v ízb ő , jo b b a n  fe s tő d ik .  —  P r o m y e l o - 

c y t a : e  s e j t e k  f i a t a la b b ja  ( a  p r o to p la s m a  m é g  b a s ik u s , 
a  m a g  k e v é s b b é  d i f f e r e n t i á l t ) ,  m e t a m y e l o c y t a : e  s e j te k  

ö re g e b b je ,  a m e ly  m á r  k ö z v e t le n  á tm e n e t  a  le u k o c y tá k 
fe lé  ( a  m a g o n  m á r  k is  h o r p a d á s  lá t s z i k ) .  —  P la s m a - 

s e j t e k : s z e m c s é z e tn é lk ü l i  b a s o p h i l  p r o to p la s m á v a l ;  m a g  

e x c e n t r i k u s á n  fe k s z ik ,  k e r e k .  E r e d e te  n e m  , e g y s é g es  
( T ü r k - f é le  „ iz g a lm i s e j t e k “ ) .  —  O x y d a s e - p r ó b a :  a— n a p á ­

tó l  é s  d im e th y lp a r a p h e n y le n d ia m in  h a t á s á r a  k é k r e  fes -  

tő d ő  o x y d a s e - ta r ta lm ú  s e j t e k ;  a  m y e lo b la s t  tö b b n y i re  

a d ja  e  r e a c t i ó t ,  a  ly m p h o c y tá k  ( ly m p h o b la s to k )  nem .

K órképek:

1. A  m y e l o i d  l e u k a e m ia ( id ü l t  m y e lo s is ) .  S u b j e e t i v 

t ü n e t e k : f á r a d t s á g ,  le s o v á n y o d á s ,  l é p tá j i  fe s z ü lé s , b ő r -  

v is z k e té s , c s o n t f á já s o k ,  k ín z ó , sz ű n n i  n e m  a k a r ó  e re c t io  

( p r ia p is m u s ;  P r i a p o s =  V e n u s  é s  B a c c h u s  f i a ) ,  a m i t  a  

c o r p o r a  c a v e r n o s a  th r o m b o s is a  t a r t  f e n n . —  O b j e c t i v 

t ü n e t e k : n a g y .  k e m é n y , s im a  fe ls z ín ű  lé p , m e ly  in f  a r c tu s ,  

p e r is p le n i t i s  k a p c s á n  f á jd a lm a s  le h e t.  N y i r o k m i r ig ye k  
tö b b n y i r e  k ic s i ,  k e m é n y , f á j d a lm a t l a n  k é p le te k .  M á j n a ­

g y o b b ; h a  v a n  a s c i te s ,  v a g y  p le u ra - t r a n s s u d a tu m ,  a bb a n  

m y e lo c y tá k ,  z s í r s e j te k  m u ta th a tó k  k i. E z  a z  á l la p o t,  a b -  
n o rm is  le s o v á n y o d á s s a l ,  a  l e u k a e m iá s  c a c h e x i á r a je l le m ­

ző  ( te r m in á l i s ) .  V iz e le tb e n  e r ő s e n  fe ls z ö k ik  az  e n do g e n

h ú g y s a v  (2  g  és  e  f ö l é ) ,  a m i a  p u s z tu ló  le u k o c y tá k bó l  

( le u k o n u c le in )  s z á r m a z ik ;  f e h é r je ,  B en ce— J o n e s - te s te k  

m e g je le n h e tn e k .  A  tö m e g e s  h ú g y s a v k iv á la s z tá s  h ú g y s av -  

i n f a r c t u s t ,  v e s e k ö v e t  o k o z h a t.  —  V é r k é p : 1 k ö b m i l l im e te r  

v é r b e n  fé lm il l ió , v a g y  tö b b  f e h é r v é r s e j t .  E z e k  k ö z öt t  
3 0 — 6 0 % -b a n  k o r a i  a la k o k ,  m y e lo c y tá k ,  m y e lo b la s to k ; 

( u tó b b ia k  n a g y o b b  s z á m a :  ro s s z  p r o g n o s t ic u m ) .  S o k  az 

e o s in o p h i l  és b a s o p h i l  s z e m c sé z e tű  s e j t .  L y m p h o c y ták  és 

m o n o c y tá k  s z á m a  c s a k  v is z o n y la g  a la c so n y . T h ro m b o c y-  

t á k  m e g s z a p o ro d ta k .  A  v ö r ö s -v é rk é p b e n  k e z d e tb e n  k ise b b , 

k é s ő b b  e g y r e  k i f e je z e t te b b  a n a e m ia ,  a m i az  e r ő s e n  elő ­

r e h a l a d t  k ó r k é p b e n  p e rn ic io s á s  t y p u s ú  le h e t, m íg  e gy é b ­

k é n t  a  r e g e n e r a t ió s ,  iz g a lm i f o r m á k k a l  t a r k í t o t t .  Lá z a s , 

f e r tő z é s e s  f o l y a m a t  s z ö v ő d m é n y e k o r  á tm e n e t i le g  f e l tű ­
n ő e n  ja v u lh a t  a  v é r k é p .  A  s z a k a d é k o n y a b b  é r f a l a k  m el­

l e t t  h a e m o r r h a g iá s  d ia th e s is  is  k i f e j lő d h e t  s  p l .  ag y v é r ­

z é s s e l  id e g re n d s z e r i  g ó c tü n e te k  i s  je le n tk e z h e tn e k .

2. A  l y m p h a t i k u s  l e u k a e m ia ( i d ü l t  l y m p h a d e n o s is ) .  

S u b j e e t i v  t ü n e t e k m in t  e lő b b i e s e tb e n ;  p r i a p i s m u s  n em  
s z o k o t t  e lő fo rd u ln i .  O b j e c t i v  t ü n e t e k : I t t  n e m  a n n y i r a  a  

lé p , m in t  in k á b b  a  n y i r o k m i r ig y e k  tú t le n g é s e  á l l  e lő té r ­
b e n ;  a  m e g n a g y o b b o d o t t  n y i r o k c s o m ó k  k ö r ü l í r t ,  k e m é ny , 

s e m  e g y m á s s a l ,  s e m  a la p ju k k a l  ö ssz e  n em  k a p a s z k o d ó  

k é p le te k ;  e l n e m  g e n y e d n ik .  T ö b b n y i r e  lö k é s s z e r ű le g n ö ­
v e k e d n e k  ( v a g y  o ly k o r  v is s z a  i s  f e j lő d n e k ) .  —  L e u k a e - 

m o i d :  tö b b n y i r e  a z  a r c  b ő ré n  ( r i t k á b b a n  e g y e b ü t t )  tu -  

m o rs z e rű le g ,  v a g y  in f i l t r a t i v e  m e g je le n ő  le u k a e m iá s k é p ­

le te k ,  m e ly e k  b a r n á s - l i l á s ,  f é n y lő ,  a t r o p h iá s  k ü l lem ü k k e l  

a z  a r c o t  e l t o r z í t h a t j á k .  H a  ez a  le u k a e m ia  e g y e t le n' m a- 

n i f e s ta t i ó ja ,  n e h é z  le h e t  a  d ia g n o s is ,  a m i t  a  f e n teb b  m á r  
t á r g y a l t  a d r e n a l in - p r ó b a ,  v a g y  p ró b a e x c is io  d ö n th e t el. 
—  P r u r i g o  l y m p h a t i c a : a  v is z k e tő  b ő rö n  k e le tk e z ő  hó- 

ly a g o c s k á k .  —  N y á lk a h á r ty a e lv á l to z á s o k  r i t k á k .  —  A  

b é l  le u k a e m iá s  i n f i l t r a t ió iv a l  h a s m e n é s e k , v a ló s á g os ,  a 
ty p h u s  fe k é ly e k h e z  h a s o n ló  f e k é ly e s  b é lg y u l la d á s o k  

is  e lő fo rd u ln a k . V é rz é k e n y s é g  c s a k  a k k o r  k e le tk e z ik,  

h a  a  k ó rk é p  h a e m o r r h a g iá s  d ia th e s is s e l  s z ö v ő d ik .  —  A 

v é rk é p -b e n  a  ly m p h o c y tá k  ig e n  n a g y m é rv ű  m e g s z a p o ­

r o d á s a  tű n ik  f e l  ( s o k -s z á z e z e r ) .  E  l y m p h o c y tá k  tö b b­
n y i r e  k ic s in y e k , b á r  n a g y o b b  s e j te k  is  e lő fo rd u ln a k.  

F i a t a l  v o l tu k a t  je lz i ,  h o g y  á l ta l á b a n  g y e n g é b b e k ,  am i 

a z t  je le n t i ,  h o g y  tö r é k e n y s é g ü k  f o ly tá n  g y a k r a n  e lvesz­

t i k  p r o to p la s m a  b o r í té k u k a t  é s  m in t  „ m a g g ö r ö n g y ö k “ 

t a l á l h a tó k ;  e m e l l e t t  h iá n y z ik  b e lő lü k  a  n o r m á l i s  lym - 
p h o c y tá k r a  je l le m z ő  a z u r g r a n u la t io ,  m a g ju k  r a jz o la ta  

f in o m a b b  é s  n u c le o lu s - m a r a d é k o k a t  e n g e d  fe l is m e rn i . 

P la s m a s e j te k  s o k s z o r  ta lá l h a tó k .  —  A  v é r le m e z k é k  m eg ­

f o g y n a k  é s  e lő b b -u tó b b  k i f e j e z e t t  a n a e m ia  i s  é s z le lh e tő .

L á z  e g y ik  l e u k a e m ia - f a j t á n a k  se m  r e n d s z e r é s  k isé rő - 

tü n e te .  A  t h e r a p iá s a n  a l k a lm a z o t t  R ö n tg e n - b e s u g á rz ás o ­

k a t  a z o n b a n  g y a k r a n  lá z a s - r e a c t io  k isé r i .

3. A  h e v e n y  m y e l o i d é s  l y m p h a t i k u s  l e u k a e m i á k . E  

m e g h a tá r o z á s  tú ln y o m ó a n  a  v é r k é p r e  tá m a s z k o d ik ,  m íg 

k ó r b o n c ta n i la g  a  h y p e r - ,  v a g y  m e ta p la s ia  c s a k  e lv é tv e  

m u ta th a tó  k i .  A e t io lo g iá ju k  j o b b a n  m e g k ö z e l í th e tő ,  m in t  
a z  e g y é b k é n t  is m e r e t le n  i d ü l t  k ó rk é p e k b e n , a m e n n y ibe n  

e z e k b e n  az  e s e te k b e n  tö b b n y i r e  k é z e n fe k v ő  a  s ú ly o s  sep - 

t i k u s  f e r tő z é s ,  a m i  a  k ó r k é p e t  a  s e p s is  c s o p o r t j á b a u ta l ja .

4. L e u k o s a r k o m a t o s i s  ( S t e r n b e r g ) . A  l y m p h o id  ( r i t ­

k á b b a n  a  m y e lo id )  h y p e r p la s ia  e g y h e ly e n  ( tö b b n y i r e  a  
m e d ia s t in u m b a n )  d a g a n a ts z e r ű  a g r e s s iv i t á s s a l  n ö v e k sz ik ;  

a  r o s s z in d u la tú  d a g a n a to k  k ö z é  m é g se m  s o r o z h a tó ,  m er t  

á t té te le k e t  n e m  o k o z  ( s z e m b e n  a  ly m p h o s a rk o m a to s is -
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s á l ) .  I t t  e m l í t j ü k  m e g  a  c h l o r o m a  n év v e l n e v e z e t t  ro s s z ­

in d u la tú  le u k a e m ia s  in f i l t r a t i ó t ,  a m e ly  fő le g  a  k o po n y a -  

c s o n to k b a n  é s  n y i r o k m i r ig y e k b e n  zö ld  f e s té k  k ép zése 
k ö z b e n  b u r já n z i k ;  in k á b b  g y e r m e k e k e n  t a lá l h a tó .

H assérülések kórisméje.

A  k ó r is m e  e ls ő  é s  le g f o n to s a b b  k é rd é se , h o g y  h a s ­

f a l i ,  v a g y  h a s ü r e g i  s é rü lé sse l á l lu n k - e  sz e m b e n . E lő b b i 

e s e tb e n  a  k e z e lé s  tú ln y o m ó a n  c o n s e r v a t i v ,  m íg  u tó b bib a n  

a  s ü r g ő s  m ű té t i  b e a v a tk o z á s  ( l a p a r o to m ia )  a b s o lu t  sz ü k ­
s é g e s s é g .

1 . N y í l t  h a s s é r ü l é s e k . A  n e m  ip e n e trá ló  h a s f a l i  s é rü ­

lé s  k ó r is m é je  n y i lv á n v a ló ,  h a  z ú z o t t ,  s z a k í to t t ,  v ag y  v á ­

g o t t  se b  m e l le t t  a  h a s fa l  m i n d e n ü t t  p u h a , k ö n n y e n  be ­
n y o m h a tó  s  h a  m in d e n  k o m o ly a b b  á l ta lá n o s , v a g y  h e lyi 

t ü n e t  h iá n y z ik .  S z ú r t  s e b e s e té b e n  a  le g m e s sz e b b m e n ő  

ó v a to s s á g  s z ü k s é g e s ,  m e r t  a  s z ú r á s  —  k ü lö n ö s e n , h a  az 

f in o m  e szk ö z ze l t ö r t é n t  —  k e z d e t i  tü n e tm e n te s s é g  d ac á ra  

p e n e t r á ló  le h e t .  E z é r t  a  le g k is e b b  s z ú r á s  is  p o n to s é s  á l ­

la n d ó  m e g f ig y e lé s t  k ö v e te l, h o g y  g y a n ú s  t ü n e t e k  ( h á­
n y á s ,  p u ls u s s z a p o r u la t  s tb .)  e s s  t é r é  a z o n n a l b e a v atk o z ­

h a s s u n k .  A  s z ú r t  se b n e k  d ia g n o s t i k u s  cé lbó l s o n d á z ás a  a  

m á s o d la g o s  f e r tő z é s  v eszé ly e  m i a t t  te l je s s é g g e l  e lve te n ­
d ő . —  L ő t t  h a s s e b e k —  h a  a  n y i lv á n v a ló a n  f e lü l e te s  s ú ­

r o ló  lö v é s e k tő l  e l t s k in tü n k  —  ú g y s z ó lv á n  m in d ig  á tha -  

to ló a k ,  e z é r t  a  k ó r is m é t ,  m ég  t e l j e s  tü n e tm e n te s s é g ese ­

t é n  is , h a s ü r i  s é r ü lé s r e  ke ll t e n n i  é s  e n n e k  m e g fe le lő e n  
e l j á r n i .

A  h a s ü r i  s é r ü lé s  k ó r is m é je  e v id e n s ,  h a  a  s e b b ő l  b é l­

k a c s ,  v a g y  c s e p le s z  p ro la b á l,  h a  a b b ó l  b é ls á r , e p e , v a g y  

v iz e le t  s z iv á ro g . K é te s  e s e te k b e n  a  k ó r ism e  b i z to s ít á s á ­
r a  a  se b  sz é le s  f e l t á r á s a  (h e ly i  é r z é s te le n í té s b e n  s e b tá ­

g í t á s ,  a  s e b sz é le k  k a m p ó k k a l  s z é j je lh ú z á s a ,  b e t e k int é s  jó  
v i l á g í t á s  m e l le t t )  a já n la to s .  K i f e je z e t te b b  h a s i  tün e te k  
( d é f e n s e ,  e rő s  lo c a l i s  é z é k e n y sé g , h á n y á s ) ,  i l l e tv e b e lső  

v é r z é s i  tü n e te k  ( f e l tű n ő  h a lv á n y s á g ,  n y u g ta la n s á g ,  s z a ­

p o r a ,  k ic s i  p u ls u s )  a  h a s ü r i  s é r ü lé s  d ia g n o s is á t  a  le g n a ­
g y o b b  m é r té k b e n  v a ló s z ín ű s í t ik  é s  a z o n n a l i  h a s m e ts zé s t  

in d ic á ln a k .  A z i l y e n  e s e te k  t e h á t  k iv é te l  n é lk ü l  é s az 

le g n a g y o b b  g y o r s a s á g g a l  k ó r h á z b a  k ü ld e n d ő k .

