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A sym pathieus é s  parasympathicus.*

I r t a : Issekutz Béla dr., egyet. ny. ,r. tan á r .

M idő n tav a ly e lő tt Kiss Ferenc beszám olt a gerinces 
á lla tok  v a g u sá ra  vonatkozó összehason lító  anatóm ia i v izs­
g á la ta iró l, m elyekbő l k id e rü lt, hogy sok  á l la tb an  a v a ­
gus m á r  a  gyom ron végző d ik , a több iekben  pedig csak 
egy k is ág  h a lad  azon tú l és ezért ké tségbe von ta  a p a ra ­
sy m path icus ideg rendszer lé tezését: úg y  éreztük , hogy  
a lap ja ib an  rendü l m eg a  physio log iának  és pharm ako- 
log iának  egy ik  legszebb épülete, m ely re m ind ig  büszkén 
és a  te l je s  b iz tonság  érzetéve l tek in te ttü n k , m ert h iszen 
olyan ép ítő m estere i vo ltak , m in t Gaskell, Langley, a szá­
zad-fo rdu ló  legkiválóbb, legm egbízhatóbb  tudósai.

A zó ta  Kiss és ta n ítv á n y a i —  Gellert A., Botár Gy., 
Bacsich P., Boross A. —  m inden e lism erést m egérdem lő  
szorgalom m al és é les lá tássa l k i te r je sz te tté k  v izsg ála ta i­
k a t a  v eg e ta tiv  ideg ren d szer csaknem  egész te rü le tére  s 
ezek eredm ényeirő l összefog laló lag  a  m o st m eg je len t v as­
kos k ö te tü k b en  szám olnak be. Úgy érzem , hogy ezzel e l­
é rkeze tt an n ak  az ideje, hogy  az ú j eredm ények  fényénél 
v izsgá ljuk  vég ig  a rég i épü le te t, hol repedeztek  m eg a  
fa lak , hol kell a régi osz lopokat ú jak k a l k icserélni. V agy 
ta lán  az  egész épü letet le kell bon tan i s ú j a lapokra  ú ja t  
ép íten i ?

Langley szerin t az ak a ra tu n k tó l fü g g e tlen ü l m ű ködő , 
a szervezetünk  veg e ta tiv  m ű ködését ko rm ányzó  ideg rend ­
szer k é t egym ással a n ta g o n is ta  részbő l áll, ú. n. sym pa- 
th icus és p a rasy m p a th icu s  rendszerbő l. Az elő bbi a g e ­
r incagy  h á t i  és ágyék i részébő l ered, az u tóbb i részben 
a közép- és nyu ltagybó l —  c ran ia l-b u lb a r is  rész — , rész ­
ben ped ig  a  gerincagy  sa c ra lis  részébő l.

M indkét ideg rendszernek  közösen jellem ző  tu la jd o n ­
sága az, hogy  a neuronok  az eredéstő l nem  haladnak  
egyenesen a  beidegzett szervbe, hanem  ú tközben  va lam e­
ly ik d ucse jtben  m egszakadnak . E bben a  synapsisban  vég ­

* )  F e r e n c  J ó z s e f  T u d .-  E g y e te m  B a r á ta i  E g y e s ü le té n ek  
O rv o s i S z a k o s z tá ly á n  1933. f e b r u á r  9 -én  t a r t o t t  e lőad á s .

ző dik a  k ö zpon ttó l jövő  p ra eg an g lio n aris  r o s t  s ebbő l 
erednek jó v a l nagyobb szám ban  a p o stg an g lio n aris  ros­
tok. Az e lő bb iek  vékony velő hüvellyel b o r íto tta k , az u tób ­
b iak  ren d sze rin t, de nem m ind ig , velő hüvely nélkü liek. A 
ducse jtek  so k sa rk ú ak  és a r ró l  ism erhető k  fel, hogy a 
K iss-fé le  e ln y ú j to tt  osm ium os kezeléssel sö té tre  festő d­
nek.

A sy m p ath ieu s p raeg an g lio n aris  ro s to k  rendszerin t 
rö v id ek : a  t ru n c u s  sym path icusban , vagy a g an g lion  p a ra -  
v e rteb ra leb an  v an  a synapsis, ahonnan a p o stg an g lion a­
r is  ro s t ered . A  sym path ieus ren d szerin t szám os anasto- 
m osissal, s ű rű  hálózato t, p lex u s t alkot, ú g y h o g y  Stöhr 
jun . az egész sym path ieus ren d sze rt egy  ó riás i nagy 
szerteágazó  syney tium nak  fo g ja  fel, m elynek végső  ágai 
nyú lnak  a  m unkakészü lékhez, az izomhoz, m irigyhez. A 
c ran iobu lbaris  eredésű  p a rasy m p a th icu s  idegek  p lexus- 
képzés és m egszak ítás nélkü l, egyenesen h a lad n ak  a be­
idegzett szervhez és csak ennek  közelében, v ag y  éppen a 
fa lában  levő  du cse jtb en  v an  a  synapsisuk . Kiss ú jabb  v izs­
g á la ta i sz e r in t azonban ez nem  áll te ljesen  a  vagusra, 
am elynek p raeg an g lio n aris  ro s t ja i  részben m á r  a  ganglion 
nodosum ban és ju g u la reb an  végző dnek.

Az au tonom  m ű ködésű  szervek  fa láb an  ta lá lh a tó  a 
vegeta tiv  ideg rendszer h a rm a d ik  része, úgynevezett 
in tram u ra lis  vag y  enteric system , m ilyen pl. a  plexus 
A uerbachi. E n n ek  v iszonya a  p a rasy m p a th icu s  ideghez 
n incs t isz tá z v a ; ez a rendszer nem  tek in th e tő  egyszerű en 
a  p arasym path icushoz  ta r to z ó  ducse jtnek  és postganglio ­
n a r is  ro s tn ak .

N em csak  ezek az eredésben  és le fu tásb an  észlelhető  
a lak i kü lönbségek  indoko lják  a  vegeta tiv  idegeknek  két 
rendszerbe tö r tén ő  o sz tásá t, hanem  e lső so rban  a m ű kö­
désükben ny ilvánu ló  an tagon ism us. Ez v ag y  abban ny i­
latkozik  m eg, hogy ugyanazon  m unkakészü lék  m ű ködését 
az egyik fokozza s a m ásik  g á to l ja , vagy  ped ig  két egy­
m ással e l len té tes  m ű ködésű  m unkakészü lék re  h a t  a k ét 
ideg. A leg több  vegeta tiv  szervnek  ilyen k e ttő s  egym ás­
sal a n ta g o n is ta  beidegzése v an , de nem m indegyiknek, 
íg y  pl. a szem ben csak az i r is  beidegzése b iz to san  kettő s, 
m usculus c il ia r isn ak  va lószínű leg  csak parasy m p ath icu s, az 
o rb ita  s im aizm ainak  csak sym path ieu s idege van. A bő r­
nek, a leg több  véredénynek, a  haráncsíko lt izm oknak stb.
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p a rasy m p a th icu s  beidegzése n incs kellő leg b izony ítva. 
E z e k re  fő leg  p harm ako log ia i tén y ek  u ta ln ak .

K ülönbség v an  a  k é t rendszer á lta lán o s é le ttan i fe l­
a d a tá b a n  is. Hess sze r in t a sy m p ath icu s az ac tu a lis  en e r­
g ia  k i fe j té sé t se rk en ti. A  p arasy m p ath icu s  a h e ly reá l l í tá s ­
ra , a  po ten tia lis  en e rg ia  fe lg y ű jtésé re  szolgál. Cannon az 
u tó b b i t  a  zongora b illen tyű jéhez h aso n lí t ja , m ely egy-egy  
h a n g o t szó la lta t m eg, a sy m path icus ellenben a  pedal, 
m ely  az egész zo n g o ra  hangzását szabályozza. A sy m pa­
th ic u s  képesíti a  szervezete t az é letküzdelem re. Az az á l­
la t, m elynek  egész sym path icus re n d sze ré t — az a d ren a ­
l in t te rm elő  m ellékvese velő állom ánnyal eg y ü tt —  Can­
non k i i r to tta , gondos ápolás m e l le t t  évekig el tu d  élni, 
de nem  képes a  kü lv ilág  változó körü lm ényeihez a lk al­
m azkodn i, a veszélyekkel szem ben védekezni: g y o rsa n 
fá ra d , a  hő szabályozása tökéletlen, könnyen lehű l, vagy  
tú lh ev ü l. M ert éppen a  sym path icus rendszer az, m ely 
izom m unka, fu l lad ás, vérzés, fá jd a lo m , harag , tám adás, 
m enekü lés ide jén  m ozgósítja  a sze rv eze t védekező  e re jé t, 
e g y rész t úgy, hogy  az inger az ó r iá s i syncy tium hoz h a ­
son ló  szerkezetében gyo rsan  e lju t a  szervezet m inden  ré ­
szébe, m ásrész t m ozgósítja  az ad re n a l in t, mely a  v ér  ú t­
já n  szé tte rjedve, m in d en ü tt izg a t ja  a  sym path icus id eg ­
vég ek et.

A  p a rasy m p a th icu s  egyik fe la d a ta  a  h e ly reá llítás, az 
en e rg ia  fe lha lm ozás, ebben résztvesz az insulin, m ely e t so­
k a n  a  p a rasy m p a th icu s  ho rm o n ján ak  tek in tenek , vagy  
ta lá n  a  h asn y á lm ir ig y  m ásik h o rm o n ja  a Santeno ise-fé le 
v ag o to n in . F o n to sab b  szerepe azo n b an  az egyes szervek  
m ű ködésének  szabályozása.

A  v eg e ta tiv  ideg rendszer ezzel a  jó fo rm án  á l ta lá n o ­
san  e lfo g ad o tt d u a lis t ik u s  b eosz tássa l szemben Kiss Fe­
renc könyvében íg y  form ulázza á l lá sp o n t já t :

1. „Az ú g y n ev eze tt p a rasy m p ath icu s  ro s to k a t sem  
m i, sem  m ás k u ta tó k  nem  tud tuk  m orpho log ia ilag  iso lál- 
n i s a  m i v iz sg á la ta in k  eredm énye szerin t, n incs sem m i 
m orpho log ia i a la p ja  ilyen rostok  fe lté te lezésének “ (10 
la p ) .

2. „Az ú g y n ev eze tt cran ialis p a rasy m p a th icu s  fe lté ­
te lezéséhez n incs sem m i m orpho log ia i alapunk. A  c ra­
n ia l is  p a rasy m p a th icu s  semmi egyéb , m in t egy része a 
c ra n ia l is  sy m p ath icu s sy s tem án ak (“ (23. lap.)

3. „Ú gy lá tsz ik , hogy a p arasy m p a th icu s  csak  egy 
tü n e te t  je len t, m ely  a  sym path icus v eg e ta tiv  p h as isán ak  
te k in th e tő “ . (149. lap .)

A d  1. N em  az idegrostok  a la k i kü lönbsége a d ja  és 
je le n t i  a m ű ködés különböző ségét. Ig a z  ugyan, hogy  Kiss 
gondos tan u lm án y a i beb izony íto tták  azt, hogy lényeges 
kü lönbség  van  a  h arán csík o lt izom zathoz haladó m ozgató  
ro s to k  és az é rző ro s to k  között, am enny iben  az elő bbiek  
v a s ta g  velő hüvellyel, az u tóbbiak p ed ig  vékonnyal va n ­
n ak  b u rk o lv a : k é tség te len  azonban, hogy az é rző ro sto k  
sem  m ind  u g y an az t az ingert v ezetik . A m int ism ere tes, 
a b ő rb en  kü lön v an n a k  tap in tó, h id eg e t, m eleget és f á j ­
d a lm a t érző  berendezések, a nye lven  a  különböző  ízlelő ­
b im b ó k : m égis m indezekbő l eg y fo rm a velő hüvelyű  ro s to k  
v isz ik  az in g erek e t a  központba. S ez term észetes, m ert 
az érzés m inő sége az az t felvevő  készü lék tő l s d u cse jttő l, 
nem  ped ig  az in g e r t  vezető  rosttó l fü g g . E nnek  a lig egyéb 
a  fe la d a ta , m in t a  d ró tvezetéknek , m elyen  bárm ilyen v il­
la n y á ra m  h a lad h a t. De ha nincs kü lönbség  a  kü lönböző  
é rzések e t v ivő  a f fe re n s  rostok k ö z ö tt  s nincs kü lönbség 
az egym ássa l a n ta g o n is ts  h a rán tcs ík o lt  izmokhoz fu tó  
e f fe re n s  rostok  k ö zö tt sem, m iért leg y en  ilyen az ug y a n ­
csak  a n ta g o n is ts  végkészülékben végző dő  sym path icu s 
és p a rasy m p a th icu s  ro s t  között.

Langley ö ssz e v a rr ta  a vagus ce n tra l is  cso n k já t a 
n y a k i sy m p ath icu s peripheriás részéve l, a k e ttő  össze­
f o r r t :  egy hónap m ú ltá n  a vagus izg a tá sa  p u p il la tá gu ­

lást, a  fe j  erek m egszű kü lését, te h á t sy m path icus tü n e te ­
ke t okozo tt. H ason lóképen  s ik erü lt a  nervus l in g u a lis t 
ö ssze fo rrasz tan i a n y ak i sym path icussa l. Az ilyen ál la t 
e te té sek o r a fül erei m egszű kü ltek , m e r t  a lingualis p a ­
ra sy m p a th icu s  ro s tja i a  rá g á s -k iv á lto tta  re f lec to rikus in ­
g e r t nem  a  nyá lm irigyekhez vezették, hanem  a n y ak i sym - 
p a th icu so n  á t  a fü l-e rekhez. U gyan így  lehet a postgan - 
g lio n aris  ro sto k a t fe lcseré lve  össze fo rrasz tan i, de nem  
nő  össze egym ással eg y  p rae- és egy  po stg an g lio n aris  
rost. M indezekbő l a  k ísérle tekbő l következ ik , hogy  a 
func tio  nem  az id eg ro sttó l, hanem  a  végkészü lék tő l függ .

A  m ásik  fon tos tényező  a központ, am elybő l az in ­
ger e red . Ha tehát a parasympathicus külön állását bi­
zonyítani akarjuk, akkor azt kell k im utatnunk, hogy a 
vegetativ szervekben kétféle, egymással antagonista m ű ­
ködésű  idegvégkészülék van s ezek beidegzésüket a köz­
ponti idegrendszer különböző  helyérő l kapjak.

A veg e ta tív  idegek  végkészü lékére vonatkozó m o r­
pho log ia i ism erete ink  m ég  m indig n ag y o n  h iányosak  s 
ilyenm ódon a p a rasy m p a th icu s t a sym path icu stó l m eg kü ­
lönbözte tn i nem tu d ju k . M ár Köllikernek fe ltű n t, s leg ­
ú jab b an  Stöhr jun. is k im u ta tta , hogy  leg feljebb m inden 
század ik  sím aizom sejtben  ta lá lh a tó  idegvégző dés. E z a 
gyér beidegzés azért leh e t elégséges, m e r t  az idegvégző ­
dés nem  egyenesen a d ja  á t  az in g ert a  sim aizom nak, h a ­
nem  az ideg ingerre elő bb egy spec if ikus anyag  keletkezik  
s ez v á l t ja  ki az összes izm okon a h a tá s t.

Loewi a lapvető  fe lfedezése k iá l lo tta  a  p ró b á t egy  
év tized szorgos k u ta tá s á n a k  k ereszttüzében  s m a m ár b i­
zonyos hogy a p a rasy m p a th icu s  ideg-izgalom kor a  vég­
készü lékben  egy ch o lin -este r k e le tk ez ik ' a sy m path icus 
iz g a tá sa k o r  pedig az ad rena linhoz hason ló  ha tású , de kö ­
zelebbrő l m ég nem is m e r t  anyag. E z a  vagus, il le tve 
sy m p ath icu s anyag  okozza a szem ben a  pup illaszű kü lést, 
ille tve tá g u lá sá t, ez g á to l ja  illetve se rk en ti a szívm ű ­
ködést, bélm ű ködést s m ir ig y  e lvá lasz tást. E nnek  az ideg ­
in g erre  keletkező  k é t an tag o n is ta  h a tá s ú  anyagnak  a 
fe lfedezése, vélem ényem  szerin t, egy ik  b izony ítéka a ve­
g e ta tiv  idegrendszer d u a lis t ik u s  berendezésének.

E z t  a  b izony ítéko t k iegészíti és m egerő síti a p h a r - 
m ako log ia  is: négy p h a rm ak o n  cso p o r to t kü lönbözte the­
tü n k  m eg, am elyeknek specif ikus h a tá su k  van  a v eg e ta ­
tiv  idegvégekre: az ace ty lch o lin -m u sca rin  csoport a p a ­
rasy m p a th icu s  végkészü lékeket iz g a tja , az a tro p in  
ugyan ezek e t bén ítja ; az ad rena lin  a sym p th icus végkészü­
lékek re h a t  izgató lag , az ergo tam in  ped ig  bénító lag. Szé­
pen leh e t ezek h a tá s á t pl. iso lá lt bé lkacson  bem utatn i. E z 
ace ty lch o lin ra  görcsösen  összehúzódik, az a tro p in  old ja  
ezt a  g ö rcsö t s h e ly re á l l ít ja  a no rm ális rh y th m u sú  lengő ­
m ozgásokat. H a m ost ad re n a l in t ad u n k  a  bélkacshoz, a k ­
ko r a n n a k  tónusa csökken  s a  lengő m ozgások egy idő re 
meg is szű nnek. E z t a  h a tá s t  csak erg o tam in n a l lehet 
m eggáto ln i, a tro p in n a l n em ; v iszont az elő bbinek n incs 
sem m i h a tá sa  az acety lcho lin  görcsre. V égül a B C k-vel 
ú jabb  g ö rcsö t idézhetünk  elő , m elyet csak  papaverinne l 
lehet o ldan i. E zt a  h a tfé le  h a tá s t legegyszerű bben úgy  
m a g y a rázh a tju k  m eg, h o g y  három  h a tás-h e ly e t té te le ­
zünk fe l, úgym in t: p a rasy m p a th icu s  és sym path icus vég ­
készü léke t s m ag át a  sim aizm ot. M inden m ás m a g y a rá ­
za t ig en  e rő lte te tt  lenne.

Ig a z  ugyan, hogy ezeknek a p h arm ak o n o k n ak  a  h a ­
tása  sem  tökéletesen e lec tiv . Nem k izá ró lag  csak az egy ik  
végkészü lékhez vonzódnak. Az ad rena lin  pl. a p a rasym p a­
th icu s végkészü lékekre is  h a t, ha a sy m p ath icu s végkészü­
lékeket e rgo tam inna l b én íto ttu k , vagy  a  vagusvégző dést 
tú lingerlékennyé te t tü k , csekély m enny iségű , ön m ag á­
ban h a tá s ta la n  acety lcho linna l. V iszon t az u tóbb i Ca-m al 
kezelt szíven c o n tra c tu ra t okoz, m e rt i ly en k o r nem a va- 
gust, hanem  a sy m p a th icu s t izg a tja . E z t e rgo tam innal
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leh e t te h á t o ldan i. A p harm akonoknak  ez az am photrop  
tu la jd o n ság a  azonban csak egészen k ivéte les v iszonyok 
közö tt ész le lhető . R endesen o lyan  nagy tú lsú ly b an  van a 
p r im aer a f f in itá su k , hogy a  h a tásu k  csaknem  m indig 
azonos a m egfe le lő  ideg izgalm ával, ille tve bénu lásával. 
Szép p é ld ák a t leh et erre  az ad ren a lin n a l kapcso la tban  
felhozni, m ely  m indazokat a v é re re k e t szű k íti, m elyeken 
a sym path icus érszű k ítő  h a tá sú , ellenben ezzel m egegye- 
ző leg tá g ít ja  a  szív-ereket. A  h y p o g astr icu s a  v irgina lis 
m acska m éhén e lernyedést, a  g rav idon  összehúzódást 
okoz, u g y an íg y  változik  az ad ren a lin  h a tása . H ason ló­
képen m egegyezik  a sy m p ath icu sn ak  és ad ren a lin n ak  ha­
tá sa  a különböző  á lla tok  h ú g y h ó ly ag já ra ; a  m acsk áé t és 
sü n é t e lernyesztik , a kecskéén gö rcsöket okoznak, a ten ­
gerim alacén  h a tás ta lan o k .

Nehéz és so k a t v i ta to tt  k é rd és az, hogy van-e jogunk 
p arasy m p a th icu s  beidegzést fe lté te lezn i m in d en ü tt, ahol 
p a rasy m p a th ico tro p  pharm ak o n o k  ha tn ak . A  p ilocarp in 
pl. erő s izzad ást okoz, az acety lcho lin  é r tá g u lá s t  s a 
fő leg tonus m ű ködésű  izm okban e o n tra c tu rá t, m elyet a t ­
rop in  m egszün te t. E m elle tt szó lnak  Ken-Kuré és m unka­
tá rsa in a k  fo n to s v izsgá la ta i, az ú gynevezett sp in a lis  para- 
sym path icusró l. E zek  szerin t a  gerincagy  h á tsó  gyöké­
ben p a rasy m p ath icu s  rostok  v an n ak , é rtág ító , izzadást fo ­
kozó, bé lm ozgást serkentő , az izm ok tó n u sá t szabályozó 
stb . h a tássa l. E zek  3 y á tm é rő jű , vékony velő hüvelyű  
rostok , m elyek  efferens je l leg é t degenera tiós k ísérle tek  
b izony ítják . V alószínű leg ezekhez ta r to zn ak  azok a sok- 
sa rk ú  v eg e ta tív  ducsejtek , m e ly ek e t Kiss a h á tsó  gyökök­
kel kapcso la tos sp inalis gang lionokban  ta lá lt. Az már ré ­
gen  ism eretes, hogy  é r tág ító k  a  h á tsó  gyökökben ered­
nek.

Ism erünk  o lyan  p h a rm ak o n o k a t is, am elyek  a  vege­
ta t ív  közpon tok ra h a tn ak  izg a tó lag  s i t t  is k é t csoporto t 
kü lönbözte tünk  m eg ; a  sy m p ath icu s közpon tokat a  te t- 
rahydronaiph ty lam in , a p a rasy m p a th icu so k a t ped ig  a 
p ic ro tox in  izg a tja . E nnek  b izony ító  ereje te rm észetesen  
csak  ak k o r van, h a  m ás ú ton is  s ikerü l k im u ta tn u n k  két­
féle központ lé tezését. Az kell te h á t  b izony ítanunk , hogy 
ugyanaz a munkakészülék a központi idegrendszer két 
különböző  helyérő l kap idegeket s ezek tö b b n y ire  kü lön­
böző  ú ton ju tn a k  el hozzá.

E nnek b izo n y ítására  vegyük  so rra  a fo n to sab b  szer­
v ek e t :

A szemben a  m usculus sp h in c te r ir id is t és m usculus 
c i l ia r is t beidegző  p arasy m p ath icu s  rostok  a n e rv u s oceu- 
lom otorius E d inger-W estpha l- fé le  m agvában  erednek , vé­
kony  velő hüvelyű ek s a g ang lion  c iliare so k sa rk ú  duc- 
se jtje ib en  a lak u ln ak  á t  po stg an g lio n aris  ro sto k k á . Gellért 
sze rin t az occu lom otorius in tra d u ra l is  része ve lö tlen  ros­
to k a t nem ta rta lm az , ilyenek —  sym path icus eredetű ek  
—  csak  ex tra d u ra l isa n  keverednek  hozzá. A k á r az occu­
lom otorius m a g já t, a k á r  in tra d u ra l isa n  a tö rzsé t, vagy 
p o stg an g lio n aris  ro s to k a t izg a tju k , eg y a rán t pup illaszű ­
k ü lés t és accom odatiós gö rcsö t kapunk . A m uscu lus di­
la ta to r  pup illáét, a  m em brana o rb ita l is t  és n ic t ians t el­
lenben a sy m p ath icu s idegzi be, m ely  Langley v izsg á la ta  
sze rin t a g er in cag y  I— II I  h á ti segm entum ábó l ered , m in t 
ram„us com m unicans albus ju t  a  tru n cu s sym path icusba, 
a  synapsisa a  gang lion  cerv ica le superiusban  v an ; innen 
m in t p lexus ca ro ticu s ju t  a koponya ü regébe, m a jd  a 
szem be. A k á r az eredésénél, a k á r  le fu tásáb an  bárh o l is 
izg a tju k , m ind ig  p u p il la tág u lás t és ex o p h th a lm u st ka ­
punk .

A  sym path icu s á tv ág ása  m yosist, p to s is t és en- 
o p h th a lm u st okoz, az op tika i pup illa -re flexek  azonban 
csak is az occu lom otorius á tv á g á sa k o r  szenvednek. A  két 
an tag o n is ta  ideg  közö tt u g y an o ly an  reciproc g á t lá s  áll 
fenn, m in t a feszítő  és h a jl í tó  izm ok közö tt: az occulo­

m o to riu s tó n u sán ak  növekedésekor csökken a sy m p a th i-  
cusé és v iszont. H a  az occu lom otorius id igvégeket atro ­
p in n a l te ljesen  b én íto ttu k , a m ax im alisnak  lá tszó  pup illa­
tá g u lá s t  még to v áb b  fo k o zh a tju k  a sym path icus izg a tá ­
sáv a l. Ez a  k ísé r le t b izony ítja  az ac tiv  d ila ta tio  létezését, 
m e lye t m orpho log iai oldalról egyesek  kétségbe vonnak .

Az iris k e ttő s  beidegzése ezek szerin t nem  v ita th a tó .

A nyálmirigyek —  a g lan d u la  subm ax illa ris  és sub­
lin g u a lis  —  p a rasy m p a th icu s  m ag jáu l a n y u ltag y b an  a 
su b s ta n tia  re ticu la r isb an  a fa c ia l is  m ag m e lle tt  fekvő  
úgynevezett nuc leu s sa liv a to r iu s  su p er io r t ta r t j á k . Az 
in n en  eredő  n erv u s in term ed ius a  fac ia lissa l e g y ü t t halad, 
m a jd  az t e lhagyva, m in t ch o rd a  tym pan i csa tlak o z ik  a 
n e rv u s lingualishoz, hogy a g an g lio n  subm ax illa reban  
a lak u ljo n  á t  a  m irigyhez menő  p o stg an g lio n aris  ro s ttá . 
Gellért v izsg á la ta i sze rin t a ch o rd a  tym pan i csaknem  k i­
zá ró lag  vékonyvelő hüvelyű  ro s to k a t ta rta lm az , csak  ke­
vés v a s tag h ü v e ly ű t; velö tlen ro s to k , m elyek sym pathicu s 
eredésű ek  lehetnének , csak is közvetlenü l a l in g u a lissa l 
egyesü lés e lő tt k e rü lnek  belé. T e h á t bizonyos, hogy a 
ch o rd a  izg a tá sak o r nem  sy m p a th icu s t izgatunk . A  gan­
g lion  subm ax illa re  Kiss sze rin t csupa osm ium m al fes- 
tő dő  soksarkú  d u cse jtek e t ta r ta lm az , m elyeket K iss sym ­
p a th icu s  se jtek n ek  ta r t .  H ogy azonban  ezek va ló jáb an  
nem  sym path icushoz, hanem  a p arasy m p ath icu sh o z  ta r ­
toznak , arró l kön n y en  m eggyő ző dhetünk : Az á ll a la tti  
n y á lm ir ig y  sy m p ath icu s beidegzése a I—IV. h á t i  seg- 
m entum bó l ered, a  p ra eg an g lio n aris  ro s t a ra m u s  com­
m un icans a lbussa l belép a  tru n cu s sym paticusba s egészen 
a  gang lion  cerv ica le superiusig  h a lad , i t t  van  a  syn ap ­
sis, az ebbő l eredő  velö tlen ro s to k  ezután m á r m egsza­
k í tá s  nélkü l h a lad n a k  a m irigyhez, m ég egy m ásod ik  duc- 
se jtb en  nem lép h e tn ek  be. A m egfe le lő  ram us com m uni­
cans a lbus izg a tása  fokozza a m ir ig y e lv á lasz tást, ez a  h a tás  
azonban  a gang lion  cervicale su p er iu sn ak  n ico tin n a l be- 
ecsete lése u tán  e lm arad , m ert a  n ico tin  a  sy n ap sisban  
m eg szü n te ti az ingervezetést. A  gang lion  su b m ax il lare  
n ico tinozása m ár m ost nem a sy m p ath icu s in g erlésé t, h a ­
nem  a  chorda ty m p an ié t teszi h a tá s ta la n n á , m e r t  ebben 
a  ch o rd a  p a rasy m p a th icu s  ro s t ja in a k  van a sy n ap sisa.

K étség te len  te h á t, hogy a nyá lm ir igyeknek  is két 
kü lönböző  hely rő l eredő , külön u ta k o n  haladó, te h á t a la ­
k ilag  is jó l m egkü lönbözte thető  k e ttő s  beidegzése van. 
I t t  azonban a k é t ideg  közötti an tag o n ism u s nem  egym ás 
m ű ködésének g á tlá sá b a n  áll, m in d k e ttő  fokozza a  n y ál­
te rm e lést, csak a  vá ladék  m inő ségében s az ac tio  á ram  
irán y á b a n  van kü lönbség : a sy m p ath icu s iz g a tá sá ra  ke­
vés, de sű rű , sok fe h é r jé t  ta r ta lm a z ó  nyál te rm elő dik , a 
ch o rd a  nyál ellenben bő séges, h íg an  folyó. A c h o rd a izga­
tá s a k o r  a vagus in geranyaga, a  cho linester ke letkezése 
k im u ta th a tó ; u g y an a k k o r a  v é re re k  is k itág u ln ak , a tro ­
p in n a l m eg szü n te th e tjü k  a sec re tió t, de nem az értág u - 
la to t, te h á t nem az u tóbb i okozza a  bő  váladék  te rme lést. 
T e ljesen  hasonló a  több i n y á lm ir ig y  beidegzése is.

A d 2. A v eg e ta tív  ideg rendszernek  azt a részét, m ely 
a közép- és n y u ltag y b ó l ered, Kiss egyszerű en c ran ia lis  
sy m p ath icu sn ak  k ív án ja  nevezni. E z  azonban csak  ak ko r 
lenne helyes, h a  az innen eredő  v eg e ta tiv  idegek  azonos 
cé lza ta i, de m ás szerveket idegeznének  be, m in t a  ge­
rincagybó l eredő  sym path icus. M in thogy  azonban m ind a 
k é t hely rő l ugy an azo n  szervekhez m ennek  idegek s ezek 
an n a k  m ű ködését e llen té tes irán y b a n  befo lyáso lják  ,szük­
séges ezen e llen té tes m ű ködésű  id eg ek e t a sym path icus- 
tó l a  p a rasy m p a th icu s  elnevezéssel m egkü lönböztetn i.

N em  helyes s csak  zav arra  és fé lreé rtésre  ad  a lk a l­
m a t sy m p ath icu sn ak  nevezni az egész vege ta tiv  id eg ren d ­
szert. H o lo tt ennek csak  egyik fe lé t képezi a sym path icus, 
a m ás ik  fele az ezzel e llen tétes m ű ködésű  p a ra sy m p ath i­
cus.



372 ORVOSI HETILAP 1933. 18 sz.

A leg fon tosabb  p arasy m p ath icu s ideg, a vagus p ro ­
b lém á ja  a legbonyo lu ltabb , m e rt ben n e m ár k o rá n  sok­
fé le eredésű  ro s t  kevered ik  össze. Kiss sze rin t e redetileg  
a  vagus közönséges érző ideg, a  gang lion  ju g u la re  és no­
dosum  az érző idegek  sp inalis g an g lio n ja in ak  fe le l meg, 
de a  v ilágos p lasm á jú  érző ducse jtek  k ö zö tt szé tszó rva  os- 
m ium m al sö té tre  festő dő  so k sark ú  v eg e ta tiv  d u cse jtek e t 
is ta rta lm az . Az ezekbő l eredő  p o stg an g lio n aris  rostok  
so rsa  m ég ism ere tlen . A vagus o lyan  v iszonyban van  az 
accessoriussal, m in t a geriacagy i h á tsó  gyök a m ellső vel. 
A  vagus é rző ro s to k a t ad  az accesso riusnak  s e ttő l az úgy­
nevezett ram u s in te rn u ssa l m o to ricu s és p raeg an g lion aris  
v eg e ta tív  ro s to k a t kap. E zu tán  a  gang lion  cerv ica le su- 
p e r iu ssa l lép anastom osisba, p raeg an g lio n aris  ro s tok a t 
kü ld  abba és postgan g lio n aris  ro s to k a t kap a ttó l .  A va­
g u s izg a tá sak o r ész le lt tü n e tek e t csak  óvatosan  é r té k e s ít­
h e tjü k , m ert ennek  tö rzse m á r te le  van  velő tlsn  p o stg an ­
g lio n aris  ro s to k k a l, ezek lehetnek  nyu ltagybó l eredő  pa­
rasy m p a th icu s  rostok , de lehetnek  sy m p ath icu sak  is.

Szám os v izsg á la t b izony ítja  azonban, hogy  a  nyu lt- 
agybeli v ag u s s accessorius m agvakbó l p a rasy m p ath icu s 
beidegzés miegy a  szívhez ,a b ro n ch u s izom zathoz, gyom or­
hoz. Ezek tu la jd o n k ép en  az accesso riussa l e red n ek  s a 
ram u s in te rn u ssa l ju tn ak  á t  a vagusba. E z t Lesbre és 
Maignon (c it. K iss u tán ) m u ta t ta  k i se rtésekben , am e­
lyek  ram u s in te rn u sa  olyan hosszú, hogy k ü lö n v á laszt­
h a tó  és izg a th a tó . H a ő k a v a g u s t ezen an asto m o sis  fe­
le t t  v ág ták  el, ak k o r a szív és egyéb szervek m ű ködése 
nem  v á lto zo tt; a  ram us in te rn u s  izg a tása  pu lsu s gyérü ­
lést, vérnyom ássü llyedést, b á rzs in g  és gyom orösszehúzó­
dást, te h á t ty p ik u s  v ag u sh a táso k a t okozott.

A  ram us ca rd iac i vagi v a s ta g  és vékony velő hüvelyű , 
v a lam in t ve lő tlen  ro sto k a t ta r ta lm az . Igaza v an  tehát 
Kissnek, m idő n a r ra  f igyelm ezte t, hogy ilyen ideg  izga­
tásábó l k ö v e tk ez te tés t nem leh e t levonni. M égis sikerü l 
a  n icotin  seg ítségéve l a kétfé le  eredésű  v eg e ta t iv  rosto t 
e lkü löníten i. A  sym path icus eredések  a n erv i accele- 
ran tesh ez  h ason lóan  I— V .háti segm entum bó l szárm aznak  
s a gang lion  ste lla tu m b an  levő  synapsison  á t  kerü lnek  
ide. A m egfe le lő  ram us com unieans a lbus iz g a tá sa  szapo­
rább  és erő te ljeseb b  szívm ű ködést s a szíverek k itág u lá ­
s á t  okozza, m in d k é t h a tás  a  g ang lion  s te lla íu m  nicotino- 
zása u tán  e lm arad . U gyanezeket a h a táso k a t lá t ju k  ak ­
k o r is, ha a  n erv i acce le raü tést izgatjuk , te h á t  a  post­
g an g lio n ar is  ro s to t. Ez m egdönti az t az e lgondo lást, m ely­
re Kiss könyvének  egyik jegyzetében  u ta l, hogy  a prae- 
és p o stg an g lio n aris  rostok  iz g a tá sa  különböző  hatássa l 
já rh a t  s ez ok o zh a tn á  a p a rasy m p a th icu s  és sym path icus 
közö tti kü lönbséget.

A szívm ű ködést gátló  p a rasy m p a th icu s  id eg  valószí­
nű leg a ram u s ca rd iac i vékony velő hüvelyű  ro s t ja i  között 
keresendő . M ert kétség te len , hogy  ez i t t  még p raeg an g lio ­
n a r is  ro s t; a  sy napsisa  csak a  szívben fekvő  ducsejtek- 
ben van. U g y an is  a szív n ico tinozása u tán  a  v ag u s  izga­
tá s á ra  többé nem  pu lsus-gyérü lést, hanem  szaporodást 
kapunk . M ert a  n icotin  a g á tló ro s to k b an  a  v ezetést az 
in tram u scu la r isa n  fekvő  du cse jtek b ea m eg szü n te tte , el­
lenben a se rk en tő -ro s to k ra , m elyek  a ram us card iac iban  
m á r p o stg an g lio n arisak , nem  h a th a t .  N ico tinozás u tán  is 
s ikerü l a szívm ű ködést gáto ln i, h a  a vagus p ostganglio ­
n a r is  ro s t ja i t  a  sinus venosuson a k á r  e lek trom os áram m al, 
a k á r  m u scar in n a l izgatjuk .

K é tség te len  teh á t, hogy a  szív m ű ködését k é t köz­
p o n t szabályozza; a  vagus és az accelerans közpon t. Ezek 
egym ássa l ugyano lyan  rec ip roc v iszonyban v an n ak , m int 
az an ta g o n is ta  h a rán tcsík o lt izm ok közpon tja i. A  nervus 
dep resso r iz g a tá sa  re f lec to r ik u san  fokozza a  szívgátló 
központ tó n u s á t  s egy idejű leg  csökken ti a  se rk en tő  köz­
pon tét. Az u tó b b it  az b izony ítja  legszebben, h o g y  a vagus

á tv á g á s a  u tán  is, m idő n  a  szívhez m á r  csak se rk en tő ro s ­
to k  ju tn a k  el, a d ep resso r iz g a tá sá ra  gyérü l a pu lsus. E z t 
csak  az accelerans központ tó n u sán ak  csökkenése okoz­
h a t ta .

A d 3. Ez a p u lsu sg y érü lés az, am it Kiss sze r in t az 
acce le rans negativ  p h as isán ak  nevezhetnő k. Ez azonban 
m essze m ögötte m a ra d  annak, am it a vagus d irec t izga­
tá sá v a l  é rhe tünk  el. É ppen o lyan kevéssé tek in th e tő egy­
sze rű en  a sy m p ath icu s negativ  p h as isán ak  a p a rasy m pa ­
th icu s  ha tás, m in t ah o g y  az u j ja k  b eh a jlí tásá t nem csak  
a  fesz ítő k  e lernyedése —  n ega tív  p h as isa  —  okozna.

A  b ronchus izom zat serken tő  ro s to k a t a  vagusbó l 
k ap  —  Molhant a  n y u ltagybeli vagusközpon t iz g a tá sá ra  
ész le lt b ronchusgörcsö t, —  g á tló  b ro n eh u stág ító  ro sto ­
k a t  ped ig  a sym path icusbó l. Ez u tó b b it  fő leg az b izony ítja , 
h o g y  ad rena linna l leh e t a g ö rcsö t leg jobban o ldani.

A  gyom orbélhuzam  sím aizom zatá ra  is  á l ta lá b a n  a 
p a rasy m p a th icu s  serken tő leg , a  sym path icus g á tló lag 
h a t. I t t  azonban a  legnehezebb a  b izonyítás, m e rt a va- 
g u sb an  a kétfé le ro s t  összekeveredik . E zé rt pl. a  vagus 
izg a tá sa  úgy a c a rd ia  zá ró d ásá t, m in t ny ílásá t okozhatja . 
Lesbre és Maignon fen tebb  e m líte tt  k ísérle te i b izony ítják , 
hogy  a  nyu ltagybó l e red  a  g y o m o rp er is ta lt icá t fokozó, an ­
n ak  görcsös öszehúzódását okozó p arasy m p ath icu s  be­
idegzés. A vagushoz késő bb sym path icu s eredésű  g átló  
ro s to k  is vegyü lnek, ezért Ken Kuré szerin t, h a  a ' v ag u st 
m ag asan  a nyakon  v ág ju k  át, a  gyom or s a bél fe lső  sza­
k asz a  k itágu l, m e r t  a  gátló  h a tá s ú  sym path icus ju t  tú l­
sú lyba. E llenben a  rekeszizom  m ag asság áb an  tö r té n ő  á t ­
v ág á sk o r  az u tó b b iak  is k i ik ta tó d n a k  s így a gyom or n o r­
m ális  tónusú  m arad .

Langley sze r in t a vagus h a tá s a  a vékonybélre gyen ­
gébb, m in t a g y o m o rra . Szerin te a  vagus h a tá sa  egészen 
a colon descendensig  ér, de hangsú lyozza, hogy tovább i 
v izsgá la tok  szükségesek. Kiss fo n to s  m eg á llap ítása  u tán , 
m ely  szerin t a v ag u s  a gyom ron végző dik s c sa k  egy 
vékony  ro sto t k ü ld  a ganglion coeliacum hoz, az t ke l va­
lószínű nek ta r ta n u n k , hogy h a tá s a  nem te r je d  ilyen 
m élyre.

A  bélizom zat ás epehólyag g á t ló  ro s tja i a g erincagy 
V I— X II. há ti és ágyék i segm entum aibó l eredő  nervus 
sp lanchn icus m a jo r  és m inor-ban  haladnak . N icotin-mód- 
szerével Langley m á r  régen k im u ta tta , hogy ezek a rostok  
a  tru iicu s sym p ath icu sb an  nem  szakadnak  meg. E z t  m ost 
Botár m orpho log ia ilag  is beb izony íto tta . A sp lanchn icus 
sy m path icus ro s t ja in a k  úgy a g á tló k n ak , m in t az érszű - 
k ítő k n ek  sy n ap sisa  a p ra ev e r te b ra iis  gang lionokban  —  
coeliacum , m esen tericum  su p riu s —  van. E zeknek  nicoíi- 
nozása u tán  a sp lanchn icus izg a tá sa  nem  okoz é rszű kü ­
le te t  s nem g á to l ja  a bélm ozgásokat. Ső t ellenkező leg 
Ken Kuré sze rin t a  bél-iperista ltika fokozódik. E zek  sze­
r in t  te h á t  a splanchnicusiban a  gerincagy  h á tsó  gyökébő l 
eredő  p arasy m p ath icu s  ro stok  v an n ak , m elyek a  vékony 
és vastag b e le t lá t já k  el se rk en tő  rostokkal, ezzel k iegé­
sz ítik , vagy p ó to l já k  a v ag u sn ak  ezekre a szakaszokra  
m á r  gyenge, v ag y  h iányzó h a tá s á t .  T eh á t úgy  a  vagus- 
b an , m in t a sp lanchn icusban  össze vannak  keveredve a 
se rk en tő  p a rasy m p a th icu s  és g á tló  sym path icus rostok . 
A  vagus azonban tú lnyom ólag  serken tő  ro s to k a t, a 
sp lanchn icus ped ig  fő leg  g á tló  ro s to k a t ta r ta lm az , ezért 
izg a tásu k k o r a  tú lsú ly b an  levő  rostok  h a tá sa  érvénye­
sü l rendszerin t.

A húgyivarszerveknek is  k e ttő s  beidegzésük van, a 
p a rasy m p a th icu s  n erv u s pelv icus a  gerincagy I— III. sac- 
ra l is  segm entum ábó l ered. Iz g a tá s a  a  colon descendens, 
a  m usculus d e tru so r  vesicae összehúzódását, a pen is erek 
k i tá g u lá sá t okozza. Ezzel a n ta g o n is ta  sy m p ath icu s — 
p lexus h y p o g astr icu s  —  az I — V. lum balis seg m en tu m ­
ból ered  és a g an g lio n  m esen tericum  in feriuson  á t  ha lad



1933. 18. sz. ORVOSI HETILAP 373

ezekhez a szervekhez. A kétfé le ideg  azonban sokszorosan  
összefonódik  s ez é r t nehéz a k ísé r le ti  eredm ények  ér té ­
kelése.

Á ttek in tv e  ez t a röv id  s csak  a  leg fon tosabb része­
k e t é r in tő  váz la to t, nyugod tan  á l la p íth a t ju k  m eg, hogy 
Langley épülete d iada lm asan  á l lo t ta  k i évtizedek k u ta ­
tá sá n a k  erő s p ró b á já t. Kissnek v izsg á la ta i nem  á llan ak  
szöges ellen tétben  a  rég i tan n a l, ső t az t jó l k iegész ítik , 
abba jó l be le illeszthető k . K é tség te lenü l b izonyosnak t a r t ­
h a t ju k , hogy a v eg e ta tiv  ideg ren d szer k é t egym ássa l an- 
ta g o n is ta  m ű k ö d ést végző , eg y m ássa l egy en sú ly t ta r tó  
részbő l áll. A sympathicus és parasympathicus rendszer 
nemcsak élettani mű ködésben a vele kapcsolatos hormo­
nokban és ingeranyagokban, valamint a gyógyszerekhez 
affinitásban különbözik egymástól, hanem alakilag is 
szétválasztható. E z az alaki különbség azonban nem az 
idegrostok s ducsejtek szerkezetében nyilvánul, hanem az 
idegek eredésében és lefutásában. Kétségtelen, hogy a leg­
több vegetativ szerv mű ködését két, a központi idegrend­
szer különböző  helyérő l eredő  ideg befolyásolja. A  sym ­
p a th icu s  a g erin cag y  h á ti és ág y ék i részébő l, a  mellső 
gyökökben ered s a  tru n cu s sy m p ath icuson  á t  j u t  el a 
szervhez; a iparasym path icus legnagyobb  része közép- és 
ny u ltag y i, ille tve sac ra lis  eredésű  s am enny iben a  g er in c ­
agy  h á ti  és ágyék i részébő l is e red n ek  p aray m p ath iou s 
ro sto k , ezek a sy m p ath icu stó l m égis m egkü lönbözte thető k  
azá lta l, hogy a hátsó gyökökben, nem  a m ellső kben v an ­

nak.

B á r  m a m ár a  leg fon tosabb id eg p á ly ák a t ism erjük , 
m ég m indig sok v á r  fe lderítésre . íg y  t isz táza tlan  a hasi 
szervek  beidegzése. M eddig te r je d  a  v ag u s h a tá sa ; van ­
nak -e  a sp lanchn icusban  tény leg  p arasy m p a th icu s  ro s­
to k ?  Létezik-e a K en K uré-fé le sp ina lis  p a ra sy m p a thi­
cu s?  V an-e a h a rá n tc s ík o lt  izm oknak  vege ta tiv  beidegző ­
dése stb . ? Az ez irán y ú  k u ta táso k  azonban a ta n t  csak 
tovább  fo g ják  fe jlesz ten i, az ép ü le te t ú jabb  to rn y ok k a l 
és csarnokokka l bő v íten i, de az em beri szám ítás szerin t 
sz ik lasz ilá rd  a la p o k a t m eg ingatn i a l ig h a  fog ják .

I r o d a lo m : L a n g ley : E rg e b n . d. F h y s io lo g . 2. k . 818. —  

K iss: A n a to m is c h — H is to lo g isc h e  U n te rs u c h u n g  ü b e r  d.

S y m . N e rv e n s y s te m . S zeg ed . 1932. H effte r : P h a r m a c o -  

lo g ie . —  Bethe: H a n d b  d. N o rm . u . P a th .  P h y s io lo g ie . 10. k . 

1048. és 1095. 16. k .  1691 és 1729. —  K en K üré: 1. B e r ic h t  

u. d . g es . P h y s io lo g ie . 61. k . 275., 755, 62. k . 120 .; 64. k : 

367 , 67. k  , 89.: 68. k . 347.

A debreceni I. oszt. elem i isko lás tanulók 
átv izsgálása egészségü gy i szem pontból az 

1931/32. tanévben.

E  v izsg á la to k a t szervezte és vezette:

Neuber Ede dr.,

egyet. ny. r. ta n á r ,  az O rszágos A n tivenereás K üzdelem  
m in isz teri b iz to sa .

( .F o ly ta tá s .)

g á lá t rö v id  ideig t a r t  és kevés kö ltségge l já r . N ega tiv  
k lin ika i le le t m ellett is  —  az a lle rg iás reactiókhoz h aso n ­
lóan -  fe lh ív ják  a f ig y e lm et güm ő kóros je lenségekre, am ely  
a lapon  elindulva, a b e teg  gyerm ekek csa lá d ta g ja it  be h a ­
tóbb v izsg á la t (k lin ik a i, a llerg iás, bak ter io lóg ia i s tb . 
v izsg á la to k ) a lá v eh e tjü k .

Röntgen-vizsgálat tö r té n t  az 1612 gyerm ek közül 
1583-on (98 .20% ). Az 1583-ból:

N e g a t iv  v o l t  935 59 .1%

P o s i t i v  v o l t  (v a la m e ly e s  e lv á l to z á s )  648 4 0 .9 %

N em ek szerin t:

A z ö sszes A z  ö ss z e s
F iú f iú k  % -a L e á n y le á n y o k  % - a

V iz s g á la t r a  k e rü l t 814 97.6 769 99.1

K ö z ü lü k  n e g a t iv 475 58.3 460 59.8

K ö z ü lü k  p o s i t iv 339 41.7 309 40.2

T a v a ly  a  p o s i t iv  f i u k a r á n y a 52.5%

T a v a ly  a  p o s i t iv  le á n y o k  a r á n y a  43.1%

A positiv elváltozások megoszlásai:
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935 13 15 70 142 21 48 339

P O S IT IV  R Ö N T G E N L E L E T E K  M E G O SZLÁ SA .
M 8 E S E T ./

6 . á b ra .

E lő fo rd u lt ezenkívü l m ég: in te r lo b a r is  ca llus (16 
ese t) , pneum onia (2 ) , m itra l is  szív (4 ) , ao r tá s  szív (3 ) , 
p leu r it is  exsudatum  (1 ) , erő sen tág  a o r ta  (1 ) , a o r ta  v i- 
tium  (1 ) .

Rontgen-vizsgálatok. R endkívü l nagy  sú ly t he lyez­
tü n k  a  rö n tg en v izsg á la to k ra , m e rt ezek kü lönösen fon tos 
sze rep e t tö ltenek  be a  tüdő  és egyéb belső  szervek  güm ő - 
k ó r já n a k  d iag n o stik á jáb an . A  rö n tg en v izsg á la t az a lle r­
g iás  reactiókná l m indenesetre  so kka l inkább h iv a to tt  az 
ac tiv  és- inactiv  ese tek  d if fe ren tiá lásá ra . K ü lönösen pe­
d ig  töm egv izsgá la tokban  (isk o lás g y erm ek ek !) nagy  
e lő ny t je len tenek , m ert fá jd a lm a t nem  okoznak, a  vizs-

A  tü d ö - rö n tg e n le le t  a la p já n  é r té k e lé s e k  m a  m á r  tö b bé -  
k e v é s b b é  e g y sé g e se n , n e m z e tk ö z i  'a la p o n  tö r té n n e k , a  d e b ­
re c e n i  s e b é s z i rö n tg e n la b ó r a to r iu m  é r té k e lé s e i  e z e kk e l m e g ­
e g y e z n e k , e n n é lfo g v a  e k ia l a k u l t  é r té k e lé s i  s é m á k ra u ta lo k .  
A z  é r té k e lé s e k e t  R en cz A n ta l dr., a  s e b é s z e t i  r ö n tg e n la b o -  

r a to r iu m  v e z e tő  ta n á r s e g é d e  v é g e z te .

É rték e lés a tü d ő tu b ercu lo s isra  (n eg ativ , inactiv  és 
ac tiv )  a  következő képen a la k u lt ;
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A z  1612 ta n u ló b ó l  n e g a t iv  1290 e s e t 80 .0%  ( ta v a ly  79 .4% ) 

„ „ „  p o s i t iv  322 e s e t 20 .0%  ( ta v a ly  20 .6% )

A  322 p o s i t iv  e se tb ő l:

ö s s z e s e n  F iú  L e á n y
szám % sz á m % sz á m %

a c t iv 68 21.1 37 54.4 31 45.6

in a c t iv 254 78.9 133 52.4 121 47.6

A z ö s s z e s  1612 ta n u ló r a  v o n a tk o z ta tv a :

A 68 a c t iv 4.2% ( ta v a l y 3 .8% )

és a. 254 in a c t iv 15.8% ( ta v a l y 16 .8% )

A c t iv  tü d ö tu b e rc u lo s is  v o l t

a  836  v iz s g á l t  f iú  k ö z ü l  37 e s e tb e n  4.4%

a  776 v iz s g á l t  le á n y  k ö z ü l 31 e s e tb e n  4.0%

Az összes tanu lóknak  (1612) ö töd részében  (322 ese t­
ben) ta lá l tu n k  teh á t güm ő kóros fo ly a m a to t a tüdő ben, 
az u tó b b iak n ak  szin tén kb. ö tödrésze (2 1 .1 % ) b izonyu lt 
ac tiv  tü d ő tu b ercu lo s isn ak . N agyobb kü lönbség  a fiuk és 
leányok a c tiv  és inactiv  tüdő tu b ercu lo s isa  tek in te tében  
nem  ta lá lh a tó .

A lig  v á l to z ik  u g y a n is  a z  a rá n y s z á m o k  v is z o n y a  a k á r  a z  
ö sszes  a c t i v  e s e te k re  (6 8 ) v o n a tk o z ta t ju k  a z  a c t iv  tu b e r c u ­
lo s is  f iu k  (3 7 )  és  h a s o n ló k é p e n  a z  ö ss z e s  a c t i v  e s ete k re  a z  
a c t iv  tu b e r c u lo s is o s  lá n y o k  (3 1 ) s z á m á t (5 4 .4 % , i l le tv e  4 5 .6 % ) 
a k á r  p e d ig  a z  ö sszes  f i u k r a  (836 ) a z  a c t i v  tu b e rc u lo s is o s  f i u k  
(37 ) és  a  h a so n ló k é p e n  a z  ö ssz e s  v iz s g á l t  le á n y o k r a (776) a z  
a c t iv  tu b e ro u lo s is b a n  sz e n v e d ő  le á n y o k  (3 1 )  s z á m á t  (4 .4% , 
i l le tv e  4 .0 % ) .

G Ü M Ő K Ó R O S  ST IGM Á K  M E60SILÁSA.
/1 6 1 ÍE S E T ./

a b c d (i 

F I  S E P R Ü P lU -Á K .

B - ■  POSITIV  M O R O -R .

F W  CUTIS MARMORATA.

I S I  HYPERTRICHOSiS, 

n  Á L T A L Á N O S  A D E N O P A T H IA .

8. á b r a .

összefüggés az allergiás reactiók és néhány klinikai  
tünet (stigm a) között. A Moro-reactio összefüggése a 

hypertrichosissal és a cutis marmorataval.

A  477. M o ro -p o s i t iv  e s e t  e lő fo rd u l t :

C u t is  m a r m o r a ta v a l  e g y ü t t 126 a lk a lo m m a l 26.4%

H y p e r t r ic h o s is s a l  e g y ü t t 62 13.0%
H y p e r t r ic h o s is s a l  és c u tis

m a r m o r a ta v a l  e g y ü t t 8 1 .7%

E g y e d ü l c s a k  M o ro -p o s i t iv 281 58.9%

Összefüggés az allergiás reactió és a röntgenlelet között.

Ez az összefüggés a  tubercu lo sis-p o s itiv n ak  (activ  
és inactiv ) é r té k e l t  322 eset közül a rö n tg en -v izsgá la to k  
h iánya m ia t t  csak  303-on d em o n strá lh a tó .

A  303 p o s i t i v  (a c t iv  é s  in a c t iv )  e se tb ő l:

1. E g y e z e t t  a z  a l le r g iá s  re a c t io  é s  r ö n t ­

g e n le le t  ( t e h á t  p o s i t iv — ip o s it iv , i l le tv e

n e g a t iv — n e g a t i v  v o lt)  115 e s e tb e n  37 .9%

2. K ü lö n b ö ző  e re d m é n y  m u t a tk o z o t t  188 e s e tb e n  62.1% 

és p e d ig  rö n tg e n -p o s i t iv ,  M o ro -n e g a t iv  81 e s e tb e n  26.7%

rö n tg e n -n e g a t iv ,  M o ro -p o s i t iv  107 e s e tb e n  35.4%

Tuberculosis elő fordulása a város különböző  részein:

Gümő kórra gyanús je lek , stigm ák  e lő fo rdu ltak , g y a­
ko riság i so rren d b en : seprüipillák, p o s itiv  M oro-reactio, 
cu tis m a rm o ra ta , h y pertr ichosis, á lta lá n o s  adenopath ia . 
A k isebb szám ban e lő fo rdu ló  és csekélyebb  je len tő ségű  
güm ő kóros s tig m ák a t nem  v e ttü k  tek in te tb e , m e rt 
s ta t is t ik a i  fe ldo lgozásra nem  vo ltak  a lk a lm asak .

A lan ti táb lázaíbó l lá th a tó , hogy a  güm ő kóros s t ig ­
m ák tek in te téb en  a f iuk  és leányok k ö zö tt kü lönbség a lig  
észlelhető .

Ö sszes m e g v iz s g á l t :  K ö z ü lü k  tu b e rc u lo s is o s a k  sz á m a :

K ö rz e t IX. b . 186 28 15.05% ( t a v a ly  18.2% )
„ I I .  c . 140 34 24.28% ( t a v a ly  21.4% )
„ I I .  d . 80 16 20.00% ( t a v a ly  11.4% )
„ I I I .  c 552 106 19.23% ( t a v a ly  1 9 .9 % )
„ I I I .  d. 175 44 25.14% ( t a v a ly  26 .3% )
„ IV . c. 159 25 15.72% ( ta v a ly  20 .2% )
„ IV . d. 56 8 14.46% ( t a v a ly  25 .0% )
„ I I I .  e. 101 27 26.73% ( t a v a ly  24.5% )

T a n y á k 163 34 20.73% ( ta v a ly  2 1 .2 % )

1612 322

A  g ü m ő k ó r o s  s t i g m á k  m e g o s z lá s a :

A z ö ssz e s  836 A z  ö ss z e s  776
ö s s z e s e n F iu k f iú ra L e á n y o k le á n y r a

.szám •% s z á m % v o n a tk .  % -b a n s z á m !.% v o n a tk .  % -b a n

C u t is  m a r m o r a ta 338 20.9 170 50.3 20.3 168 49.7 21.6

H y p e r t r ic h o s is 175 10.9 89 50.9 10.6 86 49.1 11.1
S e p rü p i l lá k 497 30.8 264 53.1 31.5 233 46.9 30,0
P o s i t i v  M o ro - re a c t io  1610-bő l 477 29.6 248 52.0 29.6 229 48.0 29.5

Á l ta lá n o s  a d e n o p a th ia 112 6.9 70 62.5 8.3 42 37.5 5.4
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A TANULÓK TUBERCUUttISÁNAK MEGOSZLÁSA 
DEBRECEN VÁROS TERÜLETÉN. /19S1-J2)

9. á b ra .

E H }  180-199% H ]] ] !2l-Ö-23'97o-i§ ’H I-EW -2SIÄ -«

9 / a .  á b ra .

A  9. á b r a  a z  1931— 32. a  9 a) á b r a  a z  1930— 31. is k o la é v re  
v o n a tk o z ik .

R endk ívü l fe ltű nő  és érdekes, hogy  a  v áros egyes 
kerü le te i sze rin t a güm ő kóros fe r tő zö ttség  ebben az évben 
úgyszó lván te ljesen  u g y an azo k a t az a rán y szám o k a t tün ­
te t te  fel, m in t tava ly . T e ljesen  ana log  m ódon ebben a 
tanévben  is  a  N agyerdő  fe lé  eső  v á ro srész  (hom okos, 
száraz ta la j )  n y ú j to tta  a legkedvező bb k ép e t a tubercu lo- 
sisos fe r tő zö ttség  szem pontjábó l, a legkedvező tlenebbnek 
e tek in te tb en  a p á ly au d v a r kö rnyéke (ag y ag o s és nedves 
ta la j )  m u ta tk o zo tt, a  v á ro s  közepe ped ig  a  k e ttő  közö tt 
fo g la lt he lyet. E z a m egoszlás azonban te ljesen  m egfe­
lel a  lak o sság  vagyon i és csa lád i sociális kü lönbségének 
is-

A güm ő kóros fe r tő zö ttség n ek  ez a m egoszlása a 
város építkezése és terjeszk ed ése szem pon tjábó l a  jövő ­
ben sem m iesetre  sem h ag y h a tó  figyelm en kívü l, —  am in t 
a r ra  v izsg á la ta in k  a lap já n  városunk  p o lgárm estere , Vá- 
sáry István, a  közm ű vek fe lá l lí tá sak o r és az ép ítkezéskor 
tek in te tte l  is vo lt, ■— an n á l kevésbbé, m e r t  egyéb fertő ző  
betegségek  is (typhus, d y sen te r ia  s tb .)  nagyobb  a rán y ­
szám ban fo rd u ltak  elő  e nedves, agyagos ta la jú  kö rzetek ­
ben.

Összefüggés a környezet és a gümő kóros fertő zöttség
között.

M iután a  m egelő zés a tu bercu losisnak  a  legcélszerű bb 
th e rap iá ja , enné lfogva m inden olyan tén y e z ő t beható 
v izsg á la t a lá  ke ll vennünk, am e ly  a tub ercu lo sis  terjedé­
sére bárm inem ű  befo lyást g y ako ro l. Ezek k ö z ö tt  első he­
lyen  a tubercu lo sisb an  m eg b e teg ed e tt gyerm ekeknek  és 
csa lá d tag ja in ak  sociális v iszonyai (környezet-, lakásv iszo­
nyok, táp lá lk o zás stb .) szerepelnek.

A  g ü m ő k ó r t  A m e r ik á b a n  é s  A n g l iá b a n  s e m  g y ó g y í th a t ­
j á k  h a th a tó s a b b  g y ó g y s z e re k k e l  é s  g y ó g y e l já r á s o k k a l,  a  m e g ­
b e te g e d é s i  é s  h a lá lo z á s i  s t a t i s t i k á ju k  a z  u tó b b i é vt iz e d e k b e n  
m é g is  fe l tű n ő e n  j a v u l t  é s  jó v a l  k e d v e z ő b b  a  m ie n k n él ,  a m i 
e ls ő so rb a n  e lő n y ö s  g a z d a s á g i  h e ly z e tü k b e n  g y ö k e r e z ő re n d ­
k ív ü l  f e l j a v í to t t  s o c iá l is  v is z o n y a ik b a n  re j l ik .

A lakás nagysága és a gümő kóros fertő zöttség közötti 
összefüggés:

A v izsg á lt 1612 gyerm ek közü l csak 1520 (94 .3% ), 
a  322 güm ő kóros közül ped ig  csak  303 (9 4 .4 % ) esetben 
s ik e rü lt lakásv iszonyok ra  v o n a tk o z ta to tt  s fe ldo lgozásra 
a lka lm as a d a to k a t  nyern i.

Az 1520 lak ásró l n y e r t ad a to k  szerin t:
ö s s z e s e n
s z á m  %  F iú  L e á n y

P in c e s z o b á b a n la k o t t 49 3.2 23 26

E g y -k é ts z o b á s la k á s b a n  la k o t t 1419 93.4 726 693

H á ro m  és tö b b s z o b á s  la k á s b a nl a k o t t  52 3 .4 36 16

1520 100 .0  785 735

E nnek  a  lakásm egosz lásnak  m egfelelő en az  egyes la­
kásfé leségekben lakó güm ő kóros tanu lók  a rá n y a  a követ­
kező képen a la k u l :

T a n u ló :  K ö zü lü k  tu ib e rc u lo s is o s : 

P in c e s z o b á b a n  la k i k  49  11 22.4%  ( t a v a l y  21.6% )

E g y -k é ts z o b á s b a n  la k ik  1 419  283 19.9%  ( ta v a l y  20.0%)

H á ro m -  és tö b b  s z o b á s b a n  la k ik  52 9 17.3%  ( t a v a l y  17.3% )

303

É rdekes je lenség , hogy e tek in te tb en  az ide i (1931— 
32) és a ta v a ly i  (1930— 31) v izsgála tok  arán y szám a i 
úgyszólván te l je sen  m egegyeznek.

A  3 0 5  POSITIV TBC-S TANULÓ ELÖFORDULÁ*  

-Sl ARÁNYA 1,-2.,- ÉS TÖ B B  SZO BÁS LA -

-  K A S B A N .

I

ÍW 3 -- PINCESZ0BÁ6AN LAKOK 

ÍBZW- 1-2 SZOBÁBAN 

g 3 | | =  5  É S T Ö 6 B  -

10. á b r a .
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A megbízhatóság szempontjából azonban erre szükség 
is van, mert úgy a tavalyi, mint az idei iskolai évben pince­
szobákban, továbbá három és többszobás lakásokban arány­
lag igen kevesen laktak, ennélfogva ezek az adatok statisti- 
kai feldolgozásra tulajdonképen nem is volnának alkalmasak, 
ha nem állnának összehasonlítás céljából az ezekkel úgyszól­
ván teljesen megegyező  tavalyi arányszámok rendelkezé­
sünkre.

A  fe n ti  arányszám okbó l te h á t k itű n ik , hogy a  p ince­
szo b ák b an  a  legnagyobb  (22.4% ) a  güm ő kóros fe r tő z ö tt-  
ség, az  e g y -  k é tszo b ás lakásokban  kisebb (1 9 .9 % ), a 
h áro m szo b ás lak áso k b an  pedig a  legk isebb  (1 7 .3 % ).

A lakás nedvessége és a gümő kóros fertözöttség közötti  
összefüggés:

Száraz lakásban lakott 1094 tanuló 72.0% 553 fiú 541 leány 
Nedves lakásban lakott 426 tanuló 28.0% 233 fiú 193 leány 
A száraz lakásban lakó 1094

közül gümő kóros 191 17.4% (tavaly 18.1%)
A nedves lakásban lakó 426

közül gümő kóros 112 26.3% (tavaly 23.2%)

303

A  száraz lak áso k b an  a gü m ő k ó ro s fe r tö zö ttség  
a rán y szá m a  jóval k isebb  (17 .4% ), m in t a nedves la k á­
so k éb an  (2 6 .3 % ); a  vonatkozó a rán y szám o k  úgyszó lván 
te l je sen  m egegyeznek, ső t az ide iek  k ifejező bbek, min t a 
ta v a ly ia k  (száraz 18.1% , nedves 2 3 .2 % ).

K u ta ttu k  to v á b b á  az a láp in céze ttség  b e fo ly á sá t a 
tu b e rcu lo tik u s  fe rtő zö ttség re . Az a láp incéze ttség  szem ­
p o n tjáb ó l 1519 é r té k es íth e tő  fe le le t é rk eze tt be (94 .2 % ):

Csak 205 tanuló lakott alápincézett házban, azaz 13.5% 
1314 tanuló lakott olyan házban, ahol nem volt

pince, azaz 86.5%

1519 100.0%

Az alápincézett lakásban lakó 205 ta ­
nuló közül gümő kóros 44 21.5%

Az alá nem pincézett lakásban lakó 1314 
tanuló közül gümő kóros 259 19.7%

fiú % leány %
Az alápincézett lakásban lakó 44 gümö-

kóros közül 21 47.7 23 52.3
Az alá nem pincézett lakásban lakó 259 

gümő kóros közül 137 52.9122 47.1

M indenesetre m eglepő , hogy az  a láp incézett la k áso k ­
ban  a  tubercu losis fe rtözö ttség  a rán y szám a m ag asab b, 
(2 1 .5 % ), m in t az a lá  nem p incézettek b en  (1 9 .7 % ).

A lakás zsúfoltsága és a tuberculosis elő fordulása között 
fennálló összefüggés.

Az összes (1612) tanulók k ö zü l 1519 ese tben  n y e r­
tü n k  a  lakás z sú fo ltság á ra  vonatkozó  ada toka t, am elyek  
s z e r in t :

összesen Fiú Leány
1— 5 személy lakott egy szobában 1046 69.0%542 504
6—10 személy lakott egy szobában 
10-nél több személy lakott egy

462 30.4% 237 225

szobában 11 0.6% 6 5

1519 100.0% 785 734

A  303 güm ő kó rosnak  (activ  és  inactiv  ) ta lá l t  g y e r­
m ek  lak ása ib an :

Egyszobában lakott sze­
mélyek száma:

221 gümő kóros esetében 1— 5 73.0%
78 gümő kóros esetében 6—10 25.7%
4 gümő kóros esetében 10-nél több 1.3%

1 0 0.0%

A  LAKÁS ZSÚFOLTSÁGA ÉS A  TBC. CLŐ FORBULÁSA KÖZÖTT 

FENNÁLLÓ ÖSSZEFÜGGÉS A POSITIV G Ü M Ő K Ó R 0 S /3 0 3 / 

ÉS AZ ÖSSZES L A K Á S A B a T T A L  B ÍR Ó  G Y E R M E K E K  

/ 1 5 1 9 /  K Ö Z Ö T T .

a b  c a, c«

E T ö j  • 1 - 5  SZEMÉLY LAKOTT EGV SZOBÁBAN,

■ Utí b . M -tt '
• 10- nil TÖBB" * " "

EÉESSffiTGÜM Ő KÓRO S TANULOK . _) * ÖSSZES TANULÖK

11. ábra.

H a m ost az t v izsg á lju k , hogy m enny i vo lt a güm ő - 
kó rosok  e lő fo rdu lása a  különböző  zsú fo ltság ú  lakásokban , 
a k k o r  a  következő  a rán y szám o k a t á l l í th a t ju k  fe l:

1 szobában 1—5 személlyel
együtt lakó 1046 tanuló közül
gümő kóros volt 221 21.1% (tavaly 20.2%)

1 szobában 6—10 személlyel 
együtt lakó 462 tanuló közül 
gümő kóros volt 78 16.9% (tavaly 19.7%)

1 szobában 10-nél több személy- 
lyel együtt lakó 11 tanuló kö­
zül gümő kóros volt 4 36.4%

303

A zsúfoltság foga lm ához ta r to z ik  m ég, hogy a ta n u ­
lók ág y u k b an  egyedül, vagy  mással a lusznak-e. E r re  vo­
n a tk o zó lag  1519 ta n u ló tó l s ik erü lt a d a to k a t  kapnunk.

Az 1519 tanuló közül e g y e d ü l aludt egy ágyban 421 27.7% 
„ „ „ „ m á s s a l „ ,, ,, 1098 72.3%

1519

A gümő kóros (activ és inactiv) tanulókra vonatkoztat­
va az egyedül, vagy mással alvás állapotát, a 303 gümökó- 
ros positiv gyermek közül:
e g y e d ü l aludt egy ágyban 83 tanuló 27.4%
m á s s a l „ ,, „ 220 tanuló 72.6%

303 100.0%

A gümökórban szenvedő  és az összes (egészséges és be­
teg) tanulók a gümő kóros fertözöttség szempontjából ezzel 
az elemzéssel nem mutatnak különbséget a tekintetben, hogy 
egyedül, mással, illetve másokkal együtt aludtak-e.

Az egyedül és többedmagukkal alvók között a gümö- 
kórosok aránya:
Az egyedül alvó 421 tanuló kö-

zül gümő kóros volt 83 19.7%(tavaly 18.9%)
A mással alvó 1098 tanuló kö­

zül gümő kóros volt 220 20.0% (tavaly 20.8%)

303

Az idén tö r té n t  v izsgá la tokban  e k é t csoport közö tt 
a lig  v an  valam elyes kü lönbség, a m ú lt tanévben (1930—303
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31) a  többedm agukka l alvók a  güm ő kóros fe r tő zö ttság 
tek in te téb en  úgyszó lván  k é t te l je s  százalékkal m agasabb  
a rán y szám o t tü n te t te k  fel.

A lakás tágassága és a tuberculosis elő fordulása közötti 
összefüggés.

A lakószobák tá g a ssá g á ra  vonatkozó lag az összes 
1612 tanu ló  közül csupán 1356 esetben  (84 .1% ) tu d tun k  
m egbízható  a d a to k a t szerezni.

Az 1356 tanuló megoszlása lakószobájuk légtartalma
szerint.

ta n u ló
k ö z ü lü k  
f i ú  le á n y

1— 49 m 3-e s  s z o b á b a n  l a k o t t  o ssz 910 67.0% 468 442

50— 99 m :!-es  s z o b á b a n  la k o t t  o ssz . 

1 0 0 -n á l n a g y o b b  m 3-e s  sz o b á b a n

425 31.4% 228 197

la k o t t  ö ss z e se n 21 1.6% 10 11

A 322 pos itiv n ak  é r té k e lt  tüdő güm ő kóros be teg  kö­
zül 279 esetben  (86 .6% ) s ik e rü lt a  lakószoba lé g ta rta l ­
m á ra  vonatkozó a d a to t nyern i. A  lakószobák n agysága 
szerin t ez a 279 güm ő kóros tan u ló  a következő képen osz­
lo tt  m eg:

F iú  L e á n y
189 g ü m ő k ó ro s  ta n u ló  la k o t t

1— 49 m 3-e s  s z o b á b a n 67.8% 98 91

86 g ü m ő k ó ro s  ta n u ló  la k o t t  
50— 99 m 3-e s  s z o b á b a n 30.8% 48 38

4 g ü m ő k ó ro s  ta n u ló  la k o t t  
1 0 0 -n á l tö b b  m 3-e s  sz o b á b a n 1.4% 2 2

279 100.0% 148 131

A különböző  nagyságú szobákban lakók között a gümö- 
kóros tanulók elő fordulási aránya:

T a n u ló k ö z ü l g ü m ő k ó ro s

A z 1— 49 m 3-e s  s z o b á k b a nla k ó 910 189 20.7%

A z 50— 99 m 3-es s z o b á k b a nla k ó 425 86 20.2%

A 1 0 0 -n á l n a g y o b b  m 3-e s  sz o b á k -
b a n  la k ó 21 4 19,1%

1356 279

E zek  az arányszám ok  az t m u ta t já k , hogy a  legk isebb 
lég ta r ta lm ú  (1— 49 m 3) szobákban fo rdu l elő  a  tubercu - 
los isfe rtő zö ttség  a  legm agasabb  (20.7% , ezzel szem­

ben  a  leg tágabb szobákban (100 m 3-nél nagyobb) pedig 
a  legk isebb  (19 .1% ) százalékban.

Az eltérés az a rán y szám o k b an  azonban a n n y ira  cse­
ké ly fokú , hogy csak  nagyobb an y ag o n  végzett v izsg á la to k  
igénye lhe tnek  m ag u k n ak  a  fe n ti  a rányszám ok  m elle tt 
k ö v e tk ez te tést m egengedő  je len tő sége t.

A  G Ü M Ő K Ó R O S  G Y E R M E K E K  E L Ő F O R ­
DU LÁ SI A R Á N Y A  KÜLÖNBÖZŐ  N A G Y S Á G Ú  

S Z O B Á K B A N  LAKÓ TA N U L Ó K  K Ö Z Ö T T .

13. á b ra .

A lakás világos volta és a gümő kóros fertő zöttség közötti 
összefüggés.

A  lakószobák v ilág o s v o ltá t e lső so rban  az ab lakok  
szám a és azok n a g y sá g a  ha táro zza m eg.

A z ablakok szá m á ra  vonatkozó  ad a to k a t az összes 
1612 tan u ló  közül m indössze 1046 szo lg á lta to tt (6 4 .9 % ), 
566 ese tb en  nem k a p tu n k  é r té k es íth e tő  fe le letet.

Az 1046 (egészséges és be teg ) tanu ló  a  lakószobák  
ab lak a in ak  szám a tek in te téb en  a  következő képen osz lo tt 
m eg :

F iú L e á n y ö s s z e s e n  %

1 a b la k o s  s z o b á b a n  l a k o t t 127 144 271 25.9

2 a b la k o s  sz o b á b a n  l a k o t t 377 322 699 66.8

3 v . tö b b  a b la k o s  s z o b á b a n  la k o t t 44 32 76 7.3

O'Á'. 548 498 1046 100.0

Az összes (322) güm ő kórosnak  m in ő síte tt tan u ló  
közül összesen 306 esetben  s ik e rü lt az ab lakok számára  
vonatkozó  ad a to k a t beszerezni.

A  306  g ü m ő k ó ro s  ta n u ló  m e g o s z lá s a  e  te k in te tb e n :

G ü m ő k ó ro s % F iú  L e á n y

1 a b la k o s sz o b á b a nla k o t t 82 26.8 40 42
2 a b la k o s sz o b á b a n la k o t t 203 66.3 109 94

3 v . tö b b a b la k o s  s z o b á b a nla k o t t  21 6.9 12 9

306 100.0 161 145

A z  ö ssz e s  és a  g ü m ő k ó ro s  ta n u ló k  m e g o s z lá s á n a k  
ö s s z e h a s o n l í tá s á b ó l  k i t ű n ik ,  h o g y  a z  a b la k o k  s z á m a  
a  tu b e r c u lo s is - f e r tö z ö t ts é g n e k  e m e lé sé re , v a g y  c s ö kk e n té s é re  
c s a k  k is e b b  m é r té k b e n  g y a k o ro l t  b e fo ly á s t .  M in d e n e se tre  a  
3, v a g y  tö b b  a b la k o s  s z o b á k b a n  la k ó  g ü m ő k ó ro s  g y e r me k e k  
a r á n y s z á m a  (6 .9% ) jó v a l  k ed v ező b b  v o l t .

H a  m ost az t v izsg á lju k , hogy az  egy, két, v ag y  tö b b-  
ab lak ú  szobákban m ilyen  arán y szám b an  ta lá lh a tó k  a  gü ­
m ő kóros tanu lók , a k k o r  a következő  eredm ényhez ju tun k :
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T a n u ló  k ö z ü l  g ü m ö k ó ro s

1 a b la k o s  s z o b á b a n  la k ó 271 82 30.2%

2 699 203 29.0%

2 „ 76 21 27.6%

1046 306

Az u tó b b i arányszám ok  ta lá n  m á r több b izony ító  erő ­
vel b írnak , m e r t  am íg az egyab lakos szobákban  30.2%- 
ban , add ig  a  három , vagy  többab lakos szobákban  csak 
2 7 .6 % -b an  lak n ak  a  güm ökóros tanu lók . A z e lté rés  az 
a rán y szám b an  azonban i t t  is k isfokú . E z a  csekélyebb 
m érték ű  p o s it iv  k ilengés az elő nyösebb lakásv iszonyúak - 
n á l m in d en ese tre  az egész vonalon m u tatkoz ik .

Az ablakok nagysága és a gümökóros fertözöttség közötti  
összefüggés.

A lakószobák  v ilágossága az ab lakok szám án  kívül 
m ég az ab lak o k  n agyságátó l is függ .

Az e r re  vonatkozó a d a tta l  szolgáló 1046 beteg  és 
egészséges tan u ló  m egoszlása a  lakószoba ab lak án ak , i l le t­
ve ab lak a in k  n ag y ság a tek in te téb en  a következő  vo lt:

0- —1 m 2 f e lü le tű  a b la k k a l  b író  s z o b á b a n
la k o t t  ö s s z e s e n  559 ta n u ló  53.4%

1—  2 m 2 f e lü le tű  a b la k k a l  b író  s z o b á b a n
la k o t t  ö s s z e s e n  487  ta n u ló  46.6%

A  306 g ü m ö k ó ro s  ta n u ló  la k ó s z o b á ja  a b la k á n a k  n a g y ­
s á g a  te k in te té b e n  a  k ö v e tk e z ő k é p e n  o s z lo t t  m e g :

0—  1 m 2 f e lü le tű  a b la k k a l  b író  s z o b á b a n  la k o t t

197 g ü m ö k ó r o s  ta n u ló  64.4%

1—  2 m 2 fe lü le tű  a b la k k a l  b író  s z o b á b a n  la k o t t
109 g ü m ö k ó ro s  ta n u ló  35.6%

306 100.0%

A  g ü m ö k ó r o s  s  a z  ö ssz e s  ta n u ló k  k é t  c s o p o r t ja  k ö z t  te h á t  
i t t  s in c s  lé n y e g e s e b b  k ü lö n b s é g , m in d e n e s e t re  i t t  is  a z  t a ­
p a s z ta lh a tó ,  h o g y  a  n a g y o b b  ab la lk ika l b író  la k á s b an  a  g ü m ö ­
k ó ro s  f e r tö z ö t t s é g  a r á n y s z á m a  v a la m iv e l  k is e b b .

A különböző  nagyságú  ab lakokka l b író  szobákban 
lakó  tan u ló k  k ö zö tt a  güm ökóros gyerm ekek  elő fordu­
lása  az a láb b i a rán y o k b an  je len tk eze tt:

0—  1 m 2 fe lü le tű  a b la k k a l  b í ró  s z o b á b a n  l a k o t t
559 ta n u ló ,  e z e k  k ö z ü l g ü m ö k ó ro s  197 35.2%

1—  2 m 2 fe lü le tű  a b la k k a l  b író  sz o b á b a n  la k o t t
487 ta n u ló , e z e k  k ö z ü l g ü m ö k ó ro s  109 22.4%

1046 306

Az így  n y e r t  a rányszám ok  m ár k ife jeze tteb b en  m u­
ta t já k , h o g y  a  k isebb ab lak o k k a l (0— 1 m 2) b író  laká­
sokban a  güm ökóros fe r tö zö ttség  m agasabb  (35 .2% ), a 
nagyobb ab lak o k k a l (1— 2 m 2) b író  lak áso k b an  pedig ala ­
csonyabb (2 2 .4 % ) m érvű .

H a á tte k in t jü k  fe n ti s ta t is t ik a i  a d a ta in k a t, am elyek 
a  k ö rnyezetnek  a  güm ökóros fe r tő zö ttség re  befo lyását 
tü n te t ik  fe l, ak k o r az t tap asz ta l ju k , hogy a  hyg ienikusab- 
ban  ép ü lt szobák, ille tve lak áso k  (szobák szá m a  és nagy ­
sága, szobák  v ilágos v o lta : ab lakok szám a és mé­
re te i, la k á s  szárazsága, nedvessége s tb .)  a  güm ö­
kóros fe r tö z ö ttsé g  szem pontjábó l úgyszó lván  az egész 
vonalon kedvező bb a rán y szám o k a t tü n te tn e k  fel. 
Igaz, hogy  ezek az arányszám ok  tö b b n y ire  csak 
csekély fo k ú  positiv  k ilen g ést m u ta tn ak , m egb ízha tósá­
guk  m e lle tt azonban az a  kö rü lm ény  szól, h o g y  a hygie - 
n ikusabb  lak áso k  ja v á ra  m eg á llap íto tt csekély fokú  po­
s it iv  e lté rés , m ondhatnám , á llandó  je lleg ű  s ezek az 
arán y szám o k  a tav a ly i (1930— 31.) évben  átv izsgá lt 
g y erm ek an y ag u n k  (1909 tan u ló ) hasonló a rá n y  szám aival 
úgyszó lván  te ljesen  m egegyező k.

(F o ly ta t ju k .)

A  sz o ln o k i m . k i r .  B á b a k é p z ő  I n té z e t  k ö z le m é n y e .

A  hasű ri mű tétekben használt törlő knek 
a hasban v isszam aradását meggátló 

eljárás.*
I r ta :  Komád Jenő dr.

M ióta Neugebauer-nek a  hasü rben  v isszam arad t 
id eg en testek rő l szó ló  tan u lm án y a  napv ilágo t lá to t t  a  k é r­
dés m ég ma sem  v esz te tt ac tu a litásáb ó l. Ső t je len leg  annál 
in k áb b  kell vele foglalkozni, m e r t  g y ak ran  képezi ká r ­
té r í té s i k ereset a la p já t  és ez é r t nem  fe lesleges a k érdést 
o rvosi és jog i szem pontból is  m egv ilág ítan i.

K ülönösen a  tö rlő knek  a h asü rb en  v isszam arad ásá t 
m eggátló  e l já rá s ra  te ttek  eg y re  u jáb b  jav as la to k a t, m ert 
a  tap asz ta la to k  m u ta ttá k , hogy  á t la g  1000 lap a ro to miá ra  
egy  tö rlő  v isszam arad ása  esik  Ruprecht 'A— l°/oo-re be­
csü li az a r á n y t ; Gohrbrand sz in tén . E zen  szerző knek nagy 
a n y a g  a lap ján  k ife jezésre ju t ta to t t  vélem ényét m egerő ­
s í t i  von Haberer közlése, ki 8343 h asm ű té t közül 6 ese t­
b en  fe le j te tt  id eg en tes te t a h asü rb en .

A  h asü rben  v isszam ard t ideg en testek  tö b b n y ire  tö r ­
lő k. Görlich 285 ese te  közül tö r lő  vo lt 165; m ű szer 43; 
gum m id ra in  6 és 2 esetben gyű rű  is.

A v isszam arad t tö rlő k  á l ta l  okozott szövő dm ények 
á lta láb a n  18— 39%  halá lozással já rn ak . Riese 41 esete 
közü l p er ito n itisb en  e lha lt 9. A  hasfa lon  á t  táv o zott 7; 
a  hüvelyen á t  4 tö r lő ; a  bélbe bevándoro lt és a  végbélen 
á t  távozo tt 11 ; m echan ikus i leu s t okozott 7 ; betokoló 
d o t t  3 törlő . A  Hintcrstoisser á l ta l  közölt 86 ese t közül 
a  tö r lő  incap su lá ló d o tt 3 -szor, a  hó lyagba tö r t  be 6 -szor, 
a  hüvelyen á t1 táv o zo tt 1 0 -szer (1 h a lá lese t), a  végbélen 
táv o zo tt 8 -szor (2  h a lá lese t), a  hasseben á t  táv o zott 22- 
sze r (3 h a lá lese t.)  .

E llene szám os óvó in tézkedést ta lá ltak  k i és  a ján lo t­
ta k . A tö rlő k  m ű té t e lő tt és m ű té t  u tán i m ego lvasásáró i 
nem  is szólva, a r ra  tö reked tek , hogy  m inél nagyobb és 
m inél k isebbszám ú tö rlő  k e rü ljö n  h aszn á la tra . H ogy a 
n ag y ság  nem  b iz to s  védelem, igazo lja  Gericht k inek  köz­
lése  szerin t eg y  csav aro d o tt kocsán y ú  cy s ta  m ű té t alka l­
m áv a l egy 72 cm . négyszög n ag y sá g ú  tö rlő  m a ra d t  v issza 
a  hasüregben . Roth pedig 24 évvel egy elő ző leg g rav id i­
ta s  ex tra u te r in  m ű té t u tá n  v ég z e tt lap aro to m ia  a lk al­
m áv a l u g y an csak  egy betok o ló d o tt nagy tö r lő t  ta lá l t a 
hasüregben.

Ezenfelü l a r r a  tö rek ed tek  sokan, hogy a  tö rlő knek  
a  hasüregbe b ecsúszása és v isszam arad ása  p h y s ik a ilag  le­
hete tlenné v á ljék . H ogy m ég nagyobb  m ű szer is v issza­
m arad h a t, Grusdew egyik közlése igazolja, ki egy  7 év ­
vel elő bb a  h asü reg b en  v isszam arad t 22 cm  hosszú  T er­
r ie r - fé le  fo g ó t táv o líto tt el co lpo tom ia p o s te r io r  á lta l. 
Az A rch iv  f. G ynäekolog ie leg ú jab b  füzetében  (151. k. 
1— 2. sz.) Dawydow k ísérle ti leg  is fog la lk o zo tt a  h a sü r­
ben  v isszam arad t (törlő k so rsáv a l. Á lla tk ísérle te ik ered­
m ényébő l a r r a  következtet, h o g y  tö rlő k e t a  szervezet 
részben a  b é ltrac tu so n , részb en  a hó lyagon, részbe® a 
hasseben k e resz tü l igyekezik k iküszöböln i. S zerin te, h a  a 
m ű té t végén tö rlő  v isszam ard ásra  van  gyanú , a post 
o p era tiv  reco n v a lesten tián ak  z a v a rta la n sá g a  esetén  nem 
leh e t a re lap aro to m ia  oka, ső t következ te tése iben  anny i­
r a  megy, h o g y  az t á llítja , m iszerin t asep tik u s  kö tszer 
h aszn á la ta  és sz igo rú  m ű té ti asepsis az ese tek  tú lnyom ó 
részében m egóv ja  a  b e teg e t a ttó l , hogy a tö rlő v isszam a­
ra d á s  halá los következm ényekkel já r jo n .

* ) A  G y n . s z a k o s z tá ly  1932. X I . hó. 10 ,-i g y ű lé s é n  t a r ­

t o t t  b e m u ta tá s ,
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A belek v iss z a ta r tá s á ra  szán t n ag y  tö rlő knek  a 
hasü reg b en  v isszam arad ásá t többen a h asü rö n  kívül 
v égzett rögz ítésükke l a k a r já k  elérni. Fischer, Wechsberg 
és Calmann a tö rlő  egy ik  csöcskéhez v a r ro t t  hosszú g a -  
lando t a m ű tő asz ta l lábához kö tik . v. M ikulitzsh a galand- 
ra  üveggyöngyö t v a r ra to t t ,  m elynek a  h asseben  kívül 
ke lle t m arad n ia . Schubert a  belek v issz a ta r tá sá ra  egy 
80X 20  cm. és 2— 3 m é te r hosszú tö r lő tek e rcsre  m ég ga- 
tan d o t is  v a r ra t  és így, ilyen  hosszú tö rlő ve l a k a rja  a 
tö rlő nek  v isszam arad ásá t m eggáto ln i. Kubinyi-nak a 
nickellem ez b iz tosításos m ódszere a ga landok  összeguban- 
co lódására v ezeth e t és nehézsége m ia tt  nem  te r je d t el. 
L egú jabban  Ratz egy  oly m ódszert a já n lo tt , m ely a tö r ­
lő k g a la n d ja it  hozzájuk  v a r ro t t  k a rab in o k k a l egy ezen 
cé lra sze rk esz te tt á llványhoz rögzíti. Schauta nyom até­
kosan hangsú lyozza, hogy  „ tö r lésre “ csak  nyeles tö rlő t 
haszná ljuk . Faure nem  h aszn á l igazi tö rlő k e t, hanem  igen 
hosszú, széles gasecsíkokat, m elyeket h aszn á la t u tán  
azonnal eldob.

H ogy a  tö rlő  v isszam arad ásá t ese tleg  rön tgenne l is 
m eg á llap íth assák , Grünstein u. n. ,,co n tras tm u ll“-b ó l ké­
szü lt tö r lő k  h asz n á la tá t a ján lja , m íg  Halban m inden 
egyes tö rlő be egy  k is n ick e lg y ű rű t v a r ra t  be. E zen  tö r ­
lő k h asz n á la ta  m elle tt a  hasü reg b en  ese tleg  v isszama­
ra d t tö r lő  rön tgen fe lvéte lle l m egállap ítható .

Az edd ig  ism e rte te tt  e ljá ráso k  közül a rán y lag  a leg­
könnyebben kezelhető  és az asepsis szab á ly a in ak  is jól 
m egfelel Katz m ódszere. A „ k a rab in “ h asz n á la ta  a tö r ­
lő höz v a r ro t t  ga landnak  a  hason  kívü l rö g z ítésé t gyor­
s í t ja  és az u tó lagos m egszám lá lást a k a rab in o k  fém szine 
nagyon  m egkönny íti. C su p án  egy teszi nehézkessé, hogy 
Katz a  tö r lő k  g a lan d ja it  egy kü lön állványhoz erő síti. 
Az á lta lam  az a lább iakban  ism erte tendő  e l já rá s  tu lajd o n ­
képen a Katz-íéle m ódszernek leegyszerű sítése és a kö­
vetkező  :

1. á b ra .

M indeneke lő tt hangsú lyoznom  kell, hogy  úgy a be­
lek v issz a ta r tá sá ra , m in t a  tu la jdonképen i tö r lésre szán t 
tö rlő k  m indegy ike az eg y ik  csücskén egy kb. 30 cm. 
hosszúságú  erő s g a landda l v an  ellátva, m elynek végéhez 
egy nagyobb  k a rab in  van  erő sen  hozzávarrva. Továbbá 
m eg kelle em lítenem , hogy  tö r lésre  Schauta tan ácsa  sze­
r in t  m indenko r k izáró lagosan  „nyeles“ , azaz m akkfogó­
ba e rő s íte t t  tö r lő k e t haszn á ltu n k . A h a s ra  helyezendő  
„ h a s íto tt  lepedő “ m indkét végére egy -egy  g a lan d  van fe l-  
v a rrv a . M idő n a  lepedő t a  hass-ra helyezzük, a hasíték  
fe lső  csücskéhez v a r ro t t  ga lan d b a  egy  s te r i l  n ickel-gyü- 
r ű t  kö tü n k  be és a belek  v is s z a ta r tá s á ra  h asz n á lt tö rlő k  
g a lan d ja in ak  végére e rő s íte t t  k a rab in t, v ag y  k a rab in o - 
k a t  ezen n ickelgyű rű be ak asz tju k . (1. sz. ábra). íg y  nem 
kell á l lv án y t használnunk , a  hassebbő l nem  húzódnak

h á r fah ú rsz e rű leg  hosszú ga lan d o k , ak á r az a sz ta l  lábá­
hoz, vagy  egy  n ickellem ezhez. A  galand, v a g y  galandok 
így  m ű té t a la t t  nem  za v a rh a tn a k , m ű té t u tá n  pedig a 
hasítékos lepedő  felső  csücskéhez k ö tö tt g y ű rű re  csak 
rá  kell te k in ten i és ahány  k a ra b in t  o lvasunk ra j ta , annyi 
tö r lő t h aszn á ltu n k  a  belek v issz a ta r tá sá ra .

Törlő k g y a n á n t ezen cé lra  m ég egészen n a g y  80X 80 
cm. nagyságú  tö r lő k e t haszná lunk . M iután m á r  em lítet­
tem , a k ics iny  és nagy nyeles tö r lő k  k ivéte l né lkü l egy 
30 cm. hosszú  ga landda l v an n a k  ellátva, m e ly n ek  végén 
egy-egy k a ra b in  van.

M idő n a m ű tő s ápolónő  tö r lő t  nyú jt, a  g a la n d  végén 
levő  k a ra b in t a  tö rlő  m akk fogó  o lló -ny ilásába akasztjuk . 
E zá lta l jó fo rm á n  lehete tlenné válik, hogy  eg y  nagy, 
vagy  kisebb „n y e les“ törlő , m ég h a  a m akk fogóbó l ki is 
szakadnaa a hasö regben  „e lvesszen“ . És h a  a  ga land  — 
am i nem valószínű , —  egyszer elszakadna, v a g y  a  törlő  a 
ga land  k arab in b iz to síték ró l szak ad n a  le, a  m ű tő s  ápoló­
nő  a  kezébe v isszakerü lő  tö r lő t  ta r tó  m ak k fo g ó n  levő  
k a rab in ra  te k in tv e  szükségképen azonnal észrevenné és 
je len tené a tö r lő  h ián y á t és íg y  a törlő  u tá n i  k u tatás  
azonnal fo g an a to s íth a tó .

2. á b r a .

A nye les tö r lő k  egész h o ssza a m akk fogó  végéhez 
rögzítésük  d a c á ra  is tö r lésre  te ljesen  k ihaszn á lh a tó k .
2. számú ábra.) A  nyeles tö r lő k  ezen „b iz to s íték á t“, 
m elyre, ha nem  csalódom , a  „ tö r lő v isszam arad ás“ ellen 
k igondo lt szám os m ódszerek k ö z ö tt eddig s ú ly t  nem  ve­
tettek,- egy ke llem etlen  eset ta n u lsá g a  a lap já n  gondoltam  
ki.

A k érd éses esetben egy sú lyos á llap o tb an  levő  eck- 
lam psiáson  sec tio  caesareá t végeztünk . A  m á r  fennálló 
tüdő  oedem a m ia t t  a narkosis sem  volt tö k é le tes, az eck- 
lam psiás k issé fe sz íte tt  is, úgy , hogy  a m ű té t  befejezé­
sével s ie tn i k e l le tt. M indezek sze rin t a m ű tő sn ő , mikor 
tő le „nyeles“ - t  kértek , egyszere k e ttő t f o g o t t  a  m akk­
fogóba és ezek közül egy, tö r lé s  közben k iszak a d t és 
a belek közé sod ródo tt. C sak is az leh ete tt a  bekövetke­
z e tt  ba j k ú tfo r rá sa , m ert a  m ű té te t végző  g y ak o r lo tt 
assistensem  az t, hogy a m ak k fo g ő t ü resen  húzza ki a 
m edenceüregbő l, azonnal ész rev e tte  volna. V iszo n t a tö r ­
lő k szám o lásako r az egyébként betegesen p o n to s  és meg­
b ízható  m ű tő sn ő n k  elszám olta m ag át. íg y  tö r té n t ,  hogy 
egy törlő , —  a k k o r  a fen tiek b en  ism e rte te tt  b iz tosítás 
m ég nem v o lt k igondolva, —  a  hasü regben  m aradt, 
honnan a h asseb en  á t 2 hón ap p a l késő bb táv o zo tt. A 
beteg  m eggyógyu lt.

E zen  ese t tan u lság a  in d íto t t  a rra , h o g y  a  „nyeles“ 
tö rlő k  b iz to s ítá sá ra  va lam it k igondo ljunk  és vele egy­
ú t ta l  azt is szám on ta r tsu k , h o g y  hány „n y e les“ -t fogott 
a m ű tő snő  a  tö rlő fogóba. E zen fe lü l a m ak k fo g ó k a t a 
a  nyeles tö r lő k  haszná la tábó l k irekesz te ttem , helyesebben 
m ódosíto ttam . E gy fe lő l a n ég y  foggal e l lá to t t ,  21. cm. 
hosszú Kelly-féle „ tu p fe rfo g ó k a t“ használjuk , m ásfelő l a 
W essely -N agy  céggel külön e rő s  zárókészü lékkel ellá­
to t t  24 cm. hosszú  m ak k fo g ó k a t k ész ítte ttem , melyek
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a re n d es  m akk fogók tó l csak abban kü lönböznek, h o g y  a 
„m ak k “ be lfe lü le tén  k é t-k é t fé lh eg y es, egym ásba kapó  
2— 3 m m -ny i h o sszú ság ú  fog van, m iá l ta l  a tö r lő k n ek  a 
fogóbó l k iszak ad ása sz in tén  nagyon  m eg  van nehezítve.

R em élem , hogy  a  tö rlő -kezelésnek ezen m ó d o sítása i­
val, m e ly e t a m e lléke lt ké t fénykép a  leg jobban é rzék e l­
te th e t ,  a  tö rlő knek  a  hasüregben v isszam arad ása  m ég 
r i tk á b b a n  fog e lő fo rdu ln i, m int m ás, egyékbént sz intén  
jó l k ig ondo lt e l já rá so k  m ellett.

A z t, hogy fe n te b b  ism erte te tt ez e n  e ljá rássa l a  tö r­
lő k  v isszam arad ása  tökéletesen  leh e te tlen n é  vo lna  téve, 
n em  m erném  á llí ta n i, m ert osztozom  Kubinyi azon  fe l­
fo g ásáv a l, hogy ad d ig , m íg a m ű sze rek  és a tö r lő k  szá­
m o lása  em beri ag y  fu n c tió já ra  v a n  bízva, tévedés m in ­
d ig  lehetséges. U g y an ez  a  fe lfogása Stöckel-nek  is.

H o g y an  n y ila tk o zn ak  meg a  „ tö r lő -v issz a m a ra d á s“ 
m egíté lésében  az i l le ték es külfö ldi o rvoskörök?

Neugebauer s z e r in t  az id eg en - te s te k  v isszam arad ása  
so h asem  lesz te l jesen  m eggáto lható . Martin az t m ond ja , 
hogy  ilyen' esetek a  legnagyobb le lk iism ere tesség  me lle tt  
is e lő  fognak  fo rd u ln i, m ert az e l len ü k  a ján lo tt ó va to s­
ság i rendszabá lyok  egy ike  sem k ép es ez t a b a lese te t b iz­
to n ság g a l m egakadályozn i, ami p ed ig  nem  az ó v a to sság i 
rendszabá lyok  neg ligá lásában , h an e m  az em beri ó v a tos­
ság i rendszabá lyok  tökéletességének  h iányában  le li m a­
g y a rá z a tá t. U g y an íg y  ny ilatkozik  a  Döderlein- isko la  
(K a rg .)  is. Rupprecht szerin t az id eg en -testek  v isszam a­
ra d á s a  a  sebészi üzem ek  egy te l je se n  ki nem küszöböl­
h e tő  k ísérő je, m ely  o ly  m ű téti r is ik ó n a k  tek in ten d ő, 
m e ly e t a  betegnek  v á lla ln ia  kell.

P e re s  esetekben  szerin te te k in te tb e  veendő : 1. a  m ű­
té t  nehézsége és id ő ta rtam a ; 2. a  seb  v iszonyai; 3. a 
v isszam arad t tá rg y  nagysága; 4. h o g y  az il le tő  m ű tő­
g y a k o r la táb an  h aso n ló  esetek g y a k ra b b a n  (1% -ná l g y ak ­
ra b b a n )  fo rd u lta k -e  elő  ? 5. az ó v a to sság i szabályok  m eg­
ta r ta t ta k - e  vagy  n em ?

Dawydow azon a  véleményen v an , hogy tö r lő k n ek  a 
h asü reg b en  v isszam arad ása  ellen, m elynek  c a s u is t ik ájá t  
Dawydow az 1924— 1932. évekre v o n a tk o z ta to tt  120 ese t­
te l szap o ríto tta , a b so lu t  biztos véde lem  egyelő re még  nem  
létez ik . U ta l a Crossen és White-Clifford (1923) köz lése i­
re  és a r ra  is, hogy  m ég  a világ leg ism ertebb , n ag y nev ű  
o p e ra te u r je i  közül is  kevesen v a n n a k , ak iket o p e ra tiv  
tevékenységük  közben ez a b a lese t n e  é r t  volna. A  fe le­
lő sség  tek in te téb en  Dawydow s z e r in t  a  fő felelő sség a  m ű ­
sze rek e t és tö r lő k e t kezelő  szem ély re háru l. A  m ű tő csak  
a  segéd le tének  ese tlegesen  h e ly te len  m eg v á lasz tásáért 
fe le lő s. Stöckel szó szerin t ezt m o n d ja :  „Legyen a  m ű té ti 
szerep o sz tás b á rm ily en  tökéletes, a  m ű té t kö rü l e lfo g la lt 
szem élyek  szám a bárm enny ire  csökken tve , b á rm ily en  
jó l m en jen  m inden : a  „ tu p fe r-c o n tro lle “ a lk a lm áv a l egy 
„e lszám o lás“ m ég is csak  e lő fo rd u lh a t és am íg  em beri 
do log, hogy  va lak i eg y  fontos p i l la n a tb a n  „e lszám o lh a tta  
m a g á t“ , add ig  nem  is lehet m e n th e te t le n  bű n, h a  <gy 
h a sü r i  m ű té t a lk a lm áv a l egy tö rlő  v isszam arad t. A k i e r­
rő l m ásképen gondo lkozik , nézetem  szerin t „p h a r izeus“ . 
A ra n y  szavak, m elyeknek  súlya a n n á l  nagyobb, m e r t  a 
n ém et gynaeko logusok  jelenlegi, v i lág v iszo n y la tb an  is 
n ag y n ev ű  vezérének  m eg n y ila tk o zásá t ad ják  v issza.

Ebermayer ta n á r ,  ném eto rszág i fő á llam ügyész a  né­
m e t b irodalm i tö rv én y szék  több íté le tén ek  röv id  közlésé­
vel ú g y  ny ilatozik , h o g y  egy ese tle g es  tö r lő v isszamara­
dás, h a  a  m ű té t k ö rü l a  kellő  ó v a to ssá g  nem le t t  f ig y e l­
m en k ívü l hagyva, nem  képezheti (bű nvádi e l já rá s , vagy  
k á r té r í té s i  k e rese t joga lap já t. A  n ém et R e ich sg erich t 
(Ebermayer) ü l .  sz. polgári ta n á c s a  1913. ju l. 14 ,- ik i 
ü lésén  hozo tt végzésében k im ondo tta , hogy egy  o p e ratic  
a lk a lm áv a l igen is e lő fo rdu lha tnak  o ly  körü lm ények, me­
lyek  az esetnek m éltányos m eg íté lésé t jo g o su lttá  teszik.

Ily  e se tb e n  az o rv o sszak értő k  vélem ényének k ik érése 
u tán , az ese t ezen sz a k é rtő i  vélem ény figyelem bevételével 
b írá lan d ó  el. A kö n ig sb erg i tö rvényszék  egy tö rlő  vissza­
m arad ásáb ó l k ifo lyó lagosan  m eg in d íto tt k á r té r í té s i k e ­
re se te t a  következő  in doko lássa l u ta s í to t t  el:

H o g y  a m ű té tte l k apcso la tosan  tö rlő k  m arad n ak  
v issza, nem  oly r i tk a , kü lönösen, h a  m in t a tá rg y a lá s ra  
k e rü lt  esetben, a fen y eg e tő  életveszély  a  h a sü r  sü rg ő s  
z á rá s á t  k ív án ja  és e z á l ta l  a m ű tő  te l je s  figyelm e er re  
van irán y ítv a . H a  eg y  ily  esetben eg y  vé rre l á t i ta to t t  
és a  kö rnyező  szöve tek tő l sokszor ren d k ív ü l nehezen m eg ­
kü lönbözte thető  tő rlő  a  h asü rb en  v iszam arad t, úg y  ez 
csupán  egy nehezen e lh á r íth a tó  ba lese t, de nem  orvosi 
g o n d a tlan ság .“

U gyancsak  a R e ich esg e rich t II. po lg . tan ácsán ak  egy 
1919. ok t. 19 .-én k im o n d o tt végzésének  indoko lása így  
szól: “ . . . Idegen te s te k n e k  a h asü rb en  v isszam arad ása  
a k ih a l lg a to t t  szak tek in té ly ek  vélem énye szerin t nem  te ­
k in th e tő  a  kellő  g o n d o sság  h iányának , m e rt n incs o ly  e l­
já rá s , m ely  azt fe lté tlen  b izonyossággal m eg g á to lh assa .“

A leglelkiismeretesebb és leggondosabb mű tő orvos­
sal is megeshetik, hogy egy idegentestet bentfelejt. En­
nek veszélye különösen hasüri m ű tétek alkalmával igen 
nagy, épen azon számos „búvóhely“ m ia tt, melyet a has­
ür n yú jt és azon gyorsaság m iatt} mellyel ilyenkor ope­
rálni kell. Olyan különös körülmények, melyekbő l az 
az orvos hibásságára lehetne következtetni, nem voltak 
megállapíthatók.

E zen  indokolás v ilág o san  e lá ru l ja , hogy  a  ném et 
R e ich sg erich t nem  a z t k u ta t ta , hogy a  kérdéses ese t e l­
b írá lá sa k o r  m ily kü lönös m entő  kö rü lm ények  v o ltak  je ­
len, h an em  azt, hogy  vo ltak -e oly kü lönös kö rü lm é­
nyek, m elyek  a  n ag y fo k ú  g o n d a tlan ság o t m eg á llap íth a­
tóvá teh etik .

E ze n  dön tvény -szem elvények re u ta ln i  szükségesnek  
ta r to t ta m  azért, m e r t  m an ap ság  a  közönség egy-egy  
ilyen  tu la jdonképen  m ű té t i  ba lese tnek  tek in th e tő  ese te t 
e lő sze re te tte l szo k o tt k á r té r í té s i  k e re se t in d ítá sára  k ia k ­
názn i és  nem á r t, h a  az operáló  k a r tá rs a k  tudom ásu l 
veszik , hogy  a n ag y  szak tek in té ly ek  és egy  v ilág szerte  
tisz te le tn ek  örvendő  b író i tes tü le t ezen k é rd ést h ogyan  
íté li m eg. H ogy az á l ta la m  b em u ta to tt  e l já rá s  a  tö rlő nek  
a h asü reg b en  v isszam arad ásá t m inden ese tben  m eg fo gja  
gáto ln i, m agam  sem  gondo ltam , de a z t rem élem , hogy  
ezen sa jn á la to s  és ú g y  a  betegre, m in t az o rvosra  kínos 
b a lese tek  szám a az á l ta la m  a já n lo t t  tö rlő kezelési mód- 
ovorrpl lénvevesen csö k k en th e tő  lesz.

A  T is z a  I s tv á n  T u d .-E g y e te m  s e b é s z e t i  k l i n ik á já n a k  ( ig a z ­

g a tó :  H ü t t l  T iv a d a r  n y .  r .  t a n á r )  é s  o rv o s i -v e g y ta ni  in té z e ­

té n e k  ( ig a z g a tó :  B o d n á r  J á n o s  n y . r .  t a n á r )  k ö z le m én y e .

A jódozott tojás hatásáról.

í r t á k :  Lusztig Józsa dr. és Straub János dr.

R ég i tö rekvés az, hogy  a gyógyszerek  ke llem etlen  
ízét e lvegyük  és táp sze rek  a lak jáb an  n y ú jtsu k  azo k at a  
be tegeknek . E lő nye, h o g y  a k íván t gyógy ító  h a tá s  e lérése 
m e lle tt m ég tá p lá l ja  is  a  be teg e t és  nem  v á lik  o lyan  
h a m a r u n o ttá , é tv á g y a t ron tóvá, m in t a  gyógyszer. A 
jód  épen  azon szerek  egy ike, m e ly e t so rozatos k ú ra  
a la k já b a n  szok tunk  h asználn i és szedése igen  g y ak ran  
okoz kellem etlenséget. E z é r t  öröm m el vá lla lkoz tunk  a r ra , 
hogy  a  guti b é rg azd aság b an  e lő á l l í to tt  m agas jó d ta r ta l ­
m ú to já so k  h a tá sá t az an y ag fo rg a lo m ra  és a  g y ó g y u lás­
ra  m eg figye ljük .

K ísérle te inkhez h asz n á lt  jó d ozo tt to jás  színében és 
ízében a  rendestő l sem m i e lté rést nem  m u ta to tt. A be­
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teg  m ég tu d a táb a n  an n ak , hogy g y ó g y to jás t eszik, sem 
vesz ízében v á lto zást észre. H a gondosan  szé trak ju k és 
h ideg  helyen  ta r t ju k , h e tek ig  h aszn á lh a tó  á llapo tban  m a­
rad . A  to já s  jó d ta r ta lm a  Straub-) k ísérle te i k ap csán  
2500 Y-ig vo lt fo k o zh a tó  és az á l ta la  v izsgá lt jó d ozo tt 
to jásb an  a jó d ta rta lo m  a  to jás fe h é r je  és sá rg á ja  kö zö tt 
következő képen oszlik  m eg:

Tojás
T o jásb an  feh é rjéb en  sá rg á já b a n  

A norgan ikus jód t  1192 670 522

O rgan ikus jód  t  482 40 442

K ísérle te ink  so rán  elő ször is  a z t v izsgáltuk , hogy  
az egészséges em b er m iképen h asz n á l ja  fel, i l le tve v á ­
la sz t ja  k i a  jódozo tt to jásb an  levő  jódot. U gyanazon  
m inő ségű  nap i táp lá lék  m elle tt k é t  egészséges szervezet 
v ise lkedésé t f ig y e ltü k  meg. A  ren d es nap i táp lá lék on  
k ív ü l az egy ik  szem ély n apon ta  3 db. közönséges, a  m á ­
s ik  ped ig  ugyancsak  n apon ta  3 db. jódozo tt lá g y ra  fő ­
z ö tt  to já s t  fo g y asz to tt. A  v izsg á la t a la t t  figyelemm el k í­
sé r tü k  a  k iü r í te t t  v ize le t jó d ta r ta lm ú t és a vér jód tü k ré t 
is  m eghatá roz tuk .

Vér jó d ta rta lm a
t  °/o-ban

jódozott közönséges 
to jást evett

V izelet jó d ta rta lm a  
T °/o-ban

jódozott közönséges 
to jást evett

K ísérlet elő tt 6 5 136 196 3'56

1 n ap  után — — 2390 4'80

3 n a p  után 4 2 7 9 2 347'4 6 0 0

E zekbő l az ad a tokbó l k itű n ik , hogy  a jódozo tt to já s 
evésekor a  szervezet k iü r ít i  u g y an  a  fe lesleges jódo t, 
k é tség te len  azonban, hogy a nagym enny iségű  o rg an ik us 
k ö tésű  jód  bev itele a  v é r  jó d tü k ré t á tm enetileg  te tem esen  
fe lem eli. A  vérbe k e rü lt  jód  azu tán  o lyan  egyén szerveze­
tében, ak inek  e rre  szüksége v an ,' a lk a lm as m ódon fel is 
h asználód ik  s ezért a  következő  lépés egy go lyvás lány ' 
an y ag fo rg a lm án ak  m egfigyelése v o lt azon célból, hogy  f i­
gyelem m el k isé r jü k  a  jód  so rsá t az o lyan  szervezetben, 
am elynek  a r ra  szüksége van. A  jó d o zo tt to jás  e te té sé ­
nek ide je a la t t  i t t  is v izsgá ltuk  az  egyén k iü r í te tt  v ize­
le té t  jó d ta rta lo m ra  és  a k ísérle t e le jén  és végén a vér 
jó d tü k ré t.

S . E  .12 év es b o d a i  le á n y g y e rm e k  1932 ja n u á r  2 .-á n  j ö t t a  
k l i n ik á r a .  F e lv é te lk o r  a  n y a k  e lü ls ő  fe ls z in é n  a  p ajz s m i r ig y  
h e ly é n  g y e rm e k ö k ö ln y i ,  iz o m ta p in ta tú  te r im e n a g y o b b od á s  
f o g la l  h e ly e t ,  m e ly  e l le n é re  a n n a k , h o g y  a  le á n y k a  f a l ú j á ­
b a n  re n d s z e re s e n  k io s z to t t  jó d k é s z í tm é n y t  a  t a n í tó ja  á l l í ­
t á s a  s z e r in t  im m á r  m á s o d ik  év e  b e  is  szed i, a l ig  k is e b b e ­
d é i t .  A la p a n y a g c s e r e  n o rm o fu n e t ió t  m u ta t .  V é rk é p b e n k ó ­
ro s  e l to ló d á s  n in c s . A  g y e rm e k  k o r á h o z  k é p e s t  ú g y  sz e l le m i­
le g , m in t  te s t i le g  e lé g g é  fe j le t t .  A  le á n y k a  b e jö v ete le  u tá n  
24 ó r á ig  g y ű j t ö t t ü k  v iz e le té t ,  a m ly b e n  2 .5 y %  jó d o t ta l á l t u n k  
s  a z  u g y a n e b b e n  a z  id ő b e n  v e t t  v é r  jó d tü k re  1 0 y %  k örü l  
v o lt .  A  jó d o z o t t  to j á s  e v é s é t j a n u á r  2 3 .-á n  k e z d te  m e g , n a ­
p o n ta  5 d a ra b o t  fo g y a s z tv a .

V izelet n ap i m ennyisége V izelet jó d ta rta lm i
c cm r

1 n a p  u tá n 300 3216 1072

2 M M 1000 7800 780

3 11 ,» 1000 7450 745

4 M ,, 1000 11130 1113

5 .. 1 300 3125 1042

6 11 300 4407 1469

A  jó d o z o t t  to j á s  e v é sé n e ke lh a g y á s a  u tá n :

1 n a p  u tá n 1000 4680 468

2 ti ti 500 350 70

A  jó d o z o t t  to j á s  e v é se  u tá n  a  g y e r m e k  a la p a n y a g c s e ré je  
v á l to z a t la n .  T e s ts ú ly a  m á s fé l  k i ló v a l  n ö v e k e d e t t .  A n y a k  *)

* ) Z sc h r , f. U n te r s u c h ,  d. L e b e n s m i t t .  1933. 65. k  970.

k ö r f o g a ta  1 cm -e l k is e b b e d e t t ,  v é rk é p b e n  v á l to z á s  nin c s . A  
v é r  jó d t ü k r e  3 2 .4 y % - ra  e m e lk e d e tt .  T o v á b b  f o l y ta tn án k  a  
k i s é r le te t t ,  a z o n b a n  a  g y e r m e k  h i r te le n  é tv á g y ta la nn á  l e t t ,  
m in d e n tő l , k ü lö n ö se n  a  to j á s n a k  m é g  a  lá t á s á t ó l  is  u n d o ro d ik . 
K ö n n y ű  d ia e tá r a  f o g ju k  é s  a  jó d o z o t t  to j á s  e te té s é t e lh a g y ­
ju k .  3 n a p  m ú l tá n  é tv á g y a  v is s z a té r  s  n é h á n y  n a p i  pih e n ő  
u tá n  m e g k ís é re l jü k  a  re n d e s  n a p i  tá p lá lé k  m e l le t t  ké t  d a r a b  
jó d o z o t t  t o j á s  e te té s é t .  E z t  a  m e n n y is é g e t  k ö n n y e n  é s  é t ­
v á g g y a l  f o g y a s z t ja  e l a  g y e rm e k . E  h é te n  a z o n b a n  lef o g y o t t  
eg y  f é l  k i l ó t  ,a  n y a k  k ö r f o g a ta  a z  u to ls ó  m é ré s h e z  k é p e s t  
v á l to z a t la n ,  a z  a la p a n y a g c s e r e  m o s t is  a  n o rm o fu n c tio  k e r e ­
té n  b e lü l  m o zo g . A  n a p o n ta  k é t  d a ra b  jó d o z o t t  to já s ev é se  
m e l le t t :

V ize le t n a p i  m e n n y isé g e  V iz e le t j ó d ta r ta lm a

ccm . y y%

1 n a p  u tá n 800 416 52

2 „ 450 473 105.2

3 500 3212 642.4

4 „ 800 5649 705.6

5 „  >, 500 3317 663.4

6 „  „ 300 4407 1469

A  h a to d ik  n a p o n  v e t t  v é rb e n  3 5 y %  a  jó d tü k ö r ,  a  v é r  
j ó d t ü k r é t  é p e n  ú g y  f e l  t u d t u k  em e ln i, i l le tv e  m a g a s n ív ó n  
ta r t a n i  k é t  to já s , m in t  ö t  to já s  n a p o n k é n t i  fe lh a s zn á lá s á v a l .  

A  v iz e le t te l  k i ü r ü l t  jó d m e n n y is é g e  a z o n b a n  lé n y e g e se n
m a g a s a b b  5 db. jó d o z o t t  to j á s  e v é s e k o r , m in t  k e t tő  u tá n .

A gyerm ek összesen 4 h é tig  fo g y a sz to tta  a  n ap i 2 
db. jó d o zo tt to jás t. A  kezelés végeztével igen jó  erő ben 
van, közérzete, é tv ág y a  k ifo g ásta lan . A  p a jzsm irigy m eg­
nagyobbodása csaknem  te ljesen  v issza fe jlő d ö tt, a lap 
any ag csere  indexében em lítésrem éltó  v á lto zást nem  ész­
lelünk.

A  m á s ik  g o ly v á s  g y e r m e k  A ls ó jó z s a  k ö z sé g b ő l j ö t t  k li ­
n ik á n k r a .  A  k ö z sé g  k é t - h á r o m  év  ó ta  s z in té n  e n d e m iás  g o ly ­
v á s  te r ü le t .

A  11 é v e s  é r te lm e s , e rő te l je s  f i ú n a k  m in d ö ssz e  e g y  év e  nő  
a  p a jz s m i r ig y e ,  2 h ó n a p  ó t a  jo d o s t ru m i t  t a b l e t t á t  sz e d , d e  a z t  
v e t t é k  é s z re , h o g y  a  g o ly v á ja  n e m  fe j lő d ik  o ly a n  h am a r o s a n  
v is sz a , m in t  a  tö b b i g y e rm e k é  a  f a lu b a n .  B e jö v e te le u tá n  
a la p a n y a g c s e re  v iz s g á la to t  v é g e z tü n k , m e ly n e k  e re d mé n y e , 
— 1 0 .5 %  h y p o fu n c t io . A  jó d o z o t t  to j á s  e v é se  e lő t t  v et t  v é r  
j ó d t a r t a lm a  10y% , a  v iz e le té  9 .8 y % . 1932  á p r i l i s  h ó 1 8 .- tó l 
k e z d v e  n a p o n ta  3 lá g y r a  fő z ö t t  jó d o z o t t  to j á s t  k a p .

V iz e le t n a p i  m e n n y isé g e  V iz e le t j ó d ta r ta lm a

ccm . Y Y%

1 n a p  u tá n 1000 7200 720

2 „ 1000 4400 440

3 „ „ 1000 6200 620

4 ,, ,, 400 4720 1180

5 ,, ,, 1000 4240 424

6 „ 500 1100 220

7 ,, ,, 1000 1800 180

8 „ 800 2272 284

A  h e te d ik  n a p o n  v e t t  v é r  jó d tü k r e  3 3 y % .

M é g  e g y  h é t ig  e s z i  n a p o n ta  a  h á r o m  jó d o z o t t  to j á s t  s 
a  g o ly v a  v is sz a fe j lő d é s e  ro h a m o s  v o lt , k l in ic e  fe l tű n ő b b , m in t  
a  b o d a i  ré g e b b e n  p e r s is tá ló  e se tb e n . A z  a la p a n y a g c se re  a  h é t  
v é g é n  m á r  k is  + 8 % - o s  h y p e r f u n c t ió b a  c s a p o t t  á t ,  9 6 -o s 
p u ls u s s z á m  m e l le t t , a z  e lő b b i 72— 76- o s  p u ls u s s a l  sz e m b e n . A  
k e z e lé s t  e lh a g y ju k . Ú ja b b  h é t  e l te l té v e l  a  g y e rm e k  a la p a n y a g ­
c s e r é je  n o rm o fu n e t ió t  m u ta t .  A  p a jz s m i r ig y  a  n o rm á lis  n a g y ­
s á g o t  a l i g  h a la d ja  m e g . A  sz ü lő k  a z  e re d m é n y tő l  m e gle p v e  
v is z ik  h a z a  te l je s e n  g y ó g y u l t  g y e rm e k ü k e t .

A  nehéz g azdaság i v iszonyok ak ad á ly o z tak  m eg ab ­
ban, h o g y  fe lnő tteken  is m eg figye ljük  ilyen fo rm án  az 
an y ag fo rg a lm at. N em  tu d tu n k  sem  a  h á z ta r tá sb a n  elfog­
la lt a n y á t, sem a  keny érk ereső  ap á t, i l le tve fe ln ő tt g y e r -  
m :k e t ráb írn i a r ra , hogy  szerin tü k  ok  nélkü l h e tek et 
tö ltsen ek  a k lin ikán . íg y  az tán  o tth o n i szedésre adtu k  
ki a  jó d o zo tt to já so k a t négy, a jo d o s tru m it ta b le t ta  
szedésére eddig nem  gyógyuló ese tben . Jav u lá s t ugyan  
lá t tu n k , de te ljes g y ó g y u lás t ezekben az esetekben nem
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ész le ltünk . H ogy  a  gyó g y u lást nem  a p o n ta t lan  szedés­
m ód h á trá l ta t ta -e , a z t nem  vo lt m ódunkban  ellenő rizni, 
éppen e z é rt v izsgá la ti eredm ényeink  értékelésében  ezek­
tő l az ese tek tő l e ltek in tü n k .

E d d ig i v izsg á la ta in k  eredm ényét te h á t  abban  fo g ­
la lh a t ju k  össze , hogy  a  jódozo tt to jáso k  ete tésével goly- 
vás b e teg ek en  s ik e rü lt jó d h a tá s t e lé rnünk  m ég o lyan ese t­
ben is, am ely  a szervetlen  kö tésben lévő  jóddal szemben 
re s is ten s  volt.

A  T isz a  I s tv á n  T u d om án yegye tem  n ő i k lin ik á já n a k  k ö zle ­

m én y e . ( ig a zg a tó :  K o v á cs F eren c , n y . rk . tan á r .)

Súlyos coitus sérü lés.
I r ta  :Acs Miklós dr. tan á rseg éd .

A  co itu s  következtében lé t re jö t t  hüve lysérü léseket 
tá rg y a ló  közlem ényekkel elég g y a k ra n  ta lá lkozunk  az 
iroda lom ban , am i b izonysága annak , hogy  nem  ta rto z ik  
a  r i tk a sá g o k  közé. A zért nem lesz érd ek te len , ha i tt  is ­
m erte ten d ő  esetünk  k ap csán  röv iden  á lta lán o sság b an  is 
k i té rü n k  a  co itus a lka lm áva l lé t re jö t t  hüve lysérü lés ke­
le tkezésének  m ag y a ráza tá ra . T u la jdonkép  m inden közö­
sü lés m ik roskopos sérü lésekkel já r ,  ennek  azonban csak 
nem ibetegségek  á tv ite lében  van  je len tő sége. A  kü lönben 
é le tta n in a k  m ondható  hym en-sérü lés is okozhat k ivé te­
lesen sú ly o s vérzéssel já ró  és sü rgő s m ű té ti b eavatkozást 
igény lő  á llap o to t, noha a  hym en-sérü lések  inkább é le ttan i 
h a tá ro k  k ö zö tt m ozognak.

Tötobé-kevésbbé k ó r ta n i és k lin ik a i je len tő ségge l bír­
n ak  azonban  a  co itus kapcsán  k e le tk e ze tt hüvelybo lto ­
za ti sérü lések . V alam enny i szerző  m egegyezik  abban, 
hogy  b á r  e lm életileg  elképzelhető  lenne a  legkülönböző bb 
an a tó m ia i d isso n an tiák  (pen is-hüvely  té ra rán y ta la n ság , 
röv idebb hüvely , abno rm á lisán  n ag y  hím vessző , a  v agi­
nalis n y á lk a h á r ty a  és hüvely fa l szakadékonysága, a  
hüvelybo ltozatok  gyengébb m egép íte ttsége , a  m éh rend ­
ellenes helyze te i, a hó lyag  és a végbél felő li m egterhelés, 
s tb .)  á l ta l  k iv á lto tt  h ü v e ly fa l-sé rü lés, m égis érdekes, 
hogy nem  —  m in t ahogy  v á rh a tó  vo lna —  ezek az an a­
tóm ia i a d o ttság b a n  gyökerező  n ag y sá g i tényező k  szere­
pelnek  az ae tio log iában, hanem  a  g y ak o r la t i lag  fon tosabb 
elő idéző  okok a  következő  k é t cso p o rtb a  fog la lha tók 
ö ssze :

a. szo k a tlan  helyze tben  v é g re h a jto t t  közösülés,

b. p sy ch ik a i tényező k.

Az e lső  csopo rtba  ta rto zó  okok érte lm ében  anná l va- . 
lószinübb lesz a hüve lysérü lés bekövetkezte, m inél nagyobb 
a  k edvező tlen  közösülési helyzet fo ly tá n  e lő á llo tt incong- 
ru e n tia  a  pen is és v ag in a  közö tt a  co itus a la t t  fennálló  
to p o g rap h ia i v iszonyban. (T erm észetesen  elő segítő  kö rü l­
m ény leh e t i t t  is  a té ra rá n y ta la n sá g , noha az, m in t az t 
m á r e m líte ttü k , eg y á lta láb an  nem  fo n to s  fe lté te l.)  K ed­
vező  v iszonyok  adódnak  te h á t a  h ü v e ly sérü lésre  ceteris 
p a r ib u s  az  ülő  he lyzetben  tö r tén t, v ag y  m ás kedvező t­
len elhelyezkedési viszonyok között végzett cohab ita tio  
a la tt .

Az an a tó m ia i, i l le tve m echan ika i fe lté te lek  fen ti 
ad o ttsá g á v a l leg többször psychikai feltételek is  eg y ü tt 
já rn a k . A z em líte tt kedvező tlen  p ositiók  u g y an is  ren ­
desen t i lo sb a n  já ró k , v á ra t la n  kö rü lm én y ek  és a lka lm ak  
g y o rs  k ih aszn á lás i tö rekvéseibő l adódnak , —  e ltek intve 
szó rványos k ivételek tő l. E z v iszon t te rm észetszerű leg  úgy  
a  fé rf i, m in t a nő  részérő l b izonyos kü lön leges helyzeti 
izg a lm ak k a l és lelki feszü ltségekke l já r ,  m in t a  m egle­
pe téstő l fé le lem  m ia tt i  izg a to ttság , g y o rs  o rg asm u sra  tö ­
rekvés, fo k ozo ttabb  szem érem  és szégyenérzet, ille tve vo­

nakodás a nő  részérő l, a lkoho l h a tása  m ia t t  fe lfüggesz­
te t t  psych ikus cselekvési co n tro l l  s ebbő l szárm azó du rva 
erő szak stb . A  psych ikus tényező ket te h á t  leg töbször 
e g y ü tt ta lá l ju k  a m echan ikai fe lté te lekkel.

Az ezen kérdéssel fog la lkozó  h a ta lm as irodalom  is­
m erte tésére , m elyek  hason ló  te rm észetű  sérü lések rő l szá­
m olnak be, nem  té rh e tek  k i, csupán  m egem lítem , hogy 
Weichmann á l ta l  észlelt 170 co itus-sérü lésbő l 21 halálos 
vo lt, Neugebauer pedig 22 h a lá lo s esete t ész le lt 157 kö­
zül. A  ha lá l oka  elvérzés, v ag y  septikaem ia volt. Ezen 
ad a to k  eléggé a lka lm asak  a r ra ,  hogy a k é rd és k lin ikai, 
tö rvényszék i-o rvostan i és socio log iai je len tő ség é t igazol­
já k  s így a  kom olyan  fo g la lk o zást vele indoko lják .

E se tü n k  kapcsán  csak Bilenko rostow i o rvos három  
jellem ző  k o r tö r té n e té t ism erte tem  röv iden, m ivel azok 
tan u lság a i a  s a já t  ese tünkbő l vonható  k ö v etkez te téseke t 
k ife jeze tten  m egerő sítik .

Bilenkó e lső  esetében egy 26 éves nő rő l v an  szó, ak i­
nek 8 co itu sa  közül az u to lsó  k ettő  ab n o rm is körü lmé­
nyek közö tt tö r té n t. A re n d ő r te tten é r te  ő k e t (co itus in- 
te r ru p tu s )  és a  rendő ri közeg távozása u tán  fe jez ték  be az 
ac tu st. H áro m  nap ig  ta r tó  fá jd a lo m  u tá n  a  nő  panaszai 
m egszű ntek . Az ötödik n ap o n  ú jabb  co itus a  szabadban, 
m iko r egy a r ra já ró  m ia tt m eg in t m eg szak ad t az ac tus, 
m elyet késő bb fé lig  fekvő  helyzetben  befe jez tek . U tán a 
rög tön  n ag y  fá jd a lm a t é rz e tt  a  beteg, nem  is tu d o tt fe l­
kelni. A belső  v izsgá la t a h á tu lsó  hüve ly b o lto za t 8 cm 
hosszú, egyenetlen  szélű  sé rü lésé t á l la p íto tta  meg. Con- 
se rva tiv  kezelés, négy  nap m ú lv a  k ibocsátás.

M ásodik esetében sz in tén  26 éves nő rő l v an  szó, aki 
egy  év ó ta  él nem i é le te t s u to lsó  négy c o i tu sá t folyó 
p a r t já n  végezte fé lig  ülő  helyzetben. A h a rm ad ik  coitus 
u tá n  vérezni kezdett, a negyed ik  coitus m eg sza k íttato tt , 
m e rt a nő  egy  a rra fe lé  h a lad ó b an  fé r jé t v é lte  felism ern i, 
de végül az a o tu s t fé lig  ülő  he lyzetben  m ég is befejezték. 
U tán a  heves görcsök, vérzés, a  m entő k  in téze tébe szá llít­
ják . Az erő sen  k iv érze tt asszonyon  a jobb hüve lybo ltozat­
b an  m ély repedés. H árom  csom ós v a r ra t ta l  e l lá t ják ; a 
seb p rím án  gyógyu lt.

H a rm ad ik  esetben a nő  fé lig  eszm életlen á llapo tban  
k e rü lt  kezelés a lá. V izeléskor fá jda lom , láz ; ana lis ny í­
lása  igen érzék en y ; genyes ü rü lés. K ét h é t ó ta  él nem i­
é le te t (négy  co itu s ), E lső  co itu s  szabadban, m ásod ik  p á ­
don, h a rm ad ik  és negyedik pusztafö ldön . K övetkező  na ­
pokon h id eg rázás, p u ffad t h as, belövelt vu lva, k é t f issu ra  
a  hüvelybo ltozatban . C onserva tiv  kezelés, h am aro san d e -  
lir ium ok lépnek  fel, sep tikus á llapo t, ex itus. A  boncolás 
sú lyos hüve lybo ltozati sérü lésbő l szárm azó sep s is t á lla ­
p í to t t  meg.

L á tju k  te h á t, hogy m inden  esetben e rő s nem i izga­
lom  a fé rf i részérő l, m eg zav art coitus, ezért energikusabb  
befejezés (s ie tés  a  Orgasm us fe lé ), nő  részérő l félelem , 
ellenkezés és  kényelm etlen, nem  m egfelelő  helyzet. F o n ­
to s  m egem líten i, hogy a szerep lő  fé rf iak  pén ise m inden 
esetben n o rm ális  nagyságú  vo lt, teh á t téraránytalanság 
nem volt.

A mi kórtörténetünk röviden a következő : P. M. 25. éves 
nö két évvel ezelő tt kiviselt gyermeket szült. 1931. november 
1.-én este J/jl2 órakor szállították be a klinikára. Orvosa elő ­
adta ,hogy a súlyos állapotban levő  beteghez, (anaemia, szé­
dülés, sötét látás, vérzés a hüvelybő l) egy órával azelő tt hiv- 
ták és azt kikérdezve megtudta tő le, hogy aznap esete 7 óra­
kor coitus történt a földön oldalt fekvő  helyzetben, erő sen vi­
askodva és félve a szinte megvadult ittas férfitő l. A coitus 
közben heves fájdalom és utána mindinkább erő sbbödő vér­
zés. Az orvos hüvelyboltozati sérülést talál, hüvely tamponade- 
ot alkalmaz és beszállíttatja a klinikára. Klinikai lelet: az 
erő sen kivérzett beteg bő r és látható nyálkahártyái rendkívül 
halványak, erő sen szédül, sötétet lát, pulsus 116, könnyen el­
nyomható. A hasban kopogtatással eltérés nincs. A hüvelybe
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helyezett Dührssen csík teljesen átvérzett, végérő l piros 
arteriosus vér sű rű n csepeg alá.