2 . F e d e t t  ( t o m p a ,  v a g y  b ő r  a l a t t i )  h a s s é r ü l é s e k . A  

k o r a i  d ia g n o s is  e z e n  e s e te k b e n  k ü lö n ö s e n  n a g y je le n tő s é ­
g ű . A  s é r ü lé s t  k ö v e tő  e lső  ó r á k b a n  a z o n b a n  az 

e lk ü lö n í tő  k ó r i s m e  h a s fa l i  é s  h a s ü r i  s é r ü lé s  k ö ­
z ö t t  ig e n  n e h é z  le h e t.  M in d k é t  e s e tb e n  e g y a r á n t  

m e g v a n  a  h a s  e r ő s  z ú z ó d á s á b ó l  s z á rm a z ó  sh o k  

( e le s e t ts é g ,  h ű v ö s  v é g ta g o k , g y e n g e  p u ls u s ) ,  n a g y ­
f o k ú  s p o n ta n  é s  n y o m á s i f á j d a lo m ,  g y a k r a n  h á ­

n y á s  is . H ib a , h a  i ly e n k o r  f á jd a lo m c s i l l a p í tá s  c é l já ­
b ó l  m o r p h iu m x n je c t ió t  a d u n k , m e r t  ez  a  k ó r k é p e t  e lho ­

m á ly o s í t j a  és a  m ű t é t  s z e m p o n t já b ó l  v é g z e te s  k é s e d el ­

m e t  o k o z h a t .  A  h e ly z e t  r e n d s z e r in t  a z  e lső  6— 8 ó r á n b e ­
lü l  t is z tá z ó d ik ,  a m e n n y ib e n  a  s h o k  e n y h ü l é s  e lő té rb e  

lé p n e k  a  je l le m z ő  a b d o m in a l is  t ü n e te k .  E z t  a  s tá d ium o t  
ú g y  a  k ó r is m e  b iz to s í tá s a ,  m in t  a  g y ó g y u lá s  é rd e k é be n  

jo b b  i s  b e v á rn i ,  m e r t  a  tú lk o rá n ,  e r ő s  s lhokban  v é gz e t t  

la p a r o to m iá n a k  n e m  jó  a  k i lá tá s a .  (K iv é te l, h a  b e lső  

v é r z é s r e  v a n  g y a n ú . )

A  lo c a l is  h a s i  t ü n e te k  k ö z ö t t  a  le g fo n to s a b b a k :

1 . A  h a s  f a l i  i z o m m e r e v s é g ( d é f e n s e  m u s c u la i re  =  

iz o m v é d e k e z é s ) .  A  h a s f a l  az i z o m z a t  g ö r c s ö s - to n ik u s 
ö s s z e h ú z ó d á s a  m i a t t  m e re v , d e s z k a k e m á n y  t a p in ta tú .  J e l ­

le m z ő , h o g y  a  m e r e v s é g  m é ly  b e lé g z é s  a l a t t  is  m e g m ar a d .  
A  d é f e n s e  h a s ü r i s é r ü lé s n e k  c s a k n e m  á l la n d ó  é s  b iz to s  

je le ,  m e ly  k ü lö n ö s e n  k i f e je z e t t  g y o m o r ,  v a g y  b é l re pe d é s  

e s e té b e n ,  m íg  e g y s z e r ű  h a s fa l i  s é r ü lé s b e n  m in d ig  h iá n y ­
z ik .

2 .  A  m á j t o m p u l a t  e l t ű n é s e , v a g y is  d o b o s  k o p o g ta -  

t á s i  h a n g  a  r e n d e s  m á j to m p u la t  h e ly é n . L é g ta r tó  s z erv e k  

á t f ú r ó d á s á n a k  b iz to s ,  de n e m  á l la n d ó  tü n e te .  C s a k  min t  

k o r a i  tü n e t  é r té k e s í th e tő ,  m e r t  a  k é ső b b i s tá d iu m b an  

m e te o r is m u s  is  o k o z h a t ja .

3 . R e n d e l l e n e s  t o m p u l a t a  h a s  a lsó  ré s z é b e n . O k a  

b é l s á r ,  ep e , v é r , v a g y  v iz e le t  k iö m lé s e  a  sz a b a d  h as ü r e g b e ,  

t e h á t  ih a sü r i s é r ü lé s e k n e k  u g y a n c s a k  b iz to s  tü n e te . K i­

k o p o g ta tá s a  a z  e r ő s  d é fe n se  m i a t t  n e m  m in d ig  k ö n n y ű. 

R ö n tg e n v iz s g á la t  a  f o ly a d é k g y ü le m  k im u t a tá s á t  m e g ­
k ö n n y í t i .

E g y é b  tü n e te k  k ö z ü l f ig y e le m b e  v e e n d ő k :

1 . A  h á n y á s . H a s f a l i  s é r ü lé s b e n  r i tk a .  G y a k r a n  i s ­
m é t lő d ő  h á n y á s  f e l t é t le n ü l  h a s ü r i  s é rü lé s  m e l le t t  szó l.

2 .  A  l é g z é s  t y p u s a . H a s ü r i  s é r ü lé s  e s e té n  a  lé g z é s  

e r ő l t e te t t ,  a  h a s f a l  k ím é lé se  m i a t t  le g tö b b s z ö r  m e llk a s i  
je l le g ű .

3 . A z  é r v e r é s  m i n ő s é g e . B e lső  v é rz é s k o r  k e z d e t tő l  

f o g v a  k ic s i ,  s z a p o r a .  E g y é b  h a s ü r i  s é rü lé s  (g y o m o r-ib é l, 
h ó ly a g re p e d é s  s tb . )  e s e té b e n , m in t  k e z d e t i  tü n e t ,  ne m  

je l le m z ő . L e h e t a  r e n d e s n é l  s z a p o r á b b ,  de le h e t  s o ká ig  

t e l j e s e n  s z a b á ly o s , e rő s ,  n o rm á l is  f r e q u e n t i á jú ,  s őt  l a s s í ­

t o t t  ( fo ra d y k a rd iá s )  is  A  p u ls u s  r o m lá s a  m in d e n e s e tr e  
h a s ü r i  sé rü lé s  je le ,  d e  e r r e  v á r n i  a  b iz to s  k ó r is m e k e d ­
v é é r t  n e m  sz a b a d .

If. A  s p o n t a n  f á j d a l o m . H o s s z a n ta r t ó  és ig e n  h e v e s  

f á jd a lo m  e g y s z e rű  h a s f a l i  s é rü lé s  e l le n  szól.

H a n g s ú ly o z n i  k e l l ,  h o g y  e g y e t le n  tü n e tn e k  ( m é g  a  
d e f e n s e - t  is  b e le é r tv e )  se m  s z a b a d  o ly a n  f o n to s s á g ot  t u ­
l a jd o n í ta n i ,  h o g y  h iá n y á b ó l  a  h a s ü r i  s é r ü lé s t  b iz tos a n  

k i z á r ju k .  K ó r is m é n k b e n  t e h á t  n e m  r a g a s z k o d h a tu n k  

m e r e v e n  e g y e s  t ü n e te k  je le n lé té h e z , v a g y  h iá n y á h o z , h a ­

n e m  a z t  m in d e n k o r  a  m e g le v ő  tü n e tc s o p o r t  h e ly e s  m é r­

le g e lé s e  é s  a  s é r ü l t r ő l  n y e r t  ö s s z b e n y o m á s u n k  a l a p já n  
k e l l  f e lá l l í ta n i .  E g y é n i  t a p a s z ta l a t  é s  d ia g n o s t ik us  é rz é k  

is  n a g y  s z e re p e t j á t s z i k .  L e g tö b b  e s e tb e n  m e g  k e l l  e lé ­
g e d n ü n k  a  v a ló s z ín ű s é g i  k ó r ism é v e l,  a m i te l je s e n  e le ­

g e n d ő  a  m ű té t i  i n d ic a t io  f e lá l l í tá s á h o z .  H a  a d d ig  vá r u n k ,  

m íg  a  k i f e j lő d ö t t  h a s h á r t y a lo b  t ü n e te i  ( n y u g ta la n s ág ,  
v á g t a t ó  p u lsu s , m e te o r is m u s ,  f a c ie s  h ip p o c ra t ic a  s tb . )  

k é ts é g te le n n é  te s z ik  a  d ia g n o s is t ,  ú g y  m á r  r e n d s z e rin t  

e l k é s tü n k  a  m ű té t te l .

Szem sérü lések  és azok  k ezelése.
(F o ly ta tás.)

A  s z e m  m e g v i z s g á l á s á t a  s z e m h é ja k  é s  k ö tő h á r t y a  

m e g te k in té s é v e l  k e z d jü k ,  h a  a  s z e m g o ly ó  n a g y o n  p u h a,  
a  f e ls ő  s z e m h é j k i f o r d í t á s á t  e lh a g y ju k .  A  s z e m g o ly ót  

e rő s  le h e tő le g  f o c a l is  v i lá g í tá s b a n  v iz s g á l ju k .  G o nd o s a n  
n é z z ü k  m e g  a  s z a r u t ,  a z  e lü lső  c s a r n o k  m é ly s é g é t,  ta r ­

ta lm á t ,  a z  i r i s t ,  to v á b b á  vegyü lk  f ig y e le m b e  a  s z e mte k e  

k ö tő h á r t y á já n  l á th a t ó  k g k is e b b  k ó r o s  v á l to z á s t  is .  S o ­

h a s e  m u la s s z u k  e l a  s z e m g o ly ó t  m e g ta p in ta n i ,  m e r t  a sz e m  
m a g p u h u lá s a  az  á t h a to l ó  s é rü lé s n e k  f o n to s  je le . S z em ­

tü k ö r r e l  i s  v i lá g í ts u n k  (be a  s z e m b e ; i ly m ó d o n  a  len c se -  

h o m á ly o k a t ,  ü v e g te s t i  v é rz é s e k e t ,  s ő t  n é h a  m a g á t  a z id e ­

g e n t e s t e t  is  m e g lá th a t j u k .  V é g e z e tü l  v iz s g á l ju k  m e g m in d  

a  s é r ü l t ,  m in d  az  é p e n  m a r a d t  sz e m  lá tó é le s s é g é t .  Uj j u n k ­
k a l  t á r j u k  s z é t  a  s z e m h é ja k a t ,  h a  v é r a l v a d é k  v a n  a  sz e m - 

ré s b s n ,  ö b l í ts ü k , v a g y  tö r ö l jü k  k i, h a  a  sz e m  f á jd alm a s ,  a  

v i z s g á la t  e lő t t  c o c a in t  c s e p p e n ts ü n k .  G y e r m e k e k e t ,  v a g y  

f é lé n k  b e te g e k e t  f e k v ő  'h e ly z e tb e n  v iz s g á l ju n k .

A z  id e g e n te s te k  n a g y r é s z e  a  s z a r u h á r t y á n  k e r e s z tü l  

j u t  a  sz e m  b e lse jé b e , v a g y  a  s z e m te k e i  k ö t ő h á r t y á t  é s  

s k l e r á t  s z a k í t j a  á t ,  d e  a  c o r n e o s k le r a l is  h a t á r o n  is  b e f ú ­

r ó d h a t .  A  se b  n é h a  c s a k  tű s z ú r á s n y i  n a g y s á g ú ,  ú g y h og y  

e lső  t e k i n t e t r e  n e h é z  a n n a k  e ld ö n té s e , á t f ú r ó d o t t - e a
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sz e m g o ly ó  f a la .  T ű s z ú r á s n y i tó l  k e z d v e  a  s z e m g o ly ó  ke r ü ­
le té n e k  te k in té ly e s  r é s z é t  á ts z a k í tó ,  s ő t  a  s z e m g o ly ó t  s z é t ­

ro n c s o ló  s é r ü lé s ig  k ü lö n b ö z ő  n a g y s á g ú  le h e t  a  se b . É p p e n  
i l y e n  v á l to z a to s  a  s z a ru ,  v a g y  s k le r a s e b  a l a k ja  is , e g y s z e r  

e g y e n e s  v o n a l, m á s k o r  ív a la k ú , k a r é jo s ,  c s i l la g a la kú  s tb .

H o g y  a  s z e m h e z  c s a p ó d o t t  t á r g y  á t f ú r t a - e  a  sz e m ­

g o ly ó  f a lá t ,  c s a k  k is  b e m e n e t i  n y í lá s  —  t e h á t  a p r ó  id e ­

g e n t e s t  e s e té n  é s  a k k o r  n e h é z  m e g á l la p í ta n i ,  h a  az  id e ­

g e n t e s t  a z  í n h á r t y á t  s é r te t te ,  m e r t  a  k ö tő h á r t y a  jele n té k ­
te le n  v é r a lá f u tá s a  is  e l t a k a r h a t j a  a  s k le r a s e b e t .  Il y e n ­
k o r  c s a k  a  sz e m  te n s ió já b ó l  é s  a  s z e m tü k r i  v i z s g á lat  e r e d ­

m é n y é b ő l k ö v e t k e z te th e tü n k  a  s k le r a  á t f ú r ó d á s á r a .  Ez z e l 

sz e m b e n  a  s z a r u h á r t y á n  a k á r m i ly e n  k is  s e b e t m e g lá tun k ,  
n a g y í tó v a l ,  k ü lö n ö se in  r é s e s  lá m p á v a l  m e g á l l a p í th a tju k ,  
á th a la d t - e  a  s z a r u  eg é sz  v a s ta g s á g á n .  A  c s a r n o k  se ké ly -  

sé g e , v a g y  h iá n y a  é s  a z  i r is ,  v a g y  le n c se  e s e t le g e s s é r ü ­

lé s e  is  ú tb a ig a z í t .  N e h e z e b b  az  o r v o s  f e la d a ta ,  h a  a  b e te g  
n e m  je le n tk e z ik  k ö z v e t le n ü l a  s é r ü lé s  u tá n ,  m e r t  i ly e n ­

k o r  a  c s a r n o k o t  é s  a  sz em  k e m é n y s é g é t  m á r  i s m é t  r e n­
d e s n e k  ta l á l h a t j u k .  N a g y í tó v a l  é s  s z e m tü k ö r r e l  v é g ze t t  

g o n d o s  v iz s g á la t  a z o n b a n  i l y e n k o r  is  ú tb a ig a z í t .  H a a  
se b  n a g y o b b , m á r  n e m  n e h é z  a z  á t f ú r ó d á s  m e g á l la p í tás a ,  

m e r t  a  sz em  n a g y f o k ú  m e g p u h u lá s á n  k ív ü l  s o k s z o r  p u pi l ­
la -e lh ú z ó d á s t ,  v a g y  a  s z a rú s e b b e n  k ic s ú s z o t t  i r i s d ar a b o t  

a  s k le ra s e b b e n  p e d ig  (k ic sú sz o tt u v e a  é s  ü v e g te s t r és z le te t  
i s  lá th a tu n k ,  a m i  k é ts é g te le n  je le  az  á th a to ló  s é rülé s n e k .

H a  m e g á l la p í to t tu k ,  h o g y  a  sz e m g o ly ó  f a l a  á t f ú r ó -  

d ü t t ,  a n n a k  e ld ö n té s e  k ö /e tk e z ik ,  v a n - e  i d e g e n t e s t  a  s z e m 

b e l s e jé b e n . A z  e lü ls ő  c s a r n o k b a n ,  i r is b e n , le n c s é b e n  levő  
id e g e n te s te t  n é h a  s z a b a d  sz e m m e l v a g y  n a g y í tó v a l  m eg ­

lá th a t j u k ,  a z  ü v e g te s tb e n ,  v a g y  sz e m fe n é k e n  le v ő t  pe d ig  

s z e m tü k ö r r e l  k e r e s h e t j ü k  m e g . H a  a z o n b a n  a  tö r ő k ö z e­
g e k  h o m á ly o s a k , v a g y  az id e g e n te s t  a  s z e m fe n é k  e lü lső  

ré sz é n , a z a z  o ly a n  h e ly e n  v a n , a h o v á  s z e m tü k ö r r e l  nem  

lá th a tu n k ,  r ö n tg e n ,  v a g y  e g y é b  se g é d e sz k ö z  n é lk ü l  csa k  
v a ló s z ín ű s é g g e l  á l l í t h a t j u k ,  h o g y  a  sz e m g o ly ó b a n  v an .

H a  a  s z a r u h á r t y a s e b  k ic s i,  d e  a  s z iv á r v á n y h á r t y á n  
r e p e d é s t  v a g y  l y u k a t  és a  le n c s é b e n  m é g  r é s z le g e s  há ly o ­

g o t  is  lá tu n k ,  c s a k n e m  b iz to s ,  h o g y  a  s z i lá n k  a  s z em  b e l­
s e jé b e n  v a n . A z  i r is r a p e d é s  f o c a l i s  v i lá g í tá s b a n  fek e te -  

s z ín ű n e k  lá ts z ik ,  s z e m tü k ö r r e l  a  sz e m fe n é k i r e f le x  á tv ö -  

rö s l ik  r a j t a .  A  c s a r n o k  a l já n  az  i r i s  s é rü lé s e  m i a tt  so k sz o s  

v é r  v a n  ( h y p h a e m a ) ,  n é h a  a  c s a r n o k  e g é s z e n  m e g te l ik 

v é r r e l ,  a m i a  v iz s g á la to t  m e g n e h e z í t i .  A  s z a r u s e b e n á t  
a  s z iv á r v á n y h á r t y a  k is e b b -n a g y o b b  ré sz e  k ic s ú s z h a t ik  

( p ro la p s u s  i r i d i s ) ,  v a g y  a  se b s z é le k  k ö zé  c s íp ő d ik . I ly e n ­

k o r  a  p u p i l l a  s z a b á ly ta la n  a la k ú  é s  a  seb  fe lé  e lh úz ó d ik . 
M á s k o r  s z iv á n v á n y h á r ty a s é r ü lé s  n in c s , az  i d e g e n te s t ú t j á t  

ré s z le g e s  h á ly o g  a l a k já b a n  c s a k  a  le n c sé b e n  lá t j u k . H a  

a  le n c s e s é rü lé s  n a g y o b b  és a  b a le s e t  ó ta  n é h á n y  n a p e l­
te l t ,  a  d u z z a d ó  le n c s e á l lo m á n y  b e d o m b o ro d h a t ik  a  c sa r ­

n o k b a , s ő t  a  c s a r n o k  a l já n  le n c s e tö rm e lé k  is  le h e t . N a ­

g y o b b  id e g e n te s t  s ú ly o s a n  r o n c s o lh a t ja  a  s z a r u h á r t yá n  

k ív ü l  az  i r i s t ,  le n c s é t ,  a z a z  a  sz e m  b e ls e jé t  is . Az  is  le h e t­
s é g e s , h o g y  a  s z i v á r v á n y h á r t y a  fo s z lá n y o k b a n  c s ü n g  k i 

a  seb b ő l, to v á b b á ,  h o g y  a  le n c se  lu x á ló d ik , v a g y  ron c so -  

ló d ik  a n n y i ra ,  h o g y  a  se b sz é le k  k ö zé  k e rü l .  M é g  ü v eg te s t  
is  b u g g y a n h a t  k i  a  s z a r u s e b e n  k e re s z tü l .  H a  a  sz em he z  

c s a p ó d ó  s z i lá n k  a  s k le r á t  s é r t e t t e ,  a z  i d e g e n te s te t s z e m tü ­

k ö r r e l  'k e ll k e r e s n i .  H a  a  s k le r a s e b  k ic s i  é s  a z  ü ve g te s t ­
b e n  v é ra lv a d é k - fo s z lá n y o k  ú sz k á L n a k , v a g y  a  sz e m fe né k e n  

v é r z é s t  lá tu n k ,  a  sz em  b e ls e jé b e n  lesz  az  id e g e n te st .  N a ­
g y o b b  s k le r a s e b e n  á t  f e k e te  f o s z lá n y  a l a k já b a n  k ic sü n g ­

h e t  a z  é r h á r t y a ,  v a g y  s u g á r t e s t  k is e b b -n a g y o b b  d a r ab ja  

(p ro la p s u s  u v e a e ) ,  e z e n k ív ü l  k is e b b -n a g y o b b  á t l á t s zó  h ó ­
ly a g  a la k já b a n  a z  ü v e g te s t  is  k ib ú jh a t .  H a  a  s é r ü lés  m á r  

n e m  e g é sz e n  f r i s s ,  a  k ib u g g y a n t  ü v e g te s t  e lh o m á ly o so d ik  

é s  s z ü rk e s z ín ű  f o s z lá n n y á  'v á l ik . A  v iz s g á la to t  a  sz e m ­

te k e  k ö tő h á r t y á já n a k  d u z z a n a ta  é s  v é rz é se  s o k s z o r  me g ­

n e h e z í t i .  N a g y a b b  id e g e n te s t  a  s k l e r á t ,  s z a r u h á r t y át ,  

v a g y  m in d k e t tő t  o ly a n  k i te r je d é s b e n  s z a k í t h a t j a  á t , h o g y  
a  sz e m g o ly ó  t a r t a l m á n a k  n a g y r é s z e  k iü r ü l ,  a  sz e m  e gé ­

sz e n  ö ssz e la p u l.  M e g tö r té n h e t ik ,  h o g y  a  sz i-m g o ly ó  b u r ­
k a ib ó l  k is e b b -n a g y o b b  d a r a b  h iá n y z ik .  L ö v és i s é r ü lés  

m ia t t ,  h a  a  lö v e d é k  n a g y o b b  te r je d E lm ű , o ly a n  n a g y fo k ú  

r o n c s o lá s  is  le h e ts é g e s ,  h o g y  a  sz e m g o ly ó b ó l c s a k  ré s z le ­

te k  m a r a d n a k  v is s z a .  E z t  a  s ú ly o s  á l la p o to t  n e m c s a k a  
lö v e d é k  d i re c t  h a t á s a ,  h a n e m  in k á b b  a z  okozza, h o g y a  
s z e m g o ly ó  a  s é r ü lé s  p i l l a n a tá b a n  b e ls ő  n y o m á s á n a k  hi r ­

te le n  le c s ö k k e n é s e  m i a t t  v a ló s á g g a l  s z é tro b b a n . A p ró  lö ­
v e d é k , p l. s ö ré t ,  k i s  n y i la s t  ü t  a  s e b e n , e z é r t  a  sz e m ­

g o ly ó  a l a k ja  m e g m a r a d .  M e g tö r té n h e t ik ,  h o g y  az  id e ge n ­
t e s t  n e m  tű n ik  e l  e g é s z e n  a  sz e m  b e ls e jé b e n , h a n e m  k i ­

se b b -n a g y o b b  ré s z e  k iá l l  a  sz e m g o ly ó b ó l.  K ü lö n ö se n  h o sz -  

szalbb  h e g y e s  tá r g y a k k a l ,  p l. tű v e l ,  s z ö g g e l t ö r t é nt  s é r ü ­
lé s  u t á n  lá tu n k  i l y e n  á l la p o to t .  F a á g ,  tü s k e , s z á lka ,  b e le ­

t ö r h e t  a  sz e m g o ly ó b a , v a g y  a  v é g e  k iá l lh a t  b e lő le .  A z 

i d e g e n te s te t  e s e t le g  c s a k  a k k o r  v e s s z ü k  ész re , h a  a s z e ­
m e t  a  v é r a lv a d é k tó l  m e g t is z t í t j u k ,  v a g y  a  b e m e n e t i  n y í ­
l á s t  k u ta tó v a l  ó v a to s a n  m e g ta p o g a t tu k .  R i tk á n  b á r ,  de 

m e g tö r té n h e t ik ,  h o g y  a z  id e g e n te s t  k iá l ló  v é g é t s z ab a d ­

sz e m m e l, a  m á s ik  v é g é t  p e d ig  s z e m tü k ö r r e l  lá t ju k .  Az  id e ­

g e n t e s t  p i l l a s z ő rö k e t  is  s o d o r h a t  a  sz e m  b e ls e jé b e .

P e l l á t h y  B é la  ő r . , k l in ik a i  ta n á r s e g é d .

( F o ly ta t ju k . )

A pylorus szű kület.
A  p y lo ru s  s z ű k ü le t  je le n tő s é g e  v á l to z ó ;  h o l  s ú ly o s , 

az  e g é s z  é le tre  k i h a t ó  b a j ,  h o l á t m e n e t i  je le n s é g , a m e ly  
n y o m  n é lk ü l  e l tű n h e t i k .  A  g y e r m e k k o r b a n e lé g  g y a k r a n  

f o r d u l  e lő  s  m e g á l l a p í tá s a  n em  ü tk ö z ik  k ü lö n ö se b b  ne h é z ­
s é g e k b e :  t a p in th a tó  p y lo r u s tá j i  tu m o r ,  a  h a s f a lo n  át l á t ­

szó  p s r i s t a l t i k a  é s  h á n y á s  a d já k  m e g  a  d ia g n o s is  a la p ja i t .  

F e l n ő t t á n a  s z ű k ü le t  tö b b fé le  o k b ó l  é s  tö b b fé le  f o r m á ­
b a n  f o r d u l  e lő . A  tu la jd o n k é p s n i  p y lo r u s s z ű k ü le t  a  p y lo - 

r w s -g y ű rű  s z ű k ü le te ,  a m e ly  fő le g  a  h e g e s e n  g y ó g y u ló fe ­
k é ly  e s e té n  s z o k o t t  e lő fo rd u ln i ,  a z o n b a n  ide s o r o z zá k  a  

p r a e p y l o r i k u s  t á j s z ű k ü le té t  is ;  a  p y lo r u s - g y ű rű  s z ű k ü ­
le te  r e n d e s e n  h a r á n t i r á n y ú ,  a  p r a e p y lo r i k u s  r é s z  s zű k ü ­

le te  h o s s z i r á n y ú ;  a  k e t tő  e g y ü t t  is  e lő f o r d u lh a t .  
E  s z ű k ü le te k e t  a  l u m e n t  sz ű k ítő  h e g e k e n  k é v ü l k ü l s ő ösz- 

s z e n y o m á s  is  o k o z h a t ja .  A  k ó rb o n c n o k  i ly  e s e te k b e n  t e ­
h á t  ih e g sz ö v e te t, t u m o r t ,  g y u l la d á s t  v a g y  e z e k n e k  com fci- 
n a t i ó j á t  ta lá l ja .  A z  e lv á l to z á s  r ö n t g e n -k ép e e lé g  je l le g ­

z e te s .  A  p r a e p y lo r i k u s  rész  d e f o r m á l t ,  c s ő s z e rű é n  me g ­

n y ú l t  é s  m e g k e s k e n y e d e t t ;  a  p y lo r u s - g y ű r ű  s z ű k ü le tét  

m a g á t  d i r e c t  l á t n i  n e m  le h e t, d e  m e g  le h e t  á l l a p í t an i  az 
á l t a l a  k i v á l to t t  s e c u n d a e r  je le k b ő l :  fo k o z o tt ,  e r ő se n  b e ­
v á g ó  n a g y h u l lá m ú ,  m a g a s a n  k e z d ő d ő  p e r is t a l t i k a ,  l a ss u l t  

k iü r ü lé s s e l .  H a  a  s z ű k ü le t  to v á b b  fo k o z ó d ik , a  g y o mo r  

e lő b b -u tó b b  k i tá g u l ,  ú g y h o g y  e r e d e t i  n a g y s á g á n a k  k éts z e ­

r e s é t  is  e lé rh e t i .  I l y  e s e tb e n  a  g y o m o r  a l ig  tu d  k iü r ü ln i ,  

a  p y lo r u s  a l ig  e n g e d  á t  v a la m i t .  A  p a n g ó  g y o m o r t a r ta ­

lo m  id ő n k é n t tö m e g e s  h á n y á s s a l  k iü r ü l ,  a  b e te g  a  n ag y  
n e d v v e s z te s é g tő l  s z á r a z ,  rá n c o s  s  a z  éhező  t e s t  n a gy ­

m é rv b e n  le s o v á n y o d ik .
A  sz e rv i p y lo r u s  s z ű k ü le t  f e k é ly e n  k íb ü l r á k ,  ih yper- 

t r o p h iá s  g a s t r i t i s ,  lu e s  és m á s  r i t k a  m e g b e te g e d é s  e s e té n , 
p l. g y o m o r tu b e rc u lo s is b a n ,  g y o m o rp h le g m o n e  m e l le t t , 

v a g y  a  p y lo ru s  iz o m z a t  id io p a th ik u s  tú l t e n g é s e k o r  fo rd u l  

e lő . M á sk o r  a  s z ű k ü le t  n em  s z e rv i ,  h a n e m  f u n c t i ó s  e re ­

d e t ű  s  m in t  i l y e n ,  a t t ó l  a  f o ly a m a t tó l  fü g g , a m e ly  k iv á l ­

t o t t a .  I ly e n e k  a z  e p e h ó ly a g , a  (h a s n y á lm ir ig y ,  a  b él  és  a  

f é r e g n y ú lv á n y  b e te g s é g e i ,  a m e ly e k  r e f le c to r ik u s  ú ton  a  
p y l o r u s  s p a s m u s á t v á l t j á k  k i.

E m e l le t t  a z  a n y a g c s e r e  é s  a z  id e g re n d s z e r  b a j a i  is 

o k o z h a tn a k  p y lo r u s - s p a s m u s t ;  íg y  ta b e s ,  h y s te r i a ,  ag y d a ­
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g a n a t ,  h a e m a to p o r p h y r in u r ia ,  s ő t  ig e n  v a ló s z ín ű ,  h og y  

b iz o n y o s  a l l e r g iá s  m e g b e te g e d é s e k b e n  is  e lő f o r d u l .  M ind ­
e z e k  k ö zü l a  g y a k o r la t  s z á m á r a  h á ro m  d o lo g  f o n to s :  a  
k e z e lő o rv o s n a k  tu d n ia  k e l l, h o g y  a  s z ű k ü le t  f e k é l y t ő l , 

r á k t ó l ,  v a g y  s p a s m u s t ó l e r e d -e .  A  tö b b i r a r i t a s ,  a m in e k  

m e g á l l a p í tá s a  n e m  a  g y a k o r ló  o rv o s  f e la d a ta .

A  d ia g n o s is  t is z tá z á s a  v é g e t t  s z ü k sé g  v a n  g y o m o r - 

n e d v - v i z s g á l a t r a ,  r ö n t g e n - v i z s g á l a t r a és s z é k v i z s g á l a t r a , 

h o g y  c s a k  a  le g f o n to s a b b a k a t  e m l i ts ü k . F e k é l y  e s e té n  a  

g y o m o rn e d v  're n d e s e n  s a v a n y ú ,  b á r  r i t k á n  e l ő f o r d u l  an a - 

c id i ta s  d a c á r a  is  fek é ly . A  r ö n tg e n v iz s g á la t  s p a s m us t,  

m e g s z ű k ü l t  p y lo r u s t ,  f o k o z o t t  p e r i s t a l t i k á t ,  n o rm á lis , 
v a g y  m e g la s s u b b o d o t t  k iü r ü lé s t ,  a  n y á lk a h á r ty a r e d ő k 

m e g v a s ta g o d á s á t ,  e se tle g  c s i l l a g a la k ú  c o n c e n t r a t i ó já t  
m u ta t j a .  H a  a  s z ű k ü le t  n e m c s a k  fu n c t io n a l is ,  h a n e m  o r ­

g a n ik u s  is  —  s e  k é t  c o m p o n e n s  igen  g y a k r a n  c o m ti -  

n á ló d ik  -—, a k k o r  az  e m l í te t t  tü n e te k e n  k ív ü l  a  g y om o r-  

ta r t a l o m  n a g y f o k ú  k iü rü lé s i  z a v a r á t  s  e v v e l k a p c s o la t ­

b a n  a  g y o m o r  k i t á g u lá s á t  is  l á t j u k .  A  pép  a  n o r m á l is  5— 6 
é r a  h e ly e t t  1 0 — 1 2  ó ra  a l a t t ,  v a g y  m ég  k é s ő b b e n  ü r ü l k i 

s  a  g y o m o r  n e m  k a m p ó a la k ú , h a n e m  s a r ló h o z , v a g y  fé l­
h o ld h o z  h a s o n l í t ,  a  p y lo ru s  p e d ig  re n d e s e n  a  g e r in co s z ­

lo p tó l  f e l tű n ő e n  jo b b r a  to ló d ik  e l. K l i n i c e :  h á n y á s ,  az  é t ­
k e z é s s e l ö s s z e fü g g ő  f á jd a lm a k  é s  le s o v á n y o d á s  m u ta tk o z ­