A súlyos anaemiára, valamint a jelenleg is fennálló vér­
zésre tekintettel azonnal mű tő asztalra fektetjük a beteget 
és a mű téthez mindjár hozzákészülve végezzük el az alapo­
sabb vizsgálatot. A Dührssen csíkot eltávolítva, elő ször nar- 
kosisban belső  vizgálatot végzünk, amely alkalommal meg­
állapítjuk, hogy a rendes nagyságú, csapalakú portio közé­
pen foglal helyet, az uterus rendes nagyságú, mobilis ante- 
flexio-versióban van és a portio mögött a jobboldali és hátsó 
hüvelyboltozaton keresztül ferdén jobboldalról felülrő l balra 
lefelé és hátra irányuló 5 cm hosszúságú tátongó sérülés van, 
melyen keresztül vizsgáló ujjunkkal mélyen betapinthatunk a 
parametriumba. Vizsgálat közben erő s vérzés áll fenn. Digi­
talis vizsgálatkor annak a megállapítását, hogy penetráló 
sérülés van-e jelen, az erő s vérzésre tekintettel nem erő sza­
koljuk, hanem azonnal mű téti feltárásra térünk át. A portio 
hátsó ajkát megragadva és elő húzva, a fornix posterior sérü­
lését látótérbe hozzuk. A sérülés üregének óvatos kitörlése 
után tompa eszköz bevezetésével meggyő ző dünk arról, hogy 
a hasürbe penetráló sérülés nincs, amennyiben eszközünk vé­
kony lemezszerű  akadályba (ligamentum latum hátsó lemeze) 
ütközik; a parametrium van csupán a ligamentum latum le­
mezéig szétroncsolva s a mű szer a sérülésbe 5 cm.-nyi mély­
ségig besülyeszthetö. A seb két szélső  zugának irányöltések­
kel végzett kihúzása után, a parametriumot a seb mélyén 
összehúzzuk vékony sülyesztett cat-gut öltésekkel, ügyelve 
arra, hogy az urethert meg ne sértsük A seb mélyét két 
rétegben kellett ellátnunk ahhoz, hogy végül a hüvelybol­
tozat sebszéleit harmadik rétegben csomós cat-gut öltésekkel 
egyesíthessük. A vérzés teljesen megszű nt. Ezután a szoká­
sos eljárásokkal küzdöttünk az anaemia ellen és a beteg a
7. napon zavartalan gyógyulás után egészségesen távozott.

K ó rtö r tén e tü n k  tan u lsá g a  egybevág úg y  B ile n k ó ese­
teivel, v a lam in t azokkal a  többi szem pontokka l is, m elyek  
az iroda lom  eddigi ad a ta ib ó l k idom borodnak. N eveze tesen : 
i t t  sem  vo lt té ra rá n y ta la n sá g  m eg á llap íth a tó . A fé rf i  a 
kezelő orvos u tó lagos m eg á llap ítása  sz e r in t norm ális pe- 
n issel b ír t ,  ak inek  ilyen  irán y ú  ca la m itása  m ég nem vo lt. 
A nő n sem  lehet szó a  legcsekélyebb an a tó m ia i rendelle ­
nességrő l sem, ső t m á r  egyszer szü lt f ia ta l  nő rő l van  
szó, ak in  a nem iszervek  m ár ennélfogva fe jle ttebbek és 
tágu lékonyabb  szövetüek. A m égis ennek  elleniére lét re ­
jö t t  ig en  súlyos sérü lés o k á t te h á t k izáró lag  a közösü­
lés a lk a lm áv a l szereplő  kedvező tlen  he lyze tre , m in t m e­
chan ika i tényező kre v eze th e tjü k  v issza, m elyet sú lyosb- 
b í to tt  a  nő  védekezése fo ly tán  a g en ita l is  izom zatnak  a 
co itus szám ára  kedvező tlen  beidegző désű  tónus á l lapo ta  
és a fé r f i  b ru tá l is  erő szakossága , am ely  u tóbbi v iszon t 
az a lk o h o lh a tás következm ényének tu d h a tó  be.

A  g y ó g y k e ze lé s re vonatkozó lag  az t m o ndhatjuk , 
hogy a 24 ó rán  belül o rvosi e llá tás a lá  kerü lő  esetekben  
(ezek a  sérü lések  a vérzés stb., m ia t t  leg többször f r isse n  
k e rü lnek  orvoskézbe), sohasem , e lé g e d jü n k  m eg  co n se r - 

v a t iv  k eze lésse l, i l le tv e  ta m p o n á lá ssa l. Az irodalom ban 
ta lá lh a tó  ism erte tésekbő l az tű n ik  k i, hogy az elvérzés 
vagy  fe rtő zés fo ly tán  h a lá lo s sérü léseket leg többször csu ­
pán  tam poná lássa l kezelték . A lapos fe l tá rá s  és a leggon­
dosabb v izsg á la t nélkü l ugyan is nem  is á l lap íth a t juk  m eg  
p o n to san  a  sérü lés te rm észe té t, n a g y sá g á t és m ére teit. 
Az egyszerű  tam ponkezeléssel e lnézhetünk  hasürbe p en e t­
rá ló  sé rü lés t, továbbá az u te r in a  nagyobb  ág án ak  s érü ­
lését, m ely  közvetlen elvérzéses h a lá lt eredm ényezhet, m in t 
ahogy  a z t sokan le ír ták . A  mi ese tü n k b en  is lá ttu k , hogy  
az o rvos á lta l a  háznál a d o tt  szoros hüvelytam jponade te l­
jesen  á tv é rz e tt  s azon k e resz tü l a vérzés tovább is ak a d á ly ­
ta lan u l ta r to t t  m indadd ig , m íg a m á r  erő sen  k iv é rzett 
asszonyban  a sérü lést sebészileg el n em  lá ttu k . De é le t­
veszélyes vérzés és p en e trá ló  sérü lés h iánya ese tén a 
parako lp ium , illetve p aram etr iu m  ilyen  zúzo tt sé rü lé sé ­
bő l, an n ak  el nem lá tá s a  esetén, sú lyos in fectio  ind u lh a t 
ki, sokszo r —  m in t a z t  az irodalom  id éze tt esete is m u ­
ta t ja  —  halálosvégű  fertő zésse l.

L A P S Z E M L E

B elo rvostan .

Vérnyomásmérés methoilikája. B o n sd o r f f. (Helsingsfors
1932. )

A szerző  a göttingeni belklinikán S tra u b ellenő rzése mel­
lett végzett vizsgálatok eredményeit közli. A mű ben tárgyalt 
anyag tulajdonképen három részre osztható.

Az első ben rendkívül széleskörű  irodalmi ismeretek alap­
ján, történelmi sorrendben leírja s kritika tárgyává teszi 
azokat a methodusokat, amelyeket a vérnyomás indirect úton 
történő  meghatározása céljából kidolgoztak V ie r o r d t és B asch 
alapvető  munkásságától P o ta in , S ah li, R iv a -R o c c i-n keresztül 
R eck lin g h a u se n  és P lesch legújabb apparátusaiig. Külön fe­
jezetben tárgyalja a magyar szerző k, B e n c zú r , R u s z n y á k, va­
lamint Z á r d a y és munkatársaik kísérleti eredményeit, ame­
lyek — ha physikai szempontból a szerző k nézete szerint nem 
is teljesen exactak — mégis a valósághoz közelebb álló ada­
tokat szolgáltatnak, mint bármely más eddigi módszer. Lo­
gikai hibának tartja plethysmographiával vagy capillarmik- 
roskopiával controllálni azokat az adatokat, amelyeket az 
auscultatio vagy percussio szolgáltat, mivel a két megfigye­
lési mód célkitű zése más és más.

A második részben saját, W o lf-fal együtt végzett kísér­
leteirő l számol be, amelyekben — ki akarván iktatni a szo­
kásos vérnyomásmérési methodusok közös hibaforrásait (az 
arteriafal rugalmassága, a vízlökés, az áramlás megszű nése 
pillanatának a bizonytalan meghatározása) — direct arteria- 
punctio útján vett fel sphygmogrammokat az artéria cubita- 
lisról, a subclaviáról és a femoralisról, amely görbéket utólag 
calibrálva „ a b so lu t sp h y g m o g r a m m ”-o\sX . nyert. Az ezekrő l 
leolvasott nyomásértékek részben megegyeznek a RR-metho- 
dus által szolgáltatott adatokkal, részben kisebbek, vagy na­
gyobbak azoknál. Ezen methodust öszekapcsolva R iv a -R o c c i 
módszerével, azt is megfigyelte, hogy a felkarra csatolt man- 
ohetta fokozatos felfúvásakor nem annál a nyomásnál szű nik 
meg az artéria cubitalis pulsatióját jelző  manometer ingado­
zása, amelyik megfelel a beteg véres úton mért systolés nyo­
másának, továbbá, hogy ha az artéria cubitalis nyomását jel­
ző  manometertő l peripheriásan comprimálta az alkart, akkor 
a cubitalisban uralkodó nyomás kb. 10 Hg mm-rel emelke­
dett, aminek a megismerése lehető vé tette a ,,vízlökés”-nek, 
mint hibaforrásnak a quantitativ értékelését.

A könyv harmadik részében azokról a vizsgálatokról ír, 
amelyekkel vértelen úton is sikerült neki „absolut sphygmo- 
gramm”-ok felvétele. Jólzáró ragasztóanyagot használva, a 
vizsgálandó egyén egyik ujját isometrikusan construált ple- 
thysmograph-szerü eszközbe helyezi, amelyben a légnyomás 
tetszésszerinti változtatásával, utólag calibrált B ro em ser- 
capsula segítségével az artéria digitalis különböző compressiós 
nyomások mellett létrejövő  oscillatióit registrálja. Az így nyert 
systolés nyomásértékek kb. 30 Hg mm-rel alacsonyabbak az 
artéria cubitalisban véres úton registráltaknál.

A methodust minden tekintetben teljesen exactnak tart­
ja, amely a physika minden követelményének megfelel. Com- 
plicáltságánál fogva azonban csak tudományos jelentő sége van 
és így a gyakorlatban még mindig meg kell elégednünk a 
számtalan hibaforrással rendelkező  Korofkoto-methodussal.

K a la p o s  Im re  dr

S e b észe t.

A mesterséges bélsipoly technikájáról, különös tekintettel 
a késő bbi önkéntes elzáródásra. D, S a ra fo f f . (Zbl. f. Chir.
1933. 4. a z. 198. o.)

Szerző  elő ször is felsorolja a mesterséges bélsipolyok 
jtészítésére használatos eljárások elő nyeit s hátrányait! A 
W itze l sipoly hátránya, hogy a ferde csatorna készítéséhez 
túlsók bélfal szükséges és különösen a vékonybélnél, nem 
vezet kielégítő en. Elő nye, hogy a passage zavar megszű ntével 
legtöbbször önmagától záródik. M ix te r  cső  bevarrásakor 
gyakran sipoly marad vissza, melyet mű téttel kell zárni, 
nagy elő nye, hogy igen jól vezet.

Továbbiakban a szerző  közli, a Mixter csöves eljárásnak 
általa kidolgozott, technikailag igen egyszerű  módosítását, 
melynek lényege az, hogy egy dohányzaoskó varrat és több, 
körkörösen elhelyezett csomós varrat segélyével a bélfalból 
szükség szerint hosszabb-rövidebb csövet képez, amely savós 
hártyájával szorosan az üvegcső höz tapad, nyálkahártyájá­
val pedig a bél ürege felé tekint. Elő nye, hogy a  csövet jól 
rögziti a bélben, csökivétel után összeesik, szű k s rövidebb 
lesz, amint egy sectiós készítményük is mutatja, savós hár­
tyájával könnyen összetapad és igy legtöbb esetben önmagá­
tól záródik.
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Röviden közli 19 ily módon operált beteg-ének kórleirását. 
A cső  sóba 8—40 nap elő tt nem esett ki, illletve nem távo­
lították el. A sipoly átlag 27 nap alatt záródott, 100%-ban 
önként gyógyult.

M ar ik  M iklós dr.

Tüdöembolia varix esetén alkalmazott injectiós ke­
zelés után. B steh. és M . Teichm ann. (Zbl. f. Chir. 1933. 7. sz. 
376. o.)

A varicositas cruris újabban alkalmazott injectiós keze­
lésével kapcsolatosan beszámolnak a szerző k 3 esetükrő l. 
Mind a 3 esetben kezelés után tüdöembolia, infarctus, illető leg 
tovaterjedő  thrombosis lépett fel, egy esetben halálos követ­
kezménnyel. Szerző k inkább a veszélytelen percutan mű téti 
kezelést ajánlják, amennyiben nagy statisztikák (Trendelen­
burg, Fheeters, Rioe) szerint is a mű téti kezelés halálozási 
arányszáma csaknem elenyésző .

Fahó Zoltán dr.

S zü lésze t.
Az ép emésztő csatorna helyzet- és functiováltozásai a 

terhesség végén. H. G uthm ann és F . S täh ler. (Zbl. f. Gyn. 
1933. 4. sz.)

Az elváltozásokat 23 egészséges terhesen vizsgálta a 
VII—X. terhességi hónapban. Általában tonuscsökkenés volt 
kimutatható az egész béltractuson. A méh által okozott 
nyomás leginkább illette a gyomrot, az utolsó ileumkacsokat, 
a sigma alsó végét és a  rectumot. A cardia legtöbbször igen 
laza volt és kevéssé záróképes. Ez a  körülmény megmagya­
rázza a terhesség végén fellépő  gyakori gyomorégést Egy, 
a terhesség végén jelentkező  hányáskor a nyelő cső  hypoto- 
niáját és cardiaspasmust talált. A coecumra vonatkozó ta ­
pasztalatok abban foglalhatók össze, hogy ez a szerv akár 
tenyérnyi eltolódást is szenvedhet, ami a terhességben fel­
lépő  appendicitis létrejöttére vonatkozólag nem közömbös. 
Úgy az irodalom, mint a saját észlelése alapján megállapít-, 
ható, hogy a terhesség alatt a vakbél alsó pólusa magasab­
ban foglal helyet, egész a crista ossis ilei magasságáig. A 
rectum és a sigma alsó része comprimálódik. A terhesség­
ben oly gyakori obstipatio, úgylátszik proctogen.

L á n y ik  Is tvá n  dr.

A ligamentum rotondum és a hasfal sebének combinált 
endometriosisa. R. B ro d sky . (Zbl. f. Gyn. 1933. 5. sz.)

A 33 éves asszony hasfali mű téti hegében fellépő  fáj­
dalmas daganat miatt kereste fel a rostowi kórház nő gyó­
gyászati osztályát. A daganat a menstruatio fellépte elő tt 
néhány nappal az anamnesis szerint meg szokott duzzadni, 
a fájdalmak erő södnek s még a menses lezajlása után 6—7 
napig változatlan mértékben fennállanak. A felvételkor a 
daganat 3y 2 cm hosszú, 2 /  cm szélesnek bizonyult, a felü­
letes rétegek fluctuatiót mutattak. A mű tét eredetileg a da­
ganat kimetszéséböl állott volna, azonban az operatio köz­
ben vált láthatóvá, hogy a daganat a ligamentum rotondum- 
mal szélesen összefügg s eltávolítása csak a bal rotundum- 
mal együtt volt lehetséges. Górcső  alatt úgy a hasfalból, 
mint a  méhszalagból készült metszeteken typikus endometrio­
sis volt látható. Az eset az irodalomban egyedülálló. A gon­
dos histologiai vizsgálat azt a feltevést látszik igazolni, hogy 
a hegben fellépett primaer endometriosis terjedt át a has­
falhoz hozzánő tt ligamentum rotundumra. A hegben fellépő  
endometriosis keletkezésére vonatkozólag, tekintve, hogy az 
asszony elő ző leg a méh megnyitásával járó mű téten: császár- 
metszésen esett át, legvalószínű bb a Sampson-féle transplan- 
tatiós fcheoria.

L á n y ik  Is tvá n  dr.

G yerm ekgyógyászat.

Diphtheriaellenes immunizálás toxoiddal K reitz. (Amer. 
Journ. of Dir. of Child. 1932. 44. k. 1249. o.)

100 Sch ick -positiv ápolónő nek egy heti idő közben kétszer 
1 ccm. toxoidot adott. 14, illető leg 16 hét múlva 87, 
illető leg 82%-uk S ch ick - negatívnak bizonyult. Egy másik, 
kb. 50 fő nyi csoportnak egy Ízben adott 1.5 ccm toxoidot. 
Ezeknek, csak 60%-a vált negatívvá.

Surány i G yula dr.

Csecsemő exsiccosis hydratatiós therapiája. R. Canino. (La 
Pediatria. 1933. 41. k. 37. o.)

A csecsemő  normális és kóros vízháztartásának ismer­
tetése után az egyes therapiás eljárásokat ismerteti, melyek 
a vízveszteséget pótolni igyekeznek. Végül a következő  indi- 
catiókat állítja fel. Nem infectiós, acidosis nélküli egysze­
rű bb dyspepsiák esetében hányás és hasmenés következté­
ben ohlor és alkali veszteség pótlására Ringer-oldat per os,

Fertő ző  betegségek kapcsán fellépő , enteralis tüneteket 
nem okozó vízveszteség esetében cukoroldat a bő r alá, vagy 
vénába. Ha hányás is van, akkor Ringer-oldattal együtt. Aci- 
dosiskor (nem tér ki arra, hogy miként állapítják meg az 
acidosist) a chlort kerülni kell. Acidotikus toxikosis és ali- 
mentaris intoxicatio esetében bicarbonatoldat alkalmazása 
jön szóba, bár fő leg francia szerző k jó tapasztalataival szem­
ben kétségét fejezi ki. Annál inkább ajánlja a cukoroldatot. 
A vértransfusiót és serumtherapiát első sorban infectiós ere­
detű  exsiccosisokban ajánlja.

S u rá n y i Gyula dr.

A larynx tuberculosis gyermekkorbeli ritkaságát okozó 
tényező krő l. D i Lauro. (La Pediatria 1933. 41. k. 62. o.)

A larynxtuberculosis rendszerint a súlyos tüdötuberculo- 
sis szövő dménye. A gyermekkorban teljes fejlettségében 
jelenlevő  lymphatikus rendszernek tubereulosissal szemben 
védöhatása akadályozza meg, hogy a tuberculosis könnyen 
generalisálódhásson, a larynxtuberculosis pedig rendszerint 
a generalisálódás részjelensége. Ezenfelül a gége anatómiai 
viszonyai csak a pubertáskor alakulnak ki véglegesen. így 
a gége infantilis anatómiai és vérellátási viszonyai is 
magyarázzák, hogy a gégenyálkahártya gyermekkorban re- 
sistensebb Koch-bacillussal szemben, mint késő bb.

S u rá n y i Gyula dr.

S zem ész e t.

Újfajta mikroorganismus trachomás szövetben. Prof. 
A. M otegi. (Kiin. Monatsbl. f. Aug. 1933. márc.)

Ochi 1931-ben újfajta mikroorganismust mutatott 
ki traahomás szövetben. A szerző  Ochi technikája szerint 
2%-os szölöcukrot tartalmazó hydrokele táptalajba oltott 
trachomás szövetet. A táptalajban ezen mikroorganismusok 
friss trachomás esetekbő l 93%-ban, régebbi stádiumban levő  
esetekbő l 23%-ban, igen régi esetekbő l 53%-ban voltak ki- 
tenyészhetök. A mikroorganismusok a tenyészetben kezdetben 
nagy 5—6 mikron átmérő jű  sarjadzógombákhoz hasonló kép­
letek, késő bb azonban kisebb staphylococcus, vagy még kisebb 
coccusszerü képletekké alakulnak. Ezen mikroorganismusok 
a trachomás váladékban is megtalálhatók, azonban eltérö- 
leg a táptalajban tenyésztéstő l, a régebbi esetekben vannak 
jelen nagyobb százalékban. A culturákból származó képletek 
affinitása a festékekhez nagyobb, mint a kikent váladékban 
levő ké. Vak emberek kötöhártyájára különböző  techniká­
val történt tiszta tenyészetek oltása, valamint friss tracho­
más szöveteknek átoltása nem adtak meggyő ző  eredményeket, 
s ezért ezen képletek kórokozói tulajdonsága még nem tisz­
tázott.

F odor Géza dr.

A migrain ophthalmic keletkezésérő l és gyógyításáról.
J. S trebe l (Kiin. Monatsbl. f. Aug. 1933. 90. B. febr.)

Tapasztalatai alapján a migrain ophthalmicot az aller­
giás megbetegedések közé sorolja. A többi allergiás megbete­
gedéstő l eltérő en itt endogen antigének szerepelnek. Az an­
tigéneket valószínű leg a bélnyálkahártya termeli. Éppen ezért 
ütközik nehézségekbe a desensibilisáló serum elő állítása. An­
tigének keletkezésén kivül a migrain ophthalmic létrejöttéhez 
dispositio is szükséges. Dispositiő ként szerepelhet a sym- 
pathicus tonusváltozása.

Továbbiakban a therapiáról szól. Ez részben a migrain 
chronicus kezelésére, részben a roham megszüntetésére vo­
natkozik. Az allergia megváltoztatására szolgálnak á  Sch le­
singer által ajánlott pilulae ferri calcaratae és a species la- 
xantes turicensis. A rohamok megszüntetésére luminal-pyra- 
midon porokat ajánl feketekávéban és alkoholban oldva.

Végül röviden megemlékszik a migrain ophthalmic loca- 
lisálásáról. Ha elfogadjuk azt a theoriát, hogy a migrain a 
sympathicus tónusának növekedése útján keletkezik, akkor 
közelfekvő  a gondolat, hogy a sympathicus tónusának növe­
kedése a közti agyvelö vegetativ centrumaiból indul ki.

I l lés P éter dr.

F ü lg y ó g y ásza t.

VIII. agyideg CO ártalm a H ünerm ann. (Föl. oto-lar. 
1933. 22. k. 5—6 f.)

CO azok közé a mérgek közé tartozik, melyek ritkán 
szerepelnek a szakirodalomban, mint hallás és egyensúly- 
zavarokat okozó ártalmak. A gyakori CO-mérgezés ismert 
tünetei mellett csak ritkán látni szigorúan a hallőszerv ré­
szérő l jelentkező ket. A szerző  szerint ennek az a magyará. 
zata, hogy az ilyen mérgezettek a belgyógyász kezelése és 
megfigyelése alatt szoktak állani csupán s az esetleges oto-
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lo g ia i  m é l tá n y lá s t  é rd e m lő  tü n e te k ,  a m i ly e n  a  fü lz úg á s ,  n a - 
g y o th a l lá s ,  é m e ly g é s , h á n y á s , sz é d ü lé s , k ö z p o n t i  ide g re n d ­
s z e r  je le n s é g e k k é n t  k ö n y v e l te tn e k  el. A lt  á l t a l  k ö z ö l t  ese- 
b e n  a z  e m l í te t t  tü n e te k ,  a  h a l ló id e g  k ö rü l i  g y u l la dá s o k b ó l  
s  in te r s t i t ia l i s  e lv á l to z á s o k b ó l, m u l t ip le x  e c h y m o siso k b ó l 
a d ó d ta k .  59 é v e s  g á z g y á r i  m u n k á s  k e r ü l t  h e v e n y  C O -mé rg e -  
z é ss e l  a  sz e rz ő  é sz le lé s e  a lá . O to s k o p ia i  le le t n o rm á l is ,  id eg - 
e r e d e tű  h a l lá s c s ö k k e n é s  és c s ö k k e n t  v e s t ib u la r is  ing e r lé ­
k e n y s é g  á l l a p í th a tó  m eg . H ó n a p o k o n  á t  t a r tó  p a n a s z aik h o z  
(s z é d ü lé s i  ro h a m o k , h á n y in g e r , h á n y á s ,  n a g y o th a l lá s)  s t a t i ­
k a i  a ta x ia  t á r s u l t  s p o n ta n  e lő re  e sé s se l, h a l lá s a  az o n b a n  j a ­
v u l t ,  m a jd  e g y  év  m ú lv a  s z ív g y e n g e s é g  tü n e te i  k ö z ö tt  m e g . 
h a l t  a  b e te g . B o n c o la t i  le le t:  a  h a l ló s z e r v  s a  V I II .  a g y id e g  
ré s z é rő l  e l té ré s  n in c s , a  k is a g y  s z ü r k e  á l lo m á n y a  al a t t  g lia -  
h e g e s e d é s e k  e o rp u s c u la r is  a m y l- la l  e x t r a  c e l lu la r is z s írc se p -  
p e k k e l ,  a z  e re k  k ö rü l i  s e j te s  b e s z ü rö d é s e k k e l .  E  g óc o k  a  
n a g y a g y  te r ü le té n  is  lá th a tó k .  A  h a lá l  o k a  a  sz ív  ko sz o rú s  
e re in e k  a r te r io s k le r o s is a ,  m e ly  a  k ó rb o n c n o k  s z e r int  a  CO- 
v a l  n e m  h o z h a tó  o k i  ö ss z e fü g g é sb e . A  sz e rz ő  s z e r in t az 
e g y e n s ú ly i  z a v a r o k a t  a  k is a g y i,  a  h a l lá s  z a v a r o k a t  p e d ig  a z  
a k u s t ik u s  p á ly a  te r ü le té n  sz é k e lő  n a g y a g y i  e lv á l to zá s o k  
m a g y a r á z h a t j á k .  E  g ó c o k  v is z o n t a  C O  á l ta l  f e l té te le z e t te k .

A lfö ld y  Jenő  dr.

A  fe lső  á l l c s o n t  o s te o d y s tr o p h ia  í i b r o s á ja  é s  o to s k le ro s is . 
Z. H irsch. (F o l . o to - la r .  1933. 22. k . 5— 6 f .)

60  év es n ő b e te g e n  b a l fe lső  p ra e m o la r is  t á j i  ó r i á s  s e j tü  
e p u l is t  tá v o l í to t ta k  e l, m e ly  b e te r je d t  a  b a l a rc ö bö lb e  is, hol 
m á r  a z o n b a n  o s te o d y s tr o p h ia  f i b r o s á n a k  k ó r is m é z te tet t .  A  b e ­
te g n e k  o to s k le ro s is a  is vo lt. A z  ó r iá s  s e j tü  e p u lis, m á s n é v e n  
b a r n a  d a g a n a t  jó  in d u la tú  s m a g á tó l  is  g y ó g y u lh a t  kö tö - 
sz ö v e te s  á ta la k u lá s ,  v a g y  e lm e sz e s e d é s  á l ta l .  A  s z erz ő  sze ­
r i n t  i l y e n k o r  k e le tk e z h e t i k  a z  o s te o d y s tr o p h ia  f i b ro s a  az  
e p u l is  h e ly é n . R ecklinghausen á l t a l  i s m e r te te t t  o s te o d y s t r o ­
p h ia  f ib ro s a  n é m e ly e k  s z e r in t  e n d o c r in , m á s o k  s z e r in t  av i- 
ta m in o s is o s  z a v a r o k  k ö v e tk e z té b e n  jö n  lé t re . V i tá s  g e n e s ise  
m e l le t t  a z  b iz o n y o s , h o g y  h e ly i  c s o n t  tá p lá lk o z á s i  z a v a ro k  
f o l y tá n  a k k o r  k e le tk e z ik ,  a m ik o r  a  c s o n t  b izo n y o s ok n á l  fo g . 
v a  a m ú g y  is  m e g é r e t t  a  le é p í té s re . S z ö v e ti le g  a  b e te g  c so n t 
la c u n a r is  fe ls z ív ó d á s  k é p é t  m u t a t j a  o s te o b la s t  é s  os te o k la s t  
ty p u s ú  ó r iá s  s e j te k k e l .  A  ú jo n n a n  k é p z e t t  c s o n ts z ö ve t  m ész - 
te le n . W ebernek f i a ta l  k u ty á k o n  D -v i ta m in -m e n te s  tá p lá ­
lé k k a l  s ik e rü l t  a  la b y r in th  c so n to s  to k já n  ily en  á ll a p o to t  lé t­
re h o z n i. M ayer, a  s z e rz ő  és m á s o k  a  f e n t ie k  a la p já n  a z  o to - 
s k le ro s is t  a  la b y r in th  c so n to s  t o k j á n a k  „ o s te o d y s tro p h ia  f ib - 
r o s a ” -s z e rü  m e g b e te g e d é s é n e k  t a r t j á k .

A lfö ld y  Jenő  dr.

B ő rgyógyászat.

K e s is te n s  n ő i g o n o r rh o e a  k e z e lé s e  c o m b in á l t  p y r i f e r—
t r y p a f la v in  in je c t ió v a l .  G. Schn itze— W olters. (D e rm . Z sch r. 
65. k . 4. f . ) .

A  sz e rz ő  a z o n  m e g g o n d o lá s  a la p já n ,  h o g y  a  c h e m ik a l iá k  
lá z a s  á l la p o tb a n  jo b b a n  h a tn a k ,  m in t  a  n o rm á l is  h ő mé r s é k ­
le t  m e l le t t ,  —  a  n ő i g o n o r rh o e a  o ly  e se te ib e n , m e lye k  m ás 
k e z e lé s re  n e m  ja v u ln a k ,  v a g y  re c id iv á l ta k ,  —  p y r i f er n e k  és 
t r y p a f la v in n a k  e g y ü t te s  a d a g o lá s á v a l  p ró b á lk o z o t t  és  jo b b  
e re d m é n y e k e t  l á t o t t ,  m in t  e k é t  s z e r n e k  k ít lö n -k ü lön  a lk a l ­
m a z á s á v a l .

A  th e r a p ia  m e n e te  a  k ö v e tk e z ő : re g g e l  50— 5000  m il l ió ­
ig  e m e lk e d ő  c s í r a s z á m ú  p y r i f e r - in je c t ió t  a d o t t  in t ra v é n á s á n  
—  k ö z v e t le n ü l  ez  u tá n  a  p y r i f e r  á l t a l  o k o z a n d ó  ro s sz u l lé t  
m e g e lő z é s é re  0.1 g r .  lu m in á l t  p e r  o s , —  a  lá z  le g m ag a s a b b  
p o n t já n ,  v a g y  k ö z v e t le n ü l  a z  e lő t t  3 c c m . 0 .5%  -o s t r y p a f la v in  
o ld a to t  f e c s k e n d e z e t t  b e  in t r a v é n á s á n .  A z  o ld a t c o nc e n t ra t i -  
ó j á t  2 % - ig , m e n n y is é g é t  5 c c m .- ig  e m e l te  a  k ú r a  a l at t .  8, 
10, 12 lá z a s  r o h a m o t  t a r t  sz ü k s é g e s n e k , 1— 2 n a p o s  pih e n ő  
k ö z b e ik ta tá s á v a l ,  a m ik o r  lo c a l is  k e z e lé s t  a lk a lm a z .

10 e s e te t  k e z e l t  i l y  m ó d o n , ig e n  jó  e re d m é n n y e l,  —  re - 
c id i v á t  n e m  é s z le l t .  M e n s tru a t io  id e jé b e n  e k ú r a  n em  a l ­
k a lm a z h a tó ,  a z  a d n e x i t is  v e sz é ly e  m i a t t

Thoroczkay M ik lós dr.

N e o a rs p h e n a m in -s h o k . Harold Orr. (B r i t .  J o u r n .  of. 
D e rm , a n d  S y p h . 1933. 2. sz .) .

I n t r a v é n á s  n e o a rs p h e n a m in  u t á n  f e l lé p e t t  s h o k  e s e tét  
é s  tü n e te i t  i s m e r te t i .  M e g k ü lö n b ö z te th e tő  a  n i t r i toid - c r is is -  
tö l ,  m e r t  a  n e o a rs p h e n a m in -s h o k  n e m  r e a g á l  a d r e n a l in r a ;  a  
s z ív b á n ta lm a k  k a p c s á n  fe l lé p e t t  s h o k - tó l  p e d ig  a u s cu l ta t io -  
v a l  d i f f e r e n t iá lh a t ju k .  N e o a rs p h e n a m in -s h o k  a  v é rp ály á b a  
j u t t a t o t t  m e g fe le lő  m e n n y is é g ű  n o r m a l  s ó o ld a t ta l  k ed v e z ő e n  
b e fo ly á s o lh a tó . A  b e te g e t  12 ó rá ig  m é g  sz e m m e l k e l l t a r ta n i ,  
s z ü k s é g  e se té n  ú ja b b  m e n n y isé g ű  s ó o ld a to t  k e ll  j u t ta t n i  s z e r ­
v e z e té b e , m in d a d d ig , m íg  a  re n d e s  sz ív m ű k ö d é s  é s  v érn y o ­
m á s  h e ly re  á ll .

Sim on  P á l dr.

K Ö N Y V I S M E R T E T É S
K r e is la u f s tö r u n g e n  u n d  p a th o lo g is c h e  H is to lo g ie . Prof.

M. N ordm ann. (1 7 4 . o ld a l, 14 s z ö v e g k ö z t i  á b rá v a l .  T h . S te in -  
k o p f f  d re z d a i é s  l ip c s e i  c é g  1933. é v i  k ia d á s a . Á r a fű z v e : 
13 .80  m á rk a .)

A  Bruno K isch k ö ln i  p ro fe s s o r  á l t a l  s z e r k e s z te t t :  „ E r g e b ­
n is s e  d e r  K r e is la u f f o r s c h u n g ” c im ü  g y ű j tő  m u n k a  e z en  le g ­
ú ja b b  ( IV - ik )  k ö te té b e n  a  th e o r e t i k u s  j u t  szó h o z  a  tü b in g a i  
e g y e te m  k ó r b o n c n o k - m a g á n ta n á r á n a k  szem é ly éb en . T á r gy a l á ­
s a ib ó l  b á r  k ik a p c s o l ja  a  sz ív  k ö z v e t le n  s z e re p é n e k  k ö z e le b b i 
i s m e r te té s é t ,  m in d a z á l ta l  m é g  m in d ig  c so d á ln i v a ló , h o g y  a  
h e ly i -  és  a  k ö r n y é k i  é rp á ly á n b e lü l i  v é re lo s z tó d á s  vá l to z á s a i t  
m in d ö ssz e  49 o ld a lo n , a z  e x t r a v a s c u la r is  z a v a ro k a t , a  v é re d é ­
n y e k  f a lá n a k  m e g b e te g e d é s e i t ,  v a la m in t  a  szö v e ti a ny a g c s e r e  
é s  a  k e r in g é s  e g y m á s b a  k ap cso ló d ó  f o g a s  k é rd é s e i t  pe d ig  n em  
tö b b , m in t  6 ív es  te r je d e le m b e n  k é p e s  ö ss z e fo g la ln i. E z t  t e r ­
m é s z e te s e n  c sa k  ú g y  tu d ta  m e g te n n i ,  h o g y  m u n k á já t  ös s z e fo g ­
la ló  je l le g ű  k is e b b  c o m p e n d iu m m á  tö m ö r í te t te .  E z é r t é r th e tő ,  
h o g y  a  k ü lfö ld i s z e r z ő k  k ö z ü l o ly a n  n e v e k , m in t p l. B arcro ft, 
a v a g y  Fdhraeus s tb . ,  a  h a z a ia k  k ö z ü l  H uzella s tb .  e m líté s  
n é lk ü l  m a r a d ta k .  A z  ú ja b b  n é m e t l i t e r a t u r á t  a z o n b a n k ö rü l ­
te k in tő e n  m é l ta t ja ,  a m in t  ez  a z  e g y e s  f e je z e te k h e z  k é s z í te t t  
i r o d a lm i  ö s s z e á l l í tá s o k b ó l  is  k i tű n ik .  A  k ó rb o n c ta ni  t a n k ö n y ­
v e k  m e g s z o k o tt  t á r g y a lá s i  m o d o rá v a l  sz e m b e n  e g é s z e n ú j ­
s z e r ű é n  és f e lü d i tő e n  h a t  k ü lö n ö s e n  a  h a js z á le r e s  ke r in g é s  
s z é le s k ö rű  is m e r te té s e .  I t te n  e rő s e n  é re z te t ik  h a t ás u k a t  a  
le g ú ja b b  k u ta tá s i  m ó d s z e re k , ig y  tö b b i  k ö z ö tt :  a  M ülle r  Ot- 
fr ied  i n a u g u r á l ta  , ,c a p i l la r is  m ik ro s k o p ia ” , v a la m in t  a  m ik ro -  
k in e m a to g r a p h ia  s tb .  N a g y  é rd e m e  a  sz e rz ő n e k , h o g y  a  v é r ­
k e r in g é s  ó r iá s i  la b y r in th u s á b ó l  c s a k  a  m a g a  s z á m á r a jó l  k i ­
s z a b o t t  k ö rz e te t  j á r j a  be, a h o l h e ly e s  é rz é k k e l  m e gv á la s z to t t  
A r ia d n e - fo n á l la l  i r á n y í t j a  a  le g jo b b  ú to n  a z  o lv asó é rd e k lő d é ­
s é t. E z  a z  A r ia d n e - fo n a la :  a  k l in ik u m  é s  a  k ís é r le te k k e l  k i ­
e g é s z í te t t  e lm é le t i ta n u lm á n y o k  ü g y e s  ö s s z h a n g b a  h oz á sa . 
B e fe je z ő  s o ra ib a n  n y i l t a n  k im o n d ja , h o g y  tu d a to s a n  t e t t  h i ­
t e t  a  k ö n y v é b e n  k i f e je z é s r e  ju tó  h a tá r o z o t t ,  e g y s é ge s  th e o ­
r e t i k u s  a la p f e l f o g á s  m e l le t t ,  a m i n é lk ü l  s z e r in te  ál ta lá b a n  
le h e te t le n  b á rm in e m ű  tu d o m á n y o s  p ro b lé m a  é rd e m le g e s t á r ­
g y a lá s á h o z  h o z z á fo g n i .  A z ő  h i t v a l lá s a :  a  k ü lö n b ö ző k e r in g é s i  
z a v a r o k  é r te lm e z é s é b e n  a z  id e g b e h a tá s o k  k ö v e tk e z e tes  e lő té r ­
b e  á l l í t á s a .  S z e r in tü n k  e z á l ta l  á r u l j a  e l ig a z á n , ho g y  ö  a z  első  
m e s te ré n e k :  R icker G ustav m a g d e b u r g i  p a th o lo g u s n a k  h ű  t a ­
n í t v á n y a .  Ig e n  ro k o n s z e n v e s e n  a  , ,n e r v a l is ” - f e l fo g ás s a l  sz e m ­
b e n á l ló k a t  sem  b e c s ü l i  le , e l ism e rv é n , h o g y  ez e k  m un k á ib ó l  
is  tá m a d n a k  ú ja b b  n é z ő p o n to k . M in d e b b ő l a z  a z  Í g é r et  m e r í t ­
h e tő , h o g y  a  le g k ü lö n b ö z ő b b  tu d o m á n y o s  n é z e tű  o r v o so k  is 
e g y f o r m á n  sz ív e se n  f o g j á k  la p o z g a tn i  e z t  a  g o n d o s és  h e ly e s  
b e o s z tá s s a l  k é s z ü l t  s  m in d e n  k ü lö n ö s e b b  f á r a d ts á g  né lk ü l  ig en  
jó  tá j é k o z ta tó t  n y ú j t a n i  tu d ó  k is  k ö n y v e t .

Balogh E rnő  prof.

C h iru rg is c h e  u n d  c o n s e rv a t iv e  K o s m e t ik  d e s  G e s ic h tes .
Leander Pohl. ( U r b a n  és S c h w a rz e n b e rg , 1931. 380. o ld a l.)

A  k ö n y v e t P oh l 10 m u n k a tá r s s a l  í r t a  m eg , e l té r ő e n  a z  
e d d ig  e té re n  m e g je le n t  k ö n y v e k tő l ,  a m e n n y ib e n  a  fös ú ly  
n e m  a  p la s t ik a i  ré s z e n ,  h a n e m  in k á b b  a  k o s m e t ik á n  ny u g ­
sz ik . O rv o s i k o s m e t i k á t  n y ú j ta n a k  te l je s e n  e g y s z e rű b e á l l í ­
tá s b a n .  M in d en  e g y e s  fe je z e tb e n  m á s -m á s  s z a k e m b e r  ju t  
sz ó h o z . A z e lső  f e je z e tb e n  az  a r c  k ü lö n b ö z ő  t y p u s a i t á r ­
g y a l t a tn a k  m ű v é sz i a la p o n . P o n to s  m é r ta n i  r a jz o k ,  an th r o -  
p o lo g ia i  m e g f ig y e lé s e k , a z  o r r - a ja k ,  fü le k ,  sz e m e k  s o ro z a to s  
r a j z a i  é r z é k e l te t ik  a z  e g y e s  v á l to z a to k a t .

A  m á so d ik  f e je z e tb e n  a  b e lg y ó g y á s z a t i  m e g b e te g e d é s ek  
o k o z ta  e lv á l to z á s o k  k é p e z ik  a  m e g b e s z é lé s  t á r g y á t ,  v o n a t ­
k o z z a n a k  a z o k  a k á r  a, b ő r  sz ín é re , a k á r  a z  a rc ,  i l le tő le g  
s z ö v e te in e k  e lv á l to z á s á r a .  A  k é p e k  a  le g je l le g z e te se b b  ty p u -  
s c k a t  m u ta t j á k  b e . A  k ö v e tk e z ő  f e j e z e t  a  m á j fo l to k , n a e v u -  
so k , é rd a g a n a to k ,  b ö rd a g a n a to k ,  h e g e k ,  s z ö r fö l tö k  s ezek  
á l t a l  o k o z o t t  to r z u lá s o k a t  s a z o k  k e z e lé s é t  tá r g y a lj a ,  k ie g é ­
s z í tv e  a z  a rc  b ő ré n e k  b e te g s é g e iv e l . E n n e k  k e r e té b en  es ik  
szó  a z  a r c .m a s s a g e r ó l  és  a z  a r c r á n c o k  p la s t ik u s  e l tü n te t é ­
s é rő l  is . K ü lö n  f e j e z e t  tá r g y a l j a  a  r ö n tg e n b e s u g á r zá s s a l  e l­
é r h e tő  s z ö r te le n í té s t .  A z  a rc , o r r ,  f ü l  p ó t lá s á ra ,  j a v í t á s á r a  
s z o lg á ló  e l j á r á s o k a t  tö k é le te s  le í rá s  m e l le t t  ig en  jó l  s ik e rü l t  
f é n y k é p e k  é rz é k e l te t ik .  Ig e n  ré s z le te s e n  fo g la lk o z ik  a  k ö n y v  
a  s z á jo n , a jk a k o n , a z  á l ló n  e lő fo rd u ló  m e g b e te g e d é se k k e l ,  
a z o k  á l t a l  o k o z o tt to r z u lá s o k k a l  é s  a z o k  ja v í tá s á v al .  A  v e le ­
s z ü l e te t t  h a s a d é k o k , n y ú la jk ,  f a r k a s to r o k ,  k ü lö n  m eg b e s z é ­
lé s  t á r g y á t  k é p e z ik . Ú j í t á s a  a  k ö n y v n e k , h o g y  a  f o gh ú s ,  fo g - 
m e d e r n y u lv á n y  b e te g s é g e iv e l ,  v a la m in t  a  fo g a k  á l l á sá n a k  
j a v í tá s á v a l  is  fo g la lk o z ik .  V ég ü l k i t e r j e d  a  k ö n y v  a z o n  h iá ­
n y o k r a  is, m e ly e k  p ro th e s is e k k e l  p ó to lh a tó k .

E z e n  k ö n y v  k o z m e t ik á v a l  és  p la s t i k á v a l  fo g la lk o z ó k  r é ­
s z é re  n é lk ü lö z h e te t le n ;  n a g y  e lő n y e i a  k ö n y v n e k  a  kö n n y e n  
é r th e tő  le í rá s o k  é s  s z é p  á b rá k .

Czeyda-Pommersheim Ferenc dr.



386 ORVOSI HETILAP 1933. 18. sz

A  B udapesti K ir. O rvosegyesü le t április  28-i ü lése.

I. E lő adássorozat a m ű té ti fá jd a lo m  csillapításáról.

1, V e ré b é ij f  T . :  A  sebészi fá jda lom csillap ításró l. A  f á j ­
d a lo m c s i l la p í tá s  le g fő b b  tö r v é n y e  a z  in d iv id u a l is a tio ,  am i 
s e m m ik é p e n  s e m  te s z i  jo g o s u l t tá  a z  o ly  é r te le m b e n  me g m e ­
r e v e d e t t  á l lá s p o n to t ,  h o g y  a  se b é s z  m in d e n  e s e tb e n  a  he ly i, 
v a g y  á l ta lá n o s  é rz é s te le n í té s t ,  a n n a k  e g y -e g y  s z e r ét  a lk a l ­
m a z z a . A  f á jd a lo m c s i l la p í tá s  g y ó g y s z e r h a tá s ,  a m e ly ne k  e l­
b í r á lá s á b a n  a z  a l k a t  m e l le t t  d ö n tő  s z e re p  j u t  a  m ű té t  sh o k - 
h a tá s á n a k  é s  a  f á jd a lo m  m ib e n lé té n e k . Az, h o g y  é p p en  ez 
u tó b b i s z e m p o n tb ó l  is m e re te in k  h iá n y o s a k , te s z i  le he tő v é  a  
f á jd a lo m c s i l la p í tá s  k é rd é s é b e n  a z  e l ig a z o d á s t . A  f ájd a lo m ­
n a k  m e g fe le lő  te s t i  f o ly a m a t  a  f á jd a lo m in g e r t  v e z e tő  id e g ­
b e re n d e z é s  iz g a lm a , a m e ly  b e re n d e z é s  fe l fo g ó  k é sz ü lé k e k b ő l,  
v e z e tő  p á ly á k b ó l  és fá jd a lo m k ö z p o n to k b ó l á ll. A  ré sz le te k b e n  
ig e n  so k  m é g  a  v i tá s  k é rd é s  é s  a z  e lm é le t i  to ld á s .  T e l je se n  
e lm é le te k re  v a g y u n k  u ta lv a , a m in t  a  f á jd a lo m c s i l la pí tá s  lé ­
n y e g é rő l  k e r ü l  szó . B á rm e n n y i  ig a z  a z  e lm é le te k b ő l, a z  b i­
z o n y o s, h o g y  a lá t á m a s z t j á k  a.zt a  r é g i  ta p a s z ta la tot ,  h o g y  
a z  e g y é n i a l k a t  n a g y je le n tő s é g ű  a  f á jd a lo m c s i l la p í tá s  k é rd é ­
sé b e n . A  n a r k o s is r a  v o n a tk o z ó la g  tu d ju k ,  h o g y  a z  izg a lm i 
s z a k , a  m é ly  a lv á s b a n  a z  a lv ó  é s  b é n u lá s i  s z a k  k ö z öt t i  t á ­
v o ls á g , a z  a l t a t á s  sz ö v ő d m é n y e i é s  u tó k ö v e tk e z m é n y ei  e g y é ­
n i a l k a t  s z e r in t  v á l to z ik . H o g y  a z  a l k a t  m e l le t t  a  m ű t é t i  shok  
m e n n y ire  d ö n tő  a  f á jd a lo m c s i l la p í tá s  m ó d ja in a k  m e g vá la s z ­
tá s á b a n  s h o g y  e v e sz é ly e k  e g y e s  té n y e z ő in e k  e lb í r ál á s a  m ily  
n e h é z s é g e k b e  ü tk ö z ik ,  a  B a se d o w o s  é s  s á r g a s á g o s  m ű té te k  
p é ld á já v a l  v i l á g í t j a  m eg . A  g y a k o r l a tb a n  h e ly i  é s  ál ta lá n o s  
f á jd a lo m c s i l la p í tá s  m e g k ü lö n b ö z te té s e  te l je s e n  e g y en lő . S or- 
b a v e sz i a z o k a t  a z  i r á n y o k a t ,  a m e ly e k  ú g y  a  h e ly i  é rz é s te le ­
n íté s , m in t a z  a l t a t á s  te r é n  a  tö k é le te s í té s re  i r á ny u ló  tö r e k ­
v é s e k e t  e d d ig  v e z e t té k ,  a m e ly e k  fe lő l  a  jö v ő b e n  h a la d á s  re ­
m é lh e tő .

2. M a n n in g e r  V .: A z  inha la tiós narkosis. K iz á ró ­
la g  a  b ó d í tá s  v e sz é ly é v e l é s  h ib a f o r r á s a iv a l  fo g la lk o ­
z ik . A  b ó d í tá s  s ta t i s t i k á ja  a  h á b o rú  u tá n  n a g y o n  le­
ro m lo t t .  ( A e th e r r e  a  h a lá lo z á s i  a r á n y s z á m  B re itner b é c s i  s ta ­
t i s t i k á j a  s z e r in t  a  h á b o rú  e lő t t i  1 :1 5 .0 0 0 -rő l l : 2 61 0 - r e  ro m ­
lo t t . )  A  b e te g a n y a g  ro m lá s á n  é s  a  k e r in g é s i  s z e r v e k e lé g ­
te le n s é g é n e k  s z a p o ro d á s á n  k ív ü l  a  b ó d ítá s  m ű v é s z e tén e k  le­
r o m lá s á b a n  k e r e s i  e n n e k  le g f o n to s a b b  fe l té te lé t .  A  b ó d ítá s  
s z ö v ő d m é n y e in e k  (sy n k o p e , tú la d a g o lá s ,  m e c h a n ik u s  sz ö v ő d ­
m é n y e k  és m é rg e z é s  o k o z ta  u tó h a tá s )  is m e r te té s e  u tán  k i ­
t é r  a z o k r a  a  m ó d o k ra , s .m e ly e k k e l e s z ö v ő d m é n y e k  —  h a  
te l je s e n  n e m  is  k e rü lh e tő k  el — , d e  le g a lá b b  is  c s ök k e n th e ­
tő k .  A  k e v e ré k - n a rk ö s is  h e ly e t t  a  h ó d ító  s z e r e k k e l  com b i- 
n á l t  n a rk o s is o k  b iz o n y u l ta k  a  le g k e v é s b b é  v e s z é ly e se k n e k . 
E z e k n e k  s z a k s z e r ű  a lk a lm a z á s á v a l  c s ö k k e n th e tő  a z  inh a la ­
t ió s  n a r k o t ic u m n a k  h a tó - s ű rű s é g e  é s  ezze l a  m á r e g h atá s  és 
a  sz ö v ő d m é n y e k  sz á m a . A z é rz é k e t le n í té s s e l  j á r ó  v e sz é ly e k  
c s a k is  a z  e s e th e z  m é r t  le g a lk a lm a s a b b  e l já r á s  jó  m eg v á ­
la s z tá s á v a l  c s ö k k e n th e tő k ;  a  s a b lo n o s  „ e g y ” e l j á r á sb a n  fe l­
té t le n  m e g b íz á s  o k a  a  n a rk o s d s -h a lá lo k  ja v a r é s z é n e k.

T h u rn -R u m b a c h  I . :  A z a l t a tó s z e r e k  é r té k e lé s e  sz e m p on t­
já b ó l  a  h a lá lo z á s i  .s ta t i s t i k á k n á l  m e g b íz h a tó b b n a k  lá ts z ik  a  
s z e re k n e k  b io c h e m ia i  é s  k is é r le t i  a la p o n  tö r té n ő  ö ss z e h a s o n ­
l í tá s a .  A  m é r e g h a tá s  s z e m p o n t já b ó l  a  n a g y o n  k i s  n a rk o s is -  
z ó n á v a l (s z é le s s é g g e l)  b író  c h lo ro fo rm , c h lo r a e th y l é s  a e th e r  
f e l e t t  e lő n y b e n  v a n  a  k é jg á z . A z  I .  n ő i k l in ik á n  á lla tk ís é r ­
le te k b e n  v iz s g á l t á k  a z  a e th e rn e k  é s  k é jg á z n a k  f e h é r e g e re k ­
re  a l ta tó - ,  i l le tv e  h a lá lo s  a d a g já t  A  k ís é r le te k  a la p já n  a z  
a e th e r  n a rk o s is - s z é le s s é g é n e k  indlexe 2, a  k é jg á z é  p e d ig  1.05- 
n e k  b iz o n y u l t .  A  fe lsz ív ó d á s i v is z o n y o k k a l  m a g y a r á zh a tó  
e re d m é n y  a z é r t  ro s sz a b b  a  k é jg á z r a  v o n a tk o z ó la g , m er t  a b ­
b ó l a  v é rb e n  n a g y o b b  tö m é n y s é g  k e l l  a z  e la lv á s h o z  és e z é r t 
a r á n y la g  k is e b b  a  tá v o ls á g  a d d ig  a  tö m é n y s é g i  f o k ig,  a m e ly  
m á r  h a lá l t  o k o z . A z a l ta tó s z e r e k  k ö z v e te t t  h a t á s a  má jm ü -  
k ö d é s i z a v a r t  é s  ezze l k a p c s o la tb a n  a  v é rb e n  te j s a v fe ls z a ­
p o ro d á s t  o k o z . A z  i ro d a lm i a d a to k  a la p já n  ö s s z e á l l íto t t  te j -  
s a v g ö rb é k  a z t  m u ta t j á k ,  h o g y  a  m ű té t  u tá n i  te js a v s zin t -  
e m e lk e d é s  le g k is e b b  h e ly b e l i  é r z é s te le n í té s  u tá n ,  na g y o b b  
k é jg á z - , d e  s o k k a l  n a g y o b b  a e th e r - n a r k o s is  u tá n .  A me n n y ib e n  
a  k é jg á z z a l  e g y m a g á b a n  m é ly  a l t a t á s t ,  —  m e ly  ig e n  ve sz e ­
d e lm e s  —  n e m  v é g z ü n k  és b e t a r t j u k  a z  o x y g e n n e l  tö r té n ő  
h íg í tá s n a k  s z a b á ly a i t ,  a k k o r  a  k é jg á z  a  le g k e v é s b b é á r t a l ­
m a s  in h a la t ió s  s z e rn e k  m o n d h a tó . A z  I . nő i k l i n ik á n sz ü lé ­
s z e t i  a n a lg e s iá s  á l la p o t  e lő id é z é sé re  é s  h e ly b e l i ér tz é s te le n i té s  
k ie g é s z í té s é re ,  —  c s a k  r i tk á n ,  a e th e r r e l  k e v e rv e  —  a lk a lm a z ­
z á k . A z  e lő a d ó  a z  á l t a la  s z e r k e s z te t t  o lcsóbb  é s  e gy sz e rű b b  
é s  N é m e to r s z á g b a n  m á r  i s m e r t e te t t  k é jg á z - a l ta tó  k é sz ü lé k e t 
m u t a t j a  b e  a z  O rv o se g y e sü le tn e 'k .

F e k e te  S .:  A  c o m b in á l t  N 20  a l t a t á s t  398 e s e tb e n  v égez ­
te , ez e k  k ö z ö t t  303 h a s m e ts z é s  v o l t .  A z N 20  k e l lő  me n n y i­
sé g ű  o x y g e n n e l k e v e rv e  a  f e lü le te n  v ég z e n d ő  m ű té te k é r ­

z é s te le n í té s é re  e le g e n d ő  m é ly  a l t a t á s t  b iz to s í t. A z e la lv á s  
g y o rs ,  n e m  k e l le m e t le n , a z  é b re d é s  a  g á z  a d a g o lá s á na k  m e g ­
s z ü n te té s e  u tá n  p e r c e k  a la t t  b e k ö v e tk e z ik .  H á n y á s  ri t k á n  
je le n tk e z ik .  H a s m e ts z é s k o r  k e llő  e lő k é s z íté s re  v a n  sz ü k s é g . 
E z  v e ro n a i ,  m o rp h in , a t ro p in  a d a g o lá s á v a l  é rh e tő  e l. S z ü k ­
s é g e s , h o g y  a  g y o m o r  ü re s  le g y e n . A z  e la lv á s  u tá n  4 5
p e rc  m ú lv a  a e th e r t  is  ad , m a jd  a  b ö rm e ts z é s  e lv é g z és e  u tá n  
a  m u s o u lu s  re c tu s b a  3— 3 n o v o c a in  in je c t ió t  ad . I l y en  m ó d o n  
a  n a g y  n ő g y ó g y á s z a t i  m ű té te k  is  z a v a r  n é lk ü l e lv é g ez h e tő k . A  
c o m b in á l t  N 20  a l t a t á s n a k  n a g y  e lő n y e  a  g y o rs  e la lv ás , a  g y o rs  
é b re d é s , a  m ű té t  u t á n i  c o m p l ic a t ió k  h iá n y a . 5 k ö n n yű  b ro n c h i­
t i s  v o l t  a  398 e s e t  u tá n .  A  .sz ív izo m , a  n a g y  z s ig er e k  m ű ­
k ö d é s e  n em  sz e n v e d . A z  a l t a tá s  a l a t t  e l k e ll k e rü lni  a  c y a n o -  
s is t .  K ö n n y ű  a s p h y x iá k  e lő fo rd u l ta k ,  ez e k  lobe lin , c o f fe in re , 
m e s te rs é g e s  lé g z é s re  h a m a r  m e g s z ű n n e k . A z N 20  a l t a tá s  
ó r á n k é n t  8— 10 p e n g ő b e  k e rü l, e z é r t  k é n y te le n  v o l t  az t  szü - 
k e b b  k ö r re  s z o r í ta n i .  E lő n y b e n  r é s z e s í t i  a  c o m b in á lt  N 20  
a l t a t á s t ,  h a  a  b e te g  f o k o z o t t  k ím é le t r e  sz o ru l: ö r eg  k o r , 
g y e n g e s é g , a n a e m ia , n e m  e g é sz e n  i n t a c t  szív , a  lé g ző s z e rv e k  
e lő z e te s  m e g b e te g e d é s e , v a g y  c a ta r r h u s o s  h a j la m o s s ág a ,  
a  g y o m o r -b é l  f o k o z o t t  é rz é k e n y s é g e , a n y a g fo r g a lm i  za v a ro k , 
la b i l is  id e g re n d s z e r , is m é te l t  m ű té t  e s e té n  le h e tő le g  a  c o m ­
b in á l t  N 20  a l t a t á s t  a lk a lm a z z a . S ta t u s  th y m ic o ly m p ha t ic u s  
e s e té n  ez az  a l t a t á s  is  c s in á lh a t  b a j t .  A  k ö z é p e u róp a i  i r o d a ­
lo m b a n  11.500 e s e t r e  e s ik  5 h a lá l .  .

F á ty o l  C s.: A z  in h a la t ió s  n a r k o s is  e lő n y e i t  m é l t a t va  k ü - 
lö n -k ü lö n  t á r g y a l j a  a  I I . nő i k l i n ik á n  15 év  a l a t t  h a s z n á l t  
a l ta tó s z e r e k e t  és  p e d ig  a  c h lo r a e th y l t ,  c h lo ro fo rm ot s  a e th e r t .  
T á r g y a l j a  a z o k  e lő n y e i t  s a lk a lm a z á s u k  m ó d já t, m a jd a  le g ­
ú ja b b a n  h a s z n á l t  O m b re d a n n e - fé le  a e th e r - a l ta tó k é s z ülé k e t  
is m e r te t i ,  v a la m in t  a  s z é n s a v n a k  s z e r e p é t  a z  a l ta tás b a n .  
A  k l in ik á n  15 év  a l a t t  6365 in h a la t ió s  n a rk o s is t  v ég e z te k  s 
a z o k k a l  e lé r t  e re d m é n y e k rő l  tá b lá z a tb a n  sz á m o l b e  a b e te ­
g e k  k o ra , a  m ű té t  n e m e , a z  e l f o g y o t t  a l ta tó s z e r  m e nn y isé g e , 
a  n a r k o s is  t a r ta m a ,  a z  é b re d é s e k  s  sz ö v ő d m é n y e k  s z em p o n t­
já b ó l  s m e g á l la p í t j a ,  h o g y  a  le g k e d v e z ő b b e k  a z  O m b re ­
d a n n e - fé le  k é s z ü lé k k e l  e lé r t  e re d m é n y e k . N a g y  e lő n ye  m é g  
a z  in h a la t ió s  n a r k o s is n a k ,  h o g y  a  b e te g  ö n tu d a ta  k i v a n  
k a p c s o lv a  s ezen  k ö rü lm é n y  a  h e ly i  é rz é s te le n ítő  e lj á r á s  fö lé  
h e ly e z i

A  M agyar S z e m o rv o s tá rsa sá g  m árc ius 4-i ü lése.

B em u ta tá so k :

1. K re ik e r  A .: a) A z  alsó á tha jlásban  n ő tt p illaször. A  szö ­
v e te l té v e d é s e k n e k  e g y e d ü lá l ló  e s e te .  F e ln ő t t  e g y é n  ép  a lsó  
á th a j lá s á b ó l  e g y  m a g á n y o s  p i l la s z ö r  n ő t t  k i, m e ly e t k ö rn y e ­
z e té v e l  e l tá v o l í to t t .  S z ö v e tta n i  k é p :  a z  ép  k ö tö h á rty á b a  b e ­
á g y a z v a  lá th a tó  e g y  k is  e ls z a rv u ló  la p h á m -s z ig e t ,  am e ly e t 
k ö rk ö r ö s e n  g r a n u lo m a s z e r ü  v o n a l  h a tá r o l .  K e le tk e z é se  k é t 
le h e tő s é g  s z e r in t  m a g y a r á z h a tó :  1. im p la n ta t io  j ö t t lé t re , 
a m e n n y ib e n  e g y  sz e m h é jsz é lb ö l h a g y m á s tó l  k i s z a k a d t  é le t ­
k é p e s  c i l ia  b e le f ú r ó d o t t  a  k ö tö h á r ty á b a  és o t t  m e g ta p a d t .
2. C s í r a - a b e r r a t ió v a l  á l lu n k  s z e m b e n . A  c a ru n c u la -mo z a ik  
e g y e t le n  b ö rh á m te le p e  a  fe j lő d é s  fo ly a m á n  le j je b b  ke rü l t  
a z  á th a j lá s b a .  T e k in tv e ,  h o g y  a  s z ö r ö z e t  n ö v e k e d é se a  h o m o - 
c h r o n  ö rö k lé s  s z a b á ly a i  s z e r in t  a  te s t  k ü lö n b ö z ő  p on t ja in  
k ü lö n b ö z ő  id ő b en  in d u l  m e g , n e m  é r th e te t le n  a z  a  jele n sé g , 
h o g y  a z  e m b r y o n a l is  k o rb a n  e l té v e d t  tü s z ö te le p b ö l  cs a k  a  
f e l n ő t t  k o rb a n  n ő t t  k i  a z  e lső  s z ő rs z á l .

b ) A xa n th e la sm a  tho r ium -x  kezelésérő l. A  sz e m h á j-  
x a n th o m a  e d d ig i k e z e lé s i  m ó d ja i  n e m  já r t a k  k ie lé g í tő  e re d ­
m é n n y e l. A  th o r iu m - x  h a té k o n y  a lp h a s u g á r z á s a  c s a k  igen  
rö v id  id e ig  t a r t ,  e z é r t  a  s z e r  c s a k  f r i s s  á l la p o tb an  a lk a lm a z ­
h a tó .  K ö v e tk e z ő k é p e n  h a s z n á l ta :  a  x a n th e la s m á r a  azon o s 
n a g y s á g ú  és a la k ú  g a z e - d a r a b k á t  h e ly e z e tt  é s  e z t  á ti t a t t a  
a z  is m e r t  e rő s s é g ű  th o r iu m -x  o ld a t ta l ,  ( á l ta lá b a n  10 0 0 -es E . 
1 ec m -b e n ) A  g a z e - d a r a b o t  1 ó r á n  á t  n e d v e se n  t a r t o tt a .  A  
k e z e lé s t  m in d ig  f r i s s  a n y a g g a l ,  8 n a p o n  k e re s z tü l  is m é te l te  
m e g . A  re a c t io  4— 5 n a p ra  e rő s  k iv ö rö sö d é sb e n , s ő t  bu llo su a  
h á m le v á lá s b a n  je le n tk e z ik ,  a m e ly n e k  e lm ú lá s a  u t á n  a x a n ­
th e la s m a  is e l tű n t .  A  th o r iu m -x  v a ló s z ín ű le g  e lő n y ös e n  lesz  
h a s z n á lh a tó  a  s z e m h é j  b ő ré n e k  e g y é b  m e g b e te g e d é s e i e se ­
té b e n  is, k ü lö n ö s e n  ek cem a , n a e v u s ,  te le a n g ie k ta s iák ,  lu p u s , 
s tb .  ese téb en .

H o rv á th  I i  : L e h e tsé g e s , h o g y  rö n tg e n n e l is  le h e te tt  
v o ln a  h aso n ló  jó  e re d m é n y t e lé r n i ,  m eg fe le lő  n a g y  do s is  a l ­
k a lm a z á s á v a l .  D e  a  sé rü lé s  le h e tő s é g é t  n e m  a k a r t a  me g ­
k o c k á z ta tn i .

K re ik e r  A .: T e k in tv e , h o g y  a  th o r iu m -x  h a t á s  n e m  s u­
g á r e n e r g iá n  a la p s z ik ,  sem  a  m é ly e b b  sz ö v e te k , n e v e ze te s e n  
a  sz e m  s é rü lé s é tő l ,  sem  k é ső i h a tá s o k tó l  n e m  k e l l  ta r ta n i .
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2. K re ik e r  A .:  VcUtóüvegü 'pápaszem  egyide jű  köze li és 
távo li használatra. B e m u ta t  e g y  ú j  m e c h a n is m u s  s z e r in t  m ű ­
k ö d ő  p á p a s z e m e t,  a m e ly  a  b i f o c a l is  p ro b lé m a  e lő té t -a la k ú  
m e g o ld á s á n a k  ö s s z e s  h á t r á n y a i t  k ik ü s z ö b ö l i .  E lő n y e i:  1 T e l­
je s  te k in tö té r  k ö z e l r e - tá v o l ra .  2. E g y s z e r ű  és l á t ha t a t l a n  s z e r ­
k e z e t ,  a m e ly  h a s z n á l a t  k ö zb en  n e m  ro m lik  e l é s  a  sze m ­
ü v e g e t  sem  te s z i  sú ly o s s á . 3. P h y s io lo g iá s  á tm e n e t  k ö z e lrő l-  
tá v o l r a ,  szem  é s  fe jm o z g á s  n é lk ü l .  4 . T e ts z é s s z e r int i  (b ifo - 
c a l is b a n  e d d ig  e lő  s e m  á l l í th a tó )  c o m b in a t ió k  rö g tön i ,  b á rm e ly  
o p t ik u s  á l ta l  v é g e z h e tő  ö s s z e á l l í tá s a . E z á l ta l  m e g old ó d ik  
a  b i fo c a l is  k é rd é s  le n c s e h i j ja s o k  s z á m á r a  is . 5. O lc só  elő - 
á l l í th a tő s á g .  6. K o s m e t ik a i  h iá n y ta la n s á g .  S z e re p e  e n n e k  a  
c o n s t ru c t ió n a k  n e m  a z  v o ln a , h o g y  a  b ifo c a l is  ü v e g ge l  -  
a m e ly  a  k é rd é s  e d d ig i  le g id e á l is a b b  m e g o ld á sa , —  v ers e n y re  
k e l je n ,  h a n e m , h o g y  o t t ,  a h o l b á r m e ly  o k b ó l s z ü k s é g v o ln a  
b i f o c a l is  re n d s z e r re ,  d e  a  b ifo c a l is  le n c s e  n e m  a lka lm a z h a tó ,  
a  h e ly é r e  lé p je n .

- B la s k o v ic s  L . :  m e g je g y z i ,  h o g y  n e m  h e ly e t te s í th e ti  m in ­
d e n  e se tb e n  a  b i f o c a l is  ü v e g e t, m e r t  p l . b író  n e m  fo g j a  v i ­
s e ln i  a  k is sé  s z o k a t la n  f o r m á ja  m ia t t .

R ö t th  A .:  m á s  a z  in d ic a t ió ja  a  b e m u ta to t t  ú j f a j t a  üv e g ­
n e k  é s  m á s  a  b i f o c a l is  ü v e g n e k .

I á e b e r m a n n  L . : É p p e n  n e m  t a r t j a  fe l tű n ő n e k , h a  a  t . i. 
a  k ie g é s z ítő  ü v e g  c o n c a v  -— m e r t  a k k o r  á l la n d ó  v is elé s re  
te l je s e n  e l v a n  b u j t a t v a  é s  c s a k  o lv a s á s h o z  k e ll felh ú z n i .

K re ik e r  A .: S z e m ü v e g e  o ly  k e v é s s é  t é r  e l a  m e g s z o k ot t  
f o r m á k tó l ,  h o g y  m é g  n y i to t t  á l l a p o tb a n  sem  o k o z  f e ltű n é s t  
E r r ő l  is m é te l te n  m e g g y ő z ő d ö t t .  A  p á p a s z e m  f e l to l á s a a  
h o m lo k ra  is m e r t  m o z d u la t ,  k e re té n e k  s z é tn y i tá s a  e r re  e m lé ­
k e z te t .

3. K re ik e r  A .:  A  H ennenberg-fé le  op ticom yelitis k é t  ese­
térő l sz á m o l be, a m ik o r  a  h i r te le n  tá m a d t  k é to ld a l i  v a k sá g  
o k a  e z  a  b e te g s é g , i l le tő le g  a z  a la p u l  sz o lg á ló  d iss e m in á l t  
e n k e p h a lo m y e l i t is  v o lt . A  k ó rk é p e t  a  f r a n c iá k  , ,m a la d ie  de 
D e v ic ” v a g y  , n e u ro m y e l i te  o p t iq u e  a ig u e ” , a  n é m e tek  a  
f e n t i  n é v  a l a t t  is m e r ik .  A  k ó rk é p  s ú ly o s  a c u t  n e u r it i s  r e t r o ­
b u lb a r is  a la k já b a n  z a j l i k  le, a m e ly h e z  e lö b b -u tó b b  a  m y e l i t is  
t r a n s v e r s a  tü n e te i  c s a t la k o z n a k . M e g e lő z ik  fe r tő z ő  b e te g s é ­
g e k , e ls ő so rb a n  a  ty p h u s . É s z le l té k  P a s te u r - k e z e lé s u t á n  is. 
P ro g n o s is  b iz o n y ta la n . A  le fo ly á s b a n  g y a k r a n  lá t u n k b ite m - 
p o ra l is  h e m ia n o p s iá t ,  a m i  d ia g n o s t ik a i  té v e d é s re  a dh a t  a l ­
k a lm a t .  E lő a d ó  v é le m é n y e  s z e r in t  a  n e u r i t i s  r e t r o b ulb a r is o k  
e g y  ré sz é b e n , a m ik o r  a z  o k  t i s z t á z á s a  n e m  s ik e r ü l t , e r rő l, 
a  sz e m é sz e k  á l t a l  e d d ig  n e m  e lé g g é  m é l tá n y o l t ,  k ó rké p r ő l  
l e h e t e t t  szó.

Elő adások:
K re ik e r  A .: A z  u lcus rodens m ű té t i  gyógyítása . A z  u lc u s  

ro d e n s  te r m in á l is  o k a  is m e re t le n  u g y a n ,  d e  a n n y i  k éts é g te ­
le n , h o g y  a  c o m e a  fe lsz ín e , h e ly z e te ,  v is z o n y la g o s  v é d te le n -  
s é g e , re n d k ív ü l tá p lá lk o z á s i  m ó d ja  a  c o n d i t io n a l is mu s  é r ­
te lm é b e n  a  b e te g s é g e t  lé tre h o z ó  té n y e z ő k  k ö z ö t t  s z ere p e l .  
E z t  a  té n y e z ő t a  s z a r u  te l je s  k ö tö h á r ty a f e d é s é v e l  ki  tu d ju k  
ik ta tn i ,  a m ire  e z e n  e lg o n d o lá s  a l a p j á n  g y ó g y u lá s n a k k e l l  k ö ­
v e tk e z n ie . N e m  e lé g s é g e s  a z o n b a n  c s a k  a  fe k é ly e s  rés z t  
fe d n i , h a n e m  a z  e g é s z  c o m e á t b e  k e l l  b o r í ta n i .  K re ike r e l­
j á r á s a  ab b ó l á l l , h o g y  a  k ö tö h á r ty á t  a  l im b u s b a n  k örü lv á g ja ,  
fe l fe lé  és o ld a l i r á n y b a n  m o z g ó s í t ja  és a z  íg y  k e le tk e z e t t  
k ö tö h á r ty a z s á k - s e b e t  a  s z a ru  a ls ó  s z é lé t  é r in tő  v o na lb a n  
ö s s z e v a r r ja ,  m iá l ta l  a  s z á r ú t  te l je s e n  a  c o n ju n c t iva  a lá  sü ly -  
ly e s z t i .  3— 6 h ó n a p  m ú lv a  a  s z á r ú  h á m m a l  f e d e t t  r é s ze  f e le t t  
a  m o z g é k o n y  k ö tő h á r ty á b a  1— 2 m m -e s  á tm é rő jű  n y í l á s t v ág . 
A  b e te g  ezen  a  n y í lá s o n  k e re s z tü l  h a s z n á l ja  sz e m é t. R e c id iv a  
3 i ly m d o n  o p e r á l t  e s e te  e g y ik é b e n  s e m  k ö v e tk e z e t t  be. A  
k ö tö h á r ty a  te l je s  le n ö v é s é tő l n e m  k e l l  ta r ta n i .

2. H o lló  L :  A  blepharochalazis m ű tété. B á r  e  m e g le h e ­
tő s  r i t k a  m e g b e te g e d é s  a e t io lo g iá ja  n e m  e g y sé g e s , th e r a p iá j a  
m in d ig  seb ész i. A  re c id iv á lő  e s e te k  v i z s g á la ta k o r  ar r a  jö t t  
r á ,  h o g y  a  b a j  n e m c s a k  a  b ő rb e n  v a n , h a n e m  a  f a s c ia ta r s o -  
o r b i ta l is  k ü lö n b ö z ő  fo k ú  g y e n g e s é g é b e n  is  re j l ik , am e ly  m ö ­
g ü l  a  re t ro b u lb a r is  z s í r  s é r v k é n t  tü r e m k e d ik  elő . Ez é r t  m ik ro -  
s é r v m ű té te t  v é g e z  a  k ö v e tk e z ő  m ó d o n : b ő rk im a ts z é s  a b le- 
p h a ro c h a la s is  a la k já h o z  m é r te n , a  f a s c iá t  e g é sz  te rje d e lm é ­
b e n  k ik e re s i ,  a z  e b b e  h e ly e z e t t  n y o lc a s  v a r r a to k a t  a  b ő rö n  
k e r e s z tü l  g a s e h e n g e r e k  f e le t t  m e g k ö t i .  M a jd  2— 3 B las k o v ic s -  
fé le  rá n c o s i tó  v a r r a t o t  is  e lh e ly ez . E d d ig  h a t  e s e tb e n  v é g e z te  
e l a  m ű té te t  ig e n  jó  e re d m é n n y e l.

B la sk o v ic s  L . : m e g je g y z i, h o g y  v a n  o ly a n  b le p h a ro c ha -  
la s is , m e ly b e n  a  z s í r  e lh a tá ro l t  é s  v a n  o ly an , m e lyb e n  a  
f a s c ia  d e fe c tu s á n  k e r e s z tü l  a  z s í r  a z  o rb i tá b ó l  k e rü l  a  s z e m ­
h é jb a .

H o rv á th  B .: U tó b b  o p e rá l t  e s e te ib e n  a z  e lö tó d u l t  z sí r t  
k i v á g t a  D e ez  n e m  b iz o n y u l t  o rb i ta l is  z s í rn a k , m e r t e lh a tá ­

r o l t  v o l t  é s  a  k i v á g á s  u tá n  n e m  to lu l t  ú j  z s í r s z ö v et  a  
seb b e .

K e ik e r  A .: V a ló d i b le p h a r o c h a la z is n a k  c su p á n  a z o n  be ­
te g s é g e t  te k in te n é , a m e ly e tT e rs o n  ,,d e rm a to ly s is  p alp e b r a l i s ” - 
n a k  n e v e z e t t ,  a m e ly  k ó r k é p  ro k o n  a  K é t ly - fé le  c h a lod e rm iá -  
v a l. B ö r fe le s le g  e b b e n  a z  e se tb e n  n in c s , c s u p á n  a  le v a to r  és 
a  s z e m h é j  b ő re  k ö z ö t t i  s z á m o s  f in o m  ö s s z e k ö t te té s  me n t 
tö n k r e .  A  b le p h a r o c h a la s is  ez e n  f o r m á ja  e llen  a  B las k o v ic s -  
fé le  re d ő z ő  v a r r a to t  a já n l ja ,  a m e ly e t  tö b b  s o rb a n  eg y m á s  
a l a t t  h e ly e z n e  el. E g y  ré g e b b i e s e té b e n  i ly m ó d o n  b ör k iv á g á s  
n é lk ü l  m e g s z ü n te t te  a  b le p h a ro c h a la s is t .

H o l ló s  L . : A  r á n c o s i tó  v a r r a t  c é l ja  k e t tő s :  a  ,,s é rv é ­
n e k  m á s o d ik  e ta g e -b a n  z á r á s a  é s  k o z m e t ik a i .  R e t ro b ulb a r is  
z s í r t  s o h a s e m  m e ts z i  k i ,  ép  f a s c ia  e lő t t i t  ig en , m er t  ez  v a ló ­
s z ín ű le g  lip o m a .

A d eb recen i O rvosegyesü le t m árc iu s 9-i ü lése .

Bemutatások:
S z é p  J . : A u ra n tia s is  cutis B a e ltz  ( X an thoderm ia  lipo- 

ch ro m ica ). 30 év es f é r f i  b e te g e n , a k i  3 h ó n a p o n  k e r e s z tü l  
m in d e n n a p  e g y -e g y  d a r a b  te n y é rn y i  s ü l t  tö k ö t  f o g y a sz to t t ,  
a z  a u r a n t ia s is  k ó r k é p é t  é sz le lte . A  b ő r  s á r g a  e lsz ín e z ő d é se  
a  te n y é r e n ,  h o m lo k o n , n a s o la b ia l is  re d ö k ta e n  v o lt na g y m é r v ­
b e n  k i f e je z e t t .  S k le r a ,  n y á lk a h á r ty á k ,  k ö rm ö k  a  f e ste n y z e t t -  
s é g tö l  m e n te s e k  v o l ta k .  A  b e te g  v é r s a v ó ja  k b . n é g y sz e r  
a n n y i  c a r o t in t  ta r t a l m a z o t t ,  m in t  a  c o n tro l ls a v ó k .

S z é p  J . :  Sarcom a haem orrhag icum  m u ltip lex Kaposi. 
69 é v e s  fé r f ib e te g . M in d k é t  lá b fe jé n  é s  a  jo b b  a ls zá r o n  e l­
h e ly e z ő d é  b ő re lv á l to z á s  k l in ik a i la g  te l je s e n  a  K a p os i- fé le  
s a r k o m é n a k  fe le l t  m e g .  A z  e lv á l to z á s o k  h is to lo g ia i  v iz s g á ­
l a t a  a z o n b a n  m u l t ip le x  s u b c u ta n  m y o m á t  á l l a p í to t t  me g . E b ­
b e n  a z  e s e tb e n  a  m y o m a  te l je s e n  a  K a p o s i- fé le  s a r k om a  k l i ­
n ik a i  k é p é b e n  je le n tk e z e t t .

F a z a k a s S . :  A könnycsövecs rendellenességei. A  sa c c u s  
fe lő l a  s z a b a d  fe ls z ín  fe lé  n ö v ő  tö m ö r  h á m lá c , —  m ely b ő l 
a  c a n a l ic u lu s  lesz, —  n é h a  n e m  a  s z e m h é j  és  a  k ö n n yh ú s o c s -  
k á t  h a tá r o ló  b ő r re d ő  ta lá lk o z á s á n á l  j u t  a  fe ls z ín re, h a n e m  a t tó l  
be ,- k i f e lé ,  v a g y  e lő re . í g y  jö n n e k  lé t r e  a  k ü lö n b öz ő  k ö n n y ­
p o n t  d is lo c a t ió k . M á s k o r  e lm a r a d h a t  a  h á m lé c  c a n a l is a t ió ja .  
N é h a  a lu l  k é t  k ö n n y c s ö v e c s k e  fe j lő d ik . A z  i ly e n  e s ete k e t  k é t  
n a g y  c s o p o r tb a  o s z t ja .  E g y ik b e n  c s ö v e c s k é k  s z a b a d  vé g ü ­
k ö n  k ö z ö se n , m á s ik b a n  k ü lö n -k ü lö n  n y í ln a k . A  k ö z ö s  s z á ja d -  
z á s n a k  v á ly ú s  és e g y s z e r ű  ré s e s  f o r m á i t  k ü lö n b ö z te ti  m eg . 
A  c a n a l ic u lu s o k  m in d k é t  e se tb e n  e g y m á s  a la t t  s e g y  s ík b a n  
fe k ü s z n e k . V á ly ú s  s z á ja d z á s  e se té n  a  k é t  c sö v e c sk e  m in d ig  
b iz o n y o s  tá v o ls á g b a n  f e k s z ik  e g y m á s tó l ,  ré s e s  n y í lás  e s e té n  
d i r e c t  e g y m á s o n  f e k s z ik .  E z é r t  a  ré s  m in d ig  jó v a l se k é ly e b b , 
m in t  a  v á ly ú . A  k ö z ö s  n y í lá s  n é h a  a  n o rm á l is n a k  te lje s e n  
m e g fe le lő  f o r m á jú  ( k e r e k ,  v a g y  h a r á n to v a l i s )  c s a k  an n á l  
jó v a l  n a g y o b b . A  k ü lö n b ö z ő  d u p le x  c a n a l ic u lu s o k a t  a n y í lá ­
so k  f o r m á ja  és to p o g r a p h iá ja  s z e r in t  o s z t ja  fe l. M in d k é t 
c s ö v e c s k e  n y í lá s a  le h e t  p o n t, v a g y  h a s a d é k , v a g y  p ed ig  
e g y ik  p o n t, m á s ik  h a s a d é k s z e rü .  A  n y í lá s o k  to p o g r a ph iá ja  
s z e r in t  9  fé le  e s h e tő s é g  v a n , m e ly e t 3 c s o p o r tb a  o sz t  b e . A z 
e lső b e n  a z  e g y ik  n y í lá s  m in d ig  n o rm á l is  h e ly e n  v a n , a  m á s ik  
le h e t  e lő re , k i- , v a g y  b e fe lé  d is lo c á lv a . A  m á s o d ikb a n  m in d ­
k e t t ő  u g y a n a b b a n  a z  i r á n y b a n  v a n  e lh e ly e z v e , te h á t  k i - ,  b e ­
fe lé , v a g y  e lő re . A  h a r m a d ik b a n  s z in té n  m in d k e t tő  dis lo c á lv a  
v a n , d e  n e m  eg y  i r á n y b a  ( ig y  a z  e g y ik  le h e t  e lő re , a  m á s ik  
b e fe lé , v a g y  az  e g y ik  u g y a n c s a k  e lő re  s a  m á s ik  k i fe lé ,  v a g y  
p e d ig  e g y ik  k ife lé , m á s ik  b e fe lé  e lh e ly e z v e .) .

R h e m a n n  F . :  T erhesség i po lyoneuritis toxica. 37  éves, 
I. p a r a  te r h e s s é g é n e k  I I I .  h a v á b a n  s ú ly o s  h y p e re m e sis s e i  
k e r ü l t  a  d e b re c e n i n ő i  k l in ik á r a .  8 n a p i  k e z e lé s  u tá n  h a z a ­
m e g y . K é t  h ó n a p  m ú lv a  k i f e je z e t t  to x ik u s  p o ly n e u r i tis s e l  és 
r e c u r r e n s  b é n u lá s s a l  k e r ü l  v issz a . S p o n ta n  a b o r tu s  k ö v e t ­
k e z ik  b e . (V I. h ó n a p o s .) .  A z  e s e t te l  k a p c s o la tb a n  — ré g e b b i 
e k la m p s ia  e s e té t  is  fe le m l í tv e ,  —  e g y r é s z t  a  to x in  tá m a d á s i  
p o n t j á n a k  a, s z e rv e z e b e n  v á n d o r lá s á t  ig y e k s z ik  b iz on y í ta n i ,  
m á s r é s z t  a  to x in t, m in t  e g y sé g e s  e g é s z s é g á r ta lo m n a k f o g ja  
fe l , m e ly  a z  eg y én i h a j l a m  és h e ly i c s ö k k e n té r té k ü sé g  s z e r in t  
m á s  é s  m á s  s z e r v e k e t ,  v a g y  re n d s z e r e k e t  b e te g í th e t  m e g .

M a r k o v i ts  G y .: A  b e m u ta to t t  b e te g e t ,  m in t  c o n s i l ia ru s  
v iz s g á l t a  a  n ő g y ó g y á s z a t i  k l in ik á n , a m ik o r  is  a z  ide g p o n to k  
n y o m á s i  é rz é k e n y s é g e , n a g y fo k ú  iz o m s o rv a d á s , n y e lé si, h a n g -  
k é p e z é s i  z a v a ro k , t a c h y k a r d ia  a la p já n  te rh e s s é g i  tox ic o s is  
f o l y tá n  lé t r e j ö t t  p o ly n e u r i t is  d ia g n o s is a  v o l t  f e lál l í th a tó .  A z  
a b o r tu s  b e fe je z é se  u t á n  a  b e te g  a z  id e g k l in ik á r a  k er ü l t ,  a h o l 
ö t  h ó n a p i  k e z e lé s  u t á n  te l je s  r e s t i t u t i o  a d  in te g rum  k ö v e t ­
k e z e t t  be.
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E lő adás:

T ö rö k  I . :  A  bélfa l-szerkezet fe jlő dését szabá lyozó  ténye­
ző krő l in te rp lan ta tiós k ísé r le tek  alapján. K ís é r le te ib e n  a  
c s i r k e -é b r é n y  b e lé b ő l s z ö v e t te n y é s z e te k b e n  t i s z t a  há m  és 
t i s z ta  k ö tö s z ö v e t i  te n y é s z e te k e t  á l l í t o t t  e lő  és  a zo k a t  to já sb ó l 
k ik e l t  >csirkék sz e m é b e  a  le n c s e  h e ly é r e  ü l te t te .  A t i s z ta  
b é lh á m  a  s z e m  b e ls e jé b e n  e lp u s z tu l t ,  a  b e ü l t e te t t  kö tő s z ö v e t 
p e d ig  é p en  ú g y  n ő  to v á b b , m in t  ü v e g b e n , n ö v e k e d é s é he z  az  
ü v e g te s t  f ib r i l lu m a i t  f e lh a s z n á lv a , m e ly e k  e z e n  k ö zb en  
e z ü s tö z h e tő k k é  v á ln a k  H a  a z o n b a n  a  h á m o t é s  a  k ö tő sz ö ­
v e te t  e g y ü t te s e n  ü l te t te  a  le n c se  h e ly é re ,  ú g y  a z  in p la n ta tu m  
b é ls z e rk e z e tü v é  a la k u l t .  K ís é r le te i  a la p já n  m e g á l lap í t j a ,  h o g y  
a  b é ls z e rk e z e t  fe lé p íté s é b e n  és k ia la k u lá s á b a n  a  h ám  já t s z a  
a  v e z é r  s z e r e p e t .  A  s z ö v e tc u l tu r á k b a n  k i te n y é s z te t t f ib ro ­
b la s t  a z  in p la n ta tu m b a n  v é rk é p z ő  e le m e k k é , s ím a  iz om se j­
te k k é  a la k u lh a t  á t ,  a m i v is z o n t a r r a  m u ta t ,  h o g y  a  te n y é ­
sz e te k b e n  a  m e s e n c h im a l is  s e j te k  k o r a i  fe j lő d é s i  s tá d iu m á ­
n a k  m e g fe le lő  so k o ld a lú  k é p e s s é g ü k e t  v is s z a n y e r ik  s en n e k  
m e g fe le lő e n  a  s z e rv e z e tb e  v is s z a k e rü lv e ,  o t t  h e ly i  té n y e z ő k  
h a tá s a  a l a t t  á té p í tö d n e k . M e g á l la p í th a tó ,  h o g y  a  k örn y e z e t 
f o rm á ló  h a t á s a  a z  im p la n ta tu m o n  a  h e ly re  je l le m z ő  ala k i  
v á l t o z ta tá s o k a t  h o z h a t  lé t re ,  d e  a  q u a l i ta t iv  s z ö v etk é p  k ia la k í ­
t á s a  c s a k  a  s p e c i f ic u s  h á m  h a tá s a  a l a t t  á ll . H a  a z  im p la n ta -  
tu m  a  g a z d a s z e r v e z e t  s z ö v e te iv e l ö s s z e n ő tt ,  ú g y  m á r a  g a z ­
d a s z e rv e z e t  sz ö v e te i  is  r é s z tv e s z n e k  a  s t r u c t u r a  k ia la k u lá ­
s á b a n , m e ly  e lv e s z t i  s p e c i f ic i tá s á t .  M iv e l im p la n tatu m b a n  
e n te r o c h ro m a f f in  s e j te k  so h a s e m  lé p te t  fe l , ig a z o lva  l á t ja  
eb b e n  a z o n  m á r  h a n g o z ta to t t  f e l f o g á s á t ,  h o g y  e z e k  a s e j te k  
n e m  f a j la g o s  s e j t j e i  a  b é lc s a to r n á n a k .

B e m u ta tá so k :

D ó czy  G .: D iptheria  vulvae. K é t  és  fé l  é v e s  le á n y g y e r ­
m e k  v u lv á já n  m in d k é t n a g y  a ja k  b e lf e lü le té n e k  a ls ó  h a r m a ­
d á b a n  e g y e n k é n t  p e n g ö n y i, e g y e n e t le n  szé lű , k b . 2 mm . 
h y tp e ra e m iá s  k ö rn y é k k e l  b író , h e ly e n k é n t  s im a  g r a n ula t ió s  
a la p ú , fő le g  a  sz é le k e n  s z ü r k é s - fe k e té s ,  ta p a d ó s  lep ed ő k k e l 
b író  2 m m  m é ly  fe k é ly . A  f e k é ly e k  v á la d é k á b ó l  a  d iph te r ia  
b a c i l lu s  te n y é s z e t t  k i. T h e ra p ia :  s e ru m , 1 % -o s  t r y pa f la v in  
b e d ö rz s ö lé s  é s  y2 % -o s t r y p a f la v in  k e n ő c s .

M a rk o v i t»  G y .: F tm ctiona lis igénybevéte l szerepe  kör­
n yék i idegbénulás esetében. E g y  36 é v e s  f é r f i b e te g e t  m u ta t  
be, a k in  12 é v e s  k o rb a n  e ls z e n v e d e t t  h u m e ru s  tö r é s  u tá n  23 
év v e l m e g v á l to z o t t  m u n k a k ö r ü lm é n y e k  k ö z ö t t  —  k éső i 
u ln a r is  b é n u lá s  iz o m s o rv a d á s s a l fe j lő d ö t t  k i. A  s u lc u s  n e r -  
v u s  u ln a r is  se b é s z i f e l tá r á s a  u tá n  a  te l je s e n  é p n e k lá tsz ó  
id e g  a l a t t  e g y  ú j jp e rc n y i  n a g y s á g ú  k ö tő s z ö v e tb e  á g ya z o t t  
c s o n td a r a b  v o l t  ta lá lh a tó ,  a m e ly  k ü lö n ö s e n  a z  a l k a r h a j l í-  
tá s a k o r  g y a k o r o l t  n y o m á s t  a z  id e g re . A  c s o n td a r a b  eltá v o lí­
tá s a  u tá n  id e g g y ó g y á s z a t i  k e z e lé sb e n  ré s z e s ü l t  b e teg e n  c s a k ­
n e m  te l je s  g y ó g y u lá s  m u ta tk o z o t t .

N épegészségügyünk reform tervezete.

I r ta :  Téglássy Béla fő orvos, orszgy. képv iselő .

A N em zeti M uű katerv  X II. részének  94. és  95. p o n tja 
népegészségügy i cé lk itű zések m ego ldását vesz i prog­
ram hiba. A m ag y a r közegészségügy i k ö z ig azg atás alap­
ja i  az 1876. évi X IV . t.-c.-ben az u. n. közegészségügyi 
tö rvényben  v an n ak  le fek tetve. E z  a  tö rvény  m ég  m a is 
m egfelelő  a la p ja  közegészségügyünknek  és csak  egyet­
len h ib á ja  az, hogy  m inden közegészségügyi fe la d a tot az 
á llam ra  h á r í t  s nem  von ja be a  m unkába a  tá rsa d a lm at. 
H a a  közegészségügy i tö rv én y t te ljes  egészében végre­
h a j t ju k  és em e h ián y o sság á t pó to ljuk , a  népegészségügy 
ac tu a lis  p ro b lém á it a  tá rsad a lo m  és a  közü le tek  bevo­
n ásáva l m ega lapozo tt p raeven tio  seg ítségéve l m egold­
h a tju k . M eggyő ző désem , hogy a  helyes és  eredm ényes 
népegészségügy i po litika  egyetlen  a lap ja  csak  a  p raeven­
tio : az gészségügy i és szociális em bervédelem  m egfelelő  
k iép ítése lehet. T eljesen t isz táb an  vagyok  azzal, hogy 
m ai g azd aság i he lyzetünkben népegészségügyünk  jav í­
tá s á ra  csa k  o lyan  g y o rs szükségp rog ram m ot ad ha tunk , 
m ely az á l lam ra  nem  ró  szám ottevő  ú jabb  k iad áso k a t s 
an n ak  m eg terhe lése nélkü l b iz to s ítja  az e lé rh e tő  legjobb 
eredm ényeket. T erm észetes, hogy ezen- ú j berendezkedés­
ben eddig k ö v e te tt népegészségügy i p o li t ik án k a t revisio

a lá  véve kell a  te t te k  m ezejére lépnünk s a  p raev entiv  
egészségvédelem  k iép ítésénél a  m eglevő  s m á r  jó  ered­
m énnyel m ű ködő  egészségvédelem i berendezés in tézm é­
nyeibő l kell k iindu lnunk . E z az az alap, am ely  m ár h a ­
zán k b an  b ev á lt és az állam  és társadalom , v a lam in t a 
hely i au tonóm iák  harm on ikus eg yü ttm ű ködésében  a lk a l­
m azk o d o tt o rszág u n k  és n épünk  követelm ényeihez, sze­
rén y  anyag i te l je s í tő  képességünkhöz.

E nnek  m egfe le lő en az egészségvédelem  egyes ága iban  
a  legközelebbi teen d ő k  a következő k  lennének:

I. Anya és csecsemő védelem.

a . , A b á b a re n d ta r tá s  rendezése o lyképen, hogy  az 
összes bábák —  közös s tá tu sb a  véve —  a védő nő khöz ha­
son lóan az an y a - és csecsem ő védő  in tézetekhez kapcsol­
tassan ak . I lym ódon  nem csak az ő  anyag i h e ly ze tű k en  le­
h e tn e  segíten i s így  m ű ködésüket nyugod tabbá, b izto­
sab b á  tenni, h an e m  a  védő in tézetek  révén  m unkájuk  
ellenő rzésérő l is  nag y  m érték b en  lehetne gondoskodni. 
De ilym ódon jó ré s z t m ego ldást nyerne, m inden kü lön  tö r ­
vényes rendelkezés nélkül a  nem ibetegségek, elveté lések, 
egyke elleni küzde lem  szem pon tjábó l oly fo n to s  kötelező  
te rh esb e je len tés ügye is, m e r t  a  te rhesség  50— 60 % - 
án ak  m eg tudása a  bábák rév én  b iz tosítva vo lna.

b . , Az an y a - és csecsem ő védő  intézetek to v áb b  fej- 
lsztendő k lennének, hogy m ű ködési kö rzetükbe vonhassák  
o rszágunk  te rü le té t. A legk isebb egységekben kö rvédő  in ­
téze tek e t kell lé tesíten i a község  célszövetségbe töm ö­
rítésével, m in t ah o g y  az m á r m a is m egvan egyes kisebb 
községiekben, ső t tan y a i kö rzetekben  is. M inden rendel­
kezésre álló s ta t is t ik a i  a d a t sze rin t az egészségvédelm i 
m u n k a  70— 7 5 % - á t  az anya- és csecsem ő védelem  köve­
te li s így ny ilvánvaló , hogy ennek  a  m unkának  a  legk i­
sebb egységek ig  k i kiéli te r je d n ie , m íg az egészségvéde­
lem  többi 25— 3 0 % -á t felölelő  egyéb ága a m u n k án ak  na­
gyobb te rü le ti egységekre te r jed ő en  is m egszervehető .

c. , Az ovodák  paedagog ia i fe ladatukon  k ívü l bölcső­
dékké és napköz i o tthonokká szervezendő k á t. íg y  ezen, 
m a úgyszó lván k izáró lag  paedagogai cé loka t szolgáló 
in tézm ények é r té k e s  egészségügy i szo lgá la to t is  te ljesí­
tenének, p aedagog ia i m u n k ásság u k  sérelme né lkü l. Ezzel 
kapcso la tban  a  védelm i k o rh a tá r t  ki kell te r je sz te ni a 3 
éves korró l az isko lakö te les (6  éves) korig , am ivel egy 
csap ásra  pó to ln i lehetne a 3— 6 éves gyerm ekek  m a h i­
ányzó szociális és egészségügy i védelm ét és gondozását, 
s p raeven iá ln i leh e tn e  a  m u n k áb a  já ró  an y ák  o tth o n ha­
g y o tt  gyerm ekei gyakori szerencsétlenségének  is. De az 
a n y a -  és csecsem ő védelm i szervezet ilym ódon k ife jlesz tése 
m ódot n y ú jta n a  az állam i gyerm ekvédelem  o ly irányú  
m eg re fo rm á lá sá ra  is, hogy az a r ra  rászo ru ló k ra  nem 
kellene az e lh ag y o ttság  b é lyegé t sü tn i, a védelem be ve tt 
csecsem ő ket és gyerm ekeket a  leg ideálisabb csa lád i ne­
velésben leh etn e  részesíten i ané lkü l, hogy a  csecsem ő t 
v ag y  gyerm eket an y já tó l m eg fosz tanánk .

II. Tuberculosis elleni küzdelem.

a., Ezen p u sz tító  népbetegségünk  ellen, több  évti­
zedes küzdelm ünk  hazai v iszonya inknak  m egfelelő en 
d ispensaire rendszerben  fe jlő d ö tt. Ma h azánk  lakossá­
g án ak  azonban m ég  m indig csak  30% -a él gondozó in té­
ze tek  m ű ködési körzetében.

A tovább i szervezésben a  tá rsada lom  és közületek 
an y ag i és e rkö lcs i tá m o g a tá sá t m inél m é ly reh ató b b an 
b iztosítandó , a  Tubercu losis E llen i K üzdelem  O rszágos 
B izo ttság a i rá n y í tá s a  m elle tt haza i tub ercu lo sis  elleni 
egyesü le te inke t és hasoncélú tá rsada lom egészségügy i a la­
k u la ta in k a t cé lirán y o s e g y ü ttes  m unkában  kell a prae- 
ven tio  szo lg á la táb a  állítan i.
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b . , A  tubercu losis ellen i küzdelem  sa já to s  szakvé­
delm i m u n k á já t igény lő  köz igazgatási egységek ig  k i kell 
építen i to vábbá a tü d ő b e teg -d isp en sa irek  h á ló za tá t. 
Ezek a  p er ifé r iák ig  végz ik  a  d iagnostikus, fertő ző  fo r rá ­
sokat k u ta tó  orvosi m u n k á t. V iszont a  kü lső  gondozó 
m u n k á t k ö rze ti védelem  a lap ján  a leg p erife riá lisab b k is  
kö rzetekben  m ás egészségvédelm i, fő k én t az anya- és 
csecsem ő gondozás szerveivel ka rö ltv e  o ld ják  m eg a kü ­
lönleges cél szo lg á la táb an  is.

c. , F e lté tlen ü l gondoskodn i kell ró la , hogy a  ren de l­
kezésre álló kórházi ág y ak , va lam in t a  tá rsad a lo m  és a 
közü letek  segítségével lé te s íte tt  olcsó és egyszerű e lk ü ­
lönítő  o tth o n o k  szükséges szám a m ind ig  és könnyen hoz­
zá férhe tő  legyen a sú lyos, fertő ző  tüdő güm ő s betegek  el­
kü lön ítésének . Az i ly en  betegek m inél nagyobb szám ú 
kórházi e lkü lönítése a  leg h atáso sab b  p raev en tio  és a n é p ­
betegség  s ikeres leküzdésének  egy ik  leg fon tosabb elő ­
fe lté te le.

III. Nemibetegségek elleni küzdelem.

a . , Az egészségvédelem  emez ág á n ak  az a lap ja  is az 
a n y a -  és csecsem ő védelem . E ltek in tv e  a ttó l, hogy  e 
m unka igen  fon tos részén ek : a v i lág rah o zo tt syph ilis e l­
leni küzdelem nek, v a lam in t az ú jszü lö tt  kankós szem­
g y u llad ásán ak  p rob lém á ja  az anya- és  csecsem ő védelmi 
m unkával a  legszorosabban összefügg, a  betegek  eré lyes 
fe lk u ta tá sa  is ennek seg ítségéve l v a ló s íth a tó  meg, m in t 
ahogy közös p ro b lém ák : az elvetélés, a k a ra t la n  egyke, 
m ag ta lan sá g  elleni küzde lem  is.

b . , E redm ényes m u n k a  csak a  szakszerű en  dolgozó 
nem ibeteggondozó in téze tek tő l v á rh a tó , így ilyeneket 
kell lé tesíten i e lső sorban  a városokban, aho l a n emibeteg ­
gondozás a  legszükségesebb. E zekkel kap cso la tb an  m ű­
ködhetnének  a  h ázasság i tanácsadók  is m egfelelő  tá rs a ­
dalm i együ ttm ű ködésse l.

c. , A  kezelésre szoru ló  fertő ző  nem ibetegek  kó rházi 
e lhelyezésének b ü ro k ra t ik u s  nehézségeit k i kell küszö­
bölni s a  szükséges gyógyk eze lte tést és gyógyszereket 
m indenk inek  hozzáférhető vé kell tenn i.

d . , M indezeket az an y a - és csecsem ő védelem  szerveze­
téhez h aso n ló an  a tá rsa d a lo m  és k özü le tek  m egfelelő- 
anyag i és erkö lcsi bekapcso lásáva l kell m egvalósítan i.

IV. Iskolaegészségügy.

a . , E  kérdés m ego ldása a vallás- és közok ta tásü g y i 
m in isz té rium m al k a rö ltv e  lehetséges, o rszágos irá n yítá s  
m elle tt m ű ködő , m egfe le lő en k ié p íte tt  isko laorvosi és 
isko lanő véri karra l. E z  a k a r  m ódot n y ú jta n a  a r ra  is, 
hogy a  népegészségvédelm i kérdéseket csak is  szakem ber, 
orvos a d h a tn á  elő . De gondoskodni ke ll a r ró l is, hogy  
eg észség tan t csak e rre  k ép esíte tt o rvos tan íth asso n az 
isko lákban.

b . , A  6 éves ko rig  gondozó anya- ás csecsm ő védelm i 
szervezet a d ja  á t  a  szoc iá lis és egészségügy i tö rzslapo­
k a t  az isko laegészségügy i szervezetnek s így  b iz tosítva 
lenne a  fo ly ta tó lag o sság  a  g rav id itás tó l kezdve.

c. , Az isko laorvosi in tézm ény  a legszorosabb m u n k a-  
közösségben dolgozzék az összes egészségvédelm i szer­
vezetekkel.

d . , Az isko lás gy erm ek ek  fogászati e l lá tá sá t a re n­
delkezésre álló  eszközökkel a legolcsóbb m ódon meg kell 
o ldani, ese tleg  a v án d o rfo g ásza t é letbeléptetésével.

V. Heveny fertő ző  megbetegedések elleni küzdelem.

a., E z  az 1925. évi X X X I. t.- c. rendelkezései é r tel­
m ében a m . k ir. O rszágos K özegészségügyi In téze t fela ­
d ata . E n n ek  következtében m ódot kell ta lá ln i  a r ra , hogy  
az O rszágos K özegészségügy i In téze t fe n te m líte tt  t .- c .— 
ben le fe k te tt  kö te lezettségénél fogva á l l í tsa  tevéknységé-

nek hom lok terébe az ezek ellen i küzdelm et o ly an  módon, 
hogy ez m eg fe le ljen  az egészségvédelem  szellem ének. E z ­
zel k ap cso la tb an  gondoskod jék  a  fe rtő ző  be tegségek  ügyé- 
bn k iad o tt rendele teknek  a  va ló  élethez sim uló  m ódosítá­
sá ra  vonatkozó  jav as la to k ró l, m ert a m ai rendelkezések 
súlyos és a  fe rtő ző  beteg ség ek  elleni küzdelem  eredm é­
nyességére befo lyást e g y á lta lá n  nem gyako rló  in tézkedé­
seket ta r ta lm az n ak . E zek n ek  a rendelkezéseknek  túlzó 
és fe lesleges s ta t is t ik a i és ad m in is tra tiv  in tézkedéseit 
úgy  az o rv o stá rsad a lo m ra , m in t m ag u k ra  a  betegekre 
meg kell szün te tn i.

VI. Iparegészségügy.

N em zetgazdaság i szem pontbó l is igen fo n to s  a  p rae­
ventio  iparegészségügy i részének  m egfelelő  rendezése. E  
m unka k ö zp o n tjáv á  a  m. k ir. T ársadalom egészségügy i 
M úzeum ot ke ll tenni, m ely  m á r  m a is ó riás i k iá llítás i és 
p ro p ag an d a an y ag g a l rendelkez ik . De ide is  be kellene 
kapcsoln i a  tá rsad a lo m  —  fő leg  a  g y ár i és k is ip a r — 
tám o g a tásá t, hogy ezen m eg a lak ítan d ó  tá rsa d a lm i szerv 
erkö lcsi és an y ag i tám o g a tásá v a l lehessen a  m egfelelő  
népszerű  e lő adásokat, o k ta tó  k iá l l ítá so k a t m egrendezn i 
a m un k ásság  körében. E z p ed ig  érdem es b e fek te tés  lenne, 
m ert a kellő  p raeven tio  csökken ten i tu d n á  a  T ársadalom - 
b iztosító  k iad ása it.

VII. Egészségügyi propaganda.

Az egészségvédelm i szak m u n k a  eredm ényességének  
igen fon tos, e lengedhetetlen  fe lté te le  a he lyes és szak­
szerű  p ro p ag an d a-tan ító  m unka. É pen a z é r t  o tt, ahol 
szakvédelm i szervek  m ű ködnek , az egészségügy i p ropa­
g an d á t s a já t  h a tásk ö rü k b en  csak végezzék a szak- 
szerű séghez és a  tény leges szükséghez a lka lm azkodva. De 
gondoskodni kell a  p ro p ag an d a  m unka szakszerű ségének  
b iz tosítása  m e lle tt a rró l is, hogy  az b izonyos te rvszerű ­
séggel párh u zam o san  h a lad jo n  a  szakvédelm i szervezetek 
segélyezési m u nká jáva l, m e r t  ellenkező  ese tb en  nem csak 
hogy h a tá s ta la n  m arad , h an em  m ég a szak szerű  p ropa­
ganda m u n k á t m indig nyom on kövesse tén y leg es se­
g ítség  is. E m e lle tt  okvetlen  szükség  van  egy  p ropaganda 
központra is. E  cé lra a T ársad a lo m eg észség ü g y i Muzeum 
lenne a  legm egfelelő bb, am elynek  fe lad a ta  v o ln a  —  már 
techn ika i a d o ttsá g á n á l fo g v a is  —  a p ro p ag an d a  segéd­
eszközök á l l í tá sá  s a szakvédelm i szerveknek  ezen 
eszközökkel e llá tása .

V ili. A z egészségvédelmi szervek munkaközössége.

A fen teb b  e lsoro lt egészségvédelm i szerveknek  a kö­
zös célnak m egfelelő  összm ű ködésben, munkaközösség­
ben kell m üködn iök . E  célból az összes szakszervek  köz­
pon tja in ak  k ikü ldö tte ibő l á lló  központi b izo ttság o t kell 
létesíten i a b e lü gym in isz te r fen n h a tó ság a  a la t t .  E nnek 
a b izo ttság n ak  a fe lad a ta i:

a . , Az egészségvédelem ben m ű ködő  tá rsa d a lm i szer­
vezetek o rszág o s csopo rtokban  töm örítése, a  v á l la l t m un­
k a  jellege sze r in t (m in t az a n y a -  és csecsem ő védelem ben 
m ár végre is van  h a jtv a  az O rszágos S te fán ia  Szövetség 
f iókszövetség i szervezetében.) és

b. , A  szakvédelm i sze rv ek  m u n k á ján ak  éb e r f igye­
lemmel k isérése s a m u n k a te rü le tek  és h a tásk ö rö k  szigorú 
b e ta r tá sa  fe le t t i  ő rködés.

c. , A  kü lönböző  szakvédelm i szervek h a tá rk é rd ése inek  
m egoldása s a  célszerű  és eredm ényes eg y ü ttm ű k ö d és sza­
bá lya inak  lé tesítése  és v ég re h a jtá sá n a k  b iz to sítása.

IX. Egészségügyi és szociális charitativ munka.

Az egészségvédelm i m u n k án ak  cé ltudatos, központi 
irán y ításáh o z  ta r to z ik  az is, hogy  m indazon tá rsad alm i 
egyesü letek , am elyek  szociá lis és egészségügy i charita -
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tiv  m u n k áv a l fog la lkoznak , szervesen k ap cso lód janak az 
egészségvédelem  m unkájához . M inden tá rsad a lm i eg y esü ­
let, az a lap szab á ly a ib an  le fek te te tt cé lk itű zései sze rin t 
osztá lyozva, be kell o lvasztan i, i l le tv e  kapcso ln i a  szav- 
védelem  m egfelelő  o rszágos szervezetébe és a lap szabá ly a it 
az o rszág o s szervezet a lapszabálya iva l te ljes összhangba 
kell hozn i. A jövő ben  pedig sem m iféle ú jabb  tá rsa d alm i 
szervezet a lak u lásá t m ásképpen nem  szabad  engedélyezni, 
csak  úgy , hogy azok  a  cé lk itű zéseiknek m egfelelő  o rszá­
gos egészségvédelm i szakközpontok f ió k ja ik én t m ű köd­
jenek.

X. A fa lú  szociális egészségügye.

a., E lő re  kell bocsátanom , h o g y  végeredm ényben a 
fa lv a k  egészségvédelm i követelm ényei a  városokéval tö b -  
bé-kevésbbé azonosak , csak leg fe ljebb  az egészségvéde­
lem  eg y es ága iban  m utatkozó  szü k ség le t m enny isége kü ­
lönböző . M iértis e k é t fa j ta  te rü le te t  nem m érh e tjü k 
egyen lő  m értékkel, m e r t  le kell szögeznünk m á r  eleve 
azt, h o g y  a  fa lú  népének  egészségügyi k u ltú rá ja  —  min t 
á l ta lá n o s  k u ltu r fo k a  is  —  a városi lakosságéná l a lacso ­
nyabb  nívón áll. É p p en  ezért a  fa lú s i  egészségvédelem  
m eg v a ló sításán ak  né lkü lözhete tlen  a lap ja k én t a  fen teb b  
k ö rv o n a lazo tt (V II. p o n t) szakszerű  p ro p ag an d á t és  az 
ezzel kapcso la tos fe lv ilágosító  és ta n í tó  m u n k á t kell be­
á llítan u n k . Ezzel egy ide jű leg  azo n b an  m ár m eg kell in  
d í tan u n k  az egészségvédelm i m u n k a  azon ré sz le té t is, 
am ely  a  legszükségesebbnek m u ta tk o z ik : ez ped ig  az 
anya- és csecsem ő védelem , mely —  am elle tt, hogy  a  nép- 
egészségügy  m inden speciális ág á n ak  a lap já t is m ag áb an  
fo g la la ja  —  az e lm o n d o ttak  sze rin t is  az egészségvédelm i 
m u n k a  70— 75% -á t követeli és sza k sze rű  m eg o ld ást kí­
ván, tu la jd o n k ép en  m ég a legk isebb köz ig azg atás i egy­
ség ek b en  is.

E b b ő l k ifo lyó lag  a  fa lvakban  —  részben a k ö rv éd e­
lem  a lap já n  —  sü rg ő sen  meg kell szervezni az an y a - és 
csecsem ő védelm et. E z  fe jtse  k i a  m a g a  specia lis szak ­
m u n k á ja  m elle tt a  kellő  egészségügyi p ro p ag an d á t, a ne­
velő  és tan itó  m u n k á t s kapcso lód jék  be az egészségvé­
delem  több i ág a in ak  i t t  a végeken m á r  igen k is m érték b en  
m u ta tk o zó  fe la d a ta i gyako rla ti m ego ldásába. T erm észete­
sen m in d ig  a  m esszebbfekvő  szakközpon t, i l le tv e  szak - 
in tézm ény  irá n y ítá sa , ellenő rzése s  m u n k á ján ak  legmesz- 
szebbm enő  bevonása m ellett. I ly képen  nem csak a z t lehetne 
e lérn i, hogy  az egészségvédelm  in te g rá n s  ré sz é t tevő  
a n y a -  és csecsem ő védelem  p e r ifé r iásá n  is töké le tes m eg­
o ld ás t nyerne, h an em  a  legolcsóbb m ódon le leh etn e  rak n i 
az egészségvédelm i m unka m inden szükségesnek  m u ta t­
kozó ág a  a la p ja it  ugyanakkor, a m ik o r  az anya- és cse- 
csecsem ő védelem  kere tében  k i fe j te t t  p rop ag an d a és fe l-  
v i lág o sító  m unka rév én  a fa lu  n é p é t eg y á lta láb an  m eg­
n y e rn é k  az ő ket egyén ileg  is legszorosabban  érdek lő egész­
ség ü g y i kérdéseknek .

c . , A tá rsa d a lo m  és a k özü le tek  bevonásával kell 
m egfe le lő  p ro p ag an d a  segítségével az á lta lános hygen iás 
v iszonyokat ja v í ta n i  s biztos, h o g y  így  m inden kü lönö­
sebb k iadás né lkü l is  értékes eredm ények  é rh e tő k  el a 
la k á s -  és g azd aság i u d v ar hyg ienéje , az ivóvíz és élelm i­
sze rk érd és rendezése és m indezek ré v én  a heveny  fe rtő ző  
m egbetegedések  e llen i küzdelem te ré n  is.

d . , A  leven te szerveztekhez h ason lóan  leány  leven te 
szervezetekben k e llen e töm öríten i a  fa lvak  12— 16 éves 
leán y a it. E zekben a  szervezetekben a  hazafias nevelésen 
k ív ü l m eg kellene ő k e t tan ítan i az első  seg é ly n y ú jtásra , a 
b e teg ek  házi á p o lá sá ra  és a szükséges h á z ta r tá s i tud n iv a ­
ló k ra . K iinduló p o n tu l a M agyar V ö röskeresz t E g y le t 
i f jú sá g i szervezete it lehetne fe lh a s z n á ld  ezen nem csak 
h az a f ias  és g azd aság i, hanem  egészségügy i szem pontból 
is fo n to s  kérdés m egszervezésére.

e., A  fa lú  egészségvédelm ének ilyenképen  m egszer­
vezése nem csak  o rszágunk  közegészségügyi érdeke it szol­
gálná, h an em  m egfelelő  a lka lom  lenne a  N em zeti M unka­
te rv  azon p ro g ram m p o n tján ak  m ego ldására  is, am ely a 
f ia ta l o rvosgeneratio  e lhe lyezését tű zi k i célul. Teljesen 
e lh ib ázo ttn ak  ta r ta n á m  az egészségvédelm i m unkafe la­
da tok  v é g re h a jtá sá t a  h a tó ság i és h iv a ta lo s  o rvosokra 
róni, m e r t  ezek ten n iv a ló it az 1876. X IV . t.-c . oly szé­
les m ederben  szab ja m eg, hogy  m ár az ezen keretekben  
k ije lö lt m u n k afe lad ato k  elvégzése is egész em bert kivan . 
De m a, am ik o r egy-egy köro rvos községei m essze k ilo­
m é te rek re  fekszenek egym ástó l, nem is lehetne eredmé­
nyes egészségvédelm i és nevelő i m u n k á t v á rn i idő trab ló  
beosztások  m ellett. E g y ed ü l és k izáró lag  te rv szerű  és ra - 
tiona lis orvostelepítés leh e t a lkalm as, a  végek  o rvoslét­
szám ának  szapo rításáva l, az egészségvédelm i fe ladatok  
m ego ldására .

E zzel kapcso la tban  azonban rá  k e ll  m u tatnom  az 
orvosi kamara fe lá l lí tá sán a k  legsürgő sebb szükségessé­
gére is. E z  tu d ja  ug y an is  egyedü l b iz to s ítan i az orvosok 
egységét, a  k ar i egyenetlenségek  k iegyen lítését, az o r­
vosok he lyes e losztódását, a  k a r i é rdekek  szigorú védel­
m ét és a  közegészségügy szo lgá la tában  álló  o rvosethika 
legsz igorúbb  b e ta r tá s á t  is.

E zek  vo lnának  —  egészen nagy  vonásokban  —  azok 
az e lgondo lások, m elyek a la p já n  a népegészségügy i leg fon ­
tosabb  tén y ező jé t je len tő  egészségvédelm i m unka g y ors 
m egszervezése o rszágosan  m eg indu lhatna, anélkül, hogy  
az á l la m ra  ú jabb  e lv ise lhe te tlen  te rh e k e t  róna. Ez lenne 
közegészsági p o litikánk  ú j  irányvona la , am ely m egvé- 
dené népességünket a  töm eges csecsem ő halálozástó l, a 
p u sz tító  tubercu losistó l, a  degenerá ló  nem ibetegségek tő l, 
az a k a ra t la n  egykétő l s  m egadná az a la p o t a  D u n am e- 
dencét b e tö ltő  szapora és egészséges m a g y a r  g enera tio  
k ife jlő désére.

A z Országos Balneologiai Egyesület 
április 29-i közgyű lése.

Az O rszágos B alneo log iai E g y esü le t Vámossy Zoltán 
dr. egyetem i ta n á r  e ln ö k le te  a la t t  áp r il is  hó 29-én  d. e. 
V2IO ó ra k o r  ta r to t ta  közgyű lését az O rvosegyesü let 
Sem m elw eis-term ében.

Vámossy Zoltán e lnök  az ülés m eg n y itása  u tán  üdvö­
zölte a B e lügym in isz té rium  képv ise le tében m eg je len t 
Scholtz Kornél dr. á l la m ti tk á r t ,  a K ereskedelm i m in isz té­
rium  képv iseletében m eg je len t Válkay Bertalan m in. ta n á ­
csost, a  Fö ldm ű velési m in isz té rium  képv ise le tében meg ­
je len t Papp Béla m in. tan ácso st, a Székesfő város tan ác sa  
k ik ü ld ö tté t:  Kavácsházy Vilmos tan ácsn o k o t, a  B a la to n i 
szövetség  képv iseletében m eg je len t Szigethy János fe lső ­
házi ta g o t, az O rszágos F ürdő ügy i b izo ttság  nevében 
m eg je len t Pöltzel Jenő  dr. m in. 0. tan ácso st, a  BŐ SZ kép ­
v ise le tében  m eg je len t Hültl Hümér dr. egyetem i ta n á r t ,  
az O. T. I. képv ise le tében m eg je len t Barla Szabó József dr. 
ig azg a tó  fő orvost, az E g y esü le t t isz te le ti  ta g já t  Tauf fér 
Vilmos dr. ny. egye tem i ta n á r t, Kádár Levente m in. o. 
ta n á c so s t és közé le tünk  és a tu d o m án y o s v ilág  több i 
m eg je len t elő kelő ségeit.

Vámossy Zoltán e lnök i m egny itó  beszédében reám u ­
ta to t t  a r r a  a nem rem élt h a lad ásra , m it  a  m ag y ar fü rd ő ­
ügy  1920 ó ta  te t t  s am ib en  nagy  része v o lt a 42 eszten ­
deje m ű ködő  O rszágos B alneologiai E gyesü le tnek , m ely  
e lső k én t g y ű jtö tte  össze a  fü rdő ket és a  m ag y ar fü rd ő ­
ügy  ig az i szak értő it és le lkes b a rá ta i t .  E z az eg y esü le t 
az o rszágcsonk ítás u tá n  sem  szü n te tte  m eg m ű ködését és 
m a b üszkén  tek in t v issza  az eredm ényekre. Ezek egy ik  
legnagyobb ika az 1929,-ik i fü rd ő tö rv én y , s az az t kiegé-



szító  h áro m  rendele t. H ely te len  azonban  ezek egy ik  re n ­
delkezésének az a m ag y a ráza ta , h o g y  a B a laton  p a r t já n  
3 k ilom éteres sáv az üdü lő helyekre vonatkozó szabályok  
a lá  esik  akárm ilyen  is  az, még h a  te ljesen  puszta és n ád as 
is. E zen  a fe lfogáson  vá lto z ta tn i kellene. Az üdü lőhely i 
d i ja k  fizetésére ped ig  nem  csak a  b ér lak ásb an  lakó fü rd ő -  
vendégeket, hanem  az o tt nyara ló  v il la tu la jd o n o so k at is 
e g y a rá n t kötelezni kellene, m ert h iszen  az ő  in g a tlan a ik  
em elkednek  roham osan  értékben.

B eszám olt a z u tá n  az E g y esü le t k ikü ldö tte inek  rész­
véte lével lefo ly t tanácsk o zása iró l a v árosfe jlesz tési b i­
zo ttság n ak , am i B u d ap est helyes fü rd ő p o lit ik á ján ak  m eg ­
a lap o zásá ra  vezete tt.

V égül a n y ár i idő szám ítás bevezetésének nag y  je len ­
tő ségéve l fog lakozo tt, am it negyedízben is h iába k ér t  az 
E g y esü le t a ko rm ány tó l. Ind ítványozza, hogy ú jra  k ér jé k  
ennek  rendezését a  nem zetközi csa tlakozások  é r in te tlen ü l 
h ag y ásáv a l, m idő n csu p án  az o rszág  te rü le tén  fu tó  vo n a ­
lak  m enetide jé t kellene- egy ó ráva l elő bbre tenn i a nyári 
m enetrendekben. K ife jt i , hogy ez m ilyen ó riási elő nnyel 
já rn a  m indenkire, de kü lönösen a m a g y a r  fü rdő  és üdü lő ­
h e lyek re , m elyeknek u tó idényét nagy részben  az erő sen  
röv idü lő  napok rö v id ít ik  meg.

Az elnök ezen ind ítványához Váikay Bertalan szó lt 
hozzá és  ism erte tte  azo k a t a nehézségeket, m elyek mia tt  
a n y á r i idő szám ítás bevezetése edd ig  m enetrend i okokból 
nem  vo lt keresztü lv ihető . H ozzászóló m aga is h ive a 
n y á r i  idő szám ítás bevezetésének és rem éli, hogy jövő re 
az edd ig i akadályok  k iküszöbö lhető k  lesznek és a  B al­
neo log ia i E g yesü le t évek ó ta szo rg a lm azo tt ezen k íván ­
ság a  végre te ljesedésbe fog  m enni.

E zu tá n  Frank Miklós fő t i tk á r  te r je sz te tte  elő  je len ­
tésé t, m elyben a  fü rd ő ü g y ek  egységes irán y ításá n ak  szü k ­
ség esség ét és a  cé ltu d a to s p ro p ag an d a  fo n to sság á t ha n g ­
sú ly o z ta  és beszám olt az egyesü let m ú lt évi tevékenységé­
rő l. Az elnök m eleghangú  köszöneté u tá n  a közgyű lés a 
fő t i tk á r  je len tésé t tudom ásu l ve tte .

Kovácsházy Vilmos tan ácsn o k  to lm ácso lja  a  fő ­
p o lg á rm este r és p o lg á rm este r ü d vöz le té t s ism erte ti a  fő ­
v á ro s  fü rdő ügy i p ro g ram m já t, m elynek  3 p o n tja : 1, az 
iv ó k ú rák  népszerű sítése és tu dom ányos p ro p ag an d á ja , 
2. eg y  80— 100 szobás po lgári san a to r iu m  lé tesítése  a 
R u d as-fü rd ő b en  és 3. egy 20— 25 szobás san a to r iu m  lé­
tes ítése  a G ellért-fü rdő ve l kapcso la tosan . E nnek  a  p ro ­
p ag an d án ak  a lényeges tö rz se : a  fü rdő o rvosi k a r  szap o rí­
tá s a  és a fo rrásv izek  v izsg á la tán ak  ellenő rzése az eg y e te ­
m ek és a  m ag y ar orvosok  bekapcso lásáva l, am ihez k é ri 
a  B alneo log iai E g y esü le tn ek  tám o g a tásá t.

A  pénz táros és szám vizsgáló b izo ttság  je len tésé t és 
a k ö ltség e lő irán y za to t a közgyű lés egyhangú lag  e lfog ad ­
ta  és a  fe lm en tvény t m egadta.

E zu tá n  az in d ítv án y o k  tá rg y a lá s á ra  k e rü lt a  sor. 
Az elnök in d ítv á n y á t a  nyári id ő szám ítás é le tbe lép te tése 
érdekében  m ár az elnök i m egny itó  so rán  egyhangú le lke­
sedésse l e lfogad ta  a  közgyű lés. Az ig azg a tó tan ács in d ít­
v á n y á t a balneo log iai k iá llítás á llan d ó  tudom ányos a n y a ­
g án a k  m eg terem tésére  és e lkész ítésére sz in tén  m ag áév á  
te t te  a  közgyű lés és a  balneolog iai k iá l l ítá s  cé ljára  fo rd í­
to t t  3000.— P k iu ta lá s á t a közgyű lés u tó lag o san  egy­
h an g ú lag  jó v áh ag y ta . Bánó Dezső in d ítv án y á t a  n y á r i 
isko laszünet in tézm ényes rendezésére és a ba la ton i fü rd ő ­
te lepek  adóügyeinek eg ységesítésére és Tábory Kornél in ­
d ítv á n y á t a közép isko lákban idegen fo rga lm i és fü rd őü g y i 
n ap  ta r tá sá ra , a  közgyű lés eg y h an g ú lag  e lfogad ta . Az 
elnök  in d ítv án y ára  Szontágh Tamás dr-t az egyesü le t tu ­
dom ányos o sz tá ly án ak  eddigi tá rse ln ö k é t a  közgyű lés eg y ­
h an g ú lag  tisz te le tbe li ta g g á  v á la sz to tta  meg.

Pap Samu dr. tisz te le tbe li ta g  in d ítv án y ára  a  köz­
gyű lés Vámossy Zoltán dr. egyetem i ta n á r t  egyhangú  lel­

kesedéssel és kö z fe lk iá ltássa l ú jbó l az egyesü le t elnöké­
vé v á lasz tja , a  t is z t ik a r t  és a  v á lasz tm án y t pedig a  jelö lő - 
b izo ttság  jelö lés a lap já n  sz in tén  eg y h an g ú lag  v á lasz to tta  
m eg :.

E ln ö k : Vámossy Zoltán dr., F ő t i tk á r :  Frank Miklós 
dr. T udom ányos osztá ly  v á lasz tm án y a : E ln ö k : Dalmaöy 
Zoltán dr., tá rse ln ö k : Benczúr Gyula ár., jeg y ző : Rausch 
Zoltán dr. T agok : Em szt Kálmán, Keller Kálmán, Kunst 
János, Máday Lajos, Moll Károly, Nagy Béla, b iikei Papp 
Lajos, Réth ly Antal, Schäffler József, Schmidt Ferenc, 
Schulhof Vilmos, Soós Aladár, Sümegi József, Weszelszky 
Gyula, Wladárzyk József. G azdaság i osz tá ly  v á lasz tm án y a : 
E lnök : Bánlaky Géza, tá rse ln ö k : Lengyel Zsolt, jegyző : 
Tausz Béla. T agok: Bánó Dezső , Bársony Oszkár, Ebner 
József, É r ti József, Felber Lipót, Pártos Zsigmond, Por­
zsolt Béla, Pfeiffer Gyula, Pöltzel József, Reischl Richard, 
Saxlehner Kálmán, Szviezsényi Zoltán, Tábory Kornél, 
Térfy Béla, Zilahy Dezső . Szám vizsgáló b izo ttság : Elfer 
Tivadar, Pap Samu, Városi Árpád.

A  v á lasz tás  u tá n  az elnök m egköszönve az érdek lő ­
dést és a  b izalm at, az ü lé s t  bezárta .

V E G Y E S  H Í R E K
K o r á n y i  S á n d o r  b á ró  d ís z d o k to r r á  a v a tá s a .  A  F e re n c  J ó ­

z se f  T u d o m á n y e g y e te m  T a n á c s a  á p r i l i s  2 9 -én  d é lb e n  ta r t o t t  
ü lé s é b e n  ü n n e p é ly e s  k e r e te k  k ö z ö t t  a v a t t a  to lcsvai báró K o­
rányi S á n d o r t a z  o r v o s tu d o m á n y o k  t i s z te le tb e l i  d o k to rá v á . 
A z ü n n e p s é g e n  Szily  K á lm á n á l l a m t i t k á r  a  k u l tu s z m in is z te r  
k é p v is e le té b e n , Szabó J ó zse f o rv o s k a r i  d é k á n  é s  B alogh 
Ernő e g y e t ,  ta n á r o k  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 g y e-  
tem , Á n g yá n  János és F en yvessy  Béla e g y e t ,  ta n á r o k  a  p é c s i 
E rz s é b e t  T u d .-e g y e te m  k é p v is e le té b e n  je le n te k  m e g . R é s z t-  
v e t te k  a z  ü n n e p sé g e n  a  v á r o s i  h a tó s á g o k  és ig e n  s z ám o s á n  
K orányi t a n á r  ta n í tv á n y a i  k ö z ü l. S ch m id t H enrik r e c to r  
ü d v ö z lő  s z a v a i  u tá n  Baló Jó zse f o r v o s k a r i  d é k á n  m é l ta t t a  
K orányi t a n á r  a la p v e tő  je le n tő s é g ű  k u ta t á s a i t ,  m e ly e k  e g é ­
sz e n  ú j  k o r s z a k o t  n y i t o t t a k  a  b e lg y ó g y á s z a tb a n . A  disz d o k -  
to r i  o k le v é l  á ta d á s a  u tá n  K orányi t a n á r  m o n d o t t  b e sz é d e t, 
m e ly b e n  m e g k ö s z ö n te  a  k i tü n te té s t .  K ü lö n ö s  ö rö m m e l és  
b ü s z k e s é g g e l  tö l t i  el ö t  e z  a  k i tü n tte té s  a z é r t  is , m e r t  a z  a  
m a g y a r  e g y e te m  a v a t t a  d is z d o k to rá v á , a m e ly  a  m a g y a r 
k u l t ú r a  n a g y ja i  k ö z ö t t  b o ld o g u l t  é d e s a ty ja  é rc e m lé ké t is 
ő rz i. D é lu tá n  a z  E g y e te m  B a r á ta i  E g y e s ü le té n e k  ü lé sé n  t a r ­
to t t  K o rá n y i t a n á r  e lő a d á s t  „Az o rvostudom ány fejlő dése az 
első  és a z utolsó d ip lom ám  elnyerése k ö z t e lm ú lt idő  a la tt” 
c ím m e l. 1889-ben, m id ő n  S t r a s s b u r g b a n  d o lg o z o t t,  fed e z té k  
fe l  a  p a n K re a s  d ia b e te s t  s  a z ó ta  é p ü l t  k i  a  h o rm o n ok  e g é sz  
ta n a .  A z  o rv o s i tu d o m á n y  a z  e lm ú lt  f é l  é v s z á z a d  a l at t  g y ö -  
z e le m rö l -g y ő z e ie m re  h a la d t  a  b e te g s é g e k  le k ü z d é sé b en  és 
m e g e lő z é sé b e n . E r r e  a z  id ő re  es ik  a z  im m u n i tá s ta n n ak  a  
se ro -  é s  c h e m o th e ra p iá n a k , a  f e h é r v é r ű s é g  b en zo l k ez e lé s é ­
n ek , a z  in s u l in n a k , a  v é s z e s  v é rs z e g é n y s é g  m á j th e r ap iá já n a k ,  
a  p a r a l y s is  m a la r ia k e z e lé s é n e k  s tb . fe l fe d e z é se . I ly e n  s i k e r e k ­
k e l s z e m b e n  a z  o rv o s tu d o m á n y  v á ls á g á r ó l  c s a k  ro s sz his z e m ű , 
v a g y  tu d a t l a n  e m b e re k  b e s z é lh e tn e k . A  n a g y s z á m ú  k ö zö n ­
ség  le lk e s  ü n n e p lé sse l k ö s z ö n te  m e g  a  p á r a t la n u l  é rd e k e s  és 
ta n u ls á g o s  e lő a d á s t. E s te  K orányi t a n á r  t i s z te le té r e  t a r t o t t  
b a n k e t te n  S zily  K á lm án á l l a m t i t k á r  a  k u l tu s z k o r m á n y  n e v é ­
b en  ü d v ö z ö l te  a  k iv á ló  tu d ó s t ,  K orányi t a n á r  p e d ig  n a g y h a ­
tá s ú  b e sz é d b e n  k e l t  a  v id é k i  e g y e te m e k  v é d e lm é re .