n a k .  G y o m o r ta r ta lo m b a n  é s  s z é k le tb e n  r e n d e s e n  o ccu lt 
v é rz é s  m u t á l h a t ó  k i. R á k  e s e té b e n  m á s  a  h e ly z e t .  A  p y ­

lo r u s  s z ű k ü le te  n e m  s z a b á ly o s  sz é lű , h a n e m  k i r á g o t t.  A  
k é t  sz é l k ö z e le d ik  e g y m á sh o z , d e  n e m  e g y f o r m a  m é r ték ­

b e n . T e rm é s z e te s ,  h o g y  a  r á k o s  in f i l t r a t io  m i a t t  a  b eszű ­
rő d ő  te r ü l e t  m o z g á s r a  k é p te le n , s ő t  g y a k r a n  a z , a m it  lá ­

tu n k ,  n e m  a  k i s  g ö rb ü le t ,  v a g y  a  n a g y  g ö r b ü le t  c o n tu r ja ,  

h a n e m  a  tu m o r  é s  a  m e g m a r a d t  é p  n y á l k a h á r t y a  te rü let  
é r in tk e z é s i  h a t á r a .  I ly  e s e tb e n  a  p e r i s t a l t i k a  n e m  fo k o ­
z o t t ,  a  k iü r ü lé s  h o l fe l tű n ő e n  g y o r s ,  h o l e r ő s e n  k és ik . A  

r á k o s  i n f i l t r a t i o n  a  p e r i s t a l t i k a  n em  tu d  á th a la d n i,  a  

n y á l k a h á r t y a  r e d ő z e te  a  r á k o s  t e r ü l e te n  h iá n y z ik .  A g y o ­

m o r ta r ta lo m b a n  tö b b n y ire  h iá n y z i k  a  sósalv s  o c c u l t v é r ­

z é s  m u ta th a tó  k i .  N eh ezeb b  a  h e l y z e t  a k k o r , h a  e re de t i le g  
p e p t i k u s  f e k é ly  f a ju l  e l r á k o s á n ,  a m i fő le g  p r a e p y lo r i k u s  
u lc u s  a lk a lm á v a l  s z o k o tt  e l ő f o r d u ln i ;  e z t  d ia g n o s t iz á ln i  

n e h é z . A  g y o m o r ta r ta lo m b a n  r e n d e s e n  só s a v , s ő t  h y p er-  

a c id i t a s  t a l á l h a tó  s  r ö n tg e n n e l  a  .fe k é ly - fé sz e k  m el le t t  k i ­
s e b b ,  v a g y  n a g y o b b 'te lő d é s i  h i á n y  ás a  f e k é ly  k ö z v et le n  

k ö r n y é k é n e k  p e r i s t a l t i k u s  m o z d u la t la n s á g a  é s z le lh e tő .

S p a s m u s r a je l le m ző , h o g y  k o m o ly a b b  t ü n e t e k e t  nem  

o k o z , h o g y  a l a k j á t  és n a g y s á g á t  id ő n k é n t v á l t o z t a t ja  s  

h o g y  m e g je le n é s e  é s  e l tű n é s e  sz e sz é ly e s , s o k s z o r  a  le g ­
g y a k o r lo t ta b b  v iz s g á ló  se m  t u d j a  m e g m o n d a n i  az  első 

a lk a lo m m a l ,  h o g y  sp a s m u s ró l ,  v a g y  a n a tó m ia i  e lv á l toz á s ­
r ó l  v a n -e  szó . A  p a p a v e r in , a t r o p i n  s tb . h a t á s a ,  a me ly e k  

u t á n  so k a k  s z e r i n t  a  s p a s m u s  e l tű n ik ,  n e m  m e g b íz h a tó ;  

le g jo b b , h a  a  v iz s g á ló  i ly e n k o r  n e m  m o n d  m i n d j á r t  vég ­
le g e s  v é le m é n y t ,  h a n e m  is m é te l te n  v iz s g á l ja  a  b e te ge t. 

A  s p a s m u s n a k  a z  a  je le n tő s é g e , h o g y  f e l h í v j a  a  v i z s g á ló 

f i g y e l m é t  a r r a ,  h o g y  v a la m i  a  h a s b a n ,  e s e t l e g  a  s z er v e ­

z e t  e g y é b  r é s z é b e n  n in c s e n  r e n d b e n .  D u o d e n u m - u l c u s ese­

té n  a  g y o m o r  c o r p u s á n is  k e le tk e z h e t  s p a s m u s  ( B á ro m  és 

B á r s o n y ) . A  s p a s m u s  e s e té b e n  je l le g z e te s  t ü n e t e k  n in c se ­

n e k ,  a m i t  i l y e n k o r  a  k l in ik u s  é s z le l ,  az n e m  m a g á n ak  a  
s p a s m u s n a k ,  h a n e m  a  s p a s m u s t  k iv á l tó  a l a p b a jn a k  a  tü ­

n e te .  Ó v a to s  o r v o s  v iz s g á la ta k o r  n e m  fo rd u l  e lő , h og y  a  

p y lo r u s  s p a s m u s a  m ia t t  a  b e t e g e t  h iá b a v a ló  o p e ra t ió.n a k  

te g y e  k i, l e g f e l je b b  ak k o r , h a  a  r ö n tg a n o lo g u s  té v ese n  

r á k o t  á l la p í t  m e g , a m i o ly a n k o r  f o r d u lh a t  e lő , h a  a b e ­
te g n e k  a  p y lo r u s - s p a s m u s o n  k ív ü l  eg y é b  k o m o ly a b b  m eg ­

b e te g e d é s e  v ám : p l. vészes v é rs z e g é n y s é g ,  v e s e t á j ,  g e n y s s  

g y ü le m  a  h a s ü r e g b e n  stb . H a  a  s p a s m u s  o k á t  m e g ta lá ln i  
n e m  tu d ju k ,  f e l t é t le n ü l  to v á b b  k e l l  k u ta tn u n k .  A  cho le- 

c y s to g r a p h ia ,  h e p a to l ie n o g r a p h ia ,  p y e lo g ra p h ia  s o k  m in ­

d e n t  m e g m u ta th a t ,  a m i t  e g y é b k é n t  n em  ta lá l n á n k  m eg , 

d e  íg y  is  le sz n e k  e s e te k ,  a h o l n e m  tu d ju k  m in d ig  k in y o ­
m o z n i  a  s p a s m u s  o k á t ;  c s a k  m e g  a k a r o m  e m lí te n i ,  h o gy  a  

h a e m a to p o rp h y r in u r i iá tó l  az  a s o a r is ig ,  az a g y tu m o r tó l  az 

o v a r iu m c y s tá ig ,  a z  a lk o h o l iz m u s tó l  az  ó lo m m é rg e z é s ig  
a z  o k o k n a k  s z in te  á t t e k i n th e t e t l e n  s k á lá j a  s z e re p e l.

A z e d d ig  e m l í t e t t  le g fo n to s a b b  a e t io lo g ia i  té n y e z ő ­

k ö n  k ív ü l te r m é s z e te s e n  e g y é b , r i tk á b b a n  e lő fo rd u ló 
o k o k  is  sz e re p e ln e k . I ly e n  a  s p h i n c t e r  p y l o r i  e r o s i ó j a is. 

A  d ia g n o s is t  i l y e n  e s e te k b e n  r e t r o s p e k t i v e  á l l í t j u k f e l :  

a  s te n o s is  tü n e te i  h e v e n y e n  lé p n e k  fe l  é s  h e v e n y e n  m ú l­

n a k  e l. H a  az  o k  m a r ó  m é rg e z é s , e z t  fő le g  a z  a n a m n es is  

a l a p j á n  le h e t  m e g á l la p í ta n i .  R o n tg e n o lo g ie s  a  s te n os is  
n é h a  h a s o n l í th a t  a  r á k o s  s te n o s is h o z .

P o ly p u s o k , f ő k ig ,  h a  h o s s z ú  n y é l le l  v a n n a k  e l lá tv a ,  

s z in té n  o k o z h a tn a k  s te n o s is t .  K l in ic e :  h i r te le n  fe llé p ő  

v é rz é s e k , f á jd a lm a k ,  a n a e m ia , a m e ly  p e rn ic io s u s  a n ae m iá -  

b a  m e h e t  á t ,  je l le m z ik .  R o n tg e n o lo g ie s  k im u ta th a tó k,  h a  
a  b e te g g e l  c s a k  k e v é s  b á r iu m o t  n y e le tü n k  ( “ c o u c h e  

m in c e “ ) :  k e re k , v a g y  o v á l is , é le s  sz é lű  te lő d é s i  h iá n y o k  
f o r m á já b a n .  I d e g e n  t e s t s z in té n  o k o z h a t  s z ű k ü le te t .  K i­

m u ta tá s u k  r ö n tg e n o lo g ic e  k ö n n y ű ,  Ú ja b b a n  g y a k r a b b a n 

k ö z ö ln e k  l e í r á s o k a t  e g y  r i tk a ,  e d d ig  —  in  vilvo —  al i g  is ­
m e r t  e lv á l to z á s ró l :  a  p y lo ru s  iz o m z a t  i d i o p a t h i k u s  tú l t e n - 

g é s é r ő l f e jn ő t t  e g y é n b e n .  ( B e r n s t e i n ,  W a n k e ,  K i r k l i n , 

S e r k . ) A  s z ű k ü le t  a  p r a e p y lo r i k u s  ré s z  iz o m ré te g é ,n ek  t ú l­

s á g o s  m v g v a s ta g o d á s a  m ia t t  jö n  lé t r e ,  m e ly  a  r e n d e s 4—  
6  m m  h e ly e t t  12— 1 8  m m -t is  e l é r h e t .  E z  a  v a s t a g  iz om ­

r é t e g  h e ly e t  k ö v e te l  s  te rm é s z e te s ,  h o g y  o t t  t a l á l ja ,  a h o l 
a z  e l le n á l lá s  a  le g k is e b b :  a  lu m e n  fe lé .  E z é r t  i ly  e s e tb e n  
a  lu m e n  m e g s z ű k ü l .  E g y , a  k ö z e lm ú l tb a n  é s z le l t  i ly en  

e s e te m b e n  a  b e te g e n  6— 8 ih ó n a p o n k in t,  k im u t a th a tó  ok  

n é lk ü l ,  h i r te le n  e r ő s  f á jd a lm a k  lé p te k  fe l  s  e g y id ejű le g  
h á n y á s  is . A  f á j d a lm a k  az  é tk e z é s tő l  f ü g g e t le n e k  v ol ta k .  

E g y - e g y  i ly e n  s z a k  k b . 3 h á t ik  t a r t o t t ,  u t á n a  a  b e te g  

te l j e s e n  r e n d b e jö t t  s  m e g h íz o t t .  H y p e r a e id i ta s ,  v é rz é s  
n e m  v o lt .  R ö n tg e n o lo g ic e :  a  p y lo r u s  e rő s e n  m e g k e s k en y e -  

d e itt, c s ő sz e rű é n  m e g n y ú l t ,  a  c o n tu r o k  s z a b á ly o s a k  v o l ta k ,  

a z  á tm e n e t  az  a n t r u m  fe lé  s z a b á ly o s  Ív b en  t ö r t é n t ,  a z  a n ­
t r u m  é s  c o rp u s  k i t á g u lv a  n e m  v o l ta k .  A  k iü r ü lé s  a  no r ­

m á l i s n á l  m ég  v a la m iv e l  g y o r s a b b  ivó it, m o to r i k u s  ins u f -  

f i c i e n t i a  t e h á t  n e m  v o l t ,  a  p e r i s t a l t i k a  e r ő te l je s  é s  n a g y  
h u l lá m ú  v o lt. A  r e l i e f  jó l  l á t s z o t t  a  s z ű k ü l t  r é s z en  is , 

a z  e g y e s  re d ő k  v a s ta g a b b a k  a  s z o k á s o s n á l ,  m e r t  a  m eg ­
v a s ta g o d o t t  iz o m z a t  a  m u c o s á t fe le m e l i  s  az  á t la g o sn á l  
k is e b b  f e lü le te t  h a g y  m e g  s z á m á r a .  A  p e r io d i c i tá s t , 

a m e ly  e g y é b k é n t n e m  je lle m ző , e s e te m b e n  n y i l v á n  az  

i d ő n k é n t  m e g is m é t lő d ő  g a s t r i t i s  o k o z ta .  A  b a j  jó in du la tú .  

K o m o ly  e le r ő t le n e d é s t  e g y m a g á b a n  n em  okoz. D ia g n o s is a  
ig e n  n eh éz , m iv e l f ő le g  40 év  u t á n  lép  fe l, é r th e tő,  h o g y  

r á k k a l  k ö n n y e n  ö s s z e té v e s z th e tő .  A  c o n tu ro k  s im a s á ga ,  a 
r e l i e f  m e g ta r t o t t s á g a ,  az  o r á l i s á n  fe k v ő  ré s z e k  t á gu l t ­

s á g á n a k  h iá n y a , a  b e te g  e rő b e l i  á l la p o tá n a k  v is z o n yla g  

k e d v e z ő  fo k a , a  v é r z é s - ,  a  f ü l k e t ü n e t  h iá n y a  o ly a n  je le k  
m e ly e k  e r i t k a  b e te g s é g e t  is  m e g á l l a p í ta n i  e n g e d ik .

T h e r a p ia i s z e m p o n tb ó l  az  e l j á r á s  v á l to z ó . F u n c t io n a ­

l i s  s z ű k ü le t  e s e té n  a z  e lő id éző  o k o t  k e l l  k i k u ta tn i.  O rg a ­

n i k u s  s z ű k ü le t  e s e té n  m ű té t  jö n  sz ó b a , de i t t  s e m  min ­

d ig .  L u e s e s  g u m m á t  n em  o p e r á lh a tu n k ,  d e  lu e s e s  h e g  
e s e té b e n ,  h a  a  k i ü r ü l é s  ro ssz , ig e n . U g y a n íg y  a l te rn a t i v e  

j á r u n k  e l tu b e rc u lo s is ,  id io p a th ik u s  p y lo r u s h y p e r t ro p h ia  
e s e té n  is . N em  s z a b a d  a z o n b a n  e l fe le j te n i ,  h o g y  m é g a  

le g a b s o lu ta b b  s z ű k ü le tb e n  is  v a n  m in d ig  e g y  a d a g  

f u n c t i o n a l is  c o m p o n e n s , a m e ly n e k  m e g s z ü n te té s e  m á r  

m a g á b a n  is  n a g y  s e g í ts é g e t  j e l e n t  a  b e te g n e k . S z á m os  
o ly a n  u le u so s  p y lo r u s ^ s z ű k ü le te t  lá t ta m ,  a m e ly  b e lső  k e ­
z e lé s r e  f e l tű n ő e n  m e g ja v u l t .  H a  c s a k  a n n y i  a z  e r e d mé n y ,  

h o g y  a z  e s e t le g  in o p e ra b i l i s  b e te g  o p e ra b i l is s é  v á lik ,  a k ­

k o r  i s  s o k a t  é r tü n k  e l .
H e r m a n n  K á r o l y  d r .  ( S u b o t i c a . )
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AZ ORVOSI GYAKORLAT KÉRDÉSEI
S z e r k e s z t i : G E R L Ö C Z Y  G É Z A  d r. e g y e t .  rk . ta n á r , b e lk l in ik á i  a d ju n c tu s  é s  M 1L K Ó  V IL M O S  d r . e g y e t, m a g á nta n á r ,  k ó r h á z i  f ő o r v o s

A z arteriographia.
A z a r te r i o g r a p h ia  az  az  e l j á r á s ,  a m ik o r  o ly a n  

a n y a g o t  v is z ü n k  b e  d i r e c te  a z  a r té r i á k b a ,  m e ly  a  r ön tg e n ­

e r n y ő n  é s  a  le m e z e n  k é p e t  ad .
T u la jd o n k é p e n  h á r o m f é le  a r t e r i o g r a p h iá t  i s m e r ü n k .  

A z e g y ik  az  a g y i  v é r e d é n y e k  m e g tö l té s e  é s  r ö n tg e n - áb r á ­
z o lá s a  ( a  c a r o t is  i n t e r n é n  k e r e s z tü l ) ,  m i t  a r t e r i a li s  en - 

k e p h a lo g r a p h iá n a k  n e v e z n e k  és M o n iz - t ó l ( L i s s a b o n )  

s z á rm a z ik .

A  m á s ik  a  h a s i  a o r tá b a  v isz i b e  a  k o n t r a s t o l d a t o t  és 

a n n a k  e lá g a z ó d á s a i t  v iz s g á l ja ,  ez a z  u . n . a r te r i o gr a p h ia  

a o r ta e  a b d o m in a l is .  E z  a  v iz sg á ló  e l j á r á s  D o s  S a n to s - 

tó l  ( L is s a b o n )  s z á rm a z ik .

A  h a r m a d ik  a  p e r ip h e r iá s  a r t é r i á k  r a d io g r a p h iá ja ,  
m i t  e lő s z ö r  B e r b e r i c h  és  H i r s c h  í r t  le  ( F r a n k f u r t ) .

A z a g y i  a r t e r i o g r a p h ia  c s a k  k e v é s s é  te r j e d t  e l, m e rt  
k iv i te le  n a g y o n  e x a c t ,  n a g y o n  a s e p t i k u s  se b é sz i m u nk á t  

ig é n y e l  é s  b iz o n y o s  v e sz é ly e k k e l j á r ,  m ig  az  a o r t a  a b d o ­
m in a l is  a r te r io g ra p h iá já n a ik ,  az  a o r ta g r a p h iá n a k  a ka d t  

n é h á n y  k ö v e tő je .  M a g a  D o s  S a n t o s a  D e u ts c h e  R ö n tg e n  

G e s e l ls c h a f t  1930  év i c o n g r e s s u s á n  m á r  150 e s e t r ő l  s z á ­
m o l t  b e . A  le g is m e r te b b  é s  le g e l te r je d te b b  a  v é g ta go k  

a r t é r i á i n a k  a  v iz s g á la ta .  T u la jd o n k é p e n ,  a m ik o r  a r te r i o -  
g r a p h iá r ó l  b e s z é lü n k , m in d ig  e r r e  a  v iz sg á ló  e l j á r ás r a  

g o n d o lu n k . E z  e g y s z e rű  és k e l lő  ó v a to s s á g g a l  v é g e z ve  
v e s z é ly te le n n e k  m o n d h a tó .

C é l ja  az e l j á r á s n a k  az  a r t é r i á k  m in d e n  k ó r o s  e lv á l­

to z á s á n a k  e x a c t  c o n s ta tá lá s a ,  i l le tő le g  c o n t ro l l ja . í g y  e lső  

s o r b a n  a n n a k  a  k im u t a tá s á r a  le h e t  sz ü k s é g , h o g y  a z  a r t é ­
r i a  té n y le g  el v a n -e  z á r v a  és m e ly ik  p o n to n  (m i ly e n m a ­

g a s s á g b a n ) .  M e g á l la p í th a tó ,  h o l f e k s z ik  e g y  e m b o lu s, 

v a g y  th r o m b u s .  M e g á l la p í th a tó ,  h o g y  e g y  a r t é r i a  b e sz ü -  

k ü l t - e  é s  m i ly e n  h o s s z ú  d a r a b o n .  M e g á l la p í th a tó k  p er i-  

p h e r ik u s  a n e u r y s m á k .  A r te r io s k le r o s is  k im u ta th a tó ,  b á r  
a z  le g tö b b s z ö r  a r t e r i o g r a p h ia  n é lk ü l ,  e g y s z e rű  rö n tg e n -  

fö lv é te l le l  is , c o n s ta tá lh a tó .  E d é n y s p a s m u s t  is  k i  le h e t  

m u ta tn i  ,b á r  e z t  a z  i l le tő  a r t é r i a  k is e b b fo k ú  o r g a nik u s  

m e g sz ü ik ü lé sé tő l n e m  le h e t  e g é s z e n  b iz to s a n  e lk ü lö ní ­
te n i .  A  d ia g n o s t ik a i  n y e re s é g  k é ts é g te le n ü l  n a g y ,  me r t  

a d o t t  e s e tb e n  d ö n tő  sz e re p e  le h e t  m ű té t i  in d ic a t io  fe l ­

á l l í t á s á r a  (a z  e m b o lu s  m ű té t i  e l t á v o l í t á s a ! ) .  F o n tos  le ­

h e t  a z  a r te r i o g r a p h ia  s é rü lé s e k  u tá n ,  az  a r té r i a - s ér ü lé s  
p o n to s  h e ly é n e k  é s  k i te r je d é s é n e k  m e g h a tá r o z á s á r a .  B a l­

e s e te k  k ö v e tk e z m é n y e i  e lb í r á lá s a k o r  e g y e s  e s e te k b e n 
s z in te  f o n to s  le h e t ,  a m ik o r  az  a r t é r i á k  a n a tó m ia i  he ly z e t ­

k é p é t  k e l l  m e g h a tá ro z n i .  íg y  p l. s i k e r ü l t  e g y e s  e s ete k ­

b e n  m e g á l la p í ta n i ,  h o g y  az  a r t é r i a  b e  v a n  a  c a l lu s tö -  

m e g b e  á g y a z v a , la p o s r a  n y o m o t t  é s  m e g s z ü k ü l t  s tb .
M a g a  az  e l j á r á s  g o n d o s s á g o t  é s  b iz to s  a s e p s is t  ig é ­

n y e l .  A z a r t é r i á t  k i  k e l l  p r a e p a r á ln i  (h e ly i  é r z é s te le n í ­

t é s ) .  A  v iz s g á la n d ó  te s t r é s z t  a s e p t i k u s  k e n d ő b e  b u rk o l t  

le m e z re , i l le tő le g  c a s e t t á r a  k e l l  f e k te tn i  és a  r ö ntg e n ­

lá m p á t  é s  a p p a r á t u s t  te l je s e n  k é s z e n  k e l l  t a r t a n i .  E z u tá n  

f in o m  tű v e l  m e g p u n g á l ja  a  s e b é sz  az  a r t é r i á t  é s  10— 

20  cc m  c o n t r a s ta n y a g o t  f e c s k e n d e z  b e lé . A  b e f e c s k e nd e ­

z é s  g y a k r a n  n a g y o n  e rő s  a r t e r i a f á j d a lm a k a t  o k o z . A  m e g ­

fe le lő  v é n á k a t  n e m  s z a b a d  le fo g n i ,  h o g y  a  s z a b a d  e lfo ly á s  

n e  le g y e n  a k a d á ly o z o t t .  A  f ö lv é te l t  a z  in je c t io  u tols ó  s z a ­

k á b a n  k e l l  m e g c s in á ln i ,  h o g y  a  f ö lv é te l  id e je  a l a t t az 
e g é sz  s z ó b a jö h e tő  t e r ü l e t  a r t é r i á i  k i  le g y e n e k  tö l tv e  

c o n t r a s ta n y a g g a l .

C o n - t ra s ta n y a g o k n a k  a  le g k ü lö n b ö z ő b b  o ld a to k a t  

a j á n l j u k ,  a m e ly e k  n e m  m é rg e z ő e k  é s  e lég g é  h íg a n  fo ly ó k .

M a le g sz ív e se b b e n  a z o k a t  a lk a lm a z z u k , m e ly e k e t  a  k i­

v á la s z tá s o s  ( in t r a v é n á s )  p ly o g r a p h iá b a n  h a s z n á lu n k , íg y  

az a b r o d i l t  és az  u r o s e le c ta n t .  A b ro d i lb ó l  2 2 .5  % -os  

( S c h ü l l e r  —  K ö ln ) ,  u ro s e le c ta n b ó l  4 0 % -o s  o ld a to t  a j á n ­

la n a k  ( S g a l i t z e r ) .

T e k in te t t e l  u tó b b ia k  a r á n y la g o s  d r á g a s á g á r a ,  h a s z ­

n á lh a tó  15— 2 0 % -o s jó d n a t r iu m - o ld a t  is ,  m e ly  lé n y e g es e n  

o lc só b b , d e  n em  a d  o ly  szép  ( c o n t r a s td ú s )  k é p e k e t.

U g y lá ts z ik ,  az  a r t é r i á k  f a la  jo b b a n  t ű r i  a z  a r á n y ­

la g  e lé g g é  c o n c e n t r á l t  c o n t r a s o ld a to k a t ,  m in t  a  v é ná k é ,  
m e r t  th r o m b u s  n e m  s z o k o t t  k é p z ő d n i.  N a g y o n  é r d e k e s , 

h o g y  e g y e s  e s e te k b e n , a m ik o r  v é re d é n y s p a s m u s o k ,  f e ny e ­

g e tő  g a n g r a e n a  m i a t t  c s in á l tá k  a z  a r te r i o g r a p h iá t ,  u tá n a  

á tm e n e t i l e g  ja v u lá s  á l l o t t  be, a m i a  v é r e l lá tá s  m e gja v u -  
lá s á b a n ,  az  iz z a d á s  v is s z a té ré s é b e n ,  a  b ő r  h y p a e s the s ia  

c s ö k k e n é s é b e n  n y i l v á n u l t  m eg . S g a l i t z e r é k e g y  e s e tb e n  a  

k e z d ő d ő  lá b u j jg a n g r e n a  v is s z a fe j lő d é s é t  is  lá t tá k  ar t e r i o ­
g r a p h ia  u tá n .  C a p i l l a r m ik r o s k o p iá s  v iz s g á la to k  is  me g ­

e r ő s í t e t t é k  u g y a n a z t .

R é v é s z  V id o r  d r . r ö n tg e n - s z a k o r v o s .

A bronchographia.
A  b r o n c h o g r a p h ia  a  tü d ő  e g y e s  b e te g s é g e in e k ,  k ü ­

lö n ö se n  a  h ö r g tá g u la to k  á s  tü d ő tá ly o g o k n a k  k ó r is m é zé s e -  

k o r  á l ta l á n o s a n  e l t e r j e d t  e l já rá s .  A b b ó l á l l ,  h o g y  a  h ö r ­
g ő k e t  c o n t r a s ta n y a g o k k a l  t ö l t j ü k  m e g  és r ö n tg e n - v izs ­

g á l a tn a k  v e t jü k  a l á  a  b e te g e t .  M a m á r  n é lk ü lö z h e te tle n  
e l j á r á s  f e n t i  b e te g s é g e k  k e z e lé sé n e k  m e g íté lé s e , v ala m in t  

a  m ű té t i  b e a v a tk o z á s  ja v a l l a tá n a k  f e lá l l í t á s a  s z e m po n t ­

já b ó l .  A  b ro n c h o g r a p h iá h o z  le g in k á b b  l ip i jo d o l t  ( d es c e n ­

d e r s )  h a s z n á lu n k , m e ly  a  le g in te n s iv e b b  á r n y é k o t  é s a  

le g h o s s z a b b  id e ig  t a r t ó  c o n t r a s t  k é p e t  a d ja .  H a s z n álh a ­

tu n k  n e o jo d ip in t  is , m e ly  h íg  o la j  é s  e z é r t  4— 5 p e rc  m ú l ­

v a  m á r  n e m  a d  jó  c o n t r a s t  k é p e t. A  jo d ip in ,  m e ly  s űr ű b b ,  

m é g  1 5 — 20 p e rc  m ú lv a  is  jó  á r n y é k o t  m u ta t .  T u b e rc u lo -  
t i k u s  b e te g e k e n  jó d  h e l y e t t  b r o m ip in t  is  h a s z n á lh a tu n k .

A z  o la ja t  v iz fü r d ő n  m e le g í t jü k  f e l  3 0 °  k ö rü l i  h ő m é r­

s é k le t r e .  H id e g e b b  o la j  la s s a n  é s  a k a d o z v a  f o ly ik  le. 
N a g y o n  m e leg  o la j  t ú l  k ia d ó s á n  t ö l t i  m e g  az a lv e o lus o -  

k a t  é s  a z o k  á r n y é k a  ö ssz e fo ly v a  ü r e g n e k  k é p é t u tá n oz ­

h a t j a .  A  b e te g  lé g u ta i t  c o c a in o ld a t ta l  é r z é s te le n í tjü k .  A la ­

p o s  é r z é s te le n í té s t  i s  le g k ím é le te s e b b e n  p e rm e te z é ss e l  é r ­
h e tü n k  el. C o c a in m é rg e z é s  e lk e rü lé s e  v é g e t t  a  k ö v e tk e z ő  

( H o f f m a n n - fé le )  o l d a to t  h a s z n á l ju k :  C o c a in i m . 3 .0 , T o - 

n o g e n  5 .0 , S o lu t io n , k a l i i  su l fu r .  2 %  25 .0 , S o lu t ion , a c id , 

c á rb ó l .  y2 %  a d  1 0 0 ,0  g . A  b e te g  tö l t é s  e lő t t  d o m a t rin  

i n je c t i ó t  k a p . A z o la j  b e fe c s k e n d é s e  e lő t t  g é g e f e c sk e n ­
d ő v e l i/2 — 1 ccm  c o c a in -o ld a to t  ( f e n t i  o ld a tb ó l)  j u tt a t u n k  

a  lé g c ső b e .

A  b e te g e t  m e g fe le lő  h e ly z e tb e  h o z z u k . Ü l te t jü k ,  v a gy  

f e k te t j ü k ,  jo b b  v a g y  b a lo ld a l ra  d ű lv e  a s z e r in t ,  h o gy  m e ­

ly ik  tü d ő le b e n y t  k e l l  m e g tö l te n ü n k .

F e ln ő t te k n e k  é s  n a g y o b b  g y e r m e k e k n e k  e z u tá n  az 

o l a j a t  g é g e tü k ö r  e l le n ő rz é s e  m e l le t t  e g y  n a g y o b b  g ég e - 

fe c s k e n d ő b ő l  ig e n  la s s a n  e n g e d jü k  b e  a  lé g c ső b e . F el ­

n ő t te k n e k  kb . 15— 2 0  ccm -t, g y e r m e k e k n e k  k b . 8— 12 

c c m t.  U tá n a  r ö n tg e n - á t v i l á g í tá s t  v é g z ü n k  ( p s r r a d io sk o -  

p o s  t ö l t é s ) .  L e h e t  a z  o la ja t  az  á t v i l á g í t á s  a l a t t  is  b e ­

fe c s k e n d e z n i  ( p ra e r a d io s k o p o s  t ö l t é s ) .  A z  e lő b b i e lj á r á s  

k ö n n y e b b e n  v ih e tő  k e re s z tü l .  A  r ö n tg e n - e r n y ő  a l a t t  f i ­

g y e l jü k ,  h o g y  la s s ú  é s  m é ly  lé g v é te lk o r ,  m a jd  g y e n ge  kö - 

h ö g te té s  a l a t t  é s  a  fe ls ő  te s t  m o z g a tá s a k o r  m ik é n t  a la -
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k u l a z  á r n y é k ,  u tá n a  p e d ig  f e lv é te le k e t  k é s z í t te tü nk .  A  

b r o n c h o g r a p h iá s  v iz s g á la to k  a  h ö rg ő k  é s  a  tü d ő k  k ó ro s  