S z e m é ly i  h íre k . A  k o rm á n y z ó  a  v a l lá s -  és  k ö z o k ta tá s-  
ü g y i m in is z te r  e lő te r je s z té s é re  W altner K áro ly dr., s z e g e d i 
m a g y a r  k i r á ly i  F e re n c  J ó z s e f  tu d o m á n y e g y e te m i m a g á nta ­
n á r n a k  a  tu d o m á n y o s  s z a k i ro d a lo m  m ű v e lé s e  é s  a z  o rvo s ­
k é p z é s  te r é n  s z e r z e t t  é rd e m e i  e l is m e ré s é ü l ,  a z  e g y ete m i 
re n d k ív ü l i  t a n á r i  c im e t a d o m á n y o z ta . —  A  k o rm á n y z ó  m e g ­
e n g e d te , h o g y  C holnoky F erenc dr. m . k i r .  e g é s z s é g ü g y i  föo  
ta n á c s o s , v e sz p ré m i tö r v é n y s z é k i  f o g h á z o r v o s n a k  e l is m e rő - ' 
s é t  t u d t u l  a d já k .  - M illian  Béla dr. tö r z s o r v o s t  a  h o n v é d  
e g é s z s é g ü g y  te r é n  s z e r z e t t  é rd e m e ié r t  le g fe lső b b  e lis m e ré s é ­
ve l ü n te t t e  k i. —  T o v á b b á  a  k ü lü g y m in is z te r  e lő te r je s z té ­
s é re  m e g e n g e d te ,  h o g y  Iva n ich  Ferenc dr. és  K opits Im re  dr. 
o rv o s o k  a z  o la s z  K o ro n a re n d  lo v a g k e r e s z t jé t  e l f o g a d­
já k  é s  v ise l jé k . — A  b e lü g y m in is z te r  D eér E ndre 
dr. g y ó g y s z e ré s z t ,  F á y  A ladá r dr. n y . á l l a m t i t k á r t ,  F en y ­
vessy B é la  dr., H ain iss E lem ér dr., N é k á m  La jos dr., S ch a f­
fe r  K á ro ly é s  Tóth Is tv á n  dr. e g y e t. n y . r. t a n á r o k a t  és  
K otsis Iv á n m ű e g y e te m i t a n á r t  a z  O rs z á g o s  K ö z e g é sz sé g i 
T a n á c s  re n d e s  ta g já v á  k in e v e z te . —  E g y ú t ta l  a  v a l lás -  és  
k ö z o k ta tá s ü g y i  m in is z té r iu m  k o r m á n y e lö a d ó já v á  D arányi 
G yula dr. e g y e t. n y . r .  t a n á r t ,  a  h a d ü g y m in is z té r iu m  k o r -



m á n y e lö a d ó já v á  K lein Sándor E berhard  dr. v e z é r fö tö rz s o r -  
v o s t a  fö ld m ű v e lé s ü g y i  m in is z té r iu m  k o rm á n y e lö a d ó jáv á  H u- 
ty ra  F eren c  dr. á l la to r v o s i  fő is k o la i  t a n á r t ,  a  b e lü g y m in is z ­
té r iu m  k o rm á n y e lö a d já v á  G yöry T ibor dr. h . á l l a m t i t k á r t  
b íz tá k  m e g .

H a lá lo z á s . B erend László  dr., a z  O T I  k e r ü le t i  p é n z ­
t á r á n a k  fő o rv o sa , a z  O rs z á g o s  S te f á n ia  S z ö v e ts é g  o rv o s a  
á p r i l i s  h ó  27 -én  N y í re g y h á z á n  50 é v e s  k o r á b a n  e lh ú ny t . - 
Schw arcz E de dr., a  C h a r i té  P o l ik l in ik a  fü lé s z e t i  o s z á ly á n a k  
v e z e tő  fő o r v o s a  á p r i l i s  h ó  2 8 -án  e lh ú n y 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 ju s  12 -i ü lé s é n e k 
e lő z e te s  n a p i r e n d je :  I I I .  E lő a d á s s o ro z a t  a  m ű té t i  fá jd a lo m  
c s i l la p í tá s á ró l .  M atolay G yörgy: L u m b a l is  é s  s a c r a l i s  a n a e s ­
th e s ia .  K lim kó  D ezső : I n t r a v é n á s  é s  r e c ta l i s  n a rk o s is .  A  
s o r o z a t  e lő a d á s a in a k  á l ta lá n o s  v i tá ja .

A  K ö z k ó rh á z i  O r v o s tá r s u la t  m á ju s  1 0 - ik i  ü lé s é n e k  tár g y -  
s o r o z a ta :  B e m u ta tá s :  1. M üller F erenc: I n d u r a t io  p e n is  p la s -  
t ik a .  2. B író  Sándor: L e u k o p la k ia  o r i f ic i i  u r e th r a e .  3. R é ffy 
F'erenc: a) L ic h e n  c o rn e u s  e t  v e r ru c o s u s , b) L ic h e n  c h ro n ic u s  
c i r c u m s c r ip tu s  V id a l. 4. B rezo vszky  E m il: P i t h y r i a s is  p i la r is  
D e v e rg ie . 5. Balogh G yörgy: G ra n u lo m a  te le a n g ie k ta t ic u m . 
E lő a d á s o k :  1. Stra u sz L ászló : T ü d ő b e te g e k  g y o m o rp a n a s z a i ró l .  
2. B re zo v szk y  E m il: Ú ja b b  i r á n y e lv e k  a  b ő rb e te g s é g e k  a e t io — 
lo g iá já b a n .

A  b a la to n fü r e d i  o r v o s h é t  e lő a d á s a i .  A  m á ju s  15— 2 0 -ig  
t a r ta n d ó  b a la to n fü r e d i  o rv o s ih é ten  a  k ö v e tk e z ő  e lő ad á s o k  
le s z n e k : m á ju s  15 -én  Á ngyán  János: „ H y p o p h y s is  m e g b e te ­
g e d é s e i” H asenfeld  A r tu r : „A  g y ó g y s z e r e s  s z ív th e ra p ia  
v i tá s  k é r d é s e i ” , 1 6 -á n : G erlóczy G éza: „ P a n k r e a s  k ó rk é p e k  
k l in ik a i  d ia g n o s t i k á ja ” , B enedek L ászló : „ A z  a g y v e lö  d a g a ­
n a ta in a k  p a th o lo g iá já ró l  és  t ü n e t ta n á r ó l ” Barla-Szabö 
Józse f: „A b a le s e t i  s é r ü lé s e k  és k ö v e tk e z m é n y e in e k  g y ó g y ­
fü rd ő i  k e z e lé s e ” ; 1 7 .-én  H ayna l Im re : „ A  s z ív b e te g s é g e k  
á l ta lá n o s  p ro g n o s is a ” , B a ka y  La jos: „ A  g e r in c o s z lo p  s e b é ­
sz i m e g b e te g e d é s e i” A czé l D ezső : „ A  b e lső  s e c re t ió s  m i r i ­
g y e k  m ű k ö d é s é n e k  la b o r a tó r iu m i  v iz s g á la ta ” ; 1 8 -á n  F rigyest 
Józse f: „ A  n ő i b e te g s é g e k  g y ó g y í tá s á r a  m ik o r  s z ü k s é g e s  
és m ik o r  n é lk ü lö z h e tő  a  m ű té t ” S ch m id t Ferenc: „ A c u t  v é r ­
k e r in g é s i  e lé g te le n s é g e k ” Tóth Is tv á n : „A  M a g z a t  e l­
h a lá s a  te r h e s s é g  és s z ü lé s  a l a t t ” ; 1 9 -én  H ain iss E lem ér: „A  
c s e c s e m ő  é s  g y e rm e k k o r i  g r ip p e  a la k j a i r ó l  é s  a  sz ívm ű k ö ­
d és k ö v e tk e z m é n y e s  z a v a r a i r ó l ” , R u szn y á k  Is tvá n : „ A  c h ro -  
n ik u s  s u b f e b r i l i tá s o k ró l  Süm eg i Jó zse f: „ A  g y a k o r ló  o r ­
v o s é s  a  b a ln e o ló g ia ” ; 2 0 -á n : V erebéig T ibor: „ A  n e m is é g  
( s e x u a l i t á s )  m in t  s e b é s z i  k é rd é s ” I l lyés Géza: „A  h a e -  
m a tu r i á r ó l  k ü lö n ö s  t e k i n te t t e l  a  d a g a n a t o k r a ” . A z  elő a d á ­
so k  d é le lő t t  le sz n e k , d é lu tá n r a  a  f ü r d ö ig a z g a tó s á g  v á l to z a ­
to s  p r o g r a m m o t  á l l í t o t t  ö ssz e , m e ly n e k  k e re té b e n  m oto ro s - , 
h a jó -  é s  a u tó k i r á n d u lá s o k r a  v isz i a  ré s z tv e v ő k e t ,  ho g y  a  
B a la to n  e g y é b  n e v e se b b  fü rd ő h e ly e i t  é s  g y ó g y té n y e z öi t  is  
m e g is m e r te s s e . A z  o rv o s h é tre  je le n tk e z ő k n e k  c s a lá d ta g ju k ­
k a l  e g y ü t t  d í jm e n te s  e lh e ly e z é s t b iz to s í t  a  fü r d ö iga z g a tó s á g ,  
c s a k  a z  é tk e z é s é r t  f i z e tn e k  n a p i  6 p e n g ő t .  A  f ü r d ö ig a z g a ­
tó s á g  k ö z b e n já r á s á r a  a  k e re s k e d e le m ü g y i  m in is z té r ium  a z  
o rv o s h é te n  ré s z tv e v ő  o rv o s o k  s z á m á r a  m in te g y  3 3 % -n ak  
m e g fe le lő , v i te ld í jm é rs é k lé s t  e n g e d é ly e z e tt .  A  k e d ve z m é n y e s  
je g y  m e g v á l tá s á h o z  s z ü k s é g e s  ig a z o ló - je g y e k e t  a  je le n tk e z ő  
o rv o s o k  k ív á n s á g á r a  a  f ü r d ö ig a z g a tó s á g  k ü ld i  m eg . Az  o r ­
v o s h é t re  je le n tk e z n i  a  b a la to n fü r e d i  f ü r d ö ig a z g a tó sá g n á l  le ­
h e t.

A  M a g y a r  O rs z á g o s  O rv o s -S z ö v e ts é g  m á ju s  14 -én  d é l­
e lő t t  9 ó r a k o r  t a r t j a  a  Z e n e m ű v é s z e ti  F ő is k o la  n a g yte r m é ­
b e n  e z  é v i  re n d e s  c o n g re s s u s á t ,  m e ly n e k  n a p i r e n d je : 1. E l ­
n ö k i m e g n y i tó .  2. S z a v a z a ts z e d ö  k ü ld ö t ts é g  k ik ü ld é se . 3. F ő ­
t i t k á r  je le n té s e . 4. Ü g y é s z  je le n té s e . 5. N y u g d í j intá z e t i  ü g y ­
v e z e tő  t i t k á r  je le n té s e . 6. P é n z tá r o s  é s  s z á m v iz s g áló  b iz o t t ­
s á g  je le n té s e .  7. A z  1934. é v i ta g s á g i  d í jn a k  a  m e gá l la p í tá s a .
8. I n d í t v á n y  a  n y i lv á n y o s  in g y e n e s  re n d e lé s e k  s z a b ály o z á s á ­
ra . E lő a d ó :  H iiltl H iim ér dr.  9. A  s z a k o s z tá ly o k  je le n té s e i .  10. 
A z  1934. é v i c o n g re s s u s  h e ly é n e k  és id e jé n e k  m e g á l la p í tá s a . 
11. A  ré s z le g e s  t i s z t ú j í t á s  és a z  O rv o s i R e n d ta r tá sr ó l  szó ló  
tö r v é n y ja v a s la t - te r v e z e t  ré s z le te i  f e l e t t  e l r e n d e l t o rs z á g o s  
s z a v a z á s  e re d m é n y é n e k  k ih i rd e té s e . 12. I n d í tv á n y o k . A z 
a la p s z a b á ly o k  41. § -a  é r te lm é b e n  s z a v a z a t i  jo g a  c s ak  a n n a k  
a  re n d e s  ta g n a k  v a n , a k i  a z t  t a g s á g i  je g y é v e l  ig a z ol ja . -  
A z I g a z g a tó - T a n á c s  a  c o n g e s s u s t  m e g e lő z ő  n a p o n , m á ju s  
1 3 -án , d é lu tá n  5 ó ra k o r ,  a  S z ö v e ts é g  h iv a ta lo s  h e lyis é g é b e n  
ü lé s t  t a r t .  —  A  s z a k o s z tá ly o k  ü lé s e i t  m á ju s  1 3 -án  dé lu tá n  
a  m e g h ív ó ik b a n  m e g je lö l t  h e ly e n  é s  id ő b e n  ta r t j á k .

A  c o n g r e s s u s r a  f e lu ta z ó  v id é k i ta g o k  s z á m á r a  f é lá r ú 
v a s ú t i  j e g y  v á l t á s á r a  jo g o s ító  ig a z o lv á n y o k ró l  g o n do s k o d ­
ta k .  A z  ig a z o lv á n y  B u d a p e s t r e  é s  B u d a p e s t r ő l  a  k i ind u lá s i  
á l l o m á s r a  v is s z a  tö r té n ő  e g y sz e r i  u ta z á s r a  é rv é n y e s. K iá l l í ­
tá s i  d i j a  2 p e n g ő , m e ly n e k  b e é rk e z é s e  u tá n  a z  ig a z olv á n y t  
a z o n n a l m e g k ü ld ik .

A  c o n g re s s u s s a l  k a p c s o la tb a n  a  M a g y a r  O rs z á g o s  O rv os  
S z ö v e ts é g  N y u g d í j  é s  S e g é ly z ö  I n té z e te  „ O rv o s  O tth on a ”
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ja v á r a  m á ju s  h ó  13 -án  e s te  y 2 9 ó ra k o r  a  Z e n e m ű v é s z e ti  
F ő is k o la  n a g y te r m é b e n  z e n e k a r i  és  é n e k k a r i  d ís z h a n gv e r ­
s e n y t  re n d e z  B udanovits M ária , E lek  (E k k e r )  Szid i, H egyi 
Em anuel, K en essey  Jenő , K ő szeg i Teréz, S in g e r  Ibo lyka , Zá- 
vodszky  Zo ltán , Zsám boky M ik lós, a  G u d im e l -é n e k k a r  és  a z  
O rv o s ta n h a l lg a tó k  S z im fo n ik u s  Z e n e k a rá n a k  ré s z v é te lé v e l. 
M ű so r: 1. S c h u b e r t :  R o s a m u n d a  n y i tá n y . E lő a d ja  a z  Orv o s- 
ta n h a l lg a tó k  S z im fo n ik u s  Z e n e k a ra .  V ezén y e l: K o lo n its  B a r ­
n a . —  2. B á n y a i :  S z e re n á d ; P a g a n in i :  C a p r ic e ;  S a r a sa t i :  
Z ig e u n e rw e ise n . J á t s s z a  S in g er  Ibo lyka h e g e d ü m ü v é sz n ö . 
Z o n g o rá n  k is é r i :  K enessey Jenő . _  3. M a s s e n e t:  H e ró d iá s -á r ia  
B iz e t:  „ C a r m e n ” -H a b a n e rä . C s ik y :  B á n k ó d á s . É n e k l i :  P . 
B udanovits M ária, a  m . k ir .  O p e ra h á z  ta g ja .  Z o n g o rá n  k ís é r :  
K enessey Jenő . —  4. K a b a y  K á lm á n  d r . : R é s z le t  „A  T a v a s z  
S z im fó n iá ja ” c ím ű  zen e i k ö lte m é n y b ő l .  A  v e r s e k e t  í rt a  if j.  
L ány i E rnő  dr. E lő a d ja  a  „ G u d im e l” -é n e k k a r ,  v a la m in t  a z  
O rv o s ta n h a l lg a tó k  S z im fo n ik u s  Z e n e k a ra . V e z é n y e l K enessey 
Jenő , a  m . k i r .  O p e ra h á z  t a g j a .  A  szó ló t é n e k l i  E le k  (E kke r ) 
Szid i, a  m . k i r .  O p e ra h á z  t a g j a .  —  S z ü n e t. —  5. T s c h a ik o ws k i : 
L e n sk i á r i á j a  a z  „ O n e g in ” c . o p e rá b ó l . H u b a y :  B a la la jk a -d a l  
a  „ K a re n in a  A n n a ” c. o p e rá b ó l .  H o lley : A lk o n y i  m esék . 
É n e k l i :  Z á vo d szky  Zoltán, a  m . k i r .  O p e ra h á z  ta g ja .  Z o n g o ­
r á n  k ís é r :  K enessey Jenő . —  6. J á r a y :  A n d a n te . P o p p e r :  
M a z u rk a  (g - m o l l ) .  J á t s s z a :  Z sám boky M iklós g o rd o n k a m ű ­
v ész , a  Z e n e m ű v é s z e t i  F ő is k o la  ta n á r a .  Z o n g o rá n  k ísé r :  K e­
nessey Jenő . —  7. B iz e t:  „ C a r m e n ” M ic h a e la  á r i á ja .  K u ru c z : 
T a v a s z i  d a l .  É n e k l i :  K ő szeg i T eréz, a  m . k i r .  O p e ra h á z  ta g ja .  
Z o n g o rá n  k ís é r :  K enessey Jenő . —  8. L is z t :  X IV . M a g y a r  
ra p s z ó d ia . N o c tu rn o . J á t s s z a  H eg y i E m ánuel z o n g o ra m ű v é sz , 
a  Z e n e m ű v é s z e ti  F ő is k o la  t a n á r a .  -— 9. L ia d o f f :  8 oro sz  n é p ­
d a l. E lő a d ja  a z  O rv o s ta n h a l lg a tó k  S z im fo n ik u s  Z e n e ka ra . 
V ezén y e l: M iha lkov its  Szilá rd . — J e g y e k  k a p h a tó k :  a  M a ­
g y a r  O rs z á g o s  O rv o s  S z ö v e ts é g  h e ly isé g é b e n  ( IV . V á ro s h á z ­
u tc a  14. T e le fo n : 88— 5— 80.) é s  M é ry  B é la  F ia i  z e n e mü k e - 
re s k e d é s é b e n  (V I., A n d rá s s y - ú t  2 6 .) .

M a d r id b a n  ez év  o k tó b e r  25— 30 k ö z ö tt  a  r á k  e llen i vé ­
d e k e z é s  t á r g y á b a n  ta r ta n d ó  c o n g re s s u s ra  a  s p a n y o l  kö v e t­
s é g  m e g h ív ta  a  m a g y a r  k o r m á n y t .

A  „ T e s tn e v e lé s ” f o ly ó i r a t  á p r i l i s  h a v á b a n  Sportorvos 
c ím m e l ú j  r o v a to t  k e z d e t t ,  a m e ly e t  S zu ko vá th y  Im re  dr. és 
K ellner D ániel dr. s z e rk e s z t .  A z  e lső  s z á m b a n  a  s z e r ­
k e sz tő  b e k ö s z ö n tő je  v an , to v á b b á  H orváth  B o ld izsár dr. 
é s  K ellner D ániel dr. c ik k e . A  s a j tó k ö z le m é n y e k rő l  szó ló  
re f e rá tu m o k , h í r e k  és a  h iv a ta lo s  ro v a t  e g é s z í t i  k i a z  ú j 
k ö z lö n y t.

A  B u d a p e s t i  O rv o so k  K a m a ra z e n e e g y e s ü le te  m á ju s  6 -á n, 
sz o m b a to n  e s te  8 ó ra k o r  a  B u d a p e s t i  k i r .  O rv o se g y e sü le t  
S e m m e lw e is - te rm é b e n  (V I I I . ,  S z e n tk i r á ly i - u tc a  21 .) re n d e z i 
h a n g v e rs e n y é t .  M ű so r: 1 B e v e z e tő  e lő a d á s : B r a h m s  és B il l­
r o th  b a r á t s á g a .  T a r t j a :  B ó ka y  János prof. —  2. B ra h m s : 
S z o n á ta  h e g e d ű re  és z o n g o rá r a , d -m o ll, op . 108. —  Alle g ro .

A d ag io . U n  poco p r e s to  e con  s e n t im e n to .  —  P re s to  
a g i ta to .  —  E lő a d já k :  dr. E ch kste in n é  W eichherz L ili (h e g e ­
d ű ) ,  M ilkó V ilm os dr. ( z o n g o r a ) .  —  B r a h m s :  L ie b e s tre u e . 
A u f  d em  K irc h h o f . M e in e  L ie b e  is t  g rü n . É n e k l i :  dr. Laub 
Lászlóné, z o n g o r á n  k ísé r i-.Manning er V ilm os pro f. —  S z ü n e t.

4. B i l l ro th :  T o d e s s e h n s u c h t. B ra h m s : D ie  M a in a c h t. 
S o n n ta g . É n e k l i :  P erin t Jenő  dr.; z o n g o rá n  k is é r i :  M annin- 
ger V ilm os p ro f. —  5. B r a h m s :  Z o n g o ra  ö tö s , f -m o ll , op  34. 
A l le g ro  n o n  t ro p p o . —  A n d a n te . —  S c h e rz o . —  F in a le . —  
E lő a d já k :  K e m tle r  Jenő  dr. ( z o n g o r a ) ;  B eloho rszky  Gábor 
dr. ( I . h e g e d ű ) ,  Zoltán László  dr. ( I I .  h e g e d ű ) ,  Zsögön Béla 
dr. (v io la ) ,  László  Tibor dr. ( c s e l ló ) .  —  R u h a t á r  é s  m ű s o r-  
m e g v á l tá s  d í j a  sz e m é ly e n k é n t 1 p e n g ő ; t a g o k n a k  s a j át  sz e ­
m é ly ü k  é s  c s a lá d ta g ju k  r é s z é re  —  a  m e g h ív ó k h o z  m e l lé k e l t  
s z e lv é n y e k  á ta d á s a  e lle n é b e n  —  s z e m é ly e n k é n t 50 f i llé r .

O rv o s d o k to r rá  a v a t t a t o t t  a  p é c s i tu d o m á n y e g y e te m e n  
á p r i l i s  2 6 -á n : M olter F r igyes F erenc, ü d v ö z ö l jü k  a z  ú j K a r ­
t á r s a t !

K ia d v á n y a in k a t  o lcsó n  k a p j á k  m e g  e lő f iz e tő in k  a z  ö ssz e g  
e lő z e te s  b e k ü ld é s e  u tá n .  Soós A ladár: É t r 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 rvá th  Bold izsár: 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 szt János: A  m a i 
M a g y a r o r s z á g  á sv á n y v iz e i,  f ü r d 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 s z o n b a  k ö tv e  8 P  h e ly e t t  7 P ;  
Isse k u tz  B éla : 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 ;  Riegler 
G usztáv: 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 ;  Orsós Ferenc: K ó rb o n c o lá s  v e z é r f o n a la  86 o l­
d a l 2.50 P  h e ly e t t  2 P ; K rep u ska  Is tván : A  f ü le re d e tü  a g y ­
tá ly o g o k  k ó r  é s  g y ó g y ta n a  4 P .  —  A  b e f iz e té s i  la p  h átu l já n  
a z  ö ssz 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 .

A s z e r k e s z t ő  m inden  kedden  é s  pén teken  
12— 1 ó ra  közö tt fogad.

A KIADÁSÉRT FELELŐ S VÄMOSSY ZOLTÁN

IG A Z G A T Ó : B O R N E M IS Z A  G Á B O R ,
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ER E D E T I  KÖZLEMÉNYEK

A P á z m á n y  P é te r  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 :  ( ig a z g a tó :  H a in is s  E le m é r  n y . r .  t a n á r ) .

Az uraemiáról.*

í r t á k :  Csapó József d r . és Kerpel-b'ronius Ödön dr.

M indnyá junk  e lő tt  ism eretes, hogy  az idü lt v eseb a j­
ban szenvedő  egyén elő bb-utóbb e lju t betegségének  vég­
ső  s tád iu m áb a, o tt  fek sz ik  a  betegágyon  te ljesen  eszm é­
letlenü l, a  légzés szapo ra, mély, a p u p il lák  szű kek, a r e ­
flexek h iányoznak , e lő ttü n k  van  az u raem iás ac ido tikus 
com a képe. Jaksch m ár 44 évvel eze lő tt k im u ta tta , hogy 
u raem iások  vére savanyú . Az évtizedek a la t t  végzett b e ­
h a tó  v izsg á la to k  m ind közelebb hoz tak  a  prob lém a m eg­
o ldásához, azonban a  so k  m unka d ac á ra  m ég m indig m a­
ra d ta k  hom ályos, ism ere tlen  részletek . E lő adásunkban  
m egk ísére ljü k  rá m u ta tn i a r ra , hogy jö n  lé tre , mi okoz­
za az u ra em iás  ac ido tikus com át?

V izsg á la ta in k a t részben  gyerm ekeken, részben fe l­
nő ttek en  végeztük. M egha tá roz tuk  a sav -b as iseg y en súly - 
ban  szám o ttev ő  összes gyököket, a  m a ra d é k -n itro g e n t 
és fa g y p o n to t. A sav i és basikus gyökök , v a lam in t a 
m aradék -x iitrogen  m enny iségbő l a  fag y p o n to t k i is 
szám íto ttu k . A  szá m íto tt és m ért fa g y p o n t egyezése a 
chem iai ana lys isek  e llenő rzésére jó  co n tro lln ak  b izonyu lt. 
A sav -basisegyensú ly t a  g y o rs á ttek in th e tő ség  kedvéért 
g rap h ik u san  áb rázo ltuk . Az áb ra ba l o lda lán  ta lá l juk  
a  nem  illő  basikus g y ö k ö k e t (Na, K, C a, M g), a  jobb 
oldalon a  sav i gyököket. Az egyes g y ö k ö k et q u an titativ e  
n /1 0  ccm -ben fe jez tük  k i. A  m arad ék -n itro g en t a  fa gy ­
pon tban  részvételnek  m egfe le lő  n ag y ság ú  oszloppal tü n ­
te t jü k  fe l. (1. 1-—7. á b ra .) .

Az első  áb ra  egészséges gyerm ek sav-basisegyen- 
sú ly á t és fa g y p o n tjá t m u ta t ja . A  m ásod ik  áb ra  ac u t 
g lom eru lonephritisben  fe llépő  enyhe u ra em ia  képe. A ne-

*) A  B u d a p e s t i  K ir . O rv o s e g y e s ü le tb e n . 1932. dec 2 .-á n  
t a r t o t t  e lő a d á s .

p h rit is  m andu lagyu lladáshoz csa tlakozo tt. A  b e teg  4 na­
pon k e resz tü l nagyon k eveset v izelt, az 5 - ik  napon  a v i­
zelet m enny isége m ár 300 ccm -re  em elkedett, a  követ­
kező  nap tö r té n t  a vérvétel. A  gyerm ek m inössze fő fá­
jásró l és h án y in g e rrő l p an aszk o d o tt te ljesen  t is z ta senso- 
rium  m elle tt. A m ért és sz á m íto tt  fag y p o n t em elkedett, 
a m arad ék n itro g en  125. m g r% . A  ch lo r és f ix b as is  csak­
nem egyen lő  m értékben  növekedett, a b ica rb o n a t m érsé­
kelten csökken t, az o rg an ik u s sav  m indössze p á r  ccm-el 
m ú lja fe lü l a  no rm al é r ték e t. M ivel a  basisnövekedés prac- 
tik u san  lép és t t a r t  a  ch lorem elkedéssel, így  a  vérben 
nem iso lá lt hyperch lo raem ia , hanem  h y p ersa laem ia  van. 
A fixbasis em elkedése nélkü l a  b icarb o n at 9 cc m -re  csök­
k en t vo lna s ebben az ese tb en  a  beteg  közel á l ló t volna 
az ac ido tikus com ához. Az osm otikus co n cen tra tio  m eg­
vá lto zásáb an  nem csak a m arad ék ^n itro g en , hanem  a k a­
tionok és an ionok  összegének növekedése is  szerepet 
já tsz ik .

A h a rm a d ik  oszlop ch ro n ik u s n ep h r it ises  b e teg  se- 
rum ának  ö ssze té te lé t m u ta t ja  az u raem iás stád ium ban. 
A  b e tegnek  3 év ó ta  v o lt vesegyu lladása, a  k lin i­
k á ra  te l jesen  eszm életlen á llapo tban , ek lam psiáva l szál­
l í to tták  be. Az ek lam psia m egfelelő  beavatkozások  kö­
vetkeztében csak h am ar m egszű n t s a beteg  sú lyos comb­
ban fek ü d t K ussm aul-fé le légzéssel. 3 ízben v e ttü n k vért, 
első  ízben, közvetlen  a  b eszá llítás u tán , 12 és 20 óra 
m úlva m ásod , ille tő leg  h a rm ad  ízben. Az u to lsó  v érvé te lt 
a  gyerm ek m indössze 4 ó ráv a l é lte  tú l.

A  m é r t  fag y p o n t 0.78°, m ely  m egegyezik a  szám íto tt 
fag y p o n tta l. A  m a ra d ék -n itro g e n  286 m g r% . A  f ixbasis 
17 ccm-el, a  ch lo r 12 ccm-el, az o rgan ikus sav  18 ccm -el, 
a  p h o sp h at és su lp h a t 5 ccm -e l em elkedett a  norm ális 
fölé. A  b ica rb o n a t 18 ccm-el e se tt  a  n o rm ális  alá. Az 
egész képbő l az t lá tju k , h o g y  a  fag y pon tsü llyedés kó­
ros részét %  részben a m arad ék  n itrogen , y3 részben 
a  sav i és b a s ik u s  gyökök szap o ru la ta  idézi elő . A  nag y ­
fokú b icarbonatcsökkenés fo ly tá n  ac ido tikus com a fej­
lő d ö tt ki. M egjegyezzük, hogy a  b icarb o n at az u to lsó  vér­
véte lko r m á r  csak  4 cem -et t e t t  ki. A ch lo r em elkedését 
a  f ix b as isszap o ru la t te ljesen  p a ra ly sá lja . E b b en  az ese t­
ben is h y p ersa laem ia  van  a  serum ban, ső t a  fixbasis
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em elkedése nem csak  a  chlor, h an em  a  phosphat és sul- 
p h a tsz a p o ru la tta l  is  lép ést ta r t .  I s m é t rá m u ta tu n k  a  f ix - 
b as is  szerepére a  b icarbonat k ím élése szem pontjábó l. 
K izá ró lag o s h y p erch lo raem ia  m e l le t t  a  b ica rb o n a t m ár 
ré g  a  legm in im á lisabb  érték re  sü l ly ed t volna, az acido- 
t ik u s  com a is k o rá b a n  lépett vo lna  fe l. A  b ica rb o n at re- 
d u c t ió já t  k izáró lag  az o rgan ikus sa v a k  okozzák.

A  negyed ik  á b ra  egy  acut g lo m eru loneph ritishez  c s a t­
lakozó u raem ia  képe. A  beteg a v é rv é te lk o r te l jesen esz­
m éle tlen , 2 nap  m ú lva  m eghalt. A  c h lo r  a  jelen ese tb en  is 
m ag asa b b  valam ivel, m in t a  no rm ális , a  p h o sp h at és s u l-  
p h a t  is  em elkedett. H a  azonban m egnézzük a  co rrespon - 
deáló  bas ik u s o ld a to t, ak k o r lá tju k , h o g y  a  basisemelkedés 
lép és t t a r t  ezen an o rg an ik u s ionok szapo ru la táva l. Je len  
ese tb en  ism ét hypersa laem ia  van. A  b ica rb o n a t igen  
a lacso n y  érték re , 8 ccm  -re csökken t, az o rg an ik u s sav ak  
m enny isége 19 cem -re szaporodott. M ivel az an o rg an ik u s  
sav i gyökök  sz a p o ru la tá t a f ix b as is  te l jesen  com pensá lta , 
a  b ica rb o n a t re d u c tió t s  így az ac id o s is t az o rg a n ik u s  
sa v a k  okozták .

A z ö töd ik  á b ra  chronikus n ep h r it ish ez  csa tlakozó  
u ra e m iá t ábrázol. A  b e teg e t elő ző  évben  nagy fokú  főfá já s ­
sal, h án y ássa l, b ág y ad tság g a l sz á l l í to t tá k  be a k l in ik á ra , 
eszm é le tzav a r nem  vo lt. A fa g y p o n t 0 .73-ra csökken t, a  
m a ra d é k -n itro g e n  247 m gr% , a  f ix b a s is  norm ális, az o r ­
g a n ik u s  sav  8 ccm -el, a  p h o sp h at és  su lp h a t sz in tén 8 
ccm -el em elkedett. A z o rgan ikus sav , v a lam in t a  p h os­
p h a t-  su lp h a tem e lk ed ést a hypoch lo raem ia a  legnagyobb  
részb en  e llensú lyozta, ezért a b ic a rb o n a t alig  v á lto zo tt. 
E r r ő l  az ese trő l m ég  m eg kell em lítenünk , hogy  m á r 
sp o n tá n  is, de m ég  in k áb b  a k a r  leszo r ításak o r a  v ég ta ­
g o k b an  te ta n iá s  g ö rcsö k  je len tk ez tek . A  serum  calc ium - 
ta r ta lm a  5.5 m g r% - ra  csökkent, a  phospho r v iszo n t 16 
m g r  % -ra  em elk ed ett. A te tan iás  g ö rcsök  te h á t a lk a lo s is  
né lkü l, t isz tán  a  ca lc iu m -p h o sp h o rarán y  e lto lódása m ia tt  
jö t te k  lé tre . M egfelelő  th e rap ia  m e l le t t  a  g yerm ek  á lla ­
p o ta  fokozatosan  ja v u l t ,  a m arad ék  n itro g én  130 m g r% -  
r a  csö k k en t s  a  k lin ik á ró l ja v u l ta n  távozo tt.

10 hónap m ú lv a  a  gyerm eket rendk ívü l ro m lo tt  ál­
lap o tb an , szívgyengeséggel, h án y á ssa l, fő fá jássa l hozzák 
ism é t a  k l in ik á ra . A  hozzá in té z e tt  kérdések re válaszo l, 
szív  és v ese tá ji fá jd a lm ak ró l panaszkod ik . 12 ó ra  mú lva

m eghal. A  v érv izsg á la t eredm ényét a h a to d ik  áb ra  m u­
ta t ja . A  m é r t  fa g y p o n t: 0,74°, a sz á m íto tt  fag y p o n t:
0.73°. A  f ix b as is  no rm ális , a  ch lor 25 ccm-el sü llyed t a  
no rm al é r té k  alá, az o rg a n ik u s  sav  30 ccm-el, a p h osp h at 
és su lp h a t 8 ccm-el em e lk ed e tt a  no rm ális  fö lé. A  re s e r -  
vea lka li 14 ccm -re  red u k á ló d o tt. E bben  az esetben  te h á t  
hypoch lo raem ia van  a  seru m b an , a f ix b as is  norm ális m a­
ra d t. A  nagy fokú  o rg a n ik u s  sav  és p h o sp h a t- su lp h a t­
em elkedést a  hypoch lo raem ia te ljesen  ellensúlyozni nem  
tu d ta , íg y  jö t t  lé tre  a  b icarbonatcsökkenés, ané lkül 
azonban, hogy  ac id o tik u s com a lép e tt vo lna fel.

Az év  fo lyam án a lk a lm u n k  vo lt egy  d iabeteses com á- 
ban szenvedő  gyerm ek  se ru m á t is ana ly sá ln i, az ered­
m ény t a  heted ik  á rb a  m u ta t ja . V ércu k o r 690 m g r% . 
F ix b as is  norm ális, a  b ica rb o n a t m ár csak  5 ccm, a ch lo r 
m érsék e lten  sü llyed t, az o rgan ikus sav  41. ccm. A  ke ­
to n tes tek  fe lha lm ozódását ebben az ese tben  a ch lor k is ­
fokban ellensú lyozta, a f ix b as is  azonban  nem  v e tt ré sz t 
a  com pensatióban , így a  b ica rb o n a t a  m in im um ra csök­
k en t. M egfelelő  kezelés m e lle tt a  g y erm ek  a  comából 
m agához té r t  és 1 hó m ú lv a  jav u ltan  táv o zo tt.

N orm al N ephritis ch ron ica
I .  ic. ne. r v  1. ic. ne. iv. vr

.... ■ v izele t m enny iség
...............n 10 cm 3 org. sav 100 cm 3 v izele tben
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A lkalm unk  v o lt az ötödik és ha to d ik  áb ráb an  fe l­
tü n te te t t  beteg o rg an ik u s sav k iv á lasz tásá t is m egv izs­
g á ln i m ég p á r h ó n ap p a l az első  u raem ias tü n e tek  fe l­
lépése e lő tt, am iko r a  m arad ék -n itro g én  m indössze 40 
m g r% -o t te t t  k i. ö sszeh aso n lítás  k ed v éért egy egészsé­
ges gyerm ek  sav concen trá lóképességé t is  b em u ta tju k . A 
fo ly ta tó lag o s vonal a  24 ó ra i v ize le t m enny iségét a szak- 
g a to t t  vonal a  100 ccm  vizeletben k iü r í te t t  o rg an iku s  s a ­
v a t  je len ti n /1 0  ccm -ben. A szám ok  m u ta tják , h o g y  a 
g yerm ek  24 ó ra  a la t t  testsú ly k ilo g ram m o n k én t h á n y ' 
n /1 0  o rgan ikus s a v a t  v á lasz to tt k i. A  d iagram m ból lá t ju k , 
hogy  egészséges gyerm ekben  a v ize le t m enny iségének 
csökkenésével az o rg an ik u s savconcen tra tio  100 ccm 
v ize le tben  21 n /1 0  ccm -rő l 67 -re em elkedik, egyes 
esetekben  a m ax im um  a 90 ccm -t is  e léri, ezt 
a  h a tá r t  a  vese egy egészséges gyerm ekben tú l ­
lépn i nem  tu d ja . A  ch ron ikus nep h rit isb en  szen­
vedő  gyerm ekben a  helyzet az elő bbitő l kü lönbö ­
zik. M iközben a v ize le t 1400 ccm -rő l 250 ocm-re csök ­
ken, az o rgan ikus sav  m enyisége 100 ccm v izele tben  24 
—'28 ccm közöt v á ltoz ik . A  vese te h á t  az o rg an ik u s sa ­
v a k a t nem  tu d ja  concen trá ln i, az á lta lán o s h y p o s th en u - 
r iáv a l analog m ódon ezt o rg an ik u s  savhyposthenu- 
r iá n a k  nevezhetjük . Az egészséges gyerm ek  p ro  kg . na ­
p o n k én t á t lag  10 n /1 0  ccm o rg an ik u s  sav a t ü r í t  k i a 
v ize le tte l. A  m i vesebetegünk  ezt a  m eny iséget 1400 ccm 
v ize le tte l k i is tu d ja  v á lasz tan i, 250 ccm  v izeletben azon­
b an  a  sav h y p o sth en u r ia  fo ly tán  az ossz o rgan ikus sav ­
n ak  csak  2 2 % -a  táv o z ik , a többi a  vérben  v isszam arad . 
A  coneen tra lóképesség  h ián y á t a  vesebeteg  p o lyu riáva l 
igyeksz ik  ellensúlyozni és  ez s ik e rü l is  m indaddig, m íg  a 
p o ly u r ia  elég n ag y fo k ú , a beteg  kellő  fo lyadéko t vesz 
m agához s a vese v izk ivá lasz tóképessége nem  csökken a 
m in im um ra. F eh é r je d ú s  d iae ta  m e lle tt  a szervezet több  
o rg an ik u s  sav a t te rm e l, m in t fehérjeszegény  d iae ta  m el­
le tt. C hron ikus n ep h r it isb en  te h á t a  fehérjeszegény d ia e -  
tá n a k  nem csak a n itro g én ta r ta lm ú  anyagok e lim iná lá ­
sa, hanem  az ac idosis m egelő zése szem pontjábó l is  je ­
len tő sége van.
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A  hypoch lo raem iás esetünkben a szerveket is m eg­
v izsgá ltuk . M int a tá b lá z a t m u ta t ja , az osm otikus zav ar, 
a  m ara d ék -n itro g e n  em elkedése a  szervekben ugyano lyan1 
m érték ű , m in t a  serum ban . A se ru m b an  ta lá l t  h y p o ch lo r-  
aem ia valódi ch lo ropen inának  a következm énye, a  szer­
vek  chlonszegények, m ég leg inkább az agy  rag aszk o d ik  
a  n o rm á lis  ch lo rta rta lom hoz.

A z e lm ondo ttakban  beszám o ltunk  azokról a  kó ros 
chem ia i e lvá ltozások ró l, am elyeket u raem iáb an  ész lel­
tü n k . A  következő kben m egk ísére ljük  az u raem iáró l egy  
összefog laló  k épe t a d n i s  az egyes abno rm itások  p a th o -  
lo g ia i je len tő ségé t m érlegeln i.

M in t látszik , az összes esetekben  végig húzód ik  
az o rgan ikus sav szap o ru la t. A  k ó ro s  savak m en n y i­
sége e lérheti a d iab e tik u s  com ában  ta lá l t  é r té k e t. 
Az o rg an ik u s sav szap o ru la to t összevetve a  többi gyökök  
v iselkedésével k itű n ik , hogy  ese te in k b en  a b ic a rb o na t-  
csö k k en ést és az ese tleges ac ido tikus com át az o rg an i­
k u s  sav ak  idézik elő . Volhard fe lv e ti a  kérdést, hogy  
re n a l is  eredetű -e az ac idosis? A  m i v izsgá la ta ink  ar ra  
m u ta tn ak , hogy az u raem iás o rg an ik u s acidosis e lső so rban

re ten tió s , rena lis  eredű . K étség te len , hogy  az u raem ia  
végső  s tád iu m áb an  éhezési k e to n tes tek  és ese tleg  töké­
letlenü l o x y d á lt feh érjeszé tesés i te rm ékek  is sze repe t j á t ­
szanak  az o rgan ikus ac idosisban . A  k e to n sav ak  és feh é r­
jeszé tesésbő l szárm azó sav ak  m enny isége a  re ten tió s s a ­
v ak ra  superponálód ik . Az o rgan ikus sav ak  abso lu t m eny- 
ny iségébő l a  b ica rb o n á tra , v a lam in t a  b icarb o n átb ó l az 
o rg an ik u s savak m enny iségére k övetkez te tn i nem  lehet, 
m ert a  reservea lka li k ia lak u lásáb an  nem csak  az o rg an i­
kus sav , hanem  a p h o sp h a t, f ixbasis, ch lo r is  ré sz t vesz. 
C h ron ikus n ep h r it isb en  m á r  hónapokka l, ső t évekkel a 
vese insu ff ic ien tia  m eg je lenése e lő tt o rg an ik u s  savhypos­
th e n u r ia  á l lh a t fenn. A m enny iben a  sav h y p o s th en u r iát 
p o ly u r ia  nem  k íséri, re te n tió n a k  ke ll bekövetkezn i. F e ­
h é r je d ú s  d iae ta  a  savkép 'ző dést és így  a  re te n t ió t is e lő ­
m ozdítja . A  fehérjedús d iae ta  te h á t nem csak  a  n itrog é n -  
k iü rítés , hanem  az ac idosis szem pontjábó l is e llen ja- 
va lt. Ism erv e  az ac idosis genesisét, fe lve tő d ik  a  kérdés, 
hogy m ilyen  ú ton és m ódon e lő zhetjük  meg, v ag y  leg­
alább is  k és le lte th e tjü k  az ac ido tikus com a k ife jlőd ésé t?  
A szervezet m aga az ac id o tik u s com át eg y rész t renali- 
san  p o ly u riáv a l igyeksz ik  elkerü ln i, m ásrész t a  serum  
egyes a lk a trésze i is ú g y  a lak u lh a tn ak , hogy  az ac ido ti­
kus co m át s ie tte tő  fa c to rn a k  ellene do lgoznak. A  hypo­
ch lo raem ia, v a lam in t a  h y perbasaem ia  az o rg an ik u s sav ­
sza p o ru la to t részben, v ag y  te ljesen  co m p en sá lh a tják és 
a  b icarb  onatcsökkenést m eg ak ad á ly o zh a tják . A  genesis- 
bő l k ö v e tk ez te th e tő , hogy  az ac ido tikus com át b icarbo- 
n a t ad ag o lásáv a l csak  á tm en e tileg  csö k k en th e tjü k , ha az 
o rg an ik u s sav ak a t k isö p rő  po lyu ria  e lm arad . Az o rvos­
nak  te h á t  az acidosis szem pontjábó l is m inden erő vel a 
d iu res is  fokozására ke ll tö rekedn ie.

Ambard az u raem iás  ac idosisban  n ém i il lu s ió t lá t, 
m ert a  v izeletben és v é rb en  szerin te  senk i nem  tu d ot t  
ab n o rm á lis  savgyök tö b b le te t k im u ta tn i. Az u raem iás 
ac idosist, helyesebben b ica rb o n a tcsö k k en tést tox ikus an y a ­
gok á l ta l  elő idézett h y p e rv en ti la tió ra  vezeti v issza. A 
b icarbonatcsökkenés sze r in t a h y p e rv en ti la tió n ak  nem  
oka, h an em  következm énye. A vérben  a  savgyök több le t 
k im u ta th a tó , a v ize le tben  ped ig  éppen az a  kó ros és ez a 
ku lcsa az egész ac idosis prob lém ának , hogy  m ég a n or­
m álisán  te rm e lt és a  szervezetbő l k iü ríten d ő  sav ak  sem  
le lhető k  fe l a  beszű kü lt savconcen trá lóképesség  fo ly tán  
po lyu ria  nélkü l. A hyp erv en ti la tio , az ac ido tikus légzés 
az ac idosisnak  nem  oka, hanem  következm énye.

Az u raem ia  ch em iá jáb an  a ch lo r v iselkedése, v a la ­
m in t a ch lo r  és b ica rb o n a t egym áshoz v iszonya je lenleg 
erő sen  fo g la lk o z ta tja  a  k lin ikusokat. F ra n c ia  szerző k kö­
zölnek hypoch lo raem iás u ra em iák a t m a g a s  reserv ea lk a- 
lival, ső t ő k  b izonyos e l len té tek e t vé lnek  fe lfedezn i a 
ch lor é s  b ica rb o n a t v ise lkedése között. V annak  azonban 
esetek , m elyekben a  hypoch lo raem ia d a c á ra  a  rese rv e­
alkali csökken t. E zek e t az ese teket k ie lég ítő en  m agya­
rázn i neon tud ják . A  te l je s  sarv-basisképbő l m á r első  p il­
la n a tra  lá th a tó , hogy a  ch lo r és a  b ica rb o n a t csak  egy 
ren d szer tag ja i , csupán  a  k e t tő t  rag ad v a  k i  a  rendszerbő l 
szabályos v iselkedés nem  is vá rh a tó . A  b ica rb o n a t ér té ­
ké t a  ch lo ron  kívü l m ég az o rg an ik u s  sav ak , p h osphatok  
és fix íbasis m enny isége is  befo lyáso lja . Rudolph m á r  szá ­
mol azza l a lehető séggel, hogy  b izonyos re tin e á lt  sav i 
an yagok  okozzák a  reserv ea lk a li dep ress ió já t, de k im u ­
ta tn i n em  tud ja . F ig y e lm en  kívü l h a g y ja  a  sav-basis- 
egyensú ly  basikus o ld a lá t, egy  ese tleges b as isv esz tesé- 
get, h o lo t t  chron ikus n ep h r it isb en  ezzel az eshető séggel 
is szám o ln i kell. A  f ra n c ia  isko la te h á t  az u raem iás 
ac idosis és hypoch lo raem ia p ro b lém á já t te ljesen  t isz -  
tázi n em  tu d ta .

A  c h lo r  v iselkedésére nézve m ég a  következő ket 
ó h a j to t tu k  m egjegyezni. Az áb rákbó l lá th a tó , hogy  van ­
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nak  hypoch lo raem iáva l já ró  esetek  és  vannak  h y p sr- 
ch lo raem iás esetek. Az áb rákbó l az is  k itű n ik , hogy a 
ch lo rem elkedést egy  m egfelelő  b a s issza p o ru la t k iséri. 
Épen e z é r t a  hyperch lo raem ia k ife jezés h e ly e tt az exac- 
tabb  hypersalaemia e lnevezést a ján lju k . A  h y p ersa laem L  
path o lo g ia i je len tő sége abból áll, h o g y  m íg  az iso lá lt 
hyp erch lo raem ia  a  b ica rb o n a t m enny iségét csökken ti, az 
ac id o tik u s com a beköszön tését s ie tte t i ,  add ig  a  h y persa '-  
aem ia ebbő l a szem pontból in d if fe ren s. A h y p er­
sa laem ia azonban a h yperch lo raem iáva l e llen té tben  hoz­
z á já ru l az osm otikus concen tra tio  növekedéséhez. A 
h y p ersa laem iás u raem iáb an  a fag y p o n t abno rm is depres- 
s ió já t n em csak  a m ara d ék  n itrogen , hanem  a fokozo tt 
e lek tro ly tco n cen tra tio  is okozza.

A  hypoch lo raem ia az o rg an ik u s sav szap o ru la to t 
részben v ag y  te ljesen  e llensú lyozha tja , a b ica rb o n at n o r­
m ális m a ra d h a t, ese tleg  k issé em elked ik . H a  azonban a 
ch lo rcsökkenés és az ugyancsak  b icarbonatk ím é lő  f ix-  
basisem elkedés nem t a r t  lépést az o rg an ik u s  savszaporu ­
la tta l, ú g y  a  sav több le t m á r red u o á lja  a b ica rb o n a to t. 
A  h ypoch lo raem iás eg y én t az e lm o n d o ttak  szerin t az aci­
do tikus com a kevésbbé fenyegeti, m in t  a  h y persa laemiás 
vagy  m ég  inkább a  h y perch lo raem iás b eteget.

Blum és Ambard sze rin t n ep h r it ises  hyperch lo rae- 
m iában  a  ch lo r fe leslege fehérjékhez v a n  kötve. A  mi h y ­
p ersa laem iás  ese te inkben  ez nem á l lh a t  fen n : 1. a  bica r­
bonat é rték én ek  m agasab b n ak  kellene lenni, 2. a  szám íto tt 
fa g y p o n t a  m ért fa g y p o n to t fe lü lm ú lná, 3. a  sav i gyö ­
kök  összege és a  f ix b as is  m enny isége k ö zö tt je len tékeny  
d isc re p an tia  lenne.

A  h y p ersa laem iás esetekbő l jó l lá th a tó , hogy a  fag y­
pont, m a ra d é k -n itro g e n  és basikus gyökök m enny isége 
közö tt sz igo rú  összefüggés van, h a  a  három  tényező  
közül k e t tő t  ism erünk, a  harm ad ik  k iszám íth a tó .

Volhard az u raem iás  ac idosisnak  pa th o g en e tik a i és 
o b lig a to r ik u s  je len tő ség e t tu la jdon ít. Az elm ondottakbó l 
következ ik , hogy a seru m b an  b icarbonatcsökke iiésnek és 
valódi ac id o s isn ak  m ég o rgan ikus sav szap o ru la t esetén 
sem ke lt fe lté tlen ü l bekövetkeznie. E z  a  m ondat az u ra e -  
m ián ak  so kka l tágabb  k ö ré t fog la lja  m agában , h a  egyet­
len je lző ve l k ibő v ítjü k  és az t m o n d ju k : az u raem iás 
organikus acidosisnak p a th o g en e tik a i és ob ligato rikus je ­
len tő sége van.

T é r jü n k  v issza a  labo ra tó rium bó l ism ét a  b e teg ­
ágyhoz. M ért hal m eg a  valód i u ra em iás  b e teg ?  Az egy i­
ken az o rg an ik u s  sav szap o ru la t a h ián y o s com pensatiók  
következ tében  súlyos ac ido tikus cc m á t idéz elő , am ibő l 
alig, v a g y  eg y á lta lán  nem  lehet a b e te g e t k iem elni. M eg­
hal te h á t  acidosisban. A  m ásik  b e teg en  az o rgan ikus 
sav szap o ru la t d acára  a  sav -basisegyensú ly  ú g y  alakul, 
hogy az ac ido tikus com a nem fe jlő d ik  ki. I t t  van  a  mi 
h ypoch lo raem iás ese tü n k . L á th a tó , hogy  a  fag y p o n t a 
vérben  é s  szövetekben süllyed, m ara d ék  n itrogénné l az 
egész szervezet el van  árasz tva , a  ca rb am id -frac tio m el­
le t t  a  h ú g y sav  és k re a t in in  is erő sen  m egszaporod ik. A  
basis eg y es f rac tió ib an  elto lódások vannak , a ká lium  
em elked ik , a  calcium  csökken, az am m on ia  is rendesen 
em elkedett. Az egész szervezet ch lo rszegény , a  p h o s-  
p h a to k  h ih e te tlen  m é rté k e t érnek  el. Az o rg an ik u s sav 
az á r ta lm a s  p roduk tum ok töm egét fo g la lja  m ag áb an : 
pheno lok , kresolok, indo lszárm azékok , pheny lecetsav, 
pheny lp rop ionsav , oxypheny lecetsav  és p rop ionsav, va ­
lam in t ezen  fe lü l m ég  szám os ism ere tlen  m éreg  ta r to­
zik ebbe a  keretbe. I ly en  an y ag cserezav art keveset lá tu n k  
a p a th o lo g iáb an . K ell-e teh á t egy  spec if ikus u raem iás 
m éreg  u tá n  k u ta tn i?  E z  nem  e légséges ahhoz, hogy  az 
é le tfo ly a m a t m egszű n jék?  Mi csa tlak o zu n k  Bouchard né­
zetéhez, és  az u ra em iá t complex m érgezésnek  ta r t ju k. Az 
u raem iás  egyén  m eg h a lh a t ac ido tikus com ában vag y  e l­

pusztu l a  s a já t  m aga á lta l p ro d u cá lt: re t in e á l t  és tox i­
kus anyagcsereterm ékek  töm egében.

I r o d a lo m : 1. Jaksch : id é z v e  K orány i u tá n .  —  2. Volhard: 
D ie  d o p p e ls e i t ig e n  h a e m a to g e n  N ie re n e r k ra n k u n g e n ,  Berlin , 

1931. -  3. A m b a rd : P h y s io l, e t  p a th ,  des R e in s , P a r i s ,  1931.

—  It. B lum é s  van  Caulaert: L o  rö le  d u  se i d a n s  le s  N e p h r i­

te s , P a r is ,  1931. —  5. R udolf: L ’H y p o c h lo ra e m ie , P a r i s ,  1931.

—  6. B ouchard: L eq o n s s u r  le s  a u to in to x ic a t io n s , P a r is , 

1887.
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k ö z le m é n y e , ( i g a z g a tó :  v i té z  B e rd e  K á ro ly  n y . r k .  ta n á r . ) .

Chronikus csom ós lymphoid leukaem iából 
röntgensugárzás után fejlő dött erythro­

derma leukaemicum.*
I r t a :  Follmann Jenő d r. tanársegéd .

N em csak b ő rk ó rtan i, h an em  á lta lán o s o rvosi szem ­
pontból is  f igyelem re m éltó k  azok a  bő re lvá ltozások, 
am elyek leukaem iák  k ísé re téb en  fe llépnek. Az idő sült 
ly m phatikus fehérvérű ség  je len tk ezh etik  a  bő rön  egy­
rész t m in t k ö rü lírt, gyerm ekökö lny i csom ók am e­
lyek kedvenc helye a  szem öldök, glabella, o r r  o rcák, em lő ­
bimbó, herezacskó , de a te s t  bárm ely  helyén is  elő fordu l­
h a tn ak  k ivételesen , azu tán  m in t  testszerte  m eg je lenő  papu- 
lák  s végül m in t az egész k ö z tak a ró ra  k ite r jed ő  lymphati­
kus m egbetegedés. Ez u tó b b i az e ry th ro d e rm a  leukae­
m icum  sim plex , am ely re n d sze r in t ekzem atisa lód ik , am i 
á lta l a g y ak o rib b  e ry th ro d e rm a  leukaem icum  ekzem a- 
t isa tu m  jö n  lé tre . Még m eg kell em lítenem  a  bő re lvál­
tozások k ö zö tt a  p ru rigo  ly m p h a ticá t, am ely  azonban ön­
m agában  nem  kórjelző , am enny iben  m irigy tubercu losissal, 
lym phosarkom áva l, m a lá r iáv a l is felléphet.

In téze tü n k  b eteganyagábó l olyan b e teg e t v o lt a lka l­
m unk észleln i, ak in  a m egbetegedés első  ízben m in t kö ­
rü l í r t  csom ós lym phoid leukaem ia  je len tk ez e tt és be­
v ezete tt rön tgenkeze lésre  gyógyu ln i kezdett. Az elég r i t ­
ka  ese t é rd ek esség é t azo n b an  fokozzák azon  á lta lános 
leukaem iás bő re lvá ltozások , am elyek  a k ö rü l í r t  leukae­
m ia g yógyu lásáva l az első  k lin ik a i ta r tó zk o d ás u tán lép­
tek  fel s am elyek  am elle tt lá tszan ak  b izony ítan i, hogy 
a  leukaem ia nem  elsz ige te lt rendszerm egbetegdést, ha ­
nem  á lta lán o s fokozo tt ly m p h a tik u s  tú lérzékenysége t je ­
lent.

A  41 é v e s  f é r f ib e te g  e lső  íz b e n  1930 á p r i l i s  10 .-én k e ­
r e s te  fe l  k l i n ik á n k a t .  B e te g s é g e  fé l  év v e l a z e lő t t  k e z d ő d ö tt .  A  
s z e m a la t t i  t á j é k o n  p iro s  fo l to k  k e le tk e z te k ,  a m e ly ek  a z  o r r  és 
k é ső b b  a  s z e m ö ld ö k tá jo k ra  is  e l te r je d te k .  A  b ő r  m e gd u z ­
z a d t,  e rő s e n  k ie m e lk e d e t t ,  d e  f á j d a lm a t  a z  e lv á l to zá s  n em  
o k o z o tt . N y a k á n ,  h ó n a a l já b a n  lá g y é k h a j la ta ib a n  a  b őr  a la t t  
k e m é n y  f á j d a lm a t l a n  c so m ó k  k e le tk e z te k .  N é h a  k is fo kú  n e ­
h é z lé g z é se  v o l t .

F e lv é te le  a lk a lm á v a l  m in d k é t  s z e m ö ld ö k tá jé k a  é s  a  ho m ­
lo k  k ö z é p ső  ré s z e , fe l  e g é sz  a  h a ja s  f e jb ő r  k e z d e téig  e g y b e ­
fo ly ó , k é k e s v ö rö s , d u z z a d t, p u h a ,  té s z ta ta p in ta tú ,  d a g a n a t -  
sz e rü e n  k ie m e lk e d ő  k é p le te t  m u ta to t t ,  (1 . á b r a )  a m ely n e k  
fe lsz ín é n  f in o m  é re lá g a z á s o k  v o l ta k .  H a so n ló  e lv á l to z á s  fo g ­
la l t  h e ly e t  a z  e g é sz  o r r  f e lü le té n  és p i l la n g ó  a la kb a n  a  sz o m ­
széd o s ré s z e k e n , a  s z e m a la t t i  tá ja k o n .  A z  á l l a la t t i,  n y a -  
k i, h ó n a l j i  n y iro k c s o m ó k  lé n y e g e s e n  m e g n a g y o b b o d ta k, s ő t  
a  lá g y é k i  n y ir o k c s o m ó k  tö b b  m i r ig y  ö s s z e fo ly á s á b ó l k e le t ­
k e z e t t  g y e rm e k ö k ö ln y i  h a ta lm a s ,  k e m é n y , d u d o ro s  fe lsz ín ü , 
n y o m á s ra  n e m  f á jd a lm a s  k é p le te t  a lk o t ta k .  (2 . á b ra ) A  
n y á lk a h á r ty á k  h a lv á n y a k  v o ta k .  A  tö m ö t t  ta p i n ta t ú  lé p  3 
u j j n y i r a  m e g h a la d ta  a  b o rd a iv e t .  A  m á j a ls ó  sz é le  ta p in th a ­
tó  v o lt . E z e k  a la p já n  a  k l i n ik a i  k é p  m in d e n b e n  m e g fe le l a  
k ö r ü l í r t  b ö r le u k a e m ia  k ó rk é p é n e k .

*) A  p é c s i  O rv o s i S z a k o s z tá ly  1930 n o v e m b e r i  ü lésén 
t a r t o t t  e lő a d á s .
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A  b e te g  h o m lo k i  c so mó já b ó l k iv á g o t t  b ö rd a r a b b ó l  
k é s z ü l t  m e ts z e te k b e n  ta l á l t  sz ö v e t i  e lv á l to z á s o k  a  k ö v e tk e ­
z ő k : A  h á m b a n  k ü lö n ö s e b b  e lv á l to z á s  n in c s . A z i r h a  f ő tö m e ­
g é t  a  ly m p h o c y tá k  h a ta lm a s  d a g a n a ts z e r ü  tö m e g e  fo g la l ja  
e l, a m e ly  s ű r ű n  e lh e ly e z k e d ő  s e j t je iv e l  a z  a la p s z ö ve te t  te l je ­
se n  e lfe d i. A z  i r h a  le g fe ls ő  ré te g é b e  e z  a  k i te r je dt  b e s z ü rö -  
d é s  n e m  é r  fe l, h a n e m  a  k ö rü l í r t  le u k a e m iá r a  je l le gz e te s  ly m - 
p h o c y ta - m e n te s  ö v é t m u t a t j a  a z  i r h á b a n  a  s z e m ö lc s tes t  a la t t .  
E b b e n  a z  ö v b e n  s z á m o s  e rő se n  t á g u l t  h a js z á lé r  lá th ató ,  
a m e ly  k l in ik a i la g  a  fe lü le te s  é r tá g u la to k n a k  fe le l  m e g  a  
c s o m ó k  fe lsz ín é n .

1. á b ra .

V é g ü l d ia g n o s is u n k a t  m e g e r ő s í te t te  a  b e te g e n  v é g z e tt  
v é rk é p v iz s g á la t  is , a m e ly  s z e r in t  a  v ö rö s v é rs é j te k  s z á m a :  
1 ,970 .000 ; a  f e h é r v é r s e j te k  s z á m a  50 .800 ; a  h a e m o g lo b in  
3 1 %  Sah li s z e r in t.  A  q u a l i ta t iv  k é p b e n  p e d ig  a  ly m p h o c y tá k  
s z á m a  9 1 % . A  W a s s c rm a n n - re a c t io  n e g a t iv .

2. á b ra .

A  b e te g  k l in ik a i  ta r tó z k o d á s a  a l a t t  rö n tg e n k e z e l is be  
ré s z e s ü l t .  B e s u g á ro z tu k  a  lé p e t, a  b ő re lv á l to z á s o k at ,  a  n y a -  
k i  h ó n a l j i ,  á g y é k i  é s  m e s e n te r ia l is  n y i r o k c s o m ó k a t , a  k ö v e t ­
k e z ő  s o r re n d b e n  é s  s u g á n m e n a y is é g g e l :

1. IV /2 2  L ép  150. R , K V . <4 Z n 1 m m  A l. A  b a l  h ó n a l j  
200 R , 140 KV, 3. A l.

2. I V /2 5  Jo b b  h ó n a l j .  300 R . 140 K V  3 m m  A l.
3. ,, 27. Jo b b  n y a k i  m i r ig y e k  200 R . 140 K V ., 3 m m  Al.
4. „  31. B a l n y a k i  m i r ig y e k , 200 R . 140 K V . 3. m m . A l.
5. V /2 .  Jo b b  lá g y é k i  m i r ig y e k . 300. R . 140. K V . 3 mm , A l,
6. ,, B a l lá g y é k i  m i r ig y e k . 300 R . 140. K V . 3. m m . A l.
7. ,, 6. A  m e s e n te r ia l i s  m i r ig y e k  é lő rő l 200 R , 160 K V .

V2 m m  Z n  +  1 m m  A l.
8. ,, 9 . A  m e s e n te r ia l i s  m i r ig y e k  h á tu l r ó l .  150. R . 150.

K V . % m m . Z n  +  1 m m  A l.
9. „ H o m lo k , a r c  200 R . 120. K V . 1 m m . A l.

A  s u g á r z á s  f o k o z a to s  e lő r e h a la d tá v a l  a  k ö v e tk e z ő  v ál ­
to z á s o k  á l l o t t a k  be  a  b e te g  á l la p o tá b a n :  a  v ö rö s v é rs e j te k  
s z á m a  1 ,970 .000 -rö l 3 ,1 0 0 ,0 0 0 -re  e m e lk e d e t t .  A  f e h ér v é r s e j ­
te k  s z á m a  50 .800-ró l s ü ly e d t  2 700 -ra . A z o n fe lü l  a  ly m p h o ­
c y tá k  s z á m a  sz in té n  je le n té k e n y e n  c s ö k k e n t , 9 1 % -ró l 5 2 % - r a  
a  p o ly m o rp h m a g v ú a k  s z á m a  p e d ig  9 % - rő l  4 4 % - r a  e m e lk ed e tt .  
K é ts é g te le n  te h á t ,  h o g y  a  b e te g  a  ja v u lá s  ú t j á r a  lép e t t .  A  v é r ­
k é p b e n  m u ta tk o z ó  j a v u l á s t  k ie g é s z í te t te  a  b e te g  á l ta lá n o s  
á l la p o tá b a n  is  é sz le lh e tő  ja v u lá s .  A  b e te g s é g  k e z d eté n  fe n n -

3. á b ra .

á l lo t t  n e h é z lé g z é s  e l tű n t .  M e g in d u lt  ú g y  a  b ő re lv á lto z á s o k , 
m in t  a  n y i ro k c s o m ó k  v is s z a fe j lő d é s e . E k k o r  a  b e te g et  u ia b b  
je le n tk e z é s r e  u ta s í t v a  e lb o c s á to t tu k .

K é t  h ó n a p p a l k é s ő b b  a  b e te g e t  ú j r a  f e l v e t tü k  a  k l ini ­
k á r a  a z  á l ta lá n o s  k iü té s e i  m ia t t .  E r r e  a z  á l l a p o t r a v o n tk o -  
z ó la g  e lő a d ta  ,h o g y  k é t  h e te  lá b s z á r a in a k  h á ts ó  fe lsz ín é n  
e rő s e n  n e d v e z ö  v ö rö s  f o l to k  k e le tk e z te k . A  n e d v e z é s m á s ­
n a p  e l t ű n t  s n y o m á b a n  a  b ő r  fe s z e s  és s z á r a z  l e t t  
ú g y  h o g y  h a j la to k b a n  b e  is  re p e d e z e t t  é s  f á j d a m a t  ok o z o tt .

F e lv é te l i  á l la p o ta  e k k o r  ju l iu s  1 5 .-én  a  k ö v e tk e z ő : A z  
eg é sz  t e s t  b ő re  é lé n k  v ö rö s  sz in ü , fe s z e s  é s  m é rs é ke l te n  b e ­
s z ű r ő d ö t t .  A  s z a r ú r é te g  m in d e n ü t t  v é k o n y  le m e z e k b e n h á m -  
lik . (3. á b r a . )  A  te n y e r e k e n  é s  ta lp a k o n  d u r v a  v a s ko s  le m e ­
z e k  v a n n a k .  A  b ő r  k ö r ü l í r t  le u k a e m iá s  c so m ó i h e ly é n a z  e l ­
s im u l t  b ő r  fo k o z o t ta b b  b e s z ü rö d é s t  n e m  m u ta t .  A  s z őr z e t  
á l t a lá b a n  m in d e n ü t t  m e g r i t k u l t  A  s z á jn y í lá s  k ö rü l  és  a  h a j ­
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la to k b a n  k is s é  v é rz ő  f e lü le te s  b e re p e d é s e k  v a n n a k .  A  n y i r o k ­
c so m ó k  s z o k o t t  n a g y s á g ú a k ,  c su p á n  a  h ó n a l ja k b a n  ta pi n t ­
h a tó k  m é g  c s e r e s z n y e n a g y s á g ú  n y iro k c s o m ó k . A  m á j  szé le  n e m  
te r je d  t ú l  a  b o rd a iv e n . A  b e te g  v é rk é p e  a  k ö v e tk e z ő: v ö rö s -  
v é r s e j te k  s z á m a  3 ,905 .000 , f e h é r v é rs e j te k  s z á m a  7400, h a e ­
m o g lo b in  72%  Sahli s z e r in t ,  a  q u a l i ta t iv  v é rk é p b e n  J g .  2 % , 
S eg m . 6 0 % , E o s . 2% . L y m h o c y ta  33% . M o n . 1% .

A z  e lő z ő h ö z  k é p e s t  t e h á t  á l la p o ta  a n n y ib a n  v á l to z o tt ,  
h o g y  a z  a r c i  é s  h o m lo k i ly m p h o c y tá s  b e s z ü r ö d é s n e k  ny o m a  
sem  v o l t ,  a  n y ir o k c s o m ó k  k ö z ü l  c s a k  a  h ó n a l j i  m i r igy e k  v o l­
t a k  c s e r e s z n y é n  á g y é k  ,s v é g ü l  a  v é rk é p  m e g k ö z e l í tet te  a z  
e g é s z s é g e s e n  ta lá lh a tó  v is z o n y o k a t

E z e n  m á s o d ik  in té z e t i  ta r tó z k o d á s  a l a t t  i s m é t  rö n tge n -  
k e z e lé s n e k  v e te t tü k  a lá  a  b e te g e t. A  s u g á r z á s t  u g y an a z o n  
s o r re n d b e n  é s  u g y a n o ly a n  > su g á rm e im y isé g g e l v é g e z tük , m in t  
e lső  íz b e n , a z z a l  a  k ü lö n b s é g g e l,  h o g y  a  h o m lo k o t  és  a z  a r ­
c o t n e m  s u g á r o z tu k  be, m iv e l  o t t  m á r  e lv á l to z á s o k  ne m  v o l­
t a k  é s  a  m e s e n te r ia l i s  m i r ig y e k r e  p e d ig  k is e b b  a d a go t  100 é s  
150 R . m e n n y is é g e t  a d tu n k .  A  s u g á r z á s  a l a t t  a  b e te g á l l a ­
p o ta  i s m é t  fe l tű n ő e n  j a v u l t  é s  a  v é rk é p  te l je s e n  ren d e s  le t t .  
A z  u to ls ó  s u g á r z á s  u t á n  a  v ö rö s v é rs e j te k  s z á m a  e lé rte  a  
4 é s  f é l  m i l l ió t  é s  a  f e h é r v é r s e j te k  s z á m a  p e d ig  5 9 0 0 -ra  e s e t t  
A  h a e m o g lo b in  is r e n d e s  é r té k e t  a d o t t ,  a m e n n y ib e n  Sah li 
s z e r in t  8 0 % - r a  e m e lk e d e t t  A  q u a l i ta t iv  v é rk é p b e n  a  ly m p h o -  
c y tá k  2 6 % - r a  c s ö k k e n te k , m íg  a  p o ly n u e le a r is o k  m e n ny isé g e  
63 %  v o l t  T e h á t  a  v é rk é p  m in d e n b e n  m e g f e le l t  a  re n d es  v i ­
s z o n y o k n a k . (3%  p á lc ik a . ,  63%  s e g m e n t, 5 %  eo s in o p h il., 1%  
b a s o p h i l . ,  l l%  moTLOcyta., 27%  ly m p h o c y te )

A z  e g é s z  te s t r e  a l k a lm a z o t t  g y u l la d á s c s ö k k e n tő  k e n őc s  
k e z e lé s  u t á n  a  b ő r  á l l a p o ta  is  lé n y e g e se n  ja v u l t ,  az  á l ta lá n o s  
b ö rg y u l la d á s  m e g s z ű n t  é s  sz ig e tsz e r t!  g ó c o k k á  z s u g or o d o t t  
ö ssze . L e g k i f e je z e t te b b  m a r a d t  a  g y u l la d á s  a  lá b s z ár n a k  h á ts ó  
fe ls z ín é n , h o l  m é g  n é m i v a k a r á s i  n y o m o k a t  é s z le lh e ttü n k

A  k i t e r j e d t  b ő re lv á l to z á s  k ó r  je lz é s ié n e k  m e g á l la p ítá s á r a  
a  b ő rb ő l  k im e ts z e tü n k . A  s z ö v e t ta n i  k é p e n  é sz le lt  elv á l ­
to z á s o k  n e m  t is z tá n  e k z e m ä s  je l le g ű e k  v o l ta k ,  h a n e m o h ro -  
n ik u s  le u k a e m ia  m á s ik  a la k já n a k :  a z  ery th roderm a  leukae- 
m icu m n a k s z ö v e t i  k é p é t  a d tá k .  E z e n  je le n s é g e k  k ö z ö t t  s z e ­
re p e ln e k  e g y r é s z t  a  p a r a k e r a to s is ,  in te r p a p i l l a r i s  a k a n th o s is ,  
s p o n g io s u s  v á n d o rs e j te k k e l ,  h á m k ö z ö t t i  h ó ly a g c s a k é pz ö d é s , 
le u k o c y tá k k a l  t e l t  s z a r ú r é te g a la t t i  m ik ro a b s c e s s u s ok , a  s z e ­
m ö lc s te s t  m é r s é k e l t  ly m p h o c y tá s  b e s z ü rö d é s e  é s  a z  ug y a n c s a k  
k is fo k ú  é r k ö r ü l i  b e s z ü rő d é s

M á s o d íz b e n  s z e p te m b e r  27 .-én  h a g y t a  e l  a  b e te g  a  k li ­
n ik á t  é s  m á s fé lh ó n a p i  o t th o n i  ta r to z k o d á  u tá n  n o v . 1 2 .-én  
h a r m a d s z o r  is  fe lv e t tü k .  E k k o r  m á r  a z  a r c i  é s  h o m lok i e l­
v á l to z á s a i  te l je s e n  e l tű n te k .  N y iro k c s o m ó i a  n y a k o n, h o n a l j -  
é s  a  lá g y é k h a j la to k b a n  m in d ö ssz e  n a g y b a b n y ia k ,  m o g yo ró ­
n y ia k  v o l t a k  A z  e r y th r o d e r m a  a  v é g ta g o k  a ls ó  fe lé re s z o r í tk o ­
z o tt .  L e g k i f e je z e t te b b e k  v o l t a k  a z  e lv á l to z á s o k  a  te n y e r e k e n  és 
a  ta lp a k o n ,  a m e ly e k  le m e z e s  h á m lá s t  m u t a t t a k .  A  k ö rm ö k ö n  
sú ly o s  t ü n e t e t  é sz le l tü n k . E z  ab b ó l á l l o t t ,  h o g y  a z e g é sz  
k ö rö m á l lo m á n y  h o s s z a n t i  f e l ro s to z ő d á s t  m u t a to t t .  A  m a t r i x  
m e g v a s ta g o d o t t ,  te l je s e n  s z a b á ly ta la n u l ,  d u r v a  rö g öse n  tö r e ­
d e z e t t  v o l t .  A  sz a b a d  s z é lé n  a  lev á ló  r é g i  k ö rö m d a ra b o t  l á t ­
tu k ,  u t á n a  k ö v e tk e z e t t  a  k ö rö m  fő tö m e g é t  a lk o tó  f e lr o s to z o t t  
e g y e n e t le n  s á r g a s z in ü  k ö rö m á l lo m á n y , m í g  a  lu n u lá n ak  m e g ­
fe le lő e n  m á r  e lé g g é  é p n e k  lá ts z ó  ú j k ö rö m  n ö v e k e d e tt .  I ly e n  
k ö r ö m e lv á l to z á s o k  i s m e r te té s é t  a  le u k a e m ia  i r o d a lm áb a n  
n e m  ta l á l t u n k .  M in d e n  v a ló s z ín ű s é g  s z e r in t  t r o p h ik us  z a v a ­
ro k k a l  á l l u n k  szem b en , a m e ly e k  a z  e r y th r o d e r m á s  s z ak b a n  
e rö s b ö d te k  é s  a z  e r y t r o d e r m a  g y ó g y u lá s á v a l  sz in té n  j a ­
v u l ta k ,  ta n ú s k o d v a  á tm e n e t i  je l le g ü k rő l .

E z e n  h a r m a d ik  k l i n ik a i  ta r tó z k o d á s a  a l a t t  a  v é r v iz sg á ­
l a t  k ö v e tk e z ő  e re d m é n y t  n y ú j t o t t a :  v ö rö s v é rs e j te k  sz á m a
4,880.000, f e h é r v é r s e j te k  s z á m a  8,5000., h a e m o g lo b in  Sah li s z e ­
r i n t  9 5 % , a  q u a n t i ta t i v  k é p b e n  p e d ig  J g ,  S t :  1%  S e gm e n t :  
7 1 % , B a s . :  0 , E o s .: 4 % , L y m p h o c y ta :  2 3 % , M o n o c y ta  1% ..

A  q u a lita tiv  és q u a n ti ta t iv  vé rkép le le tn ek  a  három  k l i ­
n ika i ta r tó zko d á s a la tt b ekö ve tkeze tt á llandó javu lásá t a  k ö ­
ve tkező  g ö rbékke l szem lé lte tjü k .

Ö sszesíte tt táb láza t a h á ro m  k lin ika i ta r tózkodás ala tti vér- 
képvá lozásokró l:

L e u k o c y tá k ,  ly m p h o c y tá k  é s  h a e m o g lo b in  s z á z a lé k o s  vá l to z á s a .

V örösvérse jtek  és fe h é rv é rse jtek  abso lu t szám a m m 3-ként. 
V ö rösvérse jt 1 beosz tás 1 m illió , feh érv é rse jt 1 beosztás

10.0 0 0.

—— „F ehérvérse jtek  . . . .  V örösvérsejtek

C síko lt m ező k a  k lin ik a i ta rtó zk o d ás ide je.

A leukaem ia  az egy ik  u ra lkodó  nézet sze rin t a  
lym phatikus szervek re és a  b ő r re  szorítkozó m egbetege­
dés (Naegeli, Ebstein, Fraenkel, Borgsitter), m íg  a  m á­
sik  fe lfogás csak  egy  á llandó  leukaem ias h a j la m  m egny il­
v án u lásán ak  ta r t j a  a  tü n e te k e t (Lubarsch, Sternberg, 
Scherf, Herz, Bauer, Jagic, Deussing).

H ogyan érte lm ezh etjü k  te h á t  az enyhébb m ásod ik  leu- 
kaem iás eru p tio , e ry th ro d e rm a  leukaem ia fe l lé p té t?

E se tü n k b en  az első  leh ető ség  az egyes szervekre 
szorítkozó m egbetegedés e llen  szó lnak  a következő k : A 
betegnek  első  je len tkezése a lka lm áva l a  b ő rö n  kö rü lírt 
gócos id ü lt leu k aem iá ja  vo lt. A z arco t, ny irokcsom ókat, 
lápét b esu g áro z tu k  és m in t ezen gócok k lin ik a i v iselkedé- 
bő l és a  jó ré sz t rendező dö tt vérképbő l ész le ltük , a beteg 
gyógyuln i k ezd e tt. K é tség te len  teh á t, hogy a  b e tegség  fő ­
gócainak g y ó g y u lása  a la t t i  idő ben lépett fe l ia m áso­
d ik  tü n e tcso p o rt:  az e ry th ro d e rm a . A ha jlam hoz nem  kö­
tö t t  be tegségekben  pedig a z t lá t ju k , hogy a  fő b b  gócok 
gyógyu lása a  szervezet e l len á llásá t an n y ira  em eli, hogy 
ren d sze rin t a  k isebb gócok kezelés nélkül is  gyógyuln i 
kezdenek, h a  a  m egbetegedés a  gyógyulás e lő reh a lad ot­
tabb  fo k á t m u ta t ja .  F e lvehető  vo lna azonban, hogy az 
első  kezeléskor nem  értü k  el a  te ljes gyóg y ító  ad ago t, te ­
h á t a  su g á rzás  m in tegy  p ro v o cativ  je llegű  le t t  volna. 
E nnek  azonban  a  k lin ika i le fo lyás szól e llene. U gyanis 
az e ry th ro d e rm a  az első  so ro za tb an  ad o tt u to lsó  rönt- 
genezás u tá n  k é t hónappal lé p e tt  fel. M ár p ed ig  úgy a 
p a ras itá s , m in t a  ha jlam hoz k ö tö t t  b ő rb a jo k b an  a z t lá t­
juk , hogy bárm ilyen  kezelés, vaccina, gyógyszer, sugá­
rozás, stb . h a tá s á ra  fe llép e tt p rovocatio , a  b e h a tás  u tán  
1— 2, de leg fe ljebb  három  n a p  m úlva m á r okvetlenü l je ­
len tkez ik . E b b en  az ese tben  ped ig  az e ry th ro d e rm a  ké t 
hónappal az u to lsó  kezelés u tá n  lép ett fel. E z ped ig  olyan 
hosszú idő , h o g y  a  p rovocatio  lehető ségét egész b iztosan 
k izá rh a tju k .

E llenben  a  k lin ika i le fo lyás, a  szö v e ttan ilag  m egerő ­
s í te t t  leukaem ias v isszaesés és az ezek m e lle tt m égis gyó­
gy u lást m u ta tó  vérképelvá ltozások  m egerő sítik  az t a fe l­
tevést, hogy  ly m phatikus h a jlam m al á llunk  szemben, 
am ely az e ry th ro d e rm a  képében  a leukaem ia enyhébb- 
a la k já t  v e tte  fe l. E m e lle tt szó l az is, h o g y  a  gócok ú j­
bóli b esu g árzásáv a l nem csak a  gócos e lvá ltozások  tűn tek  
el és a  v érk ép  is  tovább ja v u lt , hanem  a b e teg  lym ph ati­
kus ingerlékenysége is to v áb b  csökkent, am i abban is 
m egny ilvánu lt, hogy közöm bös gyu lladáscsökken tő  ke­
zelésre a  bő rje lenségek  v isszafe jlő d tek .

E zek  a la p já n  te h á t az e ry th ro d em a leukaem icum  lét- 
re jöve te lé t a  következő kben re c o n s tru á lh a t ju k : A  leukae- 
m iás szervezet leukaem iás h a j la m o t hordoz m agában . Ez 
abban  ny ilvánu l, hogy kü lönböző  á r ta lm a k ra  a  szervezet 
leukaem iás tü n e tek k e l vá laszo l. E bben az ese tb en  is a 
rön tgenezésre a  hely i e lvá ltozások  gyógyu ltak . Azonban 
a  h a tá s  gyöngü lésével azon á r ta lo m ra , am ely  az első tü n e­
tek e t k iv á l to tta , a szervezet a  még nem b e te g  b ő r részé-
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rő l leukaem iás tü n e tek k e l válaszo lt. E zek  azonban te ­
k in te tte l a r ra ,  hogy a  m egbetegedés elő zetes kezelés 
szakában  vo lt, m érséke ltebben  je len tk ez tek . E nné l­
fogva csa tlakoznunk  ke ll azon fe lfogáshoz, hogy a  leu ­
kaem iás m egbetegedés h a j la m o t je len t s ennek  kell tu la j ­
don ítanunk , hogy ebben az  esetben  is  e lső  ízben sú lyo ­
sabb, nagycsomós k ö rü l í r t  leukaem ia a la k já b a n  je len tk e ­
ze tt a  m egbetegedés és késő bb ped ig  a  gyógykezelésre 
az enyhébb lefo lyású fe llán g o lás t ész le ltük . É rdekessé­
get kölcsönöz azonban az esetnek  az a  körü lm ény, ami­
nek n y o m át az iroda lom ban  nem  ta lá l tu k , hogy a v isz- 
szaesés nem  ugyanazon m egbetegedés képében fo ly t le, 
hanem  első  ízben m in t csom ós k ö rü lír t  leukaem ia, a m á ­
sodik  ese tb en  pedig m in t d iffus e ry th ro d e rm a  leukae- 
m icum  je len tk ezett.

A debrecen i I. oszt. elem i isk o lás tanulók 
átv izsgálása egészségü gy i szem pontból az 

1931/32. tanévben.

E  v izsg á la to k a t szervezte és v ezette :

Neuber Ede dr.,

egyet. ny. r. tan ár, az O rszágos A n tiv en ereás K üzdelem  
m in isz te r i b iztosa.

(Folytatás.)'

Rachitis.

A ta lá l t  rach itises je lenségek  s egyéb cson te lvá lto­
zások fe ldo lgozásának  rész le tes  ism erte tése  eg y eb ü tt tö r ­
tén ik , a z é r t e helyen k izá ró lag  s ta t is t ik a i  ad a to k ra  szo­
rítkozunk .

Fiukon Leányokon összesen
szám % szám % szám %

Rachitis elő fordult 299 58.39 213 41.61 512 31.76

Rachitis a fe je n 30 46.16 35 53.84 65 12.69

Rachitis a m ellk a so n 129 59.18 89 40.82 218 42.55
Rachitis a v é g ta g o k o n 

(csöves csontokon) 4 4 0.75

Rachitis a fe je n +  
m e l lk a s o n 82 59.42 56 40.58 138 26.92

Rachitis a fe je n +  
v é g ta g o k o n 5 50.00 5 50.00 10 1.93

Rachitis a m ellk a so n +  
v é g ta g o k o n 27 64.28 15 35.72 42 8.35

Rachitis a fe je n -f m ell­
k a so n -)- v é g ta g o k o n 22 62.85 13 37.15 35 6.81

K örn yeze ttan u lm án y ,

U d v a r , k e r t . Az összes (1612) tanuló közül 1297 eset­
ben (80.4%)kaptunk a környezetre (udvar,kert stb.) meg­
bízható adatokat:
731 tanuló lakott olyan házban, amelyben

u d v a r és k e r t is volt 56.4%
535 tanuló lakott olyan házban, amelyben

csak u d v a r volt 41.2%

31 tanuló lakott olyan házban, amelyben
csak k e r t volt 2.4%

1297 100.0%

A  v íz e l lá tá s r a 1293 esetben (80.2) érkezett be értékesít­
hető  adat. Az 1293 tanuló közül:

407 lakott olyan házban, amelyben vízvezeték volt 31.5% 
641 lakott olyan házban, amelyben jó ivóvizü kút volt 49.6% 
245 lakott olyan házban, melyben rossz ivóvizü kút volt 18.9%

A z  á r n y é k s z é k e k  m in ő sé g é re vonatkozó adatokat az ő sz- 
szes tanulók közül 1149 esetben (71.2%) kaptunk:
185 tanuló lakott olyan házban, amelyben

WC. volt 16.1%
836 tanuló lakott olyan házban amelyben

tiszta gödör volt 72.8%
128 tanuló lakott olyan házban, amelyben

piszkos gödör volt 11.1%

1149 100.0%
A z  a lá p in c é z e t ts é g szempontjából 1519 értékesíthető  fe­

lelet (94.2%) érkezett be:

205 tanuló lakott alápincézett házban, azaz 13.5%
1314 tanuló lakott olyan házban, ahol nem volt pince 86.5%

1519 100.0%

S zü lö k  fo g la lk o zá s a .

Szülök foglalkozása szerint a tanulók a következő képen
oszlottak meg:

% K ö z ü l ü k
Katona 52 3.4 2 tiszt, 50 legénységi állományú.

Intellektuel 60 3.920 szabad foglalkozású, 40 tiszviselő .

közalkalmazott 289 19.1 148 altiszt, 141 munkás
Kereskedő 54 3.6 26 önálló, 28 alkalmazott
Iparos 432 28.5 311 önálló, 121 alkalmazott
Kisbirtokos 95 6.3
Munkás 199 13.168 ipari 131 mezei munkás
Napszámos 26817.7
Háztart. alk. 61 4.1

Magánzó 5 0.3

1515 100.0

Az 1612 tanuló közül 97 esetben nem sikerült a foglal­
kozást kinyomoznunk, részben a szülök elhalálozása, részben 
pedig egyéb okok következtében.

Rélféregvizsgálatok.

Az 1930— 31-iki g y e rm ek v izsg á la ta in k b an  43.5% -ban, 
az 1931— 32 -ik b en  azonban m á r  csak 23 .5 % -ban ta lá lt a 
g y erm ek k lin ik a  (Bókay Zoltán prof.) b é lfé rg ek e t.

Ennek az örvendetes javulásnak az a magyarázata, hogy 
a múlt tanévnek a bélférgekre vonatkozó statistikai adatai 
nemcsak a hatóságnak és a magánorvosoknak figyelmét kel­
tettek fel erre a betegségre — vizsgálataink elő tt senki sem 
tudott ilyen nagymérvű  elterjedésérő l Debrecenben —, hanem 
a szülök is tudomást szereztek a bélféregfertözés gyakori­
ságáról s gyermeküket gyanús tünetekkel haladéktalanul or­
voshoz vitték. Már ezek a meglepő  eredmények is mutatják, 
hogy mennyire fontos a gyermekek szervezetének minél szé­
lesebb alapon és szakszerű bb beállításban történő  átvizsgá­
lása, mert ezáltal nem is sejtett — fertő ző ! — megbetege­
désekre bukkanhatunk s a fejlő dő  szervezetet sok ártalomtól 
megvédhetjük.

Az összes 1612 v izsg á lt gyerm ek közü l 75 esetben 
nem k a p tu n k  m egfelelő  b é lsá ran y ag o t, v izsg á la ta in k  te ­
h á t csak  1537 gyerm ekre (9 5 .3 % ) szo rítk o z tak .

Az 1537 vizsgált gyermek közül n e g a tiv 1176 eset 76.5%
„ „ „ „ ,,, p o s i t iv 361 eset 23.5%

A nemek közötti gyakoriság:
negativ a fiuk 77.3%-a, a leányok 75.7%-a
positiv a fiuk 22.7%-a, a leányok 24.3%-a

100.0%  100.0%

A f iu k  és leányok a rá n y a  a negativ ese tek  között kö ­
rü lbelü l eg y en lő : 597 f iú  (5 0 .8 % ) és 579 leán y  (49 .2% ), 
a positiv ese tek  közö tt 175 a  f iú  (48 .5% ) és 186 a leány 
(51 .5% ).1293 100.0 %
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A 361 positivnek talált gyerm ek közül:

1. E g y f é le  f é r e g  f o r d u l t  e lő  313 e s e tb e n
2. K é t f é le  f é r e g  f o r d u l t  e lő  38 e s e tb e n
3. H á r o m f é le  f é r e g  f o r d u l t  e lő  10 e s e tb e n

n e g a t í v  le le t 1176 e s e tb e n

1 5 3 7 -re  k i ­
s z á m í t v a  

86.7%  2 0 .4 %
10.5%  2 .5 %
2.8%  0 .6 %

7 6 .5 %

1 0 0.0 %

e $ y | s  t ö b b f é l e  f é r e s f e r -
•T0ZE» ELŐ FORDULÓ ARÁNYA, 

N EM EK  SZERINT
/15 3 7  C4ET/

= EG Y  F É R E G F É L E S É G G E L  TÖRTÉNT FERTŐ ZÉS. 

« KÉT •

•  H Á R O M  •  *

■ H H ‘ Fi u k  C Z Z 3 * l e á n y o k

16. á b ra .

Az egyes féreg fé leségek  az összes (1537) m egvizs­
g á lt tan u ló  között következő képen osz lanak  m eg:

A nem i kü lönbség an n á l k ife jezettebb , m inél több fé le  
fe r tő zésrő l van  szó. Az egyféle fé re g g e l fe rtő zö tt f iu k  
szám a 145 (46 .3% ), a  leányoké 168 (5 3 .7 % ). A kétféle 
fé regge l tö r té n t fe rtő zés eseteiben ez az arányszám e l­
to lód ik  a  f iu k  h á trá n y á ra  és ipedig a  f iu k  56.3% , leán y o k : 
43.7% . A  hármas fe rtő zésben  ez az e lto ló d ás még nagyobb, 
i t t  80%  a  f iúk  és 20%  a leányok fe rtő zö ttség e . T e rmé­
szetesen  ezek a nagyon  különböző  v o n a tk o z ta tá s i a lap p a l 
b író  a rán y szám o k  b izony ító  erejű  k ö v e tk ez te tésre  nem  
h asz n á lh a tó k  fel.

E lő fo r d u l t  a z  1537  g y e rm e k  k ö z ü l:

O x y u r is  v e rm ic u la r is  
T r ic h o c e p h a lu s  d is p a r  
H y m e n o le p is  n a n a  
A s c a r is  lu m b rico d d es 
A n c h y lo s to m u m  d u o d e n a le

89 -en  5 .8 %  ( ta v a ly  1 5 .8 % )
184-en  11 .9%  ( ta v a ly  2 0 .9 % )

22 -n  1 .4 %  ( ta v a ly  1 .8 % )
16-on  1 .0 %  ( ta v a ly  5 .0 % )

2-n  0 .2 %  ( ta v a ly  —  )

Az u tóbb i két á b rá t  á ttek in tv e , fe ltű n ik , hogy 
az a sc a r is  lum bricoides a z  1931—32-iki tanévben  úgy az 
összes tanu lók , v a lam in t a  féreg fé leségek  közö tt e lfog la lt 
a rán y szá m á ra  v o n a tk o z ta tv a  rendkívü l m egcsökkent, am i 
ta lán  a sikeresebb kezelés eredm énye, m iu tán  ebben a

A z  egyféle fé re g g e l fe r tő zö tt S IS  gye rm ek  m egoszlása  fé reg fé leség  szer in t:

313  f iú és le á n y 145 f iú 168 le á n y

O x y u r is  v e rm ic u la r is 89 28.5% ( ta v a ly  3 6 .3 % ) 59 4 0 .7 % 30 17.9%
T r ic h o c e p h a lu s  d i s p a r 184 58.7 % ( ta v a ly  4 8 .3 % ) 70 4 8 .3 % 114 67.9%
H y m e n o le p is  n a n a 22 7 .1 % ( ta v a ly  3 .9 % ) 8 5 .5% 14 8.3%
A n c h y lo s to m u m  d u o d e n a le 2 0 .6 % 2 1.4%
A s c a r i s  lu m b r ic o id e s 16 5 .1 % ( ta v a ly  1 1 .5 % ) 6 4 .1% 10 5.9%

313 100.0% 1 0 0 .0 % 145 100 .0% 168 100.0%
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tan év b en  m á r szám os tan u ló  bélféreg  kezelés a la tt, v ag y  
azu tán  k e res te  fel v izsg á la ta in k a t.

AZ EGYFELE FEREGGELTERrOZOTTGYER­
MEKEK MEGOSZLÁSA AZ ÖSSZES MEG -  
■ VIZSGÄLT ESETEKRE/1557'VONATKŰ ZTATVA.

| =  T R l C H O C E P H A L U S  D l S R Ä R  

| =  O X Y U R i S V E R M l C U L A F U S .  

| =  H Y M E N O L E P i S  N A N A ,

1 =  A S C A R I S  L U M Ö R l C O l O E S .

18. ábra.

A férgekke l fe r tő zö ttség  és az á rnyékszék  m inő sége 
közö tt fennálló  összefüggés fe ld e rítésére  a 361 fe rtő z ö tt  
tan u ló  közül 307 ese tben  (85.0% ) s ik e rü lt  ad a to t n ye rn i:

14 fe r tő z ö t t  tanu ló  la k o t t  W . O .-vel b író  házban  4.6%

211 fe r tő z ö t t  tanu ló  la k o t t  t isz ta  gödörre l b író házban 68.7% 

82 fe r tő z ö t t  tanu ló  la k o t t  p iszk os göd örre l b író házban  26.7%

307

A  fe r tő z ö t t  A z ö sszes 
tan u lók

100.0 %

4.6% -a 

68.7% -a 

26.7% -a

16.1% -a la k o t t  W. C .-s h ázb an

72.8% -a la k o t t  t isz ta  g ö d ö r re l bíró h ázb an

11.1% -a la k o t t  p iszk os göd ö r re l bíró h ázb an .

ÖSSZEFÜGGÉS &ELFERGEKKEL VALÓ FERTŐ  - 
ZÖTTSÉG ÉS AZ ÁRNYÉKSZÉK MINŐ SÉGE KÖ­
ZÖTT A 307 FÉREG POSITIV ÉS AZ ÖSSZES 

TANULÓK ESETÉBEN.

f q - 1 3  • H Á Z B A N  „ W C

I b l j M  • M Á Z  U D V A R Á B A N  TISZTA GÖDÖR,

0 3  • •• PISZKOD «
EV&’& fe l  = ÖSSZESTANUUMt I I  -  FERTŐ ZÖTT TANULOK.

a p iszkos gödörnek ké tség k ív ü l szerepe v an  a  bélférgekkel 
fertő zés terjesz tésében . T a lá n  ez- a  kö rü lm én y  m agya­
rázza m eg  a z t a je lenséget, hogy  egyes isk o lák b an  (fő ­
leg k ü lte lk ieken  és tan y a ia k o n ) 50— 60%  a  fe rtő zés
arányszám a, ezzel szem ben m ás isko lákban  (fő leg a 
be lte rü le tek en ) a  tan u ló k  fé reg m en tesek n ek  b izonyu ltak .

M ár a  ta v a ly i b eszám o lón k b an  is r á m u ta tta m  arra, h og y  
a  b é lfé reg  á lta l ok ozo tt tü n e te k e t  (é tv á g y ta la n sá g , k ed v e t­
lenség , szó ra k o zo t tsá g , á lm a t la n sá g , h á n y á si in ger , csök k en t 
m u n k ab írás stb .) a m ú lt ta n év b en  töb b n y ire  e g y é b  b eteg sé ­
gek re v o n a tk o z ta t tá k , és  k ü lö n ö sen  id eg esség  é s  v é rszeg én y ­
ség  stb . e llen  k eze lték  a  g y e rm ek e t , te rm észe tesen  te l je ­
sen e red m én y te len ü l, m er t a z  u tóbb i tü n e tek , i l le tve  b e teg ­
ségek  e llen  ad o tt g y ó g y sz e r e k  a  p r im aer b e teg ség re , a  b é l­
fé rg ek re  h a tá s ta la n o k n a k  b izon yu ltak .

B ő r- és  iv a r sze rv i v izsg á la to k .

E zek  az összes (1612) tanu lón  tö r té n te k . Tulajdon- 
képeni bő rbe tegségek  az 1612 tan u ló  közü l oly csekély 
százalékban fo rdu ltak  elő , hogy  ezek v o n a tk o z ta tó  sta tis - 
tika i fe ldo lgozásra n ag y o b b á ra  nem  a lk a lm asak .

Szám szerű  e lő fo rd u láso k :

A lop ecia  a r e a ta

F iú

1

L eá n y Össze.:

1
A n gu lu s in fec t io su s 32 21 53
E k zem a 6 5 11
E k zem a seborrho icum 32 26 58
F o ll icu lit is 6 3 9
H erpes la b ia l is 1 1 2
H eg, é g é s  u tán i 11 13 24
Im p etigo 17 10 27
K eloid — 1 1
K ryp to rch ism u s 130 — 130
M ellk ason  erő sebb  v issz é r tá g u la t 86 48 134
M ik rospor ia 1 — 1
P h im osis 119 — 119
P yod erm a 29 17 46
Scab ies 2 — 2
Sebornhoea s ic ca 7 2 9
Scrophu loderm a 2 1 3
T r ich op h y tia 4 2 6
U r t ica r ia — 1 1
V erruca v u lg a r is 3 4 7
V erruca p lan , juven ilis — 2 2

646

A  f iú k  14.2% -án ta lá ltu n k  p h im osis t és 15.5% -ában  kryp -  
to rch ism u st.

G yakoribb  v o lt  a  n a e v u s e lő fo rd u lása :

F iún L eán yon ö ssz e se n

a ) n a ev u s p igm en tosu s 73 49 122

b ) n a ev u s p igm en tosu s p ilosu s 6 2 8

c ) n aevu s f lam m eu s 5 9 14

84 60 144

Az összegezés nem  a  v izsgá lt szem élyekre, hanem  
az ese te k re  vonatkozik , m e r t  egy-egy  tan u ló n  a kóros 
b ő rtünetekbő l több is e lő fo rdu lt.

A t isz taság i v izsg á la t szem pontjábó l k ifo g ás alá nem  
ese tt:

(tan u lók ra  v o n a tk o z ta tv a )

F iú :  484 L eá n y : 317 ö ss z e se n :  801

A tisz ta sá g i v izsg á la t szem pontjábó l k ifogáso lt ese­
tek (nem  tanu lók ) m egoszlása.

F iú  L eá n y

19. ábra.

Az u tóbbi áb ra  a z t m u ta tja , hogy  a p iszkos g ö ­
d ö rre l b író  házakban  m ég a  d u p lá ján á l is  több a  b é lfé r ­
gekkel fe rtő zö tt tan u ló k  m egoszlási a rán y a  (2 6 .7 % ), 
m in t az összes tan u ló k é  (11 .1% ). Ú g y  lá tsz ik  teh á t, hogy

P iszk o s

S erk e -te tü

R u h a te tü -, po loska-, bo lha- 
stb . cs íp és 

V ak a rási n yom ok

szám % szá m

165 19.7 109

108 12.9 386

190 22.7 178

132 15.8 123

ö sszesen 
szám  %

17.0 

30.6
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T I S Z T A S Á G I  L E L E T E K  M E G O S Z L Á S A  

F I U K ( 8 5 6 ) É S  L E Á N Y O K ^  K Ö Z Ö T T . 

/ 1 6 U  ESET./

[ c i a  = PISZKOS.
. VAKARÁsi NYOMOK.

r ~~ "  ! • L E Á N Y O K  H ü  ' T I U K

20. ábra.

S e r k e - te tü  ta lá lta to t t  te h á t 

E b b ő l fiu k on

leán yok on

A z  ö ss z e s  f iu k  k ö zü l 

A z  ö ss z e s  leá n y o k  k ö zü l

TISZTASÁGI VIZSGÁLAT.
/ 1 6 1 Í E S E T /

SERK E. TETŰ ,

H l RUHATETŰ .-POLOSIA,-BOLHACSÍPÉS, 

BB piszkos.

Pl! ■  VAKARÁS! NYOMOK

21. ábra.

494  esetben  30.6% 

108 esetb en  21.9% 

386 esetben  78.1% 

12.9%  

49.7%

A  derm ato lo g ia i v izsgála tokban  rendk ívü l m eg lepő  
volt, h o g y  a  három  scrophu loderm ás ese te n  kívü l egyéb  
g ü m ő kó ros bő reset (p l. lupus, tu b ercu lid ek , s tb .) nem  
fo rd u lt  e lő  an n ak  e llenére, hogy o ly an  nag y  a rán y szám ­
ban (2 0 % )  vo lt a  sze rv ek  (tüdő -) tu b ercu lo sisa  képvi­
selve. íg y  pl. kb. 5000 á tv izsg á lt g y e rm ek en  egyetlen  egy  
lupus v u lg a r is  ése te t ta lá ltu n k .

Gombás bő rbetegségek az 1931— 32-es tanévben  is 
igen csek é ly  szám ban fo rd u ltak  elő , a m i kétségk ívü l fö ld ­
ra jz i fek v ésü n k  (va lószínű leg  az A lfö ld  száraz és szé lső ­
séges k i im á ja )  an tim y co ticu s v iszonyáva l függ  össze.

A  te tv esség  idei a rán y szám a (3 0 .6 % ) úgyszólván te l­
jesen m egegyezik  a tav a ly iv a l (3 1 .4 % ). A te tű v e l fer ­
tő zö tt tan u ló k  k ö zö tt a  fiuk az id é n  21.9% -ban ( t a ­
valy  2 3 .3 % ), a leányok  pedig 7 8 .1 % -b an  (tav a ly  76 .7% ) 
szerepe ltek . Csak az t m ondhatjuk , m in t  tavaly , hogy 
ennek a  népbetegségnek  leküzdése p i l la n a t ig  sem tű r h a ­
lasz tá s t, hanem  a leg gyo rsabb  és legeré lyesebb  b ea va tk o ­
zásra  v a n  szükség, m e r t  ezek a szám ad ato k  nem csak  
d isc re d itá l já k  a m a g y a r  nép köz ism ert t isz taság é rzeté t, 
—  m eg  ke ll jegyeznem , hogy e té re n  m ás országok v i­
szo n y a it is  ism erem , am elyek közül a  te tvesség  szem­
p o n tjáb ó l nem  is o lyan  kevesen m ég rosszabb  a rá n y szá ­
m okat tü n te tn e k  fel, am elyekre te h á t ezek  az in tő szavak  
még fo k o zo ttab b  m érték b en  vonatkoznak , —  hanem  a 
te tv esség  a  k ö z tak a ró n ak  állandó iz g a tá s a  következtében 
káros h a tá s s a l  van  a  gyerm ek  ideg ren d szerére  is. Ú gy is  
sok a  n e u ras th en iás  gyerm ek , a te tv e ssé g  k étség te lenü l 
m e leg ág y a ennek a betegségnek . Herczeg Ferenc sza v a i­
val élve, ak i k itű n ő en  v ilág ít erre az  á llap o tra , mond­
ván : ,,M i az az an y a i szeretet, h a  a  gyerm ek te s te  a  
p a ra s i tá k tó l  nyü zsö g ?“ Am ennyiben az „anya sz e re te te “ 
ezen az á llapo ton  nem  tu d  segíteni, ren d e le tte l kell ez t 
a n ép n y a v a ly á t m eg szü n te tn i, de leg a láb b  is a  legszű kebb 
h a tá ro k  közé szo rítan i. A  tavaly i és az idei v izsg ála to k ­
ból is kétség te len ü l k i tű n t,  hogy az isk o láb an  a hosszú

haj m eleg ág y a az e lte tvesedésnek , am i term észetes is, 
m ert ennek  sokkal nehezebb az áp o lásaa  és g o n ­
dozása, ezenkívü l a h o sszú  ha j ta p a d á s i fe lü le te 
is nagyobb  a serkék  szám ára . T an y a i, fő leg pe­
dig te tv ek k e l erő sen fe r tő z ö tt  elem i isko lában  leá­
nyok sz á m á ra  röv id  h a jv ise le te t tennék  kötelező vé — 
ha a d iv a t rá k én y sze ríte tte  a nő kre az e to n -fr izu rát, 
m iért nem  te h e ti  ezt m eg m ég  rad ica lisabb  fo rm ában  egy 
közegészségügy i rendele t — , a f iu k  h a jh o sszu ság á t pe ­
dig 1— 2 cm -b en  á llap ítan ám  meg. I ly en  ren d e le t a  tet ­
vesség h a lá lo s  íté le té t je len ten é , különösen, ha tek in te t­
be vesszük az t is, hogy az isko lában fe r tő z ö tt  gyerm ekek 
a csa lád ju k b an  is te r je sz t ik  ez t a b e teg ség et. I lyen re n ­

delette l eg y á lta láb an  nem  lá to m  az egyén i szabadságo t 
ko rlá tozva, am ely  az u tóbb i idő ben ú g y is  m á r csak a 
közegészségügyre szorítkoz ik . M indenki rendelkezzék a 
s a já t  te s te  fe le tt, de csak  add ig , am íg m áso k a t nem v e­
szélyeztet. A  te tvesség  kü lönben  sú lyosabb  term észetű  
betegségek  (fu runcu lus, abscessus, ca rb u n cu lu s) okozó­
jáv á  is  v á lh a tik .

A  debrecen i m é ly fú rás kapcsán  lé te s í te t t  s tra n d fü r­
dő  és fe d e t t  uszoda kétség k ív ü l a közegészségügy célja it 
szo lgálja, m elyeket D ebrecen  város p o lg árm este re , Fá ­
sán / István dr. tündérm esébe illő  g y o rsaság g a l és szép­
séggel v a rá z so lt  elő . A m enny iben  a  te rv e z e tt népfürdő  is 
(m elegvízzel, sz in tén  a  m é ly fú rása i k ap cso la tb an ) felépül, 
akko r D ebrecen  városa röv id  idő n belül fü rd ő v á ro ssá fe j ­
lő dik s  e g y ú tta l  m eg m u ta tja , hogy m ég a  legrosszabb 
gazdaság i v iszonyok k ö zep e tte  is lehet a  közegészségügy 
terén  a lk o tn i.

N ő gyógyásza ti v izsgálatok .

A debrecen i nő g y ó g y ászati k lin ika (Kovács Ferenc 
prof.) az 1931.— 32. évben kapcso lódo tt v izsgá la ta inkba . 
A n ő gyógyászati v izsgá la tok  szem pontjábó l tek in te tbe 
jö tte k : a  szem érem testnek  és kö rnyezetének  tisz taság i 
á llapo ta, a  hym en a lak ja , a  hüvely- és húgycső  váladéka 
(fo ly ása), úgysz in tén  b ak té r iu m f ló rá ja , az ivarszervek  
á llap o ta  s végü l a m ásod lagos nemi jelleg .

Az á tv iz sg á lt  1612 debrecen i I. oszt elem i isko lás ta ­
nuló közül 776 vo lt leánygyerm ek , ak ik  közü l nő gyógyá­
szati szem pontbó l 538 k e rü lt  v izsgá la t a lá , te h á t a v izs­
g á la tra  k e rü lt  leányok 69.3 % -a .

H ogy  az isko lao rvosoknak  a  jövő ben a  tanu ló  leá­
nyok iiem irészeinek  t is z ta sá g á ra  és áp o ltság á ra  még n a ­
gyobb f ig y e lm e t kell fo rd ítan io k , ezt az a láb b i a rán y szá­
mok b izo n y ít já k  a leg jobban.

Á po la tlan  szem érem test 

Á polt sz em érem tes t

Lábos v u lv á t  ta lá ltu n k

K ife jeze tt  fo ly á s t  ta lá ltu n k  
az 538 le á n y  közü l

E zek  k ö zü l a  fo ly á s  oka:

t isz tá ta la n sá g

fé reg  ( in d ir ec t  m ódon)

ism eretlen

gonorrhoea

355 ese tb en  65.99% 

183 ese tb en  34.01%

538 100.00%

85 ese tb en  15.79%

68 ese tb en  12.63%

25 ese tb en  36.7% 

20 ese tb en  29.4% 

20 ese tb en  29.4% 

3  ese tb en  4.5%

68 100.0 %

E  v izsg á la to k  e lső so rban  kankós fe rtő zés fe lde ríté ­
sére i rá n y u lta k , am ely b e teg ség  gyerm ekeken  rendkívü l 
nagy  veszedelm et je len t a  szövő dm ényeknek, a  k ö tő h ár­
tya  és a  szem  fertő zésének, nem  kevésbbé a  fe rtő zés te r ­
jedésének szem pontjábó l. Gonorrhoeás fe r tő zés  m inden­
esetre csak  0 .55% -ban fo rd u lt  elő  az á tv iz sg á lt  538 leány
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között, 4 .5 % -b an  ped ig  a  fo ly ás t fe ltü n te tő  68 
leány közö tt. E z az a rán y szám  nem  reá lis, valószínűleg 
jóval m ag asab b  s em elhető  lesz azálta l, ha a  gonorrhoea- 
gyanus tan u ló leán y o k a t a  jövő ben nem csak am bu lan ter 
v izsgáljuk , hanem  pontosabb k iv izsgálás cé ljábó l néhány 
nap ra  fe lvesszük  a k lin iká ra .

HÜVELYFOLYÁS M E G O S Z L Á S A  OKI SZ E M PO N T B Ó L .
/  6 6  E S E T ./-

' :‘ .j T ISZTÁTAtANSÁGi | | | | | |  - ISMERETLEN OKBÓL 

H j l J  rF É L R E -G  m H  * G O N O R R H O E A

22. ábra.

A fo lyás o k á t 2 9 .4 % -b an  nem  tu d tu k  m egállap ítan i, 
legnagyobb valószínű ség sze rin t azonban ez anaem iára , 
ch lo rosisra , egyéb  a lk a ti betegségekre stb . . . vezethető  
vissza. A 29 .4% -ban fé reg fe rtő zés á lta l o k o zo tt fo ly ást a 
tr ichocepha lus d ispar, o x y u ris  verm icu la ris, ascaris  lum - 
bricoides ás hym enolepis n a n a  okozták, o lyan  módon, hogy 
a végbél k ö rü l h a ta lm as gyu lladásos je len ség ek et v álto t­
tak  ki, am elyek  a g á tra , m a jd  a  szem érem testre  is rá ­
te r jed tek  s ez a  gyu lladás a hüvelybő l m ásod lagosan 
in d íto tta  m eg a fo lyást. A  fé reg fe rtő zés á lta l  okozott 
fo lyás m ég leg inkább o kozo tt sub jectiv  tü n e tek e t. Hogy 
m ennyire fo n to sak  a  n ő g y ógyászati v izsgá la tok , az ki­
v ilág lik  abbó l, hogy a k an k ó s, továbbá a  fé reg  okozta 
fo lyásban szenvedő  gyerm ekek  eddig o rvosi kezelésben 
nem  részesü ltek , ső t m ég  a  szülő k sem  tu d ta k  gyer­
m ekük fe rtő zö ttség érő l, m e r t  nem  is se jte tté k , hogy 
gyerm ekük  szem érem testében pa thogen  bak térium ok  
élnek és szaporodnak  te le  veszedelem m el a  betegség  h o r­
d o zó já rt és a  beteg leánygyerm ek  kö rnyezetére .

A szem érem  részeket fedő  sző rzet szem pontjábó l ész­
lelhető  v o lt:

S zem észe ti v iz sg á la to k .

A szem észeti k lin ika (K reiker Aladár prof.) v izsgá­
la ta in k b a  az 1931 /32  tanévben  kapcso lódo tt b e ; ezek a 
v izsgála tok  a szem , a k ö tő h á rty a  és a  szem héj betegségein  
k ívü l a fén y tö rés i rendellenességeket is fe lö le lték. A vizs­
g á la tra  b e ren d e lt összes (1612) tanu ló  közül szem észeti 
v izsgá la t tö r té n t  1325 gyerm eken  (82 .1% ).

N orm á lis  sze m le le te  vo lt:

az 1325 g y e rm ek  k özü l ö sszesen  1 2 5 0 -n ek  94.3%

a 676 f iú  k ö zü l ö sszesen  6 4 2 -n ek  95.0%

a  649 leá n y  k ö zü l összesen  6 0 8 -n a k  93.7%

H ibás szem le le te volt te h á t  m indössze 75 tanu lónak  
(5 .7 % ), m égped ig  34 f iúnak  (5 .0% ) és 41 leánynak 
(6 .3 % ).

A  fén y tö rés i h ibáknak, il le tve a szem m egbetegedé­
seinek szám szerin ti m egoszlása:

F iu k L eányok Ö sszesen %
M yop ia 2 2 4 5.3

H yp erm etrop ia 8 6 14 18.7

A st ig m ia 7 13 20 26.7

C on junctiv it is 6 6 12 16.0

B lep h ar it is 9 12 21 28.0

E k zem a 2 2 4 5.3

34 41 75 100.0

P ih éve l fe d e t t  szem érem d om b 415 ese t 77.13%

S ző rszerü  p ih e 19 ese t 3.53%

G yengén  fe j le t t  sző rzet 3 ese t 0.56%

T eljesen  m ez te len  szem érem dom b 101 e se t 18.78%

538 100.00%

A hym en  a lak já ra  is tö r tén tekv iz sg á la to k :

H ym en c ir cu la r is 321 ese t 59.69%

„ sem ilu n a r is 115 ese t 21.37%

„ a n n u la r is 96 ese t 17.84%

„ fe n e t r a tu s 4 ese t 0.74%

,, c r ib r ifo rm is 1 e se t 0.18%

,, im p er fo ra tu s 1 e se t 0.18%

538 100.00%

Belső  v izsgá la to t p e r  rec tum  436 esetben  tu d tu n k  vé­
gezni, am elyek  negativ  eredm ény t ad tak , csak  egy ese t­
ben (0 .1 8 % ) ta lá ltu n k  fe jlő dési rendellenességet vag ina 
duplex a lak jáb an .

A m eg v izsg á lt 1325 tan u ló  közül te h á t myopiás vo lt: 
4, hypermetropiás: 14, astigmiában szen v ed e tt: 20. A 
debreceni I. o sz t elem i isko lás tanu lók  közül te h á t csak 
2.9%  szenvedett fény tö rési h ibában , am i ta lá n  nem  
m ondható  tú lm a g a s  százaléknak , azonban bő ségesen ele­
gendő  ahhoz, h o g y  e v izsg á la to k a t a jövő ben  az elemi 
isko lákban, i l le tv e  m ár a  fe lv é te l e lő tt azok co rrigá lása, 
ille tve sú lyosabb  term észetű  fén y tö rés i h ib ák  megelő zése 
szem pontjábó l rendszeresen  végezzük s ne csak  akkor, 
am iko r a gyerm ekek  m á r sú lyosabb te rm észe tű  lá tási 
panassza l m ennek  az orvoshoz.

A z 5— 7 é v e s  k o rosz tá lyb an  u g y a n is  a  le n c se  rendk ívüli  
ru g a lm a ssá g a  k ö v e tk ez téb en  a  k iseb b  fén y tö rés i h ib ák  erő l­
te te t t  a lk a lm a zk o d á ssa l töb b n y ire  szem ü veg  n é lk ü l corr igá-  
lódnak , am in ek  k öve tk ez téb en  ezen  h ibák a  k ö rn y eze t e lő tt 
re jtve  m arad n ak , ezze l a lk a lm a t adván  la ten s szem izo m  egyen ­
sú ly za v a ro k  s tb . k ife j lő d ésére . A  m yop iá t is  g y a k r an  csak  ak ­
kor fed ez ik  fe l  am ik o r  m ár te te m e s  n a g y sá g o t  é r t  el. M ár a  
zsen g e  k o rb an  k e l l  ezen re fr a c t ió s  h ib ák a t k i ja v ítan i, m ert  
ezek  kü lönben  a  g y erm ek ek n ek  szellem i és t e s t i  fe j lő d ését 
k á rosan  b e fo ly á so ljá k , azo n k ív ü l m aradandó g y e n g e  lá tást 
(am b lyop iá t) e red m én yezh e tn ek . E zze l szem b en  h ib ás fény- 
tö résü  g y e rm ek ek  m eg fe le lő  sz em ü v eg  h a sz n á la tá v a l sze lle ­

m ileg  lép ést tu d n a k  ta r tan i n o rm á lis  fén y tö rés i v iszon yok k a l
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b író i (em etro p iá s) o sz tá ly tá rsa ik k a l. A  co r r igá la t lan  re frac - 
t ió s  h ib ák  k ö v e tk ez téb en  a  g y e rm ek ek  Írás és o lv a sás  a lk a l­
m á v a l rosszu l, to m p á n  lá tn ak  s o ly a n  h ib ás te s t ta r tá s t  v e ­
h e tn e k  fe l, a m e ly  kö lönbözö , e se t le g  m aradandó g e r in c e lv á l­
to zá sh o z  veze th e t , n em  r itkán  p ed ig  b e lsö szerv ek n ek (sz ív , 
tüdő , h asü r i sze rv ek  stb .) m ásod lagos á r ta lm a it  v o nja  m a g a 
u tán . A  k a n csa lsá g  többny ire  v a la m ily en  fén y tö rési h ib á t  je ­
len t, ez  u tóbb i m e g fe le lő  szem ü v eg g e l corr igá landó, k ü lön b en 
n a g y fo k ú  g y e n g e lá tá s t  okozhat.

FÉNYTÖRÉSI RENDELLENESSÉGEK ÉS 
SZEMBETEGSÉGEK ELŐ FORDULÁSA 

/ / 5  ESET/

a b o d e .

■  B L E PH A R IT I6  Q  ■  CONJUNCTIVIT IS ,

[ M - A S T I Q M I A ,  Q . m y o p i a .

Q ' H Y P E R M E T R O P I A . U '  e c z e m a .

24. ábra.

A  leg h atáso sab b  th e rap ia  i t t  is  a  praeventio . A  fé ny ­
tö rés i rendellenességekben szenvedő , zsenge korú  g ye rm e­
k ek e t m ielő bb lássu k  el m egfelelő  szem üveggel, am i v izs­
g á la ta in k k a l k ap cso la tb an  meg is tö r té n t  és ped ig  a sze - 
g én y so rsú ak  (szegénység i b izony ítvánnya l rendelkezők ) 
a  m egfelelő  szem üveget h a tó ság a ik tó l kap ták , a  te h ető ­
sebbeket pedig d iagnosissa l z á rt levélben m ag án o rv osu k ­
hoz u tas íto ttu k .

K ülönösen te k in te t te l  vo ltunk  szem észeti v izsg á la ­
ta in k b a n  a  trachoma és a  gonorrhoea fe lk u ta tá sá ra . Ö r­
vendetes m ódon e betegségek  közü l egyetlen egy  ese te t 
sem  ta lá ltu n k . K ö tő h á r ty a -, szem héjgyu lladás fo rd u lt  elő  
m ég csekély szám ban , ezekre, te k in te t te l  enyhe le foly á ­
su k ra  és múló je lleg ü k re , nem té re k  ki.

F ü l- , orr - é s  g é g e v iz sg á la to k .

A fül-, o rr_  és gégek lin ika (Verzár Gyula prof.) m á r 
a  m ásod ik  évben szerepel v izsgá la ta inkban . Az összes 
(1612) tanu ló  közü l a  következő  fü lh ib ák  fo rd u lta k  elő :

Ö sszesen E gyo lda li K é to ld a li

1. O t it is  m ed ia a c u ta 12

e s e t  b 

11

e n

1

O t it is  m ed ia ch ro n ica 29 25 4

2. D ev ia t io  sep ti n a s i 57

fiukon

33

leá n y o k o n

24

3. O zaena 6 5 1

M ég n éh án y  k isebb  és je len tékenyebb  o r r - ,  g é g e -  
és fü le lvá ltozás m u ta tk o zo tt, am elynek  rész letezésétő l el­
tek in te ttü n k , an n á l is inkább, m e rt  a m egelő zés szem ­
p o n tjáb ó l ezek lényeg te lenek .

Százalékos e lő fo rdu lás szerin t te h á t  az összes ta ­
nu lók  :

0.7% -a szen v ed e t t  o t i t is  m ed ia  acu ta -b an
1 .8% -a  „ o t i t is  m ed ia ch ron ica-ban
3.5% -a „ d ev ia t io  sep t i n asi-b an
0 .3% -a  „ ozaena-ban .

Tonsilla vizsgálatot m ind az 1612 tanu lón  végez­
tünk . Az 1612 g yerm ek  közül a no rm álisn á l nagyobb  (II. 
és I I I .)  tonsilla  fo rd u lt  elő  880. ese tben  (54 .5% ).

A  to n s il la  I., II . é s  I I I . je lzés a  to n s il la  te r im éjére  v o ­
n a tk o z ik  (T . I.: a g a ra t iv ek b ö l k i n em  em elkedő ; T. I I .:  a  
g a ra tív ek b ö l k iem elk ed ő , m érsék e lten  hyp er trop h iás; T . I I I .:  
a k ö zép en  összeérő , e rő sen  h yp er trop h iás to n s il la ) .

A to n s il la -h y p e rtro p h ia  különböző  foka inak  m egosz 
lása  az 1612 tan u ló n  a  következő  v o lt:

A  m eg v izsg á lt  1612 tanu ló  közü l:

T on sil lek to m izá lt  
T o n sil la  I. 
T o n sil la  II.  
T o n sil la  III.

11 e se t 
721 ese t 
727 e se t 
153 e se t

0.68%

44.73%
45.10%

9.49%

1612 100.00%

T0N5ILLÁK MEGOSZLÁSA NAGYSÁGI FOKOK SZERINT.

/ 1 6 1 J  ESET./

[ ' t j . TONSILLA I . gU U  TO N SIL L A  I t t .

Illlllllil " i .  J J t ohsiuektomizäj.

25. ábra.

N e m e k  s z e r in t  a la n t i  k ü lö n b s é g e k  é s z le lh e tő k :

F iú L eán y Ö sszesen

T o n sil lek to m izá lt 9 81.8% 2 18.2% 11
T on silla I. 381 52.8% 340 47.2% 721
T on sil la II. 374 51.4% 353 48.6% 727
T on silla II I . 72 47.1% 81 52.9% 153

836 776 1612

Epipharyngealis adenoid-vegetatiókra ugyancsak  1612 
tan u ló n  tö rtén tek  v izsgá la tok . E  v izsg á la ta in k b an  is I.,
II., I I I . nagyságbeli fo k o t k ü lönbözte ttünk  m eg a Nado~ 
leczny-scala szerint.

A d en o id -v eg e ta t io  I., v a g y  a  N a d o leczn y -sca la  sze r in t  
i/J: az o r rsövén y  h á tsó  é lén ek  J/j-át fed ő  v eg e ta t io ; ad en o id - 
v e g e ta t io  I I ., v a g y  a  N a d o leczn y -sca la  sze r in t  %: az  o r r sö ­
v én y  % -á t fed i; az a d en o id  v eg e ta t io  I I I ., v a g y  a  Na d o leczn y - 
sca la  sz e r in t  3/ 3: a z  o r r sö v én y  3/ 3-á t  fed i.

A z adenoid-vegetatiók az összes (1612) tan u ló k ra  vo­
n a tk o z ta tv a  60.4% -ban fo rd u ltak  elő  és pedig a fiuk 59.9 
száza lékban  (836-ból 501), a  leányok ped ig  6 0 .9 % -b an  
(776-ból 473) tü n te t te k  fe l adeno id -vegeta tióka t; nem ek 
sze rin ti kü lönbség te h á t  nem  á l lap íth a tó  meg.

1612 k ö zü l

M  J »

»>

ad en o id -v eg e ta t io  n incs 638 esetben 39.6%,
„ „ I. 380 esetben 23.6%
„ „ n 413 esetben 25.6%
„ „ H I. 181 esetben 11.2%

1612 100.0%
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26. ábra.

A z  adenoid -v e g e  ta t  iókka l bíró 974 gy erm ek  k özü l: 

A denoid  I. 380 ese tb en  39.0%

A denoid  I I . 413 ese tb en  42.4%

A denoid  I I I . 181 ese tb en  18.6%

974 100.0%

( 'F o lv ta t iu k .' l

A székesfő városi S zt. István  közkórház orr és gégebe teg ­
osztályának közlem énye (fő orvos: Laub László.)

Az orr-garat rosszindulatú daganatairól.*
I r ta :  Fabinyi Géza d r. ad junk tus.

Az o r r -g a ra t  (ep ip h a ry n x ) rossz indu la tú  d a g a n a ta i 
a rán y lag  ritk ák . Schumacher 1912-ben  közölt 136 p h a -  
rynxcarc inom a e se te  közül csak  k e ttő  vo lt o r r -g a ra ti,  
Gussembautsr 47 ese te  közül 1, Czerny 47 esete közü l pe­
d ig  2. Az ú jabb  szerző k  közt Hegener 55 ro ssz in d u la tú  
g a ra ttu m o r  közül 9 ep ip h ary n g ea lisró l számol be. Osz­
tá ly u n k o n  az u to lsó  k é t óv a la t t  20 ilyen d ag a n a t me lle tt 
4 ep ipharyngealis  fo rd u lt  elő . T ek in tv e  azt, hogy ezek a 
d ag an a to k  még a  szak iroda lom ban  is  eléggé m o sto h a el­
b án ásb an  részesü ltek , nem  cso d á lh a tju k , hogy a  g y ako r­
la tb a n  csak r i tk á n  szám ol je len lé tü k k e l nem csak a  gy a ­
ko rló  orvos, hanem  néha még a szakorvos is.

Az első dleges o r rg a ra td a g a n a to k  leg többny ire  az 
ep ip h ary n x  h á tsó  fa lábó l indu lnak  k i. F e lép ítésükben  az 
o t t  levő  ny irokszövet fon tos sze rep e t já tsz ik . N o h a leg­
többszö r az ö tvenes évek tá já n  je len tkeznek , e lő fo rdu l­
n a k  f ia ta l  »gyéneken, ső t gyerm ekeken  is. Szem beötlő  
tü n e te k e t csak késő bb okoznak s ez egy ik  oka a  gy ó gy í­
tá su k  terén  e lé r t kedvező tlen  eredm ényeknek. K ezdetben  
csak  az o rr légzést nehezítik , m a jd  akadályozzák s a be­
teg n ek  úgyszólván egyetlen  p an asza  az o rrdugu lás, ezzel 
ped ig  vagy  nem tö rő d ik , vagy  m á r  csak ak k o r  fo rd u l 
szakorvoshoz, m idő n  a  d ag an a t v ag y  á tté te lek e t okoz, 
v ag y  pedig re á te r jed v e  a koponyaa lap ra, ezen tá jé k  ide­
ge inek  m ű ködésében okoz zav a ro k a t. I lyenkor azonban 
ren d sze rin t m ár késő n  van  az eredm ényes th e ra p iá s  be­
av a tk o zásra .

A  kezdeti o r rd u g u lá s t o rr fo ly ás , 'to rokszárazság  kö­
ve ti, am elyekhez a  késő bb iekben csak h am ar csa tlakoznak  
a  fü ltünetek . E g y fe lő l a tuba E u s ta c h i i  ú t já n  a szűk ü ­
le t fo ly tán  b eá llo tt v á lad ék p an g ás épen úgy, m in t ade-

*) E lő ad ta  a  K özk ó rh áz i O rv o stá rsu la t 1932, d ec , 14,-i 
ü lésén .

nő id v eg e ta tio  esetén, o titis , enyhébb esetekben  c ata r -  
rhusok , m a jd  fü lzúgás, h a llásrom lás okozó ja  lehet, m ás­
fe lő l ped ig  a  kö rnyék i idegek n y o m ása á lta l a  nyak- 
s z i r t tá j ra  és a  fü l m ögé k isugárzó  sú lyos n eu ra lg iák  
je len tkezhetnek . A d a g a n a t további növekedése fo ly am án  
a tr ig em in u s te rü le tén  is  okozhat ré sz in t an aesth esiák a t, 
rész in t n eu ra lg iák a t, am elyekhez a z u tá n  abducens, ocu- 
lom oto rius, acusticus és fac ia lis b án u lás  is tá rsu lh a t, 
m egelehető sen  v á lto za to s  neuro lóg ia i le le te t adva. A pró  
o rrv érzések  igen g y a k ra n  je len tkeznek. A  d ag a n a t elő bb- 
u tóbb rá te r je d  a lágy  szá jp ad ra  is, am ely  beszű rő d ik , 
m ozgása i k o r lá to zo ttak k á  válnak , nyelési zavarok  lépnek 
fel. L ág y szá jp ad b én u lás m á r k o ráb b an  is je len tk ezh et a 
nervus g lo sso pharyngeusnak  a d ag a n a t á lta l okozo tt a l -  
te rá l ts á g a  révén.

Az első dleges ro ssz in d u la tú  o rrd ag an a to k  kó rism éjé­
nek m eg á llap ításak o r cocainozás u tá n i  nagyon a lapos 
elülső  rh inoskop ia szükséges, de v izsg á la t leg fon tosabb 
része a  rh inoskop ia p o ste r io r, ille tve a  nasopharyngo-  
skopia. E z u tóbbi kénye lm es és m egb ízható  e l já rás , m e­
lyet egy , h a  nem  is egészen ú jke letű , de ná lu n k  kevésbbé 
népszerű  eszközzel, a  nasopharyngoskoppaF* végzünk. E z 
egy 11-es k a th e te rn ek  m egfe lelő  v as tag sá g ú  kb. 12 cm. 
hosszú, a  cystoskop o p tik a i elvei a lap já n  készü lt mű szer, 
m elynek segítségével az alsó o r r já ra t  n y á lk a h á r ty á já ­
nak  érzéste len ítése u tá n  kényelm esen á tte k in th e t jü k az 
egész o r rg a ra to t, a  tu b an y iláso k a t és az o r r já ra to ka t  
is.

T ek in tve, hogy o rrd u g u lá s t szám os o rrb e teg ség  o k o z­
h a t, ezek a  kórism e fe lá l lí tá sak o r k izárandók , így  elő ször 
is az o r rn y á lk a h á r ty a  heveny, vagy  id ü lt  gyu lladásos fo ­
ly am ata i. Az o r rg a ra t  h á tsó  fa lán ak  e lő dom borodását 
o k o zh a tja  h ideg tá lyog , gum m a, a  fe lső  n y ak i csigo lyák  
csontk inövése, e csigo lyákbó l k iinduló d ag an a to k  ás hy- 
pophysisdagana tok  is. Az o r rg a ra t té rszü k ü lésé t okozhat­
ják  m ég a  szövetszapo ru la tok  közül a  jó in d u la tú  choa- 
nalis po lypusok és f ib ro m ák  is. A kü lönösen f ia ta l  fé r ­
f iakon  elő fordu ló b asa lf ib ro id ra  is gondo lnunk  kell.

E g y e s  szerző k m in t r i tk a  ese teket, az o rrg a ra tb a n  
e lő fo rdu ló  ch o rd o m ák a t is ír ta k  le. H ason ló  tü n e teke t 
o k o zh a tn ak  a környező  szövetekbő l az ep ip h a ry n x ra  re á ­
te r je d t dag an ato k  is. Holmgren több esetben  ta lá l ta  az 
o r rg a ra t  n y á lk a h á r ty á já n a k  d ag an a to s b u r já n z á s ra  h a­
son lító  am ylo id  e lfa ju lá sá t, m elyet sze rin te  a v iaszszerű  
fény, ép n y á lk ah á rty a  és egyebü tt is fennálló  am yloidosis 
je llem ez.