á l l a p o t á t  i l le tő le g  n a g y b a n  a l á tá m a s z t j á k  a  k ó r is m ét,  de 
c s a k  a  tö b b i  v iz s g á la t i  e r e d m é n n y e l  e g y b e v e tv e  é r ték e l ­

h e tő k .  N é h a  tö l té s  a l a t t  k ö h ö g é s k o r  az  ép  tü d ő b e  is k e ­

r ü lh e t  c o n t r a s t - a n y a g ,  m e ly  d is s e m in á l t  t  u b e rc u lo tik u s  
g ó c o k  k é p é t  u tá n o z h a t ja .  A  b r o n p h o g r a p h ia  tu b e rc u lot i -  

k u s  e g y é n e k e n  n a g y  v ig y á z a t ta l  v é g z e n d ő . A c t iv  tu b er -  
c u lo t ik u s  b e te g e k e n  le g tö b b s z ö r  e l le n ja v a l t .  A  b e fec s ­

k e n d e z é s k o r  v ig y á z n i  k e l l ,  h o g y  a z  o la j  a  n y e lő c ső be  n e  

k e r ü l jö n .  A  f e n t  v á z o l t  e l j á r á s  a  t r a n s g l o t t i k u s  m ód sz e r , 

a m e ly e t  a  le g tö b b  sz e rz ő  a j á n l  s  a m e ly  s z e r in t  év e k ó ta  

v é g z e m  a  tö l té s e k e t .
A  tö b b i  e l j á r á s t  az  a lá b b ia k b a n  v á z o lo m . A  p a s s iv  

m ó d s z e r  a b b a n  á l l ,  h o g y  a  s z á jb a  v e t t  c o n t r a s t - o l a ja t  a  

b e te g  a  r ö n tg e n - e r n y ő  a l a t t  r ö v id  b e lé g z é s e k k e l  b e sz ív ja  

a  lé g c ső b e . E z e n  e l j á r á s  n e m  k ie lé g í tő  é s  f e lv é te l re  k e -  

v é s b b é  a lk a lm a s .
M á s o k  p u h a  n e la to n - k a th e te r n e k  (1 1 . s z .)  a  g é g e  é s  

lé g c ső b e  b e v e z e té s é t  a j á n l j á k  s  a z  o la jn a k  a z o n  á t  t ö r ­

té n ő  b e fe c s k e n d e z é s é t.  F é lk e m é n y  k a t h e te r  b e v e z e té sé t  is  
a j á n l j á k .  A z  o la ja t  b ro n c h o s k o p o n  k e r e s z tü l  is  j u t ta t ­

h a t j u k  a  h ö rg ő k b e . U tó b b i e l j á r á s t  a k k o r  a lk a lm a z z uk , 

a m ik o r  a  d ia g n o s is  c é l já b ó l  b r o n c h o s k o p o s  v iz s g á la t 
e g y é b k é n t  is  s z ü k s é g e s  ( ú g y m in t  id e g e n te s t - ,  tu m o r  g y a ­

n ú ja  s tb . ) .  A z i n t r a t r a c h e a l i s  m ó d s z e r  a b b ó l  á l l ,  ho g y  a  

l ig a m e n tu m  c r ic o - th y re ö id e u m o n  k e r e s z tü l  s z ú r t  t r o - 

c a r to n  f e c s k e n d e z ik  be a z  o la ja t .  E z e n  e l j á r á s  a  g ég e tü k -  

r é s z e tb e n  j á r t a s  k e z é b e n  f e h s le g e s .  V e s z é ly e s  is , me r t  

k ö n n y e n  k e le tk e z h e t  b ő r a la t t i  e m p h y s e m a  é s  a  lé g c sőn e k  

f e r tő z ö t t  v á la d é k a  k ö tő s z ö v e t i  lo b o t, tá ly o g o t  é s  me d ia s t i -  

n i t i s t  o k o z h a t .  A  sz e rz ő k  le g tö b b je  és m a g a m  is  ezen  e l­
j á r á s t  m e l lő z e n d ő n e k  ta r to m .  K is  g y e r m e k e k e n  le g tö bb -  

n y i r e  n a r k o s is b a n  v é g z e m  J a c k s o n - fé le  la r y n g o s k o p  se ­

g é ly é v e l,  v a g y  b ro n c h o s k o p o n  k e re s z tü l .

L a u b  L á s z l ó  d r . , sz fő v . k ö z k ó r h á z i  fő o rv o s .

D I A G N O S T I K  A I  S Z E M E L V É N Y E K

(B e lg y ó g y á s z a t :  G e r ló czy  G éza  d r .  S e b é s z e t :  M i lk ó  Vilm o s d r .)

Nem-leukaem iás mirigyduzzanatok és a myeloma 
multiplex.

A  m ir ig y d u z z a n a to k  le h e tn e k  a  m i r ig y e k  fo l l ic u lu -  

s a ib a n  ( t e h á t  p a r e n c h y m á já b a n )  m e g in d u l t  h y p e r -  és 

m e ta p la s ia  k ö v e tk e z m é n y e i ;  i ly e n e k  a  m á r  t á r g y a l t  le- 
u k a e m iá k .  —  M á s k o r  a  s z ö v e t i  b u r já n z á s  a z  in te r fo l lic u -  

l a r i s  v a g y  i n t s r s t i t i á l i s  sz ö v e tb ő l  s a r ja d z i k  k i  ( sa r js z ö v e t ,  

g r a n u lo m a ) ,  v a g y  a  m i r ig y b e n  v a ló d i,  r o s s z in d u la tú  d a ­
g a n a ts z ö v e t  je le n tk e z ik ;  e c s o p o r to k a t  l e u k a e m o i d k ó r ­

k é p e k  n e v e  a l a t t  is  tá r g y a l j á k .
„ V i r o h o w - m i r i g y “ :  R á k o s  á t té te le k  a  b a l  s u p ra c la v i -  

c u la r is  n y i r o k m ir ig y e k b e n ,  m e ly e k  i ly e n k o r ,  m in t  k is  k e ­

m é n y  k é p le te k ,  jó l  k i t a p in th a to k .  L e g g y a k r a b b a n  a  gy o ­

m o r te s t  r á k j a i ,  de m á s  h a s i  r á k o k  is  to v á b b í t j á k  c arc i-  

n o m a - s e j t j e i k e t  e m r ig y e k b e . A  k ö z v e t í tő  ú t  a  d u c ­

tu s  th o r a c ic u s .

F o n to s a b b  k ó rk é p e k :

1. L y m p h o g r a n u l o m a ( g r a n u lo m a  m a l ig n u m ) .  H o d g - 

k in - k ó r n a k  is  n e v e z ik  ( T h o m a s  H o d g k i n , a n g o l  o r v o s ta ­

n á r ,  sz. 1 7 9 8 . T o t t in g h a m , m e g h . 1866 . J a f f a ) .  E  n yi lv á n  

f e r tő z é s e s  e r e d e tű  k ó rk é p  k e le tk e z é s é b e n  n é m e ly e k  a 

tu b e rc u lo s is -b a c i l lu s n a k  j u t t a t n a k  s z e re p e t,  a m e ly  f e l te ­

v é s  a z o n b a n  n e m  e lé g g é  b iz o n y í th a tó .  —  A  t a p in th a tó n y i ­

r o k m i r ig y e k  s z in te  d a g a n a ts z e r ű  m e g n a g y o b b o d o t t  k é p­

le te k , m e ly e k  a  n y a k a t ,  k u lc s f e le t t i  és  a l a t t i  te r üle te k e t ,

h ó n a l já r k o k a t  s tb .  v a ló s á g g a l  e l to r z í t já k .  A  m ir ig y­

c so m ó k  k e z d e tb e n  m é g  e lé g  p u h á k , lá z a s  h ő in g a d o z á ­

so k  k ís é re té b e n  a z o n b a n  e g y r e  k e m é n y e b b e k k é  v á ln a k , 

m e g je le n n e k  a  lá g y  é k tá ja k o n ,  a z  e lü lső  é s  o ld a ls ó  m e ll­
k a s fa lo n  s tb .  A  k e m é n y e b b  m i r ig y e k  e g y m á s s a l  ö ssz e fo ly ­

n a k  ( te h á t  n e m  le szn e k  o ly  jó l  e lh a tá r o lh a tó k ,  m in t az 

e g y e s  le u k a e m iá s  m i r ig y e k ) ,  a l a p ju k k a l  ö s s z e k a p a s z ko d ­

n a k , á m  a  b ő r r e l  nem . A  k ö r n y e z e te t  ö s s z e n y o m h a t já k,  

ezze l v é r -  é s  n y i r o k k e r in g é s i  z a v a r o k  k e le tk e z h e tn ek  (v í-  

ze n y ő , c y a n o s is ,  d u z z a d t m e s e n te r ia l is  m i r ig y e k  e seté n  

p o r ta  p a n g á s  s tb . ) .  E x s u d . p le u r i t i s  g y a k r a n  ta lá lha tó .  
R e n d s z e r in t  a  lé p  és  m á j  is  m e g d u z z a d n a k . —  A  m á r  em ­

l í t e t t  lá z a s  á l l a p o t  o ly k o r  r e c u r r e n s t y p u s s a l  je le n tk e ­

z ik  (7 — 21 n a p o s  lá z ta la n  id ő s z a k o t  7— 14 n a p ig  ta r t ó 

lá z  v á l t  f e l ) ,  a m ik o r is  a  lá z  te tő f o k á n  e x a c e rb á ln ak  a  
tü n e te k .  —  V é r k é p : a  f e h é r v é r s e j te k  m é r s é k e l t  s z a p o ru ­

la ta  (2 0 — 4 0 ,0 0 0 ) ,  a b s o lu t  é s  r e la t i v  ly m p h o p e n ia ;  gy a k ­
r a n  e o s in o p h i l ia . A  v é rk é p  a z o n b a n  n em  m in d ig  je l lem z ő ; 

k é te s  e s e tb e n  a  p ró b a e x c is io  d ö n t ,  a m e ly n e k  h is to log ia i  
k é p é b e n  f ib r o b la s to k ,  ly m p h o c y tá k ,  e o s in o p h i l  s e j tek  s tb . 
m e l le t t  a  S t e r n b e r g - f é le ó r iá s - s e j te k  je l le m z ő k . —  V ize­

le t  p o s i t iv  d ia z o - re a c t ió t  a d h a t .

2. T u b e r c u l o t i k u s  l y m p h o m a t o s i s ( g r a n u l o m a ) : L e ­
h e t  e lő b b ih ez  te l je s e n  h a s o n ló ,  á m  p o s it iv  b io ló g iai  p ró ­

b á k k a l .  G y a k o r ib b ,  h o g y  e lg e n y e d ő , s ip o l y já r a to k h o z v e ­
z e tő , e g y m á s s a l ,  a la p ju k k a l  é s  a  b ő r r e l  is  ö s s z e k a pa s z k o d ó  

c so m ó k  a la k já b a n  je le n tk e z ik .  —  G e n e rá l is é i t  f o r m á ja  a  

g y e rm e k k o r i  s c r o f u l o s i s , m e ly  n e v é t  a  d u z z a d t ,  p a s to s u s  

a r c ,  a jk a k ,  o r r  é s  d u z z a d t n y a k i  m ir ig y e k  to r z  f o rmá ja  
m ia t t  n y e r te  ( s c r o f a = s e r té s ) .  A d e n o id  v e g e ta t io ,  c o n ju n c ­

t iv i t is - ,  k e r a t i t i s  p h ly c te n o s a , lé p -m á jd u z z a n a t  j ár n a k  e 
k ó rk é p p e l.

3. S y p h i l i s e s  l y m p h o m a t o s i s ( g r a n u lo m a ) : A  p r im a e r -  

a f f e c t ió h o z  n e h á n y  n a p  m ú lv a  a  re g io n á l is  m i r ig y e k  k e ­

m é n y , f á jd a lm a t la n  d u z z a n a ta  (b u b o  in d o le n s )  tá rs u l.  

S e c u n d a e r  s tá d iu m b a n  a  m i r ig y d u z z a n a t  g e n e r a l i s á l t tá  

v á lh a t ,  m íg  t e r t i a e r  s tá d iu m b a n  is m é t in k á b b  re g io ná l is  
m i r ig y e k e t  ta lá ln i .

4. L y m p h o s a r k o m a t o s i s  ( K u n d r a t - k á r ) : L o c a l is á l t  

tu m o r  f o r m á já b a n  sz o k o t t  m e g in d u ln i  (m e d ia s t in u m , cer- 

v ic a l is  m i r ig y e k )  é s  n a g y  a g r e s s iv i t á s s a l  t e r j e d  a  szo m ­

s z é d s á g ra , m á s  m i r ig y te r ü le te k r e ,  v a g y  a  v é r -  é s  n yi r o k ­

p á ly a  k ö z v e t í té s é v e l  a k á r  a  tü d ő b e ,  m á jb a , v e s é k b e  s tb . 
M iu tá n  m e ta s ta s i s o k a t  okoz, v a l ó d i  d a g a n a t ; a  s a rk o m á -  

tó l  a b b a n  k ü lö n b ö z ik ,  h o g y  n ö v e k e d é s é v e l n e m  ro n c sol, 

h a n e m  a  s z ö v e tr é s e k b e n  te r j e d v e  d is lo c a t ió k a t  é s  ö ssz e ­

n y o m á s o k a t  o k o z  (p l .  g y ö k i k is u g á r z ó  f á j d a lm a k a t ) .  L áz , 
lé p tu m o r  n in c s .

5. M y e lo m a  m u l t i p l e x : A  b o r d á k ,  k o p o n y a te tő ,  c s ig o ­

ly á k ,  s tb . c s o n tv e lő jé b e n  e g y id e jű le g  k e le tk e z ő  d a ga n a to k ,  

m e ly e k  a  c s o n to s  s z ö v e te t p u s z t í t v a ,  tö b b s z ö rö s  s p on ta n  

c s o n t tö ré s e k h e z ,  v a g y  p l. a  c s ig o ly á k  ú t j á n  c o m p re ss ió s  

m y e l i t is h e z  ( p a r a p le g ia )  v e z e th e tn e k .  K e z d e tb e n  h eve s 

n e u r a lg i f o rm  f á jd a lm a k  á l la n a k  e lő té rb e n . —  A  v iz e le t­

b e n  B e n c e -J o n e s  te s te k  n a g y tö m e g b e n  m u ta th a tó k  k i 

( m e le g í té s k o r  60  fo k o n  k ic s a p ó d á s ,  a m e ly  f o r r a l á s r a m e­

g in t  o ld ó d ik ) .  —  A  r ö n tg e n le le t  ig e n  je l le m z ő  ( k ö r ül í r t ,  
f e l r i t k u l t  t e r ü l e te k ) .

A z osteom yelitis acuta extremitatum kórisméje.

A  h e v e n y  g e n y e s  c s o n t v e l ő g y u l l a d á s s ú ly o s  fe r tő z ő  

b á n ta lo m , m e ly  a z  e s e te k  tö b b s é g é b e n  (6 0 — 7 0 % )  g y e r ­

m e k e k e n  és c s e c s e m ő k ö n  f o r d u l  e lő . F e l is m e ré s e  ú g y sz ó l­

v á n  m in d e n n a p o s  f e la d a ta  a  g y a k o r ló  o rv o s n a k ,  a k i t  e b ­

b e n  n a g y  fe le lő s s é g  te rh e l ,  m e r t  a  b a j  é le tv e sz é ly es , r o p ­

p a n t  g y o r s a n  p r o g r e d iá l  és s ü r g ő s  seb ész i b e a v a tk o zá s t  
te s z  sz ü k sé g e ssé .
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H e v e n y  c s o n tv e lő g y u l la d á s r a  je l le m z ő k :

1. A  h i r t e l e n  k e z d e t . L e g tö b b s z ö r  te l je s  jó lé t  k ö z e p e t ­

te , e lő z e te s  tü n e te k  n é lk ü l  h i r te le n  h e v e s  fú ró ,  s za g g a tó  
f á jd a lm a k  je le n tk e z n e k  v a la m e ly ik  v é g ta g b a n ,  m e ly e k 

ó r á r ó l - ó r á r a  e rő s b b ö d v e  sz in te  az  e lv is e lh e te t le n s ég ig  f o ­

k o z ó d n a k .

2. A  s ú l y o s  s e p t i k u s  á l l a p o t . A  f á jd a lm a k k a l  c s a k ­

n e m  e g y id e jű é n  a  h ő m é rs é k  ( s o k s z o r  h id e g rá z á s  k ís é ­
r e té b e n )  m a g a s r a  ( a k á r  4 0 — 4 1 ° - r a )  sz ö k ik . A z  e l ­

e s e t t ,  h a l v á n y  b e te g  n y e lv e  s z á r a z ,  a j k a i  c s e re p e s ek , é r ­

v e r é s e  sz a p o ra , k is h u l lá m ú , A  le g s ú ly o s a b b  u . n . h yp e r -  

to x ik u s  e s e te k b e n  a  b e te g  a lu s z é k o n y , d e l i rá l ,  a j k a c y a -  

n o t ik u s ,  lé g z é se  s z a p o r a ,  f e lü le te s .

3. L o c a l i s  t ü n e t e k ,  a )  D u z z a n a t . A  k ó ro s  v é g t a g  

r e n d s z e r in t  az  e g y ik  Í z ü le t s z o m s z é d s á g á b a n  te r im é já b e n  
lé n y e g e s e n  m e g n a g y o b b o d o tt .  A  d u z z a n a t  f e le t t  a  b ő r 

fe sz e s , h a lv á n y , g y a k r a n  jó l  á t t ű n ő  v iv ő e re s  h á l ó z at ta l .  