R ossz indu la tú  o rrd ag an a to k  közül a  sarkom ák  inkább 
sim a fe lsz in t m u ta tn ak , a  carc inom ákban  pedig k o rá b­
ban  ész le lhető k  k ifek é ly esed ett te rü le te k  és g ran u la tió k . 
M indkét d a g a n a tfa j ta  vérzésre ha jlam os. A d iagnosis 
fe lá l lí tásáb an  a rö n tg en fe lv é te lt sem  szabad  m ellő znünk. 
Ruedi és Zuppinger lógó fe j m elle tt l ip iodo lnak  az o r r ­
g a ra tb a  tö ltésé t és o ldalfe lvéte l kész ítésé t a ján lják . M eg 
kell győ ző dnünk to v áb b á  a  d ag an a t k ife jlő désérő l, meny­
ny ire  és m erre in f i l t rá l ja  kö rnyezetét, vannak -e á tté te lek  
a  kö rn y ék i ny irokcsom ókban, vagy  m ás szervekben. 
V ég tére  em lítem  a d iagnosis leg fon tosabb  a lá tám asztó - 
já t, a  szövettani leletet. A  kellő  é rzéste len ítésse l v ég zett 
p róbak im etszés m egfe le lő  nagyságú  kell, hogy legyen, s 
ne fe ledkezzünk m eg az ez alkalom m al fennálló  vérzés le­

h e tő ségérő l sem.
Az o r rg a ra t ro ssz in d u la tú  d ag a n a ta in ak  kezelését 

il le tő leg  az eredm ényes operatic b eav atk o zás lehető sége 
úgyszó lván  semmi. M íg a  m esopharynx  és hypo p h ary n x  
d ag a n a ta i operativ  szem potból inkább  hozzáférhető ek, 
az ep ip h ary n x  an a tó m ia i helyzete k i te r je d t sebészi 
b eav a tk o zás szám ára  nem  n y ú j t  te re t. H a te h á t

*) G yár t ja  az A m er ica n  C ystoscop e M akers Inc. N e ’.v- 
York.
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a g a ra t  és  gége (m eso- és h y p o p h ary n g ea lis) d ag a ­
natok  e se té n  m éltán  v i tá s  is lehet, hogy  o p erá lju n k-e , 
vagy  csa k  su g a ras  kezelést ad junk , az o r r -g a ra t d agan a­
ta ib an  je len leg  k izáró lag  a  rád ium  és rön tgenkeze lésre  
vagyunk  u ta lv a .

A  rá d iu m n ak  az o r rg a ra tb a n i a lk a lm azása  tö r té n h e t 
úgy, hogy  a  rád iu m to k o t Bellocq tam p o n n a l rögz itjük, 
vagy  a  to k o t  m ag á t csa v a r ju k  be m egfelelő  m ódon g aze - 
lapokba s  az egészet Bellocq tam ponnal f ix á lju k . Ü gyelni 
kell, h o g y  a  rád ium  ne csúszhasson el. A  „ tüzde lési m ód­
szer“ ezekben  az ese tekben  nehezen a lka lm azható , a  lágy  
szá jpad  fe lh a s ítá sa  azonban lényegesen m egkönny íti ez t 
az u ta t .  S ajnos, rád iu m tű k  nem á l lo tta k  rendelkezésünk­
re elegendő  m ennyiségben. A m oulage-okkal tö rtén ő  ke­
zelésrő l a  vélem ények m egoszlanak, m i nem  k ísére ltük  
meg. N agyobb  fe lü le tre  s nem m ély re  te r jed ő  fo lyam a­
tokban  v a n  a lka lm azási tere. A rád ium kezelés elő nye a 
rön tg en  fe le t t  az, hogy  jobban loca lizá lha tó  a beteg  te ­
rü le tre . A d a g ja  a d a g a n a t rád io sen sib il i tásá tó l függ . 
E g y m ag áb an  a lk a lm azása a lka lm áva l ha ték o n y ab b n ak  
lá tsz ik  a  Coutard sze rin ti rö n tg en b esu g árzássa l tö rtén ő  
com b inatió ja .

Regaud és Coutard á l lap íto ttá k  m eg, hogy  a feszü lt­
ség em elkedése és a  kem ény szű rő n  tö r tén ő  á tb o csá tás  
a  rö n tg en su g a rak  h a tá s á t  a rád ium éhoz hason lóbbá teszi. 
A f ra c t io n á l t  b esugárzás, m elynek e lm életi és m ethod ika i 
rész letezése tú lh a lad n á  e sorok k e re te it, úgy  fran cia , 
m in t n ém et szerző k kezében igen jó  ered m én y ek e t adott. 
N álunk legu tóbb  Györgyi és Czunft szám o ltak  be ezen 
m ódszerre l e lé r t kedvező  tap asz ta la ta ik ró l. A  rö n tgen ­
kezelés e lő nye a rád iu m  fe le tt, hogy a  d a g a n a t kö rnye­
zetét, íg y  a  reg ioná lis ny irokcsom ókat és n y iro k u tak a t 
is jobban  bevon ja 'h a tásk ö réb e , a  ny irokcsom ói á ttéte lek  
kezelésében szin te nélkü lözhete tlen , a lk a lm azása sub jec­
tive kevesebb ke llem etlenséget okoz.

A  f ra c t io n á l t  rön tgenkeze lésnek e l len jav a lla ta  csak  
a  b e teg  rendk ívü l e lő reh a lad o tt le ro m lo ttság a , úgyszó l­
ván m o rib u n d  v o lta  lehet. A szá jü reg  a  kezelés e lő tt re ­
v ideálandó, m e r t  an n ak  fo lyam án s to m á tit isek  g ingivi- 
tisek  lép h e tn ek  fel, m elyek  tá lyogos gyökerek  esetén  
súlyos seeu n d aer fertő zésekhez vezethetnek . T erm észe­
tesen  szám o lnunk  kell a  rád ium kezelés a lk a lm áv a l is m eg­
szoko tt á tm en e ti tünetekke l, hő em elkedésekkel, é tv ág y ­
ta lan ság g a l, depressiós, esetleg  izgalm i á llapo tokka l, 
m elyek a  betegnek  a  kezelés a la t t  k ó rh ázb an  ta rtó zko d á ­
sá t tesz ik  a ján la to ssá .

Az osztá lyunkon  és a H o rth y  M ik lós közkórházban 
észlelt ese te in k  a  következő k :.

E ls ő  e s e tü n k : 46 é v es fé r f ib e teg , k i u lcu s ven tr i- 
cu li d ia g n o s issa l töb b ízb en  á llo tt  k ó rh áz i k eze lés a la t t .  
1932. m á ju sá b a n  fü l fá já sa i je len tk ez tek , m a jd  g en y es 
o tit ise  fe j lő d ö t t  k i, m e ly  kb. e g y  h ón ap ig  ta r to t t . 
M ár e z t  m eg e lő ző leg  n eh ezen  k a p o t t  le v eg ő t  az orrán 
át, de a  p a n a szá v a l n em  fo rdu lt o rvosh oz. 1932. sz ep ­
tem ber e le jén  ú jra  k ó rh ázb a  m en t s a z  ekkor  v é g z e t t 
g ég é sz e t i v iz s g á la t  az o r rg a ra to t  k itö ltő , fé ld ió n yi n a g y sá g ú 
dom ború, s im a  fe lsz ín ü  p o rck em én y  d a g a n a to t  á lla p íto t t  
m eg, a m e ly n e k  p rób ak im etszése  l y m p h o e p i th e l i o m á t m u ta ­
to tt. A  b a l a rc fé l h y p a esth es iá s  vo lt , a z  a ja k  m in im á lisá n 
jobbra h ú zó d o tt . A  jobb  s te rn oc le id om asto id eu s fe lső  szé le 
m entén  k is  babnyi, k em én y , nem  ö sszek a p a szk o d o tt  m ir ig y  
vo lt ta p in th a tó .

R á d iu m  nem  á llv á n  rendelkezésre, t isz tá n  a  C outard 
szer in ti f r a c t io n á lt  r ö n tg en k eze lés t  a lk a lm a z tu k , összesen 
3200 r - t  k a p o tt . H a t h é t te l a  k eze lé s  m eg k ezd ése  u tán  a 
tum or e ltű n t , az o r rg a ra t n y á lk a h á r ty á ja  s im a , ép  kü llem ű , 
az o r r lé g zés  zava r ta lan . N é g y  h ónappa l e k eze lé s  u tán  á l la ­
pota  u g y a n a z , id eg tü n e te i nem  rosszab b od tak , a  n y irok csom ó 
v á lto za tla n . E z  esetb en  te h á t  lén y eg es ja v u lá s t  és  a  fo ly a m a t 
s ta g n á lá sá t  é r tü k  e l, n o h a  rád ium ot n em  is  a lk a lm aztu n k .

M á s o d ik  e s e tü n k : 61  év es n ő b eteg , k in ek  1931. te le  ó ta 
bal a r c fe léb en  erő s fá jd a lm a i van n ak , m e ly ek e t n eu ra lg iá s 
ered e tű n ek  ta r to t ta k . 1932. á p r il isán ak  v é g é n  h a llása  ba l

fü lén  erő sen  rosszab b od ott, fü lé sz e t i  k eze lésb en  részesü lt. 
Jún iusban  fü lp a n a sza i o rvo s lá sá ra  a d e n o to m iá t v é g e z te k  és 
m ogyorón y i szö v e td a ra b o t tá v o líto t ta k  el o r rga ra t jára tb ó l.  
E zu tán  a  m ű té t  u tán  kü lönösebb  k eze lésb en  n em  részesü lt. 
P a n a sza i e g y r e  fok ozód tak , lá tá s i  zavarok  je len tk eztek  s 
ek k o r  (1932 a u g u sz tu sá b a n ) k ó rh ázu n k  id e g o sz tá ly á t  kereste 
fe l, onnan k ü ld ték  hozzánk  v iz sg á la tr a . B a lo ld a li exsu d a tiv 
o tit is , a bal p roc. m ast., a  su p ra  és  in frao rb ita lis  tá jék  és a 
fü lk a g y ló  é r z é k en y ség e  v o lt  ész le lh e tő . A z  o r r lé g zés a k a ­
d á ly o zo tt v o lt . A  n aso p h a ry n g o sk o p ia  az o r rg a ra t bal fe lén 
u jjb eg y e t b e fo g a d ó , k em én y  k iem e lk ed ő  perem ű  b em élyed ést, 
a  jobb fé len  p ed ig  b abny iná l n agyob b , eg y e n e t le n  felsz in ü  
k em én y  szö v e tsza p o ru la to t  m u ta to t t , m e lyn ek  p rób ak im et­
szése  ca rc inom a p ap illa re-n ak  b izon yu lt. A  tu m o r t excoch le 
á ltuk , m ajd  n éh á n y  nap m ú lv a  rád ium ot h e ly ez tü n k  be és 
ennek  e ltá v o lí tá sa  u tán  csa k h a m a r  m egk ezd tü k  a  f ract ion á lt  
b esu gárzást. E n n ek  m eg k ezd tév e l eg y id e jű leg  a g y i  tün etek , 
erő s fe j fá já s , b a lo ld a li abducens p a resis, m ajd  te lje s  oph ta l- 
m op leg ia  é s  szá jp ad b én u lás lé p e t t  fe l . A  b esu g á rzá s végén  a 
tum or h e lyén  csa k  a lig  k iem e lk ed ő  g ra n u la t ió k a t lá ttu n k , a  
fő fá já s  javu lt, de a z  egy re fo k o zó d ó  cach ex ia  m ia t t, m elyet 
a n ye lés i z a v a ro k  is  fok oztak , 1932 novem ber v é g é n  a  ha lá l 
b ek öve tk eze tt. H a  elő bb s ik e rü lt  vo lna k e llő  m en n y isé­
g ű  rád ium m al com b in á lt r ö n tg en th era p iá t a lk a lm a zn i, b izo­
n yá ra  lén y eg esen  el tud tuk  v o ln a  odázn i a v é g  b eá lltá t.

H a r m a d ik  e s e tü n k : 37 é v e s  e rő te ljes  n ő b e teg  v o lt , k inek 
m ár régebben  v o lta k  o r rd u gu lásos panasza i, fá jd a lm ak  n é l­
kü l. E zek  m ia tt  több izben  r észesü lt  kezelésb en . 1932. m árc i­
u sáb an  a  jobb  ste rn o c le id em a sto id eu s m ö g ö t t  n y irok csom ó 
d u zzan at k ép ző d ö tt , m elye t m eg n y ito t ta k . E k k o r  5 rön tgen ­
b esu g á rzá st k a p o tt . S zövettan i v iz sg á la t  nem  tö r tént. A  ke­
ze lés nem  já r t  eredm énnyel, a  d a g a n a t n ő tt  s  e m ia t t 1932. 
a u g u sz tu s e le jén  kórházunk  e g y ik  seb ész i o sz tá ly á t  kereste 
fe l, ahonnan h o zzá n k  kü ld ték  v iz sg á la tr a . A  n a so p h ary n g o ­
sk op ia  az o r r g a r a t  jobb fe léb en  fé lc se reszn y en a g y ság ú , a 
h á tsó  g a ra tfa lb ó l elő dom borodó, s im a fe lsz in ü  k em én y, v é rzé­
k en y  te r im en a g y o b b o d á st m u ta to t t , m elynek  p rób ak im et­
szése  ly m p h oep ith e liom a  k ép é t ad ta . A  g ég é t  a  n y a k i m eta s­
ta s is  erő sen  b a lra  d is locá lta . E z  u tóbb i a  n yak  jobb  oldalán, 
ökö lny i n a g y sá g b a n , k ö rn y eze tév e l erő sen  összek a p a szk o d v a 
h e ly ezk ed e tt e l s  a  belő le v é g z e t t  p ró b a k im etszés megerő s í­
te t te  a fen t i sz ö v e t ta n i le le te t.

Ism é t e lk é s e t t  ese t te l v o lt  d o lgu n k , p ed ig  ép en  a  lym - 
p h oep ith e liom ák  azok , m elyek  ig e n  jó l b e fo ly á so lh a tó k  su ­
g a ra s  k eze lésse l. A  tovább iakban  a  b e teg  f r a c t io n á lt  rön tgen ­
b esu g á rzá s t k a p o tt , rád ium  n élk ü l. A  keze lés id e jén a  nyak i 
m eta sta s iso k  n övek ed ésn ek  in d u ltak , röviddel a  k ezelé s  be­
fe je z te  u tán  a  d is lo cá lt  g ég éb en  oedem a k e le tk e z e t t, lég cső ­
m etszés v á lt  szü k ség essé . A zó ta  tovább i m e ta s ta s isok  nem 
lép tek  fe l s  a  n y a k i n y irok csom ók  v a la m e ly est k isebbed tek .

N e g y e d ik  e s e tü n k : 27 éves n ő b e teg . 1931. o k tó b e r  ó ta  fü l­
fá jd a lm ak , fő fá já so k . E u sta ch -k ü r t  á t fu v á so k k a l kezelték . 
Kb. 2. h ón ap p a l k éső bb  o r r lég zése  n eh ez íte tté  v á lt , nye lés i 
zavarok , o r r v é rzések  je len tk ez tek . 1932. m á rc iu sá b an  fü l­
p a n a sza i e rösb b öd tek , ekkor p a ra cen tes is t  v é g e z te k  ra jta.  
1932. áp r ilis e le jén  jö t t  o sz tá ly u n k ra , m ikor is  a z o r r -ga ra to t  
k itö ltő , e g y e n e t le n  fe lsz in ü , szü r k e  lepedékes, k emén y  tu ­
m or t ész le ltü n k , m ely  p ap illa r is  rák n ak  b izon yu lt. A  jobb  
ste rn o c le id o m a sto id eu s m e lle t t  k is  m ir igyek  v o lta k  ta p in t­
h a tók . A  n y a k  m o zg á sa i n eh e z íte t te k  vo ltak , a  fe lső nyak i  
cs ig o ly á k  te s te  a  rön tgen k ép en  z a v a r t  s t r u c tu rá t  m uta to tt .  
R ö n tg en b esu g á rzá st a lk a lm aztu n k , azoban  m é g  n em  a  Coutard  
m ódszerre l. N y o lc  h ón ap ig  já r t  be kezelésre, e z a la tt  ö ssze­
sen  h é t b e su g á rzá s t  k a p o tt 300— 550 eg y ség ek in t . K b. 3 hete 
lá t tu k  ú jra , v á lto z a t la n  tu m orra l, abducens b én u lá ssa l, erő s 
fő fá já so k k a l, ren d k ívü l le rom lo tt  á llapo tban  a  v é g he z  közel.

Az e lm ondo ttakbó l az t a  conclusiót szű rh e tjü k  le, 
hogy az o r r g a ra t  ro ssz in d u la tú  d ag an ta in ak  th e ra p iájá t  
ille tő leg  igen  fo n to s  volna azok korai diagnosisára a le­
hető  legnagyobb gondot fo rd ítan i, hogy az egyedü li több - 
kevesebb eredm énnyel kecseg te tő  kezelést, a  rád iu m  és a 
frac t io n á lt  rön tgenkezelés co m b in a tió já t id e jében  elvé­
gezhessük, m ie lő tt még m etas tas iso k  je len tkeznének , m e­
lyek  azu tán  m inden  kezeléssel dacolnak. E z t  a  th e rap iás  
e l já rá s t m inden esetben  m eg kell k íséreln i, h a  csak nem 
m oribund a  beteg , de kellő  p rec iz itássa l, m e r t  elégtelen, 
vag y  he ly te len  su g árad ag o lás fe jlő dési in g e rk é n t h ath a t. 
Az idő , am ely  e  kezelési m ódszerek  bevezetése ó ta  elte lt, 
m ég rövid a r ra ,  hogy szám os végleges gy ó g y u lásró l szá­
m olhasson be a  szak irodalom , de h a  csak az t az eredm ényt 
é r jü k  el ezekben az eddigelé teljesen reménytelen ese­
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tekben, hogy a b e teg  é le té t m eghosszabb ítha tjuk , ak k o r 
is  érdem es ezzel fog la lkozn i. M eg vagyok  győ ző dve ar ­
ról, hogy  ha a fen tiek  érte lm ében az o r rg a ra tv iz sg ála to k a t 
g y ak rab b an  fog juk  végezni, a lk a lm u n k  lesz o lyan  ko­
ra i s tád ium ban  levő  d ag a n a to k a t is észlelni, m elyeknek 
th e ra p iá ja  eredm ényesebb lesz. E h h ez  azonban a rá d iu m ­
kezelés m egszervezésének s nagyobb kórházainknak ele­
gendő  mennyiségű , standardizált alakban levő  rádium­
mal fe lszere lése vo lna  sü rgő sen  szükséges, hogy a  ra d io ­
lógus és a k lin ikus eredm ényes együ ttm ű ködése lehető vé 
v á ljék . K ülönösen szükség  vo lna e rre  nag y fo rg a lm ú  
közkc rháza inkban .

A  m . k ir . O rszágos K ö zeg é szség ü g y i In téze t b ak te r ioló g ia i 

o sz tá ly á n a k  k ö z lem én ye, ( ig a zg a tó :  Joh an  B éla  c. rk. ta n á r  ).

M akroskopikus diphtheria d iagnosis 
Clauberg táptalajon.

I r t a :  Eörsi Mária dr.

A  d ip h th eria  bak ter io ló g ia i d iagnosisában  a  közel 
m ú ltig  csaknem  k izá ró lag  a  L oeff le r-fé le  serum ot h asz n á l­
ták . H a b á r  ezen tá p ta la jo n  a  d ip h th e r ia  bacillus h atá ro ­
z o tta n  gyo rsabban  nő , m in t sok m ás bak térium , m ég is 
több  o lyan  h á trá n y a  van , amely m ia t t  m á r néhány  m ódo­
s í tá s á t  k ísére lték  m eg, ille tve a já n lo t ta k  a . L o e ffle r se- 
ru m n á l á llító lag  a lk a lm asab b  tá p ta la j t .  Ezeknek az ú jab b  
táp ta la jo k n ak  nag y  része azonban a  nagyobb anyagon  
u tán v izsg á lás a lk a lm áv a l nem  b izonyu lt m egfelelő nek. 
M agunk  is p ró b á lk o z tu n k  egynéhány  ú jabb  tá p ta la j ja l,  
de sikerte lenü l. V égü l is a  Clauberg á lta l le ír t tá p ta la j ­
b an  ta lá l tu k  m eg a z t a  tá p ta la j t  ,m ely sok tek in te tb en  
jóva l fe lü lm ú lja  nem csak  a  tö b b i tá p ta la j t ,  h an em  a 
L oeffler-fé le  se ru m o t is.

A  C lauberg-fé le tá p ta la jn a k  legnagyobb elő nye, hogy 
a  r a j t a  növő  ten y észe trő l az ese tek  tú lnyom ó szám ában  
m á r szabad szemmel, v ag y  lupéval h a tá ro zo ttan  fe lism er­
hető  a  d ip h th eriab ac il lu s  tenyészet. N agyon e lfo g lalt la ­
b o ra tó r ium okban  ó r iás i e lő ny t je len t ez, m ert e lm a ra d  
a c u l tu ra  tá rg y lem ezre  kenése, fes tése  és m ik roskopos 
v izsg á la ta . Napi n éh án y  száz, ső t ez e r to rokvá ladék v izsg á­
la ta  ese tén  a m akroskopos v izsg á la t lehető sége m egbecsü l­
h e te tlen  könnyebbséget je len t. M ásik  elő nye a  tá p tala j ­
nak , hogy P etri-csészében használva, azon a  kevés szám ú 
ty p u so s te lepet is könnyű  fe lfedezn i és így o lyan  ese te k ­
ben is  k im u ta th a tó  a  d ip h th eria  bac illus, am iko r a  d ip h ­
th e r ia  bacillusok cseké ly  szám a m ia t t  a  L oeffler csövön 
a bak ter io lóg ia i d iagnosis  a szokásos e ljá rás  szerin t, 
p u sz tán  a vé le tlen re  van  bízva. E z  egyébként a  lem ezek 
a lak já b an  h aszn á lh a tó  tá p ta la jo k  közös elő nye, kü lö­
nösen h a  a  tá p ta la j  á tlá tszó , m in t a  C lauberg-féle. Fő - 
képen lábadozók, bac illusgazdák  to ro k v á lad ék án ak  v izs­
g á la ta k o r  lá ttu k  sokszor, hogy csak  néhány, ső t egye tlen  
egy, de e tá p ta la jo n  b iz tosan  d iag n o stisá lh a tó  d ip hth e r ia  
bae illuste lep  fe j lő d ö tt  a  lemezen s u g y an ak k o r a  L oeff le r- 
cső  n eg a tiv  e red m én y t m u ta to tt . H arm ad ik , sz in tén  emlí- 
tésrem é ltó  elő nye a  tá p ta la jn a k , h o g y  ra j ta  kb. 10%-a l 
több  esetben  m u ta th a tó  ki a d ip h theriabac illus, m int a 
L o e ff le r serum on. E z részben m in t em líte ttük , a  lemez- 
h asz n á la t és a  so k k a l nagyobb tá p ta la j fe lü le t  á lta lán o s  
elő nye, de részben a  tá p ta la j  nagyobb  e lec tiv itásának  kö ­
vetkezm énye, a m it az a  körü lm ény  is  b izonyít, h o g y  a  ne­
g a t iv  lem ezek jó  részén  nem nő  sem m iféle b ak té r iu m .

Az olyan rég i és b ev á lt tá p ta la j t ,  m in t a  L o e ff le r 
se ru m  csak ak k o r m ellő zhetjük , h a  bebizonyosodott, hogy 
egy m ásik  tá p ta la jn á l  jobb eredm ényeket ad. E z é r t mie lő tt 
ro u t in  m unkánkban  k izáró lag  a  C lauberg-fé le tá p ta laj ra  
té r tü n k  volna á t ,nagyszám ú p ara lle l v izsgá la to t végez tü n k

a L o e f f le r és C lauberg-fé le táp ta la jo n . A  v izsgá la tok  
első  része úgy tö r tén t, h o g y  a g a ra tv á lad é k o t ta rtalm azó  
v a ttá s  p á lcák k a l elő ször a  L oeff le r serum o t, m a jd  a C lau- 
berg-fé lee tá p ta la j t  o l to ttu k  be. M iu tán  m eggyő ző dtünk 
arró l, h o g y  m ég ilyen  e l já rá ssa l is jóva l több  a  C lauberg  
lem ezeken a  positiv  ese tek  szám a (kb 7 .5 % -a l), a  v izsg á la ­
tok  m ásod ik  részében e lő szö r o lto ttu k  be a  C lauberg lemeze 
ké t és azu tán  a  L o e ff le r csöveket. E zen  e l já rá s  m elle tt 
kb. 11.5 % -al vo lt több a  positiv  esetek  szám a a  C lauberg  
táp ta la jo n , m in t a L o e f f le r serum on. A  v izsg á la to k  ele­
jén m eg fes te ttü n k  m inden C lauberg  és L o e ff le r tenyésze­
te t, s  ezek et m ikroskop a la t t  h aso n líto ttu k  össze. C sak ­
h am ar m eg tan u ltu k  fe lism ern i a d ip h th e r ia  bac illus te ­
nyésze tek e t úgy, hogy a  m inden ese tb en  m eg fes te tt 
L oeff le r tenyészeteken  k ívü l csak  a k é tes  C lauberg  ten y é­
sze teket k e lle tt m eg festenünk . Ez az első  idő szakban a 
C lauberg  tenyészeteknek  kb. 20% -a vo lt, m íg  m a á t lag ­
ban 5— 6 % -o t vizsgálóink m ik roskop  a la t t .

V izsg á la ta in k  ered m én y ét a  következő  táb láz a t m u­
ta t ja , m elyben —  a b eo ltás  so rrend je  sze r in t egym ástó l 
e ltérő  —  fen tem líte tt k é t  csoport egyesítve  v an :

V izsgá la t Positiv .

T á p ta la j  szám a. szám a. %
C lauberg  3621. 1305. 36.03
L o e ff le r 3621. 954. 26.34

A  fe l tü n te te t t  ese tek  m inden v á lo g a tás  nélkü l, b izo­
nyos idő n  keresztü l, n a p o n ta  v izsg á la tra  k e rü lt  anyagbó l 
valók, ebben úgy b etegek , m in t g y an ú sak , reconvales- 
censek és bac illusgazdák  to ro k v á lad ék a i szerpelnek . A 
táb láza tb ó l k itű n ik , hogy  á tlag b an  kb. 10% -al több a 
positiv  ese tek  szám a a  C lauberg-fé le táp ta la jo n . M eg­
em lítjü k , hogy  a  v izsg á la ti anyago t bekü ldő  orvosok á l ­
ta l be tegnek , vagy is ty p u so s  lefo lyású d ip h th e r ián ak  je l­
ze tt any ag b ó l kb. 6 2 % -b a n  s ik erü lt d ip h th e r ia  bac illust 
k itenyész ten i.

A  C lauberg-fé le tá p ta la j  g lycerines és destil lá ltv izes 
vérnek  a g a rra l  k ész íte tt keveréke, m elyhez az e lec tiv itás t 
fokozó és a te lepeket ty p u so sab b á  tevő  k a lium te llu rosum o t 
teszünk .

A  tá p ta la j  összeté te le  a  következő :

2%  ag a r, ph. 7.4.
D estil lá ltv izes v é rk ev erék : 2 rész s te r i l  d estil lá lt-  

viz +  1 rész  d e f ib r in á lt m arhavér.
G lycerines vérk ev erék  (g ly c e ro lá t) : E g y  rész g lyce­

rin  +  k é t  rész d e f ib r in á lt  m arh av ér ( lega lább  h a th ete s  
legyen, m inél rég ibb a n n á l jobb.)

1%  kálium  te llu ro su m  o ldat.
A  destil lá ltv izes vérkeverékhez hozzáadunk  5% -ny i 

g ly ce ro lá to t és 7% k á liu m  te llu rosum  o ldato t. Az ilyen 
keverék  jégszek rényben  4— 5 nap ig  is eláll.

Az a g a r t  m ego lvasz tjuk  45 C °-ra leh ű tjü k  és u g y an ­
csak 45 C °-ra m e leg ítjü k  v ízfürdő ben a vérk ev erék e t is. 
Az a g a r t  és keverékét egyen lő részben jó l összekever­
jü k  és P e tr i  csészékbe ö n tjü k . A lem ezeket h aszn á lat e lő tt 
jó l le k e ll szárítan i.

Az ered e ti le írástó l abban  té r tü n k  el, hogy  a kalium - 
te llu ro su m  végső  c o n c e n tra t ió já t 0 .04% -ró l 0 .0 3 % -ra szá l­
l í to ttu k  le.A  m i kö rü lm ényeink  közö tt ez a lka lm asabbnak  
lá tsz o tt ;  ezzel nem  a k a r ju k  az t m ondani, hogy  m ás con- 
ce n tra t io  nem felel m eg  —  ső t az t a ján lju k , am it Clau­
berg nem  tesz, hogy m indenk i tá p ta la já n a k  te l lu r i t  con­
c e n tra t ió já t  t i t rá lá ssa l  m ag a á llap ítsa  m eg. A  m ásik  
fon to s követelm ény, —  am ely re Clauberg sz in tén  nem  
f igye lm ezte t, az igy  m eg á llap íto tt te l lu r i t  concen tra tio  
pon tos b e ta r tása . A ká liu m  te llu rosum  e rő sen  hygrosko- 
pos v eg y ü le t és így po n to s concen tra tió jú  o ld a t csak  úgy *)

* ) C la u b e r g K . W . Zbl. f. B ak t. Ő rig . 114. k . 120. k .
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n y erh e tő , h a  k iszá r ít ju k . Mi e célból a  ká lium  te llu ro su - 
m ot á l lan d ó an  C aC k fe le t t  exsiccato rban  ta r t ju k .

M egfelelő en e lk ész íte tt G laub: rg  tá p ta la jo n  az elég­
gé iso lá lt d ip h th eria  te lepek  18— 20 ó ra  m ú lva 1— 2 mm. 
á tm érő jü k , r i tk á n  egészen szabályos kerekek . Színű k szü r­
kés, v a lam e ly es zöldes á rn y a la tta l . A  te lepek  tom pa fé- 
nyüek, s ő t n éh a  k ife jeze tten  szá raz  fe lü le tte l b írnak . 
A lak ju k  leg inkább ig en  lapos fe rd e  kúphoz hasonló, en ­
nek m egfe le lő en a te lep  legvastagabb  része leg többször 
k issé excen tr ik u s. A te lepek  széle elég v as tag  és merede­
ken esik  le. Á teső  fényben  a te lep  leg v astag ab b  részének 
m egfe le lő en egy sö té t szürke cen trum  lá th a tó , m ely leg­
g y ak rab b an  a  telep á tm érő jének  csak  Vá— Vá-ét fo g la lja  
el és fo k o za to san  m egy á t  az á ttű n ő b b  széli részbe, A sö­
té t  cen tru m  a kálium  te llu rosum  red u c tió jáb ó l keletkezik . 
Fon tos, h o g y  sem a  telepek, sem a  cen tru m  nem  fekete, 
hanem  szürke. H a a  te lepek egym áshoz közel vannak , 
a te lepek  küllem e term észetesen  va lam e lyest m egválto ­
zik: a s ö té t  cen trum  k isebb lesz, a te lepek  fényesebbek, 
inkább szabályosabbak  és inkább göm bfelszínhez vá lnak  
hason lóvá. Jellem ző  azonban, hogy m ég a sű rű bben  be­
n ő tt lem ;zen  is m ind ig  fe lism erhető  az egyes te lepek  con- 
tu r ja , va lód i összefo lyás te h á t  a lig  következ ik  be. Je l­
lemző  v ég ü l a  sz in tenyészetekre, —  és ilyen az ese tek  
legnagyobb része — , a  szalám iszag, m ely tu la jd o n ság 
szin tén jó l fe lh aszn á lh a tó  a  d iagnosisban .

Ö sszehason lító  v izsg á la ta in k  befejezése ó ta  kb.
35.000 d ip h th e r ia  v izsg á la to t végeztünk  a C lauberg-fé le 
tá p ta la jo n  és ezek m inden tek in te tb en  m egerő sítik  az 
összehason lító  v izsg á la ta in k  kedvező  eredm ényeit.

B u d ap est sz é k e s fő v á r o s  S zen t R ókus k ö zp o n ti k özk ó rház 

szü lő - é s  n ő b e teg  o sz tá ly á n a k  k ö z lem én y e  ( fő o rvos: W en cze l 

T ivad ar  e g y e t  rk. ta n á r ) .

Szülési akadályt képező  cerv ica lis myoma.*
I r ta :  Szentek István dr., a lo rvos.

A  nő i nem ző szervekbő l k iinduló d ag an a to k  sok fé le­
képen o k o zh a tn ak  szü lési com plicatió t. A  m éh fa láb an  
keletkező  tum orok  fá jásg y en g eség et, lep ényv isszam ara­
dást, a to n iá s  vérzést idézhetnek elő ; a  kocsányos da g a ­
natok  szü lés a la t t  to rs ió t  szenvedhetnek ; ném ely  d ag a ­
n a t oly n agy , hogy  töm egével p a th o lo g iássá  fokozza a 
te rh esség  végefelé am úgy is g y ak ran  m eglevő  gyom or­
nyom ást, légzési és szívpanaszokat, p a n g á s t;  a  m éhre 
g y ak o ro lt nyom ás révén  kóros m ag za tfek v és jö h e t lé tre ; 
h a  ped ig  a  d ag a n a t a k ism edencében növekszik , vagy  oda 
beszorul, szű k íth e ti a  szü lő csa to rn á t és szülési aka d á ly t 
képezhet. T erhességge l e g y ü tt e lő fo rdu ló  g en ita lis  tu m o ­
rok közül leg ritkább  a  m éhrák , am elybő l m inden 2000 
szü lésre es ik  egy, p e te fészek d ag an a t m á r  m inden 1000-re 
ju t, m yom a pedig m inden 200 szülésre.

E se tü n k b e n  is m yom a okozott o lyan  szülési com pli­
ca tió t, am ely  következ tében  a m agza t e lh a lá lo zo tt s am ely 
az a n y á ra  nézve is könnyen  végzetessé v á lh a to t t  vo lna.

M ú lt év ok tóber 30-án este 6 ó ra k o r az egy ik  közeli 
faluból- szü lő nő t hoztak  a  R ókus-kórház szü lészeti o sz tá ­
lyára . A  k ísérő  b áb á tó l m eg tud juk , hogy  a va júdón a 
szü lő fá jások  48 ó rával aze lő tt kezdő dtek  s u g y an ak ko r a 
m agzatv íz  is e lfo ly t. R eggel ó ta  a  m ag za t sz ívhang ja i 
rosszabbod tak . B ár a  szü lő fá jások  eg y re  erő söd tek , m ind 
g y ak rab b an  je len tk ez tek : a  szülés m égsem  h a lad t előre. 
U gyancsak  a k ísérő  b áb á tó l tu d ju k  m eg az t is, hogy az 
asszony első  szülése —  m it 1929-ben o tth o n i lak ásán ő  
v eze te tt le  —  te ljesen  sím a le fo lyású  vo lt. *)

*) B e m u ta tv a  a K özk ó rh áz i O rv o stá rsu la t 1932. d ecem­
ber 14-d ü lésén .

A  32 é v e s  g y á r i m unkás n e jé t  osz tá ly u n k ra  fe lv esszük  és 
m eg v izsg á lju k . A  leso v á n y o d o tt, g y en g én  fe j le t t  an aem iás 
szü lönö v é k o n y  h a sfa lá n  k e resz tü l jó l ta p in th a tó  a z állandó 
con trac t iób an  lev ő  m éh, m e ly n ek  k é t o lda lán  a  ligam-entum  
ro tundum ok  k ö teg sze rü en  m eg feszü ln ek , a  c o n tra c t ió s g y ű ­
rű  a  kö ldök  a la t t  e g y  u j jn y iv a l tap in th a tó , a  m ed enceb em e­
n e t fe le t t  k is sé  jobb ra  k ité rve , a  m a g za t m ozgó  fe jé t  ta lá ljuk ,  
az ö sszeh u zó d o tt  m éh en  á t a z  ap ró  részek  fe k v é s é t  pon tosan 
n em  ta p in th a tju k , m a g za t i sz ív h a n g o k a t n em  h a llu n k .

A  b e lső  v iz s g á la t  e lv é g z é se k o r  k iderü l, h o g y  a  m a g za t  
fe jén ek  b e il le szk ed ésé t  és e lö re h a to lá sá t a  k ism ed en céb en 
levő , a  k e r e sz tc so n t  v á ly u la tá t  k itö ltő  é s  a  sy m p h ys is  fe lé 
ter jedő  ö sszeh ú zó d o tt  izo m ta p in ta tú  tum or a k a d á ly o zza  m eg, 
m ely  a  h ü v e ly t  is le lap ít ja , a  m ed en ceb em en ete t p edig  oly 
m értékben  szű k ít i , h ogy  a  sy m p h y s is  és a  tu m or  között  
csa k  eg y  u jju n k  fé r  el. V izsg á la ta in k  a lap ján  d iagnosisu n k : 
k o r a i  b u r o k r e p e d é s ,  e lh ú zó d ó  s z ü lé s ,  s z ü lé s i  a k a d á ly t  k é p e z ő 
k is m e d e n e c e b e l i  d a g a n a t  ( m y o m a ? ) ,  f e n y e g e tő  m é h r e p ed é s ,  a 
m a g z a t  m é h e n  b e lü li  h a lá la .

A zon n a l h as-m etszéshez k észü lü n k , m it a e th y l-ch lo r id -  
a eth er  n a rk o s isb a n  v ég ez tü n k  .F e ln y itv a  a  h a sa t , lát ju k , h ogy  
a  m éhrepedés m ég  nem  k ö v e tk e z e t t  be, an n ak  m inden elő ­
je le  m egvan . A  X -ik  h ón ap b an  levő  te rh es m éh  cerv ixe 
h á tu l a  D o u g la s t  k itö ltő  g y e rm ek fe jn y i su b serosu s myom ába 
fo ly ta tó d ik , m e ly  a  végb é lh ez , s igm ab é lh ez s  h á tr a  a  m e­
den cefa l fe lé  is  gyu lla d á so s a d h aesiók k a l r ö g z íte t t. Gondos 
iso lá lás és a  m éh  k ig ö rd ítése  u tá n  corpora lis c sá szá rm e tszés t 
végezü n k , a  h a lo t t  é re tt m a g z a to t  és lep én y t e ltávolít ju k ,  
a k é t a r té r ia  u te r in á t com p r im á lju k , a  k ism ed en ceb eli ö ssze­
n ö v ések e t ó v a to sa n  o ld juk  és  a  m é ly re  ter jedő  m y o m ás góco t 

m ely  p on tosab b  v iz sg á la t ta l in t ra lig a m en tu m o s e lh e ly ez ­
k edésű nek  b izo n y u l —  tok jáb ó l k ife j tv e , e ltá v o lí t juk  és t e ­
k in te t te l a r ra , h o g y  a  m a g z a tv íz  k é t nappal a z e lő t t fo ly t  el 
és íg y  a  fe r tő z é s  v eszé ly e  fen n fo ro g , kü lönben is  a m yom a e l­
tá v o lítá sa k o r  n a g y m ér ték b en  ron cso lód o tt a  m éh : a z t te l­
jesen  k iir t ju k . (L ásd  a  fé n y k é p fe lv é te l t ) . A  h ü v e lyfa l k isze- 
g ése  é s  a  seb fe lü le tn ek  p e r iton eu m m a l fed ése  u tá n  a h as­
ü reg e t a  h ü v e ly  fe lé  d ra inezzük , m a jd  zá r ju k  a  h a sat.

B e te g ü n k ö n az  e lső  k é t  napon  37 .7° C h öem elk e- 
d ést ész le lü n k , azon  tú l a  g y ó g y u lá s  te ljesen  lá z tala n . M ű ­
té t  u tán  5. n ap on  a  h asseb  p r ím án  g y ó g y u lt , 7. nap 
e ltávo lít ju k  a  d ra in csík o t, 12. n a p  fe lk e l b e teg ü n k, de te ­
k in tve, h o g y  a  n a g y o n  leso v á n y o d o tt  és k é to ld a li tüdöcsúcs- 
huru tban  szen v ed ő  asszon yon  a z  erő södés la ssa b b a n  halad, 
m ég  továb b i 8 nap on  k e resz tü l roborá ljuk  o sz tá ly u n ko n  s 
csa k  m ű té t u tá n i 20. napon  b o csá j t ju k  haza.

A  m yom a  —  a m ely  v. W in c k e l (.03% ) A h l f e ld  (0.1% ), 
K o h le r  (0 .17% ), L e  M e e r (0 .24% ), P in a r d  (0 .7% ), k öz lése i 
szer in t te r h e ssé g g e l a l ig  y2 % -iban com b iná lód ik  —  lénye- 
sebb  za v a r t a  szü lés  a lk a lm á v a l n em  szok o tt ok ozn i. M yom a 
k ap csán  leg in k á b b  k isebb  v é r zés , lep én y v issza m a ra d ás, v a g y 
S c ip ia d e s sz e r in t  k óros m a g z a t fe k v é s  szok o tt lé tre jön n i, de 
a z  ilyen  sú ly o sa b b  szövő d m én y , m in t  am inö t ese tü n k ben  lá t ­
tunk , r itka . A  szü lés i a k a d á ly t  k ép ező  m yom a G u g g is b e r g , 
S p ie g e lb e r g ,  S tu m p f és S te r n k ö z lése  szer in t sú ly o s  k im en e­
te lű  szo k o t t len n i. A  T ro e l l  á lta l ö sszeg y ű j tö t t  20 ilyen  eset 
fe léb en  is sú ly o sa b b  m éh rep ed és k ö v e tk eze t t  be é s  ké tsé g ­
te len , h o g y  a  m i esetü n k b en  is  e legen d ő  le t t  v o ln a  m ég  egy 
k is  k ésed e lem , h o g y  b e teg ü n k  sz in tén  h aso n ló  so rsra ju s­
son; v iszo n t h a  a z  asszo n y  id e jek o rán  sza k o rv o sh o z  fordu l,  
k e llő  idő ben e lv é g z e t t  m ű té tte l m é g  a  m a g za t é le té t is  m eg 
leh e te t t  vo ln a  m en ten i.

E se tü n k e t r i tk aság a  m e lle tt  fő kén t a z é r t  ta r to t tu k  
b em u ta tásra  érdem esnek, hogy  ezá lta l is fe lh ív h assuk  a 
f igyelm et a  rendszeres te rh es-v izsg á la t je len tő ség ére  és
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a r ra  a  körü lm ényre, hogy nem csak az elő ször te rh e s  nő k 
ellenő rzése szükséges, hanem  a m u ltip a rák é  is, m ég h a  az 
elő ző  szüléseik te l je se n  sím a le fo lyásnak  is vo ltak. Ú gy 
gondo ljuk , hogy a  rendszeres és gondos te rh es-e llenő r­
zéssel eg y ú tta l az o ly an n y ira  fo n to s  csecssm ő védelem - 
nek  is szo lg á la tá ra  leszünk, he lyesebben : a csecsemő  vé­
delm ét m egkezd jük  m á r  az ő  m éhen  belü li é letében.

I roda lom : S to e c k e l : A  szü lésze t tan k ön yve . —  H a n s 
A lb r e c h e : H a lb a n -S e itz  B io l. u. P a th . d. W eib. IV . k ö te t , 
és a z  i t t  id éze tt k öz lem én yek .

L A P S Z E M L E

B elo rvostan .

A  vér fo rga lom  m eg v á lto zá sa  sy s te m a t ik u s  q u a rz lám p a - 
b esu g á rzá s h a tá sa  a la t t . T e p lo f f é s  M e s c h e r i t s k a ja . (D tsch . 
A rch . k lin . Med. 174. k . 4. f .)

E g é sz sé g e s  á lla to k , továbbá e g é sz s é g e s  és b e teg  em berek  
ren d szeres b esu g á rzá sa k o r  a q u a rz lám p áva l fo k o zo tt h a em o ly ­
s is  f ig y e lh e tő  m eg. E  fo k o zo t t  h a em o ly s is  a fa eces u rob ilino -  
g en ta r ta lm á n a k  m egszap o rod ásán  f ig y e lh e tő  m eg  s v a ló s z í­
n ű le g  a  vö rö sv é rse jtek n ek  a  re t icu loen d o th e lia lis  ren d szer 
p h a g o cy tá ló  k é p e ssé g é v e l szem ben  lé t re jö v ő  res is tent ia esö k - 
k en ésév e l á ll ö ssze fü g g ésb en . A z  e r y th ro cy ta p u sz tu lá s  fo k o ­
zó d á sá v a l eg y id e jű leg  fo k o zo t t  e ry th ro p o es is  lép fel, a m i a 
r e ty cu lo cy tá k  m egszap o rod ásán  m érh e tő . A  h aem og lob in -  
p u sz tu lá s  p rod u ctu m a i st im u lá ló la g  h a tn a k  az e ry th rop oe- 
sisre . A  h a em o g lo b in m en n y iség  és a  v ö rö sv é rse j tszá m a  be­
su g á rzá so k  a la t t  v á lto z a t la n  m arad , a  v é r fo rga lom  azon b an 
g y o rsu l. A  b esu g á rzá s i idő szak  u tá n  a  h aem o ly s is  igen  g y o r ­
sa n  v issza té r  a  n o rm á lis , ese t leg  su b n o rm a lis  é r tékre , a  fo ­
k o z o t t  e ry th rop oesis is  gyo rsan  m eg szű n ik .

M o ln á r  I s t v á n  d r .

L ab ilis  v é rn y o m á s é s  v e g e ta t iv  ren d szer . W e r n e r . (D tsch . 
A rch . k lin . M ed. 174. k . 3. f .)

T izen ö t 19— 41 é v  k öz t i, a  v e sé k  és  a z  ér ren d szer  o rg a n i­
k u s m eg b eteg ed ése  n é lk ü li, lab ilis v é rn y o m á ssa l b író, k ísé r le t i 
eg y én ek en  a  v e g e ta t iv  ren dszerhez v a ló  v iszo n y t v izs g á lta . A 
la b il is  vé rn yom ás a  n y u g a lm i á lla p o tb a n  ta lá lt  n o rmá lis  ér ték 
(130  H g  m m  a la t t )  m e l le t t , k ü lön b öző  fe lté te lek b en  fo k o z o t t  
em elk ed ési k észség b en  n y ilvánu l. A  la b il is  vérn y o m ás e g y ü t t ­
já r  a  v eg e ta t iv  ren d szer  k ife jeze tt  la b il i tá sá v a l, k ü lö n ö sen  a 
k e r in g és i ren d szerével. E  typ u sos e se te k  m elle tt a  n o rm á lissa l 
k ev e r t  fo rm ák  is e lő fo rd u ln ak . N é m e ly  esetb en  m in t a e t io lo - 
g ia i fa c to r  gy a k o r i an g in á k , th y reo to x ico s is , n ico tin a b u su s és 
p sy ch ik u s  a lte ra t ió k  szerepelnek .

M o ln á r  I s t v á n  d r .

R osszindu la tú  d a g a n a to k  ch em ia i d ia g n o stik á ja . H a n s  J. 
F u c h s  é s  W . K .  D e v r i e n t . (W iener  KI. W schr. 4. sz .ó

A  szerző  F r e u n d  é s  K a m m e r b é c s i k u ta tók  azon  fe l fe d e ­
z é s é t  ism er tet i, h o g y  a z  em beri r á k se j te k e t  a rák os em b er 
v érseru m a  nem  p u sz t ít ja  el, e llen té tb en  m ás b e tegekb ő l, v a g y 
e g észség esek b ő l szá rm a zó  seru m m al. Ism er te t i N e u b e r g 
azon  k ísé r le té t, h o g y  rá k se j tek e t és rákos v é rse ru mo t  
összeh o zv a , ezen  k eve rék b en  a  res tn it r o g en  és az e gy m á s tó l 
fü g g e t len ü l m eg h a tá ro zo tt  k é t com p on en sb en  a  m a ra d ék  n it ­
rogen  ér ték ek  k ö zö tt  k ü lön b ség  n in cs . H a  a  r á k se j tek e t  nor­
m a l serum m al h o z ta  ö ssze , akkor m a g a sa b b  res tn it r o gen  é r ­
té k e t  ta lá lt  a k é t k ü lö n v á la sz to t t  a la k e lem  k özött. U g y a n e z t 
ta p a sz ta lta , ha  r á k se j te k e t  m ás fa j id e g e n  se j tek k e l h o zo tt 
ö ssze . A  szerző  és  m u n k a tá rsa i a z t  ta lá ljá k , h o g y  ha  v a la ­
m e ly  á lla t fa j  rák os seru m á t u g y a n a zo n  fa j  e g é sz s é g es  ta g ­
já n a k  fib r in jéve l s te r i l  cau té lák  m e l le t t  ten y ész t ik , a z  r e s t­
n it ro g en  n övek ed ést ered m én yez. M íg  kezd etb en  a  f ibr in t  te ­
k in te t té k  a  szerző k  sp ec if ik u s tén y ező n ek , késő bb  kid erü lt,  
h o g y  hason ló  a n y a g o k  a  serum ból is  n yerhető k .

K a la p o s  I m r e  d r .

Sebészet.

K lin ik a i m e g f ig y e lé se k  a  c s ig o ly á k  „ p o r co g ó -tes tecsk é i”-
rő l. H . D ie tr ic h . (A  g ie sse n i e g y e te m  seb észe ti k lin ik á já n a k 
k ö z lem én y e .)

A m ió ta  S c h m o r l 2000 hu llán  V ég ze tt v iz sg á la ta  a lap ján 
ism e r te t te  a  c s ig o ly á k  és a  c s ig o ly a k ö z t i po rcogó  kórbonc­
ta n i e lvá ltozása it , a  k lin ik u sok  f ig y e lm e  fo k o zo t tab b a n  fo r ­
d u lt  a  cs ig o ly a  b e te g s é g e i fe lé. A  S c h m o r l á lta l le ír t  e lv á lto ­
zá so k  lén yege  a  k ö v e tk ező : a c s ig o ly a te s t  sz iv a cso s á llo m á ­
n y á t  fedő  vék on y  c o r t ica lis  b izo n y o s h e lyen  e lp u sz tu l, v a g y

e ltö r ik  s az íg y  n y e r t  résen  á t a  fe le t te  levő  f ib ro ca r t l la g o  
in te rv er teb ra lis  e g y  r ész e  (rendesen  a  n u c leu s p u lposus, r i t ­
káb b an  az annu lus f ib ro su s) k erek  k é p le t  a lak jáb an  b en yom u l 
a sp on g iosáb a . E lső  le író ja  u tán  „p o rcogó  te s te c sk ék ”-n ek  
n ev ez ik  ezen  k ép le tek e t. A  porcogó  te s te c sk é k  e lh e ly ezk ed ésé ­
re S c h m o r l szer in t je l lem ző  a  közép ső  és  d o rsa lis  h a rm ad  h a ­
tá ra  ,m er t szer in te  i t t  a  leg g y en g éb b  a  sp o n g io sá t fed ő  co r ­
t ic a lis  és  it t  tud  leg k ev ésb b é  e llen á lln i a  n u c leu s p u lp osu s 
n y o m á sá n a k . A  k órb on cn ok ok  az e g ész  je len ség e t cso nto so ­
d á s i za v a r ra l ig y ek ezn ek  m eg m a g y a rá zn i, m íg  a  k lin ik u sok  
a z  ig e n  g y a k ra n  b eb izo n y íth a tó  tr a u m á t v e sz ik  okozóu l. A  
k lin ik a i d iagn osis fe lá l l í tá sá h o z  te rm észe tesen  n é lk ü lö zh e te t­
len  a  p o n to s r ö n tg en fe lv é te l, am elyen  jó l lá th a tó  a sp o n g io sá - 
ban lev ő , cse reszn y em a g n y i-b a b n y i fe lr i tk u lá s  k épében  je le n t ­
k ező  p o rcogó  tes tecsk e . S ze rző  9 b e teg  k ó r tö r tén e tét  ism er te t i. 
A z e lső  h árom  esetb en  k é ts é g e t  k izá róan  b e ig a zo ló d ott a  t r a u ­
m a, a  4. é s  5. esetéb en  n eh éz  terhek  em e lésév e l v o lt  ö ss z e fü g ­
g é sb e n  a  p an aszok  fe l lé p te . A  6— 8. ese te ib en  e lő ze tes trau m a 
n é lk ü l lép tek  fe l k ín zó  h á tfá jd a lm a k , m íg  a  9. ese tb en  a 
szo m széd o s cs ig o ly a  sp o n d y lit is  tu b ercu lo sá ja  v o lt  k im u ta t ­
h a tó . A  porcogó  te s te k  k e le tk ezésén ek  h e ly e  rendesen  a  h á t i 
cs ig o ly a so r , r itkábban  a z  á g y ék i és so h a se m  a  n yak i. A  b e te ­
g ek  k o ra  nem  h a lad ja  m e g  a  4. év t ized e t é s  a  b e te g sé g  rend­
sze r in t  a  2 -ik  év t ized b en  fordu l elő . A  b e te g sé g  g yó g y u lá sa 
S c h m o r l szer in t a  p o rco g ó  te s te c sk e  h a tá rá n  fe l lép ő  rea c t iv  
cso n tg y ü rü v e l k ezd ő d ik  és a  cson tosod ó  g y ó g y u lá s  lassa n ­
k én t h e ly é re  szo r ít ja  a  sp on g iosáb a  n y o m u lt  n u c leu s pu lpo- 
su st. A  g y ó g y u lá s  é v e k ig  e lhúzódhatik  é s  leg töb b ször  m á r  a  
p a n a szo k  is  m eg szű n tek , m ikor m ég  m in d ig  p osit iv  a  rön t­
g en k ép . T herap iá ja  ez id ö sze r in t  n incs.

M u r á n y i  L á s z ló  d r .

B o k a izü le t fe rd ítés p las t ik á ja , v e le sz ü le te t t  eom b eson t-  
d efec tu s, csíp ő ficam  é s  com b á liz iile t ese téb en . P r o f .  M . 
H a c k e n b r o c h . (Zbl. Ghir. 1933. 7. sz. 374.)

B o r c h g r e v e -n e k a  C hir. 1932. 25. sz . és D e m e l-G o ld -a a k  
Zbl. C hir. 1932. 14. sz .-b a n  m eg je len t c ik k e i u tán  H a c k e n b r o c h 
is szü k ség esn ek  ta r t ja , h o g y  a sa já t  e se té t  rész le teseb b en 
tá rg y a l ja . V e leszü le te t t  co m b cso n td e fec tu s csíp ö fica m m a l p á ­
rosu lt o lym ódon, h o g y  a  té rd  a z  e g é sz s é g e s  láb  csípő je , a 
b ok a  p ed ig  térde m a g a ssá g á b a  kerü l. A z  e g é sz sé g e s  alszá r - 
n ak  a  h a ta lm a sa n  ló láb  á llásb an  lévő  lá b fe j  fe le l meg. A  m ű ­
té tk o r  a  cs ip ö ficam  é r in te t len  m arad t. A  té rd izü le te t 1 8 0 ° - 
n y ira  m eg fo rd íto t tá k  és  a z  A ch illes in a t  p la s t ik u san  m a x im á ­
l isa n  m eg h o ssza b b íto t tá k .

S im a  g y ó g y u lá s  k ö v e tk e z e t t  be, a  8 h é t ig  fen n h a g y o tt  
g y p sz s ín  a la t t . K iseg ítő , m a jd  a  4 h é t  m ú lv a  v é g le ge s  pro- 
te s is , m e lyb en  a  fo r d í to t t  a lszá r  b ok á ja  té rd  g y a n án t m ű k ö ­
d ik . A  b e teg  n eg y ed év  m ú lv a  já r  és  a  m ű té t  u tán  n é gy  h ó ­
n ap p a l m in t  tö k é le te se n  g y ó g y u lta t  m u ta t ja  be a  szerző  a 
k ö ln i seb észeg y le tb en . E  c ik k  írá sá ig  a  jó  e red m én y v á lto ­
za tlan .

P u k y  P á l  d r .

Szü lészet.

M éh rák  ellen i k én y sze rv izsg á la tr ó l. F lo r e n z o  d ’E r c h ia . 
(Zbl. f .  G yn. 1932. 2 .)

A  rák  kezdeti, la p p a n g á s i sza k á b a n  a z  a sszo n y o k  p a ­
n a szm en tesek  s íg y  te rm észe tesen  ez  h á trá lta t ja  a  ko ra i f e l ­
ism erést . A z  ez irán yb an  in d íto tt fe lv i lá g o s ító  p ropagan d áva l 
nem  é r ték  e l a  k ív á n t  eredm ény t, ezé r t  d ’E r c h ia  a já n la ta  
az, h o g y  tö rvén n ye l k e ll a  n ő k et k én y sze r íten i id ő szak on k én t 
k ö te lező  o rvosi v iz sg á la tr a . 30 éven  a lu l ia k a t  évente , 30— 50 
év  k ö zö t t ie k e t  3— 6 h avon k én t, 50 év en  fe lü l ie k e t m ár  r i t ­
k áb b an  k e llene n ő g y ó g y á sz a t i  v iz sg á la tn a k  a láve tn i. S ze r in te 
ez len n e  az egyed ü li m ód  a  m éhrák  k o ra i fe l ism erésére .

S z é k á c s  S á n d o r  d r .

A  g en ita l is  va r ix rep ed ések  g y a k o r isá g a  é s  szü lésze ti j e ­
le n tő sé g e . W . S p i t z e r . (Zb l. f. Gyn. 1933. 7. sz .)

A  gen ita liá k o n . h e ly e  t fo g la ló  ú g y n e v e z e t t  k ü lső  var ix o -  
k a t k é t  csoportba o sz t ja . 1. A lsó  v a r ix o k  L o c a lisa tió ju k : 
vu lv a , v a g in a  s a  p o r t io  a lsó  része. 2. F e lső  va r ixok , m e ly ek 
a cerv ixb en  s a z  a lsó  m éh seg m en tu m b a n  fo g la ln a k  h e ly e t . 
A  g e n ita l is  v a r ix k ép zö d és ok a  leh et: 1. m ech an ik u s ( a  g r a ­
v id  u te ru s n y o m á st g y a k o ro l a  v en a  cava ra , az e lő lfek v ö 
m a g z a tr é sz  n yom ja  a  v en a  h y p o g a s t r ic á t ) ; 2. eg y sze rű  v é r ­
n y o m á sem elk ed és a  v én á s  rendszerben. 3. a  v en a fa l ch ron i-  
k u s g y u lla d á sa  ( F i s c h e r ) ;  3. a te r h e ssé g a la t t i  m eg v á lto zo t t 
a n y a g c se r e  to x ik u s p rod u ctu m a i h ozn ak  lé tre  a  ven a fa lb a n  
e lv á l to z á s t  ( K a u f m a n n ) ; 5. m eg za v a r t  h yp op h ysis m ű k öd és 
( G a u g ie r ) . A  p rá g a i k lin ik án  ö ssz e g y ű j tö t t  a n y a g b ó l (3272 
szü lésb ő l)  19 ese tb en  é sz le lt  k i fe je z e t t  k ü lső  g e n ita l is  v a r ix -  
rep ed ést, am i a sz ü lé sz e t i  esetek  0 .58% -nak  fe le l meg . 17 
a lsó , 2 fe lső  v a r ix rep ed és vo lt. B ár  a v é r zés  n a g y fo k ú , g y o rs
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b ea v a tk o zá ssa l m in d ig  s ik e rü lt  a z t n ek i ide jében  m eg sz ü n te t­
ni, ú g y h o g y  a  k özö lt  e se te k  közü l sú lyosab b  á lla p o tb a  eg y 
sem  k e rü lt . M inden v a r ix -g y a n u s v é rzésk o r  a já n l ja  a fe l­
tá rás m e l le t t i  v iz sg á la to t . V a r ix vérzés ese té n  m ű szeres le ­
fogás, k é ts z e r e s  k ö rü lö ltés, u tán a  szo ros tam p on ad e 3 ó rá ig .

K o lb e  L a jo s  d r .

P e lv eo p e r ito n it ises  h a sm en és s  ez e k  k eze lé se . D . M a lu -  

sc h e v . (Z b l. f .  Gyn. 1933. 4 .)

E  h a sm e n é se k e t  H o lz b a c h szer in t, m in t ca p il la r is  eredetű 
m érgezési je le n sé g e k e t  leh e t  fe l fo g n i, m e ly  a  b é ln yá lk a h á r ty a  
f inom  v é re re in ek  k itá g ítá sá b a n  n y ilván u l m e g  s am inek  n a g y 
t ra n ssu d a tio  a  k ö v e tk ezm én y e . A  v iz sg á ló  jó  ered m énn ye l a l­
k a lm a z ta  i ly e n  ese tek b en  az ep h eton in t su b cu tan  in jec tio 
a lak jában . A z  á t la g  d o s is  0.05 g . A  m á so d ik  in jec t ió t  c sa k 
8 óra m ú lv a  k e l l  adn i s  leg töb b szö r  e leg en d ő  is  napon k én t 
k é t in jec t io . H a  rosszab b od ás á ll be, ú g y  azo n n a l abba  k e ll 
h agyn i a z  in jec t ió z á s t  s csa k  három  nap  m ú lv a  k ezd en i ú jra .  
A  jó  e red m én y  az ep h eton in  v a so co n str ic to ro s h a tá sán  a la p ­
szik .

O lá h  J ó z s e f  d r .

A  te r h e s sé g i h á n y á s k eze lése . S c h a f f t . (Zbl. f. Gyn. 
1933. 9.)

A  b ró m só k  a d a g o lá sa  e g y rész t  a ro ssz  íz, m á srész t a 
m e llék tü n e tek  m ia t t  (a cn e ) n eh ézség ek e t ok oz. E z e k  a  k e l­
lem e t len ség ek  a B rosed an  nevű  szer  a lk a lm a zá sa k o r  nem 
fo rd u ln ak  e lő . E red m én yesen  h a szn á lta  c l im a x o s  tü n etek  a l ­
k a lm áva l, v a la m in t  hypereim esis 3 ese téb en , aho l rec ta lis 
a lk a lm a zá sa  u tá n  3— 4 n a p  m ú lva  a  h á n y á s m eg szű n t és a 
tá p lá lé k fe lv é te l leh e tő vé  v á lt . E zér t a  te r h e ssé g i h á n y á s k e ­
ze lésére m e le g e n  a ján lja  a  k ész ítm én y t, a m e ly  rész in t b rom -  
com p on en sén é l, rész in t ta lá n  é lesz tö ta r ta lm á n á l fo gv a , i l le tve 
az é lesz tő b en  ta lá lh a tó  sexu á lh o rm on  k ö v ek ez téb en , k ed ­
vező  h a tá sú .

B ír ó  I s t v á n  d r .

G yerm ekgyógyászat.

A z e n u r e s is  p a th ogen esisérő l. É d e r e r  é s  L e d e r e r . (Jb . f. 
K hk. 1933. 138. k. 1— 2 f .)

A z e n u res is  ok á t n em  a  h ó ly a g  e lv á lto zá sá b a n , v a g y  a* 
sp in a lis in n erva t iób an , h a n em  a h ó ly a g  zá ró  é s  n y itó  m e- 
ch a n ism u sá n a k  k özp on ti k ap cso lásáb an  k e l l  k eresn ü n k. A  
h ó ly a g  b e lse jéb en  b izon yos m ax im u m ig  á llan d ó  n y o m á s u ra l­
kod ik , a m i a z  izm ok  sa rk o p la sm á já n a k  p la s t ik u s  n y i th a t ó ­
ságáb an  le l i  m a g y a rá za tá t . H a  a  h ó ly a g  ez t  a  ca p a c ita s 
m a x im u m o t e lér te , e la s t ic u s  tá g u lá s  lép  fe l, am i ref lek to r i-  
k usan  h ó ly a g co n t ra c t ió t , v ize lés i in g e r t  v á l t  k i. A h ó ly a g 
ilyen  m ű k ö d ésé t m eg za v a rh a t já k  h e ly i e lv á lto zá so k  és  p sy - 
ch ikus, se n s ib i l is  b eh a tások . N orm á lis  k ö rü lm én y ek  k ö zö tt  a 
h ó lyago t sza b á ly o zó  sp in a lis  cen tru m ok  su b co r t ica lis  b eh a tá ­
sok  a la t t  á l la n a k . E z  a  su b co r t ica lis  in n e rv a t io  o ko z ta  re­
f le x  a  h ó ly a g o t  zár ja , a  sp in ch ter  á lom b an  sem  em y ed  el. 
A z a g y k é r e g  1. a  h a rá n tcs ik o lt  izo m za t ú t já n  a k a ra tla g o sa n 
b e fo ly á so lja  a  h ó ly a g  m ű k öd ését. 2. a  co r t ica lis  fel té te le s 
re f lex  ú t já n , a m e ly  k isg y erm ek k o rb a n  fe j lő d ik  k i. Ez  a  re­
f le x  e red m én y ez i, h o g y  a  h ó ly a g  a  v iz e lé s i in g e r re  zá rva 
m arad, e l len té tb e n  a  p h y s io lo g iá s  n y itá s i r f lex sze l, teh á t 
akár a  su b co r t ica lis  k özp on t tú lsá g o sa n  in g e re lte t ik , ak á r  
ped ig  a  c o r t ic a lis  k özp on t in g e r lék en y ség e  csö k k en , a  h ó ly a g 
te löd ésk o r  n y itá ssa l rea g á l é s  a  k é reg  fe l té te le s  zá rá s i r e f ­
lex e  n em  é rv én y esü l. O ligop h ren ek  ese téb en  ( te h á t  ki fe je ­
ze tt  co r t ica lis  se jtren d szerb en ) ez a fe l té te le s  ref lex  ta p a sz ­
ta la t  sz e r in t  n ehezebben  fe j lő d ik  k i, id ió tá k o n  e set le g  e g y ­
á lta lán  n em . A  co r t ica lis  b e fo ly á s csö k k en ése  azon ban  o lyan 
eg y én ek en  is  fe l lép h e t, a k ik en  a  m é ly é rzés i l le tő leg  sze rv é r ­
zés csö k k en . A  th erap ia  a  co r t ica lis  b e fo ly á s  fe lk eltéséb en , 
a fe lté te le s  r e f le x ív  m eg erő s ítéséb en  á ll. P o n to s  idő ben te l­
jes  fe lé b r e sz té se n  van  a  h an g sú ly . A z  á lom  m é ly sé g én e k  csö k ­
k en tése E p h e d r in  ta b le t tá k  se g ítsé g é v e l e lő seg íth e tő . H ason ló 
ered m én y ek e t é rh etü n k  él, h a  a  su b co r t ica lis  cen trum  in ger ­
lé k e n y sé g é t  csö k k en t jü k  H y p o p h y s is  p a r s  p o s t ,  p u l v is k iv o n a t­
ta l. A z ö s s z e s  íg y  k eze lt  ese tek  80% -a  g y ó g y u lt , i lle tő leg 
javu lt.

L é n á r d  G y ö r g y  d r .

A d a to k  a  gyerm ek k orb an  elő fo rdu ló  a p la s t ik u s  a n a e­
m ia  k ó rk ép éh ez . K o e n ig . (Z sch r. f. K hk . 53 k . 5. f .)

A z irod a lom b an  15 e se te  v o lt  ed d ig  ism e re tes  a  g y e rm ek ­
kor i a p la s t ik u s  an aem ián ak . A  szerző  m e g f ig y e l t  a  kön igs- 
berg i k l in ik á n  e g y  ilyen  ese te t .

A  b e te g s é g r e  je llem ző  k ite r jed t v é rzések , ep is ta x is, bő r- 
v érzések  s tb . Ig en  «nagy an aem ia  fe j lő d ik  k i. J e llem ző  a 
vérkép : n a g y m ér ték b en  m egk evesb b ed n ek  a  vö rö sv é rse jtek  
és a  h a em o g lo b in . S z in in d ex : 0.85— 1.5 m a g v a s  vö rös v é r ­
se jtek , m y e lo c y tá k , m y e lo b la sto k  n em  ta lá lh a tó k , n éh án y

norm ob last. N a g y  leu k op en ia  (1000— 2000), 60— 80% rel. 
lym p h ocy tosis. E osin op h ilek  h ián yzan ak . V ér lem ezk ék is 
m eg k evesb b ed tek .

A  b e te g sé g  p a th o g en es ise  te l je sen  t isz tá z a t la n . F r a n k  
v é lem én ye sze r in t  p r im aer v e lö to x ic o s is  á ll fen n , min ek  k ö ­
v e tk ez téb en  e r y th ro -p o e t ik u s  s is te m a  in su ff ic ien s lesz . A  be­
te g s é g  m in d ig  h a lá l la l végző d ik .

R e c h t  I s t v á n , dr.

S zem észet.

B ased ow os szem tü n e tek  en k ep h a lit isb en . K . V e lh a g e n . 
(K iin . W schr. 1932. 2109. o lda l.)

Több p o sten k ep h a lit ises ' e se te t  ész le lt , m e ly ek b en  a  B a ­
sed ow  k órra  je l lem ző  szem tü n e tek  vo ltak  k im u ta th a tók  és 
p ed ig  G raefe, S te l lw a g , M oebius. A z  esetek b en  p o n tos b e lgyó ­
g y á sz a t i  v iz s g á la t ta l  sem  leh e te t t  a  p a jzsm ir ig y  d ysfu n c t ió já t  
ész le ln i. V a ló sz ín ű n ek  ta r t ja , h o g y  a z  en k ep h a lit ises fo ly a m a t 
a z  aquaeductus S y lv i i  tá já n  z a j lo t t  le  és  ezá lta l ok o z o t t  szem ­
tü n e tek e t. Ú g y  gon d o lja , h o g y  B a sed o w  kórban a  v é r  fo k o zo tt  
jód ta r ta lm a  e le c t iv e  h a t, m in t a h o g y  a z t k ísé r le te kb en  k i is 
m u ta tták , a  tu b er  c in ereum  tá já r a  és a  k öz ti a g y r a  és  íg y 
okozná, h a so n ló a n  a z  ész le lt  en k ep h a lit ises ese tek hez , a  szem ­
tü n etek et. W e in s te in  P á l  d r .

A  szem  v i t á l is  fes tő d ése . B . G . T o w b in . (A rch . f. Oph- 
th a lm . 1933. ja n .)

A  szem  szö v e te in ek  v itá lis  fes tő d ése  sz ig o rú  e lec t iv itá s t  
m u ta t, am en n y ib en  eg y  része d if fu se  festöd ik , e g y  másik  ré­
széb en  a se j tn ek  csa k  a m a g ja  fes tö d ik  m eg  é s  e g y  része a 
szem  szöve t i e lem e in ek  te s te t le n  m arad. L eg d if fu sa bb a n  a 
sk lera  fes tö d ik , gyen géb b en  a  con ju n c t iva , ig e n  g y en g é n  az 
ir is. A  re t icu loen d o th e liá lis  ren d szer  se jt je i, a  his t io cy tá k , 
m elyek n ek  a  m a g ja  v esz i m a g á b a  a  fes ték e t , leg tö m egeseb b en 
a  retrobu lbar is szöve tb en  és  a z  ep isk leráb an  v a n n a k. N em 
fes tő d n ek : a z  id eg h á r ty a , lá tó id eg , ü v eg tes t, len cse , corpus 
cü ia re  ep ith e lje , k ön n ym ir igy , s im a  és h a rá n tcs ik o lt  szem ­
izm ok.

W e in s te in  P á l  d r .

K lin ika i a d a t  a  rézk a ta ra k tá h o z . R u d o l f  H o f fm a n n . (K iin.  
M onatsb l. f. A u g . 1933. 90 k . feb r . fű z .)

A  háború  u tá n  kü lönösen  V o g t és  J e s s ism e r te tő k  a  réz- 
k a ta ra k ta  k ó rk ép é t. E g észen  sa já tsá g o s  képe van . Szü rkészö ld 
fo l t  a  pup illa  te rü le téb en , m e lyb ő l n ya láb ok  n y ú ln ak  az ir is 
m ö g é  (n a p ra fo rg ó  k a ta ra k ta ) . J e s s szer in t a  sa já tsá g o s  a lak 
ú g y  jön  lé tre , h o g y  a  csa rn ok v ízb en  o ldott rézsó k  átd iffu n -  
d á lnak  a len cse  tok on , a  d if fu s io  legerő seb b  a len csén ek  kö­
zép ső  részén ; a  szé lirészek en , ah o l ir is fed i a  lencse tok o t, 
m eg n eh ez íte tt . A  n ya láb ok  ú g y  k e le tk ezn ek , h o g y  a  pup illa  
já ték a  k ö v e tk ez téb en  a  len cse to k  szé lirésze ire  g y a ko r o lt  nyo­
m ás nem  e g y e n le te s . V o g t v é lem én y e  ezzel e l len té tb e n  az, 
h o g y  a  rézsók  ép p en  o tt  rak ód n ak  le, ahol a z  ir is  a lencsén 
n y u g sz ik , te h á t  a  p up illá r is g y ű rű b en  és o tt , a h o l az ir isre- 
dök  a  lencse m e llső  fe lsz ín én  n y u god n ak . B e teg é rő l szám o l be, 
a k i m ég  1918-ban rézze l sérü lt. A  sé rü lés u tán  ir idek to m iá v a l 
k ap cso la tb an  tá v o líto t ta k  el a  szem  belsejébő l rézda rab o t. A  
p u p illa  és m ég in k á b b  a c o lo b o m a te rü le tén  ty p ik u s  a lak ú 
é s  szín ű  szü rk észö ld  len cseh o m á ly t  ta lá lt . A  r ézsó k ilyen  e l­
h e lyezk ed ése  J e s s n éze te  m e lle t t  b izon y ít.

I l l é s  P é t e r  d r .

B ő rgyógyász at.

H yp erh yd ros is h e lyb e li k e z e lé se  R eso rc in -P ercu to llal. R .
F r ie d lä n d e r . (D erm . Zschr. 65. k . 4. f .) .

30 esetb en  a lk a lm a zo tt  h y p erh y d ro s is  a lk a lm á v a l R esor-  
c in -p ercu to los b ed ö rzsö lést ig en  jó  eredm énnyel. A  k é sz ít ­
m én y  1/,-ad r ész  resorc inbó l és  % -ad rész  sa l ic y lsav e s te r - 
b ö l áll. E  szer re l nap jában  k é tsz e r  k e ll bek en n i a z izzadó 
b ör terü le tet, m íg  a z  izzadás m eg szű n ik , —  m a jd  6— 8 hét 
m ú lva , —  a  v is sz a e sé s  e lk erü lés céljábó l, —  m é g  n éhán y 
n ap on  á t k e n é s t  ta r t  szü k ség esn ek . F é l- , h á ro m n eg y ed év es 
tü n e tm en tesség e t  ész le lt . N é g y  ese tb en  ered m én y te len  vo lt a 
k eze lés, ezek  k ö zü l három  e lő ző leg  rö n tg en b esu g á rzást k a ­
p o tt . A  szer  te l je se n  á r ta lm a t la n  és n a g y  e lő n y e  ,ho g y  a 
v e re j ték m ir ig y ek  e lp u sz títá sa  n é lk ü l csök k en ti a z  izzad ást.

T h o r o c z k a y  M ik l ó s  d r .

A  sy p h ilis  fe rm en t-b io lo g iá ja  é s  ferm en  t-d ia g n o st ik á ja .
A . M a r c h io n in i  é s  B . O t te n s te in . (A rch . f. D erm . u. Syph. 
167. k . 2. f .)

402 sy p h i l ise s  é s  322 egyéb  b e teg ség b en  szen v ed ő  egyén 
l iquor jának  és  b ö rd ia lysa tu m án ak  d ia s ta se ta r ta lm á t  h ason lí­
to t ta  össze. Ú g y  ta lá lta , h ogy  a  n eu ro lu esesek , a z  id eg ren d ­
sze r i e lv á lto zá so k tó l m en tes II . é s  I I I . stád iu m b an levő  lue-
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sesek , v a la m in t a  sy p h i lis  la ten sb en  szen ved ő k  liq uo r ján ak  
d ia s ta se ta r ta lm a  lé n y e g e se n  csö k k en t m á s b e teg ség ekb en 
szen ved ő k k e l szem b en , m ig  a  p r im aer  sy p h ilis  ese tében  n o r ­
m á l is  é r ték e t k ap o tt .

S y p h il ises e g y én ek  bő rében lén y eg esen  több  d ia s ta se 
fe r m e n te t  ta lá lt ,  m in t  a z  e g é sz sé g e se k , nem  sy p h i l ise s  bő r- 
b e te g e k  és sú ly o s b e lső  ba jban , ( tb c . c c .) , szen v edő k  bör- 
d ia lysa tu m áb an . A  b ő r  d ia s ta se ta r ta lm á n a k  szap o rod ása  m ár 
a z  in fec t io  u tán  14. napon  m eg in d u l és  kü lönösen  n ag y  fo k o t 
ér  e l neu ro lues, f ő le g  p a ra ly s is  p rog ress iva  ese tében . 
A  fe rm en tk ép zésb en  b eá lló  ko ra i za v a r  a r ra  u ta l, h og y  a 
b e te g sé g  ig en  röv id  idő  a la t t  e lv e sz t i  reg ion á lis ch a ra k te ré t  
é s  á lta lá n o ssá  v á lik .

A z  a  körü lm ény , h o g y  a n eu ro sy p h ilis  esetéb en  a  bő rben 
m egszap orod o tt, a  liq u o rb an  p ed ig  m e g fo g y o t t  a  d ia sta se  ta r ­
ta lo m , arra en ged  k ö v e tk ez te tn i, h o g y  a  bő r és  az id eg ren d ­
sze r  k ö zö tt  b izo n y o s co r re la t io  v a n  s  a  n eu ro lu est n em  leh et, 
m in t  ren d sze rm eg b e teg ed ést fe l fo g n i.

A  fe rm en tk ép zésb en  m u ta tk o zó  e lv á lto zá s r e g is t r á lá sa  
a la p já n  a z  is k im u ta th a tó , h o g y  a  I I . stád iu m b an  a z ideg- 
ren d szer  is  m eg  v a n  b izon yos m ér ték b en  tám ad va , a m i m ás 
e ljá rá ssa l m eg  n em  á llap íth a tó . A  II I . s tád ium ban  is  g y a ­
k o r ibbnak  lá tsz ik  a z  id eg ren d szer  laes ió ja , m in t a ho g y  az t 
ed d ig  fe l té te lez ték . L a ten s sy p h ilis  esetéb en , n e g at iv  v é r  és 
liq u o r  reac tiók  m e l le t t  is  k im u ta th a tó  a  fe rm en te lvá lto zá s 
ú g y  a  liquorban, m in t  a  b ő rd ia lysa tu m b an .

A  szerző  az e m líte t te k  a la p já n  a  d ia s ta se  m e g h a tá ro­
z á s t  a  syp h ilis  d ia g n o st ik á já b a n  is  é r ték es íth e tő n ek  ta r t ja .  
A  liquorban p o s it iv n a k  tek in t i a  reac tió t, ha  az 0—10 m gr%  
k ö z ö t t  m ozog, m íg  a  b ő rd ia lysa tu m b an  80 e g y sé g  fe let t  k e ll  
lenn ie.

D 't ífe ren tia ld iagn ostik a ilag  fo n to s , h o g y  a  liquor  d ia s­
ta se ta r ta lm a  csö k k en  m ég : sk le ro s is  m u ltip lex , en k ep h a li-  
t is  és  h erp es zo s te r  esete ib en . A  b ő r  d ia s ta se ta r talm a  szapo- 
ord ik  a d iab etes m e llh ú sb a n , h erp es zosterben  és a  sk le ro s is 
m u lt ip lex  e g y e s  ese te ib en .

T h o r o c z k a y  M ik ló s  d r .

K Ö N Y V I S M E R T E T É S

A  n ye lő cső - g y o m o r - é s  b é lb e te g sé g e k  k lin ik á ja . G e r ló c z y
G é z a  d r . (B u d ap est, 1932. 280 o lda l, 83 áb ráva l.)

A  M agyar  O rvosi K ön yvk iad ó  T á rsu la t k ö n y v tá rá n a k  81-ik  
k ö te tek én t je len t m e g  e m unka, m in t  e lső  a  k észü lő ben  levő 
é s  sorban  m eg je len ésre  kerü lő  m on ograp h iák  közü l. Fig y e l­
m es á to lv a sá sa  k özb en  n agyon  so k a t  tanu ltam . G e r ló c z y a 
m odern  k lin ik u s n a g y  fe lk é sz ü ltsé g é v e l , a lapos p h y sio lo g ia i és 
p a th o lo g ia i tu d á sá n a k  és  rön tgen  v iz sg á la t  e red m én ye in ek 
b ám u la tos ism ere te i a lap ján , n a g y  k lin ik a i ta p a sz tala t ta l ír ta  
m e g  e m in d en k ép en  s ik e rü lt  m ü vét. Jó  k r it ik á ra  v a l l a  szerző 
se le j tezése , k ih a g y ta  v a g y  eg észen  k u r tá ra  rö v id ítet te  a  ke- 
vésb b é  fo n to s  és e la v u lt  d o lg o k a t és  rész le tesen  tár g y a l ja  az 
ú jab b  idő ben m eg ism er t  fón tosab b  k ó rk ép ek et és  v iz sg á la t i  
e ljá rá so k a t (h ia tu sh ern ia , d iv e r t icu lo s is  s tb .) . A  n ye lő cső 
b e teg ség e in ek  44 o ld a lon  tá r g y a lá sa  u tán  k ö v e tk ez ik a  g y o ­
m or b e teg ség e irő l szó ló  150 o ld a ln y i rész, k é tsé g tele n , h ogy 
e z  a  k önyvnek  leg job b an  m eg ír t  része, lá tsz ik , h o g y ezzel 
fo g la lk o z ik  szerző  a  legsz íveseb b en . N a g y o n  m eg sz ívle len d ő 
m ódon á llít ja  i t t  sze rző  a gy o m o rp a th o lo g iá n a k  e lő te réb e  a 
g a s t r it is t , d e tro n isá lv a  a  d y sp ep s ia  n ervosá t, a m e ly n ek  csa k 
e g észen  csek é ly  je le n tő sé g e t  tu la jd on it . Ig en  jók  a b é lh u ru t­
ró l, a  b é l fe k é ly e s  lob ja iró l és  a z  ap p en d ic it isrö l szó ló  fe je ­
ze tek . K ife jeze tten  szű k re  sza b o t tn a k  lá tom  azonban a  thera - 
p ia  fe jeze te it , ú g y  a  g y ó g y sze res , m in  a  d iae tás the ra p iá t , v a ­
la m in t az op era tiv  b ea v a tk o zá so k  in d ica tió in ak  tá r gy a lá sá t , 
e se t le g e s  —  rem élem  g y o rsan  b ek ö v e tk ező  —  ú jabb k iad ásb an 
en n ek  b ő v ítésé t sz ív e se n  lá tnám .

H a  a  K ön yvk iad ó  T á rsu la t töb b i m on ograp h iá i is  ilyen  
jó k  leszn ek , m in t ez  a  m ü, a k k o r  g ra tu lá lh a tu n k  ú g y a  T ár­
su la tn ak , m in t ta g ja in a k .

E n g e l  K á r o l y  p ro f .

D ie  H arn röh ren gon orrh oe d es M an n es und ih re  K om p li­
k a t ion en . A l f r é d  P e r u t z . (Ju liu s Sp r in ger , B er lin . 1932.)

A  b eveze tésb en  a  szerző  a  g o n ococcu s é le t ta n i, fes tő - 
dési, ten y ész tés i v iszo n y a iv a l fo g la lk o z ik , m ajd  a  f é r f i  h ú g y ­
c ső  an a tóm ia i v isz o n y a it  és az ad n exu m ok  h e ly z e té t  recap i- 
tu lá lja . K ité r  a z  á lta la  v iz sg á lt  p h a rm ak od yn am ik a i  v o n a t­
k ozások ra . R ész le tesen  fo g la lk o z ik  a  d if fe ren tia l-dia g n o sis- 
sa l, am ikor ü g y e se n  á ll ít ja  ö ssze  a  több  p ohár-p róbák , f i la -  
m en tu m ok  je len tő ség é t .

A  k öve tk ező  részb en  a  h e v e n y  h ú gycsöh u ru t é s  a  vele 
k a p cso la to s co m p lica t ió k  le írása  k ö v e tk ez ik . R é sz lete se n  írja 
le  a  szerző  a  ren d e lk ezésre  á lló  g y ó g y ító  e ljá rá so ka t. A  chro- 
n ik u s h ú g y cső k a n k ó  k eze lések o r  h e ly esen  em eli k i  a  h e ly i

k ó r je lzés  fo n to ssá g á t, m e ly  né lkü l c é ltu d a to s  k eze lést  f o l y ­
ta tn i n em  is  lehet.

V ég ü l az abor tiv  k eze lések rő l em lék ez ik  m eg  és a  g yó ­
g y u lá s  m eg á lla p ítá sá n a k  m ód ja it ír ja  le.

H ib á ja  a  k ön yvn ek , h o g y  a g y a k o r ló  o rvosok  részé re 
n em  ad e lé g  b iz tos tá m a sz t , jóva l k ev eseb b  is  e lé g  len n e , 
h a  a z  e lm on d o ttak a t gy a k o r la t ia b b a n  és  fő le g  jó  k épek k e l 
i l lu s rá lv a  nyú jtaná. í g y  a  k ö n y v e t in k áb b  csa k  szakem b erek 
tu d ják  ér ték e ln i, a k ik  e lő t t  a  benne le ír t  d o lgok  újd o n sá g o t 
n em  je len ten ek .

M e l ly  d r .

Ü b er Sp rach - und S ch re ib stö ru n gen  im  a llgem e in en  und  
a ls  „ k le in e  Z eichen d er  G e is tessch w ä ch u n g ” bei T u b erk u lose 
und im  A lte r . D a s V e rh ä ltn iss  zw isch en  in n erer  S p rach e  und 
S ch re ib feh ler . K o U a r i t s  J e n ő . (A rch  fü r  P sy ch ia tr ie  und  
N erv en k ran k h e iten . 1933. 99. k. 2. f. 99— 196. o.)

S ze rző  e te r jed e lm es és  n a g y  g on d d a l, k ivá ló  p sy ch olo -  
g ia i tu d á ssa l m eg ír t  m u n k á ja  az írás h ib á iv a l fo g lalk o z ik  és 
sze rv esen  csa t la k o z ik  régeb b i, u g y a n csa k  az ap h asia p rob lé ­
m á iv a l fo g la lk o zó  m u n k á ih oz .

1007 m inden irá n y b a n  gondosan  á tv iz s g á l t  írásh ib a  ese ­
te  k é t  csop o r tra  o sz l ik  aszer in t, h o g y  a z  irtás a lap jáu l sz o l­
g á ló  b e lső  b eszéd  m in t sa já t  d ik tá tu m  sz in te  h ib ás v o lt -e , 
v a g y  sem . A  k é t c so p o r to t  tovább i a lcso p o r to k b a  o szt ja  ab ­
ból a  szem pon tbó l, h o g y  az e lk ö v e te t t  h ib á k  sza v a k ra , sz ó ­
ta g o k ra , betű k re, v a g y  szám ok ra  v o n a tk o zn a k -e ; h o g y az 
írá sh ib á k  b ek ö v e tk ez te  e lő t t  m u ta tk o zo t t -e  a z  író  részé rő l 
m eg to rp a n á s, h o g y  a  co r rec tio  a  szó  le ír á sa  közben, v a g y 
u tá n a  k ö v e tk eze t t-e  be. A  s ta t is t ik a i tá b lá za to k , az  a n y a g 
e g y e s  csop o r t ja in ak  e g y m á ssa l ö sszeh a so n lí tá sa  b izon yos, az 
ered etib en  u tán a  o lv a sa n d ó  szám beli ö ssze fü g g ések en k ív ü l  
a z t m u ta t ja , h o g y  a  h ib á k  lé t re jö t téb en  az a ss im ilat io  
( W u n d t ) , a  fu s io  ( B i n e t ) , a  h om ogen  g á t lá s  ( R a n s c h b u r g ) 
m e lle t t  je len tő s szerep e  v a n  annak  a  le lk i tö r v é n y sz e r ű sé g ­
n ek  (d if fe ren s g á t lá s ) ,  m e ly e t szerző  régeb b i m u n k áib an  (a 
m e g in d íto t t  és le fo ly ó  m elód ia  és acco rd  tö r v én y szerű ség e ) 
is k i fe j te t t .

A z  eg észség esek , a  gü m ök órosok  é s  ö regek  ír á sa  a  h i­
bák  m in ő ség e  szem p on tjáb ó l k ü lön b sége t n em  m u ta t. Az  id ő ­
seb b  k o r  é s  a  tu b ercu lo s is  m érgező  ro v á sá ra  csu p án  sz á m ­
beli sza p o ru la t írh a tó , de u gyan ez k ö v e tk ezh e t ik  be a k k o r  is, 
h a  a z  ír á s  n em  esik  b e le  a z  író „H orn ié” von a lán ak  irá n y á b a .

S o m o g y i  d r .

A  B u d a p e s t i  K ir. O rv o se g y e sü le t m á ju s  5-i ü lé se .

I I . E lő a d á sso ro za t a  m ű té t i fá jd a lo m  csil la p ítá sá ról.

1. B a k a y  L .: H e ly b e l i  é r z é s te le n í té s .  V e z e té s e s  é s  in - 
f i l t r a t i ó s  a n a e s th e s ia  a  s e b é s z e tb e n . ' F o g la lk o z ik  az u tóbb i 
idő ben  e lte r jed t h e ly b e l i é r zéste len ítö sze rek  tu la jd o n sá g a iv a l 
és h a szn á lh a tó sá g á v a l. L eszö g ez i a  n o v o ca in  jó  tu lajd o n sá g a it . 
K iem eli a  h e lyb e li s z ö v e t  acidpsis je le n tő sé g é t  és a  b e fe c s ­
k en d eze tt  é rzéste len ítő  fo ly a d ék  P h -á n a k  a  fo n to sság á t . B e ­
szé l a  h e lyb e li a n a esth e ticu m o k  á lta lá n o s m érg ezés i é s  h e ly ­
beli szö v e tá r ta lm a iró l. A  helybeli szö v e tsé rü lések  ok a  is  n éh a 
á lta lá n o s sze rv eze t i e lv á lto zá so k ra  v z e th e tö  v issza (v a so m o - 
to ros zava rok , an g io sp a sm u so k , sp a s t ik u s  an g io  sk lero s iso k , 
to x ik u s  n eu rosisok  s tb .) .  F e lso ro lja  a  v ez e té se s  a na esth es iá - 
v a l já ró  k e llem et len  esh e tő ség ek e t. T á r g y a lja  a  h e ly b e li é r ­
z é s te le n íté s  je le n tő sé g é t  p ostop era tiv  tü d ő szövöd m én yek  e lk e ­
rü lések o r . A c id osis, th rom b osis és em b ó lia  kérd ésének  a  j e ­
le n tő sé g é t  sz in tén  é r in t i. A z  ú g y n e v e z e t t  op era tiós sh o k  és 
in h a la t ió s  n a rk osis ö ssz e fü g g é sé t  m eg á l la p ít ja . A  he ly b e li 
é rzés te len ítés  so h a sem  fo rszírozan d ó, m in d ig  te k in te t te l k e ll 
lenn i a  p sych e á lla p o tá ra . A helybeli é rzés te len ítés  te rén  is  a 
com b in a tiós e ljá rá sn a k  v a n  jövő je. F e lso r o l ja  a  szok á so s  v e ­
z e té se s  é rzéste len ítő  e l já rá so k  tech n ik á já ra  von a tkozó  ta p a s z ­
ta la ta it .

2 . F i ig y e s i  J . : H e ly b e l i  é r z é s te le n í té s .  V e z e té s e s  é s  in - 
f i l t r a t i ó s  a n a e s th e s ia  a  n ő g y ó g y á s z a ib a n . A  n ő g y ó g y á sz a t i 
la p a ro to m iá k a t a r á n y la g  csa k  8— 9 éve  a z  á lta la  a já nlo t t  m ó ­
don le h e t  h e ly i é r z és te len ítésse l v ég ezn i. A z  add ig ism e r t  é r ­
zé s te le n ítő  e ljá rások  c sa k  a kü lső  g e n ita l iá k  és a  n em zö sze rv ek 
p er iton eu m  a la t t i r észén ek  é r zés te len ítésé re  e legend ő k .

L ap aro tom iá t ú g y n e v e z e t t  a lsó  h a s i an a esth es iá b a n  (p a ­
in  lu m b a l I I I .) v a g y  a  ligam en tu m ok  in f i l t r á lá sá v a l  v ég ez . 
E m ód szerek  te l jesen  v eszé ly te len ek . R öv id  id e ig  ta r tó  fe lü ­
le te s  b ód ításra  az e se tek n ek  csa k  8— 10% -áb an  v a n  szü k sé g . 
E cé lr a  m a  a  röv id  id e ig  ta r tó , 15-— 20%  oxygen n e l k eve r t  
N 20  b ód ítást h a szn á lja . A  b e teg  sen so r iu m án ak  b ó d ítá sá ra , 
iz g a to t tsá g á n a k  c s i l la p ítá sá r a  a lk a lo id á k  n y ú j tá sá va l ú g y ­
n e v e z e t t  h y p a lg e t ik u s e lő k ész ítés t  v ég ez , ú g y  m in t a h o g y  az t 
p l. a  ger in cve lő  é r zés te len ítés  és k iseb b  m értékben a  b ód í­
tá so k  e lő t t  szok ás á lta lá b a n  végezn i.
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I n téze téb en  v ég ze tt  p h y s ik a lis -ch em ia i v iz sg á la to k  a z 
irodalm i a d a to k k a l eg y b ev á g ó a n  m u ta tják , h o g y  a  h e ly i é r ­
zés te len ítés  a  legk evésb b é fo k o zza  a  m ű té t i á r ta lm at. E nnek 
m eg fe le lő ek  a z  eredm ények  is , ú jabban a  co m p lik á lt , rossz 
p rogn osisú  b e teg a n y a g b a n  is : a  reduká lt m o r ta l i tá s  0.6% . 
H ely i é r zéste len ítésb en  ig e n  sok  o lyan  b e lb e te g e t  operá lnak , 
k iknek  a  n a rk o s is  e llen java llt . A n yagáb an  a z  ilyen  b etegek 
kb. 20% -o t teszn ek  ki.

É vek  ó ta  szerze tt ta p a sz ta lá sa  az, h o g y  a  m ű té t v esze ­
delm einek  é s  k á ros k ö v e tk ezm én y e in ek  csö k k en tésén  kívü l a 
m egfe le lő  e lő k é sz íté s  u tán  v é g z e t t  h e ly i é r z é s te le níté s  n em ­
csak  veszé ly te len eb b , hanem  k ím éle teseb b  is, m in t a b ód ítás­
ban o p erá lá s . E zér t leh e tő leg  m indenk it h e ly i é rzéste len ítés­
se l operá l é s  n a rk o s is t m a  m ár  csa k  sz ü k sé g  ese tén , a  h e ly i 
érzéste len ítés  k ieg ész íté sé re  v a g y  n y u g ta la n  b e teg en  a se- 
soriurn k ik a p cso lá sá ra  h a szn á l.

A dám  L,.: A  he lybeli é rzés te len ítés  k é rd ésév e l több m in t  
eg y n eg y ed  sz á z a d  ó ta  fo g la lk o z ik . A  D o l l in g e r  v e ze tése  a la t t 
álló I. se b é sz e t i  k lin ikán  m á r  v é g e z te k  6000 m ű té tet  novoca in 
a n a esth esiáb an , m ajd  a Z ita -k ó rh ázb an  v é g z e t t  m ég  1200-at, 
n ovoca inna l te h á t  7200-a t; —  % % -os tu to ca in n a l 6 .675-öt, 
Mi %-os p e rca in n a l 4 .940-et, p an toca in n a l 3 ,1 6 0 -a t , összesen 
21.975 n a g y o b b  m ű té te t, m e ly h ez  h ozzáad ja  a  7.000 am bu­
láns m ű té te t  s  íg y  2 8 ,975  h e ly b é l i  é r z é s te le n í té s b e n v ég ze tt 
m ű tétrő l szá m o lh a to t t  be e g y e t l e n e g y  h a lá le s e t  n é lk ü l . E zen 
k itű nő  e red m én y  e lé réséb en  n a g y  fo n to ssá g o t  tu la jd on ít a 
pon tos a n a tó m ia i tu d ásn ak  és  annak , h o g y  a  m ű té t  tar tam a  
a la t t  a  le g k ise b b  terü let se  m arad jon  é rzéste len ü l, m e ly  e l­
ron tha tja  a z  eg észn ek  a  h a tá sá t . F o n to s  a  jó  é rzéste len ítő ­
szer  m e g v á la sz tá sa . H íg  o ld a to k k a l do lgoz ik , m er t  ezek n ek  a 
fe lsz ív ó d á sa  la s sú  és íg y  a  fe lsz ív ó d á s e lő t t  a  se jtek b en  m é­
reg te len ítő d h e t ik  és em ia tt  a  m ű té t késő bb i sza k á b an  ú jból  
adhat é r zés te len ítö sze r t  an é lk ü l, h o g y  a  m é r g e z é s i h a tá r t e l­
érné. A  k ö zp o n ti id eg ren d szer  k özeléb en  n em  leh et olyan  
m en n y iségű  é r zés te len ítö sze r t  h aszn á ln i, m in t a  v égtagok on . 
R öviden ism e r te t i  a h a szn á lt  m ód szerek et és  k iem eli, h ogy 
com p liká lt é rzéste len ítő  m ód szerek et, a m e ly ek n ek  v ég zéséh ez 
a  b eteget m á s -m á s  h e ly ze tb e  k e ll hozn i, e lh a g y ta  és az é rzés­
te len ítést le h e tő le g  a m ű té t i te r ü le t  k özeléb en  v é gz i. T á rg y a l­
ja, h ogy  m ik  a  h e lyb eli é r zés te len ítés  h á trá n y a i, ellen ja v a lla ­
ta i. e lő n ye i é s  java lla ta i. N em  ta r t ja  e llen ja v a l ltn a k  a  rossz­
indu latú  d a g a n a to k a t  és h e ly b e li é r zés te len ítés t  v ég e z  sep ­
s is és g y u lla d á so s  b e teg ség  ese tén  is. F e le s le g e sn ek  ta r t ja  azon  
e ljá rások a t, am ik o r  e lő ze tesen  e lhód ítják  a  b e te g e t, h o g y  ér­
zés te len ítés t  v ég ezh essen ek . H a  azonban  az é r zés te len ítés  v a ­
lam i okbó l n em  sikerü lt, ú g y  fe lté t len ü l e l k e ll  hód ítan i a 
b eteget. N a g y  e lő nye a  h e ly b e li é r zés te len ítésn ek , h o g y  a 
gyak or ló  o r v o s  k ezében  cso n ttö rések , kü lön b öző  p róbaszú rá­
sok  ese téb en  so k  fá jd a lom tó l m en t i m eg  a  b e te g e k e t . V annak  
m ű tétek  (sz ív b a j , tü d ő tá g u lá s, é re lm eszesed és, v eseb a j , csök ­
ken t m á j fu n c t io ) , m e lyek e t nem  sz ívesen  o p erá l a ltatásb an . 
A  nem  fe l té t le n ü l  szü k ség es  m ű té tek e t (h eg ek , jó indu la tú  
d aganatok , ja v í tó , szép ítő  m ű té tek , sérvek  s tb .)  c sa k  helybeli 
é rzéste len ítésb en  végez. 1926 ó ta  a  III. se b é sz e t i  k lin ikán  
v ég ze tt  m ű té te k  rész le tes s ta t is t ik á já b ó l k itű n ik , h o g y  a v é g ­
zett 16.054 m ű té tb ő l 2 .698 -a t (16 .8% ) a lta tá sb a n  v égeztek , 
12.955-öt (8 0 .7 % ) he lybeli é rzéste len ítésb en  és  csak  401 
t.2.5%) v o lt  o lyan , ahol a  h e ly b e li é r zés te len ítés  m e lle t t  ro­
ved id e ig  ta r tó  a lta tá s t  is  k e l le t t  v égezn i. V ég ü l m egem lít i, 
h ogy  k ív á n a to s  vo lna, h a  az é rzéste len sá g  továb b  tar tana,  
lega lább  24 ó rá ig , m er t a k k o r  m ár  a l ig  van  seb fá jd alom  és 
ha az e lső  24 ó rában  a b e te g  m erne m élyen  lé leg zen i és m o­
zogn i, ú g y  so k  tü d ő g y u lla d á stó l, fe l fek v és tö l, fá jda lom tó l 
m en th etn ök  m e g  a  b eteget.

I l lyés G .: A  he lybeli é r zés te len ítés  az u ro lóg iáb an kü lönö­
sen  fon tos, m iv e l az á lta lá n o s b ód ítást e lő id éző  szerek  v a la ­
m ennyien  tö b b é-k evésb b é k á ro sa n  ha tn ak  a  v esék re , májra,  
szív re, tü d ő re  s  m iu tán  az u ro lóg ia i seb észe ti b e teg ek n ek  eg y 
n a g y  cso p o r t já t  éppen a  v eseb e teg ek  k épezik , ah o l csak  az 
eg y ik  vese  b e te g  —  a  m á s ik  an n á l inkább k ím é len d ő  —, v a g y 
m indkét v e s e  kóros, ér thető , h o g y  ezen k á ros h a tá s t e l k e ll 
kerü ln i, i l le t v e  reduká ln i. E g y  m á s ik  n a g y  cso p o r t ja  az uro ló­
g ia i b e te g e k n e k  az ö regk o r i p ro s ta ta  és h ó ly a g b a jo so k , öreg, 
m eg v ise lt  sz e r v eze tek , aho l v é red én y -e lm eszesed és, tüdötá- 
gu lás, h u ru tok , sz ív izo m e lfa ju lá s, v esem ü k öd ési zava ro k  stb . 
á llan ak  fen n , m e ly ek  sze rv eze tü k  e llená lló  k é p e ss é gé t  n agyon 
le fok ozzák  s  é r th e tő , h o g y  ezek b en  inkább a  k ím éle teseb b 
helybeli é r z é s te le n íté s i e l já r á s t  a lk a lm azzu k .

E red m én y es k e resz tü lv ite léh ez  szü k ség es a  h e ly e s  tech n i­
k án  k ívü l a  b e te g e k  b iza lm a  az e ljá rás irán t, i l le tv e  a reá 
szok ta tása .

Mi 1% -os n ovoca in t h a szn á lu n k , m elyb ő l 2— 3 g - t  leh et  
adni. A  m ű té te t  m ege lő ző  e s te  veron a it , a  m ű té t  regge lén 
p ed ig  m orp h in t kap  a  b e teg . R égebben  K ä p p i s szer in t a 
V III— X II. b o rd á k  a la tt, e se t le g  u re term ü té t ese téb en , m ég  az 
I— II— II I . lu m b a lis  cs ig o ly á k  m e llé  is  fecsk en d ez tü nk  k evés

(6— 8 ccm ) n o v o ca in t . K éső bb m á r  csa k  a  X I— X II . h á t i és az 
I. lum ba lishoz v a la m iv e l több é r zés te len ítö sze r t  fecsk en d ez tü n k 
be. L a ssan k in t rá jö ttü n k , h o g y  a z  I  - I I— II I . lu m b a l is  cs i­
g o ly a te s t  m e llé  b e fecsk en d eze tt 20— 30 ccm  n o v o ca in  e leg en ­
dő  s m a n a p sá g  többny ire  ú g y  já ru n k  el, h o g y  a  X I I . borda  
a la t t  a c s ig o ly a te s t r e  rászú rva , b e fecsk en d ezü n k  e gy  h e ly ü tt  
50— 60 ccm  1 % -os novoca in t, v a g y  kövérebb eg y én ek en  m ég 
a X I. borda a lá , e se t le g  az I. lu m b a lis  cs ig o ly a  m ellé  is  fe c s ­
kendezünk  20— 20 cem -t, am i ö sszesen  sz in tén  60 ccm -t tesz 
k i. I lyen  m ódon  le h e t  jó l é rzéste len íten i. I ly  e se tek b en  a  seb 
m etszés i v o n a lá t  k ü lön  in f il t rá ln i k e ll. P r o s ta te k to m ia ,  i l l e t ­
v e  h ó ly a g r é s e c t io  e s e té n a  sa c r a l a n a esth es iá t  h aszn á lju k . 
E gyszerű b b , m in t  a  p arasacra l, v a g y  tra n ssa cra l é rzéste len í­
té s . 20— 25 c c m - t  fecsk en d ezü n k  be lassan  a  c a n a lis  sacra - 
l isb a  s várunk  15 p erc ig . A  v e z e té s  m egszak ad  a  g erin cv e lő ­
bő l k ijövő  a lsó  idegekben .

M agas h ó ly a g m e tsz é s  ú t já n  b eh a to lásk o r  é rzéste len íten i 
k e ll a  m ellső  h a s fa la t  is. P ro s ta tek to m ia , h ó ly a g resec t io , tu ­
m or, v a g y  d iv e r t icu lu m  m ia tt  jó l k iv ih e tő . H ó ly a g tub ercu lo s is 
esetéb en , ho l a  v iz s g á la t  n a g y o n  n eh éz  és fá jd a lm a s, sz in tén 
könnyebben  le h e t  íg y  e lvégezn i.

L énárt Z .: A  h e ly i é rzés te len ítésn ek  a rh in o - la ryn go lo - 
g iá b a n  k ü lön ösen  n a g y  a  je len tő ség e  és  fon tos tén y ező je  ezen 
tu d om án yszak  fe j lő d ésén ek . A  fe lü le t i , in f i l t r a t ió s és  v eze tés i 
érzéste len ítés eg y e d ü l, v a g y  e g y m á ssa l com b in á lva  kerü l a l­
k a lm azásra . A  g ég ek ó r ta n i k lin ik á n  a  fe lü le t i é rzéste len ítésre 
10— 20% -os co ca in t , 15— 20% -os a ly p in t  és 2% -os p an toca in t  
h aszn á ln ak . E  sz e r e k e t  ton ogen n e l 'keverik, a m e ly  csök k en t i 
a z  é r zés te len ítő sze r  m en n y iség é t és  a  m é rg ezés v eszé ly é t. 
E zze l v ég z ik  a  p on tosabb  v iz sg á la to k a t , a  b ron ch oskop iá t, 
oesop h agosk op iá t, a z  erő s r e f lex ek e t  k ivá ltó  k eze lések e t , az 
en d o la ryn gea lis  é s  in te rn asa lis  m ű té tek e t. A  rad icalis  m ellék - 
ü regop era tiók , ton s il lek to m ia , g a r a t  és k ön n y töm lő  m ű té tek 
ese tén  m ind a  h á rom  é rzés te len ítő  e ljá rá st  com b in á lv a  h a sz ­
n á lják . A z in f i l t r a t ió s  és v e z e té se s  é r zés te len ítést  %— 1% -os  
n ovoca in -ad ren a lin  o ld a tta l v ég z ik . A  te l jes  és r é sz le g e s  g é g e ­
k iir tá s  és p h a ry n x resec t ió k  e se té n , am ikor  a  v e n a  ju gu la r is  
m en tén  fek v ő  n y iro k m ir ig y ek  ex s t ir p a t ió ja  is sz ü k ség e s , ré ­
geb b en  a B ra u n -fé le  p a raver teb ra lis  v eze tés i é r z é s te le n íté s t 
v ég ez ték . Ú jab b an  a z  egyszerű b b  é s  v eszé ly te len eb b  K u len-  
k a m p ff-fé le  é r z é s te le n íté s t  a lk a lm a zzá k . A  th y reo tom iáb an  
és la ry n g o f iss ió b a n  a  m ű té t i te r ü le te t  su b fa sc ia l isa n  és  sub- 
c u ta n  in f il t rá ljá k . A  g é g e  b e lse jén ek  é r zéste len ítésé re  nem  a 
n erv u s la ryn geu s super io r  v e z e té sé t  sza k ít já k  m eg , hanem  a 
ligam en tu m  con icu m on  k e resz tü l 20% -os co ca in -to n o g en  o l­
d a t ta l ecse te lik  a  g é g é t , am i a  g é g e  v é r te len ség é t és  te ljes 
r e f lex m en tesség é t te sz i leh ető vé.

T rach eo tom ia  esetéb en  a can u l b ev eze tésév e l já ró  erő s 
k ö h ö g ési in g e r t ú g y  a k ad á lyozzák  m eg, h o g y  1 0 - 1 5 csepp 
10% -os co ca in -o ld a to t csep eg te tn ek  a  légcső be. A  felső  lé g ­
u ta k  m ű té té ib en  a  n a rk osis fo k o z z a  az asp ira t io  v eszé ly é t 
és a  vérzést. E z é r t  n a rk o s is t c sa k  k ite r jed t n yak i p h legm on e, 
p h legm on eva l co m p lik á lt  m e llék ü reg g y u lla d á so k  és  ren itens 
n agyob b  g y e rm ek ek  op era tió ja  e se té n  v égezn ek . U tó b bi e se t ­
ben, ha  h osszabb  m ű té tre  van  szü k ség , a  fe lü le te s  bód ítást 
h e ly i é r zé s te le n íté sse l kö tik  ö ssze  s  íg y  há r ít ják  e l az a sp i­
ra tio  veszé ly é t.

K özkórház i O rv o stá rsu la t áp rilis  26-i ü lése .

B e m u ta t á s o k :

Török I.: I n t r a k a r d ia l i s  a d r e n a l in - in je c t io  é le tm e n tő  h a tá s a 
b i l le n ty ü b a jo s  b e te g e n . In f lu en za  u tá n  d ecom p en zá lt á lla p o t­
ba ju to tt  48 é v e s  n ő b etegn ek  p o ly a r th r it ises  e red e tű  b icus- 
p id a lis  s ten osisa , in su ff ic ien t iá ja  é s  m y o d eg en era tió ja  van, 
a rh y th m ia  a b so lu tá v a l. H a s e n fe ld p ro fesso r  o sz tá ly á n  ta r tó z ­
k od ásán ak  n y o lca d ik  nap ján  m inden  v a ló sz ín ű ség  szerin t az 
a o r ta  coronar ia  e g y ik  m e llék á g á n a k  e lzá ródása  k ö v e tk e z té ­
ben  k a m ra rem eg ést kap : sz íve  m eg á ll, sz ívh an gok , pulsus, 
lé g z é s  nem  é sz le lh e tő k , b e teg  eszm éle t len , p u p il lá i tá g a k . 
E zen  á llapo tban  a  b e te g  in trak a rd ia lisan  0.5 m g  T onogen t, 
m a jd  a  k e r in g és m ek in d u lása  u tá n  0.5 m g  stro p h a n t int  kap  
vasom o to ros sz e r e k k e l in travén ásán . B e te g  a  ro h a m o t tú l­
é lvén , á llapo ta  a  b em u ta tá s n a p já ig  lén y eg esen  ja v ul t . (A z  
in jec t io  ó ta  58. n a p .) A z e lek trok a rd iog ram m ok on  jól lá t­
h a tó  a  coronar em b ó lia  typ u sos k ép e.

K iss P .: A  b u d a p est i gyerm ek k lin ik á n  több ese tb en  fo r ­
d u ltak  az ad ren a lin  in trak a rd ia lis  a lk a lm a zá sá h o z  s ész le ltek 
több  ó rá ig  ta r tó  ú jra é led ést, de v é g le g e s  eredm ény  m é g  nem 
v o lt . A z  in tra k a rd ia l isa n  a lk a lm a zo tt  ad renalin  h a t á s ta la n sá ­
g á t  k é t  ad a tta l m a g y a rá zza : 1. H a  tú lk é s ö n  a l k a lm a z tá k . 
I ly en k o r  az in jec t io  u tán  v a g y  csa k  e g y e t le n  iso lá lt  k ité r é s  jö t t  
lé t re  az e lek trok a rd iog ram m  h ú r ján , v a g y  r itk án  eg ym á s t 
szab á lyosan  k ö v e tv e  n ég y -ö t ab n orm is typ u sú  k a m ra i com -
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p lexum  k e le tk e z e t t . 2. H a  a k á r  a b s o lu t ,  a k á r  a  b e te g  tú l ­
é r z é k e n y s é g e ,  v a g y  a  s z í v  m o m e n tá n  á l la p o ta  m i a t t  re la t i v  
é r te le m b e n  tú l  s o k  T o n o g e n it  a d ta k . I lyen k o r  a  T on ogen  a 
ha ldok ló  sz ív én  k a m ra rem eg ést v á lto t t  k i, a m in ek  e lm ú ltá ­
va l b eá llt a  v é g le g e s  h a lá l. B em u ta t ja  ezen  é sz le lések  közben 
fe lv e t t  e lek trok a rd iog ram m ok a t.

F a rk a s  J . : 1. C o r o n a r  e m b ó l iá t  k ö v e tő  p e r ip h e r iá s  e m b ó ­
l iá k .  55 é v es  k eresk ed ő , 35 év v e l eze lő tt p r im aer  sk lerosis, 
nem  k eze lték . 10 év  ó ta  a n g in á s roham ok, n it r o g ly cer in  h a sz­
n á la ta  m e lle t t  m u n k ak ép es. Öt hónap ja  d ecom p en zá lt. K lin i-  
k a ilag : M esa o r t it is  cum  in su ff ic ien t ia e  ao r tae , n eph r it is  
chron ica. E g y  roh am a a lk a lm á v a l h asító  fá jd a lo m  k ísé re té ­
ben a  jobb  a lk a r  é s  jobb  lá b fe j  e lh a lván yod ik , a z  ar tér ia  
rad iá lis és d o rsa lis  ped is p u lsá lá sa  nem  ta p in th a tók . E lek tro ­
k a rd iog ram m  a la p já n  a  m ú ltb an  leza j lo t t  co ron ar  em bólia  
á llap íth a tó  m eg .

2. N é g y  é v e  fe n n á l ló  s z ív b lo c k  e s e te . 53 é v es t isz tv ise lő 
a n am n esiséb en  a lk oh o l a b u su s és  tú lh a j to t t  sp o r t te lje s ítm é ­
nyek . 1929 ó ta  ész le ln ek  n á la  ig en  a lacson y  p u lsu s-szá m o t 
(24— 28). . V érn y o m á s 200 H gm m . W asserm an n  n ega tiv . 
E lek trok a rd iog ram m  c la ss ik u s  sz ívb lock  k ép ét m u ta t ja  2:1 
arányban . A z  e se t  é rd ek esség e , h o g y  su b jec tive  se m mit  nem  
érez a b e teg , te l je sen  m u n k ak ép es, csu p án  u tób b i idő ben 
szédü l k ev ese t . 1930-ban  m é g  700 m é te r t  fu to t t . A  legu tóbb 
fe lv e t t  e lek trok a rd iog ram m  a  fo ly a m a t p ro g ress ió já t (arbo- 
r isa tio ) m u ta t ja .

G idro L .: T r a u m á s  t ü d ö s é r v  s p o n ta n  g y ó g y u lá s a . 60 
éves m ű v eze tő n ek  1932. IX . 21 -én  sa j to ló g ép  v issza csa p ó  fo ­
g a n ty ú ja  a  m e llén ek  vág ó d o tt . Ö sszeesett, azon n a l neh éz  lé g ­
zése tám ad t, v é r t  k öp ö tt, ü tés  h e ly én  erő s fá jd a lm at érzett. 
A  b e teg  ey a n o s iso s , d ysp n oes. A  jobboldali in fra c lav icu la r is  
árok  besü p p ed t. A  besü p p ed t te rü le tn ek  m eg fe le lő en  5 pen gös- 
ny i su b cu ta n  d e fe c tu s  ész le lh e tő  a  m e llk asfa lon . A  d efec tu s 
terü le tén  b e lég zé sk o r  é s  k ö h ö g ésk o r  lég p á rn a  ta p in ta tú  re- 
s is ten t ia  je len ik  m eg . M in th o g y  a  p leu ra  sé rü lésre  u ta ló  tü ­
n e te t  ( lég m e ll, fo ly a d ék g y ü lem ) sem  p h ysik a lis , sem a  rön t­
g en v izsg á la t  n em  tud  k im u ta tn i, k é tség te len , h o g y  traum ás 
sérvve l é s  n em  p ed ig  p ro la p su ssa l á llunk  szem b en . Keze lés 
con serva tiv . A z  e se t  g y ó g y u lt .

U te c z k y  A . : D ip h th e r ia s e p s is  (  ? )  t a r t ó s  L ö f f le r - b a c i l la e - 

m iá v a l  é s  b a c i l lu r iá v a l  j á r ó  é r d e k e s e b b  e s e te . 29  é v e s  fénfi, 
ha t nap  e lő t t  k ezd ő d ö tt g a ra tk ép le te ib ö l k iindu ló, sú ly o s  sep- 
t ik u s k ó rk ép p e l kerü l a z  o sz tá ly ra . F e lv é te lk o r :  duzzadt 
élénkp iros, de lep ed ék m en tes ton silla . D u zza d t, é rzék en y 
n y a k im ir ig y ek k e l. Lép n agyob b . S z ív  fe le t t  fú v ó  sy sto le s  zö ­
rej. A  vérbő l d ip h th er ia  b a c il lu s  és  s ta p h y lo co ccu s h aem oly - 
t icu s te n y é sz e t t  k i. A  h ö m érsék  n é g y  h é ten  á t  40  fok ig  em el­
k ed ett. M ár a  lá z ta la n  sza k b a n  a  bal a lsó  v é g ta g o n  th rom bo­
p h leb itis lé p e t t  fe l . A  vér  és a  v ize le tb ő l több m in t fé lév en  át 
v izsgá lva , kb . n é g y  h éten  á t  d ip h th er ia  b ac il lu s és sta p h y lo ­
coccus v o lt  k im u ta th a tó . A  d ip h th er ia  b ac il lu sok , me ly ek  kü- 
könbözö tá p ta la jo k o n  és m ik rosk op  a la t t  k é tsé g te le nü l L ö ff-  
ler-bacillusna 'k  le t te k  id en t if ik á lv a , csak  az e lső v izsg á la tk o r 
m u ta tta k  k e v é s  to x in -te rm e lés t . A  k ó resetb ö l m eg á lla p ít­
ható, h o g y  a  d ip h th er ia  b a c il la em ia  igen  ta r tó s  á lla p o t lehet.

B éz i I.: A  se p s is  o k o zó ja  a  vérbő l k i te n y é sz te t t  s ta p h y ­
lococcus le h e te t t . Je llem ző  k lin ik a i tü n e tek  h iá n y a esetében 
d iph ther ia  b a c il lu s  d ia g n o s isá t  a  k i te n y é sz te t t  baktér ium  
a la k i tu la jd o n sá g a in a k  je l lem ző  v o lta  eg y m a g á b a n  nem  en­
ged i m eg. F e lté t le n ü l sz ü k s é g e s  a  je llem ző  to x in te rm e lö  sa ­
já tsá g  m eg á lla p ítá sa  ten g e r im a la c  k ísé r le tte l, h o g y a  coryne 
bak tér ium  ig e n  so k fé le  á r ta lm a t la n  fa j tá já t  k izá rh a ssu k . A z 
a körü lm én y , h o g y  d ip h th er ia  an titox in  a d ásá ra  e g y rész t  a 
bak tér iu m ok  e ltű n tek  a  vérbő l, m á srész t, h ogy  a  b e teg  m eg ­
g y ó g y u lt , sz in tén  n em  a lk a lm a s sem  annak  b izon y ításá ra , 
h ogy  a k é rd éses b a k tér iu m  d ip h th er ia  b ac il lu s v o lt -e , sem 
arra, h o g y  a  b e te g  d ip h th er iáb an  szen ved ett. P o ló n y i v iz sg á ­
la ta i a lap ján  a r ra  gondo l, h o g y  a  s ta p h y lo co ccu so k  a  vérben 
d iph ther ia  b a c il lu so k k á  a la k u lta k  át. A  b ak té r iu m  m u ta tio  
a lap vető  k é rd ése  a  m a i n a p ig  t isz tá za t la n , v a la m e ly b ak té­
r ium  sp ec iesn ek  e g y  m á s ik b a  á ta la k u lá sá t m inden  k é tség e t 
k izáró  m ódon  a  k u ta tó k  ed d ig  n em  b izon y ío tták  be.

P o ló n y i P .:  A  vérbő l k i te n y é sz te t t  d ip h th er ia -tö rzs tox in -  
k ép zésén ek  h iá n y a  m ia t t  n em  von h a tó  k é tség b e  a  tö rzs va ló ­
d isága . I ly en  a lapon  a  recon va lescen sek b en  ta lá l t  atox ik u s  
tö rzs sem  vo ln a  d ip h th er iásn ak  m ondható. A  d ip h th eria  ba- 
c il lu s t nem  m orp h o log ia i, de b io lóg ia i szem p on tb ó l is iden­
t i f ik á ltá k . A z  a n t ito x in  b a k te r ia em iá t m e g sz ü n te tő  k ép essé ­
g é t  n em  k ö z v e t le n  b a k er ic id  ere je  á lta l, h a n em  ism ere tlen  
m ódon in d irec t ú ton  go n d o lja  h a ték on yn ak , ta lá n  a  bak tér iu ­
m ok  szem p on tjáb ó l a  sze rv eze ten  belü l m eg te r e m te t t  ked ­
vező tlen  m ilieu  e lő id ézése  fo ly tá n .

K osénak  I.: O s te o s a r k o m a  f e m o r is  e s e te . 21 év es fö ld ­
m ű vesn ek  e g y  év  ó ta  k e z d e t t  d agad n i a  jobb com b ja . 4 h ó ­

n a p ja  m ár láb raá lln i sem  tud. A  job b  com b o rsó sze rüen  h a ­
ta lm a sa n  m egd u zzad t, a  com b k özép  kerü le te  94 cm , a  duz­
z a n a t  48 cm  h o ssz ú sá g r a  ter jed t k i. F e lü le tén  a  b ő r e lv ék o ­
n y o d o tt  s erő s v e n o su s  ra jzo la tta l b ir. A  lá g y ék h a jla tb a n  
m ir ig y ek  nem  ta p in th a tó k . A  ra d io lo g ice  d agan a t p eriosta - 
l is  sa rk om én ak  b izo n y u lt , p er ip h er ia  fe lé  fu tó  ty p uso s  su g a ­
ras cso n tsze rk eze tte l. T ü d ő á tté te l n em  m u ta th a tó  k i.

E lő a d á s o k  :

K ovács A.: L é g n e m ű  a n y a g o k  s z e r e p e  a  r ö n tg e n d ia g n o s - 

t i k á b a n . A  sze rv eze tb en  ta lá lh a tó  g á z o k  és lá g y r é sz e k  k özö tt  
fen n á lló  ezerszeres a to m sű rü ség  d if fe ren tiá b ó l k ö v etk e z ő  ab- 
so rb t ió s k ü lö n b ség g e l a  v izsg á ló  eg y sze r , m in t n eh ezen  k i­
k ü szöb ö lh ető  d ia g n o s t ik a i n e h é z sé g g e l, m áskor m in t  jó l fe l ­
h a szn á lh a tó  d ia g n o s t ik a i jelle l, v é g ü l  m in t d ia g n o st ik a i mü-  
fo g á s sa l  ta lá lk o z ik . D ia g n o st ik a i n eh ézség ek e t o k o zn a k  a 
g á z o k  a  h asü reg i sze r v ek  v iz s g á la ta  a lk a lm áva l, a m in ek  de­
m o n strá lá sá ra  b e m u ta t ja  egy  fe lv é te lé t ,  ahol a  v é let le n  fo ly ­
tá n  szeren csé tlen  h e ly e n  e lh e ly ezk ed e tt  gázok  á lta l k ö z re fo ­
g o t t  lá g y r é sz á m y é k  a  k itö ltö t t  v esem ed en ce  és tá g u lt  u reter  
k ép é t u tánozta . T estü reg ek b en  ta lá lh a tó , d iagn osisun k b an  
fe lh a szn á lh a tó  g á z o k  három  cso p o r t já ró l beszél: a  no rm á lis  
v iszo n y o k  k ö z ö t t  is  fe lta lá lh a tó k ró l, a p a th o lo g iá s 
V iszonyok  k ö zö tt k ép ző d ő k rő l és  a z  a r te f ic ia lisa n  be ju t ta -  
to t ta k ró l. B em u ta t ja  a z  e lő ad o ttak  ese te it , m e ly e k ke l azt, 
ig y e k sz ik  b izon y ítan i, h ogy  m in im á lis , a lig  fe l tű n ő levegő , 
V agy  b é lg á zá rn y ék  m eg f ig y e léséb ő l, m ilyen  fo n to s d ia g n o s t i­
k a i k ö v e tk e z te té se k e t  leh et levon n i. T öbbek k ö zö tt  b em u ta t- 
jía ep ipharynx sa rk o m a , id io p a th iá s oesop h agu s d ilata tio ,  
k öp ro ly th , en k ep h a log rap h ia , ir ig ö sk o p ia , pn em op er iton eu m  
és p n eu m op ye log rap h ia  rö n tgen k ép ét.

M ü ller F .:  M ik o r  a d h a tó  h á z a s s á g i  e n g e d é ly  a  n e m ib e ­
te g e k n e k . A  h á z a ss á g i en ged é ly  m eg a d á sa k o r  m in d eg y ik  nem i­
b a j t  kü lön  k e ll v iz s g á la t  tá r g y á v á  ten n i. 1. G o n o r r h o e a esetén 
a  g y ó g y u lá s  u tá n  v á r jo n  m ég  a  b e te g  3— 5 h ó n a p ig  s ezen 
idő  a la t t  több izben  vég ezzü n k  k ü lö n b ö ző  p ro v o ca tió s e ljá rá ­
so k a t  m ik rosk op os v iz sg á la t ta l é s  ten y ész tésse l eg yb ek ö tv e . 
2. L á g y  f e k é ly e se té n  a  g y ó g y u lá s  u tá n  3 h ón ap ig  f ig y e ljü k 
m e g  a  b etege t, m e r t  rec id iva  lé p h e t  fe l .  E zen  idő  ala t t  vé­
g ezzü n k  többször  W a sse rm a n n -rea c t ió t . 3. S e r o n e g a t i v  lu es 
ese té n  2 e ré ly es k ú ra  e legendő . S erop osit iv  lu es  I -b en  és 
f r is s  lu es I I -b en  ren d szeres k e z e lé s  m e lle t t  a z  e lső  n eg a tiv 
W asserm an n  rea c t io  u tán  m ég  2 k ú rá t  v ég ez te tü n k  s  akkor  
sz ü k sé g  esetén  en g ed é ly ezh e t jü k  a  h á za ssá g o t, de a  b e tegn ek 
továb b  k e ll k e z e lte tn ie  m agát. L u es late'ns esetén  é s  lu e s  III.- 
b an  csak  ak k o r  a d ju k  b e leeg y e zésü n k e t a h á za ssá g h o z, ha 
m in d  a  k é t fé l  t is z tá b a n  van  a  b e te g s é g  ese t leg es kö v e tk ez ­
m én ye ive l, u tód ok ró l lem on d o ttak  s m indenáron  ra g a szk o d ­
n a k  a  h á za ssá g h o z . T erm észe tesen  ek k o r  is elő bb 4 — 5 kúrát  
V égeztetünk  a b e te g g e l s k ö te lezzü k  a  tovább i k eze lé sre . Me- 
ta lu eses m eg b eteg ed ésb en  e ré ly esen  e lt ilt ju k  a  h á z assá g o t . * 1

A Szegedi Egyetem  B a rá ta i Egyesület o rv o s i 
szak o sz tá ly án ak  m á rc iu s  30-i ülése .

B e m u ta tá s :

H edry  M .: F r o n ta l i s  k c p o n y a s é r ü lé s  b a l ta ü té s  k ö v e t k e z ­
té b e n .

Joó  B .: A  se b é s z i b em u ta tás u tá n  a  betegen  é s z le l t  neu­
ro lóg ia i és p sy c h ik a i tü n e tek e t ism er te t i. K iem eli, h o g y  a 
b e teg n ek  k ife je z e t te n  fo g ó re f lex e  v o lt , m e ly  a  g y ó gy u lá s 
so rán  te ljesen  e ltű n t . M in t e g y ed ü lá l ló  ész le le té t e m lít i ,  hogy 
a  sérü lt te rü le t leh ű tésév e l a  fo g ó r e f le x e t  ú jból ki  le h e t  v á l­
tan i, fe k n e le g íté sé v e l p ed ig  el le h e t  tü n tetn i. E z t a  je len ség e t 
—t—- am i a  h o m lo k a g y i g á t lá so k  fe l fü g g e sz té sé v e l é s  v issza ­
té résév e l m a g y a rá z  —  a fo g ó r e f le x  fron ta lis  ered etén ek  
ü jabb  b izon y íték a  g y a n á n t fo g ja  fe l .

E lő a d á s  :

1. B a ló  J .:  é s  K orpássy  B .: A d a to k  a  r á k  a e t io lo g iá - 
j á h o z . H o g y  a  b ő r  h yp erp las iá i m a lig n u s tu m o ro k k a l bíró 
eg y én en  nem  r itk á k , fő leg  a  f r a n c ia  isko la  h a n g sú lyo zza . 
S zem ö lcsök  és n a ev u so k  f ra n c ia  szerző k  szer in t p raecarc i- 
n o m á s á llap o tok , je len lé tü k  a  T r é la t - fé le  jel. A u l e r  fe lh ív ta  
a  f ig y e lm e t, h o g y  naevu sok , szem ö lcsö k  és p a p il lo m ák , hae­
m an g iom a, a th ero m a , fib rom a, l ip om a , ren d ellen es szörözö- 
d és a fe lső  a jak on , á lion  és b im bó-udvaron  rák oson  gyak ran  
ta lá lh a tó .

E lő adó m e g f ig y e lé se , h o g y  rák b an  o ly  e g y é n e k  bete­
ged n ek  m eg, a k ik n ek  régebb idő  ó ta  tes tén  v e r r u c á i vo ltak .  
F ő le g  a  m a g a sa b b  korban  40— 70 é v ig  e lő fordu ló se n i lis  ver- 
ru cák ra  v o n a tk o z ik  ez  az ész le lés . N em  a  v er rü ca  rák os el­
fa ju lá sa  k ö v e tk ez ik  be, hanem  a  te s te n  n a g y  sz á m m a l elő ­
fo rd u ló  ver ru eák  h osszab b  fe n n á l lá sa  u tán  lép  fe l  a kü lönböző ,
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e s e t le g  belső  sz e r v e k  rák ja. E d d ig  105, 40 éven  fe lü l i  rák ­
b e te g e t  v iz s g á l ta k  á t, ak ik  k özü l 8 1 -n ek , v a g y is  77% -nak  
v o lta k  régó ta  v e r ru cá i. 144 nem  r á k o s  b eteg  k ö zü l a testen 
v e r ru ca  61 -n ek  b ő rén , azaz 42% -ban  ta lá lh a tó .

ö ss z e fü g g é s  á llap íth a tó  m eg  a  b ő r  sen ilis v e r r u c á i és  az 
o eso p h a g u s le u k o p la k iá ja  közö tt. 89  verru cás em b e r  oeso- 
p h a g u sá b a n  leu k o p la k ia  56-ban, a z a z  62% -ban fo r d u lt elő , 
e z z e l szem ben  89  n em  verrucás e m b e r  o eso p h a g u sá b a n  leu ­
k o p la k ia  csa k  14-ben , azaz 15% -ban  vo lt ész le lh e tő . E zek 
a  m e g f ig y e lé se k  a r ra  u ta lnak, h o g y  a  bő r sen i l is  verrucá i-  
h oz  a z  o eso p h a g u s hason ló  e lv á l to z á sa  tá rsu lh a t. A  sen ilis 
v e r ru cá k  tu la jd o n sá g a i o lyanok , h o g y  ae tio lo g iá ju k ba n  va ló ­
sz ín ű le g  ép p ú g y  f i lt r á lh a tó  v iru s szerep e l, m in t a  juven ilis  
v e r ru cá k  a e t io lo g iá já b a n . Ha a se n i l is  verrucák  i l y eredetét 
s ik e rü l b eb izo n y íta n i, o ly  tén y ező t ism erü n k  m eg , am elyn ek 
p raeoa rc in om ás á l la p o to t  és a  rák  a e t io lo g iá já b a n  fo n to s  sze­
rep e t k e ll tu la jd o n íta n i.

2. W la ss ics  T .:  A  m a g z a to k  a l a k já n a k  v á l t o z á s a  r ö n tg e n ­
b e h a tá s r a . A  v e r r u c a  vu lg á r isb a n  ta lá lh a tó  e g y n e m ű  ba­
so p h i l fes tö d ésü  m a g zá r la to k a t s ik e r ü l t  r ö n tg en b esug á rzá s­
sa l é s  fe s té s i e l j á r á ssa l y2— mi k r o n  n a g y sá g ú  rö v id  vask os 
p á lc ik á k k á  szé tb o n ta n i.

M egjegyzések.
„Népegészségügyünk reform tervezetéhez“.

(0 . H. 18. sz.)

I r ta :  Szaller M iklós dr. Jász-N agykun -S zo lnok  várm egye 
t isz t i  fő orvosa, az Országos K özegészségi T a n á c s  rk.

tag ja .

Az „O rvosi H e tilap “-b a n  m eg je len t „N épegészség­
ü g y ü n k  R e fo rm te rv eze te “ az ed d ig  érvényben levő  köz­
egészségügy i k e re t  tö rvény h e ly te len  ism eretébő l indult 
k i és ép íti fe l eg y én i elgondolás, v a g y  elgondo lások alap­
já n  a  közegészségügy i p raeven tio  m inden fa ja  szám ára 
a „g y o rs  szükségprogram m ot, am e ly  az á l lam ra  nem  ró 
szám o ttevő  ú ja b b  k iadásokat s a n n a k  m eg terh e lése  nél­
kü l b iz to s ítja  az  e lérhető  leg jobb  eredm ényeket.“

H ely te len  az elgondolás, m e r t  nem  egyezik a  tö rv én y 
in ten tió iva l, am e ly  szerin t e tö rv én y  m indazt, am i a  köz­
egészség fe n n ta r tá s á ra  és ja v í tá s á ra  stb. szolgál, ha tó ság i 
fe lü g y e le t és in tézk ed és alá v o n ja , an n á l is in k áb b, m i­
ve l a  közegészségügy  vezetése az  állam i kö z ig azg atás 
k ö réhez ta r to z ik ; m íg  a  m egvalósítás, teh á t a v é g reh a jtá s  
a  tö rv én y h a tó ság o k ra .

A  re fo rm  te rv e ze t e lgondo lásában  pedig az állam i 
közegészségügy i m u n k a rendszerébő l az egészségvédelem  
k iem elkednék és tá rsad a lm i a la k u la to k  kezébe tevő dnék 
le a  tisz tio rvosok  te l jes  k ikapcso lásáva l, de ú ja b b orvos- 
te lep ítésse l ( lá sd  X . szak. e.) te h á t  az o rvoslétszám  sza­
p o r í tá s  gond o la táv a l.

H ol van  i t t  az elgondolás e le jén  em líte tt, ső t a 
tak a rék o sság g a l a lá tá m a sz to tt g y o rs  szükségprogram m 
cé lszerű  m eg v a ló sításán ak  lehető sége, m ikor eg y ik  részen 
k ikap cso lja  a m un k áb ó l te ljesen a  m á r  m eglévő  —  nagy 
g y ak o r la t i  tu d á ssa l  és ta p a sz ta la tta l  fe lv é rteze tt —  tisz t i­
o rvosoka t, ( lásd  V . a .) , teh á t k am ato za tlan u l h ev e rte ti  
m u n k ak ép esség ü k e t és készségüket: m íg  a m ásik  oldalon 
a tak a rék o sság  h an g o z ta tásáv a l ú j  á llásoka t szervez? 
O lyan  e llen tm o n d ás ez, amely m á r  az első  o lv a sá s ra  is 
ag g o d a lm ak a t k e l t  ez ú j e lgondo lássa l szemben.

M ásik  nehezen, vagy  ta lán  sehogysem  é r th e tő  része 
a  te rv ezetn ek  az, hogy  „a népegészségügy  a k tu á l is  pro ­
b lém á it a  tá rsa d a lo m  és a  k ö zü le tek  bevonásáva l m eg­
a lap o z o tt p ra ev en tio  segítségével k ív á n ja  m ego ldan i.“

Ig en  szép m o n d at ez, d e  hogy le h e t  ezt 
m egvalósítan i az életben, ahol a  közü le tek  h iv a ta los  szak­
é r tő i :  a  k ö zség i-  és tisz tio rvosok  á l lan d ó  h a rcb an  vannak  
a  tá rsad a lo m  szem élyeivel a p ra e v e n tió t ille tő leg . P l. a 
fe rtő ző  beteg ség ek  elleni küzdelem ben, ahol a  köznek  é r ­
d ek é t —  a fertő ző betegségek  to v áb b te r jed ésén ek  m eg­

ak ad á ly o zásá t —  a  tá rsad a lo m  ta g ja i  igen sokszo r m eg 
nem  értéssel, ső t ellenszenvvel fo g a d já k , m ivel az e lfo jtó  
rendszabá lyok  egyén i szabad m o zg ásu k a t és  é rd ek e ik et 
s é r t ik ?  Hosszú p rax iso m  a la t t  nem  lá tta m  m ég egyetlen  
g az d ah áz a t sem, ah o l pl. a  ty p h u s  esetén a  házbó l a 
p ia c ra  kerülő  é le lm iszerek  ( te j)  e lad ásán ak  k o r lá toz ásá t 
h o zsan n áv a l fo g a d tá k  volna. Ső t a z t  lá ttam , hogy  m inden­
fé leképen  igyekeznek a  ko rlá to zást k ijá tszan i és h a m ás­
kép  nem  m ent, m egköszön ték  „a d o k to r  ú r “ lá to g a tá sát, 
hogy  egy részt a  b e te g  ágyánál fo ly ta tan d ó  fe r tő tle níté s  
g o n d ja itó l, m ásrész t ped ig  az óvó rendszabá lyok  m eg nem 
ta r tá s a  m ia tt a szem reh án y ástó l m eg szabadu ljanak .

E z  az élet; a n n a k  a tá rsad a lo m n ak  az élete, am ely ­
nek  segítségével a  p raev en tiv  k é rd é s t a k a r ja  a  te rveze t 
m ego ldan i.

A  p raeventio  m eg v a ló sítása  az  á llam  fe la d a ta  és kö­
te lessége , am elyet tan ítássa l, neveléssel, de sz igorú  e llen ­
ő rzésse l is m eg ke ll va ló sítan ia  a  tá rsad a lo m  ig en  h e te ­
ro g en  tag ja i k ö zö tt. Mi lenne ak k o r, h a  a tá rsa d a lom ra  
len n e b ízva a  p raev en tio  kérdése? A  fe le le te t a  fe ntie k ­
ben m egadtam .

M a a  vezetés és  i rán y ítás  —  népegészségügy i p ro ­
b lém á it illető en —  az állam  kezében van. Ő  ad  tö r ­
vén y ek et, am elyek ezek  i rán y á t m egszab ják . M égis m it 
lá tu n k  az é le tben  v é g re h a jtá su k a t il le tő leg? A zt, hogy 
a h á n y  közület van , anny ifé leképen vá lto z ik  a k iv iteli mód 
és m egv a ló sítás: „Q u o t Caput, to t  se n te n tia “. T e h á t m ég 
az egészséges irán y e lv ek  m elle tt is a  közü letek  kü lön fé le  
u ta k o n  já rn ak . E lképzelhető -e ezek u tá n , hogy a  fenteb b  
vázo lt tá rsada lom  s a já t  érdeke it te ljesen  k ikapcso lva, 
kellő  m egértéssel jö n  a  közületek seg ítségére  a  népegész­
ség ü g y i p rob lém ák m ego ldásában?

E z  azért is lehe te tlen , m ivel az ú. n. tá rsa d a lm i 
egyesü le tek  egy-egy elő kelő  és jószándékú , d e  a  nép­
egészségügy i v iszo n y o k at eg y á lta lán  nem  ism erő , de igen 
t is z te le tre  m éltó lad y  patronesse l a lak u ln ak  m eg  és 
p ró b á ljá k  zászló juk  a lá  gyű jten i —  a  m á r igen sok  ilyen  
o lda lró l igénybe v e t t  —  in te llig en tiá t. E z v á ro so k ban  
s ik e rü l is, de fa lu h e ly ek en , —  aho l a  nem zet zöm e lak ik  
—  re n d szerin t n em ; vagy  h a  az e le jén  sikerü l is, késő bb 
az érdek lő dés e l lan k ad  és közönybe m erü l.

M it tu d  te h á t a  tá rsad a lo m  —  a S te fán ia  in tézm é­
n y ek tő l e ltek in tve —  az á lta lán o s hyg iénes v iszonyon 
ja v í ta n i ,  am ilyenek a  lak ás és g azd aság i u d v ar hyg iéné- 
je, az  ivóvíz- és éle lm iszerkérdés rendezése és m indezek 
rév én  a  heveny fertő ző  m egbetegedések  elleni küzdelem  
is (X . c .). A fe le le t v ilágos.

H a  m ost m á r  csa k  nagy jábó l nézzük  a  re fo rm  te r ­
vezete t, akko r a z t  lá t ju k , hogy a  b á b a re n d ta r tá s t  oly- 
fé leképen  k íván ja  rendezn i, hogy az  összes b á b á k a t az 
an y a - é s  csecsem ő védő  in tézetekhez k ív án ja  kapcso lni 
közös s ta tu sb an . N ézzük csak léhetséges-e ez? T ud juk , 
hogy  a  S te fán ia védő in tézetek  p ro g ra m m ja  az, hogy  elő ­
szö r a  10.000 lakoson  felü li községekben szervezi meg a 
védő in tézeteket. V an  is  —  h á la  Is ten n e k  —  236 védő - 
in téze t m egszervezve. Nézzük azonban  m ost ezeknek  el- 
o sz tó d ásá t a  v á ro so k  és  községek szerin t, h o g y  m in t 
nézne k i ez a v édő in tézeti bábái közös s ta tu s?

O rszágunkban  25 várm egyében  11 tö rv én y h a tó ság i 
jo g ú  város, 45 m egyei város, 58 tízezer lakoson fe lü li 
község  és 3396 tízez ren  alu li község van. E zeknek  a 
S ta t is t ik a i  H ivata l sze r in t 8.780.969 lak o sa  van.

A  11 tvh.- jo g ú  v árosban  v a n  39 védő in tézet, a 
45 m eg y e i v á rosban  46 védő intézet, az 58 tízezer lakoson 
fe lü li községben v a n  52 védő in tézet (10-ben n in cs), a 
3396 tízezer lakoson a lu li községben v an  89 v édő in tézet; 
a  védő in tézetek  k ö rü lb e lü l 4 .000.000-nyi léleknek an y a  és 
csecsem ő védelm i szü k ség le te it lá t já k  el. M arad te h át  m ég
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10 tízezer lakoson fe lü li község és 3249 tízezer lakoson  
alu li község, m in tegy  4.780.000 lé lekke l: —  teh á t a nem ­
zetnek  több , m in t a  fe le  —  védő in tézet nélkül.

E lképzelhetö-e, hogy  a legalább m in tegy  400— 500 
v id ő in téze te t igény lő , fa lukon  és tan y ák o n  lakó  n agy  
nem zeti többség  rö v id  idő n belül (1— 2 év) e l lá th a tó lesz 
enny i védő in tézette l a  m ai nyom orúságos v iszonyok kö ­
zep e tte?  N yugodt —  de nem  k é tség b eese tt —  lé lekke l 
m o n d h a tju k , hogy  nem , m ivel egy  védő in tézet ad m in ist- 
ra tió s , segélyezési és  szem élyi k iad ása i évente m integ y
6.000 p en g ő t igényelnek.

T eh á t, h a  m indezen helyeken  a  tá rsa d a lm i szervezke­
dés egyesü le tek  rév én  m á r  meg is vo lna, akko r is  m in tegy  
10— 14 m illió pengő  kellene a védő in tézetek  fe lá l l í tá sá ­
hoz, hogy  a  b ábák  a  közös s ta tu sb a  véve —  a  védő nő k­
höz hason lóan  az anya- és csecsem ő védő  in téze tekhez 
kapcso ltassanak .

A  valóságban  íg y  néz k i te h á t  „a  gyo rs szükség- 
p ro g ram m  —  egy ik  rész le te  —  am ely  az á llam ra  n em  ró 
szám o ttevő  ú jabb  k iad áso k a t.“ E  te rv e ze t sze rin t a  b á ­
bák  m u n k á ján ak  ellenő rzése és i rá n y ítá sa , így  te l jesen  
k iesnék  a  h a tó ság i orvos m unkakö rébő l és a  védő in téze­
tek n é l ideig lenesen —  h áro m  hón ap i fe lm ondásra  —  a l­
k a lm az o tt n agáno rvosok  ügykörébe ju tn a . E lképze lhe­
tő -e, hogy  a szü lészeti re n d ta r tá s  k ív án a lm ai, ú g y sz in tén  a 
b áb á i re n d ta r tá s  e lő írása i ily  v iszonyok  közepette becsü­
le tesen  és jó l keresz tü lv ih e tő k  lennének?

M ilyen lenne m o s t a  községi és k ö rb áb ák  h e ly ze te?  ki 
f ize tné  ő ket, h a  a  védő in tézethez csa to lta tn án a k  k isebb  
részben  is, és m i tö r tén n e  az In téze tek h ez  nem k ap cso lt 
nagyobb  bábatöm egekke l ?

A  m ai m eglévő  egységes és kö n n y en  kézben ta r th a tó  
b áb a tö m eg  így k é t  cso p o r tra  sz a k ít ta tn é k  cé lszerű  ok 
nélkü l, am i csak  ú jab b  nehézségeket okozna m in d en  te ­
k in te tb en .

Az anya- és csecsem ő védő  in téze tek  tovább fe jlesz­
tendő k , m ert ig azán  áldásos m ű k ö d ést fe jten ek  ki. De k í­
v án a to s  és  szükséges volna, hogy  ne csak  ezekkel törő d ­
jü n k , hanem  a n em zet többi nag y  része ire  is fo rd ítsu n k  
egy  k is figyelm et, am elye t t isz tán  csak  a n y a -  és csecsem ő ­
védő  in téze tekke l n em  te l jes ítü n k  100 százalék ig , mivel 
i t t  v an  a  családvédelem , am ely  m ag áv a l hozza a  csa lá d -  
védelem  m inden egyes ágát, te h á t  a  m á r m eglevő  anya- 
és csecsem ő védelm et, a  tubercu losis, fe rtő ző betegségek , 
alkoholizm us, nem ibetegségek  e llen i védelm et, az ideg­
betegekét, az isk o láb an  és isko lán  k ívü li gyerm ekek vé­
delm ét, a  síny lő dök és betegek m eg seg ítésé t és környeze­
tü k n ek  az ápo lásb an  k ita n ítá sá t, te h á t  á lta lán o s emb er­
védelm et is — , am e ly ek re  egészségügy i védő nő i in téz­
m ény  szükséges — , am elyek közü l néhány  a  re fo rm te r ­
vezetben csak m eg  v an  em lítve, de p raec is irozva  n incs. 
K ü lönben az egész re fo rm te rv eze t e lgondo lásának  igen 
n ag y  h ibá ja , h o g y  csak  á lta lán o sság b an  mozog és csak  
„p ium  d esid eriu m o k a t“ jelez, de javaslatot, amely a ki­
vitelt könnyen meg is valósíthatná, nem tesz.

Am i az o lcsóságo t, a  g y o rsa sá g o t és k iv i te lt  ille ti, 
a r r a  egy  k is ré sz le t  fe ltá rásáv a l —  az t h iszem  —  reá ­
v ilág íto ttam .

Szokatlanu l é rd ek es elgondo lása e te rvezetnek  az  is, 
hogy  a  közegészségügy i m u n k a  i rá n y í tá s á t  és végzését 
k ivenné a tö rv én y h a tó ság o k  kezébő l és a  közegészségügy 
rég en  te rv eze tt á llam osítása  h e ly e tt  „a közegészségügy i 
munka társadalmasítását“ véli szükségesnek. M ert ez é r ­
zik  k i m inden szakaszábó l. I ly en  elm életi k ísé r le t  m eg­
v a ló s ítása  igen  veszélyessé v á lh a tn a  a köz szám ára , 
am ely  m égis élő  em berekbő l van  összetéve, a k ik  ily  k í­
sé r le tre  —  szerény  vélem ényem  sze r in t —  seh o g y  sem  
alka lm asak .

E  lap  h asáb ja in  n incs hely  a  re fo rm te rv eze t oly rész ­
le tes m eg v ilág o sítására , am ely  fe lö lelné az egészet.

C sak  m ég  az t a k a ro m  m egjegyezn i, hogy  a te rv eze t 
V. szakasza , am ely a  heveny  fe rtő ző  be tegségek  elleni 
küzdelem rő l szól, a tisztiorvosokat teljesen kikapcsolja 
ezekbő l és o lyan m eg á llap ításo k a t is ta r ta lm az , m elye­
k e t az i l lu s tr is  c ikk író n ak , B udapesten , o rvosi g y ak o r­
la ta  közben, b izonyára nem  vo lt a lk a lm a tap asz ta ln i. A 
re fo rm te rv eze t nagy  részének  elgondo lásán  —  g y ak o r la ti  
szem pon toka t ta r tv a  szem e lő tt —  ez kü lönben  m in d en ütt 
érezhető .

V E G Y E S  H Í R E K

S z e m é ly i h irek. A  b e lü g y m in isz te r  K o v á c s  G á b o r  d r . 
k ö ro rvosn ak  a c ib ak h áz i a n ya - és  csecsem ö v éd ö  in téze t v e - 
ze töo rvos i m in ő ségéb en  k i fe j te t t  m u n k á ssá g á é r t  e lism erésé t 
fe jez te  k i.

H a lá lo z á s . V i r á g h á t i  V i r á g h  L á s z ló  d r . , n yu g . I . osz t . 
fő tö rzso rv o s, m á jus 4 -én  B u d ap esten  e lh u n y t.

A  B u d a p est i K irá ly i O rv o seg y esü le t m á ju s  19-i ü lésén ek  
e lő ze tes  n ap irend je: A  m ű té t i fá jd a lom  cs il la p ítá sáró l szó ló 
e lő a d á sso ro za t v itá ja .

A  B u d a p est i K irá ly i O rv o seg y esü le t O rr- é s  G ég eg y ó gy á ­
sza t i S z a k o sz tá ly a  m á ju s  16-i ü lésén ek  n ap iren d je. B em u ta ­
tás: K e le m e n  G y ö r g y : M in d k ét o lda li o r rb em en et e lzá ró d á ­
sa fe j lő d é s i ren d e llen esség  a lap ján . —  E lő a d á s: C s i l la g  S á n ­
d o r :  A  n y á lm ir ig y ek  co n tra s t tö l téses r ö n tg en v izsg á la ta . 
(S ia load en og rap h ia .)

A z  O rszá g o s K ö z e g é sz sé g i E g y e sü le t  T ud om án yos S z a k ­
o sz tá ly a  m á j . 17-i ü lésén ek  tá rg y so ro za ta :  S á g h y  F e r e n c : A  
já r v á n y k u ta tá s  ú jabb  ered m én ye i. B o r n  J ó z s e f : A z  in f lu en za 
h a lá lo zá s sta t is t ik á ja . S c h u b e r t  K á r o l y : J á rv á n y g ö rb ék  an a - 
ly s ise .

A  b a la ton fü red i o rv o sh é t , m in t e lő ző  szám u n k b an  je le z ­
tük , m á ju s  15— 20-ig  le sz . A z  o rvosh ét e lő ad ása in ak  rész le tes 
p ro g ra m m já t u g y a n csa k  e lő ző  szám u n k b an  közö ltük .

A  M a g y a r  O rszá g o s O rv o s-S zö v e tség  m á ju s 14-én  d é l­
e lő t t  9 ó ra k o r  ta r t ja  a  Z en em ű vészet i F ő isk o la  n a g yte r m é ­
ben ez  é v i rendes co n g ressu sá t, m e ly n ek  nap irend je: 1. E l ­
nök i m eg n y itó . 2. S za v a za tszed ö  k ü ld ö t tség  k ik ü ld ése. 3. F ő ­
t i tk á r  je len tése . 4. ü g y é s z  je len tése . 5. N y u g d íj intéze t i ü g y ­
v eze tő  t i tk á r  je len tése . 6. P én z tá ro s és sz á m v izsg áló  b izo t t­
s á g  je le n té se . 7. A z  1934. é v i ta g sá g i d íjn ak  a  m egá lla p ítá sa .
8. I n d ítv á n y  a  n y ilv á n y o s in g y en es ren d e lések  sza b ály o zá sá ­
ra. E lő a d ó : H ü l t l  H ü m é r  d r .  9. A  sza k o sz tá ly o k  je len tése i. 10. 
A z 1934. év i co n g ressu s h e ly én ek  és id e jén ek  m eg á lla p ítá sa . 
11. A  r é sz le g e s  t is z tú j í tá s  é s  a z  O rvosi R en d ta r tásró l szó ló 
tö r v é n y ja v a s la t - te r v e z e t  rész le te i f e le t t  e lren d e lt o r szá g o s 
sz a v a z á s  ered m én yén ek  k ih ird e tése . 12. In d ítván yok . —  A z 
a la p sza b á ly o k  41. § -a  é r te lm éb en  sz a v a z a t i  jo g a  csak  a n n a k  
a ren d es ta g n a k  van , a k i a z t  ta g s á g i  je g y é v e l igazolja . —  
A z Ig a zg a tó -T a n á cs  a  co n g essu st  m e g e lő ző  napon, m á ju s 
13-án , d é lu tá n  5 ó rak o r , a  S zö v e tség  h iv a ta lo s  h e lyiség éb en 
ü lés t  ta r t . —  A  sz a k o sz tá ly o k  ü lése it  m á ju s  13-án dé lu tán  
a m eg h ív ó ik b a n  m e g je lö l t  h e ly en  é s  id ő b en  ta r t ják .

A  co n g ressu ssa l k a p cso la tb a n  a  M a g y a r  O rszágos O rvos 
S z ö v e tsé g  N yu gd íj é s  S e g é ly z ö  In téze te  „O rvos O tth on a ’’ 
ja v á ra  f . h ó  13-án  e s te  % 9 ó rak o r  a  Z en em ű vésze t i Fő isk o la 
n a g y te rm éb en  zen ek ar i és én ek k a r i d íszh a n g v e rsen y t rendez. 
M ű sor: 1. Schubert: R osam u n d a  n y itá n y . E lő a d ja  a z  Orvos- 
ta n h a l lg a tó k  S z im fó n ik u s Z enekara . V ezén y e l:  K o lon its  B a r ­
na. —  2. B án ya i: S zeren ád ; P a g a n in i:  C apr ice; S a ra sa t i:  
Z igeu n erw eisen . J á ts sz a  S in g e r  I b o l y k a h eged ü m ü vészn ő . 
Z on go rán  k isér i: K e n e s s e y  J e n ő . _ 3. M a ssen e t: H erő d iás-á r ia 
B ize t :  „C arm en”-H ab an era . C siky : B án k ód ás. É nek li: P . 
B u d a n o v i t s  M á r ia , a  m . k ir . O peraház ta g ja . Z ongorán  k ísé r : 
K e n e s s e y  J e n ő . —  4. K a b a y  K á lm án  d r .: R ész le t  „A  T a v a sz 
S z im fó n iá ja ” c ím ű  ze n e i k ö ltem én yb ő l. A  v e r sek e t  írta  i f j .  
L á n y i  E r n ő  d r . E lő a d ja  a  „G ud im el” -én ek k a r , v a la m in t a z 
O rvostan h a llga tók  S z im fó n ik u s Z en ek ara . V ezén ye l K e n e s s e y 
J e n ő , a  m . k ir. O p erah áz ta g ja . A  szó ló t  én ek li E le k  ( E k k e r ) 
S z id i , a  m . k ir. O p erah áz ta g ja . —  S zü n e t. —  5. T sc h a ik o wsk i: 
L en sk i á r iá ja  az ,,O n eg in ” c. operából. H u b ay : B a lala jk a -d a l  
a „K a ren in a  A n n a” c. operából. H o lley : A lk on y i m esék .  
É n ek li: Z á v o d s z k y  Z o l tá n , a  m . k ir . O peraház ta g ja . Z on go­
rán  k ísé r :  K e n e s s e y  J e n ő . —  6. J á ra y : A ndan te. P op p er : 
M azu rk a  (g -m o ll) . J á ts sz a :  Z s á m b o k y  M ik ló s g o rd on k am ű ­
v ész , a  Z en em ű vészeti F ő isk o la  tan á ra . Z ongorán  k ísér : K e -
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n e s s e y  J e n ő . —  7. B ize t:  „C arm en” M ich a e la  á r iá ja . K urucz:  
T a v a sz i da l. É nek li: K ő s z e g i  T e r é z , a  m . k ir . O peraház ta g ja . 
Z on gorán  k isér : K e n e s s e y  J e n ő . —  8. L isz t :  X IV . M a gya r  
rap szód ia . N octu rno. J á ts sz a  H e g y i  E m á n u e l zon goram ű vész, 
a  Z en em ű v észe t i F ő isk o la  tanára . —  9. L ia d o ff :  8 orosz n ép ­
dal. E lő a d ja  az O rvostan h a llga tók  S z im fo n ik u s Z enekara . 
V ezén y e l:  M ih a lk o v i ts  S z i lá r d . —  J e g y e k  k ap h a tók : a M a­
g y a r  O rszá g o s O rvos S z ö v e tsé g  h e ly iség éb en  (IV . V á rosh áz­
u tca  14. T e le fon : 88— 5— 80.) és M éry  B é la  F ia i zen emü k e- 
resk ed éséb en  (V I., A n d rá ssy -ú t 26 .).

A  M a g y a r  N em ze tp o lit ik a i T á rsa sá g  m á ju s hó 15-én, es te 
949 ó ra k o r  a  M agyar  N em ze tp o lit ik a i T á r sa sá g  n a g y term é­
ben (E sz te rh á zy -u . 44 .) a n k é te t  ta r t , m e ly en  G o r tv a y  G y ö r g y 
d r . a N é p e g é sz sé g ü g y i M úzeum  ig a z g a tó ja  e lő ad ást ta r t  az 
O rvosi K am ará ró l. A z  an k é ten  fe lsz ó la lá s r a  fe lk é r ték  C s i l - 
l é r y  A n d r á s  d r ., ny. m in isz te r t, S c h m ie d le c h n e r  K á r o l y  d r . 
eg y e t, ta n á r t  és M e l ly  J ó z s e f  d r . t is z t i  fő o rv o s t, továb b á  fe l ­
szó la l a  tá r sa sá g  n éh án y  o r v o sta g ja  is.

A  M O O Sz B ék ésm eg y e i F iók ja  az idén  is , m in t m inden 
évben, a  g y u la i á llam i k ó rh ázb an  to v á b b k ép ző  o rvosi e lő ad á ­
so k a t ren d ez m ájus 20 é s  21-én. A z  idei e lő a d á so k  keretéb en 
ta r t já k  m e g  e lő ször  a  K a c z v in s z k y  J á n o s  d r . em lék -e lő ad ást. 
A z e lő a d ó n a k  K a c z v in s z k y k ép ét m eg ö rö k ítő  m ű vész i p la k e t­
te t  ad n ak  á t . A z e lső  e lő a d á s m eg ta r tá sá r a  G r ó s z  E m i l p ro-  
fe sso r t  k é r té k  fe l, ak i a z  e lső  g y u la i továb b k ép ző  ta n fo ly a ­
m ot, —  a m e ly e t  m ég  a  háború  e lő t t  ta r to t ta k , an n ak id e jén 
m eg n y ito t ta .

A z  e lő ad ások  p ro g ra m m ja  a k ö v e tk ező :
M á ju s 20-án : D . e. % 9-kor. E ln ö k i m eg n y itó . T a r tja : 

H a jn a l  J ó z s e f  d r . —  9— 10-ig: P u r j e s z  B é la  d r . : A  fé lr e ­
ism er t typ h u s. A z  1932. év i já r v á n y  tan u lsá g a i. — 
10— 1 1 -ig : T a u f  f é r  E m i l  d r . :  H aszn os tu d n iv a ló k  a g y a k o r ­
la t  részé re  az orr-, fü l-  és g é g é s z e t  körébő l. —  11—  
12-ig : S z ó r á d y  I s tv á n  d r . : A  p a r a ly s is  inc ip iens. — 
12— 1-ig : S z e n tk i r á l y i  Z s ig m o n d  d r . : A z  á lla t i  é lösd iek  o k o z ­
ta  b ö rm eg b eteg ed ések rö l. —  D. u. 3— 4 -ig :  J u n g  G é z a  d r . : 
A  p a n a r it iu m  és k eze lése . —  4— 5-ig : H a jó s  K á r o ly  d r . : 
A z a l le r g iá s  m eg b e teg ed ések  ú jabb  k e z e lé s i m ódjairól. —  
K a c z v in s z k y  J á n o s  e m lé k -e lő a d á s , 5— 6 -ig :  G r ó s z  E m i l 
d r . :  A z  id e g h á r ty a lev á lá s  g y ó g y ítá sa . —  6— 7-ig : P á l l
G ábor ' d r . : A  gy a k o r la tb a n  nem  k ó r ism éze t t  m éh en k ívü li 
te rh esség ek .

M á ju s 21-én : D. e. 9— 10-ig: F e ld m a n n  I g n á c  d r . : D ia - 
g n o st ik a i téved ések rő l. —  10— 11-ig : G á l i  G é z a  d r . : A  tüdő - 
tu b e rcu lo s is  th erap iá ja  a  gya k o r la tb a n . —  11— 12-ig : K r a m á r  
J e n ő  d r . : A  p o ly o m y e lit is rö l. —  12— 1-ig : B e c s e y  O s z k á r  d r . : 
A  n eu rasth en iá ró l.

J e le n tk e z é s  v i t é z  T a k á c s  L a jo s  d r . (G y u la ) c ím ére k ü l­
dendő . A  v eze tő sé g  a  je len tk ező k  szá m á ra  gond osk od ik  la ­
kásró l és  e llá tá sró l, v a la m in t  leh e tő ség  sze r in t  k ed vezm én yes 
v a sú t i je g y r ő l. A z  e llá tá s  a  gy u la i á lla m i kó rh ázb an  in g y e ­
nes, v a la m in t  o t t  k o r lá to lt  szám ban  n y e rh e tő  la k á s  is.

A z  o r v o s i to v á b b k ép zés 50 év es ju b ileu m a . A z  o rvosi to ­
váb b k ép zést M a g y a ro rszá g o n  1883. m á ju sáb an  K o r á n y i  F r i ­
g y e s ,  T o m f f  e r  V i lm o s , F o d o r  J ó z s e f ,  M a r k u s o v s z k y  L a jo s 

sze rv ez ték . A z  50 év es év fo rd u ló t az o rvosi továb b kép zés k ö z ­
p on ti b iz o t tsá g a  fo lyó  é v i jún ius hó 16-án  fo g ja  m egü n n e­
peln i. U g y a n e z e n  a lk a lom b ó l a  B u d ap esten  1909-ben  meg a la ­
k íto t t  n em ze tk ö z i b iz o t tsá g o t  ú j já  sze rv ez ik  s jú n iu s hó 17-ére 
a k ü lfö ld i k o rm á n y o k  és te s tü le te k  k é p v ise lő k e t  k ü ld en ek . A 
d e leg á lta k  k ö zü l n éh á n y a n  e lő ad ások a t fo g n a k  ta r tani. A z  
orvosi to v á b b k ép zés b izo t tsá g á n a k  e ln ök e: G r ó s z  E m i l  d r . , 
eg y e t, ta n á r , a le lnöke: S c h o l t z  K o r n é l  d r . e g y e t , tanár, á lla m ­
t itk á r , t i tk á r a :  J o h a n  B é la  d r . egye t, ta n á r , a  m . k ir . o rszá ­
g o s k ö z e g é sz sé g ü g y i in té z e t  ig a zg a tó ja .

K im u ta tá s  a  P á zm á n y  P é te r  T u d .-E g y e tem en  1932— 33. 
ta n év  I I . fé lév éb en  b e íro t t  h a llga tók ró l.

A  h a l lg a tó k  szám a k a ro k  és sza k o k  sze r in t  a k ö v e tk ező ­
képen  o sz l ik  m eg :
h it tu d o m á n y i h a llga tó  147 rendes 5 ren d k ívü li O S S Z . 152
jo g h a llg a tó 2107 63 , , , 2170
o rv o sta n h a llg a tó 1153 — 1153
b ö lc sésze tta n h a llg a tó 1700 251 »* 1951
g y ó g y sz e r é sz  h a lig . I.é. 72 — >> 72
g y ó g y sz e r é sz h a llg . II é. 86 — 86

ö ss z e se n 5265 rendes 319 ren d k ívü li ossz. 5584

E bbe a  lé tszá m b a  b e le  v a n  szá m ítv a  9 k ü lfö ld i il le tő ség ű 
csered iák , v a la m in t 226 o ly a n  h a llg a tó , k in ek  v é g leg e s  beira- 
tá sa  m ég  v é g r e h a j tv a  n in csen .

A  h a l lg a tó sá g  ezen lé tsz á m a  3 4 -g y e l több , m in t am enny i  
az 1931— 32. ta n év  II. fe léb en  vo lt.

ö ss z e h a so n lí tv a  a  m ú lt ta n év  I I . fe lén ek  lé tszá m á v al,  
k iderü l, h o g y  a  h it ta n h a llg a tó k  szá m a  4 -g y e l több, a  jo g ­
h a llg a tó k  sz á m a  61 -gye l töb b , a  g y ó g y sz e r é sz  h a llg ató k

szám a  16 -ta l több , az o rv o sta n h a llg a tó k  szá m a  34 -gye l k e ­
vesebb , a  b ö lcsésze t ta n h a llg a tó k  szám a  13-m a l kevesebb .

A z  ú jo n n a n  i k t a t o t t  h a l l g a tó k  s z á m a  205.
A z ú jon n an  ik ta to t t  h a llg a tó k  lé tszá m a  n em  je len t i e g y ­

ú tta l az I. fé lé v e s  h a llg a tó k  lé tszá m á t is, m er t ikta tá s  a lá 
esik  az is, k i a z  eg y ik  k a rb ó l a  m ásik  ka rb a , v a g y  eg y ik  
eg y e tem rő l ( fő isk o lá ró l) a  m á s ik ra  lép át, v a g y  a k i tan u lm á­
n ya it  k é t fé lé v e n  á t  m eg sza k íto t ta . V alóban m in t I .  f é lé v e s  r e n ­
d e s  h a l lg a tó b e ik ta tv a  csa k  77 -en  le t tek , k ik h ez  18 ik ta tá s 
a lá  nem  k e r ü lt  I. fé lév es  h a l lg a tó  já ru lt. A z  i ly  módon ik ­
ta to t t  I. fé lé v e s  h a llg a tó  k özü l 5 -en  vannak  a  csered iák ok .

A  ta n d í jm e n te s s é g b e n  v a g y  ta n d í jk e d v e z m é n y b e n  r é s z e­
s ü l t h a llg a tó k  lé tszá m a  a k ö v e tk ező :

3102 e g ész  ta n d íj f ize tö  h a llg a tó ,
590 fé l ta n d íjm en tes  h a llg a tó ,
936 k ed v ezm én y es ta n d íj f ize tő  h a llga tó ,
269 fé lm e n te s  és  k ed v ezm én y es ta n d íjf ize tö  h a llg a tó,

66 k é tsze r  k ed v ezm én y es ta n d íj f ize tö  h a llg a tó ,
72 e g y  tá r g y r a  ira tk ozo tt h a llg a tó ,

404 eg ész  ta n d íjm en tes h a llg a tó ,
9 ta n d íja t n em  f ize tő  csered iák ,

226 tan d íjh á tra lék b an  levő  h a llg a tó .

A z e g ész  é s  fé lta n d íjm en tesség b en  részesü lt  h a llga tók  
szá m a  a  h a llg a tó sá g n a k  22 .6% -á t . a  tan d íjm en tesség ben  és 
ta n d íjk ed vezm én yb en  részesü lt  h a llg a tó k  e g y ü t te s  szám a  p e­
d ig  a  h a llg a tó sá g n a k  40 ,5% -á t k ép v ise li. A z  1931— 32. tan év 
II. fe léb en  u g y a n ezen  a rá n y szá m  25.5% , il le tv e  41.5%  volt.

O rvosd ok to rrá  a v a tta t ta k  a  budapesti T u d .-E g y e tem en 
áp r il is 28-án : E g e y  Z o ltá n , F e n d le r  K á r o ly ,  K o v á c s  P é te r ; —  
m ájus 6 -án : T h a n h o fe r  L a jo s  R e z s ő ,  B r u n n e r  J ó z s e f ,  H o l ló s s y 

E d e  K á r o l y  Z o l tá n ,  K e n d e  É v a ,  K ú n  J ó z s e f ,  M a ty a - 
s o v s z k y  A n d o r ,  P e t r ó  F e r e n c , S á r m á n  D e z s ő ,  S z á n tó  En d re . 
Ü dvözö ljük  a z  ú j K artársakat.'

B u d ap est szék es fő v á ro s  k ö z e g é sz sé g ü g y i á lla p o ta .

1933. év április második felében.
H asi hagym áz — — 15_\ J á r v á n y o s  agygerinc

'

V érhas ...  . . .  — .  — 7 3 agyhártya lob  . . .  ~ — —
R oncsoló torok- és gége- K anyaró  — .. 494 8

lob _____________107 9 S zam árh u ru t ...  . . .  .. 77 5
V örheny ......... . . .  — 191 3 B árányh im lő  ......... .. 134 —

In fluenza (szö v ő d m .)— 32 T rach o m a — ...  — .. 8 —

G yerm ekágyi láz  — — 4 1 K iü téses ty. ... — .. 1 —

G y e rm e k b é n u lá s.........— l— Lépfene ......... . . .  .. — —
A zárójelben levő  számok a halálozást jelentik.

K ia d v á n y a in k a t o lcsón  k a p já k  m eg  k iad óh iva ta lu n k tó l 
h á trá lék b an  n em  lév ő  e lő f ize tő in k . A  pénz e lő re  bekü ldése 
u tá n  azon n a l b é rm en tv e  k ü ld jü k  m e g  az a lább i ig en  hasznos 
k ö n y v ek e t:

S o ó s A lad á r : É tren d i e lő írások . I I I.
b ő v íte t t  k i a d á s ..................................5.—  P  h e ly e t t  4.—  P

H orvá th  B o ld izsá r : A  g y ak o r ló  o rvos 
or th op aed iá ja  230 oldal, 110 áb ra
és 16 o lda l m ü m e llék le t te l . . . 5.—  P

K u n sz t Já n o s: A  m a i M a g y a ro rszá g 
á sv á n y v ize i, fü rdő i és ü d ü lő ­
h e lye i, 215 o l d a l ..................................6.50 P  h e ly e t t  5.50 P

V ászon b a  k ö tv e  (8  P  h. 7 .—  P )
R ig le r  G u sztáv : K ö zeg é szség ta n  é s  a

já rv 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 rsós F e ren c : K órbonco lás v e z é r fo ­

n a la  86 o l d a l.......................................2.50 P  h e ly e t t  2.—  P

Issek u tz  B é la : G y ó g y szer ren d e lés . . 8.—  P  h e ly e t t  6.—  P 

A x  o r v o s i  t u d o m á n y  m a g y a r  m e s te ­
re i . K iad ja  a  M a rk u so v szk y  T á r ­
sa sá g . 196 o l d a l ..................................4.—  P  h e ly e t t  3.50 P

K rep u sk a  Is tv á n :  A  fü le red etű  a g y  tá ­
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 ize tés i la p  h á tlap ján  a z  ö ssz e g  ren d e lte tésé t kér jük  
fe l tü n te tn i. U tá n v é t te l  va ló  ren d e lésn é l a  p o r tó k ö ltsé g e t  Is 
fe lszá m ít ju k .

A s z e r k e s z t ő  m inden kedden é s  pén teken 
1 2 -1  óra között fogad.

Az 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 VÁMOSSY ZOLTÁN



P Á L Y Á Z A T O K .
A  körmendi községi kórháznál m egüresedett alorvosi 

á llá sra  p á ly á za to t h ird e tek .
A z a lo rvos ja v a d a lm a zá sa : a  X I. f iz e té s i o sz tá ly  3. fo k o ­

za tá n a k  m eg fe le lő  f ize tés , te rm észe tb en i lak ás és I. oszt. 
é le lm ezés, m elyn ek  a z  ön k ö ltség i á r  50% -á t az a lo rvo s m eg ­
té r íten i ta r toz ik .

A z  a lo rvos k in ev ezése  2 évre szó l.
F e lh ívom  m in d azok a t, ak ik  er re  az á llásra  p á ly á zn i k í­

ván n ak , h ogy  az 1883. év i I. t .-c -b en  elő ír t k é p e s íté sü k e t  és 
e se t le g  edd ig i a lk a lm a zá su k a t ig a z o ló  ok m án yok k a l fe ls z e ­
re lt  p á lyáza t i k é r v én y ü k e t f. hó 2 5 - ig  hozzám  a n n á l is  in ­
k áb b  n yú jtsák  be, m e r t  a késő bb  érk ező  k é r v én y ek e t f ig y e ­
lem b e nem  veszem .

S zom bathely , 1933. m ájus 3.
6239— 1933. szám . D r .  H o r v á th  K á lm á n s. k.

a lisp án

A  veze tésem  a la t t  á lló  k ö zk ó rh ázn á l m eg ü resed e tt  a lo r ­
vo s i, ese t leg es e lö lép és fo ly tá n  seg éd o rv o s i á llá sra  p á ly á z a ­
to t  h irdetek .

A z a lo rvosi á l lá s  ja v a d a lm a zá sa  a  124.000— 1926. N . M.  
M. szám ú  m in isz te r i rendelet é r te lm éb en  a  X I. f iz e té s i  o sz ­
tá ly  3. fo k o za tá n a k  m eg fe le lő  i l le tm én y , továbbá b úto rozo tt  
szobábó l á lló  in téze t i lakás, I. o sz t . é le lm ezés a z ö n k ö ltség i 
ár  50% -ának  m e g té r ítése  m e lle t t . O rvosi m a g á n g y a k o rla t  
n in csen  m eg en g ed v e . A z  á llásra  v a ló  k in evezés k é t  (2 ) év i 
id ő ta r tam ra  szól, m e ly  idő  e lte l té v e l az a lk a lm a zá s p á ly á za t 
m ellő zésév e l m egh osszab b íth a tó .

F elh ívom  azon  n ő tlen  o rvosd ok to rok a t, ak ik  ezen  á llá s t 
eln yern i óh a jt ják , h o g y  k ép z e t tsé g ü k e t  és ed d ig i m űk öd ésű ­
k e t  igazo ló  o k m á n y o k k a l fe lsz e r e l t  és  M é ltóságos D r .  O s t f f y  
L a jo s V a sv á rm eg y e  fő isp án jáh oz c ím ze tt  fo ly a m o d v á n y u k a t 
hozzám , f. év i m á ju s hó 30. n a p já n a k  déli 12 ó r á já ig  n y ú j t ­
sá k  be.

A z á llás a  k in ev ezés m eg tö r tén te  u tán  azon n a l e lfo gla ­
landó.

S zom bathely , 1933. m á jus hó  1.
D r . P e tő  E r n ő s. k.

1964— 1933. szám . m. k ir . eg é sz sé g ü g y i fő ta n á cso s,
ig a zg a tó  fő o rv o s .

G y. 151-514— 1933. A . í v .  szám .

A  M ÁV. B e te g sé g i B iz to s ító  In téze te  R a jk a , F ü lö p szál-  
lá s  és  P il iscsa b a  szék h e lly e l p á ly á z a to t  h ird e t e g y-e g y  id e ig ­
len es m in ő ségb en  b etö ltésre  k e rü lő  k eze lő o rvosi á llá sra . A 
ra jk a i k eze lő o rvosi á l lá s  év i ö ssz e s  d íjazása  a je len leg i, m eg ­
v á lto z ta th a tó  k ö rze tb eo sz tá s é s  eg y sé g té te le k  m e l let t  kb.  
840 pengő ,, a  fü lö p szá llá s ié  kb . 1060 pengő , a  p il iscsa b a ié 
p ed ig  kb. 1290 p en gő .

A  M ÁV. B e te g sé g i B iz to s ító  In téze téh ez  c ím z e t t  é s  a szü k ­
sé g e s  o k m á n y o k k a l (szü le tés i a n y a k ö n y v i k ivon a t, e rk ö lcs i 
b izon y ítván y , o rv o s i ok levél, cu r r icu lu m  v ita e , o rvo s i m ű kö­
d ési és sza k o rv o s i b izon y ítván yok , v ise lt  á llá so k  jö v ed e lm e i­
n ek  iga zo lá sa  s tb .)  fe lsze re lt  p á ly á z a t i k é rv én y t legk éső b b 
1933. év i m á ju s 22 -ik én ek  d éli 12 ó rá já ig  k e ll a  bud ap esti 
M áv. ü z le tv e z e tő sé g  I. o sz tá ly á h o z  (B u d ap est, V I I I ., K ere- 
p esi-ú t 3) ju t ta tn i, ahol a  p á ly á z a t  rész le tes fe l té te le i  is 
m egtudhatók .

B udapest, 1933. m ájus hó.
M Á V .  B e te g s é g i  B i z to s í tó  I n té z e te .

Hasznait ólomkötanyt és keztyüt
V álla la tná l, VII. K ertész-u tca 16.

v e s z e k . Cím m eg­
tud h a tó  P ető fi írod. 

T e le fo n : 40-6-47.

O R V O S I  M Ű S Z E R E K ,
KÓRHÁZI ÉS LABORATÓRIUMI ESZKÖZÖK GYÁRA 
L e t e l e o e d ő  o r v o s o k n a k  j u t á n y o s  á r b a n  szállít 
W E S Z E L Y  I S T V Á N  é s  T Á R S A  u t ó d a

N a g y  k á r o l y  f r i g y e s , B u d a p e s t , í v . ,  a p p o n y i - t é r  i .

Hémel orvosi könyveket é s  folyóiratokat
elő nyös fizetési feltételek m ellett szá llít az

URBAN & SCHW ARZENBERG könyvkiadócég
m agyarország i képv ise lő je
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P Á L Y Á Z A T I  H IR D E T M É N Y .

P á ly á z a to t  h ird etek  a  V eszprém  m e g y e i vá ros n y ilv á no s 
je l leg ű  k ó rh ázán á l lem o n d á s fo ly tán  m eg ü resed e tt  a lo r v o s i 
á llásra .

A  p á ly á za t i k é r v é n y e k e t  1933. é v i jú n iu s hó 8. n a p já ­
nak  d é li 12 ó rá já ig  V eszp rém  v á rm eg y e  a lispán i h iv ata ­
lán ak  ik ta tó jáb a  k e ll b en yú jtan i. A  k éső b b  érkező  ké r v é ­
n y ek e t f ig y e lem b e  n em  v eszem .

A  p á ly á za t i k é rv én y h ez  m ellék e ln i k e ll:  1. sz ü le té si  
a n y a k ö n y v i k ivon a to t; 2. erkö lcs i b izo n y ítv á n y t, a me ly  a 
fo r rad a lom  és ú g y n e v e z e t t  kom m ün id e je  a la t t i m a g a ta r tá s t  
is ig a zo lja , 3. a p á lyázó  m a g y a r  á l la m p o lg á rsá g á t és csa lá d i 
á lla p o tá t, 4. az 1876. é v i X IV . t.-c. é s  a z  1883 évi I. t .-c .-b en 
elő ír t k ép esítés t , 5. ed d ig i a lk a lm a zá sá t iga zo ló  ok m á n y o k a t  
és 6. röv id  é le t - le írá st  (cu rr icu lum  v i t a e ) .

O lyan  p á lyázók , a k ik  m ár k ö zh iv a ta li  a lk a lm a zá sb a n 
á llan ak , h iv a ta li fő n ö k ü k , il le tve  a  k a to n a i szo lg ála tb a n  á l­
lók  e lö ljá ró  p a ra n csn o k sá g u k , a k ö zszo lg á la tb a n  n em á llók  
p ed ig  á llandó  la k h e ly ü k  tö rv én y h a tó sá g á n a k  első  t isz tv is e ­
lő je ú t já n  k ö te lesek  p á ly á z a t i  k é rv én y ü k e t a fen t i h a tá r id ő re 
h o zzá m  elju tta tn i.

A z  a lo rvos i á llá s  java d a lm a zá sa : a z  á llam i ren d szerű  
X I. f iz . o sz tá ly  3. fo k o z a tá n a k  m eg fe le lő  kezdő  f ize tés , a  k ó r ­
h ázb an  te rm észe tb en i la k á s , I. o sz tá ly ú  é le lm ezés, fű té s ,  v i ­
lá g ítá s , az é le lm ezésér t azonban  a  b esze rzés i ár 50 (ö tv en ) 
szá za lék á n a k  m eg fe le lő  té r ítés t  ta r to zn a k  f izetn i. A  k ó rh á z ­
fen n ta r tó  vá ros fe n n ta r t ja  m agán ak  a  jogo t, h o g y  m ind- 
a z id e ig , m íg  a k ó rh ázb an  m eg fe le lő  la k á s t  az a lo rvos részé ­
re n y ú jta n i nem  tud, a  te rm észe tb en i la k á s  h e ly e t t  a z  á l la ­
m i t isz tv ise lő k re  é r v é n y e s  szab á lyok  szer in t m eg á l la p íto t t  
la k á sp én z t  ad ja. A z  a lo rv o s  a lk a lm a zá sa  k é t év re szó l, de 
ez a z  idő  a  k in evező  h a tó s á g  á lta l m eg h o ssza b b íth a tó . N y u g ­
d íj jo g o su ltsá g  n incs. C sa k  nő tlenek  p á lyázh a tn ak .

V eszp rém , 1933. é v i m ájus hó  3 -án . D r . H o r v á th
7400— 1933. szám . a lisp á n .

Mntlneuraigtcum
Mnttpyrettcum

/tntipheumaticum
Mnaígeticum

Min ideal és német szakirodalommal szolgál i

Dr. Filó János gyógyszertára
Budapest, Vili, Mátyás-tér 3.
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T A R T A L O M :
F a r k a s  G éza: t  H á r i P á l. (415. o ld a l.)

K a rcza g  L ász ló : A z  e g é sz sé g e s  é s  k ó ros tes tn ed v ek  oxydo- 
k a ta ly t ik u s  h a tá sa  a szö v e t i an yagcseré re . (416— 418. 
oldal.)

N eu b er  E d e: A  deb recen i I. o sz t . e lem i isk o lás ta n uló k  á t ­
v iz sg á lá sa  e g é sz sé g ü g y i szem p on tb ó l az 1931— 32. ta n­
évben . (418— 421. o lda l.)

K an ócz D én es: L ip o ly s is  és' tu b ercu losis . (421— 423. o lda l.)

D o b sza y  L ász ló  é s  V a rg a  T ibor: A  csecsem ő k o r i ru m ina tio  
p a th o lo g iá ja  és  therap iá ja . (423— 426. o lda l.)

S ip o s K áro ly : S en sib il isa t ió s k ísé r le te k  a  bő rön. (426— 427. 
oldal.)

G a jzá g ó  Jen ő : K ísé r le tek  a th rom b osis rö n tg en g y ó g y ítá sá v a l. 
(428—429. o ld a l.)

M e llék le t :  A z  O rvosi G yak o r la t K érd ése i. (77— 80. o ld a l.)

L a p szem le : B e lo rv o s ia m  —  Seb észet. —  S zü lészet. —  Gyer ­
m ek g y ó g y á sz a t . —  G égésze t. —  S zem észe t. —  B ő r g y ó ­
g y á sz a t . (429— 431. o lda l.)

K ö n y v ism er te tés:  (431 . o lda l.)
E g y e sü le te k  ü lés je g y ző k ö n y v e i:  (431— 433. o ldal.)
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HÁRI PÁL
1869— 1933.

Az élet- és a kórvegytan bö lcs ta n á ra  befejezte harm on ikus, kü lső  esem ényekben  nem  g azd ag  
életét. E redetileg gyakorlóorvosnak  k é sz ü lt ; befejezvén B écsben  orvosi tanu lm ányait, B oás berlini p ro fesszor 
po lik lin ikáján volt tanársegéd . H azatérve elein te csak  m ellékesen, k éső b b  m ind szé leseb b  m ed erb en  
kezdett fog lalkozni tudom ányos laborató rium i m unkával, s az  életvegytan i finom abb m ó dszerekben  képez­
te ki m agát. 1897-óta a  gyógyszertan i, m a jd  a  kórbonctan i in tézetben búvárkodo tt. M ajd  egyetem i szo l­
g á la tb a  lépve 1902-óta a  gyógyszertan i, é let- és kórvegytani, m ajd az  á ta lán o s  kórtan i s végül az  é lettan i 
in tézetben volt tanársegéd  és  ad junctus. 1918-óta az  élet- és kó rvegy tan  ny ilvános rendes ta n á ra . Bár 
szerette  a  b ará ti kört, s gyengéd  c sa lá d a p a  volt, bár é lvezn i tudta a  zené t s á l ta lá b a n  a  m ű vészetet, 
b á r a  legkü lönböző bb tudom ányágak  iránt érdek lő dve so k a t o lvasott: a b b a n  az  a rán y b a n , am int m élyebben  
hato lt a  tudom ányos k é rdések  ku ta tásába, lazu ltak  kapcso la ta i, m elyek ő t a  környezetéhez fű zték.

De m ind erő sebb  szá lak  kötötték szerény  labo ra tó rium ához, tudom ányos szen té lyéhez , k észü lé ­
keihez. Az ideá lis  szü lő i szerete t, gyengédség és ön fe lá ld o zás érzelm ével vetekedő  ra jo n g á ssa l foglalkozott 
m ű szere ivel; ápo lta , fe jlesztette — eleinte c sa k  korlátozott keretben a lk a lm a zh a tó  an y ag  és energiaforgalm i 
készü lékeit — m ind m ag asab b  töké letességre, mig azok  a  m essze kü lfö ldrő l érkezett érdek lő dő k  cso d á la tát 
is fel tud ták  kelteni.

C sak  ez a  fanatism us tüzelhette  ő t arra, hogy  m inden m u n k á já t o lyan h ihe te tlen  tü re lem m el 
és szigorú k ritikával csiszo lta  k i ; hogy sok  k iadást ért m agyar és n ém et tank ö n y v én ek  m inden m o n d a tá t 
szám ta la n sz o r do lgozta át. K övetkeztetése it legapróbb részletek ig  m enő  gondossággal sokszo rosan  e llen ­
ő rizte, úgy hogy azoknak  finom  k ido lgozo ttsága bám ula to t keltő .

B ár egyébként tem peram en tum a k iegyensú lyozo tt, nyugodt, b ék és volt, h a rag ra  tudott lobbann i, 
h a  fe lü le tesnek  tetsző  m unká t kellett b írá ln ia . Ilyenkor lá tszott, hogy a  k ritikának igazi m estere.

A  felbukkanó tudom ányos ú jdonságokka l szem b en  is b iza lm a tlan  volt.s c sa k  sokszoros e llen ­
ő rzés után ism erte el ő ket igazságoknak . M ind jobban elvon t m agátó l m inden p ihenést, szó rak o zás t; ha 
n éh a  m egpróbálkozott ilyen irányban , egyszerre m indent fé lbeszak ítva h irte len v isszasie te tt íróaszta lához, 
táb láza ta ihoz , készü lékeihez. K itüntetések, cím ek so h a  nem  é rd e k e lté k ; a  ny ilvános szerep léstő l v a ló ság ­
gal rettegett.

Ez a  p ihenésnélkü li folytonos erő feszítés nem  m aradhato tt következm ények  nélkül.
S m ost ime m ár n em  várja  ő t többé v issza a  szerény  intézet, m elynek k ibő vítéséért, fe jlesztéséért 

m inden h a rc ra  képes volt, bárm enny ire e llenkezett is term észetével. N em  je len ik  többé meg k o ra  regge- 
lenkint kis do lgo zó szo b á jáb an , meg kellett v á ln ia  csa lád já tó l, kortársaitó l, m egkezdett m unkáitó l, m ind en ­
tő l — örökre : mi csak á ldan i, tisztelni tud juk  em lékét.

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

A  P á zm á n y  P é te r  T u d .-E g y e tem  II I. b e lk l in ik á já n a k  köz le ­

m én ye. ( ig a z g a tó :  báró K o rá n y i Sándor n y . r. tanár.)

Az egészséges és a kóros testnedvek 
oxydokatalytikus hatása a szöveti 

anyagcserére.*
I r ta :  Karczug László dr.

I.

Warburg dolgozta ki a  se jtek  és szövetek  szénhyd- 
r á t  any ag cseré jén ek  m ódszeré t op tim á lisán  összeállí­
to t t  R in g er-L o ck e  o ldatokban.

K ísérle te im b en  a W arb u rg  féle berendezésben a mes­
te rséges táp lá ló  o ldatok h e ly e t t  em beri testnedveket, 
m in t pl. se ru m u ltra f i l t ra tu m o t, gerincvelő  fo lyadéko t 
h aszn á ltam  fel, m in t táp lá ló  fo lyadéko t, m inden cu­
k o r vag y  m ás anyag  h o zzáté te le  né lkü l és az t ta ­
pasz ta ltam , hogy  az em beri testn ed v ek  ha ta lm as 
se jtlé legzést fokozó képességgel v an n ak  fe lru h ázv a . Csak 
néhány  fe ltű n ő  ad a tta l  ó h a jto m  i l lu s trá ln i  eredm ényei­
m et, am elyek  a  tengerim alac-vese, az eg é rag y  és m ás 
szövetekbő l k észü lt m etsze tek  légzését és g lyko lysisét 
m u ta tjá k .

Az 1. tá b lá z a t ad a ta i sze r in t úg y  a  vesekéreg , m in t a 
vese velő á llom ányának  h a ta lm as és R inger-L ocke o ldat­
ban  soha m ég m egközelítő leg sem  észlelt légzéstfokozó- 
d ásá t ta lá ltam , hogy  a vese velő állom ánya, am e ly  a  R in­
g er o ld a tb an  a  typusosan  g lyko lysáló  szövetek  közé ta r ­
tozik , eg y á lta lá b an  nem  g lyko lysá lt.

1. táb lázat.
Tengerimalacvese.

kéreg  velő

N orm alérték  

R inger old.

Q
o 2 n

 
o

o
 

“ N2
Q

C 0 2
Q

o 2

o a

Q Ä 
C 0 2

Na
0

c o 2

5 8 — 5.7 5 7 — 16-33

S erum u ltra ­
filtratum In fluenza 77'4 Ü iS 94'6 is iS

D iabe les 66'6 Ü ts 69 7 fi (S

H ason ló  fe ltű n ő  eredm ényeket ad tak  az eg é rag y  m et- 
szetekkell v ég z e tt v izsgála tok  se ru m u ltra f i l tra tu m ba n  
(T h iessen  u t ra f i l te r )  és liquo r cereb rosp ina lisban .

2. táb lá za t.

Egér agy (szürke állomány).

t

N orm álérték  

R inger o ld .

Q
0 2

Oo
0

C 0 2

Ná
Q

C 02

7.8 7.39 7.37

S erum u ltra filtra tum B asedow 64.78 is Ü

Liquor ce reb rosp in . ... H yperton ia 25.87 <S ts

* ) E zen  m u n k a  a  S zéch en y i T u d om án yos T á r sa sá g  tá ­

m o g a tá sá v a l k é sz ü lt .

A 2.-ik tá b lá z a t ad a ta i sze r in t m indkét testnedvben 
h a ta lm as légzés v o lt ész le lhető  az aerob és az anaerob  
g lyko lysis h iá n y a  m ellett. E g y éb k é n t hason ló  h a tásró l 
em lékszik m eg Horn ak i a z t észle lte hogy a  liba  vörös 
v é rse jtje in ek  oxygen  an y ag cse ré jé t m in im ális serum  
vagy  annak  d y a ly sa tu m a fokozn i képes.

H.

K özelfekvő  v o lt az a gondo lat, hogy az e m líte tt  test- 
nedvekben a  h a ta lm a s  légzéstfokozó h a tás  fo ly tá n  a rá k -  
szövet is  m eg v á lto z ta t ja  an y ag csere ty p u sá t. M egv izsgál­
tu k  teh á t Hunák Máriával az E h r l ic h  fé le eg é rrák b ó l ké­
s z í te t t  szövetm etszet légzését és  g lyko lysisét se rum u ltra - 
f i lra tu m b an  és a  se r té s  szem ének csarnokv izében. A  n y e r t 
eredm ényeket a  3 .-ik  táb lá z a t m u ta tja .

3. táb lázat. 

Egérrák.

N orm alérték  

R inger o ld.

0
o 2

Oa
Q

COs

N2
Q

c o 2

4.1 — 19.72

H um or a q u a eu s  (sertés) — 12.5 is ÍS

1.
S erum u ltrafiltra tum

— 76.72 is (S

2. H yperton ia 18.80!; is is

Ezen k ísé r le tek  az t m u ta ttá k , hogy a rák o s d ag an a t 
Warburg c lass if ica tió ja  sze rin t ezen typusos anaerob i- 
o n ta , az o x y d o k a ta ly tik u s légzésfokozódás köv etk ez té­
ben  te ljesen  m eg v á lto z ta tja  an y ag cse ré jé t és m in t aerobi- 
o n ta  g lyko lysis n é lk ü l él m eg az em beri testnedvekben . 
M indezen v izsgá la tokbó l te h á t az következik , hogy  a szö­
v e t i  anyagcsere a  szervezet m ilieu  in te rieu r jéb en  lénye­
gesen  és p r in c ip iá l isan  m áskén t fo ly ik  le, m in t a  mes te r­
séges összeté te lű  táp lá ló  fo lyadékokban  és hogy  ez ér t a 
Wcurburg á lta l a  R inger-L ocke o lda tokban  m eg á llap íto tt 
tö rvényszerű ségek  nem  v ihető k  á t  m inden to v áb b i nél­
k ü l az élő  szervezetben  lefo lyó szöveti anyagcserére . A 
tes tn ed v ek  te h á t  spec ia lis o x y d o k a ta ly tik u s képességgel 
v an n a k  fe lruházva , am elyeknek h a tá s á t  a v é r feh é rjék je ­
len létében  k ísé r le ti leg  m egállap ítan i nem  lehet, de am e­
lyeknek  u l t ra f i l t rá lá sá v a l  a testn ed v ek  o x y d o k a ta lysa - 
to r  h a tása  a  k ísé r le t a la t t  te l jesen  k ibontakozik .

3.

E zen m eg ism erések  u tán  összehason lító lag  v izsg á l­
tu k  m eg az egészséges és beteg  em b er serum - és liquo r 
u l t ra f i l t ra tu m á n a k  o x y d o k a ta ly tik u s képességét a  W ar­
b u rg  fé le  k ísérle ti berendezésben. A  4.-ik és 5 .- ik tá b lá ­
z a t m agában fo g la l ja  a ten g er im a lac  vesekérgének  lég ­
zé sé t se ru m u ltra f i l t ra tu m b a n  és az egéragy  légzését 
l iq u o r cereb rosp ina lisban . Ezen v izsg á la to k  k ö zö tt leg­
fe ltű nő bbek  a ten g er im a lac  vesekérgével végzett v izsg á ­
la to k , am elyek a z t m u ta ttá k , hogy  a különböző  b e tegsé ­
g ek b en  különböző  o x y d o k a ta ly tik u s  h a tá s  ta lá lh a tó  és 
h o g y  a rák b an  á lta lá b a n  gyengébb a  légzésfokozódás, 
m in t a  többi betegségekben . Az eg é rag g y a l v ég zett kísé r­
le tek e t hasonló e redm énnyel z á r tu k  le. H a azonban össze­
h aso n lít ju k  az oxydatio fo k o zó d ást a  se ru m u ltra f i l t ra ­
tu m b an  és a  l iq u o r cereb rosp ina lisban , úgy  a z t lá t ju k , 
h o g y  a  vérserum  u l tra f i l t ra tu m  o x y d o k a ta ly tik u s h a tá sa  
k ife jezettebb , m in t a  liquor ce reb rosp ina lisnak , m iu tán
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az excessiv  m agas é r té k ek  eddigi k ísé r le te in k  szerin t a 
se ru m u ltra f i l tra tu m o k b a n  vo ltak  ta lá lh a tó k .

4. táb láza t.

Tengerimalacvese.
S eru m in f ilt ra tu m .

k é reg  velő

s

Q
0 2

*, 
o

 
o

 
<L> 

O
'

n 2

Q
c o 3

Q
0 2

0 2

Q
C 02

n 2

Q
c o 2

N

h
O

c / )

N orm alérték 

. R inger old.
5 - 8 — 5 - 7 5 — 7 — 1 6 -3 3

1
Hyperaciditas 
cholel thiasis 2 3 6 .6 1 — — —

2 H yperton ia 7 1 .6 8 iS — — —

3 C holelith iasis 8 .1 3 $ $ — — —

4 In fluenza 8 7 .3 iS ÍS 9 4 .6 iS 2 8 .1 5

5 H yperton ia 1 5 .3 — Ü 2 8 .5 $ iS

6 D iabetes 6 6 .6 — — 6 9 .7 — —

7 Tonsillitis 4 7 .1 — 1 7 .6 9 9 4 .6 2 8 .1

8 Colitis — — — 7 3 .5 28 .0 7 .0

9 Cc. uteri 4 .5 5 iS § 16 .6 §

10 m am m ae 5 0 .9 $ <S 17 .6 $ $

11 „ uteri 1 1 7 .0 iS § — — —

12 „ 7 .4 — — 6 .7 6 .4 4 2 0 .8 7

13 »  „ 9 .1 — — 2 5 .4 iS

14 „ ventric. 8.10 — — 8 .3 2 Ü iS

15 „ hepat. — — — - 6 7 .2 is 9

5. táb láza t.

Eg ér agy (szürke állomány). 

S eru m in filt ra tu m .

S
o

rs
z

á
m

N orm alérték  

Ringer o ld a tb an

Q
o 2

Oa
Q

C 03

N>
Q '  

c o 2

7.0 7.4 7.4

1 A krom ega lie 19.— 10.15 10.0

2 B asedow 64.78 § iS

3 A sthm a b ro n ch . 9.28 2.0 0.16

4 Tbc. pu lm . 10.— — —

5 Cc. u teri 18.2 — —

6 L eukaem ia 15.5 — —

4.

M iu tán  fe n ti k ísé r le te in k  sze r in t a  rák o s be teg ek  
d y sk ra s iá ja  abban ny ilvánu l meg, h o g y  testnedvükben a 
n o rm á lis  szövetek is  gyengébben légz ik  el a  cu k ro t, m in t 
a n em  rák o s egyének  testnedvében  és m iu tán  Warburg 
ó ta  tu d ju k , hogy a  rák szö v et in  v i t ro  rosszul ég e ti el a 
cu k ro t és fó'leg g lyko lysisbö l él, e lv á rh a tó  volt, h o g y  az 
E h r l ic h  fé le e g é rrá k  m etszete i a rá k o s  betegek testn ed v é- 
ben gyengébben légz ik  el a  cu k ro t, m in t a m ás b e tegek  
testnedvében . A  6 .- ik  táb láza t összefog la lja  az o k a t az

eredm ényeket, am elyek a rá k o s  v é rse ru m u ltra f i l tra tum o k - 
ban  végzett k ísé rle tek re  vonatk o zn ak  az eg é rd a g a n a t m et­
szetével. E zen  ada tok  á t te k in té se k o r  az t ta lá l ju k , hogy  az 
egérrák  nem csak  az egészséges és nem  rák o s b e teg ek  véré­
ben, hanem  a  rák o s beteg  vérében  is m in t ae ro b io n ta és 
meg, azonban azzal a kü lönbséggel hogy légzése a  rák o s b e -

0. táb lázat.

Eg ér agy (szürke állomány). 
L iquor cereb rosp in a lis.

S
o

rs
z

á
m

N o rm alérték  

R inger o lda tban

Q
0 2

0 2
Q

CO,

Ns
Q

COj

7.0 9.4 7.4

1 D ystr. ad iposogen. 42.7 $ $

2 H yperton ia 25.87 9 —

3 Influenza 12.17 — —

4 S cleros. po ly ins. 4.5 — —

5 H em ipleg ia 20.5 — —

6 L eukaem ia 24.4 — —

7 Cc. uteri 18.2 $ $

8 » 9.6 5.6 8.7

9 5.9 — —

10 „ 11.9 — —

tegek se ru m u ltra f i l t ra tu m á b a n  k isebb, m in t m ás beteg ­
ségekben. E zek  szerin t a  rák o s testn ed v  b io lóg ia ilag  az­
á lta l ism erh e tő  fel, hogy  benne a n o rm ális  szövetm etszet 
rosszabbu l légzik, m in t m ás  beteg ség ek k o r és  azá ltal is, 
hogy benne az E h rlich  fé le  eg é rrák  is rosszabbu l légzik, 
m in t a  nem  rákos testnedvekben .

7. tá b lá za t.

Egérdaganat.
S eru m in f il t ra tu m .

S
o

rs
z

á
m

N orm alérték 

R inger o ld a tb an

Q
0 2

0 2
Q

C 0 2

Ns
Q

COs

4.1 — 19.7

1 B asedow 87.3 $ iS

2 Influenza 76.7 iS $

3 H ypertonia 18.8 is $

4 Cc. uteri 12.7 $ $

5 „ >i 10.5 iS is

6 „  „ 5.8 3.9 3.9

7 21.2 iS $

M indezen példák a z t m u ta t já k , hogy  a  betegek  serum - 
u l t ra f i l t ra tu m á n a k  és l iq u o rán ak  fe lh aszn á lásáv a l a 
W arb u rg  féle k ísérle ti berendezésben, közelebb ju tun k  a 
vér azon  ind iv iduá lis tu la jd o n ság a in ak  m egism eréséhez,
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am elyek  a  v é r feh é rjék  zavaró  h a tá s a  fo ly tán  k isérletileg  
nem  v o ltak  fe ld e ríth e tő k .

összefoglalás.

1. A  v é rse ru m u ltra f i l tra tu m n ak , a  liquo r cereb ros- 
p in a lisn ak  és a  csarnokv íznek  fe ltű n ő  oxydok ata ly tik u s 
h a tá s a  v an  a szöveti anyagcserére in  v itro .

2. E zen  tes tn ed v ek  —  m in t tá p lá ló  fo lyadékok  —  
o x y d o k a ta ly t ik u sh a tásu k  fo ly tán  ae ro b io n táv á  tesz ik in 
v i t ro  az eg é rrák o t, am ely  a R in g er o ld a tb an  m in t anae- 
ro b io n ta  él meg.

3. K ülönböző  betegségekben kü lönböző  az em líte tt 
tes tn ed v ek  o x y d o k a ta ly tik u s h a tá s a  az egészséges á lla t i  
szövetek  anyagcseré jé re .

4. A  rák o s b e teg ek  testnedvében  legk isebb a szövet­
m e tsze tek  o x y d o k a ta ly tik u s légzésfokozódása.

5. A  rák o s be tegek  testnedvében  az E h r l ich  fé le  eg ér­
rá k  szövetm eszete rosszabbu l légzik , m in t a  nem  rá ko s  
be tegek  testnedvében.

A debrecen i I. oszt. elem i isko lás tanulók 
átv izsgá lása egészségügy i szem pontból az 

1931/32. tanévben.

E  v izsg á la to k a t szervezte és vezette:

Neuber Ede dr.,

egyet. ny . r. tan á r , az O rszágos A n tiv en ereás K üzdelem  
m in isz te ri b iztosa.

(F o ly ta tá s .)

Hypertrophiás tonsillával (II. és III.) bíró tanulók test­
súlya és hossza.

A ) Testsúly.
A  to n s il la  I I . é s  I I I .-m a i b író tan u lók  (8 8 0 ) te s t ­

sú ly á n a k  á t la g a  20.10 k g

A z ö ss z e s  ta n u ló k  (1612 ) tes tsú ly á n a k  á t la g a  20.09 ,, 

A  to n s il la  I I . és  I I I .-a s 446  f iú  te s tsú ly á n a k  á t la g a  20.60 „ 

A z  ö ssz e s  f iu k  tes tsú ly á n a k  á t la g a  20.20 „

A  to n s il la  I I . és  I I I .-as 434 le á n y te s tsú ly á n a k  á t la g a  19.80 „ 

A z ö ss z e s  leá n y o k  tes tsú ly á n a k  á t la g a  19.40 „

A  h y p e r tro p h iá s to n s il lá v a l bíró fiúik és leán yok  te s t ­
sú ly á n a k  á t la g a  te h á t  m agasab b , m in t  a  n o rm á lis  to ns il-  
lá jú ak é.

B) Testhossz.

A  h y p e r tro p h iá s  tonsilláva l (I I. és ü l . )  b író  tanu lók
te s th o ssz á ra  v o n a tk o z ta to tt adatok :

A  I I . é s  I I I . to n s il lá v a l b író  (880) ta n u ló k  te s t ­
h o ssz á n a k  á t la g a  114.80 cm

A z ö ssz e s  ta n u ló k  (1612) tes th o sszá n a k  á t la g a  114.17 „

A  446 h y p e r tro p h iá s to n s il lá v a l (II. é s  I I I .)  bíró
f i ú  te s th o ssz á n a k  á t la g a  115.00 „

A z ö ssz e s  f iu k  tes th o sszá n a k  á t la g a  114.50 „

A  434 h y p e r tro p h iá s to n s il lá v a l (II. és I I I .)  b író
l e á n y te s th o sszá n a k  á t la g a  114.40 „

A z ö sszes le á n y o k  tes th o sszá n a k  á t la g a  113.50 „

A  to n s illa -h yp er trop 'h iáva l (II. és  I I I .)  b író  f iú k  é s  le á ­
n yok  te s th o ssz a  teh á t m a g a sa b b  az ö ssz e s  f iu k  és leá n y o k  
te s th o ssz á t la g á n á l.

Adenoid-vegetatióval (II. és III.) bíró gyermekek súlya 
és hossza.

Az ad en o id -v eg eta tió k k a l (II. és ü l . )  b író  ta n u ló k at 
tes tsú ly u k  és hosszuk tek in te téb en  ö sszeh aso n líto ttu k  az 
összes gyerm ekeknek  i ly en  irányban  tö r té n t  v izsgá lati 
ad a ta iv a l.

A )  T e s ts ú ly . tes tsú ly á n a k 
á tla g a  k g .

A z a d en o id -v eg e ta t ió v a l ( I I . és  I I I .) bírók 594 20.10
A z ö sszes ta n u ló k 1612 20.09
A z  a d e n o id -v eg e ta t ió v a l b író  f i u k 307 20.40
A z ö sszes f iu k 836 20.20
A z a d en o id -v eg e ta t ió v a l b író  le á n y o k 287 19.70
Az ö ssz e s  leá n y o k 776 19.40

B )  T e s th o s s z . tes th o sszá n a k 
á t la g a  cm .

A z a d en o id -v eg e ta t ió v a l ( I I . é s  I I I .)  bírók 594 114.5
A z ö ssz e s  ta n u ló k 1612 114.17
A z a d en o id -v eg e ta t ió v a l b író  f i u k 307 115.1
A z ö sszes f iu k 836 114.5
A z a d en o id -v eg e ta t ió v a l b író  l e á n y o k 287 113.8
A z ö sszes leá n y o k 776 113.5

Az ad en o id -v eg e ta tió v a l (II. és I I I .)  b író  gyerm e­
kek ( f iu k  és leányok) te s ts ú ly a  és hossza g y arap o d ást, 
ille tve n övekedést m u ta t az  összes tan u ló k  i lyen  irányú  
ad a ta iv a l szem ben. M indenesetre fe ltű nő , h o g y  a  tonsilla- 
h y p e r tro p h iáv a l és adeno id -vegeta tiókka l b író  gyermekek  
te s tsú ly b an  és testh o sszb an  tú lszá rn y a lják  e tek in te tb en  
egészséges tá rsa ik a t.

A  ta v a ly i  (1930— 31) i ly e n  irán yú  v iz sg á la to k  u gyan ez t  
az e red m én y t ad ták , a  to n s il la -h y p e r tro p h iá k a t és  adenoid- 
v e g e ta t ió k a t  fe l tü n te tő  ta n u ló k  sz in tén  n eh ezeb b ek  és  h osz- 
szab b ak  v o lta k . T u la jd on k ép en  m ás, m ég  p e d ig  e llenkező 
ered m én yek re  v o ltu n k  e lk észü lv e , m er t a  lég z ő t r a c tus  ilyen 
k óros e lv á lto z á sa i, m on d h atn i lég ú t i ak ad á lyok , a  gyerm ek  
lé g z é sé t  m eg n eh ez ít ik , en n é lfo g v a  n yu ga lm á t, a lv á s át  zava r ­
ják  m eg , a m ié r t  is  e g y e r m e k e k  le fo g y á sá ra , id eg esség ére 
szá m íto t tu n k . N eh éz  en n ek  a  je len ség n ek  a  m egm a­
g y a rá zá sa . E g y r é sz t  u g y a n is  a l ig  leh et k ö v e tk e z te tés t  vonni 
o lyan  szá m o k b ó l, m e ly ek n ek  k ü lö n b ség e  a  v iz s g á la t i  a n y a g 
g y ű jtések o r  k ö z re já tszó  v é le t le n  b eh a tása it  m é g  erősen  se j­
te t i, m á s r é sz t  leh e tség es, h o g y  a  to n s il la  h o rm on á lis  ú ton  k ed ­
vező en  b e fo ly á so lja  a  sze r v e z e t  gya ra p o d á sá t é s  n övek ed ését. 
E z t csa k  szé leseb b  a lapon  tö r tén ő  co n tro l lv iz sg á la to k  dön t­
h etik  e l m a jd  é s  p ed ig  1., h o g y  fe n t i  ered m én ye in k  h e ly tá llók -e 
2. h a  ig en , a k k o r  m ilyen  b e fo ly á s  a la t t  tö r tén ik  a  ton silla -  
h yp er trop h iáva l é s  a d en o id -v eg e ta t ió v a l bíró g y e rm ek ek  g y a ­
rap od ása  és n övek ed ése.

F o g á sz a t i  v izsg á la to k .

E zek re  kü lönösen n ag y  sú ly t he lyeztünk, m e r t  a  fo ­
gak  á llap o ta  többé-kevésbbé fokm érő je  a  g y erm ek i szer­
vezet b io lóg ia i b eá llí to ttság án ak . A  fogak  á l lap o ta k ü ­
lönben is  n ag y  m értékben  befo ly áso lja  a g y erm ek  késő bbi 
fe jlő dését, végü l pedig a  fo g a k  á llapotábó l sú lyosabb  te r ­
m észetű  fe r tő ző  és a lk a ti b e teg ség ek re  (sy p h il is , rach itis  
s tb .)  is  kö v etk ez te th e tü n k . I ly en  m eggondo lás a lap ján  
v izsg á la ta in k  tu la jdonképen  k é t  irán y b an  tö r té n te k : 1. 
k e res tü k  az ú. n. fo g s tig m ák a t, am elyek a  v i lág rah ozo tt 
syph ilisre  s  egyéb fertő ző , i l le tv e  a lk a ti b e teg ségek re  en­
gednek következ te tn i, am ely  kérdéssel e he lyen  nem  k í­
vánok  fog la lkozn i, m ert a  „sy p h il is “ cím ű  fe jeze tb en  m ár 
rész letesebben  ism erte ttem  ez t a  tá rg y k ö r t;  2. k erestük  
a  fo g ak n ak  egyéb kóros e lv á lto zása it, am ely ek  között 
a  ca ries dom in á lt. E nnek  a  m unkának  k e re téb en  nem 
fo g la lk o zh atu n k  k ü lö n -kü lön  a  te j-  és á llandó  fogakkal, 
hanem  az o k a t e g y ü tt  tá rg y a l ju k .

F o g ásza ti v izsg á la to t az összes (1612) tanu lókon  
végeztünk.

%  t a v a ly  %  F iú  %  L eá n y  i% 

Ép fo g a z a t ta l  b ír t  491 30 .5  20 255 51.9 236 48.1

H ibás fo g a z a t ta l  b ír t 1121 69 .5  80 581 51.8 540 48.2

A z  ö ssz e s  f iu k  (836 ) közü l h ib á s  fo g a z a ta  vo lt 69.5% -nak  

A z  ö sszes leá n y o k  (776) közü l h ib á s  fo g a za ta  v o lt  69.6% -nak
A  n em ek  k ö z ö t t  a h ib ás fo g a k  tek in te téb en  sem m i k ü ­

lön b ség  n em  v o lt .

H ibás fo g a z a to t te h á t  a  tan u ló k  % -án  ta lá l tu n k ;  a 
tava ly i v izsg á la to k  rosszabb a rán y szám o t ( tan u ló k  80 % -a  
h ibás fo g a z a tó )  tü n te t te k  fe l.
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A lább i s ta t is t ik á n k b a n  a  h ib ák a t a  kü lönböző  kóros 
ese tek re  v o n a tk o z ta tju k , nem  pedig az egyes tanu lókra , 
ak iken  a  h ib ák  közül ese tleg  több is e lő fo rd u lt; az a rá n y -  
szám ok i t t  a z t fejezik  k i, hogy  az egyes h ib ák  az összes 
h ibáknak  h án y ad részé t a lk o tják .

Ö sszesen  F iu k  L eányok
sz á m % szám % szám %

H ib á k : ca r ies 941 61.6 492 52.3 449 47.7

g y ö k é r 358 23.4 186 51.9 172 48.1

h iá n y 228 14.9 126 55.3 102 44.7

tö m és 2 0.1 1 50.0 1 50.0

1529 100.0

Az a láb b i számok a fogh ibáknak  a  tan u ló k  közö tti 
e lő fo rdu lási a rán y szám á t je len tik :

A z  ö ss z e s  (1612) ta n u ló  közü l: 

O ar ies vo lt 

G yök ér  vo lt  

H iá n y  vo lt  

T ö m és vo lt

941-en  58.3%

358-on  22.2%

228-on  14.1%

2-n  0.1%

F O G Á S Z A T I  V IZSG Á LA TO K .
/1Ö11 E S E T ./

Q  C A R I E S ,  

C T  G Y Ö K É R  

C T  ■  H I Á N Y , 

| |n | | ■  T Ö M C S

27. ábra.

Az 1612 tanu ló  közül városi 1449 (89 .9% ), tan y a i 
163 (1 0 .1 % ). Az 1449 városi tan u ló  közül ép fo g a za ta  
vo lt 415-nek (2 8 .6 % ),

ebbő l f iú  216 (52.0% )

„ le á n y  199 (48.0% )

Az 1449 városi tan u ló  közül h ib ás  fo g aza ta  vo lt 1034- 
nek  (71 .4% ),

ebbő l f iú  538 (52.0% )

„ le á n y  496 (48.0% )

A  163 tan y a i tan u ló  közül ép fo g a z a ta  vo lt 76-nak 
(4 6 .6 % ),

ebbő l f iú  39 (52.3% )

„ le á n y  37 (48.7% )

szem ben a  ta n y a i tanu lók  h ib ás fo g a z a tá t 53 .4% -ban , ép 
fo g a z a tá t pedig 46.6%,-ba.n á l la p íth a ttu k  meg. K ü lönösen 
k i óha jtom  em eln i, hogy ez az  a rán y szám  az 1930— 31. 
év i v izsg á la ta in k b an  a  tan y a iak  ja v á ra  m ég nagyobb  el­
té ré s t m u ta to tt  ( ta v a ly  a  ta n y a ia k n a k  35.8% -ban, a  v á ­
ro s iak n ak  15 .2% -ban vo lt ép fo g a za tu k ).

N em  ta lá lu n k  k e llő  m a g y a r á z a to t  arra, h o g y  m i ly e n  té ­
n yező k  já tszh a tn a k  szerep e t a  ta n y a ia k  és a  v á r o s iak  fo g a ­
za tá n a k  ilyen  e lté r ő  v ise lk ed éséb en . L eh e tséges, h og y  be­
fo ly á ssa l van  a  tá p lá lk o zá s —  v á r o s ia k  inkább  f ő t t  é s  sü lt 
é te lek e t  fo g y a sz ta n a k , a  ta n y a ia k  sok  n y ers tá p lá lék o t  
v eszn ek  m agu k h oz , n yáron  n a g y  részü k  ú g y sz ó lv á n  g y ü­
m ö lcsbő l, (d in n yéb ő l él, —  e s e t le g  egyéb  tén y ező k  is  sz e ­
repelnek . M in d en ese tre  e k é rd ésre  a  sza k em b erek tő l k ív á ­
n u n k  k ie lég ítő  v á la s z t  kapni.

Sok ese tben  sú lyosabb te rm észe tű  ín y g y u lla d ás t is 
ta lá ltu n k , am ely  többny ire  szu v as fogaknak , n em  r itk án  
azonban a  szá jáp o lás h ián y án a k  következm ényeképen ke­
le tkezett. H ogy  m enny ire szükségünk  van (fő leg  a  v idé­
k e t értem , a  fő v á ro sb an  ez a  k é rd és m ár m eg o ld ást ny ert)  
az isko laorvosi in tézm ényre, a z t  a  fogászati v izsgála tok  
kü lönösen in d o k o lttá  tesz ik . E  v izsgála tokhoz m ég  sok 
re f lex ió t leh e tn e  fű zni, nem  léphetem  azonban tú l  e m un­
k a  k e re te it, teg y ék  meg az ész revé te leke t a szakem berek , 
m agam  részérő l csak az t ó h a jto m  m ég k iem eln i, hogy 
m egdöbbentő  a  tö m ö tt fo g a k  csekély  szám a (0 .1 % ), an­
nál is inkább, m e rt köztudom ású, hogy a szu v as és nem 
kezelt te jfo g a k  szuvasodása a  m aradandó , m ég á t  nem tö rt  
fo g ak ra  is  te r je d  s  azok késő bben  tö b bny ire  sz in tén h i­
básan  b u k k an h a tn a k  á t  a g ing iván .

V ércsop o r t v iz sg á la t .

Az összes (1612) tan u ló k  közül 1481 ese tb en  (91.9% ) 
tu d tu n k  v é rcso p o rt m eg h a tá ro zá st végezni.

Az 1481 tanu ló  közü l:

O csopor tbe li v o lt 

A  

B
A B

1481 100.0%

451 30.5% 

617 41.6% 

271 18.3%

142 9.6%

A 163 tan y a i tan u ló  közül h ib ás fo g azata  v o lt 8 7 - 
nek  (53 .4% ),

ebbő l f iú  43  (49.4% )
„ le á n y  44 (50.6% )

A  városi tan u ló k o n  h ibás fo g a z a to t te h á t 71 .4 % -b an , 
ép fo g aza to t p ed ig  csak  28 .6% -ban ész le lhettünk , ezzel

28. ábra,

A vércsoportok és a különböző  betegségek összefüggésé­
nek feltüntetése.

Syphilises tanu lók  m egoszlása v ércso p o rto k  szerin t. 
V é rcso p o rt m eg á llap ítás t 79 b iz tosnak  és gyanúsnak  t a ­
lá l t  syp h il ises tanu ló  k ö zü l 69 esetben (8 7 .4 % ) végeztünk .
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M egoszlásuk a  következő :
E b b ő l

O csop o r tb e li v o lt  22 syph ilises ta n u ló  31.9%

f iú

15

leán y

7
A „ 28 40.6% 18 10
B „ 11 >> „ 16.0% 7 4
A B „ 8 -• „ H .5% 5 3

69 100.0% 45 24

A  syph ilises ta n u ló k  vércsopo rtbe li m egoszlása te ljesen  
egyezik  az összes tanu lókéva l; a  syph ilisse l (ve leszü le­
te t t  és szerze tt) fe rtő zö ttség n ek  e lő fo rdu lási a rá ny a  v izs­
g á la ta in k b a n  te l je sen  független  a  vércsopo rtok tó l.

Tuberculosis. A  322 positiv  g ü m ő kó ros tan u ló  közül 
298 ese tb en  (92 .5 % ) tud tunk  v é rc so p o r t m eg h a tá ro zást 
végezn i. E z a 298 tan u ló  v é rcsopo rtok  szerin t következő - 
képen  o sz lo tt m eg : *

E bbő l
tanuló % fiú leá n y

O csop or tb e li 103 34 .6 60 43
A 105 35 .2 59 46
B 50 16 .8 25 25
A B 40 13.4 20 20

298 100 .0 164 134

A  tr ich o cep h a lu ssa l fe r tő zö tt  ta n u ló k  közü l 

O csop o r th oz  ta r to zo tt  55 30.9%
A  „ „ 72 40.4%
B „ „ 35 19.7%
A B  „ „ 16 9.0%

178 100.0%

A z  o x y u r is  v e r m ic u la r i s fé r e g fé le sé g g e l tö r tén t fe r tő zés 
k ö v e tk e z e t t  g y a k o r isá g  szem p on tjáb ó l m ásod sorb an . Az  u tó b ­
b iva l fe r tő z ö t t  89 ta n u ló  k özü l 75 ese tb en  tö r tén t v é r c so ­
port m eg á l la p ítá s , a m e ly n ek  az ered m én ye elvben  ú g ysz ó l­
ván  te l je se n  fed i az e lő b b iek et.

A  75 oxy u r issa l fe r tő z ö t t  tanu ló  k özü l:

O csop or th oz  ta r to zo t t 24 32.0%
A 30 40.0%
B 15 20.0%
A B 6 8.0%

75 100.0%

A  m é g  k im u ta to t t  h á ro m  fé r e g fé le sé g  (h ym en o lep is n a­
na, a sc a r is  lum br ico ides, an ch y lostom u m  d uodena le) o ly  k i­
cs in y  szá m b a n  fo rd u ltak  e lő , h o g y  fe ld o lg o zá su k  a  sta t is t ik a i  
e lem zés é s  az ö sszeh a so n lí th a tó sá g  szem p on tjáb ó l nem  b iz ­
ta to t t  e lfo g a d h a tó  e red m én yek k e l, en n é lfo g v a  az u tóbb iak tó l  
el is  tek in te t tü n k .

A  güm ő kóros tan u ló k  vércso p o rto k  szerin ti m egosz­
lása  kétség te len ü l e l té r  az összes tan u ló k é tó l, a  kü lö n b ­
ség azo n b an  oly cseké ly  és a v iz sg á la t anyaga o ly  kicsi, 
hogy  abbó l a tu bercu losisnak  v é rcso p o rto k  szerin ti k isebb, 
vagy  n ag y o b b  m érték ű  e lő fo rdu lására  következ te tn i nem  
lehetséges.

Rachitis. Az 512 rach itisesn ek  ta lá l t  tanu ló  közü l 504 
ese tben  (98.4% ) végez tü n k  v é rcso p o rt m eg h atá ro zást, 
am elynek  m egoszlása a  következő :

E bbő l\
f iú le á n y

O cso p o r tb e li 148 r a c h it ise s  tanuló 29.4% 86 62

A  „ 205 40.6% 110 95

B  „ 100 19.8% 60 40

A B  „ 51 10.2% 32 19

504 100.0% 288 216

A ra ch it ise s  ás az összes tanulók v é rcsopo rtok  sze rin ti  
m egoszlása úgyszólván te ljesen  m egegyezik .

Bélférgekkel fe r tő z ö tte k  m egoszlása vércsopo rtok  sze­
r in t. A  361 bélféreggel fe r tő z ö tt  tan u ló  közü l 287 tan u ló n  
(79 .5% ) v o lt  m ódunkban m eghatá rozn i a  vércsoporto t, 
ak iknek  a  különböző  csopo rtok  szerin ti m egoszlása a k ö ­
vetkező  :

A  287 fé r e g g e l fe r tő z ö t t  tanu ló közü l:
E bbő l

O csop o r tb e li vo lt 85 29.6%

fiú

49

le á n y

36

A 119 41.5% 52 67

B  „ „ 60 20.9% 27 33

A B 23 8.0% 10 13

287 100.0% 138 149

A  fe n ti  a rányszám ok  te h á t  az t m u ta t já k , hogy a  k ü ­
lönféle fé rg ek k e l fe r tő z ö tt  tanu lóknak  v ércso p o rto k sze­
r in t i  m egosz lása  fe ltű nő en  m egegyezik az  összes tanu ló k  
vércso p o rtb e li m egoszlásával, azaz a k ü lö n fé le  vércsopor­
tokéhoz ta r to z á s  a  b é lfé rgekke l tö r té n t fe rtő zö ttség b en  
nem  já tsz ik  szerepet.

H o g y  a  kü lönböző  vércsop o r tb e liek en  a z  eg y es fé r e g ­
fé le sé g e k  m i ly e n  a rá n y szá m b a n  fordu ltak  e lő , arra tu la j ­
donképen  e se te in k  csek é ly  szá m a  m ia tt s e m  kap h a ttu nk  
m egb ízh a tó  e red m én y t, de e z e k  különben a z t  m u ta ttá k, h o g y 
a t r ich o cep h a lu ssa l és  a z  o x y u r is  v e rm icu la r issa l fe r tő zö tt 
tan u lók n ak  a  kü lönböző  vércsop o r tok  sz e r in t i  m eg o szlá sa 
ú g y szó lv á n  p o n to sa n  e g y e z ik  a z  összes ta n u ló k év a l.

A  tr ich o cep h a lu s d isp a r ra l tö r tén t a  le g n a g y o b b  m érték ­
ben  fe r tő zés.

Tansilla^hypertrophiával (II. és I I I .  fo k )  b író  ta n u ­
lók m egosz lása vércso p o rto k  szerin t. A  880 h y p e rtrop h iás  
to n s illá t ( I I . és II I. fo k )  m u ta tó  tanu ló  közül 812 esetben  
(92 .3% ) v o lt a lka lm unk  m egá llap ítan i a  vércsopo rtoka t, 
am elyek a  következő képen o sz lo ttak  m eg:

A  812 tan u ló  közü l:
O csopor tbe li v o lt 232 28.6%
A 353 43.5%
B 143 17.6%
A B  „ 84 10.3%

812 100.0%

Az i t t  n y e r t m egoszlási a rányok úgyszó lván alig
kü lönböznek a  v ércso p o rtrav izsgá lt 1481 tanu ló meg-
oszlási a rányszám a itó l.

Adenoid-vegetatióval ( I I . és í n .  fo k ) b író  gyerm e­
kek m egoszlása vércsoportok  szerin t. A deno id -vegetatió - 
ban ( n .  és n i .  fok  a N ado leczny-scala sz e r in t)  szenvedő  
594 tanu ló  közül 580-nak , 97 .6% -nak s ik e rü lt  m egálla­
p ítanunk  v é rcso p o rtjá t. E zek  m egoszlása:

A z 580 tan u ló  közü l:

O csopor thoz ta r to z o t t 168 28.9%
A 247 42.6%
B 106 18.3%
A B 59 10.2%

580 100.0%

Az ad en o id -v eg e ta tió v a l b író  gyerm ekeknek  vércso­
p o rtsze rin ti m egoszlásában sem  m u ta tk o zo tt e lté rés a 
v é rcso p o rtra  v izsg á lt összes tan u ló k  arányszám átó l.

Hibás fogazattal (gyökér, caries) b írók  m egoszlása 
vércsoportok  szerin t. G yökér és ca ries összesen 1299 fogon 
fo rd u lt elő . H ib ás  fo g aza tta l b író  tanu lók  közül 954 tan u ­
lón végeztünk  vércsoport m eg h a tá ro zást. M egoszlásuk a 
következő :

A  954 ta n u ló  közü l:

O csop o r th oz  ta r to z o t t  291 30.5%
A  „ „ 398 41.7%
B  „ „ 165 17.3%
A B  „ „ 100 10.5%

954 100.0%
A rossz fo g a z a tta l  b írók  és az összes m egv izsgá ltak 

vércsoportok  sze rin ti  m egoszlása sz in tén  m egegyező .

A  fen tiek b en  te h á t e lső so rb an  a  fe r tő z ő -  és a lk a ti 
betegségekben (syph ilis , tubercu lo sis , rach it is , bélférgek , 
fogbetegségek , to n s illa -h y p e rtro p h iák , adeno id -vegeta tio )
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szenvedő  gyermekeik vércso p o rto k  szerin ti m egoszlása é r­
deke lt m in k e t s m eggyő ző dhettünk  eg y rész t a rró l, hogy v a ­
lam ely ik  vércsoporthoz ta r to z á s  a  legk isebb  m értékben 
sem  befo ly áso lja  a  szervezetnek  a  fen ti beteg ség ek  irán ti 
fo g ék o n y ság á t, m ásrész t a r r a  sincs h a tá ssa l, hogy  e be­
teg ség ek et csekélyebb, v ag y  sú lyosabb m érték b en  szen­
v ed ik -e  el b izonyos vércsopo rthoz  ta rto zó  betegek .

Az összes idevonatkozó v izsgá la tok  m eglepő en közös 
eredm énye a  negatívum, am i te rm észetesen  sz in tén  ered ­
m ény an n á l is  inkább, m e rt ehhez hason ló  soko ldalú  v ér­
csoport v izsg á la to k a t ily  n a g y  és hom ogen anyagon ez- 
idá ig  nem  végeztek .

(Fo ly tatjuk .)

A  P á zm á n y  P é te r  T u d ,-E g y e tem  I I . b e lk l in ik á já n a k  k öz le ­

m én y e  ( ig a z g a tó :  b áró  K é t ly  L ász ló  n y . r. tanár,)

Lipolysis és  tuberculosis.
I r ta :  Kanócz Dénes dr., tan árseg éd .

A  tubercu losisbac illus, zsíro k k a l és lipo idokka l im- 
p re g n á ltan  h aso n la to s  az o ly an  deszkapalánkhoz, m elyet 
az id ő já rás  v iszo n tag ság a i e llen  k á trá n n y a l i ta tn a k meg. 
E z a zs ír  és lipo idvérteze t m inden  egyéb kórokozótól 
m egkü lönbözteti, tám ad á sáb an  és védekezésében pedig a 
legfő bb erő ssége. E z ellen a  v é rteze l e llen  a  bio lógiai 
egyensú lya, az egészsége fe le t t  so k irányú  au to reg u la tió s 
m echan ism usával fé ltékenyen  ő rködő  szervezetnek , a  többi 
pa th o g en  c s íra  szem pontjábó l közöm bös és kü lön leges vé­
dő berendezést kell szem behelyeznie. E nnek  a  védő berende­
zésnek m eg n y ila tk o zásá t m á r  a  m ú ltb an  v ég zett egy­
ném ely k ísérle tem  is re g is t rá l ta . M eg á llap íto ttam , hogy 
a  szervezet zs írb o n tásáb an  az egészséges tü d ő  tek inté lyes 
rész t vá lla l. A  r a j ta  ke resz tü lá ram ló  v é r  z s ír já t  átlag  
30 m ilig ram m  százalékban e lb o n tja . E zze l szem ben a  
tu b ercu lo tik u s  tüdő  zs írb o n tá s ra  beszű kü l, az esetek 
n ag y  részében szünete l. Az egészséges tüdő bő l zsírbontó  
fe rm en tu m o t á l l í to ttam  elő , am ely a  güm ő bacillusok 
c u ltu rá it  növekedésükben g á to l ja , a  bac illusok  z s írjá t  le­
b o n tja  és az így  z s ír ta la n íto t t  kó rokozókkal ten g e ri m a­
laco k a t m assiv  fe rtő zésekke l szem ben v éd tem  m eg. A 
tu b ercu lo tik u s  tüdő ben l ip ase t nem  ta lá ltam .

H ogy  a  lipo lysis és tub ercu lo sis  c o r re la t ió já t m é­
lyebbrő l és szélesebb a lapon tá rh a ssa m  fel, e z ú tta l az egész 
szervezete t m in t l ipo ly tikus m ech an ism u st helyeztem k í­
sérle te im  közpon tjába. A  szervezet lipo lysisének  ind ica- 
to ráu l a  v é r  n e u trá l is  z s ír ta r ta lm á t v á lasz to ttam . A  tu -  
bercu losissa l v iszony lagos lipo lysis m egm érését a vérzsír­
tü k ö rre l leg inkább  ú g y  vé ltem  m eg v a lósítha tn i, hogy 
v izsg á la t tá rg y á v á  te ttem  o ly an  co n stitu tio n a lis  s tig ­
m ák, physio log iás á llapo tok  és betegségek  v iselő it, ak i­
k e t a k lin ik a i m egfigyelés m in t a  tubercu lo sissa l elő ­
jeg y ze tte k e t re g is trá l, o lyan  k ó rfo rm ák  v ise lő it, am ely 
k ó rfo rm ák ró l a  m agam , v ag y  m ások  m egfigye lése m eg­
á l lap íto tta , h o g y  tu b ercu lo sissa l, vagy  nem , vagy  csak 
an n ak  jó in d u la tú  és könnyen  b e fo lyáso lha tó  a lak ja iva l 
tá rsu ln ak , végü l pedig a  tu b ercu losis legkülönböző bb 
m an ifesta tió ib an  szenvedő ket. Ö sszehason lító  a lapnak  az 
egészséges szervezet zs írb o n tásá n ak  m é rté k é t vá laszto t­
tam . A  m elléke lt táb láza t egyes cso p o r tja in a k  vérzsír­

tü k re  15 esetbő l, a  tubercu lo sissa l je lö lt c so p o r té 80 ese t­
bő l szám íto tt középérték. A  n e u trá l is  v é rzs írm eg h a tá ro ­
zásokat, az eg y m ásb a  a la k u lá s t elkerü lendő , á tlag o s, nem 
te rh e lő  CH és feh é rje  com pónensek m ellett, 3 nap ig , na­
p o n ta  te s ts ú ly  kg .-kén t a d a g o lt  m ásfél g ra m m  zsír el­
fog y asz tása  u tá n , a  4-ik n ap o n  reggel, éh g y o m o rra  ej­
te tte m  m eg Bang jodom etriás e l já rása  sze rin t. A  negye­
d ik  napon a  n ap i zsírad ag o t 50%  -kai g y a ra p íto tta m  és 
12 ó ra u tá n  re g is trá l ta m  a szervezet lipo lysisének  a zsír­
több letre, m in t ad ap ta tiv  in g e rre  bekövetkező  és a vér­
zs ír tü k ö rre l m érh e tő  reao tió já t.

E gészségesek  lipo lysisét a  n eu trá lis  v é rz s ír tü k ö r  0.60 
g ram m  % -ka l jellem zi. C sökken t értékekkel, tevékenyebb 
lipo lysissel szerepe lnek  az an aem ia  grav is, B asedow k ó r 
és strum a, m ag asab b  érték ek k e l, csökkent lipo lysissel a  
pubertás, g ra v id i tá s  tu b ercu lo tik u s  s tig m a tizá ltság, ka­
nyaró , p e r tu s is , d iabetes és szélső ségesen a  tubercu losis.

A n o rm ális  és fokozo tt lipo lysis m e lle tt az 50% -os 
zsírm eg te rh e lés ad ap ta tio  in g e re  positiv  é r te lem b en h ato tt, 
a  z s ír tü k rö t 12 ó rán  tú l le szo r íto tta , v iszon t csö kk en t li­
po lysis m e lle tt 12 ó ra  u tán  is  n eg a tiv  vo lt az  adapta tio , 
a  zsír tü k ö r ta r tó s a n  em elkedett.

I. A k lin ik a  12 évi b e teg an y ag án ak  és az ezen idő ­
b en  boncolt ese teknek  tan u lm ányozásáva l m eg á llap ítot­
tam , hogy az anaem ia  g rav is  ac tiv  decom pensáít tu b er­
cu losissal eg y szer sem tá rsu lt. A z anaem ie g ra v is  aetiolo- 
g iá ja  felő l á ll a  v ita , ke letkezésének  m echan ism usa azon­
b an  k é tség te len ü l a  fokozo tt haem olysis. V iszo n t a hae­
m olysis és lipo lysis k özö tti összefüggés szembeszö­
kő . A  haem o lysá ló  képesség a  lipo idokban o ldható­
ság  fü ggvénye; ism eretes to vábbá a lecibh in-hasító  
lipasek  dön tő  szerepe a  haem olysis m ech an ism u sá- 
ban . Kyes, W illstdtter, Manvaring k im u ta ttá k  a  
cob ra  sec re tu m áb an  és • az em ber kü lönböző  szer­
veiben, így  e lső so rban  a  g y o m o r és b é lcsa to rn áb an  elő ­
fo rdu ló  lipasek ró l, hogy azok  a  lecith inbő l zs írsavak a t 
h as ítan a k  le és  ez u tóbb iak  haem o lysá lnak  a  fe lü le ten 
lefo lyó reac tió k  m echan ism usa szerin t.

I I . R észben s a já t  m egfigyelésem , hogy a  s tru m a  ak á r 
h y p erfu n c tió san  m in t B asedow strum a, a k á r  p ed ig  nor- 
m alis functiós a lak b an  fo rdu l elő , csak egészen  benig- 
nus, jó l b e fo lyáso lha tó  tu b ercu lo tik u s m an ifesta tiók k a l 
tá rsu l. Hamburger m ár 1853-ban m in t ax ió m á t á l l íto tta  
fel, hogy s tru m a  és tubercu losis k izár ják  eg y m ást. Ez a 
szélső séges fe lfo g ás  utóbb m ódosu lt. A zonban valam enny i 
szerző  Hoffierf Hufnagel, Saathoff, Bauer, Massur és 
Neumann m egegyeznek s a já t  m egfigyelésem m el abban, 
h o g y  s tru m a  és Basedow k ó r  a  tubercu losis benign itá- 
s á t  s ignálják . Neumann g y a k ra n  lá t ta  B asedow  sym pto - 
m ák , vagy trachealcom pressio  m ia t t  végzett s trum aectom i- 
á k  u tán  a la te n s  tubercu losisoknak  sa jtos pneum on iákban  
tö r té n t  k iro b b an ásá t.

I I I— IV. Ism ere tes, hogy m indaz  ami a v e g e ta tív  ideg- 
rendszer ingerküszöbét a lá sz á l l í t ja  és a v e g e ta tív  reactió- 
képességet em eli, így  teh á t a  g ra v id i tá s  és a  p u b e rtá s  is, 
a  tubercu losisos m egbetegedés szem pontjábó l k ritikus 
á llap o tn ak  szám ít.

V. Sigoud négy  em b erty p u sa közül a  re sp ira to r ik u s  
a  tubercu losis s t ig m a tiz á ltja  és  ez t a  ty p u s t te t tem  vizs­
g á la ta im  tá rg y á v á . Jellem ző je a  básis és o rrg y ö k  kö­
z ö tt i  középső  arc rész  tú l fe j le ttség e  és a köze l a  cr is ta

I II III IV V  VI VII V ili IX

A n aem ia  S trum a ]SJo rm a lis P u b ertás G ravid i- tikus sligma. Kanyaró P e rtu ss is  D iabetes Tbc. 
g rav is  (B asedow ) tas t iz á ltsé g
°/o-ban °/o-ban °/o-ban °/o-ban o/o-ban °/o-ban °/o-ban °/°-ban “/«-ban “/“-ban

3 napig, n a p M é ^ g r^ z s í r  0 ‘48 gr. 0'44 gr. 0'60 gr. 0 86 gr 0 88 gr. 0 82 gr. 08 7  gr. 0 84 gr. 0'88 g r l‘08gr.

4 n ap  50°/o zsírm egterhelés 0 ’44 gr. 0'42 gr. 0 '57 gr. 0 ’98 gr. 0 ’99 gr. 0 ’9 5 g r . 0 99 gr. 0 97 gr. 0 96 gr. 122  gr.
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i l ia cá ig  érő  th o rax . M agánviseli a  Kretschmer sch izo thym  
é p íté sű  em berének ism erte tő  je le i t  is. Számos, többszáz 
ese tb ő l sze rk esz te tt s ta t is tik a  sz e r in t  m inden m ásod ik  
sú ly o san  tu b ercu lo tik u s  beteg e z t  a  ty p u st képv ise li. 
V izsg á la ta im  érte lm éb en  ez a ty p u s  e ry th r ism u ssa l com - 
b in á lv a  ad ta  a legm agasabb v é rz s ír  értékeket. A  vö rös 
em b errő l m ár H y p o k ra tes  tu d ta , h o g y  a  tu b ercu lo sisra  
d isp o n á lt. Az e ry th r ism u s  d isponáló  vo lt egyéb k én t ál­
ta lá n o s  te rm észeti tö rvénynek lá tsz ik ; Amrein nag y  
an y a g o n  g y ű j tö tt  s ta t is t ik á ja  sz e r in t  a  vörössző rű  teh e ­
nek  k ö zö tt a g ü m ő k ó r o tthonosabb, m in t a m ásk én t p ig ­
m e n tá l t  fa jtá k b an .

V I.— VII. A  k an y a ró  és p e r tu s is  tubercu losisra , k ü ­
lönösen  tü d ő tu b ercu lo s isra  d isponáló  kórform ák. R égi és 
á lta lá n o sa n  e lfo g a d o tt m egá llap ítás, b izo n y ítására  nem  
szoru l.

V i l i .  A d isponáló  d iabetes a  kü lönféle s ta t is t ik á k  
s z e r in t  15 és 50%  k ö zö tt tá rsu l tubercu losissa l. A  d iae- 
b e t ik u s  tubercu lo sisn ak  hegképzése v isszaszoru l és hom ­
lo k té rb e  ju t  az exsudatio . Fischer b izony ító  e re jű  k ísé r­
le te i sze rin t is a  d iabeteses l ip aem ia  a szervezet csö k ­
k e n t  lipo ly tikus e re jén ek  következm énye.

IX . Míg az ed d ig  elsoro lt e lvá ltozások  á t la g o t szol­
g á t ló  vérzsíré r ték e i egym ás köze lében  feküd tek , addig  
a  tubercu losis 80 legkülönböző bb m egny ilvánu lásának 
v é rz s ír tü k re  tá g  h a tá ro k  0.90 és 1. 35 gram m  % -k ö zött 
v á l ta k o z o tt és m indenko r a rán y o sn ak  k izonyu lt a  b e te g ­
ség  ten d en tiá jáv a l. Az á tlago t adó é r té k so r  bal fe lén  á l lo t t  
ta k  a  hegesedő  ese te k  v érzsíré r ték e i, így  k ivétel né lkü l 
a  b ő rtu b ercu lo s iso k  értéke i, jobb fe lő l az exsudativ , ro ­
h am o s p ro g ress itá sú  m an ifesta tió k  zs ír tü k re , A  közbü lső  
ese te k  is a lk a lm asak n ak  b izonyu ltak  a  tubercu losis sú ly o s­
sá g á n a k  zs ír tü k ö rre l lemérése,. A  co llapsus, spec ifikus és 
co n se rv a tiv  th e ra p iá k k a l eredm ényesen kezelt tubercu losi- 
sok  n eu trá l is  v é rzs ír tü k re  a ja v u lássa l párh u zam o san  alá- 
fe lé  ten d á l és a  b e teg ség  inactiv , com pensált á l lp otb a  
ju tá s á v a l  a n o rm á lis  szin ten á llap o d ik  meg. A tu b e rc u ’.o- 
s is á t  k ih ev ert szervezet zsírm eg terhe lések re, m in t adap- 
-tativ  ingerek re  p o s it iv  érte lem ben, a  zs ír tü k ö r leszo r ítá sá ­
v a l reag á l.

A  tubercu losis kó rokozó jának  legfő bb feg y v e re  a 
zs írb u rk a . Vizsgálataim értelmében a vér neutrális zsír­
tükre és a tuberculosishajlam, illető leg a tuberculosis egy­
mással párirányos, a szervezet lipolysise és a tuberculo- 
sis^hajlam, illető leg a tuberculosis egymással reciprok, 
fordítva arányos megnyilatkozások. M ár idézett k ísé r­
le te im  szerin t csak  a  nem  tu b e rcu lo tik u s  tüdő bő l á ll í t ­
h a tó  elő  a  bac illusok  zsírcom ponensét bontó, ezá ltal azok 
p a th o g e n itá sá t lényegesen  csökken tő  és cu ltu rá ik  nö­
v ek ed ésé t gátló  lipas'e. A  güm ő sen b e te g  tüdő  ilyen irá n y ú  
k ép esség e it elveszti. M indezekbő l következő en fe lteh e tő , 
h o g y  a  szervezet lipo ly tikus m echan ism usának  m e g ro k­
k a n á s a  részleges, ese tleg  k izáró lag o s fe lté te le a  tu b e r ­
cu losisnak . A  l ip o lys is jegyében fo ly ta to t t  go n d o latm e­
n e t  azonban  tö ré s t  szenved; egészen  bizonyos u g y an is , 
h o g y  a  zsírbon tó  képességben legsú lyosabb  á r ta lo m n ak  
k i te t t  szervezet is jó n éh án y  g ram m  z s ír t  képes e lbon tan i. 
J u t  te h á t  bő ven a  bon tásbó l a  tu b ercu lo s is  b ac il lu so k - 
n ak  a  m illig ram m  tö rtrész é t k itev ő  zsírcom ponense szá­
m á ra  is. A  g o n d o la tso r tö résé t á th id a l ja  a fe rm en tum o k  
re la t iv  sp ec if ic itásáró l va llo tt ism ere tü n k . A h a tás u k  
sz e r in t cso p o r to s íto tt fe rm en tum ok  abso lu t sp ec if ikus 
n ag y  cso p o rtja in  be lü l, az egyes kü lönböző  e redetű  tag o k  
egym áshoz közelálló , chem iailag ro k o n , de m égis d iffe - 
re n s  su b s tra tu m o k k a l szemben g y ak o ro lt  e ltérő  in te n­
z i tá s ú  k a ta ly s isé t csupán  a sp ec if ic itás  re la t iv i tásáv a l 
m ag y a rázh a tju k . A  re la tív  sp ec if ic itása  fe im e n tu m  
su b stra tu m áh o z  a f f in itásáb an  n y e r  k ifejezést, az a f­
f in i tá s  v iszont a  k a ta ly s is  sebességével m érhető . Más 
szav ak k a l, a  re la t iv  specific itás a n n á l nagyobb, m in -

nél tö b b  fe rm en tum —su b stra tu m  m oleku la képző dik  
az idő egységben, P l. a  növényi l ipasek  a f f in itá sa  a 
tr ig ly ce r id ek , az á l la t ia k é  az eg y szerű  este rek  fe lé  
van  elto lódva, v ag y  a  m ájlipase a  k is C a to m ­
szám ú es te rek e t b o n tja  leginkább, az egyéb eredetű  szerv - 
l ip asek  v iszon t a  m a g a s  C ato m szám u ak at. H a  szabad  
Emil Fischer c lass icu ssá v á lt  h a so n la tá t  a re la tiv  spec i­
f ic i tá s  d em o n strá lásá ra  m ódosítanom , úgy  az t m o n d a­
n ám : a  z á ra t  h a  k u lc sá t elveszítem , m ás hasonló szer­
k ezetű  z á r  ku lcsával is  k in y ith a to m , persze nem  oly 
g y o rsan , ü tem esen és hozzácsíszo ltan . Feltevésem  é rte l ­
m ében a  tüdő lipase re la t iv  sp ec if ic itása  a tubercu losis 
bac illusok  zsírcom ponense felé irán y u l, sú lypon tja  szél­
ső ségesen  ezek fe lé v a n  elto lva és a  szervezet számos 
lipasei közü l p ractice  ez az egy v a n  h iv a tv a  és képes a 
güm ő bacillus z s ír já t e lbon tan i. H a tá s in te n s itá sa  p árh u z a ­
m osan  lépést ta r t  a sze rvezet egyéb lipase inak  m ű ködésé­
bő l ad d it io n á lt  á l ta lán o s  zsírbon tássa l. A  szervezet lipo- 
lyzáló  m echan ism usának  á rta lm a a  tüdő lipase g y o rs  
k im erü léséhez vezet és tú lsú ly ra  ju t  a  tubercu losis.

H ypo thesisem  he lyességérő l ú g y  győ ző dtem  m eg, 
hogy egyfelő l összhason lító lag  v izsg á ltam  a tüdő  és a  
szervezet számos egyéb e redetű  lip ase in ak  a güm ő  b ac il­
lusok zsírcom ponensére g y ako ro lt h a tá sá t, m ásfe lő l 
u g y an c sak  összehason lító lag  re g is trá l ta m  a  különböző  
l ip o ly tik u s l i te r re l  m ű ködő  o rgan ism usok  tüdő lipaseinek  
a b ac il lu s  zsírb o n tásáb an  m egny ila tkozó  h a tás fo k á t.

P an k re as , m áj, gyom or, bél, vér, és tüdő lipasekka l 
k ísérle tez tem . E zek e t Willstütter ■—  . Waldschmidt —  
Leítz, Willstütter —  Memmen, Róna és Pétow m e th o d u - 
sai sze r in t, illető leg a  tüdő lipase ese téb en  a W illstütter 
— Waldschmiedt—Leitz pank reas-lip ase elő állítási m e­
t ó d u s á n a k  ad ap tá lásáv a l nyertem . A  lipasek  h a tá s in te n -  
s i tá s á t  lipaseegységekben á llap íto ttam  meg. E g y  lipase- 
egység  (L . E .) az a  lipase m enny iség, am ely egy  ó ra 
a la t t  és 30°-on 2 és Yi g r. o leum  o liv a ru m n ak  2 4 % -á t 
h a s í t ja  el. A szerves co n tac t an y ag o k a t in tra  v itám v é r­
z s ír tü k ö r re l  m ért és no rm ális zs írb o n tásu n ak  ta lá l t 
rh eu m ás v itium ban e lh a l t  beteg szerveibő l á ll í to ttam  elő . 
Az e re d e tü k  szerin t kü lön fé le  lipasek  h a tá s in te n s itá sá b a n  
m u ta tk o zó  és L. E .-k b e n  k ife jezésre ju tó  kü lönbségeket 
v acuum ban  végzett desti lá lássa l, i l le tő leg  h íg ítássa l k ü ­
szöbö ltem  ki, m iá lta l va lam enny i á l ta la m  p roduká lt fe r ­
m en tum  k öbcen tim éterenkén t 0.05 L. E .- t ta r ta lm a z o tt;  
enny i v o l t  a v itium ban  e lh a lt sze rv ezet tüdő lip ase ján ak  
h ozzáhason lítás i a lapu l v á lasz to tt h a tás fo k a . A lipaseknak  
a güm ő bacillus zs ír jáv a l szemben m egny ila tkozó  a f f in i tá ­
sá t h á ro m fé le  m eth o d u ssa l m értem . E lő sz ö r : a h a tás fo k o k  
sze rin t egységes, de kü lönböző  szervekbő l szárm azó zs írh a ­
sító fe rm en tu m o k b an  güm ő bac illusokat su sp en d á ltam : 5 
ccm lipaseban  1 k acsny i bac illust, f in o m an  eldörzsölve és 
rázókészü lékkel d isp erg á lv a , 24 ó rá ra  therm ostabba h e­
lyeztem . A zsírcom ponensre k i f e j te t t  h a tá s t a  Much 
— Weis.s‘-féle com binált Ziehl —  Nielsen —  Gram fe s té s ­
sel e llenő riz tem . E z a fe s té s i e ljá rás  a  zs ír ta r ta lm ú  bacil- 
lu so k a t r ik ító  p irosra , a  belé jük  ág y a z o tt g ra n u lá ka t k é k ­
re színezi. M ásodszor: a  ferde to já s tá p ta la jo k ra  f ris ­
sen á to l to t t  cu ltu rák  fö lé  különböző  lip asek a t ré tegez tem  
és re g is trá l ta m  a c u l tu ra  növekedésére gyako ro lt h atá s u ­
kat, te rm észetesen  co n tro l l  csövek e g y ü tte s  a lka lm azása 
m elle tt. H arm adszo r: l ipasekban  su sp en d á lt és ugyanazon  
tö rzsbő l szárm azó, de lipasekka l érin tkezésbe nem  ju to t t  
bac illusok  ugyanazon m enny iségével com para tiv  á l la to l tá ­
so k a t végeztem .

A  m á j, pank reas gyom or és bé llipasek  a bennük  
su sp en d á lt tubercu losis bacillusok z s í r já t  é r in te tlen ü l 
h ag y ták . Bacillus c u l tu rá k  fölé ré tegezve azok növekedé­
sét nem  g á to lták , a v e lü k  kezelt kó rokozókkal o lto tt  te n ­
geri m alacok  4—6 h é t  a la t t  csakúgy  e lpusz tu ltak , m in t 
a co n tro ll á llatok.



1933. 20. sz . ORVOSI HETILAP 423

M áskép v ise lkede tt a  vér lipase; a  su sp en d á lt bacil- 
lusok z s í r já t  részben leb o n to tta , a  vele keze lt kórokozók 
m in tegy  h arm adrészén  a  zsírcom ponens á lta l  fe lté te le ­
ze tt Ziehl fe s tés  nem fo g a n t m eg és csu p án  a  Gram posi­
tiv , kék re  szinező dő , p á lc ik a  a lakban  ren d ező d ö tt gra n u -  
lák  m a ra d ta k  m eg belű lük . A  zs írb o n tás  ny ilván  a leg- 
in tensivebb  d ispers itású , a con tac t an y ag g a l legbenső bben 
érin tkező  kórokozókon jö t t  lé tre . A  f r isse n  o lto tt  cu ltu - 
rá k  növekedése a v ér lipase ré teg  a la t t ,  a  con tro ll csö­
vekhez v iszony ítva, elhúzódó vo lt, az á l la to ltáso k  v i­
szont a  p a th o g en itas  kü lönbségét nem  m u ta t tá k  a zsír­
ju k  épségét m eg ta rtó  kórokozókból fu to t ta  a  lae ta lis  do- 
sisra.

A  tüdő lipase a benne su sp en d á lt güm ő bacillusokat 
te ljes egészében z s ír ta la n íto tta . A  lipaseva l kezelt bacil­
lusok Much— W e m  sze r in t fe s te t t  kész ítm énye in  a pi­
ros p á lc ikák  nem v o ltak  fö lle lhető k , a  kórokozók, zs ír -  
com ponensük e lbon ta tván , a  Ziehl fe s té k e t, a carbol- 
fuch in t, nem  k ö tö tték  m eg és csupán  a  bac illusba á gy a ­
zo tt p á lc ik a  a lakban  ren d eze tt, G ram  positiv , kékre szine­
ző dő  g ran u lák  v á lta k  lá th a tó k k á . A  tüdő lipaseban  
su sp en d á lt bac illusok to v áb b  o ltva  nem  fo g an tak  meg, 
hason lóképen a nem  kezelt, f r issen  á to l to t t  bac illusok  cu l-  
tu rá i  sem , ha azok fö lé  tüd ő lip aset ré tegeztem . Az á l­
la to ltáso k  a  z s ír ta la n íto tt  csírák  p a th o g en itásá n ak lénye­
ges csökkenését m u ta ttá k . A  z s ír ta la n íto t t  bac illusokkal 
o lto tt á l la to k  életben m arad tak , az o l tá s t  követő  4— 6 h é t 
u tán  je lö ltekben  csak  n éh án y  gom bostű fe jny i, elszórt, 
p roductiv  güm ő t ta lá ltam . Az ugy an azo n  tö rzsbő l szár­
mazó, ugyan o ly an  szám ú, de lipaseva l nem  ér in tk eze tt 
bac illusok a con tro ll á l la to k  p u sz tu lásá t okozták .

A  k ísé r le t érte lm ében a  tüdő lipase sú ly p o n tja  szél­
ső ségesen a  güm ő bacillusok  zsírcom ponense felé v an  e l­
to lva. E bbő l a szem pontból a vér lipase rész leges bacillus- 
zsírbn tó  képességét kü lönösen b izo ny ítóere jünek  ta rtom . 
Ism ere tes ugyan is, hogy  a v ér lip ase csak  je len ték telen  
h án y ad áb an  au toch ton , n ag y rész t ped ig  a  különböző  ki­
sodort szerv lipasekbó l, e lső so rban  a tüdő lipasebó l addi- 
tionálód ik . A  vérlipase güm ő bacillus z s ír ja  felé a ff in i-  
tiv  com ponense a  tüdő lipase, a rész leges b ac il lu szsír- 
bon tás okozója.

A különböző  eredetű  tüdő lipasek hatásmechanismusának
mértéke.

D iabetes: 0 043 L.E.

A n a em ia  B asedow  „C!T ,
g ra v is : 0 06 L.E k ó r : 0 059 L E. G rav id itas: 0 042 L E.
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Tbc. bac illu szsírbon tás + +  — + ± —

Tbc. b ac illu s  ku ltú rák  
növekedésének  gátlása + +  — + ± —

Letalis á l la to ltás — +  + — + +

K ísérle te im  következő  phasisa an n ak  v izsgá lása vo lt, 
vá jjon  a  különböző  lip o ly tikus t i te r re l  dolgozó szerveze­
tek  tüd e jén ek  zsírb o n tása  a v é rzs ír- ta r ta lo m m a l m ért 
á lta lán o s zsírb o n tássa l párhuzam os-e. A  lipo lysis mér­
téke szem pontjábó l v izsg á lt és fen teb b  ism e rte te tt  k ó r­
fo rm ák  közül az an aem ia  grav is, B asedow -kór, ille tőleg 
d iabetes és v itium m al com plicált g ra v id itásb a n  e lh altak  
tü d ő lip ase ján ak  b o n tá sá t m értem  oleum  o livarum nak  és 
am i e lső sorban  érdeke lt bac illuszsírnak , m in t su b tra tu m - 
n ak  a lka lm azásáva l. Ö sszehason lítási a lap n a k  az in tr a -  
v itam  v é rzs ír tü k ö rre l m érve no rm ális  zsírb o iitásu n ak  ta ­
lá l t  v it iu m b an  e lha lt b e teg  tü d ő lip ase ján ak  h a tás fok á t, 
köbcen tim éterenkén t 0.05 L. E.-t tek in te ttem . V izsgá la­

ta im  szerin t az á lta lános, v é rzs ír tü k ö rre l m é r t  zsírbon­
tássa l p á rh u zam o san  lépést t a r t  a tüdő  zs írb o n tása . Az 
o lyan  betegségek , m elyeket a  m agas á lta lán o s  lipolyti­
kus t i te r  je llem ez, az an aem ia  g rav is és a  B asedow kór 
m agasabb L . E .-k e l h a tó  tü d ő lip ase t p ro d u k á ln ak , v i­
szon t az a lacsonyabb  t i te rű  elváltozások, a  g ra v id ita s  és 
a  d iabetes csö k k en t tüdő  L. E .-ke l h a tn ak . H ason ló  é r­
te lem ben n y ilvánu l meg a  különböző  szervezetek  tüdő­
lipase jának  a  bacillus zs ír ja , m in t su b tra tu m  felé irá ­
nyuló re la tiv  spec if ic itása. A  tüdő lipase re la t ív  specifici- 
tásán ak  v á lto zó  é rték e it k im erítés i k ísé r le tek k e l állapí­
to t ta m  m eg. A  norm ális és ennél m agasabb á lta lán o s  li­
po ly tikus t i te rű  betegségekben, nevezetesen v itium ban, 
anaem ia g ra v isb a n  és B asedow -kórba e lh a lta k  tüdő lipa- 
se ja  ké tszeres h íg ításb an  te l je sen  lebon tja  a  suspendá lt 
bacillusok z s ír já t ,  az á to l to t t  cu ltu rák  m eg fogam zását 
fö lé jük  ré teg ezv e m eggáto lja  és a  vele k ez e lt kórokozó­
k a t m eg fo sz tja  a  tengeri m a lac ra  g y ak o ro lt le ta lis  h a ­
tásuk tó l. H á ro m  és n égyszeres h íg ításban  a  lipase há­
rom irányú  tevékenysége m á r  csupán rész leges, a  csírák 
csak egy tö red ék e  válik  z s ír ta la n n á , a c u ltu rá k , a fö lé­
jü k  ré te g ze tt co n tac t anyag  a la t t  m egfogam zanak , csu­
pán  a növekedésük  p ro tra h á lt , a részlegesen zsír ta lan í­
to t t  bac illusokka l végzett á l la to l tá s  leta lis k im enete lű , ö t ­
szörös h íg ítá sb an  a  fe rm en tu m  te ljesen  k im erü l, h a tá s ­
ta lan  lesz. A  no rm álisná l a lacsonyabb t i te r re l  lipolyzáló 
szervezetek, a  g rav id itás  és a  d iabetes tü d ő lip a se ja  h á ­
rom irányú  tevékenységében ké tszeres h íg ítá s  m e lle tt is, 
m á r csupán részlegesen h a t, négyszeres h íg ítá sb a n  kim e­
rü l, h a tá s ta la n .

Összefoglalva: a szervezet neu trá lis  v é rz s ír ta r ta l­
m ával m ért á lta lán o s lipo lyzálóképessége és a  tubercu­
losis, egym ássa l fo rd íto ttan  arán y o s, rec ip rok  m egny ilvá­
nulások, a tüd ő lip ase a güm ő bacillusok  z s ír já n a k  rela­
tíve spec if ikus fe rm en tum a, és a  bacillusok path o g en itá - 
s á t  csökken ti; végül a sze rvezet á lta lános zsírbon tóké­
pessége m érték év e l egyenesen arányos a tü d ő lip ase  affi- 
n it iv  foka a  tubercu losis bac illus zsírja i a rán y áb an .

Relativ specificitas; substratum : tuberculosis, bacilluszsír.

P an k reas M áj Gyomor Bél V ér Tüdő
lipase l ip a se  lipase lipase  l ip ase  lipase

Mindez h o g y an  rea lizá lh a tó ?  Azon m eggondo lás ér­
telm ében, h o g y  m indazok a tényező k, am elyek  a  szerve­
zet á lta lán o s zsírbon tóképességét emelik, növe lik  a tudő - 
dő lipase a b ac il lu s  zsír ján ak  b o n tásában  k ife jezésre  ju tó  
re la tiv  sp ec if ic itásá t. I ly  se rk en tő  h a tású  a z s ír tá p lá lá s  is, 
m in t ad a p ta t iv  inger. E lgondo lásom  szerin t legcélraveze­
tő bb a lipasek  és első helyen a  tüdő lipase in tra v é n ás  alkal­
m azása, a  spec if ikus serk en tő  in g er g y an án t. I ly irányú  
k ísérle te im  eredm énnyel b iz ta tó k , azokról m ás  alkalom ­
m al fogok beszám olni.

A Ferenc József Tud.-Egyetem gyermekklinikájának köz­
leménye (igazgató: Kramár Jenő  ny. rk. tanár.).

A csecsem ő kori ruminatio pathologiája és 
therapiája.

í r tá k :  Dobszay László dr. és Varga Tibor dr.

A  ru m in a tio  a  csecsem ő korban a rán y lag  g y ak o r i be­
tegség. L ényege az, hogy a  csecsem ő  b izonyos szájm oz­
gások  k ísé re téb en  a  m ár e lfo g y asz to tt tá p lá lé k o t még- 
egyszer, v ag y  ism éte lten  sz á já b a  hozza, s  a z u tá n  újból 
lenyeli; m ásk o r részben, v a g y  egészben k iköp i. Azok a 
szájm ozgások, m elyeket eközben végez, igen vá lto za to sak
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és ese ten k in t igen  különböző k. A  táp lé lék  szá jba jutá s á t  
leg tö b b szö r szopáshoz hasonló m ozgások  v eze tik  be. 
Sok szerző  ezt a  p h a s is t  úgy is í r j a  le, hogy i ly enk o r 
a  csecsem ő  m in teg y  a  sa já t  g y o m ráb ó l ú jra  k iszo p ja  a 
táp lá lék o t. T ény leg sokszo r ezek a  m ozgások  egészen pon­
to sa n  m egfelelnek a n n a k  a s a já ts á g o s  szá jü regképző  áll 
és nyelv -m ozgásoknak , am it szo p ásk o r látunk . A zonban  
—  „g y a k o r la t tesz i a  m es te r t“ —  a  csecsem ő k egy részének  
i ly en  pon tos szopásm echan ism usra m á r  n incs is  szü k ­
sége. Az ilyen ö reg  rum ináló e g y -k é t á l l -  és nyelv  
m ozgássa l sokszor a  táp lá lék  n ag y ré sz é t a szá jáb a  hoz­
za. In n e n  van  a z u tá n , hogy a ru m in a to  k lin ika i képe 
ese te n k in t an n y ira  változó. A s z á jb a  ju to tt  tá p lá lék o t 
a csecsem ő  fo rg a t ja ,  ide-oda lök i, m ajd  hosszabb- 
rö v ideb  idő  m úlva v iszanyeli, vag y  ped ig  a táp lá lék egy- 
része  a  tú lte lő dés, részben az e rő te l je s  nyelvm ozgások 
következ tében  k icso rd u l a szá jszé leken . E z u tó b b i ese t 
idő  h a lad táv a l m in d  gyakoribbá v á l ik , úgy, h o g y  e g y-  
egy  i ly en  ac tu s je le n tő s  táp lá lékveszteséggel j á r h at .  A 
ru m in a t ió t  ezekbő l a  sa já tság o s szá jm ozgásokbó l nem 
nehéz fe lism ern i, kü lönösen, h a  az szabályosan  fo lyik  le. 
A  b e teg ág y n á l jó l m egfigye lhető , h o g y  a  rum inatio  a cse­
csem ő re  sub jec tive  nem  kellem etlen, s ő t néha h a tá roz o t­
ta n  fe lism erhető , h o g y  élvezi az t. H a  pedig m eg ak a dá ­
lyozzuk  benne, a  csecsem ő  n y u g ta la n n á  válik, s ír  add ig , 
m íg  szándéka nem  sikerü l. Végeredményben tehát már a 
klin ikai megfigyelésbő l is látszik, hogy itt  a hányástól 
merő ben eltérő  akaratlagos mű ködésrő l van szó, m elynek 
kiváltásában a csecsemő re nézve kellemes momentum 
viszi a fő szerepet.

H ogy  azonban pon tosabban  m ily en  neuro lóg ia i és 
psycho log ia i tényező k  já tszan ak  i t t  közre, hogy a  ru m i­
n a t io  m ilyen m echan ism ussa l fo ly ik  le, arró l m ég sok a t 
v i ta tk o zn ak . Az iroda lom ban  ta lá l t  ese tek  szám a a rán y ­
lag  n em  sok. E zek  egy része is p o n to sab b  v izsgá la tok n é l­
k ü l c su p á n  a k o r tö r té n e te k  ism erte tésé re  szorítkozik . Sok 
k ö z tü k  az enyhe, m ú ló  lefolyású ese t, am ilyet a  g y ak o r­
la tb a n  so k a t lá tu n k . E zek  m egfigyelése m eg lehető sen e l­
té rő v é  teszi a  fe lfo g áso k a t a  p a th o g en esis, de kü lön ö sen  
a  th e ra p ia  tek in te téb en , m ely u tóbb i p ed ig  a valód i sú ly o s 
ru m in a tio  esetében  nehéz, sokszor a l ig  m ego ldható  fe l- 
aidat.

N ekünk  9 ru m in a t ió t  s ik erü lt észlelnünk*) k ik n ek  
b e teg ség e oly sú lyos vo lt, hogy eg y részü k  csak  a  leg­
nag y o b b  erő fieszétéssel vo lt életben' ta r th a tó , h á rm a t p e ­
d ig  en n ek  e llenére is  e lvesz íte ttünk . Ezekben a  komoly , 
p ro g n o stik a ilag  so k szo r k i lá tá s ta la n  esetekben a  rum i­
n a tio  rendk ívü l m ak acs, a táp lá lékveszteség  ped ig  oly 
n ag y fo k ú , hogy  a  csecsem ő  a szó szo ro s  érte lm ében' éhe­
zik. R endszeres m érése in k  szerin t a  táp lá lék v esz teség  a 
40— 60, ső t végső  ese tb en  100% —o t is  elérheti. E n n e k 
következ tében  a z u tá n  a  csecsemő  a  legsú lyosabb s o r ­
vadás,- decom positio  á llapo tába ju th a t ,  s m in th o g y  a 
ru m in a tio  fe lta r tó z ta th a ta t la n u l  to v áb b  folyik, v égü l is 
ha lá lh o z  vezet.