H u l lá m z á s  e k e z d e t i  s tá d iu m á b a n  m é g  n in c s , k é s ő b b  is  
c s a k  o t t  m u ta h a tó  k i  b iz to sa n , a h o l  a  lá g y ré s z e k  v ék o n y  

r é te g b e n  fe d ik  a  c s o n to t  (p l. t i b ia o s te o m y e l i t i s b e n) ,  m e r t  

a  g e n y g y ü k m  m é ly é n , a  c s o n th á r t y a  a l a t t  f o g la l  h e l ye t  

( s u b p e r io s te a l is  tá ly o g . )  A  f lu c tu a t io  h iá n y a  t e h á t e g y ­
á l ta l á b a n  n em  b iz o n y í t  o s te o m y e l i t is  e l le n  és e z é r t a 

c s o n tv e lő g y u l la d á s t  k iz á rn i ,  v a g y  a  m ű té te t  h a lo g a tn i  

n e m  sz a b a d .

b )  A  v é g t a g  n y u g a l m i  h e l y z e t e . A  f á jd a lo m tó l  r e t t e g ő  

b e te g  k ó ro s  v é g t a g j á t  a  le g n a g y o b b  m é r té k b e n  k ím é l i 
s  a z t  o ly a n  n y u g a lm i  h e ly z e tb e n  t a r t j a ,  m in th a  c s o nt t ö ­

r é s e  v o ln a  p l. o s te m y e l i t i s  f e m o r is  e s e té n  a b d u c á l t é s  k i ­
fe lé  f o r g a to t t  á l lá s b a n .  K is g y e rm e k e k  és c s e c s e m ő k  a 

f o ly a m a t  lo c a l i s á t i ó ja  s z e r in t  c s íp ő  v a g y  té r d i z ü letü k e t  

h a j l í t o t t  h e ly z e tb e n  f i x á l já k  s ez a  h e ly z e t  a k k o r  s e m  v á l ­

to z ik ,  h a  a  g y e r m e k e t  fe k v ő  h e ly z e té b ő l  f e le m e l jü k .

c )  A  k ö r ü l í r t  n y o m á s i  f á j d a l o m . K ise b b  n y o m á s i  

é r z é k e n y s é g  a  d u z z a n a t  eg é sz  k i te r je d é s é b e n  t a lá l h ató ,  

d e  c s o n tv e lő g y u l la d á s r a  n em  ez , h a n e m  az  az  é le s , me t ­
sző  fá jd a lo m  je l le m z ő , a m e ly  a  m e ta p h y s is  e g y e s  p o nt j a i ­

n a k  m e g n y o m á s ra  je le n tk e z ik .  (M e ta p h y s is  a  c sö v e s  

c s o n tn a k  az  a  ré s z e , m e ly  a  d ia -  é s  e p ip h y s is  k ö z é  e s ik ) .

T u d n i k e l l,  é s  ez ig e n  f o n to s ,  h o g y  az  e lső  8 — 10 

n a p b a n  f e lv e t t  r ö n tg e n k é p  a  c s o n to n  se m m i e lv á l to z ás t  

n e m  m u ta t ,  t e h á t  a  k o r a i  d ia g n o s is  n e m  tá m a s z k o d h a ti k  

a  r ö n tg e n  le le t re  é s  a  n e g a t ív  r ö n tg e n  le le tb ő l o s te o m y e -  
l i t i s t  k iz á r n i  n e m  le h e t .

A  v á z o l t  je l le m z ő  tü n e tc s o p o r t  a la p já n ,  h a c s a k  e g y ­

á l ta l á n  g o n d o lu n k  e  b e te g s é g re ,  a z  o s te o m y e l i t is  d ia g -  

n o s is á b a n  té v e d n i  a l ig  le h e t. H a  m é g is  e lő fo r d u ln a k s a j ­

n á la to s  té v e d é s e k  (p l.  ö s s z e té v e s z té s  ty p h u s s a l ,  s ep s is -  

se l ,  in f lu e n z á v a l  s tb . )  ezek  v a g y  a  h e ly i  t ü n e te k  hiá n y o s  

m e g f ig y e lé s é b ő l v a g y  a b b ó l s z á r m a z n a k ,  h o g y  a  b e te g 

r e n d k ív ü l  s ú ly o s  á l la p o ta  m e l le t t  a  lo c a l is  t ü n e te k h á t ­

té r b e  s z o ru ln a k .

A z e lk ü lö n í tő  k ó r is m e  s z e m p o n t já b ó l ,  m in t  g y a k o ­

r ib b  le h e tő s é g e k , s z ó b a  jö h e tn e k .

1. S ú ly o s  l á g y r é s z p h l e g m o n e . A z o s te o m y e l i t is s e i  

sz e m b e n  je l le m z i a  tö m ö re b b  b e s z ű rő d é s ,  a  g y a k r a n  ho z z á ­

c s a t la k o z ó  n y i r o k é r g y u l la d á s  é s  a  t á j i  m i r ig y e k  m e g­

n a g y o b b o d á s a . U tó b b i  o s te o m y e l i t is b e n  r e n d s z e r in t  hiá n y ­
z ik . P h le g m o n e  f ö l ö t t  a  b ő r  p i r o s ,  a  lá g y ré s z e k  v ize n y ő ­

se k , h u l lá m z á s  g y a k r a n  k im u ta th a tó .  A z á l ta l á n o s  á lla ­

p o t  r i t k á n  o ly  s ú ly o s , a  f á jd a lo m  k e v é sb b é  in te n s i v és 
n e m  a n n y i r a  k ö r ü l í r t .

2. T h r o m b o p h l e b i t i s . A  b e te g s é g  k e z d e te  é s  le fo ly á s a  

k e v é sb b é  ro h a m o s ,  a  s p o n tá n  é s  n y o m á s i  f á jd a lo m  k ise b b , 

u tó b b i  in k á b b  a  v e n a tö r z s e k  l e f u t á s á r a  s z o r í tk o z ik .
3. P o l y a r t h r i t i s . S zó b a  j ö h e t  a k k o r ,  h a  a z  o s te o m y s -  

l i t is e s  góc m á r  á t t ö r t  a  sz o m sz é d o s  íz ü le tb e  s  h a  eg y éb

Íz ü le te k  is  f á jd a lm a s a k .  A  p o l y a r t h r i t i s  k e z d e te  a zo n b a n  
n e m  o ly  fo u d ro y a n s , a  k ó r k é p  k e v é sb b é  sú ly o s , a  s a pt i k u s  

tü n e te k  n e m  o ly  k i f e je z e t te k .  S z ü k s é g  e s e té n  a  k é r dé s t  

e ld ö n t i  a  p ró b a p u n c t io ,  m e ly  o s te o m y e l i t is b e n  g e n y et  a d .

4. G e n y e d é s  a  m é l y  c s í p ő t á j i  m i r i g y e k b e n . G y e r m e ­

k e k  n e m  é p p e n  r i t k a  b e te g s é g e , m e ly  m a g a s  lá z z a l é s a  
c s ip ő íz ü le t  f le x ió s  c o n t r a c tu r á já v a l  s z o k o t t  j á r n i ; m e d e n c e -  

o s te o m y e l i t is s e l  ö s s z e té v e s z té s  e l le n  m e g v é d  a  b e teg  jó  

á l ta l á n o s  á l la p o ta ,  a  s e p t ik u s  t ü n e t e k  h iá n y a , m é r sé ­

k e l t  f á jd a lo m  és a  l e f o l y á s  jó in d u la tú s á g a .

5 . A p p e n d i c u l a r i s  e r e d e t ű  v a k b é l m ö g ö t t i  t á l y o g . 

U g y a n c s a k  ö s s z e té v e s z th e tő  a  m e d e n c e c s o n to k  o s te o m ye -  

l i t is é v e l ,  d e  e l te k in tv e  a z  o s te o m y e l i t is  so k k a l  s úly o s a b b  
k ó r k é p é tő l ,  m á r  az  a p p e n d ic i t i s r e  je l le m z ő  h a s i  a n am n e ­

s is  ( a z  a p p e n d ic i t is  h a s f á já s s a l ,  h á n y á s s a l  k e z d ő d ik )  

is  ú tb a  f o g  ig a z í ta n i .

6. C s o n t t ö r é s . C s a k  a  k ó re lő z m é n y i a d a to k  t e l j e s , h i ­

á n y a  é s  fe lü le te s  v i z s g á l a t  e s e té n  té v e s z th e tő  ö ssze  o s te o -  
m y e l i t i s s e l ,  b á r  k é ts é g te le n ,  h o g y  e g y e s  e s e te k b e n  a  v é g ­

ta g n a k  v é rö m le n y  á l t a l  o k o z o t t  n a g y  d u z z a n a ta  é s  r en d ­

k ív ü l i  f á jd a lm a s s á g a ,  am ih e z  n é h a  lá z  is  tá r s u l ,  e lső  

p i l l a n a t r a  o s te o m y e l i t is  g y a n ú já t  k e l th e t i .  A  r ö n tge n  

v iz s g á la t  m in d e n  e s e tb e n  b iz to s í t ja  a  h e ly e s  k ó r is mé t .

Szem sérü lések  és azok  kezelése.
(F o ly ta tás.)

H a  id e g e n te s te t  sz a b a d sz e m m e l, v a g y  s z e m tü k ö r r e l  n em  

lá tu n k ,  d e  c sa k  n é m i g y a n ú n k  is  l e h e t  a r r a ,  h o g y  a  sz e m  

b e ls e jé b e n  v a n , o k v e t le n ü l  m e g  k e l l  k ís é re ln ü n k  m á s 
m ó d o n  is  k im u ta tn i .  E r r e v a ló  v i z s g á la ta in k  k ö z t  l e gf o n ­

to s a b b  a  rö n tg e n . H o g y  v a s d a ra b ,  a c é ls z i lá n k , a z a z  m á g ­

n e s s e l  h ú z h a tó  id e g e n te s t  v a n -e  a  s z e m  b e lse jé b e n , s id e -  
r o s k o p p a l  á l l a p í th a t j u k  m eg . A  s id e r o s k o p  e lem i s e ly e m ­

s z á l r a  f ü g g e s z te t t  a s t a t i k u s  d e le j tű ,  a m e ly  v a s s z i lá n k  h a ­

t á s á r a  e lm o zd u l, h a  a  s é r ü l t  s z e m e t a  m ű sz e rh e z  k ö ze l í t ­

jü k .  A z  eszk ö z  az id e g e n te s t  h e ly é rő l  n e m  tá jé k o z tat .  A p ­
ró  m á g n e s e s  i d e g e n te s t  a z  ú g y n e v e z e t t  f á jd a lm a s s á g i r e -  

a c t ió v a l  m u ta th a tó  k i .  H a a b , tv ag y  M e l l i n g  e r - f é l e n a g y -  

m á g n e s  e lé  ü l te t j ü k  a  b e te g e t ,  a  s é r ü l t  s z e m e t k ö z ve t le n ü l  

a  m á g n e s v é g h e z  t o l j u k  s  az  á r a m o t  z á r j u k .  U g y a n e k k or  a  

s z e m g o ly ó b a n  levő  v a s d a r a b  m e g m o z d u lá s a  m ia t t  a  b e te g  

h i r t e l e n  f á j d a lm a t  é re z .  A z  id e g e n te s t  p o n to s  h e l y ét  ez  a  

v i z s g á l a t  se m  m u t a t j a  m e g , m íg  r ö n tg e n n e l  n e m c s a k  va s - , 
v a g y  a c é ls z i lá n k , h a n e m  m á s  á r n y é k o t  a d ó  id e g e n te s t is  

k im u t a th a tó ,  n a g y s á g a  é s  h e ly e  is  p o n to s a n  m e g á l l a pí t ­
h a tó .  T ö b b fé le  lo c a l i s a t i ó s  m ó d sz e r  é s  k é s z ü lé k  i s me r e te s ,  

e z e k  (közü l, m in t  n á l u n k  le g in k á b b  h a s z n á la to s a t ,  a S w e e t - 

f é lé t  e m lí te m  m e g : K ö z v e tle n ü l e g y m á s u tá n  k é t  m e g ­

h a t á r o z o t t  i rá n y b ó l ,  u g y a n a r r a  a  fé n y k é p e z ő  le m e z re, 

v a g y  f i lm r e  r ö n tg e n - k é p e t  k é s z í tü n k ,  m ik ö z b e n  a  le mez  

m e g fe le lő  f e lé t  a  k é s z ü lé k b e  é p í te t t  e l to lh a tó  fé m le m e z z e l 
v é d jü k  a  s u g a r a k tó l .  H o g y  v a n -e  id e g e n te s t - á r n y é k ,  a z t  

e lső  rá n é z é s s e l  m e g á l l a p í th a t ju k .  A  le m e z t m o s t  a  ké s z ü ­

lé k h e z  ta r to z ó  s é m á r a  i l le s z t jü k ,  m e ly r ő l  le o lv a s h at ju k ,  

h o g y  a z  id e g e n te s t  h á n y  m i l l im é te r r e l  v a n  a  s z a r u h ár t y a  
c s ú c s p o n t ja  m ö g ö t t ,  h á n y  m i l l im é te r r e l  a  c o rn e a  k ö ze p é n  

á t h a la d ó  ‘v íz sz in te s  s ík  a la t t ,  v a g y  f e l e t t  és a  f üg g ő le g e s  

s ík tó l  jo b b r a  v a g y  b a l r a .  E z e k e t  a z  é r té k e k e t  p a p i rs é -  
m á n  m e g je lö l jü k ,  a z a z  k i r a jz o l ju k ,  i ly m ó d o n  az  id e ge n te s t  

p o n to s  h e ly é t  é s  n a g y s á g á t  is  m e g k a p ju k .  A  sz e m  e lülső  
r é s z é b e n  levő  a p r ó  id e g e n te s te k  lo c a l i z á lá s á r a  h a s zn á la to s  

m é g  a  V o g t- fé le  c s o n tá r n y é k  n é lk ü l i  r ö n tg e n v iz s g á lat .  A  

f i lm e t  le g ö m b ö ly í te t t  v é g ű , la p á ta la k ú  fé m le m e z re  er ő s í t ­

j ü k  é s  a  b e lső  s z e m z ú g  tá já n  a  k ö tő h á r t y a z s á k b a  d u gju k ,  

a  s u g a r a k a t  a  h a l á n té k  fe lő l i r á n y í t j u k  a  s z e m re , az a z  a 

f i lm r e .  E z z e l a  m ó d s z e r r e l  az i d e g e n te s t  h e ly é t  c s ak  m e g ­

k ö z e l í tő le g  tu d ju k  m e g íté ln i .
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F é m tá r g y ,  a z az  r ö n tg e n n e l  á r n y é k o t  a d ó  id e g e n te s t  

m e g ta lá lá s a  ez ek  s z e r in t  a r á n y la g  k ö n n y ű . R ö n tg e n n el  k i 

n em  m u ta th a tó ,  m á g n e s s e l  k i  n e m  h ú z h a tó  é s  sz a k a d sze m -  
m el, v a g y  s z e m tü k ö r r e l  n e m  lá th a t ó  a n y a g o k  m e g ta lá lá s a  

a n n á l  n e h e z e b b ;  s z e re n c s é re  a z  i ly e n  i d e g e n te s t  r i tk a .

A  v i z s g á la t  b e f e je z te k o r  a  b e te g , v a g y  h o z z á ta r to z ói  
a  p r o g n o s i s u t á n  é rd e k lő d n e k . M in d e n  á t h a to l ó  sz em g o ly ó -  

s é r ü lé s k o r  —  k ü lö n ö se n , h a  i d ig e n te s t  v a n  a  szem  b els e ­

jé b e n  —  ó v a to s  le g y e n  v é le m é n y ü n k , m e r t  h a  az  e lső - 

s e g í ts é g n y u j tá s  a lk a lm á v a l  k e d v e z ő  is  a  k é p , so h a s em  
tu d h a t ju k ,  n e m  tá m a d -e  u t ó l a g  o ly a n  b o n y o d a lo m , a m ely  

a  l á t á s t  i s  é s  a  sz em  m e g m a r a d á s á t  is  v e s z é ly e z te t i.  H a  

a  s z a r u s ib  k ic s i  és az  id e g e ,in té s t a  c s a r n o k b a n ,  va g y  a z  

ir is iben  v a n ,  e l tá v o l í tá s á r a  s z á m í th a tu n k ,  íg y  a  p ro g n o ­
s is  e lé g g é  jó . N a g y o b b  s z a r ú s s b  és i r i s k io s ú s z á s  e se ­

té n  m á r  k e v é s b b é  jó  a  k i l á t á s .  S é rü lé se s  h á ly o g  e s eté n  

ro ssz  m a r a d  a  lá tá s ,  h a  a z  id e g e n te s t  k iv é te le  u tá n a  
sz em  b o n y o d a lo m  n é lk ü l  g y ó g y u l  is. H a  a z  id e g e n te s t a  

s k le rá n  á t  h a t o l t  a  sz em  b e ls e jé b e  és a  s k le r a s e b  kic s i, 
e l tá v o l í tá s a  u tá n  s z á m í th a tu n k  a  g y ó g y u lá s r a ,  d e  h a a  

se b  n a g y o b b  é s  a  s u g á r te s t  t á j á t  is  é r te ,  a  s z e m  m eg ta r t -  

h a t á s a  b iz o n y ta la n .  H a  a  se b  o ly  n a g y , h o g y  a z o n  a  sz e m ­

g o ly ó  t a r t a l m a  n a g y r é s z t  k i ü r ü l t ,  v a g y  h a  a  s z e m  s zé tro n -  
c s o ló d o t t ,  e n u c le a t ió r a  k e r ü l  a  so r .