A  rum in atio  azo n b an  akkor is  kom oly  f ig y e lm et é r ­
dem el, h a  nem  ily en  súlyos, eg y szerű en  azért, m a r t  k é t­
ségessé teszi a tá p lá lá s  vezetését. E z  ped ig  egy csö k k en t 
to le ra n t iá jú  csecsem ő n, ahol ak á r 5— 10 gr-os e lté rések en  
m ú lik  a  táp lá lás  s ik e re , végzetes következm ényekke l j á r ­
h a t . I ly en  k i lá táso k  m e lle tt é r th e tő , hogy  ad o tt ese tb en  
k ü lö n ö s érdek lő déssel k u ta t ju k  a  b e teg ség  p a th o g e n es i-  
sé t és keressük  ezen  keresztü l a  g y ó g y ítás  lehető ségét.

E g y ik  so k a t v i ta to t t  fe lfogás a  rum inatio  o k á t  a 
n y e lő cső -g y o m o rtrae tu s func tiona lis e ltérésében k eres i. 
E g y esek  a  nyelő cső  p r im ae r a n t ip e r is ta l t ik u s  tev ék en y ­
ség é t té te lez ik  fel, m áso k  a gyom or tú lérzékenysége m ia t t

* ) R észben  m ég  a  p écs i gyerm ek k lin ik án .

k ó rosan  fokozo tt p e r is to lás  és an tip e r is ta l t ik u s  moz­
g áso k ra  gondolnak, m e ly ek  a  táp lá lék  ry th m ik u s  k i­
ü r í té sé t eredm ényeznék. Ism é t m ások  épen ellenkező leg 
leg a to n iá s  tényező krő l beszélnek s a  fő szerep e t a  tá p lá ­
lék gyom orbeli p an g á sá n a k  tu la jd o n ít já k . V alam enny i 
m ag y a rá z a to t közös nev ező re  hozza az a  fe lfogás, hogy  
m indenben a  primaer szerepet az e m lí te t t  szervek  (o e ­
sophagus, gyom or) functionalis zav a ra  v iszi, m íg  az ész­
lelhető  szá jm ozgások  c sa k  ennek következm ényei. E z  a  
fun c tio n a lis  zavar sz e r in tü k  a  fe lté te le s  reflexek  m ód­
já ra  fe jlő d ik  ki s  így  az egész b e teg ség  Lust p reg n án s 
fo g a lm azásáb an  egy pathologiás feltételes reflex alapján 
kifejlő dő  nekrosisként fogható fel.

M i ez t a  k é rd ést kü lönösen a lapos v izsg á la t tá rg y á ­
vá ó h a j to t tu k  tenni. E r r e  a  célra a rö n tg en v izsg á lat igen  
a lk a lm asn ak  lá tszo tt, m e ly e t ezideig csa k  Bischoff, Stern 
és Bertheim— Karrer v e t te k  igénybe. V izsg á la ta in k  az em ­
lí te tt  m o til i ta s -n e u ro s is  p rim aer sze rep é t nem  tu d tá k  
igazoln i. M i m indeneke lő tt a  rum iná ló  csecsem ő k nyelő ­
csövének s gyom rának  az a lap fu n c tió it igyekez tünk  meg­
figyeln i. E zek  szerin t az  i lyen  csecsem ő k nye lő ac tusa k i ­
fo g ásta lan , abnorm is levegő nyelés —  m elynek egyes 
szerző k, m in t Yllpő is  nagy  je len tő ség e t tu la jd o n íta ­
nak —  nincs. A g y o m o r telő dési co n trac tió s  v iszo­
nyai no rm álisak . A n o rm á lis  tónusú  gy o m o r a  táp lá lék o t 
co n s is ten tiá ján ak  m eg fe le lő  typus sz e r in t  jó l kö rü lfog ja . 
A g y o m o r ü rü lése n em  je llegzetes, a  csecsem ő k egyré- 
szén kés ik , m ásokon, a k ik  pedig ép i lyen  sú lyosan  ru - 
m iná lnak , no rm ális az  ü rü lés . D öntő  ered m én y t v á r tun k  
azoktó l a  rön tg en v izsg á la to k tó l, am e ly ek e t m aga a ru -  
m unatio  ac tu sa  a la t t  végeztünk .

K öztudom ású, h o g y  a  rum ináló csecsem ő t a  kü lső  
ingerek  m eg lehető s k ö n n y en  e lté r ít ik , így  a  rön tgen- 
v izsg á la t kom oly nehézségekbe ü tkö z ik . E m elle tt álló, 
vagy ü lő helyzetben  leg tö b b szö r eg y á lta lá b an  nem  ru mi­
nál. In n e n  van  azu tán , h o g y  az eddig i v izsg á la to k  kén y te ­
lenek v o l ta k  a  v ízsz in tes fekvő helyzete t v á lasz tan i, am i 
a v iz sg á la t m eg b ízh a tó ság á t nagyon ro n t ja . M i ezen a  
nehézségen úgy  se g íte ttü n k , hogy e g y rész t a csecsemő t 
rendszeresen  szo k ta ttu k  a  rön tgenv izsgá la tokhoz, m ás­
részt az egész tro ch o sk o p o t 45°-os szögbe á ll í to ttuk  s így  
a  v iz sg á la t fekvő , de m ég is  co n tras to sab b  képet adó he ly ­
zetben fo ly t  le.

I lym ódon  s ik e rü lt a  ru m in a tió t több  ízben rö n t­
genernyő  a la t t  a lap o sa n  m egfigye ln i és le fo tog ra - 
pháln i. A z t a  p i l la n a to t igyekez tünk  m egrögzíten i, 
am iko r a  táp lá lék  a  nyelő cső ben em elkedn i kezd. Sze­
rencsés véletlen  következ tében  a  v izsg á lt csecse­
m ő kön s ik e rü lt  is. N ag y o n  jó l lá ts z o tt  ezeken a  fe lvé te­
leken is, hogy  a  g yom ron  a  rum in atio  közben csak a ny -  
nyi a la k u lá s  m u ta tk o z ik , hogy  az a  c a rd ia  irán y á b an 
k issé m egnyú lik , am i va lószínű leg  a  c a rd ia  k in y ílásán ak  
a  következm énye. Az u tó m érés azonban  a z t igazo lja , 
hogy a  gyom or á tm érő i eközben nem  v á ltoznak . I ly en fo r­
m án a  gy o m o r p e r is to lik u s  összehúzódásáró l ez esetben  
nem leh e t szó.

Az egész fo ly am a to t á tv ilág ító  e rn y ő  a la t t  is m eg­
fig y e ltü k . E z  következő képen m en t v ég b e : a ru m in a tió t 
a m ár e m lí te t t  áll- és nyelvm ozgások v ezetik  be, amik o r 
egyszerre  a  card ia m eg n y íl ik  és a  ta r ta lo m  roham osan  
em elkedni kezd anélkü l, h o g y  u g y an a k k o r a  gyom ron, az 
e lő bbem líte tt m egnyú láson  k ívü l co n trac tio , v ag y  anti-  
p e r is ta l t ic a  volna ész le lhető . E z az em elkedés nem  eg y en ­
le tes: a  szá jm ozgásoknak  m egfelelő en em elked ik  és sü ly -  
lyed, m iközben  a nyelő cső  m egfelelő  k i tá g u lá s a  és össze­
húzódása m utatkoz ik . H o g y  az a tá g u lá s  passiv-e, v ag y  
a nyelő cső  a n t ip e r is ta l t ik u s  tevékenységérő l van-e szó, 
az t te l je s  b iz tonságga l n em  tud ju k  e ldön ten i, m i azon­
ban  az e lő bb it lá t ju k  va lószínű bbnek .
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A röntgenvizsgálat tehát azt m utatja, hogy a ru- 
minatiához a gyomor és a nyelő cső  activ mű ködése nem 
feltétlenül szükséges. L é tre jö h e t ez ú g y  is, hogy a szá jm oz­
g áso k  eredm ényeképen a  nyelő cső  és a  gyom or m ű ködése 
nélkü l j u t  a fe lsz ín re  a  táp lálék , ta lá n  sz ívóhatás révén, 
vag y  épen ellenkező leg úgy, hogy  a  csecsem ő  levegő  le- 
p réseléséve l n yom ja k i a  táp lá léko t. Az u tóbb i m e lle tt 
szól az, hogy  a ru m in a tio  fo lyam án a  léghó lyag  növeke­
d ésé t .észleltük. H ogy  e  k é t  m echan ism us közül m elyik  
já tsz ik  szerepet, a z t b iz tosan  nem  tu d ju k  m egm ondani, 
an n y i b izonyosnak lá tsz ik , hogy a  szá jm o zg áso k n ak  activ  
szerepük  van. N em  a k a r ju k  azt m o n d an i ezzel, hogy  a 
ru m in a tio  m inden csecsem ő n és m in d en k o r igy  fo ly ik  le. 
V an n ak  b izonyára csecsem ő k, kü lönösen  a kezdő k, ak ik  
a  szá jm ozgások  nehezen érvényesü lő  h a tá s á t  a  h asp rés , 
ső t ta lá n  re f lee to r ik u san  k iváltódó gyom o rco n trac tió v a l 
is tám o g a tják , v an n a k  azonban b izo n y á ra  o lyanok  is  — 
m in t az em líte tt k é t ese t is  —  aho l e r re  sem m i szükség  
n incs. Lényeg az, h o g y  m eg figye lésünk  szerin t az actus 
primum movense nem a nyelő cső , vagy a gyomor zavar- 
rában, hanem a szájban van. E z e g y ú tta l  az t is  je len ti, 
hogy  m i a ru m in a tió t semmikép sem  tartjuk vegetativ 
functiónak, hanem akaratlagos mű ködésnek. F e lfo g ásu n k  
Gött fe lfogásáva l egyezik , ak i a ru m in a t ió t  egy  a  gyom or- 
b é ltra c tu s  fun c tio n a lis  gyengeségén fe lépü lő  kellemes 
érzéssel já ró  és a  kellem es érzés cé ljáb ó l ak a ra t lag o sa n  
f ix á l t  p a tho log iás re ac tió n ak  ta r t ja .  L ényeg ileg  e lté rü n k  
azonban  tő le is abban , hogy  mi az e m líte tt  functionalis 
gyengeségben csak az esetleges támogató tényező  és nem 
az elengedhetetlen feltétel szerepét látjuk.

M egfigyeléseink  am e lle tt szó lnak , hogy az a k a ra t ­
lagos tevékenység ind ítóoka so k szo r az ízérzésben ke­
resendő , néha azonban  az t kell h in n ü n k , hogy  m ag a  a 
mozgás lényege szo lg á lta t ja  az im p u lsu st, o lyan  fo rm á ­
ban, m in t ahogy a z t a  cuclizásnál, nye lvö ltögetésnél, fe j- 
gö rg e tésn é l és egyéb ste reo ty p iák n á l lá t ju k .

A  rum inatio  lé tre jö ttéb en  az a k a r a t  szerepének  fe l­
ism erése a  g y ak o r la t és pedig a  k eze lés szem pon tjábó l 
fon tos. E z ug y an is  ny ilvánvalóvá tesz i, hogy o ly an  ke­
zelés, m ely ez t a b e teg ség et a  v e g e ta tív  ideg ren d szer 
ú t já n  a k a r ja  befo lyáso ln i, h iábavaló .

M i a  betege inken  csaknem  m inden  e l já rá s t k ip ró b á l­
tu n k , am it a  ru m in a tio  kezelésére a já n lo tta k . A  p sych i-  
cus kezelés, a kezek lekötése, a h e ly ze tv á lto z ta tás, S ie - 
gert-iféle balon kezelés, R iehn-fé le  á llbandage, sondán 
á t  tá p lá lá s  csak  egyes esetekben és csak  á tm en e tileg  
v á l t  be. B iztosan csak  egy m ódszerre  szá m íth a tu n k  és 
ez az, hogy  a  csecsem ő t állandóan  é s  kü lön leges fe lü ­
g y e le t a lá  helyezzük. Ilym ódon te rm észetesen  a ru m in á ló  
csecsem ő  in téze tben  is  ig en  nagy te h e r té te l lé  vá lik, m in t 
az a  csecsem ő  is, ak i mellé tö b b  hónapon á t  egy 
k ü lön  nő v ért v o ltu n k  kény te lenek  adni, ak i a tá p ­
lá lás i idő nek m egfe le lő en reggel 6 -tó l esete 10-ig  a  c se -  
csecsem ő  m elle tt ü lt, s  m inden ru m in á lás i k ísé r le tet m eg­
h iú s íto tt . E  b e teg  azonban  m ás m ódon nem vo lt é le tben  
ta r th a tó . A fe lü g y e le t bevezetése ó ta  v iszon t szem mellá t- 
h a tó an  javu l, s m a m á r a b iztos g y ó g y u lás  ú t já n  halad .

A  rum in atio  d ia e tá s  kezelésében eddig a  leg jobb 
ered m én y t a pépes táp lá ls tó l lá t tu k , vagy is, h a  o lyan 
táp lá lék o t adunk, m e ly e t a  csecsem ő  nem tud k iru m in á ln i. 
E zek  leg többször lisztfé lékkel, v ag y  b u rg o n y o p ü rév el be­
sű rítésse l készü lnek . A  pépes d ia e ta  a  ru m in a tió t leg ­
többször azonnal m egszün te ti. E g y  n a g y  h ib á ja  azonban 
az, h o g y  az ilyen  p ép e t csak  eg y éb k én t jó  to le ra n t iá jú  
csecsem ő k s  zek  is  csak  rövidebb id ő n  á t b ír já k  e l n a ­
gyobb m ennyiségben. E z  a kö rü lm én y  in d íto tt  a r ra ,  hogy  
pépes táp lá lék  fo rm á já b a n  egy o ly an  össze té te lt hozzunk 
lé tre , m ely  ta p a sz ta lá s  sze rin t n o rm a l táp lá lék n ak  is  jó l 
bevá lik . I lyen  a lak a lm as corre la tio  m u ta tk o z ik  a M oro-féle

v a jl isz tte l je s te jk ev e rék  H ekn-féle m ódosításban , m ely  
no rm al táp lá léknak , de hypo troph , a th ro p h iá s  és h a s­
m enésre h a jlam o s b e teg ek en  is  jó l a lk a lm azh a tó . A r ra  
tö rek ed tü n k , hogy  e z t a  co rre la tió t te l jes  m értékben  m eg­
ta r tv a  csu p án  a c o n s is te n t iá t v á lto z tassu k  meg.

A  táp sze r k ész ítési m ód ja  a következő :

A  M oro -fé le  v a jl isz t- te l jes te jk ev e rék  a rán y án a k  m eg­
fele lő en 5% va jbó l é s  3%  lisztbő l r á n tá s t  kész ítünk . 
M ajd a  fe l fo r ra lt  és  40 C °-ra  le h ű tö tt  te je t  te js a wa l  a 
szokásos m ódon co ag u lá l ju k  (5% -os te jsav b ó l 5 :100) s 
az így  n y e r t  tú ró t  f i l te rp ap iro n , v ag y  finom  szű rő n el­
k ü lö n ítjü k , gyors tű zö n  a  rá n tá sb a  egyen le tesen  e lkever­
jük . A  coagu la tio  h ő fo k á ra  ügye lnünk  kell, m ert ez az 
o p tim á lis  hő fok, m ely  m e lle tt kü lön leges f inom  és sim án  
e lkeverhető  tú ró  n y e rh e tő . A h iányzó  te jc u k ro t á t lag  
4% -ny i m eny iségben táp cu k o rra l p ó to lju k  (a  táp lá lék 
egyen le tes c o n s is ten t iá ja  érdekében he lyes, h a  m á r fe l­
oldva k ev e rjü k  be le).

A  co n cen trá lt tá p lá lé k  m elle tt —  m in t ism eretes, —  
az exsiccatio  veszélye m ia tt  kü lönös f ig y e lm et kell fo r ­
d ítan u n k  a  csecsemő  fo lyadék -szükség le tének  fedezésére. 
Ez azonban  a ru m in á ló  csecsem ő n nem  m ind ig  egyszerű 
fe lad at. H a  ugyan is a  csecsem ő t a  s ű rű  táp lá lék  fe lvéte le 
u tán  teáz ta t ju k , ezzel cé lt tévesztünk , am enny iben  n a ­
gyobb m enny iségű  te a  bev ite l ese tén  a z t is  k iru m in álja . 
H á trá n y a  ennek m ég az is, hogy i ly en k o r a  teáv a l e gy ü tt 
(a  g y o m ráb an  fe lh íg u lt)  táp lá lékbó l je len tő s  m enny isé­
ge t is  vesz íthe t. M egfigyelésünk  sze rin t ez a nehézség 
leg többszö r e lh á r íth a tó  úgy, hogy a  szükséges fo lyadék - 
m en n y iség e t igen a p ró  ad ag o k ra  e losz tva  o lyan idő ben 
ad ju k  am ik o r a  gy o m o r m á r üres, v ag y  a  k iü r í té s  s tá­
d ium ában  van. Ú gy  lá tsz ik , hogy a  t e á t  —  h a  nem  köz­
ve tlenü l a  táp lá lás  u tá n  i ta t ju k , —  á lta láb a n  nem  ru - 
m in á lják . Ü gyelnünk kell azonban a r ra , is, hogy  az u to lsó  
te á z ta tá s  és a  legközelebbi táp lá lék fe lvéte l k ö zö tt nagyobb  
idő  (á lta lá b a n  1 ó ra )  te l jen  el. I lym ódon e lkerü lhető , 
hogy  a  te a —m arad ék  a  következő  c o n c en trá lt  táp lá léko t 
fe lh íg ítsa . H a a  ru m in a tio  ilyen k is  fo lyadékm enny isé­
gek m e lle tt  is fo ly ta tó d n a , s a v isszam érés a rró l győ z 
m eg ben n ü n k e t, hogy  je len tő s fo ly ad ék h ián y  áll fenn, a k ­
ko r an n a k  p ó tlá sá ra  csepegő  cső re ú t já n , vagy  p a re n-  
te ra l is  ú to n  kell gondoskodnunk.

A  tú róspép  ism e r te te t t  e lő á llításáva l egy egyen le tes 
és ig en  összeálló  p é p e t kapunk, m e ly e t a csecsem ő k 
(szü k ség szerin t teáv a l b izonyos m érték ig  h íg ítv a ) köny- 
nyen és igen  jó é tv ág g y a l fogy asz tan ak . E z a táp sz er  a 
ru m in a tió t a több i pépek  m ó d já ra  igen  jó l befo lyásolja . 
E g y ed ü l ezen a  táp lá lék o n , ha egyébkén t az á lta lán os in- 
d ica tió n ak  m egfelel, a  csecsem ő k hosszú  ideig  ta r tha tó k  
s az, m in t több b e teg ü n k ö n  lá ttu k , k itű n ő  fe jlő d ést b iz­
tosít. E zek  a  csecsem ő k rendk ívü l in ten s iv en  ru m in áltak  
s á l lan d ó  n agym enny iségű  táp lá lék o t v esz íte ttek  el, m i­
nek  következ tében  ro h am o san  fo g y tak . A  tú ró sp ép  b e­
á l l í tá s á ra  a  ru m in a tio  egy  csap ásra  m egszű n t és sú ly ­
g ö rb é jü k  m eredeken em elkedni k ezdett. M indegyik  egy 
hónapná l tovább fo g y a sz to tta  ezt a  táp lá lék o t, közü­
lük k e ttő  m in im ális fő zelék h o zzátáp lá lásáv a l csak  ezt. 
Az i lyen  hosszú p ép k ú ra  eredm énye a h ízáson  és az ál ­
ta lán o s  fe ljav u láso n  k ív ü l az, hogy  e z a la t t  a  csecsem ő  
m in teg y  e lfe le jti a  ru m in a tió t, s a  fo lyékony  táp lálék ra  
v isza té rés  u tá n  sem  rum iná l.

S a jnos, ezek a  ru m in á ló  csecsem ő k sokszor m á r o lyan 
decom ponált á llap o tb an  kerü lnek  kezelésre , hogy  m e ste r­
séges táp lá lék o n  eg y á lta lá n  nem  ta r th a tó k . I lyenko r n éh a  
bevá lik  le fe jt an y a te jn e k  daráv a l b esű rítése . Sokszor 
azonban  m á r ez t sem  b ír ják . I lyenko r az u tá n  nem  m arad  
m ás h á t ra ,  m in t a  m á r  em líte tt m echan ikus e ljá ráso kh o z, 
vagy  az állandó fe lü g y e le t bevezetéséhez fo lyam odni.
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E zek b en  az esetekben  volna leg inkább  szükség  valam i 
olyan e l já rá s , m ellyel m ag á t a ru m in a tió  im pu lsusá t 
k ik ap cso lh a tn án k . E z t  célozná p l. az E ckste in -fé le  
„D au ersch la f“ kezelés is, m ely azon m eg figye lésen  alap ­
szik, h o g y  a  ru m in á lás a lv ás  közbeni re n d sze r in t szünete l. 
Eckstein t e h á t  különböző  n a rk o tik á k k a l á llan d ó an  a l ta t ja  
a  csecsem ő ket. C h ro n ik u s betegségrő l lévén azonban szó, 
ta p a sz ta la tu n k  sze rin t m ég  a n a rk o tik á k  g y a k o r i  v á lto z­
ta tá s a  m e lle tt  is h ih e te tlen  ad ag o k ra  v an  szükség, hogy 
a ru m in a tió  fe lfüggesztéséhez szükséges a lv ás m élységét 
b iz tosítsuk . B izonyos idő  u tá n  úgyszó lván  e g y á lta lán  nem  
a lta th a to k , íg y  pl. a  m i esete ink  közül 3 csecsem ő  n ap i 
20— 40 c tg r . lum inál m e lle tt a lig  szu n d ik á lt és  közben 
in tensiven  ru m in á lt. A z ízérzés im p u lsu sá t a k a r tá k  k i­
kapcso ln i azok, ak ik  a  táp lá lékhoz kü lönböző  kellemetlen 
ízű  a n y a g o k a t kevertek . Ezzel azonban  e g y á lta lá n  nem  
ju tu n k  célhoz, h a  u g y an is  ezek íze nem  elég á tü tő , ak k o r 
a  ru m in a tio n  eg y á lta lá n  >nem v á lto z ta t, h a  ped ig  tény leg  
kellem etlen , ak k o r eg y á lta lán  m eg sem  eszik, vagy  ki­
hány ják .

Az u tó b b i idő ben eg y  i ly en fa jta  e l já rá ssa l  m agunk  
is k ísé r le tez tü n k , m ely abból á llt, h o g y  a  táp lá lékfe lv é ­
te l u tá n  a  csecsem ő  szá j és g a ra t-n y á lk a h á r ty á in a k  egész 
fe lü le té t an ase th es in n ek  3% -os g ly cerin es suspensiójáva l 
ecse te ltü k 'b e . E z te ljesen  érzéste ler.séget okozva, e lgondo­
lásunk  s z e r in t  az ízimpulusokat v an  h iv a tv a  k ikapcso ln i, 
íg y  a p r im u m  m ovens k iküszöbölésével az ak a ra tlag o s 
m ozgások k iv á ltó d ásá t akadályozza m eg. E z t  az e l já rá s t  
eddig 3 sú ly o s  ru m iná ló  csecsem ő n p ró b á ltu k  s  köztük  
k e ttő n  ez az egyszerű  és kényelm es m eth o d u s a  rum inatió  
azonnali és ta r tó s  m egszű nését eredm ényezte. E bben  a k í­
sér le tben  e g y ú tta l  b izo n y íték á t k a p tu k  an n a k  a  fe lfo g á­
sunknak , h o g y  legalább is  a ruminatiók egyrészének ki­
váltásában az ízérzésnek döntő  szerepe van.

összefoglalás.

1. 9 ig en  in ten s iv en  rum ináló  csecsem ő t f ig y e ltü n k  
meg, k ö z tü k  4-en a  ru m in a tió  rendk ívü l sú ly o s decompo- 
sitióhoz v e z e te tt  an n y ira , hogy 3 nem  is  v o lt é le tben  
ta r th a tó .A  több i 5 -ö t  is  igen m egv iselte. E zek  sze­
r in t  a ru m in a t ió t  sokszor igen sú lyos p ro gnosisú  b eteg ­
ségnek kell ta r ta n u n k .

2. A  p a th o g en es is t ille tő leg  k lin ik a i m egfigye léseink  
és rö n tg en  v izsg á la ta in k  am elle tt szó lnak , h o g y  i t t egy  
kellem es é rzés céljából lé tre jö t t  a k a ra t la g o s  fo ly am a tta l 
állunk  szem ben, m elyhez a  g y o m o rb é ltrac tu s func tiona lis 
á llap o ta  részérő l sem m i különösebb d isp o s itio  nem  szük ­
séges. E se te in k  egy részében  h a tá ro z o tta n  k im u ta th a tó  
vo lt, hogy  a  ru m in a tió  k iv á ltásáb an  az ízérzésnek n ag y  
szerepe van .

3. E zeken  a  betegeken  csaknem  m inden th e rap iás  
e l já rá s t k ip ró b á ltu n k , am it a ru m in a tió  kezelésére 
a ján lo ttak . L egeredm ényesebbnek  az á llandó  fe lü g y e le t és 
a  pépes tá p lá lé k o t ( tú ró sp ép ) ta lá l tu k . K é t betegen 
an a es th es ia  szá jecsete lés segítségével —  az íz inpulsu- 
sok k ik ap cso lása  ú t já n  —  is  s ik e rü lt g y ó g y u lá s t elérn i.
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A  F eren c J ó z se f  T u d .-E g y e tem  b ő r  é s  n em ik ö r tan l k lin ik á já ­
nak  k ö z lem én y e  ( ig a zg a tó :  P o ó r  F eren c ny . r . tan á r .)

Sensib ilisatiós k ísérletek a bő rön.
I r ta :  Sipos Károly dr.

A sen sib il isá tio  m in t a l le rg iá s  fo lyam at re a g in  je len­
létéhez k ö tö tt. M iko r az a l le rg en  valam ely  szervezetben  
reag in  képző dést in d ít m eg, u g y an ak k o r m eg in d ítja  a 
sensib ilisa tiós fo ly am a to t is. T ú lérzékénység lé treh o zá­
s á ra  m esterség es ú to n  leg inkább  többszörös a lle rg en be­
h a tá s á ra  v an  szükség. L egkönnyebben s ik e rü l ez élő lé­
nyekkel, em beri és  á lla ti vérsav ó k k a l, feh érjék k e l, te jje l. 
K önnyen lé treh o zh a tó  a d ep o t in jectiós m ódszer segé­
lyével (Lehner, Rajka), m ás anyagokka l szem ben is, így 
tuberku lin . lu e tin , tr ich o p h y to n  k ivonat stb . Az anyagok  
egy  m ás részéve l az u. n. ch em ia ilag  jó l d e f in iá lt  anya­
gokkal (m orph in , a tro p in  s tb .)  jóval nehezebb a  sensi- 
b ilisatio . E  k é rd é s t Lcmdsteiner o ldo tta  meg. N ek i sike­
rü l t  a toxy lla l á l la to t  sensib ilisá ln i, ha az a to x y lt  serum ­
m al, te h á t e rő s  sen s ib i l isa to rra l eg y ü ttesen  a lka lmazta . 
A zokat az an y a g o k a t, m elyek  a  sensib il isa tió t így  elő ­
seg ít ik  k isérő  an y ag o k n ak  (S ch lep p er-S u b stan z), azokat 
pedig, m elyek e r re  tám aszk o d v a  a  sensib il isa tió t k iv á lt­
já k  hap ten n ek  nevezi.

M i k ísé r le te in k b en  —  m ely ek e t Lcmdsteiner m ód­
szere szerin t ch em ia ilag  jó l d e f in iá lt an y ag o k k a l végez­
tünk , —- a  k isé rő  anyagok  sze rep é t v izsg á ltu k  és pedig 
első sorban  a  n o rm á lis  és tú lé rzék en y  vérsavók  közti kü- 
kü lönbségre v o ltu n k  te k in te tte l. K iindulási p o n tu l az a 
fe ltevés szo lgált, m ely  sze rin t a  passiv  á tv ite l a  sen s ib i- 
lisatióhoz hason ló  fo lyam at. E g y esek  a  sensib ilisá tio  
b izonyos fa já n a k  tek in tik . Nathan pedig az t ta p a sz ta lta , 
—  a m it k ísé r le te in k  közben m i is ész le ltünk , —  hogy 
passiv  á tv ite li k ísérle tek b en  a  tú lérzékeny  savó  egyszeri 
in jec tió ja  u tá n  egyes egyének  9 nap m ú lva az  in jectio  
helyén fellépő  gyu lladásos re ac tió v a l felelnek, a m it szin­
tén  a  sen sib il isá tio  b izonyos fa já n a k  kell tek in tenü n k . 
M iu tán  ped ig  m ás k ísérle te in k b en  úgy  ta lá l tu k , hogy 
p assiv  á tv i te lre  n em  eg y fo rm án  a lka lm as m inden  egyén, 
érdekkel b ír  e g y ré sz t annak  m egá llap ítása , h o g y  kü lön­
böző  egyének m ily  m értékben  sensib ilisá lha tók , m ásrész t 
pedig, hogy m ily  kü lönbség  fedezhető  fe l sensib ilisá ló  
h a tá s  tek in te téb en  norm ális és tú lérzékeny  v é rsav ó k kö­
zö tt. E zek  m eg v izsg á lására  á l l í to t tu k  be k ísé r le te in k e t, 
m elyeket h áro m fé le  vérsav ó v a l végeztünk. A z egyik 
sa lv a rsan  tú lé rzék en y  vérsavó  vo lt, mellyel p ass iv  á tv i­
te l t  több ese tben  tu d tu n k  s ik e rre l végezni. M ásik  ké t k í­
sé r le tü n k e t o ly  egyének  v é rsav ó jáv a l végeztük , m elyek 
közül eg y ik re  az elő bb e m líte tt  passiv  á tv i te l  s ikerre l 
já r t ,  a  m ásik  p ed ig  ugyané p ass iv  á tv ite lek re  sem m iféle 
re ac tió t nem  ad o tt. C ontro ll g y a n á n t a m á r jó l k ip ró b á lt 
sen s ib il isa to ro k at, C holesterin 1%  vizes em u ls ió já t (R ich­
te r .)  és sző lő cukor 0.1%  jos v izes o ld a tá t h aszn á l­
tu k . A  sen s ib il isa tió t m inden k ísérle tünkben  m orph inna l 
végeztük , m ég ped ig  azzal a  m eggondo lással, h o g y  ezál­
ta l  e lk e rü ljü k  a  különböző  chem ia i szerek h a tá sa k o r 
könnyen  fe llépő  k isebb  kü lönbségek  zavaró  h a tá s á t .  A 
k ísé r le t m enete m inden cso p o rtb an  a következő  v o lt: a 
k isérő  an y ag  +  m orph in  keverékébő l 0.1 c c m - t  ad tu n k 
m ásodnaponkén t m inden egyes eg y én  bal a lk a r já n a k  h aj­
l í tó  o ldalába in trac u ta n . A  sensib ilisá tio  b e á ll ta ko r  k ü ­
lönböző  an y ag o k k a l tö r té n t  in t ra c u ta n  in jec tió k k a l v izs­
g á ltu k  an n ak  spec if ic itásá t, távo labb i h e lyeken  ad ott 
u g y an  olyan in jec tió k k a l ped ig  an n ak  foká t. P o s itivn ak  
v e ttü k , h a  az in jec tio  u tá n  24 ó ra  m úlva fe llépő  h yp e r -  
aem ia és d u zzan a t legalább  4—5  mm. n ag y ság ú  vo lt.

A  következő  táb láz a t a  h e ly i sensib ilisá tio  b eá ll tát 
tü n te t i  fel, m ég  ped ig  úgy, hogy  az egyes kezelési napok
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ro v a tá b a  i r t  szám ok, az azon napon sensib ilissé v á lt  
egyének szá m á t je len ti.

S en sib il isá lásra  h aszná lt K ezelési napok
M egjegyzéskeverék 1 2 3 4 5 6 7 8 9

0 '1%  cho lesterin  -f- 
M orphin. 5 egyénen 1 1 2

Egy esetben  
nem sikerü lt

1%  sző lő cuko r o ldat +  
M orphin. 5 egyénen 1 1 1

Két esetben  
nem  sikerü lt

Salv. tú lérz. vérsavó  +  
M orphin. 6 egyénen 2 3 1

N orm ális, á tv ite lre jól 
reagáló  savó  +  M or­
ph in . 4 egyénen 1 2 1

N orm ális átv ite lre nem  
reagáló  savó  -(- M or­
ph in. 5 egyénen 1 1 2

Egy ese tb en  
nem  sikerü lt

A sensib ilisa tio  á lta lán o ssá  v á lá sa  a  táb láza tb an  
nincs fe ltü n te tv e . Ism ere tes  dolog, hogy  a  sensib ilisa tio  
á lta lán o ssá  v á lása  nem  követi szabályszerü leg  a  hely i 
sensib ilisa tió t. E z t a  té n y t  k ísé rle te inkke l m i is m eg­
e rő s íth e tjü k . L egszabályosabban  és leg h am arab b  je len t­
kezett az á lta lán o s sensib ilisa tio  tú lé rzék en y  v érsav ó k ­
ka l kezeitekben, hol a  7. kezelési napon  m inden egyénen 
á lta lán o s sen s ib i l isa tió t é r tü n k  el. K é t m ás ik  vérsavóva l 
kezeiteken  három  ese t k ivételével sz in tén  s ikerre l já r t ,  
de m á r  va lam ivel késő bb é r tü k  el, 8— 9. kezelési napon. 
C ho lesterinne l kezeltek  közül m indössze 2 egyénen, sző lő ­
cu k o rra l kezeiteken  ped ig  egy  egyénen s ik e rü lt e lérnünk  
á lta lán o s sensib ilisa tió t. E zek  is csak  késő n  a  12-—13. 
kezelési napon  je len tk ez tek .

A  sensib ilisa tio  b e á ll ta  u tán  fo ly ta to t t  tovább i k í­
sé r le te in k  a r ra  irán y u ltak , hogy m egv izsgá ljuk , m enny i­
ben spec if ikusak  ezek a reac tió k  a k iv á l to tt  anyaggal szem ­
ben. Ism ere tes  dolog, hogy  tú lé rzékenység i fo lyam atok  
legnagyobb részén  a  tú lérzékenység i a la p  k iszélesedik, 
(Bloch), v ag y is  nem csak  a  tú lé rzékenysége t k iv á ltó  
anyaggal, hanem  m ás szerekkel, vagy  b eh a táso k k a l szem ­
ben is fokozo ttabb  re a c t ió t  m u ta t. E z  ép en  úgy  fen ná ll 
a  sp o n tan  k e le tkezett, m in t a  m ű v ileg  elő idézett sensib i- 
l isa tió s fo lyam atokban . A  v é rsavókka l v ég ze tt sensib iii- 
sa tió  a lka lm áva l erő s re a c t ió t k ap tu n k , h a  ak á r  a  vér- 
savó t, a k á r  a  m o rp h in t a lka lm az tuk  egyedül. I t t  te há t  
a  sensib ilisa tio  m indkét an y ag g a l szem ben fenná llo tt. E g y e  
esetekben  a  vérsavó, m á s  esetekben  in kább  a  m o rph in 
i rá n t i  tú lérzékenység  lé p e tt  elő térbe. R endszeresen vég ig  
v izsg á ltu k  m ás chem iai szerre l is  a  tú lérzékenységet. íg y  
pl. 18 e se t közül a tro p in n a l szem ben 7, te j je l szemben 
4, co ffe inna l szem ben 4, quarzfénnyel szem ben 2 esetben  
ta lá l tu n k  erő sebben reag á ló  egyéneket. C ho lesterinnel és 
sző lő t.ukorral sensib ilizá lt egyéneken kb. ugyanezt ta lá l ­
tu k  azzal a  kü lönbséggel, hogy egy -két esetben  az at ro ­
p in  i rá n t i  érzékenység m ég m agával a  sensib ilisá ló  szer­
rel, a  m orph inna l szem beni érzékenységet is m eghalad ta . 
Az a  tap asz ta la tu n k , hogy  tú lérzékenység i fo ly am atok ­
ban  je len tkező  több szer irán ti tú lé rzék en y ség  k ö zött 
összefüggést, szabályszerű séget fe lfedezn i nem lehet. 
E g y ik  egyénen  egyik, m ásik  egyénen m ásik  szerrel szem ­
ben áll fenn.

K özvetlen az in jec tió k  u tán  fe llépő  u r t icá s  g y u lla ­
dásban  ny ilvánu ló  reac tió k  a sensib il isa tio  e lb írá lásak o r 
m it sem  szám ítanak . E zek  nem sp ec if ikus je lenségek, 
m elyek gyu lladás okozó anyagok  bő rb ev ite lek o r b á rm i­
k o r fe lléphetnek  és le fo lyásukban  b izonyos szabálysze­
rű sé g e t m u ta tn ak , m ég  ped ig  ugy an azo n  helybe adva a 
2— 3 in jectióág fokozódnak, azu tán  ped ig  csökkennek. 
(Török.). F e ltű nő , h o g y  k ísérle te inkben  ezek a  re ac tió k

a  tú lérzékeny  savóva l k eze itek en  jóval e rő seb b  m érték ­
ben je len tk ez tek . U gyan ilyen  kü lönbségeket v e ttü n k  ész­
re  a  sen s ib i l isa tió ra  je llem ző  késő i re ac tió k  összehason­
lítá sak o r is. I t t  is  a  tú lé rzék en y  savóval k ez e lt egyének 
reao tió ja  v o l t  a  leg k ife jezettebb , á t lag  7— 9 m m ., míg a  
m ásik  k é t sa v ó  középnagy reactió i á tm e n e te t képeztek 
a  ch o leste r in  és sző lő cukor legkisebb 4— 5  m m -t a lig 
m eghaladó  reactióhoz. E z a  kü lönbség ész rev eh ető  volt, 
nem csak a  he ly i, hanem  a  táv o lab b i he lyeken  (p l. m ásik  
oldali v é g ta g )  tö r té n t in jec tió k  u tá n  fe l lé p e tt  reactiók  
ban  is.

A  m esterség esen  e lő id éze tt sen s ib il isa tió s fo lyam at 
á lta láb an  jó v a l enyhébb, m in t a  spon tan  k e le tk eze tt. R it­
kaság  szám ba m egy góc, v ag y  á lta lán o s tü n e tek  fe l­
lépése. M i e g y  esetben  sem  lá t tu n k  ily  re a c t ió k a t  fellépni. 
E llenben f igye lem rem éltó  tü n e te k e t ta p a sz ta l tu n k  a  sal- 
v a rsan  tú lé rzék en y  savóva l kezeiteken. E z e k  ugyan is 
m ind luesben szenvedő  egyének  vo ltak , k ik  közül 3 a 
sensib ilisa tio  idejében an ti lu eses  k ú rá t fo ly ta to t t.  A  sen­
s ib ilisa tio  b e á l l ta  u tá n  k a p o t t  sa lv a rsan  in jec tió k sem  
á lta lán o s, sem  góci re a c t ió t nem  okoztak , k ivéve egy 
esetet, ah o l sz in tén  á lta lá n o s  tü n e tek  né lk ü l a  sa lvarsan  
in jec tió t követő  napon a  sensib il isa tio  te rü le té n  a gyul­
ladás erő sb b ö d ö tf  és kb. 50  f il lé rny i n a g y sá g ú  oedem ás 
h yperaem iás gócban n y ilv án u lt. S a lv a rsa n n a l végzett 
fu n c tio n a lis  b ő rp ró b a k is fo k b an  és csak  a  sensib ilisá lt 
he ly  közelében positiv . A  re a c t io  2 nap  a l a t t  fokozatosan  
v issza fe jlő dö tt. E g y  h é t m ú lv a  k ap o tt ú ja b b  sa lvarsan  
in jec tió k o r m á r  sokkal k isebb  m értékben  je len tk ezett. 
Ez esetben tehát túlérzékenység salvarsannal, vagyis 
azon szerrel szemben is fellépett, mely iránt a sensibili-  
satióhoz használt vérsavó eredetileg is túlérzékeny volt. 
(T udom ásom  sze rin t h asan ló  észlelés az elő ző  irodalom ­
ban  n in cs .) . F e l kell azo n b an  em lítenünk, h o g y  ez ese t­
ben sen s ib i l isa tió ra  ink áb b  h a jlam o s szerv ezette l vo lt 
dolgunk, a m it  az a  tén y  is  b izonyít, hogy  n á la  az érzé­
kenység tö b b  anyaggal szem ben fe n n á l lo tt  (a trop in , 
te j, quarz .)

K ísé r le te in k  m egkezdésekor fe l te tt  k é rd ések re  k a ­
p o tt  fe le le tek e t röv iden a  következő kben fo g la lh a tju k  
össze: A  sensib ilisa tióhoz k isérő  anyagnak  h asz n á lt sze­
re in k  közül a  leg jobbnak  a  v érsav ó t ke ll tek in ten ü nk . 
I t t  is kü lönösen  a tú lé rzék en y  v érsavó t ke ll k iem elnünk. 
A  ch o les te r in  és a  sző lő cukor o ldat ezeknél jóva l gyen­
gébb. A zonban  a sen sib il isa tio  lé t re jö t té b e n  fon tos sze­
reppel b ír  a  sensib ilizá landó  szervezet is. E n n e k  követ­
kezm énye az, hogy te l je sen  azonos k ö rü lm ények  közö tt 
v égzett k ísérle tek b en  eg y ik  egyén  jó l seusib ilisá lha tó , 
m íg u g y an a k k o r  a  m ásikon  a  sensib ilisa tio  nem  sikerü l. 
V alószínű nek látszik , hogy  i t t  ugyanazok a  fo lyam atok  
já tsza n ak  közre, m elyek a  pass iv  á tv ite l i  k ísérle tekben  
a  reac tio  k ia lak u lásá t g á to l já k . A  sen sib il isa tio  nem  
m ondható  t isz tán 1 spec if ikus fo lyam atnak , vele egyide­
jű leg  sok ese tb en  m ás anyagokka l, v ag y  b eh a táso k k a l 
szem ben tú lérzékenység  je len tkez ik , a  b ő r  gyu lladásos 
készsége növekszik . A  tú lé rzék en y  v é rsav ó  nem csak a 
vele eg y ü ttesen  adago lt an y ag g a l szem ben sensib ilisál, 
hanem  b izonyos esetekben  azzal a  szerre l szem ben is, 
m ely i r á n t 'a  k isérő  a n y a g n ak  használt v é rsa v ó  tú lérzé­
kenysége fen n á llo tt.
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A  P á z m á n y  P é te r  T u d .-E g y e tsm . I. n ő i k lin ik á já n a k  kö z le ­
m é n y e  ( ig a z g a tó :  F r ig y es i J ó z s e f  n y . r. ta n á r ) .

K ísérletek a  throm bosis röntgen­
gyógyításával.

I r ta :  Gajzágó Jenő  dr. tan árseg éd .

A  rö n tg en su g á r lobellenes h a tá s á t  Menge és Eym er 
ism e rték  fel. U tán u k  a  szakem berek  egész so ra fo g lal­
k o zo tt e  kérdéssel, a k ik  között k ü lö n ö sen  Van de Velde, 
Holzknecht és Holfelder neveit kell em lítenünk . Heiden­
hain és Fried 27 kü lön fé le  g y u lladásos m egbetegedésben 
a lk a lm az ta  s ikerre l a  rön tgenezést. E z  az in d icatiós te ­
rü le t  ú ja b b a n  m ég jo b b an  kibő vült, am enny iben  a Halban 
a th ro m b o p h leb itis  keze lését is b ev eze tte  a  rö n tg e nth e ra -  
p iába. Az ő kezdeti s ik e re i (összesen 17 ese trő l szám ol be) 
a r ra  ösztönöztek  b en n ü n k e t, hogy igyekezzünk h o zz á já ­
ru ln i a  k é rd és m egoldásához.

Ö sszesen 12 th ro m b o p h leb itis t rö n tg en eztü n k . T ech ­
n ik án k  a  következő  vo lt. 190 k ilovo lt csúcsfeszü ltség  m el­
ier 5 m illiam pere te rh e lésse l d o lgoz tunk  és a  su g á rzás  
y2 m ill im eter z inkkel és % m ill im e te r alum ín ium m al 
szű r tü k . 30 cen tim e te r vo lt a fokus —  b ő r távo lság un k . 
Több n ag y  mező bő l végeztük  a b esu g á rzá st. Az egyes m e­
ző k b ő ré t  te rh e lő  a d a g  50— 200 r. k ö z ö tt  m ozgott. Igy e ­
kez tü n k  ind iv idua lizá ln i aszerin t, h o g y  a  fe lü le tes, v ag y  
a  m ély  vénák  b e teg ed tek -e  meg, m e r t  az volt a cé lunk , 
hogy  a  gócdosisunk lehető leg  eg y fo rm a  legyen. A lk a l­
m azo tt su g á rad ag u n k  körü lbelü l m egegyezik  az iro d a lo m ­
ban  k ö zö lt lobellenes adaggal. Halban a  H. E . D. 15 % - 
áva l k eze lte  betege it, Baer do lgozatában  8— 12 % —o t  em ­
lít, Haudek 4% -ot, Wagner, Heidenhain és Fried 10—  
2 0 % -o t, Zweifel 2 0 % -o t Holfelder 70— 150 r-e t jav aso l.

Az e lső  m ező ben a  betegoldali p a ra m e tr iu m o t és in -  
g u in á lis  tá jé k o t v e ttü k  be azon e lgon d o lás a lap ján , hogy  
a th ro m b o s is  szülés u tá n  tu la jd o n k ép en  az u te ru s  f alá ­
ban, m ű té t u tán  ped ig  a  m ű téti te rü le te n  kezdő dik és fo ­
k o za to san  ha lad  a p a ram etr iu m o k o n  á t  a  nagyobb m e­
dencebeli vénákba, in n en  pedig az a lsó  vég tagba. A  m á ­
sodik  m ező t a  comb fe lső  része a lk o tta , m a jd  a töb bi m e­
ző vel fo kozatosan  h a la d tu n k  lefelé egészen a  b o k á ig, 
m iá lta l az egész b e teg  alsó v ég tag o t egyen le tesen  sik e ­
rü l t  besugározn i. A  b esu g á rzást szü k ség  esetén m eg ism é­
te ltü k . M ive! e l já rásu n k  során  a b e teg o ld a li  p a ra m etr iu ­
m ot is  b esugároz tuk , jo g g a l fe lm erü lh e t az a  kérdés, hogy  
v á jjo n  nem  á r to ttu n k -e  az ovarium nak  és ezzel k a rö ltv e  
a  b e teg  ez u tá n  szü le tendő  u tó d a in ak ?  Az idevonatkozó, 
szá m u n k ra  hozzáfé rhe tő  irodalom ban sehol sem o lv as­
tu n k  b eb izo n y íto tt á r ta lo m ró l, ső t e llenkező leg sokan  t a ­
p a sz ta la ta ik  a lap ján  egyenesen ta g a d á s b a  veszik és az t 
á l l í t já k , hogy  ilyen k ism enny iségű  rö n tg en su g á r, m in t 
am en n y it a  g y u lladások  kezelésekor a lka lm az tunk , sem ­
m i e se tre  sincsen az o v ariu m ra  k á ro s  befo lyással. Vé le­
m ényük  n ekünk  is  e lfo g ad h ató n ak  lá tsz ik , b á r  e lism erjü k , 
hogy  a  rö n tg en su g á r b io lóg ia i h a tá s á ró l  m ég igen k ev e ­
se t tu d u n k . A  iobellenes h a tás  m ib en lé té t nem  ism erjü k . 
V an n ak  a k ik  az t h isz ik , hogy su g á rzás a  b ak té r iu m o ka t 
m egöli, v ag y  lega lább  á r ta lm u k ra  v an . Igen  n ag y , 
élő  em b erre  le nem  a d h a tó  su g á rad ag g a l értek  is el b i­
zonyos szap o ro d ást g á t ló  h a tás t, m íg  m ások te l je ­
sen  n e g a tiv  eredm énnyel zá rták  la b o ra tó r iu m i k ísé r le te i­
ket. Á lla tk ísé r le tek k e l is  többen p ró b á lk o z tak : Mühasam 
negativ , hortet, Genaud pedig p o s i t iv  eredm énnyel. 
Klövekorn f r iss  staphy lococcus és co li cu ltu rá in ak  120 
H. E . D. nem  á r to t t ,  m íg  az egy h ó n ap o s cin tú rák  ilyen  
ó riás i a d a g ra  e lp u sz tu ltak . Hidaka é lő  em ber bő rének  1 
cm'2-ét su g á ro z ta  igen  n ag y  adagokkal. A  b esu g árzo tt b ő r t  
k im e tsze tte  és a  bő rön  tapadó  b ak té r iu m o k a t tovább te ­
n y ész te tte , s tap asz ta lá sa i szerin t a b esu g á rzá s  nem csö k ­

k e n te tte  a  b ak tér ium ok  é letképességét. A m in t az e m lí­
te t t  p é ld ák b ó l lá th a tó , a  k ísé r le ti eredm ények  nem  egy­
ö n te tű ek . A nn y it azonban  k ö v e tk ez te th e tü n k  belő lük, hogy  
az a  k is  m enny iségű  rö n tg en su g ár, am it az élő  em b er 
bő re á r ta lo m  nélkül e lb ír, b izonyára nem  á r t  a b ak té r i­
um oknak  sem, a  lobellenes h a tá s t  te h á t  m ásb an  kell k e ­
resnünk , nevezetesen a  b e teg  szervezetében. A  rö n tgen su ­
g á r a  szervezetben  Flaskamp sze rin t m eleggé változik  á t, 
a m eleg k i tá g í t ja  az e re k  fa lá t  és így  hely i vérbő séget 
okoz. S zerin tü n k  ez az e lm éle t va lószínű tlen , m ert a su ­
g á r e n e rg iá ja  kevés ahhoz, hogy  szám o ttevő  felm elegedés 
á llhasson  be. Heidenhairu és Fried ese te ik  % részében a 
vér b a k te r ic id  ere jének  m egnövekedését lá t tá k  b esu gár­
zás u tán . Vogt sze rin t a  lobellenes b esu g árzás eg y rész t 
hely ileg h a t , m ásrész t á lta lán o san . A  hely i h a tá s  ré sz ­
ben m a g á t a  szervet é r i, részben  an n ak  v é re llá tás i v iszo­
n y a it v á l to z ta t ja  meg. Az á lta lán o s h a tá s  ped ig  fehérv é r­
se jtek  szé tesése révén p ro to p lasm a-ak tiv itáso n  alapszik .

B esu g árzás u tán  é lénk  figyelem m el k isérv e  betegein­
ket, az t tap asz ta ltu k , h o g y  néhány  ó rán  b e lü l fe lemelke­
dett hő m érsék le tük , m á sn a p ra  azonban leszá lló it a besu­
g árzás e lő t t i  fok ra, m ire  a  közérzet ja v u lt, a fá jda lom  
csökkent. A  gyógyu lás tovább i fo ly am ata  a ttó l  fü g g ött, 
hogy m ilyen  fokú vo lt a  m egbetegedés.

A n y a g u n k a t ebbő l a  szem pontból 3 cso p o rtra  osz­
to ttu k . A z első  csoportba a  fe lü le tes v én ák  th roboph leb i - 
t isé t so rozzuk . Ide 4 b e teg ü n k  k e rü lt. H á ro m n ak  a bal, 
egynek a  jobb  v ég tag ja  b e teg ed e tt m eg. A  fe lü le tes 
vénák th ro m b o p h leb itisén ek  m egfelelő en a  k lin ika i le­
fo lyás is könnyű  volt. D uzzana t, fá jda lom  vo lt, láza t azon­
ban  nem  észleltünk, csak  hő em elkedéseket és a pu lsus 
fe req u e n tiá ja  sem em e lk ed e tt 100 fölé. N em  is ta r tot t  
a g y ógyu lási fo ly am at so k á ig ; a betegek  a b esu g árzást 
követő leg o lyan  jól é rez ték  m ag u k at, hogy  közülük egy  
a h a rm ad ik  napon, egy p ed ig  a  negyed iken s a já t  felelő s­
ségére e ltáv o zo tt. A  m ás ik  k e ttő t  az em bó lia  veszélye 
m ia tt m ég egy  hétig  fe k te t tü k  és a k ilenced ik , illetve a 
tizedik n ap o n  b o csá jto ttu k  el.

Második csoportunkat 5 beteg  a lk o tta . E zeken a 
m egbetegedés az alsó v é g ta g  m ély vén á ib an  já tszó d o tt le, 
m égpedig 4 asszonynak  a  bal, egynek a  jobb o ldalán  
k ife jeze tt láz és lényeges p u lsu s-szap o ru la t k íséretében. 
Az in g u in a lis  m irigyek  ta p in th a tó k , érzékenyek  vo ltak , az 
alsó v é g ta g  m egduzzadt, az u jj-b en y o m ato t m e g ta r to tta , 
fá jd a lm as vo lt, fe le tte  a  b ő r  fény lő nek, feszesnek  m u ta tk o ­
zott, szóval súlyosabb th rom b o p h leb itis  összes k linika i tü ­
ne te it fe lle lh e ttü k  ra jtu k . E n n ek  m egfelelő en a  besugárzási 
reaetio  is  k ife jezettebb  vo lt. M ajdnem  k iv é te l nélkü l m a­
g asra  szö k ö tt a b esu g árzás u tá n  a  hő m érsék le tük , sőt 
egy ese tb en  rázó  h ideggel k apcso la tosan  40.3° C -t mér­
tünk. F e ltű n ő  volt, hogy m ásn ap ra  a  sú lyos m egbetege­
dések ese téb en  is ja v u lt  a  közérzet, csö k k en t a fá jda lom , 
de a  h ő m érsék le t csak n ap o k  m ú ltán  szá llo tt le és a duzza­
n a t is csak  késő bb en g ed ett in tensitásábó l. E n n ek  megfe­
lelő en a  te l je s  gyógyu lás e lhúzódott. E g y  b e teg ü n k et a  be­
sugárzás u tá n  15., egye t a  17., k e ttő t a 20., egye t a 21. 
napon b o c sá jto ttu k  haza.

Harmadik csoportunkat azokból az ese tekbő l a lko t­
tuk, aho l m indkét a lsó  v é g ta g  m egbetegedett. H árom  
ilyen b e teg rő l szám o lha tunk  be. Az egy iknek  a  jobb alsó 
v ég tag ján  kezdő dött a fo ly am at. A b esu g árzás u tá n  8 
nap m ú lva azonban a  bal láb is m egbetegedett. M ind­
ezek e llenére azonban elég könnyű  le fo lyású  v o lt a b e teg ­
ség, m e rt  az asszony az első  b esu g árzást követő  21. na­
pon g y ó g y u ltan  távozo tt. A  m ásik  beteg ü n k ö n  balo lda­
lon k ezd ő d ö tt a  th rom bosis és 7 nap m ú lva te r je d t  át a 
jobbra. E z m á r  súlyos m egbetegedés volt, hosszabb ideig  
ta r to t t ;  a 33. napon b o csá jto ttu k  haza. L egsú lyosabb 
volt a h a rm a d ik  esetünk, a  balo ldali b e teg ség  besugárzás
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u tá n  12 nap  m ú lva  á tm en t a  jobbo ldalra. Az ú jab b  besu­
g árzás u tán  11 n ap ra  pedig ism é t fe llángo lt a  balo ldali 
fo lyam at, am i m ég egy b esu g á rz á s t te t t  szükségessé. A 
gyógyu lási fo ly am a t összesen 53 n ap ig  ta r to t t .  E g y  bete­
günk  sem h a l t  m eg.

E léggé k i nem  p ró b á lt k isérle trö 'l lévén szó, nem 
h an y ag o ltu k  el te rm észetesen  régebb i jó l b ev á lt g y óg y - 
e l já rá sa in k a t sem , hanem  a  rön tgenezésse l com binálva 
a lka lm az tuk  ő ket.

V égleges ered m én y t ú jab b  e ljá rásu n k ró l ese te in k  kis 
szám a m ia tt  m ég  nem  m ondhatunk . F e ltű n ő  v o lt a  be­
su g árzás rö g tö n i fá jda lom csillap ító  h a tása . A  gyógyu lási 
id ő t is s ik e rü lt m egröv id ítenünk , m e r t  a  trom boph leb itis  
tü n e ti kezdetétő l az e lbocsátásig  szám íto tt á tlag o s gyógy- 
ta r ta m  esete inkben  alig  tesz k i 20 napot.

L A P S Z E M L E

B elo rvosiam

U j v iz s g á la t i  m ó d s z e re k  a z  id e g g y ó g y á s z a tb a n  é s  a z ok  
d ia g n o s t ik u s  je le n tó 'sé g e . H a n s  H o f f  (W ie n e r  K i in . W och . 
2. sz .)

B izo n y o s k ó ro s  á l lá s  és t a r tá s r e f l e x e k  je le n tő s é g é rő l  s z á ­
m o l b e  a  sze rző . K is a g y i  k ó ro s  fo ly a m a to k b a n , —  k ü lö n ö s e n  
k is a g y -h id s z ö g le t  tu m o r o k  e s e té n  —  g y a k r a n  f o r d u l  elő , h o g y  
a  f e j  a  k is a g y i  la e s io  o ld a la  fe lé  h a j l i k ,  v a g y  fo rd u l .  T h a la m u s  
v a g y  c o rp u s  c a l lo s u m  tu m o r  e s e té n  a  f e j  e rő s  h á t r a ha j l á s a  
é sz le lh e tő . W a r te n b e r g is  le í r  a  p e r ip h e r ie s  fa c ia l i s  h ü d é s  m a - 
ra d v á n y a k é p e n  fe n n m a ra d ó  tü n e te t ,  a m e ly  a b b ó l á l l ,  h o g y  a  
s z e m  b e h u n y á s a k o r  e g é sz s é g e s  e m b e r e k e n  é sz le lh e tő  sz e m h é j­
re m e g é s  k im a ra d ,  h a  a zo n  a  te r ü le te n  fa c ia l is  h ü d é s á l l o t t  be.

K is a g y s é rü lé s e k  e s e té n  a  b e te g  g y a k r a n  a  la e s ió n a k  
m e g fe le lő  o ld a lo n  f e k s z ik  é s  e z t a  h e ly z e te t  a lv á s ko r  is  fe lv e sz i 
a n n a k  e lle n é re , h o g y  m e g b e te g e d é s e  e lő t t  a z  e l le n k ez ő  o ld a lo n  
a lu d t .  H a so n ló  h e ly z e tv á l to z ta tá s  f ig y e lh e tő  m e g  v es t ib u la r is  
la e s ió k b a n . A  s z e rz ő  és S c h i ld e r e g y ik  v a g y  m in d k é t  k is u j j  
a b d u c t ió s  t a r t á s á t  f ig y e l té k  m e g  c e re b e l lu m  la e s ió k e se té b e n . 
V é g ü l a  sz e rz ő  B e n e d e k k o p o n y o k o p o g ta tá s i  é r té k e i r e  v o n a t­
k o z ó a n  a z t  á l l í t ja ,  h o g y  a z o k k a l  a  fe lü le te s e n  f e k vő  tu m o ro k  
k ö n n y e n  k im u ta th a tó k .

K a la p o s  I m r e  d r .

A  c o n s t i tu t ió s  th ro m b o p a t l i ia ,  e g y  ú j  k ó rk é p . A .  W i l le - 
b r a n d  é s  E . J ü r g e n s . (K iin . W s c h r . 1933. 11. sz .)

A  sz e rz ő k  c o n s t i tu t io n a l is  th r o m b o p a th ia  n é v e n  e g y  ú j 
k ó r k é p e t  í r n a k  le , m e ly  ö rö k lő d ik , f a m i l iá r is  m e g jele n é s ű  és 
f ő le g  a  c s a lá d  n ő i  t a g j a i t  t á m a d ja  m e g . A  b e te g s é g  fő  k l i ­
n ik a i  tü n e te  a  k ó ro s  v é rz é k e n y s é g , m e ly  e ls ő s o rb a n  o r r v é r ­
z é sb e n , b ő r-  és  n y á lk °  h á r ty a v é r z é s e k b e n  n y i lv á n u l. A  v é r ­
z é s e k  n e m  r i t k á n  c s i l l a p í th a ta t la n o k  és h a lá lh o z  v ez e tn e t-  
n e k . A  v é rk é p  s e c u n d a e r  je l le g ű  a n a e m iá tó l  e l te k in tv e  te l je ­
s e n  n e g a t ív ;  a  th r o m b o c y tá k  s z á m a  n e m  f o g y o t t  m e g  és 
p a th o lo g iá s  a la k o k  se m  ta lá lh a tó k ,  d e  a  v c rz é s i  id ő e rő se n  
m e g n y ú l t .  A  k ó r k é p  te h á t  lé n y e g e s e n  k ü lö n b ö z ik  a  G lao z - 
m a n n  le í r t a  „ h e re d i ta s o s  th r o m b a s th e n ia ” - tó i, m e ly be n  a 
v é rz é s i  idő  n o r m á l is  é s  a  k ó ro s  v é rz é k e n y s é g e t  a  r et r a c t io  
h iá n y o s  v o l ta  o k o z z a .

C z o n ic z e r  d r .

V é rk é p  m o r p h in e lv o n á s  a la t t .  S io l i  é s  K in k e l . (D . M ed. 
W s c h r .  1933. 9. sz .)

A  m o r p h in is tá k  e lv o n á s i id e je  a l a t t  a z  e lső  h é t  v é gé tő l 
e o s in o p h i l ia  je le n ik  m eg , a m i k b . 30— 40 n a p o n  á t  t ar t  és  
8— 1 0 % -o t s z o k o t t  e lé rn i.  S z a b á ly s z e rű e n  é sz le lh e tő  m é g  a z  
e lv o n ó  k e z e lé s  v é g é n  ly m p h o c y to s is  is . A z e lv o n ó  k ez e lé s  
e lső  s z a k á b a n  a  n e u t r o p h i le k  é s  ly m p h o c y tá k  n e m  v ise lk e d ­
n e k  sz a b á ly s z e rű e n , d e  n o rm á l is á n  se m . V a g y  ly m p h o pe n ia  
v a n  n e u tr o p h i l iá v a l ,  v a g y  e l le n k e z ő le g  n e u t r o p e n ia  ly m p h o - 
c y to s is s a l .  A  m o n o c y tá k  k is e b b fo k ú  m e g s z a p o ro d á s a  ál ­
la n d ó  tü n e t  s z o k o t t  len n i.

K le in e r '  G y ö r g y  d r .

Sebészet.

K irs c h n e r  c s o n té k e s  c s o n k í tó  e l j á r á s á n a k  é r té k e lé s e. 
P r o f .  L o e f f le r , ( D e r  C h iru rg . 1933. 3. sz .)

A  p ro th e s is  te c h n i k a  fe j lő d é se  a  c s o n k i tá s i  e l j á r á st  is  á t ­
a la k í to t ta ,  m e r t  o ly a n  c s o n to t  k e l l  te r e m te n i ,  a m e ly ik  a  re á  
a lk a lm a z a n d ó  m ű v é g ta g n a k  le g jo b b a n  m eg fe le l, e t t ő l  c sa k

o ly  e s e tb e n  s z a b a d  e l te k in te n ü n k , h a  a  c so n k í tó  e l já r á s  é le t ­
m e n tő  m ű té t.  W e r th  v o l t  az , a k i  s é m á ib a n  a  v é g ta g o k o n  am - 
p u ta t ió s  v o n a la k a t  t ü n t e t  fe l, a m e ly e k  a z t  m a g y a r á zz á k ,  h o g y  
m e ly e k  a  jó , k e v é s b b é  jó  és a  h a s z n á lh a ta t la n  c so n ko k . 
S z á m o s  ta p a s z ta la t  a z t  m u ta t ja ,  h o g y  a  d ia p h y s is c s on k o k  a  
jó k . C s o n k f á jd a lm a t  a  sze rző  s z e r in t  a  b ő r, id e g  é s c so n t 
o k o z h a t ja .  A  jó  c s o n k o lá s i  e l j á r á s  e f á j d a lm a k a t  e lim in á l ja  
u g y a n ,  d e  a  m ű v é g ta g  ré s z é re  a lk a lm a s  tá m p o n to t  a  dia p h y -  
s is c s o n k  B le n c k e , E r l a c k e r ,  K i r s c h n e r é s  a  sz e rz ő  s z e r in t  is  
c s a k  a k k o r  n y ú j t ,  h a  a  v e lő ü re g e t g o n d o s a n  e lz á r ju k.  A  v e lő ­
ü r e g e t  fe d ő  c s o n t le b e n y  k ö n n y e n  e lc s ú s z h a t ,  a m i a  jő  e re d ­
m é n y t  te r m é s z e te s e n  v e sz é ly e z te t i  s  e z é r t  K ir s c h n e r 1 9 2 0 -b an  
a  v e lö ü r e g  e ld u g a s z o lá s á n a k  r e n d s z e r é t  d o lg o z ta  k i . A  c so n ­
to k  le fü ré s z e lé s é ig  a  c so n k o ló  m ű té t  c la s s ic u s a n  foly ik ,  m a jd  
a z  a  t ib iá n a k , i l le tv e  f ib u lá n a k  le e ső  c s o n td a ra b jáb ó l  a  m e g ­
m a r a d ó  v e lö ü re g  v a s t a g s á g á n a k  m e g fe le lő  sz é le s s é g ű  k ú p ­
a la k ú  c s o n to t m e ts z ü n k  k i  s  e k ú p o t  a  m e g m a ra d ó  v e lö ü re g b e  
b e k a la p á l ju k ,  u tá n a  a  c s o n k o t a  b e le i l le s z te t t  é k k el  e g y e te m ­
b e n  ú j r a  s im á ra  f ű r é s z e l jü k .

E  te c h n ik a i la g  e g y s z e r ű  m e g o ld á s  a  c so n k o t é s  a  v e lő t 
m e g ó v ja  a z  in fe c t ió tó l  (n in c s  c so n to s  o s te o m y e l i t is! ) ,  e l to ló d á s  
le h e te t le n  a  te r h e lé s  k ö v e tk e z té b e n  a  v e lő ü re g b e n  ny o m á s  
in g a d o z á s  n e m  lé p  fe l .  A  c so n k  a  m ű v é g ta g  h o r d á s á r a a  le g ­
a lk a lm a s a b b . M in d e z e k  a la p já n  a  K i r s c h n e r - f é le o s ta p la s t ik u s  
c s o n k o lá s t  a  sz e rz ő  le g m e le g e b b e n  a já n l ja .

P u k y  P á l  d r .

A  B ö h le r- fé le  c s o n t tö ré s k e z e lé s s e l  s z e r z e t t  ta p a s z ta la to k  
1000 e s e t  k a p c s á n . K a s p a r . (B ru n s  B e i t r .  157. 3.)

A  n ü rn b e r g i  s e b é s z e t i  k l in ik á n  3 é v  a l a t t  1114 c s o nt tö r é s t  
k e z e l te k  B ö h le r e lv e i s z e r in t .  A  B ö h le r  u ta s í t á s a  s z e r in t i  h e ly i  
é rz é s te le n íté s s e l ,  a  h a e m a to m á b a  b e fe c s k e n d e t t  20 cc m . 2 % -o s  
n o v o c a in  o ld a t h a tá s á v a l  n a g y o n  m e g  v o l ta k  e lég e d v e. E n n e k  
a z  é rz é s te le n ítő  e l j á r á s n a k  n a g y  e lő n y e i  k ö z is m e r tek , a  f á jd a l -  
m a t la n s á g  h e ly e s  te c h n i k a  e se té n  tö k é le te s .  A lk a r tör é s e k k o r  
c é ls z e rű  a  K u le n k a m p f -fé le , c a lc a n e u s  é s  t ib ia  tö r é s e k k o r  a  
lu m b a la n a e s th e s ia  a lk a lm a z á s a .  H á r o m  év v e l e z e lő t t  m é g  
B ö h le r  i s  a z  a z o n n a l i  r e p o s i tó t  a já n lo t t a .  A z ó ta  ő k  is , B ö h le r  

is e lá l l t a k  e ttő l  a  k ö v e te lm é n y e k tő l .  S o k  e s e tb e n  ug y a n is ,  a m i­
k o r  b e ig a z í tá s  u tá n  g ip s z k ö té s  s z ü k s é g e s  v o lt , a  v ég ta g  e le in te  
d u z z a d á s a  k é ső b b  e l tű n t ,  ú g y  h o g y  g y a k r a n  fe l k e l l et t  v á g n i,  
e s e t le g  ú ja b b  p o n to s a b b  g ip s z k ö té s t  fe lh e ly e z n i  a  vé g ta g r a .  
A z é r t  c é ls z e rű b b  a z  e ls ő  h é t  v é g é ig  v á r n i .  A  L e x e r - f é le r u g a l ­
m a s  p ó ly á z á s n á l jo b b a n  b e v á l t  n á lu k  e z e n  v á ra k o z á s i id ő  a l a t t  
a  v é g ta g  m a g a s ra p o lc o lá s a  és jé g tö m lő  a lk a lm a z á s a . L u x a t ió -  
v a l  s z ö v ő d ö t t  c s o n t tö r é s e k  é s  o ly a n  e s e te k ,  a h o l e dé n y  v a g y  
id e g s é rü lé s  m u ta th a tó  k i ,  és o ly a n o k , m e ly e k  g ip s z kö té s  n é l ­
k ü l  lá ta n d ó k  el, te r m é s z e te s e n  rö g tö n  b e ig a z í ta n d ó k. A  re p o s i-  
t io  ú g y  tö r té n ik ,  h o g y  a  p e r i f é r iá s  tö r é s v é g e t  n y ú jt á s  é s  e l- 
l e n n y u j tá s  m e l le t t  a b b a  a z  i r á n y b a  h o z z u k , a m e ly ik be n  a  c e n ­
t r á l i s  tö r é s v é g  f e k s z ik .  A h o l k é z i e rő  n e m  e lé g sé g es, a  B ö h le r -  

f é le c s a v a r h ú z ó a p p a r a tu s  k i tű n ő  s z o lg á la to t  te l je s í t .  S eg í t s é g é ­
v e l a  h ú z á s  t a r t a m a  a l a t t  z a v a r ta la n u l  b e g ip s z e lh e tjü k  a  v é g ­
ta g o t .  ö k  m a jd n e m  k iz á r ó la g  d r ó te x te n s ió t  a lk a lm a z na k  sz ö g  
h e ly e t t ,  a m e ly  n é h a  in fe c t ió h o z  v e z e t. A  B ö h le r - fé le t e c h n i k a  
a z  id e á l is  f u n c t ió r a  f e k t e t i  a  le g n a g y o b b  s ú ly t. L eg tö b b  e s e t ­
b e n  e z t  a  c é lt ig e n  p o n to s a n  f e lh e ly e z e t t  p á r n á z a t la n  g ip s z ­
k ö té s s e l  tu d ju k  c s a k  e lé rn i. A  B ö h le r -f é le  e re d e t i  e l j á r á s tó l  
e l té rö le g  m in d e n  c o m p l ik á l t  tö ré s ü k n é l  m e l lő z té k  a  g ip s z k ö té s t ,  
a m e ly  h a  m é g  o ly  n a g y  a b la k o t  h a g y ta k  is  r a j ta ,  n e m e n g e d i 
m e g  a  v é g ta g  c o n t r o l l á lá s á t  s  e s e t le g e s  in fe c t io  m eg f ig y e lé ­
s é t. A  B ö h le r - fé le e lv  s z e r in t i  k e z e lé s re  fe lh o z tá k , h o g y  a z  a  
c s o n t tö r é s e k  k e z e lé s é b e n  h a n y a t l á s t  je le n t ,  ö k  k i t ar t a n a k  a  
B ö h le r  m e th o d u s  m e l le t t ,  k e d v e z ő  ta p a s z ta l a tu k  a la p já n  é s  a  
f u n c t io n a l is  e re d m é n y e k e t  i l le tő le g  h a tá r o z o t ta n  h ala d á s n a k  
te k in t i k .

M a r x  J ó z s e f  d r .

Szü lészet.

M e n s tru a t io ,  te r h e s s é g  é s  sz ü lé s  u te r u s  a r c u a tu s  e se te i ­
b en . H . D v o r s a k. (A rc h .  f . G yn. 1932. 149 .)

E g y  ö s s z e á l l í tá s t  k ö z ö l  a  m éh  fe j lő d é s i  re n d e l le n e ss é g e i­
rő l. E lő s z ö r  is u ta l  a r r a ,  h o g y  e z e k  a  fe j lő d é s i  r en d e l le n e s ­
s é g e k  s o k k a l  g y a k o r ib b a k ,  m in t  á l t a lá b a n  d ia g n o s t izá l ju k  ő k e t. 
F e l i s m e rh e tő k  t a p i n t á s r a  a  fu n d u s  sz é le s s é g e  s  a n n ak  n y e -  
r e g s z e r ü  b e m é ly e d é se  fo ly tá n .  A  m o rp h o lo g ia i  e lv á l to z á s o k ­
k a l  s z o r o s a n  e g y ü t t j á r  a  m é h  f ü g g e lé k e in e k  a  z a v a ra. E s e te i  
k a p c s á n  a z t  é sz le lte , h o g y  a  m e n se s  á l t a lá b a n  e g y -ké t  é v v e l 
k é s ő b b  je le n tk e z ik ,  a  v é rz é s e k  r e n d e t le n ü l  lé p n e k  fe l ,  r é s z ­
b e n  e rő s e b b e k  v o l ta k .  V a ló sz ín ű le g  e z e k  a z  e rő se b b  v é r z é s e k  
a  m é h ü r  m e g n a g y o b b o d á s á v a l,  a z  u te r u s  a r c u a tu s  iz o mz a tú ­
n a k  k is e b b  ö s s z e h ú z ó d ó k é p e ssé g é v e l f ü g g e n e k  ö ssze . S ú ly o s  
k ö v e tk e z m é n y e k k e l  j á r h a t n a k  ezek  a  fe j lő d é s i  re n d e lle n e s sé -
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g e k  a  te r h e s s é g  a la t t ,  m e r t  a  m é h ü r  k is z é le s e d é s e  fo ly tá n  
ig e n  k ö n n y e n  f e r d e  v a g y  h a r á n t f e k v é s  fe j lő d h e t ik  k i. Ig e n  
s o k s z o r  ez  o k o z z a  a  h a b i tu a l i s  h a r á n t f e k v é s t .  P r im ip a r á n  
m in d e n  i ly e n  f e r d e ,  v a g y  h a r á n t f e k v é s  g y a n ú s  e g y ú t ta l  a  
s z ó b a n fo rg ó  f e j lő d é s i  re n d e l le n e s s é g re . D v o r s a k 50 e se té b e n  
1 2 -s z e r  v o l t  h a r á n t f e k v é s ,  k é ts z e r  f e r d e  fe k v é s , e gy s z e r  f a r ­
fe k v é s , e g y s z e r  a r c t a r t á s ,  e g y s z e r  h á ts ó  k o p o n y a fe kv é s , 33 
e s e tb e n  re n d e s  k o p o n y a fe k v é s . U te r u s  a r c u a tu s  e s e teib e n  g y a ­
k o r i  a  te r h e s s é g  k o r a i  m e g s z a k a d á s a ,  a  s o k s z o r  ro s sz u l  k i-  
k é p z ö d ö t t  d e c id u a  k ö v e tk e z té b e n . E s e te ib e n  is  3 2 %  -b a n  v o lt 
k o ra s z ü lé s . Z a v a r o k  lé p n e k  f e l  a  sz ü lé s  a la t t ;  a z  ute ru s  
a r c u a tu s  iz o m z a tú n a k  g y e n g e s é g e  fo ly tá n  g y a k r a n  p r im a e r  
v a g y  s e c u n d a e r  f á já s g y e n g e s é g  lé p  fe l, ú g y , h o g y  c sa k n e m  
v a la m e n n y i i l y e n  sz ü lé s  e s e té b e n  a  sz ü lé s  t a r t a m a  me g h o sz -  
s z a b b o d o t t .  S ú ly o s  z a v a ro k  lé p h e tn e k  fe l  a  s z ü lé s  ha rm a d ik  
s z a k á b a n ;  a  le p é n y  la s s a b b a n  v á l i k  le , v é rz é s  á l l h at  fe n n , am i 
s z ü k s é g e s s é  te h e t i  a  le p é n y  k é z z e l  tö r té n ő  le v á la s ztá s á t .  T o ­
v á b b i v e sz é ly  a z  a to n ia  ré s z é rő l  á l l h a t  fen n , a m i r e a z  u te ­
r u s  a r c u a tu s  k ü lö n ö s e n  h a j la m o s . E z  e se te ib e n  2 0 % -ba n  fo r ­
d u l t  e lő . M in d e z e k b ő l D v o r s a k a z t  a  k ö v e tk e z te té s t  v o n ja  le, 
h o g y  a z  u te r u s  a r c u a tu s  s o k k a l  sú ly o s a b b  s z ö v ő d m é n y, m in t 
a z t  á l ta lá b a n  fe l té te le z ik .

S z é k á c s  S á n d o r  d r.

A  n ő i a d n e x u m o k  lu e t ik u s  g y u l la d á s a i ró l .  F . P ie s s l in g e r . 
(Z b l. f . G yn . 1933 . 4.ó

A r r a  h ív j a  f e l  a  f ig y e lm e t, h o g y  a  m in d e n  k e z e lé s s el  d a ­
co ló  a d n e x g y u l la d á s o k  e s e té n  g o n d o ln i  k e l l  m in d ig  a lu eses 
e re d e t  le h e tő s é g é r e  is, m e r t  e z  s o k k a l  g y a k r a b b a n  fo rd u l  elő , 
m in ts e m  g o n d o ln á n k . A z é r t  ú g y  a z  a n a m n e s is b e n , v a lam in t  a  
v iz s g á la tk o r  e z  i r á n y b a n  a  le g a la p o s a b b a n  k i  k e l l  te r je s z k e d ­
n i. 37 év es o rv o s i  m ű k ö d é se  a l a t t  sz á m o s  e s e tb e n  t al á l t  i lyen  
lá ts z ó la g  m a k a c s  a d n e x g y u l la d á s t ,  m e ly e k  a z tá n  lu e se s  e re - 
d e tü e k n e k  b iz o n y u l ta k  s j ó d n a t r i u m r a  (0 .50 g r .  p r o  d ie ) rö ­
v id e s e n  te l je s e n  m e g g y ó g y u l ta k .

O lá h  J ó z s e f  d r .

G yerm ekgyógyászat.

A d a to k  a  g é g e d ip h th e r ia  k l in ik u m á h o z . W ie th e . (Z sch r. 
f. K h k . 54. k .  2. f .)

S z e rz ő  la r y n g o s k o p iá s  v iz s g á la to k a t  v é g z e t t  c ro u p o s 
tü n e te k e t  m u t a tó  g y e rm e k e k e n . V iz s g á la ta i  a l a p j á n  me g ­
á l la p í t ja ,  h o g y  g é g e d ip h th e r ia  is  k e z d ő d h e t c s u p á n  su b g lo t-  
t i k u s  d u z z a n a to k k a l ,  m e ly e k h e z  c s a k  1— 3 n a p  m ú lv a  cs a t la ­
k o z ik  a  le p e d ő k , m á s r é s z t  p s e u d o c ro u p b a n  is l e h e t  fin o m , fá -  
ty o ls z e rü  le p e d é k .

K ö n ig  G y u la  dr..

K a rd ia l is  e r e d e tű  h ö r g s z ü k ü le te k  é s  tü d ő a te le k ta s iák  a  
g y e rm e k k o rb a n .  L a u e n s te in . (Z s c h r . f. K h k . 54. k .  2. f .)

A  b a l f ö b r o n c h u s  a  b a l  p i t v a r  f e l e t t  v o n u l e l, é lű irő l az  
a r t é r i a  p u lm o n a l is ,  h á tu l r ó l  a z  a o r t a  k e re s z te z i .  He ly z e té n é l 
f o g v a  a  k ö rn y e z ő  k é p le te k  té r f o g a tn ö v e k e d é s e  k a p c s án ,  azon  
a. h e ly e n  —  h o l  m in d  a  h á r o m  k é p le t  n y o m á s a  a l a t t  ál l  —  
te h á t  b a l o ld a l t  a z  V . h á t i  c s ig o ly á n a k  m e g fe le lő leg , k ö n n y e n  
jö h e t  s z ű k ü le t  lé t r e .  A  s z ű k ü le t  s o k s z o r  n e m  o k o z  kl in ik a i  
tü n e te k e t ,  m á s k o r  a  s z ű k ü le tn e k  m e g fe le lő le g  h ö rg i lé g z é s , 
e s e t le g  a te le k ta s ia ,  a  m e d ia s t in u m  b a l r a h ú z ó d á s a ,  ma g a s  
re k e s z á l lá s , a te le k ta s iá s  te r ü le te n  p n e u m o n ia , h ö r gtá g u la to k ,  
m á s k o r  v e n t i l s z e r ü  s z ű k ü le te k  f o l y tá n  e m p h y s e m a  jö he t 
lé t re .  F e ln ő t te k e n  ezek  a  je le n s é g e k  k e l lő  m é l ta tá sb a n  
ré s z e s ü ln e k , g y e rm e k e k e n  sz e rz ő  h ív ja  fe l  e lő s z ö r  a f i ­
g y e lm e t  e z e k r e  a  s z ű k ü le te k r e  2 e se te  k a p c s á n .  M in dk é t 
e s e tb e n  a  b a l  p i t v a r  tá g u la ta  á l l o t t  fe n n  és e z  id éz te  elő  a  
b a l  b ro n c h u s  s z ű k ü le té t .  A z  e lső  e s e tb e n  a  p n e u m o n ia  tü n e ­
te i t  c s a k  b a l  o ld a l t  h á tu l  a z  V . c s ig o ly a  m a g a s s á g áb a n  k i ­
m u ta th a tó  h ö r g i  lé g z é s  s a  s z a p o r a  lé g v é t  u tá n o z ta , e m e l le t t  a  
r ö n tg e n le le t  n e g a t i v  vo lt. A  m á s o d ik  e s e tb e n  a z  a tele k ta s ia  
f o ly tá n  a  f e n t i  tü n e te k h e z  h ö e m e lk e d é s , k o p o g ta t á s i e l té ré s  
és p o s i t iv  r ö n tg e n le le t  is  j á r u l t .  A  sz ív  k e llő  k e ze lé s é re , a  
tü n e te k  g y o r s a n  é s  ta r tó sa m  ja v u l ta k .

K ö n ig  G y u la  d r .

A d a to k  a  s c a r la ts e r u m  h a tá s o s s á g á n a k  k é rd é s é h e z . 
M a r ia  H a u f .  ( A r c h .  f . K h k . 96. k .  4. f .)

A  k ó r h á z b a n  é sz le lt 248 b e te g  k ö zü l 1 2 4 -e t s e ru m m a l 
k e z e l te k , 1 2 4 -e t p e d ig  n e m  o l t o t t a k .  A z  ö s s z e h a s o n lí tá s  e re d ­
m é n y e  a z t  m u t a t t a ,  h o g y  a z  o l to t ta k o n  c o m p l ic a t ió k  
1 — 2 % -a l n a g y o b b  s z á m b a n  f o r d u l ta k  elő . U g y a n e z t  ész le lte  
a  b e te g s é g  le f o ly á s á t  i l le tő le g , a m e n n y ib e n  k ö z é p s úly o s  és 
sú ly o s  e s e te k  a z  o l to t ta k  k ö z ö t t  n a g y o b b  s z á m b a n  for d u l ta k  
e iö . E z t  a z o n b a n  a  v iz s g á l t  e s e te k  s z á m a , v a la m in t  a  csek é ly  
% -o s  k ü lö n b s é g  m i a t t  n e m  é r té k e l i ,  d e  m e g á l la p í t j a , h o g y  
a  s c a r la t - s t r e p to e o c c u s s e r u m n a k  se m m i b e f o ly á s a  n inc s  a

s c a r l a t  c o m p l ic a t ió s  s z a k á r a ,  s e m  a  b e te g s é g  le f o lyá s á n a k  
s ú ly o s s á g á r a . M é g is  a  s e ru m  h a s z n á l a tá t  a  b e te g s é g  k e z d e ­
té n ,  h a  c s a k  a l i g  j e l z e t t  to x ik u s  tü n e te k  is  v a n n a k,  h a s z ­
n o s n a k  t a r t j a ,  m e r t  a  b e te g s é g  e ln y o m á sa , a z  in i t ial i s  
to x i k u s  je le n s é g e k  m e g rö v id í té s e  s c a r lá tb a n  m á r  n a gy  e re d ­
m é n y t  je le n t.

D ó r a  S á n d o r  d r .

G égészet.

A  rh in i t is  v a s o m o to r ic a  k e z e lé s e  a z  a ls ó  o r r k a g y ló  
n y á lk a h á r ty á já b a  a d o t t  p h y s io lo g iá s  o ld a t ta l .  > D r e n n o w a : 
(A rc h . f. O h re n -N a s e n  u . K e h lk o p fh e i lk . 130.)

A  ,,p s e u d o r h in i t is ” c s o p o r t já b a  a  n á th á n a k  5 a l a k j a s o ­
ro lh a tó :  a  jo d - n á th a ,  a z  id e g e s  je l le g ű  h y d ro r rh o e a n a s a l is ,  
a  v a s o m o to ro s  é s  a s t h m a t i k u s  r h in i t i s  s  a  s z é n a n á tha . A  v eg e - 
ta t iv - id e g re n d s z e r  e g y e n s ú ly á n a k  m e g z a v a r á s a  k ö v e tke z té ­
b e n  b e á lló  r h in i t i s e k  k e z e lé sé re  a  le g k ü lö n b ö z ő b b  mó d o k a t 
a j á n l o t t á k  (c s e p p e k , k e n ő c sö k , c a u s t ic a ,  in je c t io , k a g y ló  re -  
s e c t io  s tb .)  A z  e re d m é n y e k  e lé g te le n s é g e  ú ja b b  k e z elé s i  m ó ­
d o k  a já n la tá t  t e t t e  é r th e tő v é  ( i n t r a n a s a l i s  o h in in  é s  s a lv a r -  
s a n  in je c tio , c a lc iu m , u ro t ro p in ,  m o rp h iu m  é s  v e ro na i  a d a ­
g o lá s ) .  A z o r r k a g y ló  n y á lk a h á r ty á já b a  b e fe c s k e n d e t t fo ly a d é k  
a  n y á lk a h á r ty a  z s u g o r í tá s a  k ö v e tk e z té b e n  a  k a g y ló  vo lu m e ­
n é n e k  je le n té k e n y  c s ö k k e n é s é t id é z ik  elő . S z e rz ő  —  a  
h a t á s  k ip r ó b á lá s a  v é g e t t  —  tö b b  rh in i t is  v a s o m o to r ic á -  
b a n  szen v ed ő  b e te g e n  a z  a ls ó  o r r k a g y ló  n y á l k a h á r t y á­
já b a ,  a  s z ö v e te k re  k ö zö m b ö s, p h y s io lo g iá s  k o n y h a s ó ­
o ld a to t  fe c s k e n d e z te  b e , re c o rd -  fe c s k e n d ő re  i l le s zte t t ,  h o ss z ú  
v é k o n y  tű v e l, e lő z e te s  (c o c a in - to n o g e n  (1 0 % ) é rz é s te le n í té s  
u tá n .  A  b e te g e t a z  in je c t ió h o z  l e f e k te t te ;  a  b e s z ú rá s t  tö b b n y i re  
a z  e lü lső  k a g y ló v é g b e  te t te  10— 20 c c m - t f e c s k e n d e z et t  be. 
J a v u l á s  e se té n  a  b e te g e t  e lb o c s á j to t ta ,  h a  p e d ig  s em  su b je c -  
t iv ,  se m  o b je c t iv  h a t á s t  n em  lá t o t t ,  a  to v á b b i k e z elé s t  a b b a ­
h a g y ta .  T ú lé r z é k e n y  b e te g e n  n é m e ly  e se tb e n  k e l le m e tle n  
re a c t io  lé p e t t  fe l ,  a z  in je c t io  u t á n  (b o rz o n g á s , láz , f e j f á já s ,  
s z é d ü lé s ) ,  ez e n  je le n s é g e k  a z o n b a n  3 — 24 ó ra  m ú lv a  me g s z ű n ­
te k .

5 h ó n a p  a l a t t  60  e se tb e n  v é g e z te  a  k e z e lé s t;  a  b e teg e k  
é le tk o r a  10— 43 é v ig  te r je d t  I n je c t io  u tá n , a z  ö s s z es  b e te ­
g e k e n  a z  o r r lé g z é s  c s a k h a m a r  h e ly r e á l l t  a  k a g y ló  d uz z a ­
n a t  le a p a d t. E l le n ő rz ő  sz ö v e ti v i z s g á la t ta l  a  k a g y ló  n y á lk a ­
h á r t y a  s k le ro s is á t  á l l a p í t o t t a  m e g , a m i t  a  f o ly a d é k m e c h a ­
n ik u s  h a tá s á n  k ív ü l  ta lá n  a  N a - io n o k  is e lő s e g íte n ek , a z  
e le k t ro ly to s - d is s o c ia t io  b io c h e m ia i tö r v é n y e in e k  m eg fe le lő e n .

A já n l ja  e k e z e lé s i  m ó d o t a  r h in i t i s  v a s o m o to r ic a  g yó ­
g y í tá s á r a .

C s i l la g  S á n d o r  d r .

Szem észet.

A  g la u k o s a n - io n to p h o re s is . A . v a n  H e u v e n . (A rc h . f. 
A u g e n h k . 1932. d e c .)

A z  ú g y n e v e z e t t  l i n k s -g la u k o s a n  (a z  a d re n a l in  b a l r a  f o r ­
g a tó  v e g y ü le te )  c s e p p e k  h a s z n á la ta  i r i t is h e z  tá r s u ló  s e c u n ­
d a e r  g la u k o m á b a n  in d ic á l t .  M in th o g y  e  th e r a p ia  n e m  k ö z ö m ­
b ö s , m e r t  a  b e c s e p p e n té s  u tá n  e r ő s  p u p i l la  tá g u lá s  é s  lo ca l is  
iz g a lo m  k e le tk e z ik  in te n s iv  f á jd a lo m m a l ,  sz e rz ő  io nto p h o re ­
s is  ú t j á n  a lk a lm a z ta  e v e g y ü le te t  n a g y o n  jó  e re d m é nn y e l.  E g y  
e s e tb e n  p r im a e r  g la u k o m á b a n  is  m e g k ís é re l te  a z  e l j ár á s t ,  
a m ik o r  is  e g y e d ü l p i lo c a rp in  c s e p p e k k e l  n e m  t u d t a  no rm a l i -  
s á ln i  a  s z e m fe s z ü lé s t ;  íg y  a  p i lo c a rp in o n  k iv ü l  h ó na p o k ig  
a lk a lm a z o t t  k is  m e n n y is é g ű  g la u k o s a n  io n to p h o re s is t és  a  
te n s io  te l je s e n  n o r m á l i s  le t t .  A  t e c h n i k á r a  v o n a tk oz ó la g  m e g ­
je g y z i ,  h o g y  a  le g a já n la to s a b b  1 m i l l ia m p e re  á r a m e rő s s é g  1 
p e rc ig  1 /5 0 0  g la u k o s a n  o ld a t ta l .

W e in s te in  P á l  d r .

A  szem  s u b l im a té te té s e .  H a n s  S c h m e lz e r (K l in isc h e  
M o n a tsb l.  f . A u g . 1933. 90. k . f e b r .  fű z .)

S ú ly o s  s u b l im a té te té s t  v o l t  a lk a lm a  m e g f ig y e ln i .  E se té ­
b e n  a z  o rv o s  té v e d é s é b ő l c a lo m e l h e ly e t t  s u b l im a to t s z ó r t  a  
sz e m b e . A  s é rü lé s  u tá n  k é t  n a p p a l  m á r  ö ssz e n ö v é se k  k e le tk e z ­
te k .  E b b e n  a  s tá d iu m b a n  D e n ig p la s t i k á t  v é g z e t t .  A z  á tü l t e ­
t e t t  s z á jn y á lk a h á r ty a le b e n y  jó l  t a p a d t  és h á ro m  h é tt e l  a  s é r ü ­
lé s  u tá n  a  sz e m  jó l  m o z g o t t ,  ö s s z e n ö v é s e k  n em  v o l tak .  A  S ym ­
b le p h a ro n  é s  a  le u k o m a k é p z ő d é s  v a ló s z ín ű le g  a  k o r á n e lv é g ­
z e t t  D e n ig m ű té t  k ö v e tk e z té b e n  m a r a d t  el. E n n e k  b iz o n y í­
t á s á r a  á l l a tk í s é r l e te k e t  v é g z e t t .  7 h á z in y ú lo n  f i g ye l te  m e g  a  
s u b l im a té te té s  h a t á s á t .  A z é te t e t t  s z e m  m in d en  e s e tb e n  tö n k ­
r e m e n t ,  e m e l le t t  a  v á la d é k b a n  e o s in o p h i l iá t  (8 5 % ) ta l á l t .  B e ­
te g é n  a z  e o s in o p h i l iá t  n e m  v iz s g á l ta ,  íg y  ebbő l a  sz e m p o n tb ó l 
ö s s z e h a s o n l í tá s t  n e m  tu d o t t  v é g e z n i .

Illés Péter dr.
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B ő rgyógyászat.

S z ü k s é g e s -e  lu e s e s  a n y á k  s e r o n e g a t iv  c s e c s e m ő i t  sp ec i­
f i k u s  k ú r á b a n  ré s z e s í te n i .  L . A b n e r , (A rc h . f. D e rm . u . S y p h . 
167. k . 2. f . ) .

A  tü n e tm e n te s  é s  s e r o n e g a t iv  ú js z ü lö t te k  k e z e lé s é t  i l le ­
tő le g  e l té rn e k  a  v é le m é n y e k . A z  o rv o s o k  e g y  ré s z e  min d en  
e s e tb e n  e lv é g z i a z  a n t i lu e s e s  k ú r á t  a  c se c se m ő n , h a a z  a n y a  
lu e s e s , m á s o k  b iz o n y o s  e s e tb e n  e l te k in te n e k  a  k ú r á tó l  s 
v é g ü l  v a n n a k , a k i k  c s a k  b iz o n y o s  d ia g n o s t iz á l t  e s e tb e n  k e ­
ze ln e k .

A  sz e rz ő  133 sy p h i l ise s  a n y a  g y e rm e k é t  v iz s g á l ta .  92. 
tü n e tm e n te s  é s  s e r o n e g a t iv  v o l t ,  k ik  k ö z ü l  h é t  a z  első  h ó ­
n a p  e lte l té v e l  s e ro p o s i t iv v á  v á l t .  A  92 a n y a  k ö z ü l  3 4 -n ek  a  
v é re  a z  e lő z e te s  k e z e lé s e k  f o l y tá n  n e g a t iv  v o l t .  P os i t iv  
se ro lo g ia i  r e a c t ió t  m u ta tó  a n y á k  k ö z ü l  t e h á t  v é g e red m é n y ­
b e n  5 8 -n a k  v o l t  s e r o n e g a t iv  c se c s e m ő je , a k ik n e k  a  vé re  a  
18 h ó n a p o s  c o n tr o l l  id ő  a l a t t  is  n e g a t iv  m a r a d t ,  a né lk ü l , 
h o g y  b á rm i ly e n  k e z e lé sb e n  ré s z e s ü l te k  v o ln a . A  c se cse m ő k  
v é r é t  a z  e lső  fé lé v b e n  m in d e n  4 h é tb e n , a  h a r m a d ik  é le t ­
é v ig  m in d e n  3. h ó n a p b a n  m e g v iz s g á l ta .

A  sz e rz ő  á l t a l  é s z le l t  58 b iz to s a n  s y p h i l is e s  a n y a  g y e r ­
m e k e in e k  8 8 % - a  tü n e tm e n te s  é s  s e ro n e g a t iv  m a r a d t ,  úg y , 
h o g y  in d o k o l tn a k  t a r t j a  a z t  a z  á l lá s p o n to t ,  h o g y  c sa k  b izo ­
n y o s a n  d ia g n o s t i z á l t  é s  p o s i t i v  s e ro lo g ia i r e a c t ió t m u ta tó  
c se c s e m ő k ö n  v e z e s s ü k  b e  a z  a n t is y p h i l i t i k u s  k ú r á t  s ne 
n y o m ju k  r á  a z  ú js z ü lö t t r e  a  s y p h i l i s  b é ly e g é t e g y  in d o k o la t ­
la n u l  m e g k e z d e t t  k ú rá v a l .

T h o ro c zk a y  M ik ló s  dr.

K Ö N Y V I S M E R T E T É S

N e m z e tk ö z i  e g é s z s é g ü g y i  é v k ö n y v . (A x m u a ire  S a n i ta i re  
I n te r n a t io n a l . )  V I . k ö te t .  1932.

A z  e lő t tü n k  f e k v ő  v a s k o s , 1100 o ld a l ra  te r je d ő  k ö tet  a  
n é p s z ö v e ts é g  e g é s z s é g ü g y i  s z e r v e z e té n e k  k ia d v á n y a ,  a m e ly  
34 e u ró p a i é s  e u ró p á n k iv ü l i  ( a m e r ik a i ,  á z s ia i  é s  a us z t r á l ia i )  
á l la m  m o n o g r a p h ia i  és e g é s z s é g ü g y i  á l l a p o tá t  i s m e r te t i  s ta -  
t i s t i k a i  tá b lá z a to k  a la k já b a n  é s  ta n u ls á g o s  sz ö v e g  k ís é re té ­
b en . A  je le n le g i  V I. k ö te t  a z  1929. é v re  v o n a tk o z ik.

A z  a d a to k a t  a z  e g y e s  á l la m o k  e g é s z s é g ü g y i  k o r m á n y z ata  
s z o lg á l ta t ja  a  n é p s z ö v e ts é g n e k  é s  a z o k  o ly  m ó d o n  v an n a k  
ö s s z e v á lo g a tv a , h o g y  a z  i l le tő  o r s z á g o k  d e m o g r a p h iai  és  
e g é s z s é g ü g y i  v is z o n y a iró l  le h e tő le g  te l je s  k é p e t  n yú j ts a n a k .  
M e g k ö n n y í t i  a  k e r e s é s t  é s  a z  ö s s z e h a s o n l í tá s t  a z , ho g y  a  
tá b lá z a to k  ö s s z e á l l í tá s a  a  n é p s z ö v e ts é g  á l ta l  m e g á lla p í to t t  
e g y s é g e s  r e n d s z e r  s z e r in t  t ö r t é n i k  m in d e n  á l l a m r a  vo n a tk o -  
zió lag.

A  fő b b  c s o p o r to k  a  k ö v e tk e z ő k :  á l ta lá n o s  d e m o g ra p h ia  
(a z  o rs z á g  te r ü le te  és n é p e s s é g e  a z  u to lsó  n é p s z á m lá lá s  n a p ­

já n , a  n é p e s s é g  e lo s z lá s a  k o r  é s  n e m  s z e r in t ,  n é p m oz g a lo m ) ;  
s z ü le té s i  s t a t i s t i k a  (é lv e  és h a lv a  s z ü lö t te k , tö r vé n y e s  és t ö r ­
v é n y te le n  sz ü lé s e k , a z o k  e lo s z lá s a  h ó n a p o n k é n t  s t b .) ;  á l t a ­
lá n o s  h a lá lo z á s i  s t a t i s t i k a  (n e m e k , k o r  és  é v s z a k o k s z e r i n t ) ; 
h a lá lo k o k  s t a t i s t i k á j a  ( f e r tő z ő  b e te g s é g e k  o k o z ta  mo r ta ­
l i t á s  és m o r b id i tá s ,  tb c . h a lá lo z á s  n e m e k  s z e r in t ,  d a g a n a to k ,  
g y e rm e k á g y i  lá z  és a z  e g y e s  m e g b e te g e d é s e k  á l t a l  o ko z o tt 
h a lá le s e te k  s tb . ) .  K ü lö n  tá b l á z a tb a n  ta l á l j u k  m e g  a c se c s e m ő ­
h a lá lo z á s r a  v o n a tk o z ó  a d a to k a t  k o r ,  n em , é v s z a k o k  és  h a lá l ­
o k o k  sz e r in t .  A  to v á b b i  t á b lá z a to k  f e lv i lá g o s í tá s t  n y ú j t a n a k  
a z  i l le tő  á l la m o k  a z o n  p ra e v e n t iv ,  s o c iá lh y g ie n e  inté z m é n y é ­
rő l, a m e ly e k  a  n é p b e te g s é g e k , a  tu b e rc u lo s is , v e n e re á s  b e te g ­
s é g e k  a lk o h o l iz m u s  e lle n i k ü z d e le m , a z  a n y a -  é s  c secsem ő - 
v é d e le m  s tb . s z o lg á la tá b a n  á l l a n a k ,  m a jd  a  k ó rh á z a kr ó l ,  a  
tá r s a d a lo m b iz to s í tó  in té z e te k r ő l ,  v a la m in t  a z  e g é s zs é g ü g y i  
s z e m é ly z e trő l  (o rv o s o k , g y ó g y s z e ré s z e k , b á b á k ) .  M e gta lá l ­
ju k  a z  e g é s z s é g ü g y i  tö r v é n y a lk o tá s  te r é n  tö r t é n t  h ala d á s o k a t  
é s  v é g ü l a z  e g é s z s é g ü g y i  k ö z ig a z g a tá s  k ö l ts é g v e té s ét .

E n n e k  a z  é r té k e s  g y ű j tő  m u n k á n a k  fe j lő d é s é t  m u ta t ja,  
h o g y  é v rö l -é v re  tö b b  o rs z á g  a d a t a i t  ta lá l j u k  m e g  b en n e : a
IV . k ö te tb e n  m é g  c s a k  2 9 -é t, a  m o s ta n i  V I .-b a n  m á r  34 -ét.

A  k ö te t  e g y  k ü lö n  fe je z e te  a z  ip a r e g é s z s é g ü g y r ö l  szól, 
i s m e r te tv é n  6 n a g y  ip a i i  á l la m  (N é m e to rs z á g , O la sz orsz á g . 
A n g l ia , B e lg iu m , H o l la n d ia  é s  a  S z o v je t  k ö z tá r s a s á g)  m u n ­
k á s v é d e lm i tö r v é n y e i t ,  re n d e le té i t  é s  in té z m é n y e i t , v a la m in t  
a z  ip a r i  m u n k á s o k  e g é s z s é g ü g y i  s t a t i s t i k á já t .

A z  é v k ö n y v  b e fe je z ő  ré s z e  b e sz á m o l a  n é p s z ö v e ts é g  
e g é s z s é g ü g y i  b iz o t ts á g á n a k  a z  1931— 32. é v b e n  v é g z e tt  s o k ­
o ld a lú  és n a g y a r á n y ú  m u n k á s s á g á r ó l .

A  ta r ta l o m  e z e n  rö v id  is m e r te té s é b ő l  is  lá th a tó ,  h og y  a  
n é p s z ö v e ts é g  e g é s z s é g ü g y i  é v k ö n y v e  a  m a g a  n e m é b e n  eg y e ­
d ü lá l ló  f o r r á s m u n k a ,  m e ly  n é lk ü lö z h e te t le n  m in d e n k i s z á m á ra ,

a k i  a  fö ld  n é p e s s é g é n e k  e g é s z s é g ü g y i  s z e rv e z e té rő l , in té z ­
m é n y e irő l  és á l l a p o ta i r ó l  á l t a lá n o s a n  tá jé k o z ó d n i, v a g y  e se t-  
r ő l - e s e t re  a d a to k a t  s z e re z n i  k ív á n .

F e n y v e ss y  B é la  p ro f.

D e r  B a n d s c h a d e n  d e s  K n ie g e le n k s . K. G eb h a rd t. ( J o h a a n  
A m b ro s iu s  B a r th ,  L ip c se , k ia d á s a . 55. o., 21 á b r a  és  1 tá b lá ­
z a t .  Á ra :  4.50 m á r k a . )

A  k ö n y v  b e o s z tá s a ,  a la p o s s á g a  é s  ú j  g o n d o la ta i  m a g uk o n  
v is e l ik  a n n a k  a  b e á l l í t o t t s á g n a k  b é ly e g é t ,  m e lly e l a  L e x e r  is ­
k o la  a z  Íz ü le te k  p a th o m e c h a n is m u s á v a l  é s  s e b é s z e té ve l  fo g ­
la lk o z ik .  1000 -né l tö b b  té r d iz ü le t i  s é r ü lé s  ( r á n d u lá s ,  m e n is ­
c u s  é s  s z a la g s z a k a d á s )  ré s z b e n  tö b b é v e s  m e g f ig y e lé se  és 
e l le n ő rz é s e  a d já k  m e g  a  k ö n y v  tu d o m á n y o s  a la p já t ,  ki k e r e k í t ­
v e  a z  iz ü le t i  k ü ls ő  é s  b e lső  s z a la g r e n d s z e r  n e m c s a k b o n c ta n i ,  
h a n e m  m ű k ö d é s i v is z o n y a in a k  ö ss z e fo g la lá s á v a l .  K ü lön ö se n  
é r té k e s  ré sz e  a  k ö n y v n e k  az, m e ly  a  s é rü lé s e k  u t á n  m ű k ö d é ­
s ű k b e n  e lé g te le n  Íz ü le te k  e rő s ítő  to r n a g y a k o r l a ta i va l  é s  eg y éb  
u tó k e z e lé s é v e l  f o g la lk o z ik ,  m e g m u ta tv a  a z t  a z  u t a t , m e ly  a  
s é r ü l t  Íz ü le te k  f o k o z a to s  m u n k a k é p e s s é g é h e z  v e z e t . A z  o pe­
r a t i v  b e a v a tk o z á s o k  ja v a l la ta in a k  s z ig o r ú  m é r le g e lés e  a  n a g y  
a n y a g  m e l le t t  i s  a r á n y l a g  r i t k á n  a d j a  k e z ü n k b e  a  k és t  és 
i l y e n k o r  is  a z  o ld a ls z a l la g o k  k ím é lé s é re  é s  a z  e l táv o l í to t t  
p o r c d a r a b  s z a b a d á tü l te té s e s  p ó t l á s á r a  f e k te t i k  a  f ös ú ly t .  K ü ­
lö n  f e je z e tb e n  fo g la lk o z ik  a  té r d s é r ü lé s e k  k é ső i k öv e tk e z m é ­
n y e iv e l , k e re k  m u n k á t  n y ú j tv a  ig y  a z  o lv a s ó n a k  d e  kü lö n ö ­
s e n  a  s p o r to rv o s o k n a k .

H o rv á th  B o ld iz s á r  dr.

A B udapesti K ir. O rvosegyesü le t m ájus 12-i ü lése.

I I I .  E lő a d á s s o r o z a t  a  m ű té t i  f á jd a lo m  c s i l la p í tá s á ró l .

S z a b ó  J . :  ( M ú l t  ü lé s rő l e lm a r a d t  f e l k é r t  h o z z á s z ó lás .)  
K i f e j t i  a  h e ly i  é rz é s te le n í té s n e k  k im a g a s ló  e lő n y e it  a 
s z á j -  és  á lk a p o c s -s e b é s z e tb e n , u t a l  a r r a ,  h o g y  a  n ark o -  
s is  e z z e l sz e m b e n  v a ló s á g o s  v e s z e d e lm e t je l e n te t t  a ch i- 
r u r g ia  ez  á g á b a n :  m a g a s r a  s z ö k te t t e  a  m o r ta l i t á s t  (D ie fe n ­
ba ch , F ra n z  K ö n ig , K rö n le in s t a t i s t i k á i ) ; a  t r ig e m in u s  
e g y e s  tö r z s á g a in a k  h e ly i  é r z é s te le n í té s é t  á t f u tv a ,  a  n e rv u s  
m a x i l l a r i s n a k  a  f o r a m e n  ro to n d u m  e lő t t  tö r té n ő  é rz és te le n í-  
té s i  m ó d ja i  k ö z ü l a z t  a z  u ta t ,  m e ly  a  c a n a l is  p te r yg o p a la -  
t i n u s o n  á t  v e z e t é s  m e ly e t  H o f fe r  19 2 2 -b en , de ú ja b b a n  tö b ­
b e n  is  a já n la n a k ,  a g g á ly o s n a k  t a r t j a ,  n e m c s a k  a z é r t,  m e r t  
a z  ú t  a  sz á jo n  á t  v e z e t ,  de a z é r t  is , m e r t  i l y e n k o r a  tű v e l 
c m - e k e n  á t  a  f u tó  e r e k  és id e g e k  m e l le t t  k e ll  a z o k ka l  p a ra l le l  
h a la d n u n k .

R é s z le te se b b e n  fo g la lk o z ik  a  fo g o rv o s  m in d e n n a p o s  
g y a k o r l a tá b a n  h a s z n o s í th a tó  h e ly i  é rz é s te le n ítő  m e th o d u -  
s o k k a l :  a z  in f i l t r a t ió s ,  a  d if fu s ió s  é s  a  t r ig e m in us  eg y es  
á g a in a k  v e z e té se s  é rz é s te le n íté s é v e l ,  k ie m e li  a  s z or g o s  in d i- 
c a t io  á l l í t á s t  é s  a n n a k  e m in e n s  f o n to s s á g á t ,  h a n g o zta t ja ,  
h o g y  a z  in je c t ió s  t ű  a m i ly e n  á ld á s o s  le h e t  a  s z e n v ed ő  e m b e ­
r i s é g r e  a  fo g o rv o s  k e z é b e n , a n n y i r a  g y i lk o s  s z e r s z ám  is 
le h e t .

G ró sz  E .:  F e lh ív ja  a z  O rv o s e g y e s ü le t  f ig y e lm é t  a r r a 
a  té n y r e ,  h o g y  a  h e ly b e l i  é r z é s te le n í té s t  s z e m o rv o s v e­
z e t t e  b e  é s  p e d ig  C a r l K o lle r  b é c s i  sz e m é sz  a  c o c a in ­
n a l  v é g z e t t  k ís é r le te iv e l .  S ő t  ö  m á r  a z  in j e c t i ó t  is 
a já n lo t t a .  A  sz e m  c la s s ik u s  te r r é n u m a  a z  e x p e r im e n tá lá s n a k  
is é s  a  co ca in  v a la m e n n y i  p ó ts z e ré n e k  é r té k é t  é p p e n a  sz e ­
m e n  á l la p í t já k  m e g . A  sz e m é sz e t i  f e ls z ín e s  é r z é s te le n í té s  sou - 
v e r a in  g y ó g y s z e re  a  c o c a in . P ó ts z e r e i  k ö z ü l  le g jo b ba n  b e v á l t  
a  p a n to c a in ,  a m e ly  f ő k é n t  a  g la u k o m á s  sz e m e k  to n o m etr iá -  
j á b a n  é r té k e s , m e r t  n e m  tá g í t j a  a  p u p i l lá t .  S u b c o n ju n c t iv a l is  
k o n y h a s ó in je c t io  1 % -o s  c o c a in n a l e g y ü t t  h a s z n á la to s. A  s z e m ­
ü r e g  v e z e té se s , i l le tv e  in f i l t r a t ió s  é rz é s te le n í té sé re  2% -os 
n o v o c a in -a d re n a l in  o ld a to t  h a s z n á l  a z  e n u c le á lá s k o r L ie b e r ­
m a n n m ó d sz e re  s z e r in t .  N a g y o n  fo n to s  a z  in je c t ió s  f o ly ad é k  
m e g b íz h a tó s á g a . U tó b b i  id ő b en  a  h á ly o g  o p e r á lá s a k o r re t ro -  
b u lb a r is  in je c t ió t  v é g e z n e k , m iá l ta l  a  h á ly o g  to k o s e x t r a c -  
t i ó ja  t é r t  n y e r t .  S z e m h é j , k ö n n y tö m lö , szem izo m  m ű té te k e t  
u g y a n c s a k  h e ly b e l i  é r z é s te le n í té s s e l  v é g e z n e k , ú g y ho g y  az  
á la lá n o s  b ó d ítá s  v é g z é s é r e  é v e k  ó ta  n e m  n y íl ik  a lk alo m , a m i­
n e k  e g y b e n  h á t r á n y a ,  h o g y  a  ta n s z é k i  se g é d s z e m é ly z et az  
á l t a lá n o s  b ó d ítá s  te c h n i k á já t  n e m  s a j á t í t j a  el.

M a to la y  G y .: L u m b á lis  és s a c r a l is  a n a esth es is . (E g é s z  
te r je d e lm é b e n  a z  O rv o s k é p z é sb e n  je le n ik  m eg .)

K l im k ó  D .: I n tr a v é n á s  és r e c ta l is  n a rk o sis . A z  in t r a v é ­
n á s  n a rk o s is n a k  k é t  c s o p o r t já t  k ü lö n b ö z te t i  m eg . A z első  
c s o p o r tb a  a  n a g y  fo ly a d é k m e a n y is é g g e l  já r ó  és te l j es  m é ly  
n a r k o s is  k iv i te lé re  a lk a lm a s  s z e re k , a  m á s o d ik  c s o po r tb a  a  
k e v é s  fo ly a d é k m e n n y is é g g e l já r ó  é s  b a s is n a r k o s is r a  h a s z n á l t
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s ze r e k  ta r to z n a k .  A  c so p o r to k  je l le m z é s e  u tá n  m e g á l lap í t ja ,  
h o g y  a z  in t r a v é n á s  n a rk o s is  v is s z a fe j lő d é s t  je le n t. A  c s o p o r ­
to k b a  ta r to zó  s z e r e k  e l te r je d e t ts é g e  n e m  n a g y  é s  a  n a rk o s is  
a l a t t ,  v a la m in t  a  n a r k o s is  u tá n  ig e n  s o k  c o m p l ic a t io  tá m a d .

A  re c ta l i s  a e th e r -  és a v e r t in n a r k o s is t  is m e r te t i .  A k ü lö n ­
b ö z ő  fe lsz ív ó d á s i, k iü rü lé s i ,  m é r e g te le n í té s i  é s  a da g o lá s i  fo ­
l y a m a to k  t á r g y a l á s a  k a p c s á n  le s z ö g e z i, h o g y  a  r e c t al i s  n a r ­
k o s is  k o rm á n y o z h a tó s á g a  b iz o n y ta la n  a la p o k o n  n y u g s zik  és 
o ly a n  s p e c ia l is  v e s z é ly e k k e l  k e l l  s z á m o ln i ,  a m e ly e k n e m  é r ­
n e k  fe l  a  r e c ta l i s  m ó d s z e r  e lő n y e iv e l.

A z  in h a la t ió s  n a rk o s is  fö lö t te  á l l  m in d e n  e g y é b  m e th o -  
d u s n a k  és a z  in t r a v é n á s ,  v a la m in t  a  re c ta l i s  n a r k o sis  te ré n  
v é g z e t t  k ís é r le te k  k a p c s á n  a z  id e á l is  é rz é s te le n í tős z e r t ,  v a g y  
e l j á r á s t  n e m  t a l á l t á k  m eg .

V e re b é ly  T . :  B e v e z e tő  e lő a d á s á n a k  p ó t l á s a k é n t  á l lá s­
p o n t j á t  a  j a v a s la t o k  f e lá l l í tá s á b a n  ré s z le te z i  s  e gy ú t t a l  az  
á l t a lá n o s  á t t e k i n t é s  sz e m sz ö g é b ő l a z  e lh a n g z o t t  e lőa d á s o k r a  
re f le c tá l .  A  le g n a g y o b b  m é r té k b e n  e l is m e r i ,  h o g y  a  n a rk o s is  
m ű v é s z e t ,  d e  u g y a n e z t  h a n g s ú ly o z z a  a  h e ly i é rz é s te le n í té s re  
is , a m e ly  a  g y a k o r l a t l a n  k e z é b e n  a  v e s z é ly e k  s o r o z atá t  re j t i  
m a g á b a n .  K ü lö n b ö z ő  s z a k m á k  s t a t i s t i k á i t  s z e m b e á l l í ta n i  a  
f á jd a lo m c s i l la p í tá s  sz e m p o n t já b ó l  n e m  le h e t, m e r t  az  ig é n y e k  
a  t e s t  k ü lö n b ö z ő  tá j é k a in  a  b e id e g z é s  b o n c ta n i  v is zo n y a i 
s z e r in t  k ü lö n b ö z ő e k ; m á s o k  a z  a ls ó , m i n t  a  fe lső  h as b a n ,  m á ­
s o k  a z  a lsó , m in t  a  fe lső  v é g ta g o n . A  m a  h a s z n á la tos  h e ly i 
é r z é s te le n í tő  é s  a l t a t ó  e l já r á s o k a t  k iv é te l  n é lk ü l  c o m b in á l t  
b a s is - e l já r á s o k n a k  te k in t jü k ,  a m e ly e k n e k  b e s o r o z á s a a  n a r ­
k o s is ,  v a g y  a  h e ly ié rz é s te le n í té s  c s o p o r t já b a  e g y é ni.  M in d k é t 
r é s z r ő l  f e lá l l í t o t t  s t a t i s t i k á k a t  s z á m h a lm a z o k n a k  ta r t j a ,  a m e ­
ly e k  e g y m á s s a l  ö s s z e v e tv e  a d já k  a z t  a z  ig a z s á g o t ,  ho g y  m in d ­
k é t  e l j á r á s  k i tű n ő , m e r t  e lső d le g e s  h a lá lo z á s a  n in cs . A  h e ly i 
é r z é s te le n í té s n e k  n a g y  e lő n y e  m a , h o g y  a  ré g i  m a m m ute l -  
j á r á s o k  h e ly e t t  a  c o m p r im á lt  e g y s z e r ű b b  h e ly i e l j á rá s o k r a  
t é r t e k  á t .  A  h e ly i  é rz é s te le n í té s b e n  n e k ro s d s o k a t cs a k  a z  
e s e tb e n  lá to t t ,  h a  a  seb  e g y ú t ta l  f e r tő z v e  is v o l t . B á r  e lis ­
m e r i ,  h o g y  a  s z ö v e te k  v i ta l i tá s a  a  s z ö v e te k n e k  f e r tő z é s  e l­
le n i  v é d e k e z ő k é p e s s é g e  á t i ta tá s o s  é rz é s te le n í té s b e n c sö k k e n .

R é sz le te s  j a v a l l a t o k  s z e m p o n t já b ó l  a z  in d iv id u a l is at io  
h iv e , a m ib e n  a z  a l k a t  k ü lö n le g e s s é g é t, a  b e te g s é g  sú ly o s s á ­
g á t  é s  a  m ű té t  m in e m ü s é g é t  t a r t j a  i r á n y a d ó n a k .  F e jmü té te -  
k e t  a  s z e m ü re g i k o r a  g y e rm e k k o r i  é s  k o s m e t ik u s  m ű téte k  
e g y ré s z é n e k  k iv é te lé v e l  h e ly ié rz é s te le n í té s b e n  v é g zi .  H e ly i­
l e g  é rz é s te le n í t i  a  n y a k i  m ű té te k e t  is , c su p á n  a  B as e d o w ra  
n é z v e  n e m  ta l á l j a  a  k é rd é s t  t i s z tá z o t tn a k .  A  m e l lk as i  cso n ­
to s  v á z  és a  k is e b b  e m lö m ü té te k e t  h e ly i ,  a  g e n y e s  em lő  fe l­
t á r á s á t ,  a  g y ö k e r e s  e m lő k i i r tá s t  é s  a z  o ly a n  e n d o tho ra c a l is  
b e a v a tk o z á s o k a t ,  a m e ly e k  tú ln y o m á s o s  e l j á r á s t  ig é n ye ln e k , 
n a r k o s is b a n  v é g z i .  A  v é g ta g o k o n  h e ly ié r z é s te le n í té sb e n  o p e ­
r á l ,  c s u p á n  a  s e p t i k u s  g ó co k  f e l t á r á s á t  v ég z i a l t a tá s b a n .  A  
h a s i  m ű té te k  k ö z ü l  a z  e x t r a p e r i to n e a l i s a k a t  h e ly ié rz é s te le n í­
té s b e n  o p e rá l ja . A z  in t r a p e r i to n e a l is a k  k ö z ü l  a  v a kb é l ,  a  n em  
s á r g a s á g o s  e p e k ö m ü té te k e t ,  v a la m in t  a  lé p k i i r tá s t  min d ig  
a l t a t j a .  E b b é l i  m e g g y ő z ő d é s é t e g y e n é r té k ű  m o r b id i tás i  s ta -  
t i s t i k a  tu d n á  m e g d ö n te n i ,  a m e ly n e k  ö s s z e á l l í tá s a  s zin te  leh e ­
te t le n .  A  g y o m o r -  é s  b é lm ü té te k e t  s z ü k s é g  s z e r in t  he ly ié r ­
z é s te le n í té s b e n , v a g y  a l ta tá s s a l ,  v a g y  a  k e t tő  c o m bin a t ió já -  
v a l  v é g z ik  s  2 400  id e ta r to z ó  m ű té té n e k  8 % -o s h a lá loz á s á b a n  
n e m  lá to t t  k ü lö n b s é g e t  a  f á jd a lo m c s i l la p í tá s  r o v á s ár a .  A  
p ro b lé m a  s z á m á r a  o t t  k ezd ő d ik , a m ik o r  h a s h á r ty a g y u lla d á s ,  
b é le lz á ró d á s , h a s ü r i  v é rzés , s ú ly o s a b b  sé rü lé s e k , he v e n y  
p a n k r e a s z s ím e k r o s is ,  n a g y  k iz á r ó d o t t  k ö ld ö k s é rv e k , v a g y  sú ­
ly o s  ik te ru s  k e r ü ln e k  m ű té tre , a m e ly e k n e k  h a lá lo z á sa  ez idő - 
s z e r in t  f e le t te  s ú ly o s  s  a m e ly e k b e n  e d d ig  h a s z n á la to s  f á j d a ­
lo m c s i l la p í tó  e l j á r á s o k n a k  sz e re p  tu la jd o n í th a tó  a  h a lá lo s  v ég  
g y a k o r i s á g á b a n .  F á jd a lo m c s i l la p í tá s  j a v í t á s á r a  i r á ny u ló  tö ­
re k v é s e k n e k  i t t  k e l l  b e k a p c so ló d n iö k .

M agyar U ro lóg ia i T á rsa sá g  m árc ius 27-i ü lése.

B em u ta tá so k :
1. E g y e d i  D . : K ereszteze tt vesedystop ia  esete. 45  éves 

f é r f ib e te g  in te r m i t tá ló  lá z m e n e tte l  b a l  lu m b a lis  t áj é k o n  é r ­
z é k e n y  re s is te n t ia ,  c o m b c o n t ra c tu ra ,  e m e lk e d e tt  f e hé r v é r ­
s e j t  s z á m  és v é r f a g y p o n t .  V e se k ö rü l i  tá l y o g  in c is iója . A  v iz s ­
g á l a t  so rá n  v é g z e t t  p y e lo g ra p h iá n  a  jo b b  u r e th e r ,  a b a l  o l­
d a lo n  fe k v ő  v e se m e d e n c ó b e  "m egy. F ö lö t te ,  re n d e s  h ely é n  l á t ­
h a tó  a  b a l v e s e  is . A  fe j lő d é s i r e n d e l le n e s s é g  és tá l y o g  k ö z t 
n e m  v o l t  ö s s z e fü g g é s , d e  e lő bb i o k a  le h e t  a  c s ö k k e nt  fu n c -  
t ió n a k .

F a r k a s  I . :  A z  e ln e v e z é s t i l le tő e n  a  k e r e s z te z e t t  v ese ­
d y s to p ia  n e m  f e d i  te l je s e n  a  k ó rk é p e t ,  m in th o g y  a  ve s e  g y a k ­
r a n  a  m á s ik  o ld a l r a  is  á t te r je d ;  e z é r t  h e ly e s e b b  e gy o ld a l i  
p a tk ó v e s é rő l ,  v a g y  G ru b e r  s z e r in t  e g y o ld a l i  ö s s z e n őt t  v esé rő l 
b e sz é ln i.

2 . F a r k a s  I.: a) U reter- és vesem edence-pap illom a kö ­
v e tk e zm é n y e s  hydronephrosissal. 70 é v e s  fé r f i .  I d ő n k é n t  b a l ­
o ld a l i  v e se g ö rc s ö k  é s  v é rv iz e lé s . H ó ly a g tü k r i  v i z s gá la t  a l ­
k a lm á v a l  a  b a l o ld a l  v é rz ik , u g y a n i t t  c s ö k k e n t  f u n ct io .  A  
6 — 8 c m - ig  fe lv e z e th e tő  u r e t e r k a t h e te r r e l  t ö r té n t  u re te r o -  
g r a p h i a  s z a b á ly ta la n , ro n g y o s , k i r á g o t t  szé lű , tá g ul t  u r é t e r t  
m u t a t  s  a z  u r e t e r k a th e te r e n  tú l  a  c o n t r a s t - a n y a g  n em  t e r ­
je d t .  U r e te r d a g a n a t  k ó r is m é jé v e l  b a lo ld a lo n  n e p h r o ur e te r -  
e k to m ia .  A  z sá k v e s e  p y e lu m á b a n  é s  u r é te r é b e n  s z á m o s k ö -  
le s n y i ,  b o rsó n y i, m o g y o r ó n y i  sz e m ö lc sö s  d a g a n a t ,  m ely e k  
s z ö v e t ta n i la g  f ib ro e p i th e l io m á n a k  b iz o n y u l ta k .

b) K éto ldali vesetubercu losis ese tén  többszörös m ű té te k 
u tá n  e lé r t eredm ény. 23  év es n ő n  k é to ld a l i  v e s e tu b e rc u lo s is s a l  
k a p c s o la to s  m a g a s  l á z  é s  u r a e m ia s  t ü n e te k  m i a t t  e lőb b  a  
jo b b a n  m ű k ö d ő  jo b b  v e s e  f e l t á r á s á t -  é s  s ip o ly k é p z é sé t  v é ­
g e z te .  A z  á l ta lá n o s  á l l a p o t  ja v u lá s a  u t á n  a  b a lo ld al i  n e p h ro -  
to m iá t  é s  s ip o ly o z á s t, —  e g y  k é ső b b i ü lé s b e n  u g y a n ez e n  o l ­
d a l t  n e p h r e k to m iá t  v é g z e t t .  A  b e te g  n é h á n y  h ó n a p ig  jó l  
é r e z te  m a g á t .  M iu tá n  e k k o r  is m é t m a g a s  lá z a k  és u r ae m iá s  
tü n e t e k  m u ta tk o z ta k ,  a  jo b b o la d l i  b e g y ó g y u l t  v e s é t ú jb ó l  s i-  
p o ly o z ta  s  a  v iz e le te t  i t t  v e z e t te  le , m i r e  a z  e m l íte t t  t ü n e te k  
m e g s z ű n te k .  K é to ld a l i  v e s e tu b e rc u lo s is  e s e té n  r i t k án  k e r ü l  
s o r  b e a v a tk o z á s ra ,  m é g  r i tk á b b a n  tö b b s z ö rö s re . Is rae l s z e ­
r i n t  m ű t é t  in d o k o l t :  1. h a  a z  e ls a j to s o d á s , e lg e n y ed é s  k ö v e t ­
k e z ik , a  g e n y k iü rü lé s  tö b b  h a s z o n n a l  j á r ,  m in t  a m i ly e n  v e ­
s z e d e lm e t je le n t  a  p a r e n c h y m a - v e s z te s é g  a  m ű té t  f o ly a m á n ;  
2. f e n y e g e tő ,  tö b b s z ö r  is m é t lő d ő  v e s z e d e lm e s  v é rz é se k ;  3. n e ­
h e z e n , v a g y  e g y á l t a lá b a n  n e m  c s i l l a p í th a tó  h e v e s  c ol ic á k  és 
f á j d a lm a k  ese tén . B e m u ta tó ,  m in t  n e g y e d ik  in d ic a t iót  a z  is ­
m é t lő d ő  s e p t ik u s  l á z a k a t  és fe n y e g e tő  u r a e m iá t  c s a to l j a  
e z e k h e z .

B o ro s s  E .: M ik o r  I l lyés t a n á r  a z  e ls ő  500 n e p h re k to m iá -  
ró l b e s z á m o lt ,  D ollinger t a n á r  k é to ld a l i  v e s e g ü m ő k ó r  e se té n , 
a  ro s s z a b b ik  o ld a lo n  c o n s e r v a t iv  m ű té t i  b e a v a tk o z á st  j a v a ­
so lt. N e m  t a r t j a  h e ly e s n e k  a z t  a z  á l lá s p o n to t ,  h o g y k é to ld a l i  
f o l y a m a to k  a lk a lm á v a l  a  m ű té t i  b e a v a tk o z á s tó l  e l te kin ts ü n k .  
A z  1932. o lasz  u r o ló g ia i  c o n g re s s u s o n  c o n s e rv a t iv e  k e z e l t ,  
8 é v  ó t a  g y ó g y u l t  k é to ld a l i  e s e te t  m u t a t t a k  be. A z ok  a  f o ­
ly a m a to k ,  m e ly e k  a  v e s e k é r e g re  lo c a l iz á ló d n a k , a  c ap s u la  
a lá  tö r h e tn e k  é s  g y ó g y u lh a tn a k ,  v is z o n t ,  a m e ly e k  a  p a p i l ­
lá k o n  á t  a  v e s e m e d e n c é b e  h a to ln a k  é s  a z  u r é te r t  m e gtá m a d ­
já k ,  n e m  g y ó g y u ln a k . E n n e k  o k a :  a z  u r e te rs z ü k ü le t ,  p e r i -  
s t a l t i c a  szen v ed ése  f o l y tá n  e lő á lló  d ra in a g e J h iá n y . K é t  e s e t ­
rő l  s z á m o l be. A z  e g y ik b e n  2 íz b e n  fe j lő d ö t t ,  m e g o pe r á l t  
v e s e k ö r ü l i  tá ly o g  u t á n  á l l o t t  b e  a  te l j e s  k l in ik a i  g y ó g y u lá s ;  
a  m á s i k  b e a v a tk o z á s  n é lk ü l  g y ó g y u l t  m e g .

I l l y é s  G .: A  k é to ld a l i  v e s e g ü m ő k ó r  e s e té b e n  n é h a  k én y ­
s z e r í tv e  v a g y u n k  m ű t é t i  b e a v a tk o z á s ra ,  m ik é n t  a  b e mu t a to t t  
e s e tb e n  is  h e ly e s  v o l t  a  v ese  s ip o ly o z á s a . K ü lö n b e n tu b e r ­
c u lo s is  e s e té n  n e m  s z e r e tü n k  s ip o ly o k a t  k é sz í te n i ,  m e r t  h i ­
s z e n  r i t k a s á g ,  h o g y  a z  i ly e n  s ip o ly o k  b e g y ó g y u l ja n ak . A  j e ­
le n  e s e tb e n  a z  e ls ő  m ű t é t  u tá n i  k e d v e z ő  e re d m é n y  u tá n ,  a  
m á s ik  o ld a lo n  is  m ű t é t r e  k é n y s z e r ü l tü n k .  V a n n a k  a z utá n  
o ly a n  e s e te k  is, h o g y  a z  e g y ik  o ld a lo n  a  f o ly a m a t  kis fo k ú , 
m íg  a  m á s ik  o ld a lo n  k i t e r j e d t  r o n c s o lá s  v an . I l y e n ko r  a  
n e p h r e k to m ia  in d ik á l t  le h e t , m á r  a  to x ic o s is  k ik e r ülé s e  v é ­
g e t t  is . E s e te k e t  l á t o t t ,  p l. 5 é v  ó ta  é sz le l b e te ge t ,  k in  k é to l ­
d a l i  v e s e f o ly a m a t á l l  f e n n , a  h ó ly a g b a n  n a g y  e lv á l to z á s  n in ­
c se n , a  b e te g  f o g la lk o z á s á t  f o l y ta t j a  é s  e lé g  jó l va n .  Á l ta ­
lá b a n  a  k é to ld a l i  v e s e g ü m ő k ó r  e s e té n  k ö v e te n d ő  m ű téte k e t  
i l le tő le g  h a tá r o z o t t  s a b lo n o k a t  f e l á l l í t a n i  n e m  le he t.

S te in e r  J . :  C s u p á n  th e o r e t ik a i  s z e m p o n to k b ó l  k ív á n  h o z -  
z á s z ó la n i .  U nterberg s z e r in t ,  a z o k b a n  a z  e s e te k b e n , h o l  a  
t y p u s  b o v in u s  te n y é s z ik  k i, á la lá b a n  e n y h é b b  a  le foly á s , 
a  t y p u s  h u m á n u s s a l  sz e m b e n .

3 . S z a b ó  I . :  A  hassebészet u ro lóg ia i vona tkozása i. A  
h ú g y r e n d s z e r  a  p e r i to n e u m  a l a t t  f e k s z ik  é s  g y a k r a n  a d  a l ­
k a lm a t  d ia g n o s t ik u s  é s  th e r a p e u t i k u s  té v e d é s e k re  a  h a s ü r i  
s z e r v e k k e l  szem b en . A p p e n d ic i t is t  u tá n o z h a t  a  h ú g y sz e r v  
m e c h a n ik o s  e lv á l to z á s a  é s  g y u l la d á s a . F é re g n y u lv á n ylo b h o z  
t á r s u l h a t  p y e l i t is  é s  h a e m a tu r ia .  E z e k  fe l is m e ré s e  a  m ű té t i  
j a v a l l a t  s z e m p o n t já b ó l  ig e n  fo n to s . R é s z le te z i  a z  elk ü lö n ítő  
k ó r is m é t .  V e se c o lic á k , ep ek ő , p a n k r e a s k ő - c y s ta ,  m e se n te r ia -  
l is  m e s z e s  m i r ig y e k ,s c y b a l lá k ,  b é ls á r k ö v e k  k ö z t i  k ülö n b s é ­
g e k  is m e r te té s e  é s  e lk ü lö n íté s e  u tá n  a  v á n d o rv e s e  és  m á s  
in t r a p e r i to n e a l is a n  jó l  m o z g a th a tó  e lv á l to z á s o k  e lkü lö n ítő  k ó r ­
i s m é jé t  tá r g y a l ja .  R é s z le te s e n  tá r g y a l j a  a z  i leu s  ké p é b e  b u r ­
k o l t  u ro p o e t ik u s  re n d s z e rb e l i  m e g b e te g e d é s e k e t ,  e z ek  e g y ­
m á s tó l  e lk ü lö n íté s é t . I s m e r te t i  a  s é r v m ű té te k k e l  k ap c s o la ­
to s  h ó ly a g - ,  és  u r e te r s é r ü lé s e k  le h e tő s é g é t ,  a z o k  me g e lő z é ­
s é t  é s  r e p a r á lá s á t .  M a jd  p e r i re n a l is  h a e m a to m a , b e ls ő  v é r ­
z é s e k , i l le tv e  i le u s  ö s s z e té v e s z th e tő s é g é n e k  je le n tő s é g é t  é s  
m e g e lő z é s é t  e m lít i . V é g ü l a  h ú g y r e n d s z e r  s é rü lé s e ine k  v i ­
s z o n y á t  tá r g y a l j a  a  h a s ü r e g g e l  sz e m b e n ; k ó r tö r té n e te k k e l  
i l l u s t r á l j a  e lő a d á sá t.



1933. 20. sz. ORV OSI H ET ILAP 433

A d eb recen i O rvosegyesü le t m árc iu s 16-i ü lése.

B e m u ta tá s o k :

B ő sz e  L .: E k la m p s ia  la r v a ta .

E b e rg é n y i  S .: K ö ld ö k z s in ó r  é r d e k e s  k e r in g é s i  z a v a r a ,
m in t  v e té lé s n e k  r i t k a  o k a . XV. h ó n a p o s  m a g z a t  b a l  k e z é tő l  
k i in d u ló  S im o n a r t - k ö te g tö b b  h e ly e n  k ö r ü l c s a v a r ta  é s  a  le fü - 
z ö d é s ig  e lv é k o n y í to t ta  a  k ö ld ö k z s in ó r t  é s  e z á l ta l  a m a g z a t  e l­
h a lá s á h o z  v e z e te t t .  A z  a m n ia l is  k ö te g  m in d k é t  lá b o n é s  a  b a l 
k é z  k é t  u j j á n  is  m é ly  b e fü z ö d é s t o k o z o t t ,  m e ly  a  s po n ta n  
a m p u ta t i ó k  k ö z b ü ls ő  p h a s is á t  jó l  m u ta t j a .  H a n g s ú ly oz z a , 
h o g y  a z  is m e re t le n  o k o k b ó l k e le tk e z e t t  id io p a th ik u s v e té lé ­
s e k  k ö z ö t t  a r á n y la g  g y a k r a n  ily en  fe j lő d é s i  z a v a rb ól  e re d ő  
o k o k  sz e re p e ln e k .

K u lc s á r  F . :  I d ü l t  a g y  v e lő  g y u l la d á s o s  b e te g e n  k u r u z s lá s 

f o l y t á n  o k o z o t t  s a j á t s z e r ü  m a r a tá s o s  s é r ü lé s e k . A z ú jd ió s -  
g y ö r i  „ v é r t is z t í tó  o l tá s o k ” e g y ik  s é r t e t t j é t  m u ta t ja  b e , a k i ­
n e k  a  k a r j á n  és c o m b ja in  a  m a ró  fo ly a d é k k a l ,  —  v a lós z ín ű ­
le g  s ó s a v v a l  —  v é g z e t t  7 -es s im u l ta n  o l t á s  20 n a p o n tú l  g y ó ­
g y u ló , e g é sz  p e n g ö n y i  n a g y s á g ú  e lh a lá s o k a t  id é z te k  e lő . A  
b e te g  e g y é b k é n t a z  e n k e p h a l i t is  c h r . ty p u s o s  t ü n e t ei t  m u ­
t a t j a .

K o v á c s  F . : V e le s z ü le te t t  f e jb ö r h iá n y r i t k a  e s e té t  m u t a t j a  
be, m e ly e t  a  v e lő c sö  c ra n ia l is  v é g é n e k  e n y h e  z á ró d ás i  z a v a ­
r á v a l  m a g y a r á z . A  m a g y a r  o rv o s i i r o d a lo m b a n  a z  e ls ő e se ­
t e t  i s  ő  i s m e r te t te  a  b u d a p e s t i  I I .  sz . n ő i  k l in ik ár ó l  é s  ez  a  
m á s o d ik  e se t. T ö b b rő l  a  m a g y a r  o rv o s i  i ro d a lo m  n e m  tu d  és 
a  k ü l f ö ld i  s z a k i ro d a lo m  is  kb . c s a k  20  i ly e n  e s e te t is m e r .

A c s  M .: S y m p h y s i s  s z é t v á lá s  f a r f e k v é s e s  s z ü lé s  m e l ­
l e t t . N o rm á l is  m é r e te k n é l  n e m  n a g y o b b  m a g z a t  s im a  ex - 
t r a c t i ó já v a l  k a p c s o la to s  sy m p h y s is  s z é tv á ló s  e s e té t m u t a t j a  
be. A  sy m p h y s io ly s is  o k á t  a  s o k s z o r  m e g is m é t lő d ö t t  k is e b b  
t r a u m á r a  v e z e t i  v is s z a , b e te g e  u g y a n is  m á r  h é ts z e r  s z ü l t  és a  
n y o lc a d s z o r  b e k ö v e tk e z e t t  sz ü lé s i t r a u m a  a  s z ö v e te k r u g a l ­
m a s s á g á b a n  és e l le n á l ló k é p e s s é g é b e n  o ly a n  é r té k c s ö kk e n é s t  
id é z e t t  e lő , m e ly  d a c á r a  a  sp e c ia l is  h a j la m o s í tó  k örü lm é n y e k  
h iá n y á n a k ,  a  s y m p h y s is  s z é tv á lá s á h o z  v e z e te t t .  A  g yó g y k e ­
z e lé s t  i l le tő le g  e le g e n d ő n e k  t a r t j a  a z  á g y n y u g a lm a t a  m e d e n - 
c e -g y ü r ü  r a g ta p a s z  k ö té s e s  rö g z í té sé v e l .

E b e rg é n y i  S .: R i t k a  a g y a la p i  s é r ü lé s  s p o n ta n  s z ü lé s k o r . 

T ö b s z ö r  sz ü lő  n ő  10 p e rc e s  k i to lá s i  s z a k k a l  b író  s po n ta n  s z ü ­
lé s e k o r  lé t r e jö t t  m a g z a t i  sú ly o s  a g y a la p i  v é rz é s  e se té t  m u t a t ­
j a  be. M in d k é t s z e m  a ls ó  és fe lső  s z e m h é já n , v a la m in t  k ö tő -  
h á r t y á j á n  k i t e r j e d t  v é rö m le n y . A  m a g z a t  a lu s z é k o n y . V é g ­
ta g ja ib a n  g ö rc s ö k . A z  e g é sz  te s té b e n  c y a n o t ik u s a n  sz ü le te t t  
m a g z a t  á l la p o ta  a  1 3 - ik  n a p o n , b á r  la s s a n , de ja v u l.  T e h á t  
s p o n tá n  s z ü lé s e k k o r  m é g  a  m ű té te s  s z ü lé s e k  e se té n  is  r i t k á n  
lá t h a tó  sú ly o s  m a g z a t i  s é rü lé s  jö h e t  lé t re .

Az E rzsébet Egyetem  T udom ányos E gyesü lete  
O rvosi S zak o sz tá ly án ak  m á rc iu s  27-i ü lése .

S o m o g y i G y .: R ö n tg e n n e l  k ó r i s m é z e t t  r e t r o p e r i to n e a l i s 
d u o d e n u m  f e k é l y  n y í l t  p e r f o r a t i ó já t m u t a t j a  be, m e ly  a b b ó l 
v o l t  f e l is m e rh e tő , h o g y  a  g y o m o rb ó l k i k e r ü l t  le v e g ő a  jo b b  
v e s e k ö rü l i  k ö tő -  é s  z s í rs z ö v e tb e n  h e ly e z k e d e t t  e l és  a  v ese  
c o n to u r já t  te l je s  e g é s z é b e n  fe l is m e rh e tő v é  te t te .  Az  e s e t  f e l ­
is m e ré s e  a n n a k  k ö s z ö n h e tő , h o g y  m in d e n  p e r f o r a t i o r a g y a n ú s  
b e te g e t  —  a  g y o m o rb ó l v a g y  a  b e le k b ő l  k ik e r ü l t  é s  a h a s ­
ü re g b e n  a  re k e s z e k  a l a t t  e lh e ly e z k e d ő  le v e g ö ré te g  me g á l la ­
p í t á s a  v é g e t t ,  m e ly  m in im á l is  m e n n y is é g b e n  is k im u ta th a tó  —  
á tv i lá g í ta n a k .

E lő a d á s :

E r n s t  J . :  A  n y u g v ó  é s  m ű k ö d ő  i z o m  r u g a lm a s s á g a . A z  os- 
m o s iso s  th e o r ia ,  m i n t  m u n k a h y p o th e s is  e lő a d ó t ú j  k ís é r le t i  
té n y e k  m e g á l la p í tá s á h o z  v e z e tte . U g y a n e z e n  fe l te v é sb ő l  k ö ­
v e tk e z ik  1. h o g y  a  c o n t r a h ä l t  izom  re la t i v e  n y ú j th ató b b  k e l l  
le g y e n , m in t  a  n y u g v ó , 2. h o g y  h a  a z  in g e r e l t  iz m o t a  n y u ­
g a lm in a k  m e g fe le lő  h o s s z o n  tú l  is  n y ú j t j u k ,  a k k o r  ny ú j t á s i  
d ia g r a m m ja  h a s o n ló  le g y e n  a  n y u g v ó  izo m  n y ú j t á s i  d ia ­
g ra m m já h o z . B e m u ta t j a  a  k é rd é s e k  v iz s g á la tá r a  k é s z ül t  m ű ­
s z e r t  é s  a z  ig y  n y e r t  k ís é r le t i  e re d m é n y e k e t ,  m e ly ek  k ie lé g í ­
t i k  a  fe n te b b i  k é t  p o s tu la tu m o t .  A z  a  m á s o d ik  k ís é rle t i  té n y  
p e d ig , h o g y  t. i. a z  in g e r e l t  izo m  r u g a lm a s s á g a  a  ny u g a lm i  
h o s s z tó l  k e z d v e  o ly a n , m in t  a  n y u g v ó é , b iz o n y í t ja , h o g y  a z  in ­
g e r e l t  iz o m  n e m  e s ik  á t  a n y a g i-m in ő s é g  v á l to z á s o n ; m iv e l 
p e d ig  m in d e n  c o n t r a c t ió s  th e o r ia  —  a z  o s m o s is o s a t kiv é v e  —  
i l y e n t  f e l té t le n ü l  m e g k ív á n , e z é r t  a  fe n te b b i  k ís é rle t i  e re d ­
m é n y  e z e k e t a z  e lm é le te k e t  k iz á r ja ,  b á r  a z  o s m o s is os a t  sem  
b iz o n y í t ja ,  c s a k  m e g e n g e d i.

J e n d r a s s ik  E . : ó v a  in t i  a z  e lő a d ó t a z  u. n. o s m o s iso s  e l­
m é le t tő l ,  m e r t  n in c s e n  o ly a n , a z  iz o m f ib r i lu m m a l ö ss z e h a ­
s o n l í th a tó  s z e rk e z e t, m e ly  k ü ls ő  v íz  fe lv é te lé re  röv id ü lé s t

m u ta tn a .  M e ig s m o d e l l je  h ib á s  e lk é p z e lé s e n  a la p s z ik  s  e z e n  
a z  e lő a d ó  se g é d fe l te v é s e  n e m  v á l to z ta t .  A z t ,  h o g y  va la m e ly  
s z e rv e s  t e s t  r u g a lm a s s á g i  v is z o n y a i t  e g y n e m ű  v a g y  kü lö n ­
n e m ű  k é p le te k  h a tá r o z z á k - e  m eg , a  h o s s z fe s z ü l ts é g  gr a p h i -  
k o n já n a k  le fu tá s á b ó l  m é g  n e m  le h e t  e ld ö n te n i, h is z en  a z  
o ly a n  h o m o g e n  fo n a l ,  m in t  a  g u m m i is , g ö rb e  v o n a la t a d . A  
t a l á l t  v is z o n y o k  m i t  s e m  b iz o n y í ta n a k  a z  o sm o s iso s  e lm é le t  
m e l le t t ,  m e r t  e n n e k  é r v é n y e  e se té n  is  k ü lö n b ö z h e tn ék  a  n y u ­
g a lm i  é s  m ű k ö d é s i g ö r b e  a  n y u g a lm i h o s s z  fe le t t .  E gy e z é s  le ­
h e tn e  v is z o n t  a  c o n t r a c t io  m á s  m e c h a n is m u s a  m e l le t t is . A z 
e lő a d ó  m u n k á ib a n  a  k ís é r le te s  a d a to k a t  t a r t j a  é r té ke s n e k .

R h o r e r  L .:  E lő a d ó  k ís é r le t i  t é n y e k e t  á l l a p í t o t t  m e g, m e ­
ly e k  f ü g g e t le n e k  m in d e n  h y p o th e s is tö l .  M é g is  a z  a  kö rü lm é n y , 
h o g y  a  k ís é r le te k  a  fe l te v é s é b ő l v o n t  k ö v e tk e z te té se k  h e ­
ly e s s é g é t  ig a z o l tá k , e g y ú t t a l  a  f e l te v é s  h e ly e s s é g éb e  v e te t t  
b iz a lm u n k a t  is  m e g e rő s í t ik .

E m s t  J . :  H a  e g y  z á r t  té rb e n  io n o k  k e le tk e z n e k , a k k or  
b e á l l :  1. té r f o g a tc s ö k k e n é s ,  2. f é n y tö ré s  n ö v e k e d é s, 3. v e z e ­
tő k é p e s s é g  fo k o z ó d á s , 4. e le k tro m o s  á r a m  ( le v e z e té sn é l) ,  5. 
o sm o s is o s  m u n k a k é p e s s é g . M in d e z e k  q u a n t i ta t i v  ig a z olá s t  
n y e r te k  a z  in g e r e l t  iz m o n . M o s t is  e lő re  f e l á l l í t o ttá k  a  p o s tu -  
l a tu m o k a t ,  a  k ís é r le te k  is m é t  ig a z o l tá k  v á r a k o z á s u nk a t .  A  
m u n k a h y p o th e s is  t e h á t  jo g o s .

K e l ln e r  B .: A  r á k  f e l i s m e r é s e  é s  g y ó g y í t á s á r a  i r á n y u ló 

ú ja b b  t ö r e k v é s e k . A  r á k o s  sz e rv e z e t k ü lö n b ö z é s é t  ip a r k o d n a k  
k ih a s z n á ln i  a  r á k  d ia g n o s is á t  cé lzó  re a c t ió k .  E z e k  e g y  ré s z e :  
1. p h y s ik o c h e m ia i  v a g y  c h e m ia i  m e g á l la p í tá s o k o n  a lap s z ik ,  2. 
a  r á k k a l  sz e m b e n  k e le tk e z ő  a n t ia n y a g o k a t  p ró b á l ja  ki m u t a t ­
n i, 3. s o k  e l já rá s  a z  A b d e r h a ld e n fé le  r e a c t io  a la p g o n d o la tá n  
é p ü l t  fe l ,  4. A s c o l i é s  I z a r  s z e r in t  a  r á k o s  sa v ó  c s ö k k e n t i  b i ­
z o n y o s  o ld a to k  fe lü le t i  f e s z ü l ts é g é t  (m e io s te g m in  re a c t io ) ,  5. 
F r e u n d  é s  K a m m e r a z t  é sz le lté k , h o g y  a  rá k o s s a v ó  n e m  o ld ­
j a  f e l  a  r á k s e j te k e t ,  n o r m a l  sa v ó  24 ó r a  a l a t t  te l je s  c y to ly -  
s is t  h o z  lé t re .  E  k ü lö n b s é g e t  a  s a v ó b a n  m e g je le n ő  vá l t o z o t t  
z s í r s a v a k  o k o z z á k , m e ly e k e t  a  rá k o s  e g y é n  b é l t r a c tus á n a k  
m e g v á l to z o t t  c o l i f lo rá ja  te rm e l .  P r a c t i k u s a n  ez e n  el já r á s o k  
k e v é s s é  é r té k e s í th e tő k .  B iz to s a n  r á k o s  e g y é n e k e n  á lt a lá b a n  
70— 9 0 % - b a n  ta l á l t á k  a z o k a t  e re d m é n y e s n e k , d e  p o s i t iv  e re d ­
m é n y t  a d h a t  a  n e m  r á k o s  sa v ó  is  á l t a l á b a n  15— 2 5 % -b an . 
N e m  tu d j u k  p o n to s a n , h o g y  a  k ü lö n b ö z ő  e l já r á s o k k a l  n y e r t  
e re d m é n y e k  e g y e z n e k -e  é s  h o g y  b iz to s a n  n e m  rá k o s  e gy é n e k ­
b e n  n y e r t  p o s i t iv  e re d m é n y  a  rá k o s  d is p o s i t io  je le -e ?  A  r á ­
k o s s á  v á l t  sz e rv e z e t m e g v á l to z á s á b a n  a z  a n y a g c s e r e te r m é k e k  
m e l le t t  a  r á k  s z é te s é s é n e k  te rm é k e i  is  s z e r e p e t  já ts z h a tn a k .  
I s m e r te t i  a  r á k o k  e lz s í r o s o d á s á r á  v o n a tk o z ó la g  v é g ze t t  
v iz s g á la ta i t .  A  r á k o s  s z ö v e te k b e n  so k  a  f e h é r je ,  f ok o z o t t  a  
C h o le s te r in  és v íz ta r ta lo m . N a g y  a  r á k o s  sz ö v e t s z én h y d r a t -  
t a r t a l m a  é s  s z ü k s é g le te  (F r e u n d , W a r b u r g ) . É rd e k e s e k  a  r á ­
k o s  s e j te k  s z ö v e t te n y é s z té s é v e l n y e r t  e re d m é n y e k . A r á k s e j ­
te k  s u g a r a k k a l  sz e m b e n i n a g y o b b  é rz é k e n y s é g é n  a la p sz ik  a  
rö n tg e n , i l le tv e  ra d iu m k e z e lé s .  A  n e h é z fé m s ó k  fe lh alm o z ó d ­
n a k  a  rá k s z ö v e tb e n , a m i  á l l í tó la g  a  r á k o s  n ö v e k e d é st k e d v e ­
z ő t le n ü l  b e fo ly á so l ja . A  fo k o z o t t  é s  k ó ro s  s z é n h y d ra tb o n tá s t  
( W a r b u r g  fé le  a n a e r o b  g ly k o ly s is )  a k a r j a  a z  o x y d a t io  i r á ­
n y á b a n  b e fo ly á so ln i é s  íg y  a  r á k s e j te k e t  e lp u s z t í tan i  F i-  
s c h e r - W a s e ls a z  a j á n l o t t  g á z k e z e lé sse l . M o s t v a n n a k  f o l y a ­
m a tb a n  F r e u n d  v iz s g á la ta i ,  m e ly e k b e n  a  r á k o s  n ö v e k e d é s h e z  
s z ü k s é g e s  tá p lá lé k a lk o tó r é s z e k  e lv o n á s á v a l ,  t e h á t  dia e tá v a l  
k is é re l i  m e g  a  rá k o s  s e j te k e t  v is s z a fe j lő d é s re  b írni. M in d  e 
p r ó b á lk o z á s o k  é r té k e  c s a k  a z  e re d m é n y e k  ré s z le te s  kö z lé s e  
és n a g y s z á m ú  u tá n v iz s g á lá s  u tá n  le sz  m e g í té lh e tő .

T e s c h le r  L .: A  F r e u n d - K a m ie n e r f é le  c v s to ly t ik u s  re c t io  
m o rp h o lo g ia i  o k o k b ó l k i f o ly ó a n  n e h e z e n  é r té k e lh e tő .

Uj gyógyszerek.
I. rész.

I r t a :  Issekutz Béla dr. egyetem i ny. r. tan á r .

H a  v ég ig tek in tü n k  az uto lsó k é t évben fo rga lom ba 
k e rü lt  ú j  gyógyszereken , m in t m ind ig , ú g y  m ost is  az t 
kell m egá llap ítan u n k , b o g y  gyógyszerk incsünk  csak  sok 
ú j névve l g y a rap o d o tt s kevés tény leg  ú j ,  é r ték es gy ó g y ­
szerre l. E z  term észetes, m ert az év tizedek  ó ta  já r t,  jó l 
k i tap o so tt, ezért legkedve ltebb  u tak o n  a  gyógyszer- 
sy n th es is , a  g y ak ran  so k  ezer v a r iá n s  közül, m á r k ik e ­
re s te  a z t a  lázcsillap ító t, a lta tó t, é rzéste len ítő t, stb , m ely  
a  leg jobb , am ely m á r  m inden követe lm én y t jó form án, 
k i tu d  elégíten i. E z é r t  az ú jabb  m ódosu latok  m á r  csak  
r i tk á n  je len tenek  ig az i e lő reh a lad ást, hanem  csak  a rég i 
d a ln ak  ú j  hangnem ben  ism étlését. U j u ta k ra  lépn i, új
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i rán y o k b an  k u ta tn i  ped ig  nagyon nehéz és kö ltséges. 
K ülönösen á ll ez a  fe rtő ző  és rák o s beteg ség ek  gyógyí­
tá s á ra  tö rek v ő  s  ezért m ég  igen sok  m eg o ld a tlan  fe lad a t 
e lő tt á lló  ch em o th e rap iá ra , m ert ezen a  té re n  csak  az 
ó riás i n ag y  berendezéssel dolgozó és sem m i k ö ltséget 
nem  sa jn á ló  h a ta lm as g y á rak  fo ly ta th a tn a k , a  s iker 
rem ényével, ú j  ch em o th erap eu tik u m o k  fe lfedezésére irá ­
nyuló k u ta tá s t .  A  szerény eszközökkel dolgozó, k isebb 
g y á ra k  cé lja i és eredm ényei is csak  szerén y ek  lehetnek. 
G y ak ran  m eg  kell elégedniük nem  ú j gyógyszerek  syn- 
thesisével, h an em  rég ieknek  m egfelelő  a rá n y b a n  össze­
keverésével: a  gyógyszersynnerg ism us elvének  fe lhasz­
n á lásáv a l ju tn i  el va lam ely  gyógyító  ja v a l la tn a k  jobban 
m egfelelő  gyógyszerhez. E z t  az irá n y z a to t legkevésbbé 
én k á rh o z ta th a to m , k i o t t  á lltam  a  Synerg ism us k u tatáso k  
bö lcső jénél; csak  az t k ívánom  hangsú lyozn i, hogy  n a­
gyon a lapos pharm ak o lo g ia i k u ta táso n  s ez t követő  kli­
n ika i k ip ró b á láso n  ke ll nyugodn ia a  synerg ism uson  
a lapu ló  ú j  gyógyszer fo rg a lo m b ah o zásán ak , m e rt nem  
m ind ig  egyesü l kedvező en k é t hason ló  g y ó g y sze r h a tása , 
hanem  az eredm ény  kedvező tlen, ső t egyenesen  veszé­
lyes is lehet, am in t e rre  k é t évtizeddel eze lő tt m ár szol­
g á l ta t ta m  pé ldát.

A  láz és fájdalomcsillapítószerek sy n th es ise  a  py ra - 
m idonban (I. G .) cu lm iná lt, m ely olcsón, a h iv a ta los  p y -  
razo lonum  am idod im ethy licum , am idopyrin , p y razo n  (Chi- 
no in) néven  rende lhe tő ; azó ta  sem  s ik e rü lt  jo b b a t ta ­
láln i. L eg ú jab b an  a  py ram idon  o x y d a tió jáv a l és a py- 
razo lon g y ű rű  fe lszak ításáv a l ju to t ta k  egy  ú j szá rma­
zékhoz, m ely  n á lu n k  Triamid (R ich te r)  n éven  k e rü l fo r ­
galom ba. E z  «— acety l—ß— m eth y l—ß— dim ethy l—
oxam yd—p h en y lh y d raz in . B á r  a p h arm ak o lo g ia  az t t a ­
n ítja , hogy  a phen y lh y d raz in  szárm azékok  v érm érgek , v a ­
lószínű , hogy  a  T riam id b an  s ik e rü lt a  rég en  k u ta to tt  mé­
re g te len íté s t e lé rn i s ezzel a  lázcsillap ítók  ú j  c so p o r tjá t 
tenn i h aszn á lh a tó v á . É rdek lő déssel te k in th e tü n k  ezen az u j 
ú to n  elindu ló  sy n th es isek  elé. A T riam id  v ízben  könnyen 
oldódik s a  p y ram idonna l azonos ad ag o k b an  rendelhető
0.10 és 0.25 g r -o s  tab le ttáb an .

A  p y ram id o n  tá r ta lm ú  kü lön legességek  hosszú  so rá t 
ú jab b an  a  R ex  g y á r sza p o ríto tta : a Dolorex 0.3— 0.3 
am id o p y rin t és phenacetin t, v a lam in t 0.10— 0.10 co ffe in t 
és th eo b ro m in t ta r ta lm a z ; a Nervorex-b an  0.25 g r. v e ­
ro n a i— am idopy rin , 0.15 g r. b rom ura l (a lb ro m an ) és
0.13 g r. p ap av erin só  van, végül az Influrex 0.25 g r. to- 
phosan— u ro tro p in t, 0.07 g r. am idopy rin t, 0.05 g r. ph e­
n acetin t, 0.015 g r. co ffe in t, 0.0125 g r. th eo b ro m int és
0.0025 g r. ep h ed r in t ta r ta lm a z . A g y á r  a  hosszú  s kevésb- 
bé ism ert vegy i elnevezéseket h aszn á lja . H elyesebbnek 
ta r to m  azonban  nevén nevezni a  gyerm eket, hogy  a gya­
ko rló  o rvos lássa , hogy  ezekben sem m i ú j sincs, ő  is 
fe l í rh a t ja  ezeket m ag is tra l i te r .

A  Causyth nevű  kü lfö ld i készítm ény, am ely  am ido­
p y r in t és oxych ino linsu lfosavat, te h á t  a  régen  ism ert 
ch inoso lt ta r ta lm azza , de ez t „ cy c lo h ex a tr ien p y rid in - 
su lfonsavas— pyrazo lon szárm azéknak “ nevezi, hogy  nehe­
zen lehessen  fe lism ern i s ú j szer lá ts z a tá t  ke ltse . N api 
3— 8 g r -o s  ad ag o k o t a ján la n ak  belő le in fuenza, rheuma- 
tism u s ellen, te h á t  az am idopy rin  szokásos ad ag ján ál 
jóval n ag y o b b a t. Ezzel m ag y a rázh a tó k  a  jobb  th e rap iás  
eredm ények , am elyekben a  ch inoso lnak  a lig  v a n  szerepe. 
Az Eulatin-ba.n (K á lm án  L .) , m ely brom - és am idobenzoe- 
sav as an tip y r in , ped ig  sz in tén  csak  a u tó b b itó l v árh a tó  
h a tás.

Az am idopy rin  ta r ta lm ú  fá jd a lo m csil lap ító  in jeeti- 
ók (C ibalg in , Á llónál, D o rm alg in ) m ind erő sen  concen- 
t r á l t  h y p e r to n iá s  o ldatok , m elyek befecskendezése éppen 
ezért fá jd a lm as . L ényeges h a lad ást je len t ebbő l a szem­
pontbó l eg y  ú j  sy n th e tik u san  e lő á ll í to tt o la jszerű , de 
könnyen fo lyó  o ldószernek h aszn á la ta , a  Demalgonyl

(C h inó in ), in jec tió b an  és cseppben, m ely 0.4 g r. amido­
p y r in t  és 0.06 g r. d ia l ly lb a rb itu rsav a t ta r ta lm az  2 centi­
ben ; in tram u scu la r is  befecskendezésre nem fá jd a lm a s s 
igen  gyo rs s a  m o rp h in t m egköze lítő  fá jda lom csillapító .

Az ace ty lsa licy lsav  g y a k ra n  okoz gyom orpanaszo­
k a t  s vannak , k ik  em ia tt ezt az a n n y ira  fon tos és népszerű  
g yógyszert nem  tu d já k  bevenni. E zen  segít az A lin  (Chi- 
no in ) az acety lsa lyc iy lsav  a lu m in iu m  sója, íz te len , vízben 
nem , de lipo idokban  jó l oldódik. A  gyom orban n em  bom lik, 
a z t  nem  izg a tja , a  bélbő l ped ig  egyen letesen  szívódik  fel, 
ezé rt h a tása  b á r  p á r  perccel késő bben kezdő dik , de ta r-  
tó sabb  s nem  j á r  kellem etlen izzadással. A csoko ládés 
ta b le ttá k  (0.5 g )  gyerm ekeknek  is jó l a d h a tó k : 1 éves 
k o rig  ^4, ö t éves %> 12 évesnek egész tab le tta . A  kezdő dő  
hü lés, ná tha , leküzdésére szo lgá l az Alidion (C h ino in ), 
m ely  0.5 a l in t é s  0.013 g  ae th y lm o rp h in t ta rta lm az . 
A  Dilumin (W an d er) az ace ty lsa licy lsav  ca lc ium -só ja, 
te h á t  azonos a  rég en  bevá lt Kalmopyrinnel (R ich te r) 
Az Amatin (I. G .) ace ty l-m -k reoso tinsav , eg y  m e th y l-  
csopo rtban  kü lönbözik  az asp ir in tő l, am ely fe le t t  elő nye 
az lenne, hogy  nem  izzaszt. A  régebben a n n y ira  d ivatos 
bedörzsö lésre sz á n t sa licy les te rek e t ta rta lm azó  kenő csök 
az u tóbb i ké t évben  csak a G erosaw -nal (W an d er) sza­
po ro d tak , m ely  m en th o lt és m e th y lsa licy la to t ta r ta lm az .

A pheny lch ino lincarbonsav  (A tophan, T ophosan) 
h asz n á la tá t ném ileg  ko rlá tozza az a  ta p a sz ta la t, hogy 
ta r tó s  szedése m ájm egbetegedéseket okozhat. E zé rt
4— 5 nap i szedés u tá n  egy h e t i  szü n e te t ik ta ssu n k  közbe. 
U j készítm ényei: a  Myotophin (E g g e r) , az ae thy lend ia - 
m innal képezett só ján ak  10% -os vizes o ld a ta , m elyből 
2— 3 nap o n k én t ad h a tó  1 am pu lla  (5 ocm) in tra m u sc u -  
la r isan ; a Tophosalvin (E g g e r)  ugyanezt a  s ó t salicy l- 
s a w a l  eg y ü tt ta b le ttá b a n  ta r ta lm az za . A Fealon (Chi­
no in ) a  pheny lch ino lincarbonsav  alum inium  só ja , ízte­
len, a gyom ro t n em  izg atja  s  lipo id  o ldékonysága m ia tt 
jó l szívódik fel. A d a g ja  n ap o n ta  3— 4 szer 1— 2 tab letta  
(0.5 g.)

A  Diplochin (R ex ) pheny lch ino lincarbonsavas Chi­
nin, te ljesen  íz te len , a rég i E u ch in in  stb. p ó t lá s ára  szol­
gál, 0.25. g-os ta b le t tá k . Fenylofan, (K álm án L .)  a  pheny l­
ch ino lincarbonsav  m eth y lestere , te h á t  azonos a  N ovato- 
p h an -n a l (S ch e r in g ), lnfluen (C ito ) pheny lch ino lincar- 
b o n sav a t (0 .30) ad a lin t (0.05) am idopy rin t (0 .10) phena­
ce tin t (0.20) co f fe in t (0.05) ta r ta lm az . M int in f luen za  el­
len i p roph y lac ticu m o t a ján l ják , naponta 3 X 1— 2 tab ­
le tta . Colnajodin (C hino in) cho lch ic in  ta r ta lm ú , kösz- 
vény  ellen n a p o n ta  2— 4 p ilu la  3 napon át.

Az izom rheum atism us kezelésében egy re  nagyobb 
szerepet já tsz ik  a  h istam in , im idazoaethy lam in , m ely  bő r 
a lá  fecskendezve (0.5— 1.0 m g .) , 2 % -o s kenő csben  be­
dörzsölve, vag y  legcélszerű bben 0 .5% -os o lda tbó l ion - 
tophoresissel v ive be a bő rbe, vérbő séget s d u zzad ást okoz, 
ezzel a  fá jd a lm a t a  m élyebben fekvő  izm okban is  m eg­
szün te ti. E  cé lra  szolgáló készítm ények  Histamin (R ich­
te r , v. C h ino in ) am pu lla  á  1.0 m g. 0 .5% -os so lu tio  és 
2% -os kenő cs; hason ló  az Imadyl (L a R oche), Katexon 
Folien (S ch e rin g ) kész e lek tród , m ely m egnedvesítve a 
b ő rre  teendő .

Az altatószerek szám a u jb ó  szapo rodo tt néhány 
b a rb itu rsa v  szárm azékka l. A m erik áb an  m ár tö b b  év ó ta 
h aszn á lják  az AmytaV-t, iso am y lae th y lb a rb itu rsav , basis 
narco ticum nak , in trav é n ásán  10— 20 mg. p ro  kg . m ély 
á lm ot okoz; hason ló  az Em butal, ae thy lm eth y lb u ty lb ar- 
b itu rsav , m elybő l 0.2— 0.4 g - t  ad n ak  in trav én ásán . Na­
gyobb f ig y e lm et érdem el az Evipan (I. G.) N —m ethy l- 
cyc lohexeny lm ethy lbarb itu rsav , m ely  a szervezetben  igen 
g y o rsan  elbom lik , ezért in tra v é n á s  befecskendezéskor 
h a tá sa  leg fe ljebb  csak egy ó rá ig  ta r t .  M acskán  20 mg. 
m á r  m ély n a rk o s is t okoz, de csak  négyszer a k k o ra  adag­
b an  halálos, te h á t  egészen k iv é te les  nagy h a tásszé lesség -
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gél b ír. Az E v ipan— N a 10% -os o ldatbó l 3— 6 ccm  in t ra­
v én ásán  befecskendezve basis narco ticum ú l, 8— 10 ccm 
ped ig  kb. 30‘ - ig  ta r tó  te ljes n a rk o s is  elő idézésére jó l 
haszn á lh a tó . B első leg 1—1%  ta b le t ta  á 0.25 g g y o rs  el- 
a iv á s t okoz, tú l k o ra  fe lébredés ese tén  1 tab l. bevéte le  
elég  ú jbó li e la lv ásra . Prominal (I . G. és M erck) a L am i­
n á ln ak  m egfelelő  N -m e th y leze tt szárm azék . M int a n t ie p i -  
lep ticum o t a ján lják , 0.1— 0.6 gos adagban .

Sevenalyl (C h ino in ) cseppek 1 0 % -sev en a lt és 5%  
d ia l ly lb a rb itu rsav a t ta rta lm azó  u re th a n  o ld a t; a  k ül­
fö ld i Som nifen p ó t lá sá ra  szolgál. C sillap ítónak  10—20 
csepp, a lta tó n ak  20— 30 csepp elegendő . C secsem ő nek 
1— 3 csepp, gyerm eknek  3—15 csep, kockacukron . H a­
sonló a Barbalyl liqu idum  (E g g e r) , a  d ia lly lb a rb itu rsav  
10 % —os o ldata, v ag y  tab le tta  á  0.05 s 0.10 g  és 2 ccm - 
es in jec tio  in tram u scu la r isan . Agrypnosan (M ed ichem ia) 
a  Sevanaly lla l azonos a l ta tó k a t ta rta lm azza , a lkohol-g ly - 
cerines o ldatban, e z é r t ad ag a  30— 40 csepp.

Novonal (I. G .) d iaethy la lly lace tam id , enyhe a l ta tó
0.3 g -o s  tab le ttáb an . Neobrom (K no ll) iso p ro p y lae th y l-  
b ro m ace tam id ; Dormen, d ia lly lace ty lisova le r iansavashú - 
gyany , 0.2 g-os ta b le t tá k .

Multibrol  (N o rg in e ) m onobrom ola jsavas n a tr iu m  
16%  b rom o t ta r ta lm a z  0.2 g -o s  d rageékban .

Az in ha la tiós é rzéste len ítés te ré n  f igyelm et érdem el 
az Aether chloratus alkoholisatus (C h ino in ) és a  vele 
azonos kü lfö ld i Gewäthyl. A  ch lo rae th y lh ez  k ev e rt a lk o ­
hol csökken ti an n a k  p á ro lg á sá t s  ezálta l pon to sab b an  
ad ag o lh a tó v á teszi. C seppenként lé legeztetve be, jól el le­
h e t é rn i vele a n a rk o s is t  m egelő ző  an a lg e tik u s  szako t s így  
k isebb  m ű té tek  pl. fo g h ú zást, a  m ég  ébren levő , de fá j ­
d a lm a t nem  érző  b e teg en  lehet végezni.

A helyi érzéstélenítök m egíté lésében az u tóbb i évek­
ben érdekes v á ltozáson  m en t á t  a  közvélem ény; m íg  év­
tizedeken  á t  a gyógyszersy n th es is  a  lehető  legkevésbbé 
m érg es érzéste len ítő  fe l ta lá lá sá ra  tö rek e d e tt és ezt a 
N ovocainban— M eroca it (C h ino in ), Neotonocain (R ic h te r )  
— ér te  el a leg tökéletesebben, add ig  a  Percainnak (C ib a ), 
ennek  a  cocainnál jó v a l m érgesebb cinchon insav sz á rm a ­
zéknak  bevezetése ó ta  ez a szem pont nagyon h á tté rb e szo­
ru l t  s a  fő tö rekvés a  N ovocain azon h ib á ján  seg íteni, hogy  
n y á lk a h á r ty á n  nag y o n  nehezen d if fu n d á l á t, ezért ezek 
é rzéste len ítésre  a lig  a lka lm as. Pantocain (I. G.) p -b u ty la -  
m inobenso ld im ethy lam inoaethyano l HCl. C 4H 9N H  . 

CoH-tCOO . C2H 5 . N ( C H3)2 te h á t  csak  egy b u ty l gyök  
belépésében az am ido csoportban  kü lönbözik  a  N o v o cain - 
tó l s  m égis ez a  h a ték o n y sá g á t m egtízszerez i, ú g y h og y  
in f i l tra t ió s  s vezetéses érzéste len ítésre  0.1—0.2% -os, n y á l­
k a h á r ty á ra  1.0— 2 .0 % -o s  o ldat e légséges. Larocain (L a  
R oche) paraam inobensoesavas e s te re  a  d iaethy lam inodi- 
m ethy lp ropano lnak , ném ileg  a S to v a in ra  em lékeztető  sze r­
kezetű , n y á lk a h á r ty á k ra  5— 1 0 % -o s o ldatban, vezetési 
érzéste len ítésre  0.25— 0.5% -osban a ján lják .

M ig á lta láb an  az érzéste len ítő  szerekhez ad re n a l in t 
szo k tak  hozzáadni, h o g y  a  fe lsz ívódást g á to lja , ad dig  a  
Meropitan-ban (C h ino in ) az ad ren a lin  a  hypophysis h á tsó  
lebenyének vasop ress in  nevű  h o rm o n jáv a l van  h e ly e tte ­
sítve . E n n ek  az az elő nye, hogy így  e lkerü lhető k  a  n a ­
gyobb m ennyiségű  ad ren a lin  okozta  s kü lönösen sym - 
p a th ico to n iás  egyéneken  je len tékeny  izgalm i tü n etek.

A  vérkeringést, javító, a közpon ti id eg ren d szert iz­
g a tó  analep ticum ok szám a a  Coramin (C iba) és Carctia- 
zol (K no ll) sy n th es ise  ó ta  nem  szap o ro d o tt lényegesen. 
E z a  k é t szer azonban  jó l b e v á lto tta  a hozzáfű zö tt re ­
m ényeket. E ré lyes cam phorszerű  h a tá s t  tu d n ak  k i fe j ­
ten i s  kü lönösen a  C o ram in  erő s izg a tó  h a tá sa  a lk a lm as 
a  hód ító  m érgezések leküzdésére. E  célból n ag y  a d a go t
5—-10— 20 ccm -t a  25% -os o ldatbó l in trav én ásán , v ag y 
in tram u scu la r isan , ke ll adn i. Ú jabb  com binatió ik  a  C ar-

diazol— E ph ed rin , C .-dicodid, C .-éhin in, C.-Calcium , Co- 
ram in-calc ium .

G yerm ekek  co llap su sán ak  leküzdésére ú jab b an  az 
ace ta ld eh y d e t is h aszn á lják , m ely Aldocit (B oeh ringer) 
néven 10— 20% -os o ld a tb an  in trav én ásán , ille tve p e r os 
ad h a tó . Icáról (I. G .) oxyd iaethy l-am inoaethy l-am ino- 
benso lt és m -oxypheny lp ropano lam in t ta r ta lm az , 5% -os 
o ldatbó l 2 ccm  su b cu tan  v ag y  in tra c u ta n  ad v a  a  szívm ű ­
ködést és légzést ja v í t ja .

A  d ig ita lis  kész ítm ények  jó fo rm án  csak  a  Pandigdl- 
lal szap o ro d tak ; ez a d ig itá lis  la n a ta  fő  g lycosidájá t, a 
k r is tá ly o s  lanad ig in t ta rta lm azza , 1 ccm -ben 0.2 mg. E z t  
a szív ízom zat lazábban  k ö ti meg, e z é r t b á r  gyo rsabban , 
de röv idebb ideig h a t  s kevésbbé cum ulálód ik . A  kü lön­
böző  s tro p h an th in - fé leség e k  küzül eg y re  jobban  te r je d  
a  jó l k r is tá ly o s íth a tó , te l je sen  egységes s ezért vá lto za t­
lan h a tá s ú  G -s tro p h an tin n ak  h aszn á la ta , m elyet pl. a  
Strophangit (C h ino in) ta r ta lm az , 1 ccm  0.5 mg.

N éh án y  év e lő tt s ik e rü l t  fe lfedezn i ad renalinhoz h a­
sonló h a tá s ú  szereket, m elyek  nehezebben oxydalódnak  
s ezért a  bélhuzam ból fe lszívódva is h a tn a k . Ilyenek : az 
ephedrin , m ely Epherit (C h ino in ), Ephetonin (M erck ), 
Racedrin (I. G.) néven rende lhe tő ; ú jab b  az Ephetonal 
(M erck ), p a raam inoephed rin . E zek 0.05 g-os tab le ttáb a n  
as th m aro h am  m egelő zésére, in jec tióban , ese tleg  a d ren a ­
linnal e g y ü tt  (Ephetonogen R ich ter, Ephedralin M erck) 
pedig a  ro h am  m eg szü n te tésére  valók .M ég erő sebb az 
Epheritum compositum (C h ino in ) in jec tio , m ely  az elő b­
bieken k ív ü l m ég N o v a tro p in t is ta r ta lm az , te h á t  nem csak  
a sy m p ath icu s  izg a tásáv a l, hanem  a  v ag u s  b én ításáv al 
is tá g í t ja  a  b ronchusokat. A  Dispnolysin (R ich te r)  p a jz s -  
m ir ig y k iv o n a tta l és co ca inna l fokozza az ad ren a lin  h a tá ­
sát. L e h e t szem becsepegtetve, v ag y  s p ra y  a lak jáb an  be­
lé legeztetve is a lka lm azn i, in jectio  h e ly e tt . A  Tropherit 
tabl. (C h ino in ) az ep h ed rin  és n o v a tro p in en  k ívü l papa- 
verim t is  ta rta lm az . A  Felső i an t ip y r in t, co ffe in t, d ig i­
t a l s t ,  s tro p h a n tin t, lo b e lin t stb. ta r ta lm az .

A  p arasy m p a th icu s  idegvégző déseket izgató  szerek  
közül az acethy lcho lin  e rő s  é r tá g ító  h a tá s á t  kezdik ú ja b ­
ban h aszn á ln i, kü lönösen a  frac iák , h y p erto n ia , m inden­
nem ű  érgö rcs, ch in invakság , ső t sk le rosis m u ltip lex k e ­
zelésére is. Tonocholin (R ich te r)  néven 0.05 g -o t ta r ta l ­
mazó am p u llák b an  ren d e lh e tő . A d ag ja  0.02— 0.10 g, az 
erő s sz ív g á tló  h a tá sa  m ia t t  óvatosság  a ján la to s , int ra ­
vénásán  veszélyes. Lentin (M erck) ca rb am in sav asch o - 
linester, a  vérben nem  bom lik  o lyan gyo rsan , m in t az 
elő bbi, ez é r t sokkal erő sebben  és ta r tó s a b b a n  h a t, de 
veszélyesebb is. Fő leg az á lla tg y ó g y ásza tb an  h asználják , 
bé lhüdés ellen.

P o ro n o w s k y  s z e r in t  a  n ö v é n y e k b e n  a z  a lk a lo id á k  a m ino -  
g y ö k e  o x y d a lv a  v a n  e r e d e t i l e g  s  e z e k  a z  u . n . g e n a lk a lo id á k  
s z e r in te  jb b b a n  (h a tn a k  é s  k e v é sb b é  m é r g e s e k  le n n é ne k , m in t  
a  k ö z ö n s é g e s e n  h a s z n á l ta k .  í g y  fo r g a lo m b a  k e r ü l t  f ra n c ia  
k é s z í tm é n y e k  a  G enom orphin, m e ly  á l l í t ó la g  n e m  o k o z  m e g -  
s z a k á s t  é s  f á jd a lm a t  c s i l l a p í t  k á b u l t s á g  n é lk ü l ,  d e a  m o rp h i-  
n á l  n a g y o b b  a d a g b a n  a d a n d ó .

A  G enoscopolam int p a r a l y s is  a g i ta n s  s k ü lö n b ö z ő  t re m o -  
ro k  k e z e lé s é re  a já n l já k .  N a p o n ta  h á ro m s z o r  1— 2 m g .-t . H a ­
so n ló a n  a  G enatropin s  a  G eneserin, a z  a t r o p in ,  i l le tv e  a  P h y ­
s o s t ig m in  p ó t l á s á r a  s z o lg á ln a k .

Az é r tá g ító k  és simaizomzat görcsét oldó gyógy­
szerek tek in te téb en  igen  n ag y  h a lad ásró l szám o lha tunk  
be, m e lyben  éppen a m a g y a r  g yógyszersyn thesisr.ek  van  
je len ték en y  érdem e. E z nem csak  az igen  d rá g a  papave- 
r in t tu d ja  syn thesisse l e lő á llítan i és g y á r ta n i, ami m ég 
a legnagyobb  kü lfö ld i g y á rak n ak  sem  s ik e rü lt  eddig, ha 
nem a Perparinban  (C h ino in ) egy p apaverinné l és az 
Eupaverinnél (M erck) három szor, n ég y szer erő sebb h a ­
tású  szárm azékhoz tu d tu n k  a  vegyész és p h arrrak o lo gu s 
eg y ü ttes m unkájáva l e l ju tn i. A dag ja  0.02— 0.04 g tabl. 
vagy su b cu tan  in jectióban . Az a m eggondo lás hogy a
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sim aizom zat görcsét a legeredm ényesebben úgy  szü n tet­
h e tjü k  m eg , hogy egy ide jű leg  h a tu n k  ai  izm okra és a 
serken tő  idegvégző désekre, továbbá az a  k é t  év tized e lő tt i  
m egállap ításom , hogy  ezen ké t he ly re  h a tó  P ap av e rin 
és N o v a tro p in  h a tása  k ö zö tt S ynerg ism us v an : a d ta  az 
indokát és a la p já t  a T ro p a r in  (C hino in) fo rg a lo m b aho za- 
ta lán ak . E n n e k  az a lap e lv é t követi b e l-  és kü lfö ld i gyógy­
szerek h o sszú  sora. E zek  közül csak az u to lsó  k é t évben 
m eg je len tek e t sorolom  fe l:  Midriverin (R ich te r)  0.04 g 
p ap av e r in t és 1.0 mg. E u m y d r in t ta r ta lm a z ó  ta b le t ták ;  
Luverin (W an d er) 0.02 g  p ap av erin t és 0.5 mg. a tro p in - 
m ethy lb rom ido t és 0.01 g  p h en y lae th y lb a rb itu rsav a t t a r ­
ta lm az. Sepaten (C h ino in ) 0.04 g. p e rp a r in , 1.5 m g. n o ­
vatrop in , 0 .02 g  sevenal é s  0.2 g  th eo b ro m in  ta rta lm ú , az 
Eupacon fM erck ) eu p av erin  és m e th y la tro p in  com bina- 
t ió t p y ram id o n n a l egészíti k i. U j u ta t  lá tsz ik  ny itn i az 
Octin (K n o l l) , egy eg y szerű  am ino szárm azék , m ely á llí­
tó lag  je len ték en y  spasm o ly ticus h a tá sú .

M iu tán  Szentgyörgyi és Drury a  szív izom zat k iv o n a t­
ban egy ad en in -n u c leo d id o t ta lá ltak , m ely  a  szívm ű kö­
dést szabályozn i s a k o szo rú s ereket e rő sen  k itág ítan i ké­
pes, igen  k i te r je d te n  k ezd ték  az ilyen  szív és v é rke r in ­
gési ho rm onoknak  n ev eze tt k iv o n a to k a t a  gyógy ításban  
használn i. Szív izom zat k iv o n a t a H a b e r lan d t- fé le  Hormo- 
cwrdiol és Aurikulin; h a rán tcs ík o lt  izom zatbó l készül a 
Lacarnol (I . G .), Myostol, Myotrat, M yofort (R ich te r ) , 
Myangin (E g g e r ) ; m á jk iv o n a t az E u to n o n , p an k reas k i­
vonat az Angioxyl, v a lam in t az á llító lag  a hasn y á lm ir ig y  
term elte , de a  v izeletbő l e lő á llíth a tó  Padutin (I. G .). Az 
izom és m ájk ivonatok , m in d  adenosin— try p h o sp h o rsava t, 
vagy  ad e n y lsa v a t ta r ta lm az n ak , ez azonban  a  P ad u tin- 
ban  n incsen . In tra v én ásá n  adva, szédü lést, a  fe j  erő s k i­
m elegedését, stb . okozzák, ezért in k áb b  az in tram uscu - 
la ris  in jec tio  a ján la tos. G yóg y érték ü k re  vonatkozó lag a 
a  vélem ények  igen e ltérő ek . Legjobb h a tá s ú a k  az an gin a  
pec to r isban , aho l g y a k ra n  a ro h am o t m egszün te tik . A 
környék i érgörcsökön, a  R aynaud  kó ro n , ső t kezdő dő  
g an g raen á n  is sokszor segítenek. Á lta lán o s h y p e r to niá -  
ban h a tá s u k  tú lröv id  id e ig  ta r t ,  hason lóképen  kevés 
hasznuk v a n  szíve lég te lenség  és ry th m u szav a ro k  kezelé­
sében. A  Myofortból 1 ccm  lassan  in trav é n ásán , v ag y  
per os 10— 15 csepp a d h a tó ; a P ad u tin b ó l az első  napok  
ban 2X 0 .5  ccm, három  n ap  m úlva 2 X 1  ccm, m ajd  2 ccm  
in tram u scu la r isan .

M egjegyzések
T é g lá s s y  B é la  d r . „ N é p e g é sz sé g ü g y ü n k  re fo rm te rv e z e te “ 

c ím ű  c ik k é h e z . (O. H. 18. sz .)

Téglássy fő orvos re fo rm te rv eze tén ek  X-ik, „A  fa lu  
socialis egészségügye“ c ím ű  szakasza m e lle tt  nem  h alad ­
h a tu n k  el szó nélkül, m e r t  az ebben fo g la l t  re fo rm terv ek  
m eg v a ló sítása  m egszün te tné az egészségügy i közigazga­
tás  eg y ség é t, káoszt te re m te n e  az egészségvédelem  te ­
rén  és tö n k re ten n é  a község i és k ö ro rvosi k a r  e x is te n t iá -  
já t.

A m in t a  háborúhoz pénz kell, éppen  úg y  a közegész­
ségügy i a lko tásokhoz is  az kell. P ro p ag an d áv a l, tá rs a ­
dalm i seg ítséggel, fe lv ilág o sító  m u n k áv a l pénz nélkül 
nem leh e t ered m én y t e lé rn i sem a  la k á s  és gazdaság i ud ­
v a r  h y g ien é je , az ivóvíz- és é le lm iszerkérdés rendezése, 
sem ped ig  a  heveny fertő ző  be tegségek  elleni küzdelem  
terén. A  m ag y a r községi és köro rvosi k a r , m ely a  falu s i 
v iszonyokat és a  n épe t a  leg jobban ism eri, a m ú ltban  is 
m eg te tt és a  jelenben is  m egtesz i m indaz t, am it a  re fo rm - 
te rvezet m in t ú jd o n ság o t k íván és m égsem  tu d o tt e red ­
m ény t e lé rn i, m ert h iá n y z o tt hozzá m in d ig  a szükséges 
pénz. E z  az oka annak, h o g y  sok k ivá ló  tö rvényünk  mel­
le tt  a  közegészségügy  eg y  jó  része csa k  pap íron , az a k ­
ták b an  v a n  rendben, de nem  a va lóságban .

Nem  bocsá jtkozom  v itáb a , hogy az á lta lán o s  védelem  
fe le l-e  m eg jo b b an  a fe lunak , vag y  pedig a  spec iá lis vé­
delem , e rrő l m á r  ugyanezen lap  egy ik  u tó b b i szám ában 
elm ondtam  a  vélem ényem et, m ely  egyezik a  községi és 
körorvos tá rs a im  nagy  részének  vélem ényével; de ta ga ­
dom  azt, hogy  a ha tóság i o rvosok , úgy a já rá s i  t iszti  or­
vosok, m in t a  he ly h ató ság i községi és kö ro rvosok  nem 
lennének a lk a lm asak  az egészségvédelm i m u n k a  e llá tá­
sá ra , hanem  inkább  az á llásné lkü li s  az egye tem rő l m ost 
k ik e rü lt m agánorvosok . M a a  körök  m ár o ly an  k icsinyre 
vannak  szabva és a  v idék  is  an n y ira  te lítv e  v an  orvos­
sal, hogy nem  ak ad  az o rszág b an  egy község i vagy  k ör­
orvos sem, k in ek  nem  vo lna e lég  ideje az egészségvéde­
lem  teen d ő it is  e llátn i. H ogy  ped ig  a  népet, az  egészség- 
ügy i k ö z ig azg a tás t és an n ak  szab á ly a it ism erő  h a tó ság i 
orvosok m ié r t  nem  vo ln án ak  a lka lm asak  ennek  e llá tá ­
sára , a r ra  fe le le te t nem  ad  a  c ikk író . Az é le t és a fa lusi 
viszonyok nem  ism erése v a g y  fé lre ism erése a d h a t ja  Tég­
lássy fő o rvos to llába a következő  m o n d a to t: „Egyedül 
és k izáró lag  te rv sze rű  o rv o ste lep ítés leh et a lk a lm as a  vé­
gek o rvoslé tszám ának  szap o rításáv a l az egészségvédelm i 
fe ladatok  m eg o ld ásá ra “ . E z a  szapo rítás nem  erre  lenne 
alkalm as, h an em  a rra , hogy  a  v idéken m ű ködő  községi, 
kör- és m agáno rvosok  szá jábó l k ivenné m ég  a z t a fa la t 
kenyere t is, a m it m ég a f ize tések  red u c tió ja , az orvosi 
p le tho ra , a  betegsegélyző  p én z tá rak  és a  g azd aság i vál­
ság  á lta l e lő idézett p rax ish ián y  m ég m eg h ag y o tt; de nem  
jav ítan á  az o d a te lep íte ttek  h e ly ze té t sem. C sak  egy k is 
íze lítő t ak a ro k  adn i a v idék i o rvosi v iszonyokró l, am idő n 
közlöm, hogy  példáu l F e jé rm egyében  a h áb o rú  e lő tt  mű ­
kö d ö tt 36 község i és kö ro rvos, m a van 47. V o lt a  m egyé­
ben (S zék esfeh érv ár tö rv én y h a tó ság ú  jo g ú  v á ro s t leszá­
m ítva) a  h áb o rú  e lő tt 6 m agánorvos, m a p ed ig  56 prac- 
tizál. A  várm egyének  van ez idő szerin t 87 n a g y -  és 17 k is­
községe, e r re  esik  103 orvos. A m íg te h á t  a  háb o rú  óta 
az orvosok szám a kb. 125% -ka i szaporodo tt, a  várm egye 
lakossága c sa k  a lig  9 % -k a l  le t t  több. K e ll-e  ide, vagy  
hasonló „v ég ek re “ o rv o so k a t te lep íten i?  A  v idéken  az 
orvosok elhelyezkedésének csak  egy m ód ja  vo lna leh et­
séges ,ha az á llam  v á l la lh a tn á  a községi és körorvosok 
f ize tésének  és  lak ásán ak  (de nem  lakbérének ) összes te r ­
hét, h a  m eg n y itn á  a  község i és körorvosok szám ára  azo­
k a t a  f ize tés i osztá lyokat, a m ik e t m ás község i t isztv ise­
lő k és a ta n ító sá g  m ár e lé rh e t. íg y  ta lán  egyes helyeken, 
m ég lehetne  a  kö rök  és községek szá m á t szaporítan i, 
m ert az o rv o sn ak  nem  ke llene m egé lhe tését a  m agángya­
k o r la tra  fe k te tn i. Ezen á lláso k  asp irán sa i azonban  m ár 
o t t  vannak  a  helyszínen, nem  kell azokat B u d ap estről és 
az egyetem i városokbó l odate lep íten i, ezek a  v idék i m a­
gánorvosok, jobb so rsra  érdem es collegük, k iknek  nagy 
része csak  a lig -a lig  tu d  m egéln i. E z t a te rv e ze te t sem 
lehet község i, vagy  tá rsa d a lm i ú ton, v ag y  m ás módon 
m egvalósítan i, csak  á ld o za tta l és első sorban; pénzzel. Mi­
vel pedig ez t a  közeljövő ben m egvalósítan i nem  tud juk , 
ne ép ítsünk  lég v á rak a t sem  az állásné lkü li f ia ta l  orvosok, 
sem  ped ig  azok  szülei elé.

Kerbolt László dr., 
a  M. O. O. Sz. község i és körorvosi 

szakosz tá lyának  elnöke.

V E G Y E S  H Í R E K
S zem é ly i h írek . A  f ő p o lg á r m e s te r  a  S z é k e s f ő v á ro s  k ó r ­

h á z a ib a n  ü re s e d é s b e n  lev ő  fő o rv o s i  á l lá s o k ra  M i lk ó  V i lm o s  ő r ., 
e g y e t, m a g á n t a n á r t ,  R a is z  D e z s ő  d r . e g y e t, m a g á n t a n á r t  és 
S ip o s  I m r e  d r . a d ju n c tu s t  k in e v e z te .

H a lá lo zá s. I f j .  d r . K e n y e re s  B a lá z s n é  sz . S tu r m  J o s e f in 
d r . f .  h ó  1 2 -é n  e lh ú n y t. —  H o r v á th  F e r e n c  d r . , n y u g . k ö ro r ­
v o s  F a js z o n  e lh ú n y t .

B u d a p est i K irá ly i O rv o seg y esü le t  m á ju s  26 -i ü lé sé 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. C sa p ó  J ó z s e f : M a k a c s



p ye lo c y s t i t is  o k o z ta  c s e c s e m ő k o r i  a t r o p h ia  g yó g y u l t  ese te .
2. F é n y e s  I s t v á n é s  K is s  P á l : N e is s e r  és P o l la k - f é le  a g y -  
p u n c t ió v a l  k ó r i s m é z e t t  n a g y a g y i  c y s ta  e se te . 3. K i s s  P á l és 
M é s z ö ly  P á l : R ö n tg e n -b e s u g á rz á s  u tá n  ja v u l t  g y e rm e k k o r i  
iz o m s o rv a d á s  e s e te . (F i lm  b e m u ta tá s s a l . )  —  A  tu d o m án y o s  
ü lé s  u tá n  é v z á ró  k ö z g y ű lé s .

A  K ö z k ó rh á z i  O r v o s tá r s u la t  m á ju s  24 -i ü lé s é n e k  tá r gy -  
s o r o z a ta :  B e m u ta tá s :  1. P i l t e r  S á n d o r : S z ív g u m m a . 2. F e jé r  
E n d r e : H y d ro a  a e s t iv a le . 3. P á s z t a y  G é z a : L y m p h o g ra n u lo ­
m a to s is . 4. P i la u  G u s z tá v : K e r a to d e r m ia  p a lm a r i s  e t  p la n ­
ta r is .  E lő a d á s :  5. G a á l A u r é l ia : F r a c t io n á l t  é s  p r o t r a h á l t  
r ö n tg e n b e s u g á r z á s  u tá n i  b ő re lv á l to z á s o k . 6. C z u n f t  V i lm o s : 
R o s s z in d u la tú  d a g a n a to k  rö n tg e n b e s u g á r z á s á n a k  ú ja b b m ó d ­
sze re i. 7. K a m e r ló r  A n ta l : A  c se c s e m ő  és g y e r m e k k o r i  h a s ­
m e n é se k rő l . 8. R é f f y  F e r e n c : E g y e s  b ő rb e te g s é g e k  ö s s z e fü g ­
g é se  a z  e n d o k r in  m i r ig y z a v a ro k k a l .

A  B u d a p e s t i  K i rá ly i  O rv o s e g y e s ü le t  o r th o p a e d ia i  s z ak ­
o s z tá ly a  m á ju s  2 3 -á n  d. u . 6  ó r a k o r  a  I I .  S e b é s z e t i k l in ik a  
ta n te rm é b e n  ü lé s t  t a r t .  T á r g y :  B á r o n  S á n d o r : A  b r is e m e n t 
fo rc é  m e g v i ta tá s a .  V i tá b a n  ré s z v é te l r e  je le n tk e z te k:  F a r k a s 
A la d á r ,  H o r v á th  B o ld iz s á r , H o r v á th  M ih á ly ,  K o p i t s  Je n ő , 
N ie d e r e c k e r  G á s p á r , Z in n e r  N á n d o r .

A  M a g y a r  U ro ló g ia i  T á r s a s á g  m á ju s  22 -i ü lé s é n e k  tá rg y -  
s o ro z a ta :  E lő a d á s o k :  1. M e z ő  B é la : A  c y s t i t is  a lb u m in u r ic á -  
ró l. (M ú lt ü lé s rő l  e lm a ra d t  e lő a d á s .)  2. E g y e d i  D á v id : A z 
u re th ro s k o p ia  d ia g n o s t ik a i  é r té k e lé s e . 3. F a r a g ó  Z s ig m o n d : 
A  p r o s ta te k to m ia  u tá n  fe l lé p ő  c o m p l ic a t iő k ró l .

A  P á z m á n y  P é te r  T u d .-E g y e te m  d ís z g y ű lé s e . A  b u d a ­
p e s t i  k i r .  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  f . h ó  1 3 -án  ü n ­
n e p e lte  a la p í tá s á n a k  298. é s  ú j j á a la k í tá s á n a k  153. é v fo rd u ló ­
já t .  A z e g y e te m  k ö z p o n t i  é p ü le té n e k  d ís z te rm é b e n  ö ss z e g y ű l t  
d isz e s  é s  e lő k e lő  k ö z ö n sé g  s o r á b a n  o t t  v o l t  S e r é d i  J u s z t in iá n 
d r . b íb o ro s  h e rc e g p r ím á s , F la n d o P fe r  P á l m in . ta n á c s o s , a  
k u l tu s z m in is z te r  k é p v is e le té b e n , B e r z e v ic z y  A l b e r t a z  A k a d é ­
m ia  e ln ö k e , to v á b b á  a  b u d a p e s t i  e g y e te m  n é g y  f a c u l tá s á n a k  
p ro fe s s o ra i ,  a  tá r s e g y e te m e k ,  a  m ű e g y e te m  é s  a  k ö z ga z d a -  
s á g i  e g y e te m  k é p v is e lő i . A  N e m z e t i  H is z e k e g y  e lé n e klé se  
u tá n  T r ik á l  J ó z s e f  d r . r e c to r  ü n n e p i b e sz é d e t m in d o t t ,  a m e ly ­
b e n  a  fe ls ö b b re n d ü  e m b e r  le l k é t  á l l í t o t t a  a  h a l l g a tó s á g a  elé. 
A  n a g y  te ts z é s s e l  f o g a d o t t  ü n n e p i  b e sz é d  u tá n  S c h ü tz  A n ta l  d r . 
h i t tu d o m á n y k a r i  d é k á n  o lv a s ta  f e l  a  s z a k ta n á r o k  b í rá la t a i t  
a  m o s t z á ru ló  ta n é v  f o ly a m á n  k i t ű z ö t t  p á ly a d o lg o z a to k ró l ,  
m e ly n e k  é r te lm é b e n  ju ta lo m b a n  ré s z e s ü l te k  a z  o rv o s tu d o m á n y i  
k a r o n  : S c h im e r t  J á n o s , P ö s c h l  F e r e n c ,  E h n  F r i g y e s ,  F e ­
k e te  A n ta l ,  H e r m a n  V i lm a é s  O r b á n  I z a b e l la ( k ö z ö s e n  e g y  
ju ta lm a t ) ,  B a r la  S z a b ó  J ó z s e f ,  F e k e te  L á s z ló é s  G a r ü y  K á ­
r o ly  (k ö z ö s e n ) , A u g u s z t i n  V in c e és K o lo n i ts  B a r n a ( k e t te n  
e g y  j u t a lm a t ) ,  V á m o s  G y ö r g y ,  M a g y a r  I m r e ,  i f j .  V e r e b é ly 
T ib o r ,  R o d é  I s t v á n és S k a r u p in s z k y  N á n d o r ( k ö z ö s e n  e g y  
j u ta lm a i )  ,R é th l y  E n d r e és O s la y  Á k o s (k ö z ö s e n ) , .T a r já n  
G y ö r g y és G e lb e r g e r  P é te r ( k e t te n  e g y  j u t a lm a t ) ,  C s i l lé r y 
I lo n a , L a n s s m a n n  P á l, S ie b e r  F e r e n c ,  B u r g e r  T ib o r ,  Z s ig ­
m o n d  Z o l tá n  R a d n a y  B é la ,  N é n y e i  E te le ,  P á l l  K á lm á n , 
K r a m m e r  Á g n e s ,  H á r y  M a r g i t ,  K le in  L á s z ló  f D u lá c s k a  J á n o s 

( k é t  j u t a lm a t ) ,  S ip e k i  B a lá s  B é la ,  S z e m á n  B é la sz ig o r ló ­
o rv o so k , i l le tv e  o r v o s ta n h a l lg a tó k .

A  M a g y a r  O rs z á g o s  O rv o s  S z ö v e ts é g  f. h ó  1 4 -é n  t a r t ot t a  
ezév i re n d e s  c o n g r e s s u s á t  a  Z e n e m ű v é s z e t i  F ő is k o la  n a g y ­
te rm é b e n  C s i l lé r y  A n d r á s  d r . e ln ö k le te  a la t t .

A  c o n g re s s u s o n  a  m in is z te re ln ö k s é g e t  T r a e g e r  E r n ő  d r . 
é s  A n ta l  I s t v á n  d r . m in is z te r i  ta n á c s o s o k , a  p é n z ü g y m in is z ­
té r iu m o t  K a r i k á s  M ih á ly  d r . m in is z te r i  ta n á c s o s , B u d a p e s t  
S z é k e s fő v á ro s  f ő p o lg á r m e s te r é t  és  p o lg á r m e s te r é t  S a la m o n 
G é z a  d r . ta n á c s n o k  k é p v is e l té k . S a jn á la t t a l  á l l a p í t o t t a  m e g  
a  c o n g re s su s , h o g y  a  b e lü g y m in is z te r , m in t  le g fe ls őb b  fe lü g y e ­
le t i  h a tó s á g  k é p v is e le té b e n  s e n k i  se m  je le n t  m e g .

A  f ő t i t k á r i ,  n y u g d í j in té z e t i ,  ü g y é s z i  és p é n z tá r o s i je le n ­
té s t  a  c o n g re s s u s  n a g y  h e ly e s lé s s e l  v e t te  tu d o m á s u l,  v a la ­
m in t  a  s z á m v iz s g á ló  b iz o t ts á g  je le n té s é t  is.

H ü l t l  H i im é r n e k  a z  in g y e n re n d e lé s e k  t á r g y á b a n  t e t t  e lő ­
te r je s z té s é t  e l f o g a d ta  a  c o n g re s s u s . E z z e l k a p c s o latb a n  u t a ­
s í to t ta  a  v e z e tő s é g e t ,  h o g y  a  v é d ő n ő i k é rd é s b e n  a  jö v ő  con- 
g r e s s u s r a  j a v a s la t o t  d o lg o zzo n  k i .

C s i l lé r y  A n d r á s e ln ö k  b e je le n te t te  a z o n  m e g m á s í th a ta t l a n  
e lh a tá ro z á s á t ,  h o g y  a z  e ln ö k s é g rő l  lem o n d , e n n é l f o gv a  a  le g ­
k ö z e le b b i c o n g re s s u s o n  a z  e ln ö k i  t i s z ts é g  a z  a la p s za b á ly o k  
é r te lm é b e n  o rs z á g o s  t i tk o s  s z a v a z á s s a l  'b e tö lte n d ő  le s z . A d ­
d ig  i s  a z o n b a n  a z  ü g y e k  to v á b b v i te lé t  v á l la l ja .

K le k n e r  K á r o l y ig . ta n á c s i  t a g  a  c o n g re s s u s  ta g ja in a k  
to m b o ló  h e ly e s lé s e  k ö z b e n  f e j t e t t e  k i, hQ gy C s i l lé r y  A n d r á s t 
a z  o rv o s tá rs a d a lo m  ez e n  p o s i t ió já b a n  n e m  n é lk ü lö z h et i ,  e z é r t  
n e m  o s z th a t ja  a z  e ln ö k  á l ta l  k ö z ö l t  e lh a tá ro z á s t ,  me r t  h iszen  
é p p e n  ő  m u t a t t a  m e g  o rv o s k ö z é le t i  te v é k e n y s é g é v e l ,  h o g y  
e b b e l i  m ű k ö d é s é t  se m m i i r á n y b a n  se m  b e fo ly á s o l ta  p ol i t ik a i  
m e g g y ő z ő d é se .

E z  a  c o n g re s s u s  e j t e t t e  m e g  a z  e lső  o rs z á g o s  t i t k o s s z a ­
v a z á s  e re d m é n y é n e k  ö s s z e s z á m lá lá s á t  a  k a m a r a i  tö r v én y ja ­
v a s la t - te r v e z e t ,  v a la m in t  a z  e l r e n d e l t  s  a z  ú j  a la ps z a b á ly o k

é r te lm é b e n  s z ü k s é g e s s é  v á l t  r é s z le g e s  t i s z tú j i t á s  tá r g y á b a n .  
A  s z a v a z á s  e r e d m é n y é t  C s i l lé r y  A n d r á s a  d é lu tá n  5  ó ra k o r  
ú jb ó l  m e g n y i to t t  c o n g re s s u s n a k  je l e n te t te  be, a m e ly a  k ö ­
v e tk e z ő :  A  ré s z le g e s  t i s z t ú j í tá s r a  le a d a to t t  3298 sz a v a z a t , 
e z e k  k ö z ü l é r v é n y e s  3058, é r v é n y te le n  240. A z é r v é ny e s  s z a ­
v a z a to k  k ö zü l b u d a p e s t i  a le ln ö k k é  v á la s z to t tá k  H ü l t l  H ü m é r  
d r . - t  3048, v id é k i a le ln ö k k é  P e t z  A la d á r  d r . - t 2963  s z a v a z a t ­
ta l .  T i t k á r r á  K o r b u l y  E m i l  d r . - t 2 959  s z a v a z a t ta l ,  b u d a p e s t i  
ig a z g a tó  ta n á c s i  t a g g á  M o r e l l i  G u s z t á v  d r . - t 1604 s z a v a z a t ­
ta l ,  v id é k i ig a z g a tó ta n á c s i  t a g g á  d r .  B u g y in é  W e b e r  S e fá n ia 
d r . - t  2901, n y u g d í j in té z e t i  m á s o d t i t k á r r á  F le is c h e r  E le m é r 
d r .- t 3013 s z a v a z a t ta l .  A  s z á m v iz s g á ló  b iz o t ts á g  t a g j a i  l e t ­
t e k :  H a lk a  L a jo s ,  H o f f  e r  J ó z s e f ,  S á g i  L a jo s .

A  c o n g re s s u s i  fe g y e lm i b í r ó s á g  e ln ö k e  le t t  R ih m e r  B é la 
d r . , a  b író s á g  b u d a p e s t i  re n d e s  t a g j a i :  B l a s k o v i t s  L á s z ló , 
S z é c s i  E rn ő , É h n  K á lm á n , b u d a p e s t i  p ó t ta g ja i :  W in te r n i t z 
A r n o ld ,  S z a s z o v s z k y  L á s z ló ,  B e n c z e  G y u la . A  c o n g re s s u s i  
f e g y e lm i  b í r ó s á g  v id é k i  re n d e s  t a g j a i :  O rsó s  F e r e n c ,  K o c h 
B é la ,  H e n s z e lm a n n  A la d á r , p ó t t a g ja i :  T o r d a y  B é la ,  R a is z 
S á n d o r ,  L e s z le r  L a jo s .

A z  O rv o s i R e n d ta r tá s r ó l  sz ó ló  s  a  M a g y a r  O rs z á g o s  Or­
v o s  S z ö v e ts é g  ig a z g a tó  ta n á c s a  á l t a l  a  c o n g re s su s  elé  te r je s z ­
t e t t  tö r v é n y ja v a s la t - te r v e z e t r e  l e a d a t o t t  ö sszesen  3 3 5 0  s z a v a ­
z a t ,  a m e ly b ő l 95  s z a v a z a t  v o l t  é rv é n y te le n . A z  e k k én t  é rv é ­
n y e s  3255 s z a v a z a t  k ö z ü l 2196 s z a v a z a t  e l f o g a d ja  a z ig a z ­
g a tó ta n á c s  tö r v é n y ja v a s la t - te r v e z e té t  é s  p e d ig  1 284 s z a v a ­
z a t  v á l to z a t la n  sz ö v e g g e l ,  912 p e d ig  a z  eg y es  s z a k as z o k n á l  
m ó d o s ítá s o k k a l .  1059  s z a v a z a t  a z  ig a z g a tó ta n á c s  te rv e z e té t  
n e m  fo g a d ja  el.

A z  e re d m é n y  k ih i rd e té s e  u tá n  a  c o n g re s su s  a z  e ln ö k  é l­
te té s é v e l  v é g e t é r t .

A  M a g y a r  O rv o s i  K ö n y v k ia d ó  T á r s u la t  k ö z g y ű lé s e  p é n ­
te k e n , ju n iu s  9 -é n  e s te  fé l  8 ó r a k o r  le s z  a  b ő rg y ó gy á s z a t i  k l i ­
n ik á n . A z eLnöki m e g n y i tó t  N é k á m  L a jo s , a z  ü n e p i  e lő a d á s t 
b á r ó  K o r á n y i  S á n d o r t a r t j a .

A  W e is s  F ü lö p - ju ta lo m d í ja t  in té z ő  b iz o t ts á g  1933 . má r ­
c iu s  1 8 -á n  t a r t o t t  ü lé s é b e n  a z  1 9 2 7 - tő l 1932-ig  m e gje le n t  o r ­
v o s tu d o m á n y i  m u n k á k  k ö z ü l k im a g a s ló  é r té k ü e k n e k  í tél te  
a  k ö v e tk e z ő k e t :

1. M a r e k  J ó z s e f  é s  W e l lm a n n  O s z k á r : A  r a c h i t i s  o k ta n i , 
a n y a g fo r g a lm i ,  k ó r f e j lő d é s ta n i ,  k ó r b o n c ta n i  és  k l i nik a i  vo­
n a tk o z á s a ib a n ;  k ís é r le te s  és ö s s z e h a s o n l í tó  ta n u lm án y .

2. S c h a f f e r  K á r o l y : H irn p a th o lo g is c h e  B e i t rä g e .
3. M a g y a r y - K o s s a  G y u la : M a g y a r  o rv o s i e m lé k e k .

A  b iz o t ts á g  j a v a s l a t a  a z , h o g y  a z  1 9 3 3 -b a n  o d a í té lhe tő  W e iss  
F ü lö p - fé le  ju ta lo m d í j  o s z ta s s á k  k e t t é  é s  e g y ik  f e lév e l  j u t a l ­
m a z ta s s a n a k  S c h a f f e r  K á r o ly n a k a  H irn p a th o lo g is c h e  B ei- 
t r ä g e - b e n  1927— 1 9 3 2 - ig  m e g je le n t  d o lg o z a ta i, m á s ik  fe lév e l 
p e d ig  M a g y a r y - K o s s a  G y u lá n a k M a g y a r  O rv o s i E m lé k e i .

K im u ta tá s  a  m . k i r .  F e re n c  J ó z s e f  T u d o m á n y e g y e te m e n 
a z  1932— 33. ta n é v  H .  fe lé b e n  b e í r o t t  h a l lg a tó k ró l .  A  h a l lg a ­
tó k  s z á m a  k a r o k  é s  s z a k o k  s z e r in t  a  k ö v e tk e z ő k é p e n  o sz lik  
m e g :

r e n d e s re n d k ív ü li ö s s z e s e n

jo g h a l lg a tó 9 7 4 3 9 7 7

o rv o s ta n h a l lg a tó
o r v o s k a r i  g y ó g y s z e ré s z h a l lg a tó

3 3 0 \  

4 1  j

1
3 7 2

b ö lc s é s z e tk a r i  h a l l g a tó 1 8 4 1 8 4

m a th e m a t ik a i  k a r i  h a l lg a tó  
m a th e m a t ik a i  k a r i  g y ó g y sz . h a l ig .

1 3 5 1

2 3 )

2
1 6 0

A p p o n y i  K o llé g iu m  b ö lc sé sz h a l lg . 1 4 1  

A p p o n y i  K o l lé g iu m  m a th e m a t .  h a l ig .  7  j
2 1

P o lg á r i  I s k o la i T a n á r k .  bö lcsész  
P o lg á r i  Is k . T a n á r k .  m a th e m a t .

1 8 7  X 

7 6 j
2 6 3

Ö sszesen  :1 .9 7 1 6 1 . 9 7 7

M e g o s z lá su k  n e m z e u s e g  s z e r m t :

M a g y a r o r s z á g  . . . . 1.827 P a le s z t i n a  . . . . . i
R o m á n ia  . . . . . . 106 F r a n c ia o r s z á g  . . . . i
S z e rb ia  . . . . . . 21 L e n g y e lo r s z á g  . . . . i
C s e h o rs z á g  . . . . 14 A u s z t r ia  . . . . . . 2
A m e r ik a  . . . . . . 3
T ö rö k o rs z á g . . 1 Ö ssz e se n  . . . . 1.977

A  h a l lg a tó s á g  e z e n  lé ts z á m a  5 1 -g y e l k e v e se b b , m in t  
a m e n n y i  a z  1931— 32. ta n é v  I I . f e lé b e n  vo lt.

ö s s z e h a s o n l í tv a  a  m ú l t  ta n é v  H  fe lé n e k  lé ts z á m á v a l , k i ­
d e rü l ,  h o g y  a  jo g h a l lg a tó k  s z á m a  2 0 -s z a l k e v e se b b , a z  o r ­
v o s ta n h a l lg a tó k  s z á m a  4 -g y e l é s  a z  o rv o s k a r i  g y ó g y sz e r é s z ­
h a l lg a tó k  sz á m a  3 -m a l  több , a  m a th e m a t i k a i  h a l l g a tók  s z á ­
m a  8 -c a l tö b b , a  m a th e m a t ik a i  k a r i  g y ó g y s z e r é s z a h l lg a tó k  
s z á m a  p e d ig  1 1 -g y e l k e v e se b b , a z  A p p o n y i  K o l lé g is ták  sz á m a  
2 6 - ta l  c sö k k e n t, m íg  a  P o lg á r i  I s k o la i  T a n á rk é p z ő s ök  s z á m a
6 - ta l  e m e lk e d e tt .

A z  ú jo n n a n  i k t a t o t t  h a l lg a tó k  s z á m a  111. E z  a  lé ts zá m  
n e m  je le n t i  e g y ú t ta l  a z  I .  fé lév es h a l l g a tó k  lé ts z ám á t  is ,  m e r t  
i k t a t á s  a lá  e s ik  a z  i s ,  k i  a z  e g y ik  k a r b ó l  a  m á s ik  k a r b a ,  v a g y  
e g y ik  e g y e te m rő l  ( f ő is k o lá ró l)  a  m á s i k r a  lép  á t ,  v ag y  a k i



ta n u lm á n y a i t  k é t  fé lé v e n  á t  m e g s z a k í to t ta .  M in t e lső  fé lé v e s  
re n d e s  h a l lg a tó  b e i k t a t v a  c s a k  6 7 -en  le t te k .

A  ta n d í jm e n te s s é g b e n  v a g y  ta n d í jk e d v e z m é n y b e n  ré s z e­
s ü l t  h a l l g a tó k  lé t s z á m a  a  k ö v e tk e z ő :

+  21 • ( a  +  21 A p p o n y i K o l lé g is ta )

1 .1 8 9  e g é sz  ta n d í j f i z e tő  h a l lg a tó  ( e z e k  k ö z ü l 169 po lg .  isk .
t a n á r  k é p z ő s )

93 f é l  ta n d í jm e n te s  h a l lg a tó

290 k e d v e z m é n y e s  ta n d í j f iz e tö  h a l l g a tó  (ezek  k ö z ü l  94 po lg .
isk . ta n á r k é p z é s )

177 fé lm e n te s  é s  k e d v e z m é n y e s  ta n d í j f i z e tö  h a l l g a tó 
9 n e g y e d m e n te s  ta n d í j f iz e tö  h a l l g a tó  

12 h á ro m n e g y e d m e n te s  ta n d í j f iz e tő  h a l lg a tó  
3 e g y  t á r g y a s  re n d k ív ü l i  h a l lg a tó  
1 (10  ó r á n  f e lü l i  re n d k ív ü l i  h a l l g a tó )

182 e g é sz  ta n d í jm e n te s  h a l lg a tó  
156 ta n d i jh á t r a l é k b a n  lev ő  h a l lg a tó

A z  e g é sz  é s  f é l ta n d í jm e n te s s é g b e n  ré s z e s ü l t  h a l lg a tó k  
s z á m a  a  h a l l g a tó s á g  1 4 % -á t, a  ta n d í jm e n te s s é g b e n  é s ta n d í j -  
k e d v e z m é n y b e n  r é s z e s ü l t  h a l lg a tó k  e g y ü t te s  s z á m a  p ed ig  a  
h a l lg a tó s á g n a k  3 8 .5 % -á t k ép v ise li.

E lő adás L iv ingstone-ró l. F o ly ó  h ó  22 -én  e s te  7 ó ra k o r  
a  I I .  sz. S e b é s z e t i  k l in ik a  ta n te r m é b e n  v e t í te t t  k ép e s  e lő ­
a d á s t  t a r t  K is s  F e r e n c  d r., a  sz e g e d i e g y e te m  n y . r .  ta n á r a ,  
L iv in g s to n e  D á v id a  n a g y  fö ld ra jz i  k u ta tó ,  o rv o s  é s  m iss io -  
n a r i u s  é le té rő l . O rv o s o k a t  és o r v o s ta n h a l l g a tó k a t  sz ív e se n  
l á t  a  re n d e z ő s é g .

O rvoshum or. A  f á jó s  lá b a k . B e á l l í t  a z  a g y o n s z a n á l t  
p é n z tá r i  o rv o s  tö m e g re n d e lé s é re  e g y  k é rg e s te n y e rü ,  s z u r to s , 
m a s z a to s  e m b e r . „ N a  m i b a ja  v a n  b a r á t o m ? ” K é rd i  ro ssz ­
k e d v ű e n  a  s o k  in g y e n re n d é lé i tő l ,  lé p c s ö k o p ta tá s tó l  e lc s ig á ­
z o t t  d o k to r . „ S z a g g a tá s o m  v a n  k é r e m ,  m in d k é t lá b a m ba n , 
te s s é k  m e g v iz s g á ln i ,  h o g y  m itő l l e h e t ,  a z tá n  v a la m i c s i l la ­
p í t ó t  a d n i ” . „ H á t  m u ta s s a  m eg , d e  s o r já b a n ,  e lő s z ö r a z  e g y ik  
a z u tá n  a m á s ik  l á b á t . ” A  m u n k á s  n e k is z e d e lö z k ö d ik , le ­
h ú z  a  jo b b  lá b á r ó l  n a g y  k e s e rv e s e n  e g y  ö ss z e v iss z a  fo ld o z o t l  
b a k a n c s o t ,  a z u t á n  v a la m i k a p c a fé le  ro n g y o t , m i r e  e lő k e rü l 
e g y  lá b , m e ly rő l  a z  e lső  p i l la n a tb a n  m e g á l la p í th a tó,  h o g y  
lá b v iz e t  é s  s z a p p a n t  e m b e re m lé k e z e t ó ta  n e m  l á t o t t . A  d o k ­
t o r t  e l f u t j a  a  m é r e g .  „ S z ö rn y ű s é g ! ”  m o n d ja  d ü h ö s e n , „ n em  
s z é g y e l  m a g a  i l y e n  p is z k o s a n  jö n n i  a  re n d e lé s re , a zt  h isz e m  
n in c s  a z  e g é s z  v i lá g o n  m é g  e g y  i l y e n  m o c sk o s  lá b . ” ,, N e 
te s s é k  a z t  h in n i  k é r e m '” m o n d ja  e r r e  sz e l íd e n  a  p ácie n s , 
„ h is z  a  m á s ik  l á b a m a t  m é g  n e m  is  l á t t a  d o k to r  ú r ! ”

V é r e n g z é s  é s  a b o n n e m e n t. G y á r ig a z g a tó  b a r á to m  m esé li: 
m ú l t  h é te n  a z  e g y ik ,  k ü lö n b e n  ig e n  s z o rg a lm a s  m u n k ás u n k  
2 á l ló  n a p ig  k i m a r a d t  a  g y á rb ó l . H a r m a d n a p  r e g g e l  be á l l í t  
é s  ig a z o lá s á t  a  k ö v e tk e z ő  é k e s  s z a v a k k a l  a d ja  e lő : „ I g a z g a tó  
ú r n a k  a lá z a to s a n  je le n te m , n e m  t u d t a m  b e g y ü n n i a  szo lg á ­
l a t b a  a z  a s s z o n y  m i a t t ,  m e r t  c s ü t ö r tö k r e  v i r r a d ó la g r á g y ü t t  
a  k ó l ik a , 2 á l ló  n a p ig  re t te n e te s  h a s c s ik a r á s a  v o l t s  c s a k  
m a  re g g e l re  l e t t  jo b b a n , m in e k u tá n a  a z  é c c a k a  n a g y  v é re n g ­
z é s  k ö z ö t t  a b b o n á l t .

N e m  k e l l  g o n d o lk o z n i .  J . p r o f e s s o r  eg y  íz b e n  s e g é d jé n e k  
v a la m i  in té z k e d é s é v e l  n e m  v o lt  m e g e lé g e d v e . A  s e g é d p ró ­
b á l t a  m a g á t  m e n te n i :

„ Ig e n , k é r e m  t a n á r  ú r , de é n  a z t  g o n d o lta m  . . .” To ­
v á b b  n e m  ju t o t t ,  m e r t  a  „ M e s te r ” k ö z b e v á g o t t :

.P e rs z e !  H a  m a g a  g o n d o lk o d ik , a k k o r  b a j v a n !  N e  g o n­
d o lk o z z é k  é s  m i n d já r t  jo b b a n  fo g  m e n n i  m in d e n .’.

E g y  k is  v á l t o z á s . A  k ö z k ó rh á z i  o r v o s tá r s u la t  rég e b b i 
ü lé s e in e k  a l i g  v o l t  s z o rg a lm a s a b b  lá to g a tó ja  é s  e lőa d ó ja , 
m in t  a  n a g y tu d o m á n y ú ,  de ö rö k k é  s z ó r a k o z o t t  id e g g y óg y á s z .

E lő a d á s a i t  m in d ig  s z ív e s e n  h a l l g a t t á k ,  m á r  c s a k  a z ér t  is , 
m e r t  b ő v e lk e d te k  v á r a t l a n  és m u la ts á g o s  f o r d u la to k ba n .

Egy alkalommal „cauda equina” sérülés gyógyult esetét 
m utatta be egy fiatal nő n, aki szénakazalról esett le és így 
szerezte súlyos sérülését. Az érdekes bemutatás nagy tet­
szést aratott. A kövekező  ülésen N. már a napirend elő tt 
szólalásra jelentkezik és a következő ket mondja: Tiszteit 
Közkórházi Orvostársulat! Van szerencsém bejelenteni, hogy 
a múlt alkalommal cauda equina sérüléssel bemutatott és 
gyógyultnak deklarált beteg sorsában azóta n é m i v á l to z á s 
állott be.T. i. az asszony idő közben egészséges leánygyer­
meket szült, akit az ő  egyenes kívánságára Piroska névre 
kereszteltek. Az anya a szülés után néhány órával meg­
halt.

A pró  á lla tkák. Ugyanez a professor egyszer hü alorvosá­
val G dr-al együtt vizsgált egy idegbajos földmívest és vizs­
gálat közben kérdi tő le:

„Mondja kedves barátom, szokott maga éjjelenkint apró 
állatkákat látni?”

„Szoktam biz én nagyságos fötanár úr, még elefánto­
kat is!”

Akkor tessék beírni G. colléga úr, a beteg panaszolja 
hogy éjjel apró állatokat lát.

A  s z ó r a k o z o t ts á g  n e to vá b b ja . Az is megtörtént, még­
pedig elég gyakran — e szórakozott tudósunkkal, — hogy 
a kórházból távozása elő tt gondosan magára zárta szobája 
ajtaját, a kulcsot betette a fehér orvosi kabátja zsebébe, 
a kabátot pedig felakasztotta a fogasra. Ezután pedig, mint 
aki a legjobban végezte dolgát távozni akart, de zárva talál­
ván az ajtót kétségbeesetten dörömbölni kezd, hogy bocsássák 
ki. összeszalad a személyzet, már-már lakatost hozatnak, 
amikor G. dr. a hü famulus, aki ismerte fő nöke szokásait, 
nyugodtan beszól az ajtón: Tessék csak benyúlni Tanár úr 
a fehér kabátja zsebébe ott lesz a kulcs. Amint, hogy ott 
is volt.

K ia d v á n y a in k a t  o lc só n  k a p já k  m e g  k ia d ó h iv a ta lu n k tó l 
h á t r á lé k b a n  n em  lé v ő  e lő f iz e tő in k . A  p é n z  e lő re  b e kü ld é s e  
u t á n  a z o n n a l b é r m e n tv e  k ü ld jü k  m e g  a z  a lá b b i ig e n  ha s z n o s  
k ö n y v e k e t :

S o ó s  A la d á r :  E t r e n d i  e lő írá so k . I I I .
b ő v í t e t t  k i a d á s ..................................5 .—  P  h e ly e t t  4 .—  P

H o r v á th  B o ld iz 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
é s  16 o ld a l m ü m e l lé k le t te l  . . . 5 .—  P

K u n s z t  J á n o s :  A  m a i  M a g y a r o rs z á g  
á sv á n y v iz e i,  f ü r d ő i  és ü d ü lő ­
h e ly e i ,  215 o l d a l ..................................6 .50  P  h e ly e t t  5 .50  P

V á s z o n b a  k ö tv e  (8  P  h . 7.—  P )
K ig le r  G u sz tá v :  K ö z e g é s z s é g ta n  é s  a

já r v á n y ta n  t a n k ö n y v e......................25.—  P  h e ly e t t  5 .70  P

O rs ó s  F e re n c :  K ó rb o n c o lá s  v e z é r fo ­
n a la  86 o l d a l. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .2.50  P  h e ly e t t  2 . —  P

I s s e k u tz  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

Am orvosi tudomány magyar meste­
rei. K ia d ja  a  M a r k u s o v s z k y  T á r ­
s a s á g .  196 o l d a l........................... . 4 .—  P  h e ly e t t  3 .50  P

K r e p u s k a  I s tv á n :  A  f ü le re d e tü  a g y  t á ­
ly o g o k  k ó r -  é s  g y ó g y ta n a  á r a  . . 4 .—  P

A  b e f iz e té s i l a p  h á t l a p já n  a 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 .  U tá n v é t te l  v a ló  re n d e lé s n é l a  p o r tó k ö lt s é g e t  Is 
f e ls z á m í t ju k .

A s z e r k e s z t ő  m inden k ed d en  és p én tek en  
12— 1 ó ra  közö tt fogad.

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

Jh ap u n u  mai szamához dr. Egger Leó és Egger I. ve­
gyészeti gyár rt. S u l fa m y l-ról szóló prospektusát csatoljuk.

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 r z é s i  f o r r á s a
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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 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 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 S Z E R K E S Z T Ő : VÁM OSSY ZOLTÁN EGYETEM I TANÁR SEG ÉD SZER K ESZTŐ  : FRITZ ERNŐ

TARTALOM:
B la sk o v ic s  L á s z ló :  A  g la u k o m a  g y ó g y s z e re s  o rv o s lá s a. (437—  

440. o ld a l.)

N e u b e r  E d e :  A  d e b re c e n i I .  o s z t .  e le m i is k o lá s  ta n uló k  á t ­
v iz s g á lá s a  e g é s z s é g ü g y i  sz e m p o n tb ó l a z  1931— 32. t a n­
é v b e n  (4 4 0 — 444. o ld a l.)

P a u l  B e n ő : A  v é r  c h o le s te r in te l í te t ts é g e  a l le r g iá s  b e te g s é g e k ­
b en . (444— 446. o ld a l.)

V a jd a  L a jo s :  A z  in t r a c u ta n  tu b e r c u l in  é s  a z  i n t r a c ut a n  s a já t -  
v é r tu b e r k u l in  re a c t io  k ü lö n b s é g e . (446— 448. o ld a l.)

L e n d v a i J ó z s e f :  K ü lö n ö s  e lh e ly e z k e d é s ű  V a te r - p a p i l la  c a rc i ­
n o m a  e s e te .  (448— 450. o ld a l .)

K iss  P á l :  G r ip p é s  c se c s e m ő k  sz ív m ü k ö d é s i z a v a r a i  és a z o k  
k e z e lé se . (4 5 0 — 451. o ld a l .)

L ö w in g e r  S im o n : L ó m á jk iv o n a t  h a t á s a  a n a e m ia  p e rn ic io s á -  
b a n . (451— 4 5 2 . 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 .  (81— 84. 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 sz e t. G y e rm ek g y ó -  
ig y ásza t. G é g é s z e t .  B ő rg y ó g y á s z a t .  (452— 454. o ld a l .)

K ö n y v is m e r te té s :  (454 . 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 :  (4 5 4 — 457. o ld a l.)

K o l la r i t s  J e n ő :  A  tü d ö b a jc s  f ő is k o la i  h a l lg a tó k  ü g ye  és a  
tü d ö b a jo s  k ö z te n h e k re  tö r té n ő  e lh e ly e z é se . 458. o lda l.)

D a lo t t i  B é la :  M e g je g y z é s e k  T é g lá s s y  d r. n é p e g é s z s é gü g y i  
r e f o rm te rv e z e té h e z . (458— 459. o ld a l.)

N y e lv m ű v e lé s . (4 5 9 . o ld a l.)

V e g y e s  h i r e k :  (4 6 0 . o ld a l és  a  b o r í tó la p  I I I .  és  IV. o ld a lá n .)

A glaukoma gyógyszeres orvoslása.
(K l in ik a i  e lő a d á s .)

I r ta :  Blaskovics László dr. n y .  r. ta n á r .

A g lau k o m át állandó cseppentéssel, belső  orvossze­
rekkel és  m ű té tte l  ipark o d u n k  á r ta lm a tla n n á  tenn i. A be­
tegsége t m a g á t egy ikkel sem  lehet gyógy ítan i, am i nem 
csodála tos, h iszen  a  b a j o k á t  m ég m a sem  ism erjü k . Bi­
zonyos, hogy  a  m ű té t a  leg h atáso sab b  e l já rá s , de m in t­
hogy k o ck áza tta l já r , a k k o r  jön  szóba, ha a  b a j gyógy­
szeres o rvos lássa l nem ta r th a tó  féken. C seppentéssel is 
ak á rh án y szo r e lérjük , hogy  a  szembeli nyom ásfokozó­
dás m egszű nik . Ezzel a  d io p tr ik u s  zavar, a  sza ru  hom á­
lya elm úlik , a  percep tiós h ib ák  pedig o ly an  m érték ig  
javu lnak , am ilyen  m értékben  nem  végleges an a tó m ia i vál­
tozásokon a lap u ln ak . A  cseppen tések  a  m ű té t elő készíté­
séhez is és a  m ű té t u tán  is szükségesek  szo k tak  lenni. Ide jé ­
ben és helyesen  m eg in d íto tt o rvoslássa l m a jd  m ind ig el­
érjük , hogy  a  b e teg  lá tóképessége é le te  végéig  m eg­
m arad .

A  n a g y n e v ű  G raefe v o l t  a z  e lső , a k i  g la u k o m a  e lle n  a já n ­
lo t t  s z iv á rv á n y k im e ts z é s é v e l  a  n y o m á s e m e lk e d é s  le k üz d é sé re  
h a té k o n y  f e g y v e r t  a d o t t  a  k e z ü n k b e . C s a k h a m a r  k id e rü l t  
a z o n b a n , h o g y  a  „ g la u k o m a  s im p le x ” á r t a lm á t  ez  a  m űté t  
n e m  k é p e s  m e g a k a d á ly o z n i .  M ih e ly t  a  p u p i l la s z ü k i tö kn e k  
n y o m á s c s ö k k e n tő  h a tá s a  is m e r e te s  le t t ,  a  g la u k o m a  ez  a la k ­
j a  e llen  m in d  tö b b e n  f o r d u l ta k  a  t i s z tá n  g y ó g y s z e res  o rv o s­
lásh o z . P e rs z e  k e l lő  v iz s g á ló m ó d o k  h í já n  a  b a j j a l  ne m  bo l­
d o g u l ta « . A  g la u k o m a  h e v e n y é s  és id ü l t  e se te ib e n * )  a z o n b a n

*) A  „ g la u k o m a  in f la m a to r iu m ” e ln e v e z é s  a  „ s im p le x ”- 
sze l sz e m b e n  e l k e l le n e  e j te n i ,  h is z e n  n a p ja in k b a n  n e m  k é t ­
s é g e s  tö b b é , h o g y  m in d ig  p a n g á s r ó l  és n e m  g y u l la d á sr ó l  v a n  
szó . A m íg  jo b b  k i f e je z é s ü n k  n in c s e n , e lé g  „ e g y s z e r ű” , „ id ü l t ” 
és  „ h e v e n y é s ” g la u k o m á ró l  sz ó ln i —  a  „ g y u l la d á s o s ” szó  e l­
h a g y á s á v a l .  A  tö b b i  j a v a s la t  m in d  e l f o g a d h a ta t la n ,  m e r t  
n e m  v á g  m in d e n b e n  m a i fe l f o g á s u n k k a l .  A  c o m p e n s a t io fo ­
g a lm a , a m e ly  E lsch ing ó ta  b iz o n y o s  n é p s z e r ű s é g n e k  ö rv en d , 
n e m  e s ik  e g y b e  a z z a l , a m i t  g la u k o m á r a  v o n a tk o z ta tn ak .  
H a la d ó  g la u k o m a  n e m  le h e t  „ c o m p e n s á l t ” , h a  s im p le x re  é r ­
t i k  is . K ie g y e n s ú ly o z o t t  g la u k o m a  in k á b b  c s a k  a  p rod ro m a l is  
s z a k  n y u g a lm i  id e jé n  v a n  m e g . O rv o s s z e r re l  c o m p e n s ál t  g la u ­
k o m a  m á r  é r th e tő  lenne.

m in d e n k i  a  m ih a m a r a b b  v é g z e n d ő  ir id e 'k to m iá t v é l te  e g y e d ü l 
c é lra v e z e tő n e k .

Schu lek  V ilm osC  e la p  h a s á b j a in  m á r  1 8 9 6 -b a n  k im o n ­
d o t ta ,  h o g y  a  la p p a n g ó 2) g la u k o m a  jó l  e l le n ő r iz h e tő e se te i­
b e n  g o n d o s p i lo c a rp in - c s e p p e n té s e k k e l  év ek en  á t  m e g le h e t 
a k a d á ly o z n i  a  b a j  k i tö ré s é t .  M a n a p s á g ,  a m ik o r  v iz s gá ló  m ó d ­
s z e r e in k  tö k é le te s e d é s é v e l  a  b a j  k e z d e te  és o rv o s lás u n k  h a té ­
k o n y s á g a  jó v a l  in k á b b  tu d h a tó  k i , m in t  a z e lő t t ,  a  gy ó g y ­
s z e re s  k e z e lé s  tu d a to s a b b  és b iz to s a b b  le t t .  K e llő  e l le n ő rz é s  
p e rs z e  m a  is  e le n g e d h e te t le n , de a z  á l ta lá n o s  m ű v e lts é g  te r ­
je d é s é v e l  in k á b b  e l  is  é rh e tő .

Az eddig m ondo ttakbó l is  é r th e tő  m ár, h o g y  a baj 
korai felismerése m enny ire é r ték es, hiszen i ly en k o r vég­
leges vá ltozások  m ég  n incsenek a  szemben. F o n to s  tehát, 
hogy  m inél h am aráb b  fo g ju n k  g y an ú t, v ag y is  m indig 
gondo ljuk  a g lau k o m a lehető ségére, h a  a r ra  a  legkisebb 
okunk  van. E bben  a  gyakorló  o rv o sn ak  fe le lő sség te ljes 
szerepe van. N ek i ke ll m egneszeln ie a b a jt, h a  a  betege 
fő k é n t a reggeli ó rák b an  je len tk ező  fá jásró l p an aszk o ­
d ik. I lyenko r m eg  kell kérdezn ie  a betegtő l, h o g y  nin -  
csen-e u g y an a k k o r ködös lá tá s a  is, am ely délfe lé  m eg­
szű n ik , nem  ész le lt-e  m ásko r is hason ló t, nem  lá t-e színes 
k a r ik á k a t a  lám p a körü l, o ly an o k at, m in t a  ho ld  udvara. 
E ffé le  panaszok  lappangó, de id ő n k én t m ár m eg n y ila t­
kozó g lau k o m ára  va llanak . H a  n ag y  fő fá jás , hányás, 
ro sszu llé t tám ad , ne m ulasszuk el g laukom ás ro h am ra 
gondo ln i és h eb eh u rg y án  ne á l lap ítsu n k  m eg m in d já r t 
g y o m o rro n tás t v ag y  m ig ra ine-t. A  nagy  ro sszu llé t köze­
p e tte  a lá tás  z a v a rá ró l e lte re lő d ik  a  beteg f igye lme, ki­
v á ltk ép , ha —  m ik én t rendesen —  az egyik szem en  tá ­
m ad  csak  h evs.iyés roham . M inden hasonló tü n e t  esetén 
m eg  kell kérdezn i e b e teg e t: jó l lá t -e  m ind a  k é t  sze­
m ével? Sok m eg v ak u lásn ak  leh e t így  e le jé t venn i.

A fe lso ro lt gyanu je lek  p ersze  m ég nem b izonyítók. 
S z iv á rv án y lá tás tám ad h a t a  k ö tő h á rty a  v á lad ék á tó l 
is, h a  a  sz a ru ra  kerü l. E g y -k é t p islogás az t n y o m b an  
m egszün te ti. T ám a d h a t ilyen je len ség  öregkori lencseho­
m ály tó l is. A  sz ínes k arik ák  i ly en k o r k isebbek, m int a

1 ) O. H . S z e m é s z e t, 4— 5. sz.

2) E z  tö b b e tm o n d ó  k i fe je z é s  a  „ s tá d iu m  p r o d r o m a le ” -
nál.
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g lau k o m ás sz iv á rv án y lá tás  és nem  k isebbednek m eg, ha 
szű k  lyukon  n éze tjü k  á t  a beteget. A  lencsétő l szárm azó  
„ u d v a r“ állandó, azaz bármiikor fe lidézhető , h a  sö té t 
szobában  lám p afén y re  nézetjük a  v izsg á lta t. Az objec- 
t iv  je lenségek  közü l kiemelendő , h o g y  g lau k o m ára  gyanús 
va lam e ly ik  lá tó h á r ty a i  verő ér lü k te té se  és a lá tó ideg fő  
m inden  nagyobb v á ju la ta . Nem sz a b a d  ilyenkor e lm u lasz­
ta n i  a  lá tó té r  v iz sg á la tá t sem. A  vak fo ltbó l k iinduló , 
ro s tn y a lá b p u sz tu lá s ra  valló sk o to m a gyakori g laukomás 
je l, persze kezdő dő  esetben  nincs m in d ig  meg.

Tonometeres vizsgálat döntő  sz o k o tt lenni. K ellő  ér­
tékeléséhez tu d n u n k  kell, hogy a  szem beli nyom ás é le t­
tan i h a tá r á t  21— 27 H gm m -nyire becsü lik , de ép v iszo­
nyok  közö tt is 13— 36 Hgmm-sayi leh e t. A g y ak o r la tb an  
16 és 28 H gm m  a  szélső  értékek . A  tensio b iz to s  m eg­
á l la p ítá sá ra  azonban  egy mérés n em  elegendő , m á r  azért 
sem , m ert csak m an o m tte rre l k ap u n k  abso lu t é r té k e t, de 
ev é g e tt a  szem b u rk a i t  á t kelleiie dö fn i. Annyi b izonyos, 
hogy  a  n y e r t é r té k n ek  a to n o m ete rre l is  egyen lő nek kell 
lenn ie  a  k é t szem en.

R endes v iszonyok  között a szem beli nyom ás reggel 
a legnagyobb, d é le lő tt néhány ó rá n  belül g y o rsa n  le­
száll, délben a lacsony , de legk isebb  a  dé lu tán i ó rák b an  
(m ag án ren d e lések  id e je ! ) , é jje l ú jb ó l m agasabb lesz. Az 
ingadozás azonban  no rm ális szem en 2— 3 H gm m -nél nem 
nagyobb. E z é r t a  tensio  pontos m eg á llap ításáh o z  szük­
séges a v izsg á lan d ó t a  k lin ikára fe lvenn i és a  lá tás g ö r­
béhez h aso n la to san  ko ra  reggel, délben  és le fekvésko r 
tonom eteres m érés a lap já n  „nyomás-görbét“ szerkeszten i, 
h a  a  kóros k ilen g ést m eg a k a r ju k  tu d n i. N agy am p litúdó  
g lau k o m ára  vall. N ap i ötszörös m é ré s  persze jo b b  lenne, 
de a  szaru  h á m já t  kámékii kell.

H a  a  ba j m ég  lappang, vérnyopiásemelő  próbák is 
végezhető k* ). E g y  deci erő s fe k e te k á v é  e lfo g y asz tása , 1 
l i te r  víznek 2— 3 p ercen  belül m e g i ta tá s a  ép szem en alig, 
g laukom áson  n agym értékben  e m e lh e ti  a  tensdót. Nyo­
m ásem elkedést a  fe jb en  is e lé rh e tü n k  azzal , h o g y  egy 
ide ig  20— 3 0 ° -a l fe jje l lefelé f e k te t jü k  a v izsgá landó t. 
N yakkö tő ve l is p róbá lkoztak , o ly an n a l, am ely  a  jugula- 
r is t  cem  n yom ja tú lságosan és a  betegnek nem  okoz 
ke llem etlenségek . E zek  a  v iszg á la to k  nagy vérnyom ású , 
agyvérzésre  h a jlam o s, érkem ényedéses betegen n em  ta­
nácsosak . B aj né lk ü l végezhető  azo n b an  a „ sö té tp ró ba “ , 
am ely  abban  áll, hogy  fé lóráig  s ö té t  szobában ta r t ju k  a 
b e teg e t, am itő l a  pup illa  k itágu l, a  tensio  em elkedik , de 
v ilágosban  m indez ham arosan  m egszű n ik . A sö té tp ró b a és 
a  vérnyom ásem elő  p róbák  ép egyénen  is  fo k o zzák  a  
ten s ió t, de csak k is  m értékben. G laukom ásokon  a  k ilen g é­
sek  is  nagyobbak , a  tensio ab so lu t m értéke is  m egnő és 
v c a ta to t ta n  té r  v issza  eredeti n ag y sá g á ra .

A z e lkü lön ítő  k o rm eg h a tá ro zásró l a  g lau k o m a fa j ­
tá in a k  tá rg y a lá sa k o r  m ár szó ltunk . Az orvoslás szemszö­
gébő l ú jbó l k iem eljük , hogy k iv á l t  az „ ir it is  o b tu ra n s “ 
és a  lá tó ideg fő nek  bárm ilyen n ag y o b b  te rü le tű  v á ju la ta  
hason ló  leh et a  pu p il la  g laukom ás je lenségeihez.

Az iritis obturans ( „ ir it is  s e ro sa “ au to ru m ) g y ak ran  
okoz nyom ásem elkedést. P raec ip ita tu m o k o a  k ív ü l alig 
v an  m ás, szab ad  szemm el lá th a tó  tü n e t és ezek is  h iá ­
nyo zh a tn ak , m ég a  pup illa is re a g á lh a t. L a ssa n k in t széli 
sz iv á rv án y le tap a d ás  keletkezik, de ilyen  g lau k o m ás sze­
m en  is  m egvan. H a  a  g laukom ások  első  szem k am rá ja  
szű kebb is, p u p il lá ja  tágabb  is, az i r i t is  o b tu ran s csa lódá­
sig  h a so n lí th a t önálló  g laukom ához, k ivált, h a  v á jula t 
tá m a d  a  lá tó ideg fő n . Az ir it is  o b tu ra n s  f ia ta l egyéneken  
ész le lhető  ugyan , d e  fő bonyodalm a, a  nyom ás em elkedése, 
késő bb i években is  je len tkezhetik . M inden f ia ta la b b korú  
egyén  nyom ásem elkedése gyanús m ásod lagos g laukom ára.

* )  T u d ju k , h o g y  a  fo k o z o t t v é r n y o m á s t  a  s z e m  k ie g y en ­
l í t i ,  d e  g la u k o m a  e s e té n  a  h ir te le n  k e le tk e z ő  m e g z av a r ja  a  
u y o m á s s z a b á ly o z ó  b e re n d e z é s t.

I l y e n e k n e k  tu la jd o n í th a tó  d ia g n o s t ik a i  té v e d é s t tö bb s z ö r  
é s z le l te m .

E g y i k  ja v a k o r b e l i  f é r f ib e te g e n  e g y  jó n e v ü , n é h a i  s ze ­
m é s z ü n k  té v e d é sb e  e s e t t .  A  b e te g  p a p i l ia ja  a  k ö z é p né l tá g a b b ,  
se m  fé n y b e h a tá s r a ,  s e m  ö s s z e te r í té s re  n e m  h ú z ó d o tt  ö ssze , 
m in d k é t  iá tó id e g fe je  p e d ig  h a lv á n y  v o l t ,  v a g y is  a  be te g n e k  
„ a b s o lu t  ’ p u p i i la m e re v s é g e  é s  lá tó id e g s o rv a d á s a  v olt. „ P u p i l la -  
m e r e v s é g "  és „ a t r o p h ia  n e r v i  o p t ic i" , e g y ü t t  ta b e s es  lá to id e g -  
s o r v a d a s r a  v a n . Á m d e  a  b e te g n e k  lu e se  n e m  v o lt  és po n to s á é ­
b a n  m e g n é z v e  a  l á t ó h á r t y a  e re i k is sé  m e g h a jo l ta k  a  lá tó ig e -  
í'ö sz é lé n , a m i t  , ,e x c a v a t io  a t r o p h ie a ” - n a k  is  le h ete t t  m in ő s í­
te n i .  B e h a tó b b  tu d a k o z ó d á s  k id e r í te t te ,  h o g y  se rd ü lő  k o r á b a n  
s z e m g y u l la d á s a  v o lt ,  s  e m i a t t  s ö té t  s z o b á o a n  t a r t o tt á k ,  sz e ­
m é t x o r ró  B o ro g a tá s s a l  e s  c s e p p e n te s s e l  o rv o s o l tá k , á l t a ­
lá n o s  k e z e lé s ü l  p e d ig  k é n e s ö b e d o rz s ö lé s t  v é g e z te t tek  v e le , 
(a z  i r id o c y c l i t is  c h ro n ic a  a k k o r i  s z o k á s o s  g y ó g y m ó dja ) .  A  
c o l le g a  tö b b s z ö r  c s i n á l t a to t t  W a s s e rm a n n -p ro D a t , m in d ig  
n e m le g e s  e re d m é n n y e l. E z  in d í to t t  a r r a ,  h o g y  k é tk e dje m  a  
b a j  m e g h a tá r o z á s á b a n .  T o n o m e te re s  v iz s g á la t  a z  e g y ik  s z e ­
m e n  4 b , a  m á s ik o n  28  H g m m -e s  n y o m á s i  d e r í te t t  a i .  Ez z e l  
m e g  v o n  a  h e ly e s  d ia g n o s is ,  a  b e te g  k é ts é g b e e s é s e  me g s z ű n t ,  
g la u k o m á ja  e llen  v é g z e t t  m ű té t  a  b a j  n a la d á s á t  m e g ál l í ­
to t ta .

M e g e m lí te m  m é g  a z t  is , h o g y  a z  u v e i t is b e n  s z e n v e d ő k 
b e lső  s z e m n y o m á s a  to o b n y i re  a la c s o n y a b b  a  re n d e s n é l:  i ly e n  a  
s z e m ü k  e g y e n sú ly i  á l l a p o ta .  J ó  p é ld a  e r r e  e g y  m á s ik e sz le -  
le te m , a m a tő r  e g y  t i a t a i a o b  n ó u e te g e m  eg y u c  sz e m e n  „ i r is  
b o m b a n s ” v o lt, 2a H g m m - e s  n y o m a s s á l ,  m íg  a  m á s ik o n  12 
H g m m . n y o m á s t  m e r te m . E z e n  a  s z e m e n  is m e g v o l ta k  a z 
id ü l t  s z i v a r v á n y - é r h á r ty a g y u l la d á s  tü n e te i .  A  e lő b bi sz e m e n  
h iá n y o s  re n y e rz e s  v o l t  eo  a r r a  v e te t te m , h o g y  ez a  s z e m  m á r  
ré g e n  m e g v a k u l t  g la u k o m á b a n , m e r t  h is z e n  ily en  k is  n y o -  
m a s e m e ik e d é s rö l  n e m  h i t te m , h o g y  k ö z v e t le n ü l  e k k o r a b a j t  
c s in á l jo n .  A z i r id e k to m ia  u tá n i  n a p o n  n a g y  m e g le p ő dé sse l 
h a l l o t t a m ,  h o g y  a  b e te g  a z  o p e rá l t  sz e m é v e l v is s z a ny e r te  a  
l á t á s á t ,  a m i t  n e m  is  ig e r te m  v o l t  n e k i ,  h a n e m  c s a k  a  sz e m  
m e g b é k ü ie s e  k e d v é é r t  o p e rá l ta m  meg_ A  lá tó é le s s é g  vé g ü l  is  
2 p '/o -n y i  ( v = ö / l a ) i e t t ,  j o  lá tó té r r e l  e s  u g y a n c s a k  j .2 h g m m -  
n y o m a s s a l ,  a m i ig a z o l ja ,  h o g y  m in d k é t  sz e m n e k  ez v ol t  b a j t  
n e m  o k o z ó  e g y e n sú ly i  á l la p o ta .  A z  e g y é b k é n t  m é r s é k el t  es 
é le t ta n i  h a tá r o z ó n  b e iü l ,  2o n g m m - n y i  n y o m á s  i t t  m ar  v é s z ­
h o z ó  v o l t .

A  glaukomás excavatio —  m ik én t lá ttu k  —  so rv a d á -  
sos v á ju la t  képét tü n te th e t i  fel. A gödörképző dés ezen fe lü l
o .ykép  is m eg indu lhat, hogy  egy m eglevő  é le ttan i v áju la t  
m ind  szélesebb és m élyebb g ö d ö rré  tágu l. M áskor ez a  
fo ly a m a t a  lá tó ideg fő  kü lső  szélén ind u l meg és az erek  
ném i m eg tö re tése tesz i csak  g y an ú ssá  nyom ásem elke­
d éstő l szá rm azását, e z é r t m inden, ném ikép is  g y an ú s 
ese tb en  tanácsos a  ten s ió t b eh a tó an  m egvizsgáln i.

N yom ásgörbe kész ítése részben az é r t fon tos, m e rt  
k o rá b b an  teszi fe lism erh ető v é a  b a j t ,  részben a z é r t is, 
m e r t  ig y  m eg á llap íth a tju k  a  szándéko lt becsappentésnek 
am a legk isebb szap o raság á t, am ely a  n yom ást fék en  ta r ­
ta n i képes. Ezek u tá n  ta r tsu n k  szem lé t használható  sze­
re in k en  :

A z  eserin t a z  e lz á s z i  Laqueur a j á n l o t t a  18 7 6 -b an , m íg  a  
k ím é le te s e b b  pilocarp in n y o m á s c s ö k k e n tő  h a tá s á t  e g y  é v v e i 
k é s ő b b e n  a  n e m e t w eo er is m e r te  fe l . M in d  a  k e t tő  i z g a t ja  a  
s z e m m o z g a tó  a g y id e g  v é g k é s z ü lé k é t, a  p u p i l la  s z ü k i tö je b e n  
g ö r c s ö t  o k o z , s ó t c u ia r i s  g ö rc s  is  tá m a d  tő lü k , a m i e g y -  
id e ig  k ö z e l lá tó v á  t e h e t i  a  sz e m e t. A  s u g a r a s te s t  n yu j t v á -  
n y a i  a  sz e m le n c s e  e g y e n l í tő je  e lé  k e r ü ln e k ,  a m i tő l  a  le n c se  
lö ty ö g ő s  lesz . Seidel e s z e re k  b e h a tá s á r a  a  s u g a r a s te s tn e k  
f o k o z o t t  e lv á la s z tó k é p e s é g e t  tu la jd o n í t ,  a m i  a  ío lya d é k to r ló -  
d á s  s z e m p o n t já b ó l  p e r s z e  k e d v e z ő t le n . M in d k é t s z e r  h a t á s a ­
k é n t  é s z le l té k  a  l á t ó h á r t y a  e re in e k  c a l ib e r in g a d o z ás á t  é s  n é ­
h a  é r t á g u la t o t  is . A  k é t  m io ticum h a t á s a  te h á t  n in c s e n  m é g  
te l je s e n  t is z tá z v a .

A  g y a k o r la t  s z e m s z ö g é b ő l f o n to s a b b  a  k é t  s z e r  b e fo ­
ly á s a  a  szem b e li n y o m á s r a  és e h a t á s  id ő b e li le f o lyá s a  
—• é p  é s  g la u k o m á s  sz e m e n . A z  e lö b b in  e le in te  n é m i 
k is  n y o m á s e m e lk e d é s  tá m a d ,  d e  5— 1 0  p e r c  m ú l tá n  a  s ze m  
s z á m b a v e h e tö e n  p u h á b b  le s z  a m i 10— 12 ó r a  h o s s z a t  i s e l­
t a r t h a t .  G la u k o m á s  s z e m e n  a  n y o m á s  c sö k k e n é s e  jó v a l n a -  
n a g y o b b , a z  e re d e t i  s z e m n y o m á s  k b . J4 ré s z é v e l m e g kis e b ­
b e d ik , a  n a p i  in g a d o z á s  m é r té k e  is  e n y h ü l .  E z  a  h a tá s  r é s z ­
b e n  a  p u p i l la  s z ű k í té s é v e l  f ü g g  ö ssz e , a m i tő l  a  c s am o k v íz  
a  c s a r n o k z ú g o n  á t  (S e id e l) , v a g y  a  k is z é le s e d e t t  i r is - fe lü -  
le te n  k e re s z tü l  (H am burger) tö k é le te s e b b e n  fo ly ik  le . D e 
—■  a m ik é n t  m o n d o t tu k  —  a  m io t ic u m  a  s u g a r a s te s tb e n  i s  t á ­
m a s z th a t  ö ss z e h ú z ó d á s t, a m i tő l  a  F o h ta n a - f é le  ü r  n ag y o b b á ,
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a  S c h le m m - c s a to r n a  s z a b a d d á  le s z  ö s s z e n y o m a tá s a  f o ly tá n  a  
v e rő e re s  v é r e l lá tá s  c sö k k e n , v is z o n t  a z  é r h á r t y a  e re i  tá g u l ­
n a k .  A  h a tá s m ó d  m é g  n in c s  k é ts é g te le n ü l  e ld ö n tv e ;  va ló ­
sz ín ű , h o g y  tö b b  h a tá s  e g y ü t te s e n  sz e re p e l.

M e g e m l í th e t jü k  m é g . h o g y  a  p u p i l la s z ü k í tö k tö l  o k o z ott  
a lk a lm a z k o d á s i  g ö rc s  k ö v e tk e z té b e n  tá m a d ó  id ő le g e s  m vo - 
p iá r a  a  b e te g e t  f ig y e lp ie z te tn i  k e l l .  H a  h o m o r ú  ü v eg g e l 
r é g i  lá tá s a  f e n n m a r a d á s á t  k im u ta t ju k ,  n e m  f o g  n y u g ta la n ­
k o d n i  m ia t ta .  A  s u g a r a s te s t i  g ö r c s  f á j d a lm a t  is , f őf á já s t  is  
o k o z h a t. E b b e n  a  p i lo c a rp in  k e d v e z ő b b  a z  e s e r in n é l , m e r t  a  
b e te g e k , so k  é v e n  á t  is , jo b b a n  v is e l ik  el.

A  tonogen, v a g y  a d re n a l in , s u n r a re n in ,  e p i r e n in  é s  eg y éb  
e ln e v e z é sű  s z e re k , a m e ly e k  h a tá s m ó d ju k b a n  m in d  az o no ­
s a k * )  a  g la u k o m a  g y ó g y s z e re s  o rv o s lá s á b a n  m á s o d s o rba n  
k e rü ln e k  c s a k  s z ó b a , m e r t  a  p u p i l l á t  t á g í t j á k ,  k i v ál t  sy m - 
n a th ic o to n iá s  b e te g e n . H a tá s u k  e g y é b k é n t  sem  a n n v i ra  m e g ­
b íz h a tó , le g fe l je b b  a  glaukosan j ö h e t  —  o k k a l - m ó d d a l  h a s z ­
n á lv a  —  szó b a . E z e k  a  m e l lé k v e s e k é s z í tm é n y e k  tu d v a lé v ő é n  
é rs z ü k í tö k .  A  v é rn y o m á s t  u g y a n  em e lik , d e  a  sz e m b e li t  
c s ö k k e n t ik . E z  a z  e l le n té t  o n n a n  v a n , m e r t  a  s z e m g oly ó  z á r t  
te r ü le t ,  a m e ly n e k  fo ly a d é k m e n n y is é g e  c sö k k e n , h a  k ev e se b b  
v é r  j u th a t  b e lé je . E  sz e re k  e b b ő l a z  o k b ó l is , p u p il la tá g í tó  
h a tá s u k n á l  f o g v a  is  k é n y e s e b b e k , k iv á l t  a  p a r a s y m p ath ic u s  
b é n u lá s a :  B a se d o w , d ia b e te s  e s e té n  n e m  ta n á c s o s  é lni v e lü k .

A  m e l lé k v e s e k é s z ítm é n y e k  h a t á s á t  á l la to k o n  W essely 
ta n u lm á n y o z ta  é s  m e g á l la p í to t ta ,  h o g y  3— 4 H g m m - r e  csö k ­
k e n t i k  a  sz e m b e li  n y o m á s t. E lő b b  a  szem  v é r r e l  e lá ra s z ­
t á s a  fo g y  m e g . m a jd  a z  e re k  b é n u lá s a  k ö v e tk e z té b e n  a  sz e m ­
b e l i  n e d v n e k  k i f o ly á s a  v á l i k  tö k é le te s e b b é . A  h a t á s e g y é b ­
k é n t  m é g  k o r á n ts e m  is m e r t .

A  s u n r a r e n in  1 :1000 o ld a tá b a n  s z e m c s e p p k é n t  a d v a  
n e m  e lé g g é  h a tá s o s ,  e z é r t  E rdm an a  k ö tö h á r ty a  a lá  fe c s k e n ­
d e z te . E r r e  a  c é l r a  a  s y n b h e t ik u s  s u p r a re n in  jo b b  a k iv o n a t ­
n á l .  m e r t  a  b e a d o t t  m e n n y is é g  n o n to s a n  k is z á m í th a tó.  N a g y  
h ib á ia  a z  e l i á r á s n a k ,  h o g y  k e d v e z ő t le n  s z e rv i  h a t á sa  v an . 
S z é d ü lé s t  f e j f á i á s t ,  v é m v o m á s e m e lk e d é s t  o k o z . ö re g ek n e k  
n e m  sz ív e se n  a d ju k .  E g y é b k é n t  a  b e fe c s k e n d e z é s  a  v érp á ly a  
ú t j á n  a  m á s ik  s z e m re  is  n y o m á s c s ö k k e n tő é n  h a t .

A  Hamburger-a.i&rúot\.a. g la u k o s a n  h a s o n ló  h a tá s ú ,  
d e  m é g  v e sz e d e lm e s e b b . C s e p p e n té s  a la k já b a n  a z o n b a n k e llő  
ó v a to s s á g g a l  h a s z n á lv a  n e m  ig e n  c s in á l  b a j t .  B e c s ö pp e n té s e  
e lő t t  a  sz e m e t d io c a in n a l ,  v a g y  p a n to c a in n a l  é r z é k et le n i t iü k .  
A  c o c a in  n e m  ió , m e r t  a  p u p i l lá t  t á g í t j a  és , h a  k ü lö n b e n  
n v o m á s c s ö k k e n tö  h a tá s a  is  v a n , a  tá g u la t  n e d v to r ló dá s t  
o k o z h a t  a  sz e m b e n . A  n o n to c a in o z á s  u tá n  k é t  p e rc c e l a  szem  
m á r  f á jd a lo m  n é lk ü l  á l l ja  a  g la u k o s a n t ,  a m e ly b ő l 2 c se n p e t 
a d u n k  a z  a ls ó  h a i lá s b a .  E k ö z b e n  a  s z e m ré s t  s z é t tá r ju k ,  a  
b e te g e t  id e -o d a  n é z e t jü k ,  h o g y  a  f o ly a d é k  jó l  e l te rü l jö n  a  
sz e m  fe lü le té n  E g y  p e rc  m ú l tá n  m in d e n  fe le s le g e s  foly a d é ­
k o t  g o n d o sa n  le tö r lü n k .  A  p u p i l la tá g í t ó  h a tá s t  a z z al  c sö k ­
k e n th e t jü k ,  h o g y  e se r in n e l  m á r  e lő b b  jó l m e g s z ü k í t jü k  a  p u ­
p i l lá t  és a  g la u k o s a n o z á s  u tá n  is  tö b b s z ö r  c s e p p e n tü n k  be lő le  
a  szem b e . E z z e l  p u p i l la tá g u lá s  c s a k  k is m é r té k b e n  tám a d , 
n e m  k e ll f é ln i  g la u k o m á s  ro h a m tó l  é s  a z  á l ta lá n o s  ha t á s  sem  
s z á m o tte v ő .

A  s z e r  m é g  p u p i l lá t  tá g í tó  tu la jd o n s á g a  e l le n é re  is h a ­
tá s o s a b b  a z  e s e r in n é l  é s  o ly a n k o r  h a s z n á l ju k ,  a m ik or  a  o u - 
p i l la s z ü k í té s  m á r  n e m  c s ö k k e n t i  e lé g g é  a  te n s ió t .  A g la u k o ­
s a n o z á s  m á r  c s a k  a z é r t  is  k ív á n a to s ,  m e r t  u t á n a  a  pu p i l la -  
s z ü k í tö k  ú jb ó l h a tn a k  —  g y é re b b e n  c s e p p e n tv e  is . E z a z  el- 
i á r á s  id ő n k é n t s z ü k s é g e s  c s a k ;  a  s z e r  n e m  b íz h a tó  a b e te g re . 
P u o i l la tá g í tó  h a t á s u k  m ia t t  a z  a d r e n a l in  e g y ik  f a j tá j á t  sem  
s z a b a d  h e v e n y é s  g la u k o m a  e lle n  a d n i!

M e g e m lí te n d ő  m é g  a  h is tam in is , a m e ly  h a t á s a  te k in ­
te té b e n  m e g té v e s z tő  „ a m in g la u k o s a n ” n é v e n  2, 7 é s  10 % -os 
o ld a tb a n  k a p h a tó .  E z  a  s z e r  a  le g h a ta lm a s a b b  m io t icu m , m ég  
a t r o p in n a l  k i t á g í t o t t  p u p i l lá t  is  m e g  tu d  s z ű k í te n i.  S a jn o s  
a z o n b a n , h o g v  h a s z n á la ta  ö re g  e m b e re k e n  k is s é  v e sz ed e lm e s  
e z é r t  le h e tő e n  m e l lő z z ü k . T e l je s e n  m é g s e m  k e ll le m on d a n i  ró la , 
m e r t  2 % -o s o ld a tá b ó l  b a j  n é lk ü l  a d h a tu n k  k é t  c s e p p et  és 
n é h á n y  ó ra  m ú l tá n  ú jb ó l k e t t ő t .  U g y a n ú g y  j á r u n k  e l ve le, 
m in t  a  g la u k o s a n n a l ,  v a g y is  e lő b b  é rz é k te le n í t jü k  a s z e m e t  és a  
n é z e té s s e l  e lk e n t  s z e r  fe le s le g é t g o n d o s a n  le tö r ö l jü k .  A  p u - 
p i l la s z ü k í tö  h a tá s o n  k ív ü l a  s z e m e t m e g le h e tő s e n  k iv ö rö s ít i ,  
a m i  k e l le m e t le n  u g y a n , de n e m  é p e n  n a g y  b a j .  H e v e n yé s  
g la u k o m á s  ro h a m  f e l t a r t ó z ta t á s á r a  é s  m e g s z ü n te té s é re  a l ­
k a lm a s  le h e t. N e tá n  té v e d é sb ő l a d o t t  p u p i l la tá g í tó  k á r o s  h a ­
t á s á t  is  le k ü z d h e t jü k  ve le .

* ) B o ssz a n tó , h o g y  a  g y á r a k  s z a b a d a lm a  k e d v é é r t  
u g y a n a z o n  s z e r re  s z á m o s  la t in - g ö r ö g  k o rc s  s z ó t  k e l l m e g ­
ta n u ln u n k , n o h a  é r té k ü k  se m  t i s z tá z ó d ik  m ég , m i r e  má r  ú j 
s z ó t  k e l l  b e m a g o ln u n k . E z é r t  s o k a n  m e g m a r a d n a k  ré g i 
g y ó g y s z e rü k  m e l le t t ,  a m e ly n e k  n e v e  k ö z is m e r t  é s  v á lto z a t ­
la n . E z  gáto lja a  h a la d á s t !

Az e lm o n d o ttak  u tán  szólni ke ll m ég a gyógyszeres 
o rv o s lás m ód járó l a  g laukom a kü lön fé le a la k ja  ellen és 
le fo lyásuk  egyes szakában .

A z egyszerű  glaukoma a  gyógyszeres o rv o s lás  fő " 
te rrén u m a. O lyképp kell hozzáfogn i, hogy m indeneke lő tt 
nvom ásgö rbé t k ész ítünk . A zu tán  k ip róbá ljuk , hogy  a 
p ilocarp inoak  m en n y i az a legk isebb  dosisa, am ellyel a 
nyom ás kellő  k o r lá to k  közé szo ríth a tó . Szükséges ugyan is 
m iegtapaszltalnunk az t, hogy a  cseppentésekben m egbíz­
h a tu n k -e ?  A m in im um  fölé sokkal az é rt nem  sze re tü n k 
m enni, hogy a csep p en tés nap i szám á t szükség  esetén 
szap o ríth assu k . E b b en  is fo ly tonos ellenő rzés szükséges.

E le in te  h av o n k én t győ ző dünk m eg arró l, v á j jo n  he­
lyes-e a  m eg á llap íto tt m ennyiség. H a  ebben m á r  b izonyo­
sak  vagyunk , y4— y2 évenként já ra t ju k  be a  b e teg e t. Ha 
ese tleg  napon k in t egy  csepp p ilocarp in  elég lenne, le­
fek v ésk o r ad a tju k , h a  k ettő  szükséges, a  m áso d ik a t a 
fe léb redés id e jé re  rendeljük . A  h a rm a d ik  csepp délben, a
4 - ik , 5 - ik  d é le lő tt és délu tán  jö h e t  so rra . M ihe ly t nem  
lá tsz ik  elégnek a  cseppen tés szám a, szapo rítsuk  az t. N api 
ö tszö rös p ilocarp inbecseppentésen  tú l  alig  é rd em es m en­
n i. D e lehet ezek közé 1 vagy  2 csepp ese r in t ik ta tn i, 
he lyesebben reg g e lre  és estére  rende ln i és az 5 -szöri p i-  
locanpinozást a  n ap  fo ly am ára  egyen le tesen  szé tosz tan i. 
Ez azonban hosszabb ideig ak k o r lehetséges csak , h a az 
ese rin  nem okoz a  betegnek  kellem etlenséget.