A  k e z e l ő o r v o s  f ő f e l a d a t a  a z  i d e g e n t e s t  h a la d é k t a l a n 

e l t á v o l í t á s a ,  a  s é r ü lé s  o k o z t a  v á l t o z á s o k  k i i g a z í t ás a  é s 

a  f e r t ő z é s  m e g a k a d á l y o z á s a ,  v a g y  a  m á r  m e g l e v ő  f e r tő ­

z é s  l e k ü z d é s e .

A z o ly a n  id e g e n te s te t ,  m e ly n e k  v ég e  a  szem igo lyóbó l 
k iá l l ,  f in o m  c s íp ő v e l k ih ú z z u k , e lő ző leg  p e r s z e  a  sz o k o tt  
m ó d o n  c o c a in n a l  é r z é k e t le n í tü n k .  A  k i h ú z á s k o r  ó v a tos ­

n a k  k e l l  le n n i ,  m e r t  az  i d e g e n te s t te l  e g y ü t t  k ic s ú sz o t t  

i r i s t ,  v a g y  u v e á t  is  m e g f o g h a t ja  a  csípő . M e g tö r té nh e t ik ,  

h o g y  e l tá v o l í t á s  k ö z b e n  a z  é r d e s  fe lsz ín ű  id e g e n te st  h ú z  
m a g á v a l  Uivearészt, i l y e n k o r  a z  id e g e n te s t  k i v é te le  u tá n  az 
u v e a f o s z lá n y t  i r is o l ló v a l  le v á g ju k .

H a  a z  i d e g e n t e s t  a  c s a r n o k b a n ,  i r i s b e n , v a g y  a  le n c s e 

e lü l s ő  r é s z é b e n v a n , e l tá v o l í tá s m ó d ja  a t tó l  f ü g g ,  h o g y  

m á g n e s s e l  h ú z h a tó - e  v a g y  se m . H a  igen , e lé g g é  k ím é le te ­

sen: tu d ju k  e l tá v o l í ta n i .  Ó r iá s i  m á g n e s s e l,  v a g y  k éz im á g ­
n e s se l e lő s z ö r  a  b e m e n e ti  n y í lá s o n  k e r e s z tü l  ip a rk od u n k  

k ih ú z n i  az  id e g e a te s te t .  H a  a  b e m e n e t  o ly  k ic s i ,  h og y  a  k i ­

v é te l  a z o n  á t  le h e te t le n ,  a  s z a r u  szé lén  k é s z í t e t t  lá n d z sa  

s e b e n  á t  tá v o l í t s u k  el. A  k é z im á g n e s r e  v a s ta g a b b  s te r i l i ­
z á l t  v é g e t  e r ő s í t ü n k  és e z t a  v a s s z i lá n k n a k  m e g fe lelő  h e ­
ly e n  k ív ü l r ő l  a  s z a ru h o z  i l l e s z t jü k ,  e k k o r  a  m á g n e s az  id e ­

g e n te s te t  a  s z a r u  h á t s ó  f e ls z ín é h e z  h ú zza. A  m á g n e sv é g e t  

m o s t  ó v a t o s a n  a  lá n d z s a s e b  f e lé  k ö z e lí t jü k ,  a z  id e ge n te s ­

t e t  i ly m ó d o n  a  s z a r u  b e lső  f e l ü l e té n  a  s e b h e z  c s ú s zta t ju k ,  
a h o n n a n  m á r  k ö n n y e n  k i r á n t j a  a  m á g n e s . H a  a  k éz im á g- 

m s  a  s z a r u  s z ö v e té n  k e r e s z tü l  n e m  tu d n á  a  s z a r u e n d oth e l -  
h e z  h ú z n i a z  id e g e n te s te t ,  v é k o n y  m á g n e s v é g e t  to lu nk  a  

c s a r n o k b a  é s  ó v a to s a n  h a la d u n k  ve le  az  id e g e n te s t ig.  
A m ik o r  le h e tő s é g  s z e r in t  m e g k ö z e l í te t tü k ,  a z  á r a m k ör t  

z á r ju k .  H a  a  v a s d a r a b o t  a  m á g n e s v é g  m a g á h o z  r á n to t ta ,  

ó v a to s a n  k ih ú z z u k .  H a  az  id e g e n te s t  i r i s s z á l a k a t  h úz n a  
m a g á v a l ,  a  m á g n e s v é g  id e -o d a  m o z d í tá s á v a l  ip a rk o d u nk  

a z  i r is b ő l  k i s z a b a d í ta n i ,  iha p e d ig  ez n em  s i k e r ü l , az  e lő ­

h ú z o t t  i r i s d a r a b k á v a l  e g y ü t t  k i v á g ju k .  K é z im á g n e s s el  ily  

m ó d o n  a  le n c s e  e lü lső  ré s z é b e n  lé v ő  id e g e n te s t  is  el tá v o l í t ­

h a tó ,  d e  n é h a  ó r iá s i  m á g n e s s e l  e lő b b  a  c s a r n o k b a  k ell 
h ú z n i .  H a  a z  id e g e n te s t r e  a  m á g n e s n e k  n in c s  h a tá s a , az 

e l tá v o l í tá s  s o k k a l  n éh e za b b , m e r t  v a g y  a  s é r ü lé s  o ko z ta  

n y í lá s o n , v a g y  lá n d z s á v a l  k é s z í t e t t  se b en  á t  c s íp ő ve l ke ll 

k ih ú z n u o k . L e h e tő e n  v ig y á z n i k e l l ,  h o g y  az  i d e g e n t is t t e l  
e g y ü t t  n e  f o g ju k  m e g  az i r i s t  is .  H a  e z t n e m  k e r ü lhe t jü k  

e l, az  i r i s d a r a b k á t  is  a  seb  e lé  h ú z z u k  és az  i d e g en ts s t te l  
k im e ts s z ü k . A z  i r i s  f e lü le té n  lé v ő  p i l la sz ő r , p o rs ze m , v a g y  

m á s  a p r ó  i d i g e n t e s t  n é h a  s p a tu lá v a l  k i s im í th a tó  a  cs a r ­

n o kbó l. H a  a  le n csé b ő l tá v o l í t o t tu n k  el id e g e n te s tet  és a  

le n c se  a n n y i r a  s é rü l t ,  h o g y  te l j e s  e lh o m á ly o s o d á s a  b iz ­

to s a n  v á r h a tó ,  f i a t a l  e g y é n e k e n  a z  id e g e n te s t - e l tá vo l í tá s t  
a  le n cse  e x p u ls ió ja  k ö v e th e t i .  M e g tö r té n h e t ik ,  h o g y az  ide - 

g e n te s t  a  le n c s é v e l  e g y ü t t  t á v o l í t h a tó  e l. 3 0 — 3 5  éve n  tú l  

a  h á ly o g  k iv é te lé v e l  v á r h a tu n k  a d d ig , a m íg  a  sz e m  te l je ­

s e n  m e g n y u g s z ik .  A z id e g e n te s t  e l tá v o l í tá s a  u t á n  a  seb  
e l ig a z í tá s a  k ö v e tk e z ik .  A  s e b s z é le k  közé c s íp ő d ö t t  s z iv á r ­

v á n y h á r t y á t  v is s z a s ím í t ju k ,  h a  p ed ig  r o n c s o ló d o t t ,  le ­
m e tssz ü k . H a  a  s z a rá n ,  v a g y  a n n a k  h a t á r á n  le v ő  seb  o ly  

n a g y , h o g y  a  c s a r n o k  e m ia t t  n e h e z e n  z á r ó d h a tn é k ,  a  f e r ­

tő z é s  és ir isk ic E Ú sz á s  m e g e lő z é se  é rd i  k éb e n  a  s e b re  v a r r a ­
to k k a l  e lő z e te s e n  f e l f e j t e t t  k ö tő h á r t y á t  h ú z u n k .  H a a  

se b szé lek  e g y m á s  e l le n é b e n  e l to ló d ta k ,  de n e m  ro n c so ló -  
d o t ta k ,  a  s z a r u s e b e t  b e  is  l e h e t  v a r rn i .

P e l l á t h y  B é l a  d r . , k l in i k a i  ta n á r s e g é d .

( F o ly ta t ju k .)

K É R D É S  — F E L E L E T .
K érdés : 1. M e n n y i d i j  s z e d h e tő  7 év en  a lu l i  g y e rm e k  

re n d e lé s i d i j a k é n t .  2. M en n y i a  d i ja  a z  o rv o s i  b iz on y í tv á ­
n y o k n a k  a ) in a s ,  b) t is z tv ise lő , e j  e g y é b  s z á m á r a .  3. H a lo t t ­
ik, om lós e s e té b e n , h a  az  2. k m .- n é l  tá v o la b b  tö r tén i k ,  a  2 

p e n g ő n  k ív ü l tá v o ls á g i  d íj s z á m í th a tó - e ?  4 E r ő s z a k os  h a lá l , 
ö n g y i lk o s s á g  e s e té n  sz e d h e tö -e  h a lo tt,k é m lé s i d i j  a k ö z sé g i 
o rv o s  á lta l , a k i  k ü lö n b e n  k ö te le s  ezen  ü g y e k b e n  e l já rn i .

F ele let : A  k ö z s é g i  o rv o s n a k  h iv a ta lo s  m ű k ö d é s é é r t  já ró  
ö ss z e s  d i ja i t ,  a  tö r v é n y h a tó s á g n a k  e r rő l szó ló  s z a bá ly re n d e ­
le te  á l la p í t ja  m e g . E  s z a b á ly re n d e le t  a  k ö z s é g h á z á n m e g ­
ta lá lh a tó ,  m e r t  é le tb e lé p te té s e  a lk a lm á b ó l  a  V á rm e gy e i  H i­
v a ta lo s  L a p -b a n  a z t  k ö zzé  k e l l e t t  te n n i ;  v is z o n t a  H iv a ta lo s  
L a p - o t  a  v á r m e g y e  m in d e n  k ö z s é g é n e k  já r a tn i  k e l l ;

ad . 1. h é t  é v e n  a lu l i  g y e r m e k  k e z e lé s é é r t  c s a k  a  s za -  
b á ly re n d e le t i le g  m e g á l la p í to t t  re n d e lé s i  d í jn a k  fe le  s z á m ít­
h a tó  fe l (1 . 1876 :X IV . t.-c . 20 §. és  a z  1908 :X X X. t.-c . 
2 2 .  § . ) ;

ad. 2. e z t  a  fe n te b b  e m l í t e t t  s z a b á ly re n d e le t  á l la pí t ja  
m e g ;

ad. 3. e r r e  v o n a tk o z ó la g  a z  1 9 0 8 :X X X V II I . t .-c . 9. §. 
(4 .)  p o n t ja  i r á n y a d ó .  E  tö r v é n y h e ly  é r te lm é b e n , r. d í ja z á s  
m é r té k é n e k  m e g á l la p í tá s a  a  k ö z ig a z g a tá s i  b iz o t ts á g , i l le tő ­
le g  je len leg  a z  a l i s p á n  h a tá s k ö r é b e  ta r to z ik . E r r e  v o n a tk o ­
z ó la g  a  v á rm e g y é b e n  k ia la k u l t  g y a k o r la tn a k  k e l l  lenn ie . 
M in d e n  v a ló s z ín ű s é g  sz e r in t, a  f e n te m l í te t t  s z a b á lyre n d e le t  
e r r e  v o n a tk o z ó la g  is  ta r ta lm a z  u ta s í tá s o k a t .  H a  m é g sem , 
ú g y  a  v á rm e g y e  t i s z t i  f ő o rv o s a  ( já rá s o r v o s )  a d h a t  er re  
v o n a tk o z ó la g  h a tá r o z o t t  ú t b a i g a z í t á s o k a t ;

ad . 4. ez e s e tb e n  is j á r  r e n d e s  h a lo t tk é m lé s i  d ij .

K é rd é s : J á r - e  n e k e m , m in t  m a g á n o r v o s n a k  h o n o rá r iu m  
s. m in d e n  o rv o s  á l t a l  k ö te le z ő e n  e lv é g z e n d ő  to r o k v á lad á k  
v e v é s é r t ,  d i p h th e r i a  m e g b e te g e d é s  u tá n ?  S z e ré n y  v é le m é ­
n y e m  sz e r in t ig e n , m e r t  a z  e ls ő  s e g é ly n y ú j tá s  is  m in d e n  
o r v o s  k ö te le s s é g e  é s  se n k i se m  v o n ja  k é ts é g b e , h o g y a z é r t  
h o n o r á r iu m  j á r .  J e le n  e s e tb e n  e g y  v a s ú t i  b e te g r ő l  va n  szó, 
a k ih e z  k a rá c s o n y  e s té jé n  h iv a t ta k ,  h o g y  a  11. k m .- re  la k ó  
v a j u t i  o rv o s t n e  k e l l je n  a  s z e n t  e s té n  h ívn i. A  b e te g e t  és 
t e s t v é r é t  b e o l to t ta m , fe lv e t te m  a  h o n o rá r iu m o t s  ú gy  be­
s z é l tü k  m e g  a  d o lg o t ,  h o g y  m á s n a p  a  v a s ú t i  o rv o s  l áto g a t j a  
m e g  a  b e te g e t. A z  e s e te t  é n  je le n te t te m  be, a  b e k ü ld ö t t  
v á la d é k  p o s i t iv  v o l t  A  b e te g  m á s n a p  jó l  é re z te  m a g át ,  ú g y  
h o g y  a  v a s ú t i  o r v o s t  n em  h ív t á k  k i . A  s z o k á s o s  h a t  h é t 
u t á n  k é t  ízb en  h o z z á m  jö t te k ,  h o g y  a  k i je le n té s h e z  s z ü k ­
s é g e s  v iz s g á la to k a t  v é g e z z e m  el.

F e le le t : A  m a g á n o r v o s n a k  j o g a  v a n  a  40.700— 1930 . N . M. 
M . sz . k ö r r e n d e le t  7. §. 7. p o n t já n a k  (2 .) b e k e z d é sé b e n  e lő ír t  
to r o k  v á la d é k  v é te l é r t  d í ja z á s t  k ö v e te ln i .

J e le n  e s e tb e n  u g y a n is  a  v a s u ta s n a k  jo g a  l e t t  v o ln a  
ig é n y b e  v en n i a  r e á  n ézv e  te l je s e n  in g y e n e s  v a s ú t i  o rv o s t, 
(e l te k in tv e  a t tó l ,  h o g y  a  b e je le n té s t  é s  v é d ő o l tá s t m a g á n ­
o rv o s  v é g e z te  e l ) .  M iu tá n  a z o n b a n  a  v a s u ta s , a  v a s út  á l ta l  
n y ú j t o t t  in g y e n e s  o rv o s i  e l l á tá s t  'ig é n y b e  n em  v e t te ,  ( te l j e ­
s e n  m e l lé k e s , m i  o k b ó l) ,  te r m é s z e te s ,  h o g y  a  f e n te bb i  o r ­
v o s i  m ű v e le té r t  a  m a g á n o r v o s t  a  sz o k á so s  d í ja z á s  f el té t ­
le n ü l  m eg ille ti , d e  n e m  a  v a s ú t , h a n e m  a  v a s u ta s  rés z é rő l.
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