H a  m indez cső dö t mond, szóba jö n  a  m ű té t, k ivá lt 
o lyanokon, ak ik  nem  já rh a tn a k  an n y iszo r orvoshoz. Jól 
e llenő rizhető  ese tb en  p ró b á t teh e tü n k  m ég g lau k o san b e -  
cseppentésével. H a  ez beválik, m égped ig  abban is, hogy  a  
cseppen téseket g y é r íte n i lehet, ezek et to v áb b fo ly tatju k . 
E gyszer-m ásszo r h y p ertó n iás  konyhasó -befecskendést ad ­
h a tu n k  a k ö n y ö k h a jla t véná jába. H a  újból e l ju to ttu nk  a 
szap o rítás  m ax im um áig , ú jabb g laukosanozás végezhető . 
N y ilvánvaló , h o g y  ilyenko r az e llenő rzést fokoznunk kell 
és nyom ásgörbe k ész ítésé t g y ak rab b an  igénybe vennünk . 
H a  íg y  vagyunk  m á r, a  m ű té t szüksége m ind jobban  kö­
zeled ik . Ezzel sem m i ese tre  sem  szab ad  e lkésnünk , mert 
n a p ja in k b ó l a  „eyc lod ia lysis“-b e n  az egyszerű  g laukom a 
ellen  ha tékony  e l já rá su n k  van. A  su g a ra s te s t em e rész­
leges lev á lasz tásá t m eg  lehet ism éte ln i, ak á r n ég y sze r is. 
M ű té t u tá n  az e lb án á s  ugyanaz, m in t elő tte. H a  állandó 
nyom áscsökkenés j ö t t  létre, a p ilocarp inozás fö lös leges; 
h a  a  nyom ás m á r  a  rendes m érté k ig  em elkedett, ú jbó l 
a d h a tu n k  es tén k in t egyszer a  szerbő l. H a szükséges, 
tö b b szö r is —  és íg y  tovább. M indem e rendszabá llya l 
m a jd  m indig bo ldogu lunk , ha u g y an  a beteg  ide jében 
k e rü l hozzánk.

G yanu je lek  a la p já n  is m eg ke ll tennünk  m inden 
v izsg á la to t a  b a j m eg á llap ításá ra . A m iko r az eg y ik  szem 
g lau k o m ás le tt, a  m ás ik a t m ind ig  gyanúba fo g h a tju k , 
m e r t  ez a b e teg sé g  m indig kéto lda li. E g y sze ri becsep- 
p en tés  n aponk in t m ind ig  e lrendelhető , m ert te l je sen á r ­
ta lm a tlan . E z t az egész é le tre  a ján lju k .

Lappangó glaukoma ellen az e ljá rásu n k  ugyanaz. 
N em  ta r t ju k  m a m á r  szükségesnek, hogy a  ro h am  el­
h á r í tá s a  vége tt m indenképpen operá ljunk . E z t  m ár 
Schulek is tu d ta , n o h a  csak r i tk á n  vé lte  helyénva lónak . 
M égis —  nem is n ag y o n  régen —  szükségesnek  m ondot­
ták , hogy  lappangó  g laukom a e llen  ir id ek to m iá t végez­
zünk . Ped ig  ez a  m ű té t ro n tja  a  lá tá s t  is és nem  is képes 
a  b a j t ,  legalább is  elhúzódó a lak já b an , m eggáto ln i. Nem 
e llenő rizhető  ese tb en  jobbnak lá tsz ik  operáln i, d e  csep - 
p eo tésse l vagy ané lkü l te ljesen  com pensált Idő szakban.

A z idült glaukoma m ár r i tk á n  k erü li el a  k és t, k i ­
v á lt, h a  a  sz iv á rv án y  so rv ad ásán ak  je le i ész le lhetők . Az 
id ü lt esetek  k ö zö tt so kka l több a  m ásodlagos, sem m in t 
véln i szok ták . S z ivárvár.yk im etszés, n e tán  E l l io t- fé le  kö- 
tő h á r ty a -a la t t i  t rep a n á lássa l egybekö tve, az a  m ódszer,
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am ely  az ilyen  esetekben a  leg több  s ik e rt íg é r i. Kellő  
eredm ény  h í já n  i t t  is végezhető  cyc lod ia lysis. A  széli 
ir idek tom ia a k k o r  lehetséges csak , h a  a  sz iv á rv án y  nem 
so rv ad t nagyobb  m értékben. H aszn a  a  széli k im etszésnek  
ab b an  van, h o g y  a pup illaszű k ítő  izom m eg m arad  és a 
p ilocarp in  nem  vesz ít h atásábó l.

Heveny és glaukoma ellen nem  érh e tjü k  be a  gyógy­
szeres o rvoslássa l. M ű tét e lő tt  azonban  lehető en  le kell 
küzdenünk  a  roham ot. E ré ly es cseppentés —  a k á r  his- 
tam in o a l is  —  leg többször célhoz vezet, legalább is meg­
könny íti a  m ű té t v é g reh a jtásá t. H a  azonban e g y k é t  na­
pon  belü l n em  sik erü l a  ten s ió t lenyom unk, k ény te lenek  
vagyunk  n éh a  n a g y  szem beli nyom ású  ese tben  operáln i, 
m e r t  a  lá tás  i ly en k o r veszendő  és hosszabb ide ig  v árn i  nem 
tanácsos. A  fő m ű té t m ég m a is a  c lassikussá v á l t  G rae fe - 
fé le  ir id ek to m ia . De n éh a  leh et csö k k en te tt nyom ású 
hevenyés ese tb en  is  széli k im e tszést végezni, h a  ugyan  a 
sz ivárvány  keskennyé vá lása  nem  h iú s ítja  az t m eg. Az 
ir idek tom iáró l igazo lták , h o g y  jó v a l többször okoz kisebb 
lencsesérü lést, m ik én t h ittü k . E r rő l  v izsgálás a réses  lám ­
páva l győ z m eg  bennünket. U hthoff ó ta  tu d ju k  az t is, 
hogy  ir id ek to m ia  u tá n  id ü lt fo rm á já b an  a g lau k o m a fenn 
szoko tt m arad n i. E zé rt a m ű té t u tá n  sem h an y ag o lh a tó  
el az ellenő rzés, de cseppek sem  m ellő zhető k. A  baj 
tovább i fen n m arad ása  ellen leg jobb  a colobom a helyén 
részleges su g a ra s te s t le v á la sz tá s t végezni.

Az ö regko ri önálló  g laukom a ny ilván  szervezeti okok­
ból szárm azik , m e r t  h iszen m ind ig  m ind  a  k é t szem  baja. 
E z okból á lta lán o s  orvoslás is helyénvaló. A  csöppen- 
tés  h a tá sa  belső  o rvosságga l tám o g a th a tó . S ok fé le  szert 
a ján lo ttak . Sok o rvosság  —  csekély  h aszo n ! De a z é r t m ég­
sem  hanyago landó  el a seg ítségnek  ez a m ódja sem .

A szervezeti orvoslás részben  a vérnyom ás csökken­
tésére  irán y u lh a t. Evégbő l többízben 300— 400 g r.-n yi v ér­
v é te lt a já n lo tta k . É rkem ényedésben szenvedő knek  n itro - 
sk le ra n  ad h a tó , vag y  jód -ca lc ium -itheobrom in -összeté te lt 
íru n k  fel. E z t az o rv oslást lehető en  be lo rvosra k e ll bízni. 
A  vasom oto ros lab il i tá s  ellen, am i g l a u k o m á s o k o n  g y ak o ri 
—  ta lán  oka is leh et a b a jn ak  —  n y u g ta tó t rendelünk. 
V a le riana-készítm éoyek  jönnek  e r re  a  cé lra leg inkább 
szóba. A b ro m u ra l k itű nő en  bevá lik  és nem  á r ta lm a s . Más 
fé le  b róm kész ítm ény  is adha tó . A  nő k  v á lto zása  idején 
tám ad ó  g laukom a ellen o rg an ex trac tu m o k  jó  h a tá sú a k  
lehetnek . A  v é r  osm otikus co n c en tra tió ján ak  em elésére, 
m e r t  v izet v en  el a  szembő l, Hertel 2— 3 g. konyhasó  
szedetését a já n lo t ta . Nem veszedelm es k o n y h asó o ld a t be- 
fecsekendezése vénába sem, de inkább  egy-egy a lk a lom ra  
való.

O rg ano -vege ta tiv  rendszerre  h a tó  szerek h aszn á la ­
to sak , am ió ta  Hertel k im u ta tta , h o g y  a th y reo id in n ek  a 
sy m p a th icu s t izg a tó  h a tása  nyom áscsökken tő én  h a t. Ez 
a  sze r azonban nem  épen közöm bös, ezért if j . Im re ke- 
vésbbé veszedelm es ho rm onokat, a  hypophysis- és ivarm i- 
r ig y -k iv o n a to k a t a ján lja , persze a  h a tásu k  k isebb  am an­
nál. A  kü lön fé le horm on h a tá s a  a  szembeli n y o m ásra  
m ég nem  eléggé ism ert, de b izonyosnak  lá tsz ik , hogy 
inkább  m úló h a tá s  észlelhető  csak . Calcium  ad á sáv a l le­
h e t az é r fa la t  sü ríten i és ezzel á te resz tő k ép esség ét csök­
ken ten i. A szerv i készítm ények  Ca adásáva l is  tá m o ga t­
hatók .

Thiel hason ló  okból e rg o ta m in ta r ta ra to t  a ján lo tt. 
A  sy m p a th icu s t is  izg a tja , az é r fa l  á te resz tő k ép esség é t is 
csökken ti, de nem  veszély te len  szer. M ioticum on kívül 
a d o tt  P acy l n ev ű  ch o lin -d e riv a tu m o t d icsérik , fokozódó 
m ódon p er os leg inkább  jav a lh a tó . Weekers 3 g r -o s  ada­
gokban  ch lo rca lc ium ot szedet.

B árm ely ike ezeknek a szereknek  azonban nem  teszi 
fö löslegessé a  helybeli o rvoslást. M indenki csak  tám o g a tó ­

k é n t h asználja  azo k a t, legalább is  eléggé a lig h a  p ró b á l­
tá k  ki h a tásu k a t p ilocarp in  cseppentáse né lkü l.

A  g laukom a, am ely  egy ik  legsú lyosabb és g y ak o r i 
b a ja  a  szemnek, n o h a  valódi o k á t nem  tu d juk , k o r lá to k  
közé szorítható . M ikén t k i fe j te ttü k , idejében és kellő  t a ­
p a sz ta la t ta l  a n n y ira  baldogu lunk  vele, hogy a  szem  ve­
szé ly ez te te tt lá tá s á t  a beteg  é le te  végéig fe n n ta r th a t la k .

A debreceni I. oszt. elemi iskolás tanulók 
átvizsgálása egészségügyi szempontból az 

1931/32. tanévben.
E  v izsg á la to k a t szervez te  és vezette:

Newber Ede dr.,
egye t. ny. r. ta n á r ,  az O rszágos A n tivenereás K üzdelem  

m in isz te ri b iz tosa.

(Folytatás.)

A n th r o p o m e tr ia i  m é r e te k .

(1612 tan u ló .)

Az 1931-32. tan év b en  m ajdnem  az összes (1602) ta n u ­
lókon végeztünk an th ro p o m e tr ia i m éréseket. E  v iz sg ála ta ­
in k b a n  m ár csak  a z é r t  is ra g aszk o d tu n k  sz ig o rú an  a  ta ­
v a ly i iránye lve inkhez, nem  kevésbbé v izsgá la ti sém áinkhoz, 
hogy  e ké t év e red m én y e it (1930— 31 és 1931— 32) egy­
m ássa l könnyebben és jobban  szem beállíthassuk , il letve 
összehason líthassuk . Az u tóbb i tanéviben m indenese tre  
igyekez tünk  v iz sg á la ta in k a t m ég m indazokkal az a n thro ­
p o m etr ia i m ére tek k e l k iegészíten i, am elyek az ism erteb b  
és fon tosabb  indexek  k iszám ításához szükségesek.

Az 1931— 32. tan év b en  fe lv e tt  an th ro p o m e tr ia i m é­
re te k e n : testsú ly  ( s ) ,  á lló testhossz im agasság  (m ) , m ell­
k e rü le t  (m . k. n y .) , v ízszin tes k o p onyakerü le t (v . f. k .), 
ér lökésszám  (p ) k ívü l szerepe ltek  m ég: ü lő testh o ssz (ü. 
h .) ,  legnagyobb koponyahosszúság  (k .h .) , legnagyobb k o - 
ponyaszélesség (k . sz.) koponyam agasság  (k. m .) , m or- 
pho log ia i a rcm ag assá g  (m. a )  já rom szélesség  ( j. sz.) 
h a jsz ín  (h. sz.), szem szín (sz. sz ) ., ocu locard ia lis re f lex  
(o c r .) , d e rm ograph im us (d .).

Az utóbbi tan év b en  (1931— 32) ezeken k ívü l a  g y e r­
m ek  „á lta lános á l la p o tá t“ klinikailag is v izsg á la t tá rg y á ­
v á  te ttü k , ig yekez tünk  k lin ika ilag  is valam enny i g yerm e­
k en  a  fe jle ttség i é s  táp lá ltság i fo k o k a t (jó l, közepesen, 
gyöngén  fe jle tt, i l le tv e  tá p lá lt)  m egállap ítan i. E zek  az 
ad a to k  a  fe lv e tt an th ro p o m e tr ia i m éretekkel te rm é sze t­
szerű leg  még so kka l pon tosabban  h a tá ro zh a tó k  m eg.

K lin ikai v izsg á la t á lta lán o s á l lap o tra , fe j le ttsé g re  és 
tá p lá l tsá g ra  az összes (1612) tan u ló n  tö rtén t.

FE3LETT SÉG .
/1611 E S E T ./

- KÖIEPESENTEJUTT, | ' | = JÓL F E J L E T T ,

■  G Y E N G É N  F E J L E T T .

29. ábra.
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F e jle ttség : 1612 ta n u ló  k ö z ü l:

jó l  f e j le t t 316 19 .6%

k ö z e p e se n  f e j l e t t 1093 6 7 .8 %

g y ö n g é n  f e j l e t t 203 12 .6%

1612 100 .0%

Táp lá ltság : 1612 ta n u ló  k ö z ü l

jó l  tá p lá l t 263 16.3%

k ö z e p e se n  tá p l á l t 1114 6 9 .0 %

g y ö n g é n  tá p l á l t 235 14 .7%

1612 100 .0%

T Á P L Á L T S Á G . 
/ 1 6 1 1  E S E T . /

30. á b ra .

K lin ika i v izsg á la tta l az 1470 n o rm ális  (91 .0% ) a l­
k a tú  gyerm ekekke l szem ben 142 (9 .0% ) a s th e n iá sa t ta­
lá ltunk . A  fe n ti a rányszám ok  te h á t az t m u ta t já k , hogy az
I. oszt. e lem i isko lás tanu ló k o n  a fe jle ttség  és táp lá ltság  
fokai k ö zö tt k ife jeze tt para lle lism us ész le lhető .

FEJLETTSÉG ÉS TÁPLÁLTSÁG 
EEYMÁSH01 VALÓ V ISZONYA.

/ 1 618. E S E T!

■ f E J L E I T S Í a  r ----  I 'TÁPLÁ LTSÁ G

31. á b ra .

Az an th ro p o m etr ia i m érték re  vonatkozó  a láb b i ada­
ta in k  és s ta t is t ik á n k  ebben a  tanévben éppen  úgy, min t 
a  tav a ly ib an  ta r ta lm azza  k o r  szerin ti összeá llításban  a 
positiv  és n eg a tív  irán y ú  legszélső ségesebb é r ték eke t: a 
m ax im um oka t és m in im um okat, v a lam in t az összes fe l­
vételek arythm etikai átlagát.

Á lta lán o s tö rvényszerű ségek  levonására az 1930— 31. 
évben csak  a  6x/2 és 7 évesek tő l n y e r t a ry th m e tik a i á t ­

lagok szo lg á ltak  alapul, az 1931— 32 tan év b en  ezeket 
le -  és fe lfe lé  Vá évvel k ib ő v íte ttü k  o lyan m ódon, hogy 
ebben a tan év b e n  (1931-— 32-ben) a  6— 7^2 évesektő l
n y ert a ry th m e tik a i á t la g o k a t h aszn á ltu k  fe l azzal 
az e lgondo lással, hogy az idén  az I. osz tá ly b an  elég m a­
gas a rán y szám b an  szerepe ltek  7 éves és an n á l idő sebb 
tanu lók .

A  g y e r m e k e k  eb b en  a  ta n é v b e n  a z  a n th r o p o m e t r ia i  v izs ­
g á la to k h o z  te l je s e n  le v e tk ő z te k , lá b b e l i jü k e t  is  tel je s e n  le ­
v e te t té k  (e z  u tó b b i  ta v a ly  n e m  tö r t é n t  m eg , h a n e m  a láb b e li 
s ú ly á t  és  m a g a s s á g á t  —  c ip ő  t a l p a  és s a r k a  —  le s z á mí to t ­
tu k .)

A z  a n th r o p o m e t r ia i  v i z s g á la to k a t  a  d e b re c e n i  k ö z e g ész ­
s é g ta n i  in té z e t  (B élák Sándor p ro f.) v é g e z te , p o n to s a b b  és 
ré s z le te se b b  fe ld o lg o z á s u k  m o s t v a n  f o ly a m a tb a n  a  deb re c e n i 
k ö z e g é s z s é g ta n i  in té z e tb e n  (G ärtner Is tvá n ).

D arányi G yu la p ro f . v o l t  s z iv e s  e lk ü ld e n i n e k e m  e g y  á l ­
t a l a  s z e r k e s z te t t  m in ta la p o t ,  a m e ly  a la p já n  e z id á ig k b . 4000 
ta n u ló t  r é s z e s í t e t t  e g é s z s é g ü g y i  v iz s g á la to k b a ;  v izs g á la t i  
m e th o d u s a  n e m c s a k  ig en  é rd e k e s , h a n e m  r e n d k ív ü l  széles 
a la p r a  is  h e ly e z k e d ik . E  f e lv é te le k  fő le g  a  ta n u ló , i l le tv e  a  
c s a lá d  so c ia l is  v is z o n y a i t  k u t a t j á k  ig e n  b e h a tó a n , a z  a n th ro -  
p o rn e tr ia i  m é r é s e k b e n  p e d ig  a  d y n a m o - , s p i ro m e te r -  s  eg y éb  
v iz s g á la to k a t  is  fe lö le l ik , a m e ly e k  k é ts é g k ív ü l  ig en  é rd e k e s  
ú j  és fo n to s  ré s z e i  a z  a n th r o p o m e t r ia i  f e lv é te le k n ek . E z  a  
m u n k a  n a g y o n  is  m e g é rd e m e ln é , h o g y  ré s z le te s e b b e n  fo g la l­
k o z z a m  v e le , s a jn o s  c s a k  a  c o r r e c tu r a  a la t t  k a p t a m  m e g  e n ­
n e k  a z  ig e n  é rd e k e s  e g é s z s é g ü g y i  fe lv é te ln e k  m in ta la p já t .

Az an th ro p o m e tr ia i ad a to k  a k lin ikus szem p o n tjá ­
ból kü lönösen fo n to sak n ak  b izonyu ltak , m e rt sú lyosabb 
fertő ző  (sy p h il is , tubercu losis s tb .) , a lk a ti és egyéb sú­
lyosabb te rm é sz e tű  betegségekben  szenvedő  gyerm ek 
an th ro p o m e tr ia i m éretei e lső so rban  je lezték  az t, hogy a 
m eg á llap íto tt betegségek  m ilyen  rom bo lást okoztak  a 
szervezetben.

V izsgá lt g ye rm e k e k  m egoszlása  nem  és ko r  szerin t.

K o r  (év , h ó ) F iu k L e á n y o k ö ssz e s

5.1—  5.6 — 1 1
5.7—  6.0 15 10 25
6.1—  6.6 167 140 307
6.7—  7.0 272 279 551
7.1—  7.6 219 208 427
7.7—  8.0 76 74 150
8.1—  8.6 47 27 74
8.7—  9.0 12 14 26
9.1—  9.6 6 6 12
9.7— 10.0 4 4 8

10.1— 10.6 4 4 8
10.7— 11.0 2 1 3
11.1— 11.6 1 3 4
11.7— 12.0 -- * 1 1
12.1— 12.6 2 3 5

Ö sszesen 827 775 1602

T a v a ly 497 530 1027

K o r  n em  v o l t
m e g á l la p í th a tó  9 1 10

836 776 1612

A v izsg á lt g yerm ekek  anth ropom etr ia i m érete i.
( k i l o g ra m m o k b a n é s  m é te re k b e n .)

A r i th m e t ik a i
k ö z é p

F iuk : K o r  (év , h ó ) m in im u m  a rá n y o sm a x im u m

T e s ts ú ly 6 .1— 6,6 12.0 19.13 26.0
6.7— 7.0 14.5 20.20 27.0
7.1— 7.6 15.0 20.32 28.0

M a g a s s á g 6.1— 6.6 90.0 112.03 129.0
6.7— 7.0 99.0 114.52 127.0
7.1— 7.6 102.5 115.65 128.0

Ü lö m a g a s s á g 6 .1— 6.6 54.0 6241 68.0
6.7— 7.0 57.0 63.1,6 70.0
7.1— 7.6 56.5 63.15 71.5
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A r i th m e t ik a i
k ö zép

F iu k : K o r  (é v ,h ó ) m in im u m  a rá n y o s  m a x im u m

M e l lk a s k e r ü le t 6 .1 — 6.6 49 .0 5546 6 5 .0
6 .7 — 7.0 50.0 56.J,3 6 4 .0
7 .1— 7.6 50.5 56.87 6 5 .0

V íz s z in te s  fe j - 6 .1 — 6.6 46.0 50.00 54 .5
k e r ü le t 6 .7 — 7.0 47.0 50.77 54 .5

7 .1— 7.6 46.5 50.92 5 4 .0

K o p o n y a - 6 .1 — 6.6 13.4 14.71 15.6
sz é le s s é g 6 .7 — 7.0 13.4 U,.71 16.2

7 .1— 7.6 13.3 14.65 16.0

K o p o n y a - 6 .1 — 6.6 15.8 17.08 19.1
h o s s z ú s á g 6 .7 — 7.0 15.6 17.03 18.5

7 .1— 7.6 15.6 17.06 1 8 .4

K o p o n y a - 6 .1 — 6.6 10.1 11.27 12.1
m a g a s s á g 6 .7— 7 0 10.3 11.38 12.3

7 .1— 7.6 10.2 11.28 12.1

M o rp h o lo g ia i 6 .1 —6.6 8.4 9.35 10 .5
a r c m a g a s s á g 6 .7 — 7.0 8.2 9.39 11.0

7 .1— 7.6 8.1 9.39 10 .7

J á r o m c s o n t - 6 .1— 6.6 10.7 11.86 12.7
sz é le s s é g 6 .7 — 7.0 10.8 11.76 12.9

7 .1 — 7.6 10.7 11.98 13.1

f i r lö k é s -s z á m 6 .1 — 6.6 72.0 102.16 138 .0
6 .7 — 7.0 66 0 104.54 144 .0
7 .1— 7.6 76.0 103.92 138 .0

A r i th m e t ik a i
k ö zép

L eá n yo k : K o r  (év , h ő ) m in im u m  a rá n y o sm a x im u m

T e s ts ú ly 6 .1 — 6.6 13.0 18.39 27 .5
6 .7— 7.0 13 .0 19.32 29.0
7 .1— 7.6 13 .5 19.57 28 .5

M a g a s s á g 6 .1 — 6.6 98.0 110.35 12.55
6 .7 — 7.0 97 0 113.46 130 .0
7 .1— 7.6 102.0 1 1 4 . 6 7 134 .0

ü lő m a g a s s á g 6 .1 — 6.6 56.0 61.35 6 9 .0
6 .7— 7.0 54.0 62.83 72 0
7 .1— 7.6 56.0 65.26 70 .5

M e l lk a s k e r ü le t 6 .1— 6.6 48 .5 53.87 72 .0
6 .7 — 7.0 47  5 54.58 62 .5
7.1— 7.6 48 .0 55.35 6 7 .5

V íz sz in te s 6 .1 —6.6 4 5 .5 49.31 54 .5
f e j k e r ü le t 6 .7— 7.0 46 .0 49.70 54.5

7 .1— 7.6 45 .5 49.80 53 .0

K o p o n y a - 6 .1 — 6.6 13.5 14.35 15.3
s z é le ssé g 6 .7— 7.0 13 1 14.35 15.7

7 .1— 7.6 13.2 1 4 . 2 7 15.2

K o p o n y a - 6 .1— 6.6 15 .5 16.54 17.6
h o s s z ú s á g 6 .7— 7.0 15.3 16.56 18.2

7 .1— 7.6 15.2 16.57 18 .0

K o p o n y a - 6 .1 — 6.6 9.8 10.92 12.1
m a g a s s á g 6 .7— 7.0 9 6 11.03 12.1

7 .1— 7.6 9.9 10.99 11.8

M o rp h o lo g ia i 6 .1 — 6.6 8 .2 9.04 9.8
a r c m a g a s s á g 6 .7 — 7.0 8 .2 9.12 10 8

7.1— 7.6 8.1 9.17 10.4

J á r o m c s o n t - 6 .1 — 6.6 10.8 11.65 12.6
sz é le ssé g 6 .7— 7.0 10 .7 11.67 13.1

7.1— 7.6 10.8 11.69 12.5

E r lö k é s -s z á m 6 .1 — 6.6 78 .0 106.72 146 .0
6 .7 — 7.0 72.0 IO4 . 4 5 138 .0
7.1— 7.6 72.0 IO4 .8 O 13 2 .0

V izsg á la ta in k b an  m in d en ü tt a p raev en tiv  i rán y t, a 
megelő zését k íván tam  szo lgá ln i és k ido m b o rítan i; a  sú ly t 
m in d en ü tt e r re  helyeztem .

M ihely t az I. oszt. elem i isko lás ta n u ló k a t m egfelelő  
egészségügy i v izsgá la t —  „egészségügy i so rozás“ —  né l­
kül been g ed tü k  a tan te rem b e , akko r a  fe rtő zés elleni v é ­
dekezés lehető ségeibő l m á r  sokat v esz te ttü n k , ső t azok 
nagy  részérő l m ár le is  m ondo ttunk , m e r t  nem csak 1—2 
nap, hanem  percek, ső t eg y  p illanat a la t t  is fe rtő zh e ti a  
beteg  gyerm ek  az egészségest. E  betegségekbő l gyógyu ­
lás nem  r i tk á n  hónapok, ese tleg  csak  évek m úlva k ö ve t­
kezik be, ső t a  fe r tő z ö tt  gyerm ekek  egy  része te ljesen  ki 
sem  g y ó g y íth a tó , v ag y  ped ig  olyan sú lyos, he ly rehozha­
ta t la n  á r ta lm a k a t szenvedhetnek  el, am elyek k ö v e t­
keztében  egész é le tü k re  te s t i le g  és szellem ileg ro kk a n ta k ­
k á  v á ln ak , végül pedig csa lád ju k , v ag y  az állam  szám ára  
sú lyos te h e r té te l t  je len ten ek .

M ár az elő ző  közlem ényeim ben m egem líte ttem , hogy  
az ilyen  p raeven tiós v izsg á la to k  a k a to n aság , továbbá b iz­
tosító  tá rsa sá g o k  stb . kö te lékébe fe lvé te l e lő tt „so rozás“ 
a lak já b an  tö rténnek  s ezek  o t t  m a is  a  fe lvé te l „sine qua 
n o n ,,- já t  képezik. M ert v i tá n  fe lü l áll, hogy  ilyen széles 
alapon, úgyszó lván egyetem legesen —  e ltek in tv e  n éh án y  
m ag án tan u ló tó l —  v ég ezh ető  egészségügy i v izsgá la tok a  
gyerm ek  életében, fő leg  ped ig  az isk o la  pad ja iba  lépés 
e lő tt m ás alkalom m al nem  k ínálkoznak. E  v izsg á la to ka t 
e lső so rb an  fe rtő ző  b e teg ség ek re , csak  m ásodso rban  egyéb 
te rm észe tű  betegségekre á l l í to ttu k  be, m e r t  szem ünk e lő tt 
m ind en k o r a  fertő ző  b e teg ség ek  elleni védekezés lebegett, 
vagy is az egészséges g y erm ek  épségének  m egvédése. A 
h a tó ság i és az isko lao rvosok  az isk o laév  fo lyam án az 
egyéb, nem  fe rtő ző  b e teg ség ek e t —  az isko laév  a la t t sze r­
z e tt  fe r tő z ő  b etegségeket is  —- úgy is m eg á llap ít ják s  go n ­
doskodnak  azok g y ó g y ításáró l.

E  v izsgála tokbó l az o rszágnak  tu la jd o n k ép en  csak  
ak k o r vo lna  haszna, cé lo m a t pedig csak  ak k o r érném  el, 
h a  ezek  az egész o rszág b an  kötelező vé v á ln án ak  és az
5— 6 éves k o ro sz tá ly b an  „egészségügyi so rozás“ a la k já ­
ban  tö r tén n é n ek ; a  sú lyosabb  te rm észetű , fertő ző  b eteg ­
ségekben (syph ilis, tubercu losis, g ono rrhoea, ta rcho m a) 
szenvedő  gyerm ekeket nem  engednék  be az isko la  
p ad ja ib a , am íg  e betegségekbő l k i nem  gyógyu ltak , 
de lega lább  is addig, a m íg  a  fertő ző  képességüket el nem  
v esz íte tték  s h a  m ég is b e ju to tta k  vo lna, ak k o r h a lad ék  
nélkü l e ltávo lítandók  s csa k  ak k o r bocsá jtihatók  be ú jb ó l 
az isk o la  term ébe, am ik o r  ta n u ló tá rsa ik a t m á r nem  ve­
szé lyeztetik . Szegénysorsú  gyerm ekek kó rházakban , kl i ­
n ik ák o n  nyerjenek  e lhe lyezést, a  jobbm ódúak  kezelését 
ped ig  a  m agánorvosok  vegyék  át. N agyobb  gondot csakis  
a  güm ő kóros —  ac tiv  tu b ercu lo tik u s —  tan u ló k  okoznának, 
m ert g y ó g y ításu k  hosszabb  idő t igényel, fé rő hely  ped ig  
csak k o r lá to z o tt szám ban  áll rendelkezésre. N agyobb v á ­
roso k b an  fe lté tlenü l szükséges vo lna güm ő kóros tan uló k  
szám ára  elem i isk o lák a t beá llítan i, am elyekben a  güm ő ­
k ó ro s tan u ló k a t gü m ő k ó ro s tan ító k  o k ta tn ák , ennélfogva 
nem  fe rtő zn ék  egym ást.

M eg kell em lítenem  e helyen az t a n ag y a rán y ú  m eg­
m ozdu lást, am ely ta v a ly  v izsg á la ta in k  h a tá sa  a la t t  gróf 
Zichy János ny. k u ltu szm isz te r e lnök lete a la t t  a M ag y ar 
Isko la  —  S zanató rium  E g y esü le t közgyű lésén az 1930—31 
tanévben  tö r tén t, am ik o r Herczeg Ferenc le lkesítő  szava i­
ra  a  h áz tu la jd o n o sak  szövetségének e lnöke be je len tette , 
hogy  a  ház tu la jdonosok  gy erm ek szan a tó r iu m o t ép ítenek , 
g üm ő kó rban  szenvedő  gyerm ekek  szám ára . A m ai sú ­
lyos g azd aság i v iszonyok a  nem es és h aza f ias  te rv e t nem  
b e fo ly áso lh a tják  kedvező en, a mag azonban el van vetve 
s ez ki is fog kelni.

V an  egy p a rag ra fu su n k , am ely e lő ír ja , hogy a  g y e r ­
m ek 6 éves ko rában  isko lakö te les, ez a  § azonban m ár
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nem tu d ja  elő írn i azt, h o g y  a 6 éves g y erm ek  isko laképes 
is legyen. E z  a § rögtön, módosítást szenvedne, h a  m in ­
den esztendő ben pl. csak  a sú lyosabb v érb a jo s és activ  
güm ő kóros I. o sz tá ly ú  elemi isk o lás g y erm ek ek et 
azok lá tn á k , ak ik  ehhez a  §-hoz m ég  m a is  r a ­
g aszk o d n ak ; ezek a  tan u ló k  sú lyos betegségük , fő ­
leg ped ig  fe rtő ző képeségük  következ tében  nem  is ­
ko laképesek, ennélfogva nem  is leh e tn ek  isko lakö te le­
sek. Jó l tudom , hogy fe lfogásom nak  v an n a k  ellenző i, ak ik  
a kötelező  v izsgá la tokban  az „em ber“ önrendelkezési jo ­
g á t  lá t já k  sú lyosan  m egsértve . T eljesen  é rth e te tlen azon­
ban  e lő ttem , m ié rt rag aszk o d n án k  éppen  a  közegészség- 
ügy te ré n  an n y ira  az önrendelkezési joghoz, am iko r ezt 
m a m inden egyéb té re n  an n y ira  leép íte tték , an n y ira  m eg ­
n y irb á lták , s am ikor a közegészségügy te ré n  az ön rendel­
kezési jo g  észszerű  k o r lá to zása  az egyed, a tá rs a d a­
lom és a  nem zet ja v á t  szolgálná. K i kérdezi m eg 
m a m á r a  szü lő ket, v á j jo n  k a p h a t-e  a gono rrhoea 
ellen az ú jszü lö tt C rédé-becsöppentést, vagy késő bb 
h im lő o jtást. Az aggoda lm askodók  an n a k  ide jén  is 
m indent e lkövettek , h o g y  ezek a p ro p h y lac tik u s in­
tézkedések  —  m elyek  szerin tünk  sz in tén  m erén y ­
le te t je le n te tte k  az em b eri önrendelkezés ellen —  meg­
h iú su ljan ak , illetve tö rv én y e rő re  ne em elked jenek, ped ig  
m a m ilyen  á ld ás t je len ten ek  az em beriség  szám ára.

H azánk  legnagyobb élő  író ja  Herczeg Ferenc is 
san c tio n á lja  fe lfo g ásu n k a t, m ondván: „sem m itő l sem  sza­
bad  v isszariadnunk , m ég  a  d rákó i sz ig o rtó l sem, h a  cél­
hoz vezet, így  a tan k ö te les  gyerm ekek sorozásátó l sem, 
hogy a b e teg ek  e lk ü lö n íth e tő k  legyenek .“ H iszen éppen az 
1930— 31. és 31— 32. évben végzett g y erm ek v izsg á la ta in k  
győ ztek m eg m inket a rró l,h o g y  az in te llec tu a lis  osztályhoz 
ta rto zó  szü lő k  egyrésze — m indenesetre elenyésző en k icsiny  
része —  k iv o n ta  g y e rm ek é t e v izsgá la tok  alól, am elyeket 
pedig az egész iskola, ennélfogva az ő  g yerm ekük  egészsé­
gének védelm ére is á l l í to ttu n k  be. M ár többízben k ife j ­
te tem , h o g y  am íg ezt a  röv id látó , egocen tr ikus fe lfo ­
g ás t nem  leh e t meg- és  legyő zni s am íg  a  közegészségügy i 
p rob lém ák  i rá n t több m eg értés nem  m u ta tk o z ik , ad d ig e 
té ren  sem  leh et s ne is  legyen  önrendelkezés, mert a fer­
tő ző  betegségek nemcsak a gyermek egészségét rontják 
—  eddig talán még volna létjogosultsága az önrendelke­
zésnek, —  hanem állandó veszedelmet jelentenek a kör­
nyezet számára is —  amikor az önrendelkezés joga már 
teljesen megszű nt. N em csak  nálunk  M agyaro rszágon , h a ­
nem  a kü lfö ldön  is az egészségügyi tö rvények , rendele tek  
tú lság o san  enyhék az isko la fertő zések  e lte r jedésének  m e g - 
g á t lása  szem pontjábó l, fő leg pedig az I. elem i o sz tá ly  
tan te rm éb e  lépő  gy erm ek ek e t h ag y ják  cserben, ezeket az 
isko la küszöbének á tlép ése  lelő tt nem  veszik  m egfelelő  
szakorvosi v izsgá la tok  a lá  s ezzel a fe rtő ző  be tegségek  
e lh á r ítá sá n a k  lehető ségeirő l eleve lem ondanak .

E g y ik  e lő adásom ban  rá m u ta tta m  a r ra ,  hogy nem csak  
nálunk  M agyaro rszágon , hanem  a jó v a l tehető sebb k ü l­
fö ld i á llam ok  nagy részében  is az állatvédelem mai nap 
némely tekintetben jóval elő bbre van. R ám u ta ttam  u g y a n ­
is a rra , hogy  m elyik józaneszű  fö ldesúr, vagy  gazda te n ­
né meg, i l le tve engedné m eg azt, hogy ú jo n n an  v ásá ro lt, 
egészségügy ileg  m ég á t  nem  v izsgá lt á l la ta i t  o lyan  k a ­
rám b a te re ljék , am elyben  régebben v á sá ro lt  egészsé­
ges á l la tá llo m án y á t ta r t j a .  Ez ellen b izonyára  t i l ta k o z ­
nék, m e rt fé lne a ttó l, hogy  a régebbi, egészségesnek ta ­
lá lt á l la ta i t  az ú jab b ak  m eg fe rtő zhetnék . Az I. oszt. elem i 
isko lás tan u ló k a t p ed ig  le lk iism eret, sze re te t és elő ­
zetes v izsg á la t né lkü l te re lik  be a  k arám ba, az
I. elem i osztá lyú  tan te rem b e, aho l igazán  csak  a 
G ondviselés védheti m eg  ő ket a  syph ilis tő l, tü b e r- 
cu losistó l, vag y  egyéb fe rtő ző  betegségek tő l. Az ú jo n ­
nan  fe lv e tt, m eg nem  v izsg á lt beteg  tan u ló k  fe rtő zhe tik  
m ég a m agasabb  o sz tá ly ú  isko lás g yerm ekeket is, ak ik

közül az isko laorvosok  az elő ző  évben b izo n y ára  m ár k i­
v á lasz to tták  és g y ó g y íto tták  a  beteg  tan u ló k a t.

Az állatvédelem m ég ab b an  is nyer k ife jezést, hogy 
véte lko r és e ladásko r -— m ie lő tt az á l la t ú j kö rnyezetébe 
ju t  —  az e ladónak  á l la tp assu ssa l kell igazo ln i, hogy 
a  véte lre k ín á l t  á l la t egészséges, fő leg ped ig  azt, hogy 
fertő ző  b e tegségek tő l m en tes. A  m ag y a r tö rvénykönyv 
1928 :X IX . t .-c . 5. §-a sze r in t lovat, sza m a ra t, sza rv as- 
m arh á t, b iv a ly t, ju h o t k ecsk é t és se r té s t a  tu la jd on o s m ar­
halevéllel k ö te les ellátn i, á tru h á z á s  és szá ll í tás  s tb . esetei­
ben, kü lönben  k ih ág ást k ö v e t el s pénzbün te tésse l sú j t ­
ják . A m arh a lav e lek  k iá l l í tá sa  e lő tt pedig ezek az á lla­
tok egészségügy i v izsg á la t a lá  vétetnek .

M iért nem  kapnak  ehhez hasonló ig azo lv án y t az is ­
kolás gy erm ek ek  — m in d en ese tre  kom oly, szakorvosok 
á lta l k iá l l í to t t  b izo n y ítv án y ra  gondolok —  m ie lő tt az is ­
kola küszö b é t á tlép ik ? ! A lig  h ihető , hogy  a  Gondviselés 
az em ber, i l le tve gyerm ek egészségét az á l la tév a l szem­
ben m egkü lönbözte te ttebb  és k ivá ltságosabb  e lbánásban 
részesítené s jobban védené a  fertő ző  betegségek tő l.

B u d ap esteo  az isko lao rvosi egészségügy i in tézm é­
nyek b eá ll í tá sa  és m ű ködése m a m ár igen sz ig o rú  k r it ik á t 
is k iá l lh a t, an n á l kevésbbé m ondható  ez a v idék rő l, noha 
a h a tó s á g i-  és az isko lao rvosok  o t t  is  ren d k ív ü l nagy 
m u n k át végeznek, azonban  a  v idéken m ég  nincsenek 
m eg a ke llő  fe lté te lek  a  szako rvosi és a  labo ra tó rium i 
v izsgála tokhoz. Mert nem az fontos, hogy egyáltalá­
ban vizsgálatokat végezzenek, hanem első sorban az, 
hogy ezekbő l a gyermekeknek, szülő knek és az or­
szágnak haszna legyen, m ert különben a nem szak­
orvosok által nyert tömeges hibás negativ eredmé­
nyek csak indokolatlan megnyugvást, bizakodást vál­
tanak ki a szülő kben, tanítókban és hatóságokban 
egyaránt, a fertő zés pedig a hibásan felállított ne­
gatív leletek következtében annál könnyebben következ- 
hetik be, m ert minden óvintézkedés kikapcsolódik azáltal, 
hogy a fertő zött gyermekeket egészségeseknek minő sítet­
ték.

A v idéken  is m e g tö rtén t m á r  az első  lépés a  m ár szé­
pen m ű ködő  „ m in ta já rá s “-o k  a lak jában . K ü lönösen a vi­
dék szoru l a r ra ,  hogy az isk o lás gyerm ekek egészségügyét 
am ely edd ig  e lég  m ostoha e lbánásban  részesü lt fe lkaro l­
ják . A v idéknek  a  fő v á ro ssa l nem csak  a k u l tú ra , a civi- 
lisatio  és a  tudom ány, hanem  a közegészségügy terén is 
lépést kell ta r ta n ia , m e r t  kü lönben  a fő v á ro s és a  vidék 
nem a lk o th a tn a k  egy k e rek  egységet, nem  is tu d ják  
egym ást m eg érten i s végü l nem  eg y m ásért és nem  egy 
közös n ag y  cé lé rt küzdenek, hanem  kü lön -kü lön  elfogá- 
cso lják  e re jü k e t.

M ár régebb i m unkáim ban  is k ife jte ttem , h o g y  e p ra e - 
ventiv  i rá n y ú  gyerm ekv izsgá la tok  az isko lao rvosi in­
tézm ényekkel nem  fognak  ve rsen g ést fo ly ta tn i, ellenkező ­
leg e k e ttő n ek  a  jövő ben k i kell egészíten ie egym ást, v a ­
gyis a  p raev en tiv  v izsg á la to k  az isk o láb a  felvétel 
e lő tt tö r tén jen ek , az isko lao rvosi in tézm ény  pedig 
az isko lás gyerm ekek egészsége fe le tt ő rköd jék . A  
közegészségügyi tevékenységnek  e té ren  u g y an is  nem 
szabad ab b a n  k im erü ln ie, hogy  csak gyógy ítson , csak 
a beteg  gyerm ekeket vegye kezelésbe, em bervédelm i 
szem pontból ennél sokka l fon tosabb, hogy  m egvédje 
a  g y erm ek ek e t a betegségek tő l, e lső so rban  pedig a  
fe rtő zések tő l, m ert csu p án  a  s ikeresen  m egvédett 
tanu lókbó l fe jlő dhe tnek  testileg -le lk ileg  in ta c t  em­
berek, a k ik re  az o rszág  és nem zet m inden kö rü lm ény  kö­
zö tt szá m íth a t. Igen is, testileg -sze llem ileg  in ta c t fa jem ­
berek re v a n  szükségünk, ezeknek k ite rm elésérő l kell 
gondoskodnunk , m ert egy  leszegényedett, legyő zö tt or ­
szág nem  fo ly ta th a t ja  békebeli népesedési po litik á já t. 
I lyen  o rszág b an  a m egélhe tési v iszonyok a n n y ira  m eg­
rosszabbod tak , hogy m a m á r  nem  k ívánatos, ta lán  m ár
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nem  is lehetséges a se lec tio  nélküli szaporodás, m er t  a 
te s t i le g  és szellem ileg fogyatékosak  az á l lam h áz ta rtás  
részé re  sú lyos te h e r té te l t  je len tenek s azokat v ég ered ­
m ényben  az adófizető  po lgároknak  k e ll  e lta rtan iok .

A m in t már fentebb említettem, az / .  elemi osztályba 
felvételbő l első sorban a súlyosabb természetű  fertőző  be­
tegségekben: syphilisben, tuberculosisbcm, gonorrhoeá- 
ban, trachomában szenvedő  gyermekeket kell kizárnunk, 
mindenesetre a könnyebb természetű  fertő ző  betegségekre 
(bélférgek, bő rparasiták stb.J is figyelem mel kell lennünk.

A z isko la  e lő tti „egészségügyi so ro z á s “- r a ,  am in t 
a z t m á r  egy  elő bbi közlem ényem ben k ife jte ttem , tö b b 
leh e tő ség  k ínálkozik :

1. A  „ mintajárások“ kiépítése, h o g y  azok szám sze- 
r in t  és fe lszere lés tek in te téb en  a lk a lm a sa k  legyenek  e 
v izsg á la to k ra . 2. Vándor szakorvosi bizottságok m egszer­
vezése, am elyek  az isk o la  színhelyén k iszá llnának ; 3. 
helyi-j hatósági-, iskolaorvosok á lta l tö r té n ő  v izsgála tok ,
4. végü l az o rszágban  10— 15—20 vizsgáló központ felál­
lítása. M iad e n ég y  e lgondo lásban e v izsg á la to k  
„egészségügyi sorozás“ a laká jban  tö rtén n én ek . Az e l­
m ú lt k é t év a la t t  sze rze tt ta p a sz ta la ta im  a la p já n  e 
cé lra  az u tó b b it kü lönösen  a lk a lm asn ak  ta r ta n ám , m er t  
nem  vo lna  nehéz o rszágunkban  10— 15, esetleg  20 i ly en  
ce n tru m o t fe lá llítan i o ly an  helyeken, ah o l k lin ikák (B u ­
d ap esten  az isko lao rvosi intézm ény is ) ,  vagy jó l b eren ­
d eze tt közkórházak  á l lan a k  rendelkezésre s  ahova a  t a ­
n u ló k a t az isko lába lépés elő tt az 5— 6 éves k o ro sz tá ly ­
b an  berendelnék .

N em  hiszem , hogy  ez a berendezés az á llam k ö ltség ­
v e tés  szá m á ra  nagyobb m eg terhe lést je len ten e . A 117.000 
lak o sság ú  D ebrecen I. oszt. gyerm ekeinek  szakszerű  á t ­
v iz sg á lá sá ra  elegendő  8— 10 orvos (tu dom ányos k é rd é ­
sek  v izsg á lásá ra  n á lu n k  10— 15 o rv o ssa l többet á l l í to t tu n k  
b e ) , a k k o r  a  8 és V2 m illió  lak o sság ú  M agyaro rszágon
6— 800 o rvos a v izsg á la to k a t el tu d n á  végezni, am i gaz ­
d a sá g ila g  jobb idő kben az á l la m k in c s tá r t  alig te rh eln é  
m eg kü lönösebben, fő leg , ha azt vesszük , hogy e v izsg á la ­
to k  következ tében  az o rszág  m ár a  közeljövő ben jó v al 
több egészséges, m u nkab író , fő leg p ed ig  adófizető  po lg á r t 
n y e rn e  s nem  kellene, sú ly o s betegeket, ro k k a n ta k a t, b é n á ­
k a t  k lin ikákon , k ó rh ázak b an , szegényházakban  s tb .)  e l­
ta r ta n ia .  A  f ia ta l orvosnem zedék h e ly ze tén  is seg íten é­
nek ezzel az actióval.

E z  a  m unka e lső so rban  a rra  a k a r ja  fe lh ívn i a f ig y e l­
m et, h o g y  a  leg if jab b  nem zedékünk egészségügyének 
áp o lása  a  legszentebb fe lad ata in k  közé ta rto z ik , m ert  en ­
nek  e lh an y ag o lása  a  nem zet é le te re jéb en  he ly rehozha­
ta t la n  k á r t  okozhat. E g y  o rszágnak  és egy n em ze t­
nek  lé te , bo ldogu lása és jövő je n em csak  pénzügyi e re jé ­
tő l, v a lu tá já n a k  s táb il isá tió já tó l s tb . fü g g , ennél sok k a l 
fo n to sab b  az „em ber“ , az em ber m egm en tése, m egvédése, 
ehhez k ép est a többi c sa k  epizód, m e r t  az em ber, i lle tve 
ennek  te s t i  és lelki épsége szabja m eg  egy  o rszágnak  és 
és nem zetn ek  a  jövő jé t.

(V ége.)

K ia d v á n y a in k a t  o lc s ó n  k a p já k  m e g  e lő f iz e tő in k  a z  ö ss z e g  

e lő z e te s  b e k ü ld é s e  u tá n .  Soós A ladár: É t r 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 orvá th  B o ld izsár: 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 ra  5 P :  K u n s z t  János: 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 ,  fü rd ő i é s  ü d ü lő h e ly e i  215 o ld a l ,

6 .5 0  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 tz  B éla : G y ó g y s z e r re n d e lé s  8 P  h e l y e t t  6 P ;  R ig le r 
G usztá v : K ö z e g é s z s é g ta n  é s  a  já 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 ;  Orsós F erenc: K ó rb o n c o lá s  v e z é r fo n a la  86 o l­

d a l  2 .50  P  h e ly e t t  2 P ;  K repuska  Is tv á n : A  f ü le re d e tü  a g y ­

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 iz e té s i  la p  h á tu l j á n  

a z  ö s s z e g  re n d e l te té s é t  k é r j ü k  f e l tü n te tn i .

A  T is z a  I s t v á n  T u d .-E g y e te m  b e lk l in ik á já n a k  k ö z le m én y e , 
( i g a z g a tó :  F ő m e t  B é la  n y . r .  t a n á r . ) .

A vér cholesterintelítettsége allergiás 
betegségekben.
I r ta :  Paul Benő  dr.

A lle rg iás á llapo tban  a  szervezet ch o leste r in  an y ag ­
cseré je kétség te len ü l z a v a r t. B árm enny ire  ism eretlen  is 
még a  ch o leste r in  k ö rfo rg ása , bárm enny ire  v i ta  tá rgy a  is  
m ég a szervezeten  belü li ch o leste rin sy o th es is , m ár több 
oly a d a to t ism erünk , am ely  az t b izony ítja , h o g y  a llerg iás 
á llapo tban , vagy  an ap h y lax iás  shokban a  vér cho lesterin - 
tü k re  m egváltoz ik .

Zunz és La Barré k ísérle te ik b en  k im u ta ttá k , hogy 
m íg a  sensib ilizáló  se ru m in jec tió k  u tán  a  cho lesterin  
m enny isége csak  alig  em elked ik , addig a re in jec tio  u tán , 
a shokban , erő sen  m egszaporod ik , ten g er i m alacban át ­
lag 3 5 % -kai, Breinl, Besredka, Lumiere a  shokban i v é r­
e lv á lto záso k at tá rg y a lv a  m in d  m egem lítik  a cho lesterin  
szapo rodását.

E m b erek en  Fő m et— Paul— Dzsinich végeztek  v izsgá­
la to k a t. 20 as th m a b ro n ch ia leb an  szenvedő  betegen vé­
geztek v érch o lesterin  m eg h a tá ro záso k a t és az t ta lá lták , 
hogy m íg  nyugalm i szak b an  az valam ivel a  norm ális ér­
ték  a la t t  áll, á tlag b an  130 m g% , add ig  ro h am  a la t t  a 
vérsavó ch o les te r in tü k re  tek in té ly esen  m egnő  és ez em el­
kedés á t la g b a n  30% -nyi. F e lté tlen ü l gondo ln i kell ar ra , 
hogy a  ch o les te r in szap o ru la to t nem a  v e g e ta tív  ideg- 
rendszer m egvá ltozo tt tó n u sa  okozza-e. Az an ap h y laxiás 
tünetek  a la t t  a  p a rasy m p a th ik u s  ideg rendszer dom inál 
Hajós v izsg á la ta i szerin t. Ism e re tes  tény  ,hogy pl. asthm a 
bronch ia le, colica m ucosa stb . vago ton iáva l já r .  A min t 
hogy pl. az a lle rg iás ro h am  leküzdésére egy ik  legjobb 
szerünk a sy m path icus id eg ren d szer tó n u sá t fokozó ad re ­
nalin. A  p a rasy m p a th icu s  izg a lm át pedig a v é r  choleste- 
r in tü k rén ek  em elkedése követi, m in t az t Dresel— Stern- 
heimer, Paul, Papilian b eb izony íto tták . Az an ap h y lax iás 
shok a la t t  fe llépő  asp h y x ia  azonban nem  leh et a cho- 
les te r in szap o ru la t oka, b á r  az acidosis u g y an csak  hyper- 
cho leste rinaem iáva l já r  (Paul), m ert eg y rész t Zunz és 
La Barré v izsg á la ta i sze rin t m ag a az asp h y x ia  m ég egye­
dül nem  em eli a  v é rch o leste r in t, m ásrész t p ed ig  olyan a l­
lerg iás ro h am o k  a la t t  is  em elkedett a  vércho lesterin , 
am elyekben n incsen asp h y x ia , így pl. m ig ra in , u r t ica r ia  
stb. esetén .

A  h y p erch o les te r in aem ia  te h á t  az an ap h y láx iás  silók­
nak  egy ik  k ísérő  tünete , am ely  nem  az a sp h y x ia  követ­
kezm énye, ese tleg  a v eg e ta t iv  ideg rendszer tonusváltozá- 
sáva l bekövetkező  physika lis-chem ia i vá lto záso k  egyike. 
E llenére azo n b an  annak, hogy  shok a la t t  a  v é r  choleste- 
r in je  m egszaporod ik , ch o les te r in  adásáva l a  shok  k itö ­
résé t m eg leh e t gáto ln i, v ag y  legalább is e rő sen  csökken­
teni. íg y  Dő ld és Rhein e lk e rü lh e tték  a  shok  k itö résé t, 
h a  m ásodszori befecskeadezésü l az an t ig én ü l h aszná lt 
b ak te r iu m su sp en sió t ch o leste r in eze tt savóban  ad ták . Su- 
rányi és Jarnó lósavóval e lő idézett shok k ife jlő d ésé t a k a ­
dályozták  m eg, illetve k is fo k ú  görcs és dysp n o e ellenére 
életben ta r th a t tá k  k ísé r le ti  á l la ta ik a t, h a  re in jectióhoz 
ch o leste r in eze tt lósavót h aszn á ltak . Lumiere e lő ször an a ­
phy lac to id  sh o k o t tu d o tt  m eggáto ln i (p l. b a r iu m su lfa t, 
tu ss ) , h a  k ísé r le ti  á l la ta in ak  elő ző leg ch o les te r int ado tt, 
késő bbi k ísé r le t fo lyam án ped ig  c lassikus, savóokozta 
an ap h y lax iás  shoko t g á to l t  m eg.

I t t  em lítendő k  Surányi k ísérle te i is, k in ek  choleste- 
r in e te tésse l s ik e rü lt az an tites tk ép zé s t fokozn ia. Fő met— 
Paul— Dzsinich asth m a b ro n ch ia le  kezelésére a ján lo tták  
a ch o leste rin  m ed icatió t, m in t o lyan szert, am ely  a ro ­



1 9 3 3 . 2 1 .  » z . ORVOSI H ETILA P 4 4 5

ham ot, v ag y  roham készséget szün te ti, v ag y  legalább is 
m érsékeli. K é tség te len  te h á t, hogy  a l le rg iás  á llapotok ­
ban  a  ch o k s te r in n e k  védő  szerepe van. Ism erv e  azonban 
a cho lesterin  b io lóg ia i tu la jd o n ság a it, fe lté te lezhető , hogy 
a hypercho lesterinaem ia  nem csak  a p a rasy m p ath icu s  iz­
galom  egy ik  k ísérő  tünete , hanem  a depot-kbó l m obili­
zálva, va lam ily en  szükség le t fedezésére szo lgál, esetleg 
az an ap h y lax iás  shok leküzdésében van va lam ily en  sze­
repe, m in t az Lumiere is va lószínű nek  ta r t ja .

M int az összeállításbó l lá t ju k , a lázn ak  sem m i­
fé le  befo lyása a  vérsavó  ch o les te r in te li te ttség é re  nincsen. 
A  láz teh á t n em  v á lto z ta tja  m eg  oly m ódon a  savó col- 
lo idalis á l lap o tá t, hogy an n ak  hydrophob co llo ido t védő  
képessége szenvedne. K övetkeznek  azon v iz sg á la ti  ered­
m ényeink, am ely ek  a táp lá lk o zás be fo ly ását tisz tázzák .

Vércholesíerinérték mgr. °/o-ban.
éh g yom orra  étkezés u tán

e l i t é s  e l i t é s
A n ap h y lax iás shokban  a  vérnek  m ind  physikalis- 

chem iai, m ind  collo id-chem iai s tru c tu rá ja  e rő sen  m eg­
vétózik. E lto ló d ik  a  vér P h - ja , m egváltoz ik  a  calcium- 
kalium  quo tiens, em elkedik a  vércukor, m egszaporod ik  a 
feh érje  stb ., m ind b izony ítékai annak , hogy  a  haemo- 
k las iás k r is is  tény leg  bekövetkezik .

A  ch o les te r in  a  p lasm aco llo idoknak  eg y ik  lényeges 
alkotórésze. M in t k im o n d o ttan  hydrophob collo id  az elég 
m agas só co n cen tra tió jú  p lasm áb an  csak  ú g y  m ara d h a t 
o ldatban, h a  a  p lasm aco llo idok  hydrophy l része, m int pl. 
a  lec ith in  és a  feh érjék  egy  f rac tió ja , véd ik  a  k icsapódás 
ellen. Neuschlosz v izsg á la ta i sze rin t t is z tá n  a  k ísérő  fe ­
h ér je  és lec ith in  m enny iségétő l függ, hogy  m enny i cho- 
les te r in t leh e t v izes o lda tba  v inn i. H a fe h é r je  és lecith in  
vizes o lda tához  ch o leste r in t adunk , ak k o r a n n a k  egy ré ­
sze a h y d ro p h y l colloidok védelm e a la t t  tény legesen ol­
dódik, m íg  a  m eg m arad t o ld a tlan  rész t cen tr ifu g á lássa l, 
vagy  szű résse l leh e t e ltáv o lítan i. Az o ldási képességnek 
van  egy b izonyos felső  h a tá ra , am elynél több  hydrophob 
collo idot az a d o tt  collo idalis s tru c tu ra  m e lle tt  felvenni 
m á r nem  tu d . E zen  tú l m á r  h iáb a  adunk  hozzá m ég cho­
les te r in t, az egész m enny iség  o ldatlanu l m a ra d  vissza. 
Az ilyen o ld a to t Neuschlosz te líte ttn ek  nevezi. E r re  a 
th eo r iá ra  a lap o z ta  ch o leste rin te lítés i k ísé r le te it, am elye­
k e t h y p e rto n iás  betegek vérsav ó jáv a l vég ze tt. K ísérle ti 
berendezésének elve az vo lt, hogy  k is szű rő p ap ír-d arab ­
k á t  h e ly eze tt a  vérsavóba, am elyen igen f in o m an  elosz­
to t t  á l lap o tb an  cho lesterin  v o lt és 24 ó ra i á llás után  
m eg h a tá ro z ta  a savó ch o les te r in tü k ré t, am i a  k iindulási 
é rtékke l összehason lítva  m eg ad ta  a  te l í te ttsé g  fo k át. M ert 
m íg a nem  te ljesen  te l í te t t  savók  ch o leste rin érték e a ke­
zelés u tán  em elkedett ,add ig  a  te l í te t t  savóké a  belehelye­
ze tt ch o leste r in  d acára  is azonos m arad t.

E z t a  m ó d szert gondo ltuk  m i is cé lravezető nek , hogy 
a llerg iás beteg e in k  m agasabb  v é rch o les te r in tü k rén ek m a­
g y a ráza táh o z  közelebb férkő zzünk . A m ódszer pontos le­
írása  Alvarez és Neuschlosz fe n te m líte tt  c ikkében m eg­
ta lá lh a tó , ú g y  hogy bő vebb tá rg y a lá sá t n em  gondoljuk 
szükségesnek. A  ch o leste rin  m eg h a tá ro záso k a t Bloor 
m ódszerével végezzük. E legendő nek  ta r to t tu k  csak  a  
savócho lesterin  m eg h a tá ro zásá t, m ert Bürger és Beumer 
v izsgá la ta i sze rin t a v ö rö sv é rse jtek  ch o les te r in ta rta lm a  
n ag y jáb an  á llan d ó  és fü g g e tle n  a  savó ch o les te r in tük -  
rének  ingadozása itó l.

M ielő tt a  tényelges k ísérle tek b e b e le fo g tu n k  volna, 
szükségesnek  ta r to t tu k  elő bb tisz tázn i az t, hogy  vájjo n  
egyéb körü lm ények , m in t pl. a  táp lá lkozás, v ag y  láz nem 
v á lto z ta tják -e  m eg a  savó cho lesterin fe lvevő  képességét? 
E nnek  a  k é rd ésn ek  t isz tá z á sá t célozzák a  következő  e lő - 
k isérle tek , m elyeknek eredm ényeit a táb láza to k b an  fog ­
la ltu k  össze.

Vércholesterinérték mgr. °/o-ban
lázas állapotban láztalan állapotban

te l i i  t é s t e l í t é s
elő tt után elő tt után

In f lu e n za.......... 135 174 120 152
P neum on ia  — 156 192 142 176

P olyarthritis — 160 196 182 208

Pyelitis — —* 154 176 146 180

C holecystitis — 186 „ 214 170 194

elő tt után elő tt után

196 238 212 246
185 222 190 220
172 196 196 238
144 172 130 154
123 144 138 151
196 218 208 226
164 188 172 100
114 146 122 150
154 186 152 180
144 168 152 176

Az étkezés te h á t  sz in tén  nem  befo lyáso lja  lényege­
sen  a savó ch o les te r in t fe lvevő  képességét, b á r  valószí­
nű , hogy a  tá p lá lé k  m inem ű ségétő l függő en, egyes ese­
tekben  a  k ü lö n b ség  igen k ics iny , ső t egy  ese tb en  m ár 
m ajdnem  el is  é r te  a te ljes te l í te t ts é g  h a tá r á t .  Semmit 
sem  té r  el azo n b an  a ttó l a  s ta t is t ik á tó l, a m i t  Alvarez 
és Neuschlosz a d n a k  a n o rm á lis  egyének v é rch o les te r in -  
jé t  illető leg. N o rm á lis  egyéneken  végzett s a já t  v izsgá­
la ta in k  is a z t m u ta t já k , hogy  az esetek k is  százaléká­
b an  fo rdu l elő , hogy  a  ch o les te r in  a  te l í te t ts é g  h atá rán  
van. V égeredm ényképen azonban  az t m o n d h a tju k , hogy 
az étkezés n em  befo lyáso lja  lényegesen a  v é rsav ó  cho­
les te r in  te l í te t ts é g é t és n o rm ális  egyének v é rsav ó ja , ak ár 
éhgyom orra, a k á r  étkezés u tá n  v e ttü k  is, m in d ig  több 
ch o leste rin t tu d  o ldatban  ta r ta n i ,  m in t am en n y i eredeti­
leg  vo lt benne, m ás szóval: a  savó juk  nem  te l í te t t .

Ezek u tá n  rá té rü n k  a  tu la jd o n k ép en i k ísérle te ink  
k iv ite lére, am e ly ek  a  következő képen tö r té n te k . A ller­
g iás  b etegségben  szenvedő  b e teg ek tő l v e ttü n k  v é r t, még 
ped ig  eg y rész t a  betegség exp losiószerű  m egny ilvánu­
lásako r, ro h am  a la t t ,  m ásrész t ped ig  n yugalm i periódus­
ban . M indkét a lkalom m al v e t t  v é r savó jában  m eg h a tá ­
ro z tu k  a te l í te t ts é g  fokát. E ze n  a helyen m on d u n k  kö­
szöneté t Polacsek Erzsébet k isasszonynak , k i a  cho les- 
te r in m eg h a tá ro záso k  elvégzésével lehető vé te t t e  a  kísér­
le tek  elvégzését.

Vércholesterinérték mgr. °/o-ban.
Roham a la tt N yugalm i szakban
t e l í t é s  t e l í t é s

k ü lö n b sé g  kü lönbség
elő tt után % ban elő tt után #/o-ban

A sth m a br. — — 295 298 + 1 275 333 +  20
A sthm a br. — — 260 256 — 1 220 266 +  21
S erum betegség— 166 160 — 4 119 150 +  28
Rhinitis-vvasom. — 155 155 — 0 128 152 +  20
O edem a fugax ... 186 186 — 0 156 164 +  5
A sthm a br. . . . — 128 120 — 6 117 132 +  14
S erum betegség . . .  142 152 + 7 128 152 +  11
A sthm a br- ... ... 188 186 — 0 156 192 +  23
U rticaria — — — 126 122 — 3 128 142 +  12
A sthm a br. — . . .  224 218 — 3 196 232 +  18
A sthm a br. — — 186 198 + 7 164 192 +  15
A sthm a br. — ...  156 186 + 13 124 161 +  30
U rticaria — — — 166 160 — 4 142 160 +  13
A sthm a br. .. . — 188 210 +  12 160 196 +  22

A sthm a br. — -  144 140 — 3 140 156 +  11
O edem a fugax ...  160 162 + 1 128 158 +  25

R hin itis vasom .— 134 138 4 - 3 116 140 +  21
A sthm a br. --- — 184 188 + 3 156 198 +  28
M igrain ... — ... 146 152 + 4 — — —

A sthm a br. . . .■ — 196 190 — 3 172 206 +  20
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M int a táb láza tb ó l k itű n ik , a lle rg iás b e te g sé ­
gekben  szenvedő  egyének  v é rsav ó ján ak  Cholesterin telí­
te t ts é g e  egészen m ás, aszerin t, h o g y  roham  a la t t ,  vag y  
p ed ig  nyugalm i szak b an  v e tt v é rb en  határozzuk -e m eg. 
A  n yugalm i szakban  v e t t  vérben a  te l i te ttsé g  fo k a  sem ­
m iben  sem  kü lönbözik  norm ális egyének é rték e itő l, 
am enny iben  sohasem  te l í te t t  1 0 0 % -n y ira  és éppen ezért 
ch o les te r in  h o zzáad ásá ra  a C holesterin  tü k ö r 5— 30% -al 
m ég  em elhető . Ezzel szem ben a  ro h a m  a la t t  v e tt  vérben  
a  cho leste rin  sz in t je  20 esetünk  közü l 9 esetben  emel­
h e tő  ugyan, de k é t ese ttő l e ltek in tve  a  különbség max i­
m á lisan  7% , 3 ese tb en  a cho lesterin  te líté s  u tán  sem  v á l­
to z ik  és 8 ese tben  te l í té s re  m ég csö k k en t is, b izo ny sá­
g áu l annak , hogy a  savó tú l te lí te tt  vo lt. E z t a je len ség e t 
Alvarez és Neuschlosz is észle lték h y perton iás b e teg ek  
v é rsav ó jáv a l v ég z e tt k ísérle te ikben , eredm ényeiket azon ­
b a n  Medvei nem  tu d ta  m egerő síten i.

E sete in k b en  te h á t  a nyugalm i szak b an  v e tt v é rb e n  a 
ch o leste rin  te l í te t tsé g  foka  70— 95%  vo lt, m íg a  ro ham  
a la t t  ez 87— 1 0 6 % -ra  em elkedett.

K étség te len  te h á t ,  hogy a l le rg iá s  roham  a la t t  a  vér 
co llo idá lis s t ru c tu rá ja  m egváltozik  úgy , hogy tö b b  cho- 
le s te r in t  m á r nem  tu d  o ldatban  ta r ta n i ,  m ert ch o leste rin - 
ne l 1 0 0 % -n y ira  te l í te t t ,  ső t egyes esetekben m ég  túl ­
te l í te t t  is. E zeket az eredm ényeket összevetve a m ár  fen t-  
e m lí te t t  közlem ényekkel, am elyek a z t b izony ítják , hogy  
schok  a la t t  a v é r c h o les te r in ta r ta lm a  a  norm álishoz k ép est 
em e lk ed e tt is, e je len ség  m a g y a rá z a tá ra  két e lképzelés 
lá tsz ik  valószínű nek.

A hhoz, hogy egy  o ldat te l í te t t  legyen, ké t ú t  vezet. 
V ag y  az szükséges, h o g y  feles m enny iségben  k a p jo n  ol­
dódó anyago t, am ibő l azu tán  oldó képességének fe lső 
h a tá rá ig  viszi o ld a tb a  a  m ax im um ot, vagy  pedig az oldó­
sze r o ldóképességének  kell csökkenn ie ahhoz, h o g y  a 
m á r  eredetileg  is  benne o ldo tt a n y a g  te lítő k ép ességé t te l­
je sen  k im erítse. Az első  esetben az o ldószer s t ru c tu rá ja  
nem  változnék  és n o rm á lis  o ldóképességének fe lső  h atá ­
rá ig  te lítő dnék, a  m ásod ik  esetben azonban a m eg v á lto ­
z o t t  s tu rc tu ra  fo ly tá n  csökkenne az o ldóképessége is. 
M ásszóval, vagy a n n y i cho lesterin  m obilizá lódott, ho g y  a 
v é r  k ény te len  te líte ttség én ek  leg fe lső  h a tá rá ig  a z t ol­
d a tb a  v inni, ső t ese tleg  még tú l is  te lítő d ik , vagy ped ig  
a  v é r  o ldóképessége csökken a n n y ira , hogy a n o rm á lis  
kö rü lm ények  kö zö tti ch o les te r in tü k ö rre l m ár te l je sen  te ­
l í te t té  válik . K ísé r le ti  b izony ítékunk  annak  e ldön tésére, 
hogy  m ely ik  m a g y a rá z a t a  m egfe le lő , sajnos n in csen . 
C sak  th eo re tik u s  m eggondo lások azok, am elyek eg y ik  
v ag y  m ásik  fe lte v és t igazolnák.

A z a  tény , hogy  anap h y lax iás sh o k  a la tt, vag y  a l le r­
g iá s  betegségek  shokaequ iva lense a  ro h am  a la tt , a  vé r  
ch o les te r in  ta r ta lm a  abso lu t é r té k éb en  is m egnövekszik , 
in k áb b  am elle tt lá tsz ik  szólni, h o g y  n ag y  ch o les te rin  
á ra m lá s  indu l m eg a  v érp á ly a  felé, valószínű leg a  szöve­
tek b en  le já tszódó fo ly am a t következm ényeképen. A  v ér 
o ldóképessége fe lső  h a tá rá ig  ig yeksz ik  az egész choles- 
te r in m en n y iség e t fe lv en n i és az t a  sh o k  egész ta r tam a  
a la t t  o ld a tb an  ta r t j a .  H ogy azért ta r t ja - e  o ldatban, m e r t  
m eg v á lto zo tt co llo idá lis s t ru c tu rá ja  hyd rophy l i rá ny b a n  
to ló d o tt iel, vagy  p ed ig  azért m ert a  szövetek u g y an c sak  
m eg v á lto zo tt co llo idá lis szerkezetük  m ia t t  nem tu d já k  
á tv en n i, nem  tu d ju k . D öntő  b izony íték  lenne, h a  k i le­
h e tn e  a z t m u ta tn i, h o g y  shok a la t t  ugyanakko r, am iko r  
a  v é r  c h o le s te r in ta r ta lm a  a te l í te ttsé g  felső  h a tá rá ig  em ­
elked ik , a  szövetek c h o le s te r in ta r ta lm a  csökken, m er t  ez 
a z t a  fe lfo g ást igazo lná , am ire Fornet-Paul-Dzsinich u ta l ­
n ak , hogy  a  shok  a la t t  nem  a depótokbó l szá rm az ik  a 
v é r  cho leste rin több le te , hanem  a szövetekbő l. M ásszóval 
nem  tran sp o rth y p e rch o les te r in aem ia , hanem  a szö v e tek ­
ben  lényeges cho lesterinszegénység  v an . E zt a fe ltev é s t

va lószínű vé teszik m ég  azok a  th e ra p iá s  k ísérle tek  is, 
m elyek a z t b izony ítják , hogy as th m ás roham  cho lesterin  
in jec tió ra  m egszű nik, v a g y  legalább is  csökken. E z a  fe l­
tevés végeredm ényben te h á t  az t m ondaná, hogy s ilók ­
ban a  m egszaporodo tt vércho lesterin  a  ce llu laris colloi- 
dok lasis egy ik  m egny ilvánu lása.

A  m ásik  fe ltev ést v iszon t úgy  lehetne  elképzeln i, 
hogy a  shok  következm ényeképen a  v é r  co llo idális sze r­
kezete vá ltoz ik  m eg. E m e lle tt  lá tsza n ak  szólni azok a 
régebb i v izsgálatok , am e ly ek  a vére lvá ltozásokka l fo g la l­
koznak. Az alvadási idő  elhúzódása, a  com plem ent m eg- 
fo g y ása  stb . A v ér cho lesterino ldóképessége csak  egy 
rész le t je lensége lenne az á lta lános h aem ok lasiás kr íz is ­
nek. E llen té tb en  az elő bbivel, im m orá lis  collo idok lasis. 
A v é rn ek  ta lán  szüksége van a  n ag y o b b  ch o les te r in -  
m enny iségre . Hogy b izonyos á llapo tokban  a  vérben o ld o tt 
ch o les te r in  s tab il itá sa  m egváltozhat, a r ra  b izony ítóak  
Handovssky k ísérlete i, k i az t ta lá lta , hogy  genuin h y p er- 
to n iáb an  szenvedő  b e teg e k  vérsav ó jáb an  a  cho leste rin  
fe ltű n ő en  labilis k ö tésb en  van.

M indkét fe ltevés te h á t  az an ap h y lax iás  shok lén y e­
gével összeegyez te the tő  és azt, hogy m ely ik  fedi tén y leg  
a szervezetben  le já tszó d ó  fo lyam ato t, tovább i k ísé rle tek  
h iv a to t ta k  eldönteni.

Összefoglalás: A l le rg iá s  betegek v é rsav ó ja  nyugalm i 
szakban  éppúgy te l í th e tő  cho lesterinnel, m in t b árm ely  
m ás egészséges egyéné.

R o h am  a la tt  ch o leste rinne l nem te líth e tő , m ert vére 
m ár te l je sen  te líte tt, ső t  esetleg tú l te l í te t t  is.
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A z  O. T . I. d eb recen i tü d ő o sz tá ly á n a k  k öz lem én ye

Az intracufan tuberkulin és intracutan  
sajátvértuberkulin reactio különbsége.

I r ta :  Vajda Lajos d r.

A  szervezet a b en n e  lé tre jö tt  güm ő sgóc b e fo lyása 
a la t t  a  güm ő bacillusokkal szemben m eg v á lto z ta tja  v ise l­
kedését. Ú jabban  ism ét m in d g y ak rab b an  em legetik  a  sz e r­
vezetnek  azon tu la jd o n sá g á t, hogy b izonyos anyagokka l 
szem ben m egváltozo tt re a c t ió t  m u ta t, m ely tú lé rzé ­
kenységben  nyilvánul. V á jjo n  an ap h y lax iás  vagy id iosyn- 
k ras ias , v ag y  m ás te rm é sz e tű  je lenség-e a  tu b e rk u lin é rzé - 
k enység  ■—■  nem  tu d ju k . B izonyos, h o g y  az a lle rg iás és 
an ap y lax iás  reactio  k ö z ö tt  vannak  hason lóságok , de 
vannak  kü lönbségek is. E gészséges á l la to t  a tu b e rk u-  
lin-befecskendezés nem  tesz  tuberku linérzékennyé. A tu - 
berku linérzékenység a  szervezetben élő  tuberku losis b a ­
cillus —  tubercu lo tikus szövet —  je len lé téhez van kö tve. 
Régen az a lle rg iá t szo ros összefüggésbe hozták  az im m u­
n itássa l. Ma m ár tu d ju k , hogy az a l le rg ia  im m un itás 
nélkü l és fo rd ítva is e lő jön . Nem tu d ju k  m egm ondani, 
hogy, ho l végző dik a te rm észe tes és ho l kezdő dik a szer­
ze tt im m un itás. B iztos eszközünk az im m u n itás m érésére
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nincs. N em  tu d ju k , hogy az im m u n itás ellenanyagokhoz, 
vagy  se jtekhez  van- e kö tve, hogy  a te s t  véderő i hum ora- 
lisak, vagy  ce llu larisak , v ag y  hum ora lisak  és cellulari- 
sak -e .

Nem  s ik e rü ltek  azok a k ísérle tek , am elyek  egy  tu b e r-  
cu lo tikus szervezet nedveivel —  vér, serum , exsudatum , 
v izelet —  m ás á lla to k a t im m un isáln i a k a r ta k . Ebbő l 
azonban nem  leh e t m ég a r ra  következtetn i, hogy  a tub e r­
culosis im m u n itás n incs a  te s t  nedveihez kö tve. E g yrész­
rő l az így  b e v it t  a rán y lag  elenyésző  m enny iségű  anyagok ­
tó l nem  leh e t v á rn i m ás ind iv iduum ok im m un isá lásá t, 
m ásrészrő l nem csak  a kó rokozóknak  kell a  szervezetben 
biológiai sa já tság o k b a n  ny ilvánu ló  a lk a lm azk o d ást sze­
rezniük, hanem  a szervezet védekezésekor is  kell, hogy 
egy ind iv iduá lis  fa jlag o sság  szerepeljen , am elynek  sa 'á t-  
ságá t, v ag y  kü lön legességét a  se jtm ű ködés szab ja  meg 
és a véderő k  h o rd ják , te h á t  ezek h a ték o n y ság áb an  nyil­
vánul. E g y  tubercu lo tik u s szervezet se jtnedve inek  átv i­
telével nem  tu d h a t ju k  lé trehozn i az im m u n isá lást, mert 
ezzel nem  tu d ju k  m egadn i azo k a t a sa já to sság o k a t, am e­
lyek  szükségesek  az ind iv iduum  védekezéséhez, ille tve a 
se jtnedvek  m egfelelő  á tfo rm á lásáh o z . Az egyes kóroko­
zókkal szem ben a  különböző  egyénekben keletkező  a n ti­
tes tek  nem  lehetnek  te ljesen  azonos kép letek . Ezeknek 
is m egvan az ind iv iduá lis fa jlag o sság a , m in t ahogy  a 
kórokozók b io lóg ia i a lka lm azkodásának . A küzdelem  te ­
h á t  m inden esetben  a fa jla g o sa n  a lk a lm azk o d o tt kó ro­
kozók és a  testnedveknek  ind iv iduá lisán  fa jla g o s  sejtm ű ­
ködést igény lő  véd teste i k ö zö tt áll fenn.

Löwenstein és Pickert évekkel ezelő tt közö lték  neut- 
ra 'isa t ió s  tü n e tü k e t, m elynek  lényege, h o g y  nagyobb 
m enny iségű  a lttu b e rk u lin n a l kezelt egyén se ru m á t 1:20 
a rán y b an  tu b e rk u lin n a l k everve 24 ó rá ig  th e rm o s la tban  
ta r to t tá k  és ezzel tu b e rk u lin n a l szem ben érzékenyeken 
P irq u e t- re a c t ió t k ísére ltek  m eg. Szerin tük  azoknak  a vé­
rében, ak iknek  tüdő m egbetegedésük  jó in d u la tú , va lamin t 
ak ik e t tu b e rk u lin n a l kezeltek , o lyan a n t i te s t  van , am ely 
gyengíti, v ag y  m egsem m isíti a  tu b erk u lin  reac tió t. Töb­
ben végeztek  hason ló  v izsg á la to k a t, am elyeknek  a lapján  
rész in t az ac tiv itás , ille tve in ac tiv itás, az im m u nitás fo ­
kának , v ag y  a  p rognosisnak  (Sebő k) k é rd ésé t vé lték  el­
dönthető nek.

M ivel az e l já rás  k issé kö rü lm ényes és hosszadalm as 
vo lt, v izsg á la ta im a t tu b erku linhoz  közvetlenü l a  vénából 
v e tt  vérnek  azonnali in t ra c u ta n  befecskendezése segít­
ségével végeztem . I ly  m ódon egy részrő l a  leh ető ség  szerin t 
a  v á lto za tlan  te l jes  s a já t  v é r  h a tá s á t  v izsg á lh a ttam , m ás­
részrő l k iz á rh a tta m  olyan kö rü lm ényeket, m elyek  valam ely  
irán y b an  a re a c t ió t b e fo ly áso lh a tják . Száz ese tben  végez­
tem  a  v iz sg á la to t s a já t  v érre l. M inden egyes ese tben  a sa- 
já tv é r tu b e rk u l in  keveréken  k ívü l, tu b erk u lin n a l, t isz tán  
s a já t  v érre l és physio log iás k o n y h asó o ld a tta l is végeztem  
in trac u ta n  o ltás t. E r re  a  cé lra  100 részre  b eo sz to tt ( tu ­
berku lin ) 1 ccm -es fecsk en d ő t használtam .

N éhány  esetben  a  v é rtu b e rk u lin o n  k ívü l m ég se - 
ru m tu b e rk u lin n a l vag y  vérse jtsü lly ed ésh ez használa tos 
n a tr iu m c itra t ta l  v e tt v ér ü lep ítése  u tá n  n y e r t  savótuber- 
ku linnal is végeztem  v izsg á la to t. A ssru m tu b erk u lino ltá - 
so k a t ré sz in t m á r  a fe n te m lí te t t  okok m ia tt, rész int az 
igen különböző  és e llen té tes eredm ények m ia tt ,  a  c itrá to s  
sav ó tu b erk u lin  re ac tió t ped ig  a c i tra tn a k  a  re a c t iót  lénye­
gesen erő sítő  h a tá sa  m ia tt  ab b ah ag y tam . Az o ltáso k at az 
a lk a r  fesz ítő  o lda lán  végeztem  és pedig a s a já tv é r tu b e r -  
ku lin  és a  tu b e rk u l in o ltáso k a t a jobb, a  s a já tv é r  és a 
physio log iás konyhasóo ldatbó l álló  co n tro l lo k a t a  ba lka­
ron. A  sa já tv é r tu b e rk u l in  és tu b erk u lin o ltáso k b an  a tu ­
berk u lin  m enny iség  egyenlő  v ö k .

A sa já tv é rtu b e rk u lin rea c tió b an  cc m -en k én t 0.02 
mg. a l t tu b e rk u l in t ta r ta lm az ó  oldatbó l 0.05 ccm. m enny i­

sége t, teh á t 0.001 m g.-t v e ttem , ehhez a v én áb ó l 0.10 
ccm. sa já tv é r t  sz ív tam , teh á t összesen 0.15 ccm. keveréket 
in jicá ltam . Az in tra c u ta n  tu b arcu lin o ltásh o z  hasonló 
m enny iségű  tu b e rk u l in  és 0.10 ccm . physio log iás k o ny h a­
só o ld a to t h aszn á ltam , teh á t az összm enny iség i t t  is 0.15 
ccm . volt. A  sa já tv é rc o n tro l l ra  a  tu b e rk u lin h ig ításk o r 
h asz n á lt karbo los o ldatnak  0.05 ccm -ét és 0.10 ccm. 
sa já tv é r t ,  a phys io lo g iás k o nyhasó  con tro llra  u g y ancsak  a 
tu b erk u lin  h íg í tá s ra  szolgáló o ld a t  0.05. ccm—é t és 0.10 
ccm . physio log iás konyhasó t a lka lm az tam .

A száz ese t közü l b ila te rá lis  cavernosus p h th is ise  volt 
23 betegnek, tú lnyom ók ig  p ro d u c tiv , jó indu la tú  fo lyam ata  
47-nek, k isebb -nagyobb  beszű rő dése 11-nek, k lin ika ilag  
gyógyu ltn ak  v o l t  tek in th e tő  10, n eg a tiv  1, tu b ercu lo tik u s  
g o n itise  1-nek, b ronch itise 4 -nek, szem tubercu losisa 
1-nek, caries co s ta e  ja  (h id eg  tá lyoggal) 1 -nek, az 
egy ik  csúcs f ib ro su s  gócm egbetegedése és p o ly a r th r it ise  
1-nek.

A  sa já tv é rtu b e rk u lin  reac tio  (Svt. R .) k iseb b  volt, 
m in t a t isz ta  tu b e rk u lin reac tio  (Tb. R.) 51 ese tben, a 
k e ttő  egy fo rm a v o lt  18, a  s a já tv é r  tu b e rk u lin reac tio  n a ­
gyobb vo lt 13, m in d k ettő  n eg a tiv  vo lt 18 ese tb en .
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B ilat. phth isis 3 2 5 13 23
F ő leg  productiv 37(13) 2 6 2 47
Infiltr. — 6( 2) 4 1 11
K lin ika ilag  gyógy. 9( 3) 1 — — 10
N egativ — — — 1 1
G onitis tbc. — 1 — '---- 1
B ronch itis K 1) 1 1 1 4
Szem  tbc- 1 — — — 1
C aries costae — — 1 — 1
C súcs tbc. és po lya rth . — — 1 — 1

A  b ila te rá lis  cavernosus p h th is isb en  a s a já tv é r  tuber­
ku lin reactio  k isebb  vo lt, m in t a  t is z ta  tu b erk u lin reac tio  Tb
R. 3, nagyobb v o l t  2, és egy fo rm a v o lt  5, m in d k e ttő negativ  
v o lt  13 esetben. A  tú lnyom ólag p ro d u c tiv  e lvá ltozásokban  a 
sa já tv é r  tu b e rk u lin reac tio  k isebb  v o lt  37, nagyobb  2, egy­
fo rm a  6, m in d k e ttő  negativ  2 esetben  (ezek közül az 
egy ik  8 hónapos g rav id  v o lt.) . A z in f i l tra tió k  ese tében  a 
sa já tv é r  tu b e rk u lin reac tio  k isebb  egyszer sem  vo lt, n a ­
gyobb  6, e g y fo rm a  4, n eg a tiv  eg y  esetben. K lin ik a ilag  
gyógyu ltakon  a  sa já tv é r  tu b erk u lin reac tio  k iseb b  volt 9, 
nagyobb 1 ese tben .

A  reac tiok  n ag y ság án ak  m egíté lésére m ill im éterek ­
b en  m értem  a  lobos te rü le tek e t. N egatívnak  v e ttem  az 
5 m m -nél k isebb  reac tió k a t, kü lönböző knek, h a  a  k é t re -  
ac tió b an  m in d k é t á tm érő ben  (k e re sz t és h o ssz) legalább 
2— 3 mm. k ü lö n b ség  volt. A  leo lv asáso k a t 24 és  48 óra 
m ú lv a  végeztem . A  táb láza to n  a  záró je lben  lev ő  számok 
m u ta t já k , h a  a  kü lönbség c sa k  a  48 órai leo lv asás után  
je len tk ezett, m e r t  az esetek  egy  részébe« a 24 ó ra i leolva­
sá sk o r  a k é t re a c t io  eg y fo rm án ak  m u ta tk o zo tt és csak a 
48 ó ra i leo lv asásk o r vo lt k ü lö n b ség  a k e ttő  k ö zö tt.

A  táb láz a t m eg tek in tése u tá n  szem betű n ik , hogy 
azok  a  reactiók , ah o l a  tu b erk u lin h o z  sa já tv é r t  k evertünk , 
az esetek  tú lnyom ó  szám ában leg y en g íte ttek  v o ltak . A 
reac tio g y en g ü lés azonban tú ln y o m ó lag  a p ro d u c tiv  ala­
k o k b an  (78% ) és a  k l in ik a ilag  gyógyu lt esetekben 
(9 0 % ) fo rd u lt  elő . A  kü lönbség, am ennyivel az a  SvtR  
k isebb  vo lt T b R -n é l az ese te k n ek  kb. fe lében  e lé r te a  
10 m m -et, v ag y  m ég ennél is  nagyobb v o lt (1. áb ra.) 
Az áb rán  lá th a tó  reactiók  egy  32 éves n ő b e teg en  készü- 
tek , ak it a k l in ik a ila g  gyógyu lt csoportba o sz to ttam . Le­
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l e te ; physikáM san negativ , vérsü llyedése no rm ális , lá z ta -  
lan . A  rön tgen1 le le te  jobboldalon a  h ilus m ag asságáb an , 
tő le  la te rá l isán  m ogyoróny i m eszes gócot és a  jobbhilus- 
b a n  dato lya n a g y sá g ú  meszes m ir ig y e t m u ta to tt . (A z áb­
rá n  a = S v tR ; b = T b R ; c = s a já tv é rc o n tro l l ; d = p h y s io lo -  
g iá s  k o n y h asó o ld a t.) .

1. á b ra .

A zokban az esetekben, aho l a  fo lyam at k iseb b -n a - 
gyobb fr iss  beszürő désekben n y ilv án u lt, a tu b e rk u l in  re- 
a c t ió t  a  sa já tv é r  hozzákeverésével a  11 eset közü l egy­
sze r sem  lá tta m  csökken i. Míg az elő bbi esetekben elenyé­
sző  százalékban m u ta tk o zo tt a  tu b e rk u lin reac tio  erősbbö- 
dése a  sa já tv é r  hozzákeverésekor, add ig  ezeken a  b ete ­
g eken  v iszont az ese tek  többségében (54% ) a  T b R -n é l a 
S v tR  vo lt k ife jeze tteb b . I t t  azo n b an  olyan n ag y  d iffe -  
rea itiák a t a  k é t re ac t io  között eg y  esetben  sem  lá ttam , 
a  S v tR  leg fe ljebb  p á r  m m -el v o lt  nagyobb . A  S v tR  és a 
T bR  egy fo rm a e rő sség e  legnagyobb a rán y szám b an  u g y an­
csa k  ezeken a b e teg ek en  (36% ) fo rd u l t  elő , a fő leg  p ro ­
d u c tiv  fo rm áb an  12 % -ban, a  b i la te rá lis  cav ern o su s 
p h th is isb en  ped ig  25% -ban.

A  v izsg á la to k b ó l lá tható , h o g y  a  sa já tv é r a  tuber- 
k u lin reac tió t g y en g íth e ti, kü lönösen azokban az esetek ­
ben , aho l a  jó in d u la tú  kötő szövetes elváltozás v an , vagy  
m á r  k lin ika i gy ó g y u lás. A te l je se n  egységes eredm ény  
a  fo lyam atok  p ro d u c tiv  és ex su d a tiv  je llegének kü lönböző  
keveredési a rá n y a  m ia t t  nem jö h e t  lé tre . E g y  fo ly a ma t­
ró l, sem  á llap íth a tó  m eg  te ljes m é rté k b en  a  k izá ró lag  p ro ­
d u c tiv , vagy  k iz á ró la g  ex suda tiv  jelleg, P ro g n o s tika i 
szem pontbó l te h á t  a  SvtR  é s  a  TbR k ö z ö tt i  kü ­
lönbségek  figyelem bevehető k , az  ac tiv itás e ld ö n tésé­
b en  azonban nem . A leg y en g íte tt  sa já tv é rtu b e rk u - 
l in rea c tió  ac tiv  jó indu la tú , fő leg  p roductiv  fo ly a ­
m a to k b an  és a c tiv  b ila terá lis  cevernosus p h th is isb en  
is  lá ttam . Az a c t iv i tá s  a  szervezet és a  kórokozók közö tt 
fo lyó  küzdelm et je len ti. A  SvtR  <  T bR  ellenben m u tat ja  
h o g y  a  szervezetnek  m egvan a  képessége a  kórokozók  
leküzdésére. H ogy  m i a  lényege a  szervezet ezen képes­
ségének , nem  tu d ju k . H a  tudnánk , m eg  lenne o ldva  a  tu ­
b ercu losis im m u n itás  kérdése.

Az összehason lító  in tracu tan  tu b e rk u lin  és in tra c u ta n  
sa já tv é r tu b e rk u l in re a c t io  lényeg ileg  szin tén im m unbio ló ­
g ia i reactio . V a lósz ínű leg  a v é ra n t i te s t  ta r ta lm á v al fü g g  
össze. 1. Ahol az S v tR  kisebb m in t a  TbR, o tt a  v é r kellő  
v ag y  n ag y  m enny iségben  ta r ta lm a z z a  az a n t i te s te k e t. 2.

A ho l az SvtR  egyen lő  a  TbR-el, o t t  a  v é r keveset, vag y  
a l ig  ta r ta lm az  a n ti te s te k e t. 3. A ho l az SvtR . nagyobb, 
m in t a  TbR, o tt a  v é r  sok antigént, ( to x in t? )  ta r talm az . 
T erm észetes, hogy a reac tió k  csak  v izsg á la t ide jén  fen n ­
álló  im m unbio lóg iai á l lap o tá t m u ta t já k  a  szervezetnek . 
Az im m unbio lóg iai á l lap o t v á lto zása  pedig éppen o lyan  
k ö z ism ert, m in t a  tu bercu losis kö lünböző  path o lo g iai —  
a n a tó m ia i fo rm á in ak  á ta lak u lása . E z é r t  a  S v tR  és a  T bR  
összehaso lító  v iz sg á la t 2. és 3. a la k ja  az 1. a lak ba  is 
á tm e h e t és fo rd ítva .

A z egyik co n tro l ln ak  haszn á lt in tra c u ta n  s a já tv é r  az 
ese te k  je len tékeny  szám ában  az o l tá s  helyén k is  szed er­
jes  p a p u lá t  okozott, k e rek  zö ldes-kékes nem lobos ud v a r­
ra l, v ag y  csak ezt, p a p u la  nélkül. A z in tra c u ta n  s ajá tv é r ­
tu b erk u lin reac tio  m eg íté lésének  b egyako rlásához az in ­
t ra c u ta n  sa já tv é r co n tro l lo ltás  is szükségesnek lá tszo tt.

Összefoglalás :

A z in tracu tan  tu b e rk u lin  és az in tra c u ta n  sa já tv é r- 
tu b erk u lin reac tió k  k ö zö tt i  kü lönbségek p ro g n o stik a ilag  
é rték esíth e tő k , az a c tiv i tá s  e ldön tésére  azonban nem . 
A  k l in ik a ilag  g y ó g y u lt és jó in d u la tú , fő leg p ro d u c tiv  fo ­
ly am a to k  nagy részében  a Sv tR -t k isebbnek  ta lá l ta m  a 
T bR -nál.

I r o d a lo m : C a lm ette : Z tsc h r . f . T b k . 53. -— E. H edvá ll: 
Z ts c h r .  f . T b k . 60. 2. —  F. K lopstock: Z ts c h r . f. T b k . 65 . 4. 
—  N aegeli: Z e n tra b l .  31. k . 751. o. ( r e f . )  —  H. R e iche l é s  
W . M ilb randt: Z ts c h r .  f . T b k . 63. ( r e f . )  —  R oepke: Z ts c h r .
f. T b k . 64. 1— 2. —  S eb ö k  L .: M. O. T. E. 1921. —  Torday: 
A :  M. O. E  1921. — T ren ti: Z e n tra lb l .  T b k . 32. 638. o. —

B u d a p e s t  s z é k e s fő v á ro s  k ö z k ó rh á z a i  I I I .  b e lo s z tá ly án a k  k ö z ­
lem én y e  ( f ő o rv o s :  B en ce  G y u la  c . r k .  ta n á r . )

Különös elhelyezkedésű  Vater-pa pilla 
carcinoma esete.

I r t a :  Lendvai József dr.

A  V a te r pap illa  rá k ja ,  az á lta lán o s  tum or tü n e tek en 
k ívü l, helyzeténél fo g v a  c h a rac te r is t ik u s  és jó l k örü l í r t  
tü n e tcso p o rto t idéz elő . A  duodenum  ezen részébe n yílik  
u g y an is  a  ductus W irsu n g ian u s és a  ductus choledochus, 
e z é rt az innen k iindu ló  tum or növekedése közben a  be -  
n y ilás i kapuk idő leges, te ljes v ag y  részleges e lzá rása  
fo ly tá n  pangásos tü n e te k e t  okoz. H a  azonban a  vezeté­
kek  a ty p u so s helyen n y íln ak  és az an a tó m ia i he lyzet m eg­
v á ltoz ik , úgy a tu m o r  loca lisa tió ja  következtében elő álló  
k l in ik a i kép is m ás lesz. Ilyen szem pontból é rd ek es a  
következő  eset.

Kóredözm ény: 34 é v e s  fé r f i ,  r é g e b b i  b e te g s é g e ire  n e m  
e m lé k e z ik ,  n e m i b a ja  n e m  v o lt. H á r o m  g y e rm e k e  e g é s zs é g e s , 
f e le s é g é n e k  a b o r tu s a  n e m  v o lt. E g y  é v  ó t a  s á r g a .  S ár g a s á g a  
k is e b b -n a g y o b b  in g a d o z á s o k a t  m u ta t .  F á jd a l m a t  se m  a s á r ­
g a s á g a  a la t t ,  sem  r é g e b b e n  n em  é r z e t t  V ize le te  s ö téts z in ü , 
s z é k le te  s z ü rk é s - fe h é r .  E g y  év  a l a t t  k b . 20 k g . t  f og y o t t .  
H e te n k é n t  e g y s z e r - k é ts z e r  h id e g r á z á s a  v a n , a m ik o r  a h ő ­
m é r s é k le te  40 fo k ig  e m e lk e d ik .

Je le n  állapot: M a g a s te r m e tü ,  jó l  f e j l e t t  fé r f i .  B ő re  sz e n y -  
n y e s  s á r g á s b a r n a  s z ín ű , k ö n n y e n  rá n c o lh a tó .  S k le r á k ik te r i -  
k u s a k .  B o k a tá j  k is s é  o e d e m á s . S z í v  b a l r a  m é r s é k e l te n  n a ­
g y o b b , c sú c s  f e le t t  h a l k  sy s to le s  z ö re j .  T ü d ő k  f e l et t  b r o n ­
c h i t is  je le i .  H a s : m á j  ö t  ú j j a l  a  b o r d a iv  a la t t ,  f elsz ín e  s im a , 
a ls ó  s z é le  é les. O h o le c y s ta  n e m  ta p in th a tó ,  tá j é k a  n e m  é r z é ­
k e n y . I d e g r e n d s z e r i  e l t é r é s  n incs.

M ájfunc tiós p ró b á k  közül g a lac to se  p ró b á t és v é r­
cu k o r m eg terh e lést végeztünk . G a lactose kém lés a la tt  
a k iv á lasz tá s  0.1 g r. vo lt. A v ércuko rgö rbe k iin d u lás i 
é r té k e  0.118% , 1 ó ra  a la t t  0 .200% -ra em elkedik, 2 óra  
m ú lv a  0.136 % -ra , te h á t  kb. a k iin d u lás i p o n tra  esik  v isz- 
sza. Vérkép: Vvs. 3.030.000; Hb. 5 2 % ; F. i.: 0.85%  F .
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v. s. 12.000; Qualitativ vérkép: Ju . 3 % ; St. 9%  S g m .: 
7% ; Ly. 1 1 % ; Mo. 2%  E o . B a l  ( .  V ö rösvérse jteken  
kisebb hypochrom asia , p lasm odium  nem  vo lt ta lá lh a tó. 
W asserm an— K ahn reac tio  negativ . V érse jtsü lly ed és 70 
mm. (W este rg ren ). Serum b ilirub in  11 m g % . Serum  Cho­
leste rin  0.105% . M ellkasi, gyom or-bé l rö n tg en  negativ . 
Boas-féle p róbaregge li 60 szabad só sav a t, 80 összacid i- 
ta s t  m u ta t. V izeletében epefesteny  bő ven van . A szék le t 
szü rk és-feh é r, sub lim a t és u rob ilinogen p róba gyengén 
positiv . W eber és benz id inp róba erő sen  positiv . Schm id t 
d iae ta  u tá n  a szék letben ép h a rán tcs ík o lt izom rost, n a ­
gyobb m enny iségű  zs ír  és  em észtetlen  kem ény ítő  szem­
cse nem  vo lt. 24 ó ra  a la t t  38 fokon a  duodenalis bennék- 
ben 16.000, a  szék letben 400, a v ize le tben  és vérsavóban  
eg y a rán t 80 d iastase egység  volt Wolgemuth szerin t. A 
Gross és Fű id sze rin t v ég ze tt try p s in  m eg h atá ro zás 1 
ó ra  a la t t  38 fokon a  duodená lis bennékben  200, a v ize le t­
ben 40 eg y ség e t m u ta to tt .  A  lipase m eg h a tá ro zá st R óna 
és M ichaelis sze rin t végezve a duodenalis bennékben ta ­
lá ltu n k  a to x y l re s is ten s  lipaset, m íg  a  v érben  nem  vo lt. 
Szü lő cukor m eg te rh e lésre  a  v izeletben cu k o r nem vo lt, a 
v é rcu k o rg ö rb é t lásd  fen tebb . A duodena lis  bennék b il i­
rub in  ta r ta lm a  2 m g r%  k ö rü l in g adozo tt, te h á t  m ind ig  
alacsony  vo lt, k é t ízben véres húslészerű  váladék  ürü l t  
a sondán  á t.

V égeredm ényben te h á t  fe lv é te lk o r m á j -  és p an k reas- 
fu n c tió k iesést k im u ta tn i nem  tud tunk . E m e lle tt a  b eteg ­
nek ik te ru sa  vo lt (m á jfu n c tió s  p róbák  a lap ján  ezt me­
chan ikus e redetű nek  ta r to t tu k ) ,  a szék le tben  occult v é r ­
zést ta lá lu n k , m elynek fo lyom ánya v o l t  a k ife jeze tt 
secundaer anaem ia. F e l tű n t  m ég a  b e teg  cachex iás k ül­
seje.

A  k ó rh á z i m egfigye lés első  h a t  h e téb en  az ik te ru s  
változatlan iu l ta r to t t  (se ru m b iliru b in  8— 11 m gr%  kö­
z ö tt) ,  a  b e teg  e lese ttsége fokozódott, h id eg rázása á t la g  
eg yszer-ké tszer vo lt h e ten k in t, szék le tében pedig állandó­
an  v o lt  occu lt vérzés. A  p an k reasfu n c tió s  v izsg á la to k a t 
több ízben m eg ism éte ltük , k iesést eg y szer sem  észleltünk . 
E k k o r v á ra t la n u l  n éh án y  nap  a la t t  m eg szű n t az ik te ru s  
és a  h ideg rázások  k im a ra d ta k . A  m ű té tb e  a beteg  m á r 
e’ő bb sem  egyezett bele, m o st pedig jó l érezvén  m agát, e l­
táv o zo tt az osztályró l.

N égy  hónap  m ú lva m oribund  á llap o tb an  je len tk eze tt 
ism ét fe lv é te lre . E lm o n d o tta , hogy a  közbeeső  idő ben 
te jlesen  jó l érezte m ag á t. Nehéz te s t i  m u n k á já t, ( fu v a ­
ros v o l t ) ,  el tu d ta  végezn i. Tíz nap ó ta  erő tlen  és ú jbó l 
sárgu l. E k k o r  ik te ru s m e lle tt h id eg rázása  és occult v é r­
zése vo lt. A  d iastase v iz sg á la t a szék le tb en  W oh lgem uth  
szerin t ism é t norm ális é r té k e t ad o tt (200 E .) . N égy nap  
m úlva a  b e teg  m eghalt.

K órbonctan i lelet: A  d u o d e n u m o t f e l v á g v a  a  V a te r  p a ­
p a p i l lá n a k  m e g fe le lő e n  tö m ö t t  d a g a n a to s  g ó c o t ta lá lu n k ,  
m e ly n e k  k ö z e p e  tö lc s é rs z e rü e n  b e h ú z ó d o tt  é s  ez e n  k er e s z tü l  
n y o m á s r a  h íg  epe ü rü l . F e lv á g v a  a  d a g a n a to s  ré s z t  a d u c ­
tu s  c h o le d o c h u s t  r e n d k ív ü l  k i t á g í t v a  t a l á l j u k ,  k b . k é t  h a ­
r á n tu j j n y i  t á g  ü re g . A  d u c tu s  c y s t ic u s  é s  e p e h ó ly a g s z in té n  
d i l a tá l t .  H íg  zö ld es e p é t ta r ta lm a z n a k .  A  tu m o ro s  ré s z  a l a t t  
k b . 0 .5  c m .- re  n y í l ik  a  p a n k r e a s  v e z e té k e  a  d u o d e n um b a . 
D g .: C a rc in o m a  p a p i l la e  V a te r i ,  C h o la n g i t i s  c h ro n ica  e t  
p a r t im  p u r u le n ta ,  I k t e r u s  u n iv e rs a l is  g r a v is .

S zö v e tta n i kép: S z a b á ly ta la n  m i r i g y já r a t o k  h a lm a z a  l á t ­
h a tó , m e ly e k  h á m ja  g y a k r a n  tö b b s o ro s , a  h á m s e j te k  hy p e r -  
c h ro m o k , p o ly m o rp h o k . D g .:  A d e n o c a rc in o m a , C h o la n g it is  e t  
p e r ic h o la n g i t i s  c h ro n ic a .

A V a te r  pap illa  an a tó m iá jáv a l Letulle fo g la lkozo tt 
beha tóbban . Ő  ír ta  le, h o g y  a  ductus cho ledochus és W ir­
su n g ian u s leg g y ak rab b an  közös d iv e rticu lu m o t a lk o tva  
e g y ü tt képezik  a  p ap il lá t, néha egy ik  a  m ásikba to rk o l 
és végü l r i tk á n  elő fordu l, hogy  kü lön  n y íln ak  a bé lfa lba. 
A  p a n k re a s  m ásik  k ivezető csöve a  d u c tu s  accessorius

San to rin i leg többször hem  func tioná ló  szerv , gyak ran  
h iányzik  is. C sak  r i tk á n  fo rd u l elő , hogy a  d u c tu s  acces­
so rius a h asn y á lm ir ig y  fő  k ivezető cső  és a  d u c tu s  pan- 
k rea ticu s csökevényes (C la irm o n t) . E se tü n k b en  a  duc­
tu s  W irsu n g ian u s 0.5 cm .-e l a  ductus cho ledochus a la tt  
szájadzik  a  bélfa lba, a  p an k reas  k ivezető csöve ezért nem 
tág u lt, á llo m án y a  ezért ép.

C arc inom a papillae V a te r i  leg többször csak  a  bon­
colás a lk a lm áv a l, vagy acc iden ta lisan , m ű té te k  kapcsán 
kerü l ész le lésre. K lin ikai tan u lm án y o zásá t is  ezen ese­
tekben k ezd ték  meg. N á lunk  Bence e lő adás k e re téb en  is­
m e rte te tt  1927-ben egy in  v ivo  d iag n o stizá lt és ezzel a 
a  d iagnosissa l m ű té tre  k ü ld ö tt  carc inom a p ap il lae  Vateri 
esetet, (o p e rá l ta  Winternitz p ro f .) . Ez a b e teg  m a is él. 
A  kórkép je llem zésére a  b e m u ta to t t  to vábbá k é t régebbi 
eset a la p já n  egy  tü n e t t r ia s t  á l l í to t t  fel, m ely  a  chole­
dochus és W irsung ianus e lzá ró d ás következm ényeibő l és 
occult vérzésbő l tevő dik  össze. Az e lzá ró d áso s tü netek  
( ik te ru s, láz, p an erk asfu n c tió k iesés) a tu m o r növekedé­
sének az occu lt vérzés a  szé tesés következm énye. A  tu ­
m or p ro g red iá lásáv a l fokozódnak  az e lzá ró d áso s tünetek , 
szé tesésko r azonban enged az elzáródás, idő legesen k i­
ny itnak  a  vezetékek, ezért m egszű n ik  a  p a n g á s  és elm a­
rad  a láz. M íg te h á t az ep eu tak  m ásu tt ü lő  tu m o ra  ese­
tében  á l ta lá b a n  fokozódó ik te ru s t  ta lá lunk , i t t  az ik terus 
in ten s ita sa  változó. A  b e teg ség  hosszú le fo ly ása  a la t t  
m indig v a n n a k  o lyan  szakok , m iko r a b e teg ek  tü n e t­
m entesek, m ásk o r csak az e lzáródásos tü n e te k , vag y  csak 
az occult v érzés v an  m eg és v an n ak  oly periódusok , m i­
ko r m in d h áro m  periódus fe lta lá lh a tó . Je llem z i még a 
kórképet, h o g y  a  betegek  k o rá n  cach ex iásak  és  gyak ran  
lázasak. A  láz  a  p an g ás és secundaer fe rtő zés, te h át a 
következm ényes cho lang itis fo lyom ánya. G y ak o ri a  Cour- 
vo isier ty p u s ú  epehólyag. A  betegség  n éh a  fá jd a lo m  nél­
kül za jl ik  le, m ásko r k isebb -n ag y o b b  fá jd a lm a k k a l já r. 
Míg a  duodenum  egyéb tu m o ra , te h á t a  p a rap y lo r ik u s  és 
in f ra p ap il la r is  rák  kö rk ö rö sen  te r je d  és ezá lta l, ha  meg­
felelő  n a g y sá g o t elér, szü k ü le ti p an aszo k a t okoz, addig 
a p ap il la tu m o r vagy  lap sze rü en  in f i l t rá l ja  a  pap illát, 
vagy  k is po lipszerű  k iem elkedés a bé llum enben és nem 
szoko tt o ly  n ag y sá g o t e lérn i, hogy  s ten o s is t okozna vagy  
tap in th a tó v á  válna. A  gyom or-bé l rö n tg en  ugyanezen 
okból n em  eredm ényes.

E se tü n k b en  te h á t a carc inom a p ap illae  V a te r i leg­
több k lin ik a i tü n ete  je len  vo lt. Ső t a  h ú s lésze rű  duode­
nalis v á lad ék  ú jab b  s a lig  ism e rt tu m o rtü n e t. Benda és 
Miloclavitch ism erte tték  eg y  ese tü k e t, ah o l a  duodenalis 
bennék több  ízben véres vo lt. E z a  pap illa  rossz indu la tú  
tu m o rá ra  i rá n y íto t ta  a  g y an ú t, am it a sectio  késő bb iga­
zo lt is. N á lu n k  Hollós m u ta to t t  be egy duodena lis  ca r­
cinom a ese te t, ahol a so n d a le le t sz in tén v é re s  volt. (ez 
az ese t is  sec tió ra  k e rü lt.)

Mi a  tü n e te k  a lap ján  gondo ltunk  is a  pap illa tum or 
lehető ségére és ezért vég ez tü n k  sy s tem atik u san , az ész­
lelés egész ta r ta m a  a la tt , ism éte lten  p an k reasfu n c tió s  
v izsg á la to k a t. K iesést nem  k ap tu n k , am it a  kórbonctan i 
lelet, v ag y is  az a ty pusos b eszá jad zás m egm agyaráz .

A ca rc in o m a pap illae V a te r i  nem  oly r i tk a , m in t az a 
gyér szám ú irodalm i közlések a lap ján  v á rh a tó . K órbonc­
tan i s ta t is t ik á k  szerin t a duodenum  carc in o m ák  az összes 
g yom orrákok  3 % -á t tesz ik  k i. A  duodena lis  rákoknak  
pedig kb. 50— 6 0 % -a  p ap il la - tu m o r. O sztá lyunkon  15 év 
a la t t  ez a negyed ik  észlelt eset. Az első  ese t k linika i m eg­
figyelése u tá n , a  m ásodik m á r  sebészhez k e rü lt ,  azonban 
a beteg  a  m ű té t  u tá n  m eghalt. A  harm ad ik  b e te g  helyes d ia 
gnosissal, id e jek o rán  k e rü lt  sebészhez és s ik e rü l t  m ű té t 
u tán  m a is  él. A  je len  ese tb en  is  e lv ég ez te ttü k  vo lna  a  m ű ­
té te t, an n a k  ellenére, hogy a  pan k reask iesés h ián y a m iatt 
a  p ap il la tu m o r d iagnosist nem  á ll í to ttu k  fe l h a tá rozo ttan
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és in káb b  az ep eu tak  m ásu tt ülő  tu m o rán a k  és kö v e tk ez ­
m ényes cho lan g itisn ek  ke lle tt ta r ta n u n k  a b e teg ség et, de 
a b e te g  nem eg y eze tt bele a m ű té tb e , m ásodízben pedig  
m o rib u n d  á llap o tb an  jö t t  o sz tá ly u n k ra . Fe ltű nő , hogy  
m ásfé lév i ik te ru s  u tá n  m etas tas is  nem  volt. U g y an ez t 
m u ta t já k  az osztá lyon  észlelt több i ese tek  is.

E se tü n k  is ig azo lja  Bence fe lfo g ásá t, ak i 1922 -b en  
és 1927 -ben azt a iá n lo tta , hogv  m echan ikus e red e tű 
("tehát n eg a tív  m á ifu n c tió s  p róbák  m e lle tt fená lló ) ik te ­
ru s  és occu lt vérzés eg v ü ttes e lő fo rd u lása  esetén op e rá l­
ta ssu n k  és v izsg á ltassu k  meg sebésszel a  papilla k örn y é ­
k é t. M á« okok is  elő idézhetik  a k é t  tü n e t  eg v ü ttes  elő ­
fo rd u lá sá t. íg y  p an il láb a  ékelt kő . ik te ru s t okozó vérző  
u lcus, cho laem iás vérzés stb. Az első  k é t  esetben azonban  
a  m ű té t  leg többször sz in tén  indo k o lt, u lcust a rö n tg en  
is m u ta t ja ,  cho laem iás vérzés ese tén  pedis: az a  valószínű , 
h o g v  a  szervezet egvéb részein. íg y  a  bő rön, o r r  v ag y  
szá jü reg b en  is m eg ta lá lju k . A m ű té tn ek  (á  pa ll ia tivn ek  ép 
úgy . m in t a rad ica lisn ak ) nagy a m o rta l i tá sa . C sak  a k k o r  
e redm ényes, ha a  b e teg ség  oly k o ra i  szakában v ég e z te t­
jü k  el. m ik o r a cach ex ia  tünetek  n em  fe jlő d tek  m ég  ki 
és az ik te ru s  nem á ll o ly  hosszú id e ie  fenn, hogy  sú ly o ­
sabb  cho laem iás tü n e te k  m u ta tk o zn án ak . Igen  fo n to s , 
te h á t  a  k o ra i d iagnosis, vagy leg a láb b  a ko ra i m ű tét i  
in d ica tio  fe lá llítása .

Összefoglalás: 1. M echanikus ik te ru s  és occu lt v é r­
zés e g y ü tte s  e lő fo rd u lása  esetén  az ex p lo ra tiv  lap aro to - 
m ia  indoko lt, ha a  cho laem iás v é rzés hozzávető leges 
va lószínű ségge l k izá rh a tó .

2. A  m ű té t fe lté tlen ü l elvégzendő , h a  a k é t tü n e th ez  
p a n k re a s  e lzáródás tü n e te i csa tlak o zn ak .

I r o d a lo m :  Bence: O rv o s e g y e s ü le t i  b e m u ta tá s  1922 . —  
B ence: O rv o s e g v e s ü le t i  e lő a d á s . 1927, —  L e tulle: B u ll . d e  la  
soc . a n a t .  d e  P a r i s  1898 , —  Hollós P o ly k l in ik a i  b e m u t a tá s  
1 0 9 9  —  Chairma.nt: Z b l f  O hir. 1926, —  Benda é s  M ihalo- 
v itsc h : T. Arc. m ed . Á s s . 1928.

A  P á z m á n y  P é te r  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  ( ig a z g a tó :  H a in is s  E le m é r  n y . r. t a n á r ) .

Grippés csecsemő k szívmű ködési zavarai 
és azok kezelése.*

I r ta :  Kiss Pál dr. tan á rseg éd .

A  g r ip p é t a csecsem ő korban ig en  sú lyos m eg b eteg e­
déssé tesz i az, hogy  részben m ag u k  a  grippe m a m ég 
nem  eléggé fe ld e r í te t t  kórokozói, részben ezeknek  
a  n y o m án  fe llobban t tá rs fe rtő zések  nem  ritk án  m áso dla ­
g o san  o lyan  súlyos á lta lán o s tü n e te k e t okoznak, m elyek  
a csecsem ő  é le té t m ag u k b an  is veszé lyez te tik  s g y a kra n  
igen  g y o rsa n  ha lá lhoz vezetnek. A  hű vös v ég tag o k , a 
n ag y fo k ú  sáp ad tság , a  cyanosis, a  m á j acu t m egn ag y ob ­
b o d ása  m ind a r ra  m u ta tn ak , hogy  az eszm életlenség ig 
fokozódó sen so riu m -zav ar nem csak a  láznak, a g r ip p e 
to x in ja in a k  és az o sm o tíkus v iszonyok  m egváltozásának  
h a tá s á ra  vezetendő  v issza , hanem  eg y e s  esetekben fele ­
lő ssé teen d ő  ezért a  m ásod lagosan k ife j lő d ö tt v é rk er in ­
gési z a v a r  is. Ezen vérk erin g ési z a v a r  elő idézésében k é t­
ség te len ü l szerepe v an  a  p e r ip h e riás  v éredény rendszer 
to n u sv á lto zása in ak  is, azonban, m in t a lább i v izsg á la ta in k  
rá m u ta tta k , szám os ese tb en  a  szívm ű ködés zavara a  dön tő  
tényező .

H o g y  a  szív m ű ködési zav ará ró l t isz táb b  képet k a p ­
h assu n k  az eddigi v izsg á la ta in k a t k ieg ész íte ttü k  e lek tro -

* )  A  D e u ts c h e  G e s e l ls c h a f t  f ü r  K in d e rh e i lk u n d e  43. 
n a g y g y ű lé s é n  B e c s -b e n  1932. s z e p te m b e r  2 2 .-én  t a r t ot t  e lő ­
a d á s  n y o m á n .

k a rd io g rap h iás  v izsg á la tta l. Az 1930— 1931 és 1931— 1932 
évi g r ip p e já rv án y  a la t t  g rippés csecsem ő rő l 271f elek- 
tro k ard io g ram m o t v e ttü n k  fel. A fe lvételekhez ú jezüst le­
mez e lek tró d o k a t és az Edelmann-féle k 's  készü léket h asz ­
n á ltu k . H ogy  az egvm á s u tá n  következő  fe lvételek  össze­
h aso n lí tá sá ra  nagyobb legyen  a  lehető ség, a fe lvételeket 
az étkezésekhez v iszony ítva ugyanazon idő pontban , a cse­
csem ő k a lv ása közben k ész íte ttü k .

A g rippés csecsem ő k e lek tro k ard io g ram m ja  a szív 
á l lap o tán ak  m egfelelő en a  betegség kü lönböző  szakasza i­
ban  m ás és más. E zen  b e tegség  a la t t  á lta láb an  a szív 
szem pon tjábó l ké t szak asz t kü lönbözte the tünk  m eg: 1. 
m ag á t a  g rippés a tta q u e  szakát, 2. a  com nlicatiók, il le ­
tő leg  a  tá rs fe rtő zések  szak á t.

A grippés attagwe alatt, vagy is a  b e teg ség  első  n ap ­
ja ib an  az ingerü le tképző  rendszer k ó ro san  fokozott iz­
galm i á llap o tá ró l van szó. E zen  állapo t elő idézésében sze­
repe v an  a  m agas lázn ak  és a szapo ra  légzés okozta 
m unkatöbb le tnek  is, azo n b an  ezek m e lle tt döntő  szerepe 
a tox in o k n ak  és a vérchem ism us b izonyos irányú  m eg­
v á lto zásán ak  van. F en tiek k e l tu d ju k  m agyarázn i az t, 
hogy a  g rippének  ebben a  szakában  a  szív  percenkén ti 
összehúzódásainak  szám a jóval m agasabb , m in t am i a 
láz fo k á n a k  m egfelelne. A  percenkén ti szív revolutiók 
szám a ezekben a napokban  m ajdnem  m inden  esetben e l­
éri a 180-a t, de sokszor m ozog a 200 k ö rü l s e lérheti a  
21f0-et is. Az e lek tro k ard io g ram m  ily en k o r sinus tach y - 
k a rd iá ra  je llegzetes, az összes k itérések  m egvannak, eg y ­
m ást szabályosan  követik , csak  a T— P  k ö zö tti rész rend ­
kívül m egröv idü l.

Az e lek tokard iog ram m ok  teh á t a r ra  m u ta tn ak , hogy  
a grippe első  szakában a szíven anatómiai elváltozás min­
den valószínű ség szerint még nincsen s ezt a szakaszt az 
ingerületképző  rendszer kórosan fokozott izgalmi álla­
pota jellemzi, vagyis fwnctionalis zavar uralja a kórké­
pet. H o g y  ez a fun c tio n a lis  zavar, h a  nem  tu d ju k  befo ­
lyásoln i, egyes esetekben a be teg re  végzetes lehet, m u ta t­
ják  azok  a  felvételeink, m elyeket o lyan be tegek rő l készí­
te ttü n k , ak iken  ez a z a v a r  halálos k im enete lű  vo lt s 
ak ikben  a  keringési z a v a r  kezdetétő l a  h a lá l beá lltá ig  s i­
k e rü lt e lek tro k a rd io g ram m o k a t re g is trá ln u n k  s ezá lta l 
ném i b e tek in tés t n y e rh e ttü n k  a ha lá l közvetlen  okába, 
am it szívk im erü lés, ill. a  tachysysto le  okozta h iányos 
co ro n ariás keringésre v eze th e ttü n k  v issza.

H a  a  betegség elhúzód ik  s kü lönösen, h a  tá rs fe r tő zé­
sek (b ronchopneum on ia, em pyem a, m en ing itis , v a s ta g ­
bé l-fo lyam atok  stb .) lépnek  fel, v agy is a grippe második 
stádiumában az e lek tro k ard io g ram m o n  a  T hu llám  m ind­
három  levezetésében ren d k ív ü l e llapu lha t, ső t e ltünhetik , 
néha e ltű n ik  a P is, úgy, h o g y  nem  m ara d  m eg m ás, m in t 
a QRS com plexum . E bben  a  szakaszban a  QRS com plexum  
nem v ise lk ed ik  egyön te tű en , a betegek  egy részén, úgy ­
szólván no rm ális  m arad , eg y  m ásik  cso p o rtb an  kü lönö­
sen az I. levezetésben m egk isebbed ik  a  R. M ás betege­
ken a  b e teg ség  leza jlása  a la t t  m indhárom  levezetésben 
a lacsonyabbá v á lh a tn ak  ezen k ité rések . N éha lá tju k , 
hogy a  b e tegség  leza jlása  a la t t  a QRS com plexum  k i­
szélesedik, valam ely  része csom ós lesz, fe lrostozódik , vag y  
fo g azo tt lesz.

E zen  e lek tro k ard io g ram m o k  a lap ján  a z t kell m onda­
nunk, h o g y  a csecsemő kori grippe második szakában er 
szíven nemcsak functionalis zavar van, hanem minden 
valószínű ség szerint a myokardiumon anatómiai elválto­
zás is kifejlő dik, am elynek lé treh o zásáb an  a  tox inok  h a tá ­
sán  k ívü l a  com plicatiók, v ag y is  a m ásod lagos elváltozá­
sok he lyén  lé tre jö tt  feh é rjeszé tesés ite rm ék ek  is szere­
pe t já tsza n ak .

K érdés, hogy  fen ti v izsg á la to k  m enny iben  használ­
ha tók  fe l a  therapia i rá n y í tá s á ra ?
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T erm észetesen  a  g r ippés csecsem ő k kezelése szem ­
p o n tjáb ó l nem csak a  szív irányadó , hanem  a több i sze r­
vek  is, azonban a  m ás irán y ú  keze lések re m ost n em  cé­
lom  k ité rn i, csu p án  a  keringési zav aro k  kezelésekor t a ­
p a s z ta l ta k a t ism erte tem .

H a  a  fen ti a d a to k a t á tgondo ljuk , e lfo g ad h ató n ak  
lá tsz ik  az hogy a  g rip p e k é t szakasza a la t t  a k e r ing és i 
za v a r kezelése kü lönböző . Az első  szakasz a la t t  a  k e r in ­
gési z a v a r  p r im aer oka a  nagy fokú  tach y card ia , a m it az 
ingerü le tképző  re n d sze r kórosan  fo k o zo tt izgalm i á lla ­
p o ta  t a r t  fenn. E z  a  keringési z a v a r  m ár igen  k o rán 
sz ív d ila ta tió ra  veze th e t. E zen  első  szak asz  fenyegető  k e -  
k e r in g és i zav a rán ak  kezelésére m egfe le lő nek lá tsz ik 
nagym enny iségű  (50— 60 iccm) v ér lebocsátás. E z  a  
Csecsemő  véná jábó l sohasem  s ik e rü l, ezért v ag y  
s inus punció t, v ag y  a r te ro to m iá t kell végeznünk . 
Ezzel egy idoben . ad h a tu n k  in tra v é n á sá n  20 ccm
5— 1 0 % -os d ex tro se  o ldato t, to v áb b á  szükség sze­
r in t  3, 4, 5 napon á t  p ro  die 2 X 1  ccm  10%-osi ch in in - 
u re th a n  o ldato t +  0.2— 0.4 ccm d ig a len t in tra m u sc u iar i-  
san. Sem  a  chin in, sem  a d igalen sz ív re  irányu ló  h atá s -  
m echan ism usára  nem  té re k  m ost ki, h iszen  azok á lta lá n o ­
san  ism ertek .

H a  csak  n ag y fo k ú  tach y k a rd ia  v an  d ila ta tio  nélkü l, 
a  v é r lebocsátás nem  szükséges, e legendő  a  n ap o n ta  ad a ­
g o lt ch in in -u re th an  +  d igalen.

N agyon  meg k e ll gondo lnunk ebben az első  szak asz ­
ban  az t, hogy m ég sú lyos keringési za v a r ese tében  is 
a lka lm azzuk-e a  k ü lfö ld i iroda lom ban  ilyenkor in d icá lt 
ad ren a lin t. E zen cso p o rtb a  ta r to zó k n á l 0.1 ccm ad ren a lin  
a  m á r  m eglevő  ta c h y c a rd iá t an n y ira  fo k o zh atja , h o g y a 
beteg  vá lságos á llap o tb a  kerü lhe t. V izsgá la ta ink  kez­
deten  egy esetben a lk a lm u n k  vo lt fe n ti  adago lás m e lle tt  
az ad ren a lin n ak  a  szív  ry th m u sá ra  h a tá s á t  ebbei.i a s tá d i­
u m ban  e lek tro k ard io g ram m o n  rögz íten i s az t lá ttu k , hogy  
am íg  az ad ren a lin  ad ag o lás e lő tt a szív  percenkén ti össze­
h ú zó d ásán ak  a  szám a 180 vo lt, közvetlenü l u tá n a  fe l 
u g ro t t  220-ra s m ég  12 ó ra  m úlva is  ezen a n ívón m oz­
g o tt  s ezen idő  a la t t  a  beteg á l lap o ta  vá lságos vo lt.

E b b en  a  szak aszb an  a szív á l lap o ta  m ia tt  nem  lá t ­
szik  a lk a lm asn ak  nagyobb  m enny iségű  v é r tran s fu s io , 
vagy  nagyobb m enny iségű  fo lyadék  in trav é n ás  b ev ite le  
sem. A  be teg e t ab so lu t nyugalom ban ka ll ta rtanunk : s ea  - 
nek  b iz to s ításá ra  n e  fé ljü n k , h a  kell nagyobb ad ag ú lu ­
m inal n a tr iu m  in jec tió k b an  a lk a lm azásá tó l sem.

A betegség második szakában ker ingési zav a ro k  
ese tén  a  szív kezelésére i. v. d ex tro sev a l com b inált k is- 
ad ag ú  (0.1 ccm) d ig a len  5— 6 n ap o n  á t  in tram u scu la r is  
ad ag o lása  ind icá lt, am ely  keze lésso rozato t szükség sz e r in t 
5— 6 napos szü n e tek e t ta r tv a  m eg ism éte lhetünk . E zen  
keze lés- so ro za tta l ism éte lten  lá t tu n k  egészen k i feje z e tt  
szívm ű ködési z a v a ro k a t 3— 4 h é t a la t t  gyógyu ln i, am i­
k o rra  nem csak  k lin ik a i gyógyu lás k ö v e tk eze tt be, hanem  
a k ó ro s  e lek tro k a rd io g rap h iás  je lek  is  e ltű n tek . N éh a  
ezen vá ltozások  csak  hosszabb idő  m ú lva  (1— 2 h ó n ap ) 
jönnek  rendbe.

E zen  m ásod ik  szakaszban  néha ig en  nagy fokú  vér- 
nyom áscsökenés is k ife jlő d h e tik  s  ilyen k o r, ha fe n ye ­
gető vé v á lik  a k e r in g é s i zavar, in d icá lt leh e t a tonogen  
a lk a lm azása  s á l ta la  átmeneti ja v u lá s  v á lth a tó  k i. A  

tonogen  ilyenko r n em  ta e h y k a rd iá t okoz, hanem  a  v é r­
nyom ás em elkedésével egy idő ben b ra d y k a rd ia  jö n  s a  k e ­
r in g és i v iszonyok jav u ln ak . É sz le ltü n k  egy  ese te t, aho l
0.1 ccm  tonogen in tra v é n á s  a lk a lm azása  u tán  a  p ercen ­
k én ti szívösszehúzódások szám a e lek tro k a rd io g ram m a l 
b izo n y íto ttan  144-rő l leszá llt 98-ra s a  beteg  á ltalán o s  
á l lap o ta  sokkal kedvező bb le tt.

Az e lm ondo tt v izsg á la to k k a l a  csecsem ő kori g rip p e 
kezelésébe nem  u j e l já rá so k a t, vagy  gy ó g y szerek e t ak a r ­
tam  bevezetn i, hanem  a  meglevő , de edd ig  nem  m inden 
esetben  eg y ö n te tű  e red m én y t adó e l já ráso k  és gyógysze­
rek  in d ica tió s  te rü le te it  igyekeztem  b iz tosabb  a lapo k ra  
helyezni.

A  b p e s t i  i z r a e l i ta  h i tk ö z s é g  k ó rh á z i  „ C ” b e lo s z tá lyá n a k  k ö z ­
le m é n y e  ( f ő o rv o s :  L év y  L a jo s ) ,

Lómájkivonat hatása anaemia 
perniciosában.

I r ta :  Lowing er Simon ár.

A m ik o r e lh a tá ro z tu k , hogy osztá ly u n k o n  négy év 
a la t t  ész le lt anaem ia p em ic io sás b etege ink  so rsá t kik u ­
ta tju k , nem  az vo lt az e lső  gondo latunk , hogy  a m á jk e ­
zelés h aszn á ró l n y e r jü n k  képet. H iszen e r re  vonatkozó­
lag az összes nagyobb és régebb i s ta t is t ik a i  összeállítá­
sok eg y ö n te tű e n  b iztos és  kedvező  v á la sz t ad tak . M in­
ket fő leg  az érdekelt, v á j jo n  b e tege inke t az á lta luk  is t a ­
p asz ta lt m eg lepő  jav u lásu k  m enny ire k é sz te t i  a r ra , hogy  
a nek ik  a d o tt  u ta s ítá s  sze rin t szabadon, ellenő rzés n é l­
kül a  m á jk eze lést következetesen  b e ta r t já k -e ?  E rre  vo­
natkozó kö v e tk ez te tése in k e t m ás a lka lom m al k ív án ju k 
közzétenn i. M ost egy  m eglepő  m eg figye lésre k íván juk a 
f igye lm et irán y ítan i, m e ly e t vo ltaképen  egy ik  be tegünk ­
nek köszönünk .

E g y ik  nő betegünk , fe lszó lításu n k ra  je len tkezvén , elő ­
ad ja, h o g y  m ivel szű kös anyag i v iszonyai m ia t t  b o r jú ­
m á jra  nem  te lle tt, a  so k k a l olcsóbb ló m á ja t szed te az á l­
ta lu n k  e lő ir t  m enny iségben huzam os idő n keresztü l. V é­
rének v izsg á la táb an  fe ltű n t, hogy va lam enny i ú j ra  je len t­
kező  b e teg  közül ő  a d ta  a  legjobb és legm aradandóbb 
eredm ény t. Ebbő l az ész le letbő l m erü lt fe l az a  gondolat, 
hogy ló m á jk iv o n a tta l k ísérle tezzünk . A  Richter vegyé­
szeti g y á ra t  k é rtü k  fe l a r ra ,  hogy lóm ájbó l készítsen  a  
szoko tt m á jk ivonathoz  hason ló  m ódon in jec t ió ra  a lkalm as 
k ivonato t. M eg kell em lítenünk , hogy a  g y á r tó l  u g yanek ­
ko r az t az é r te s íté s t k ap tu k , hogy lóm áj h aszn á la táró l 
tö r té n t m á r  irodalm i közlés. E  nyom on elindu lva, való­
ban rá b u k k a n tu n k  Richter, Meyer és Ivy a Jo u rn a l o f 
In te rn a l M edicin 4. 1932. V. 50. szám ában  és a  Jo u ra a l 
of the  A. M. A. 1932. m á j. 7.-i szám ában  m eg je len t k é t 
do lgozatára .

É s íg y  k i tű n t, hogy  eredetinek  vé lt ö tle tü n k n ek  va ló ­
ban v an  m á r  e lö ljá ró ja .

A  rende lkezésünk re  b o csá to tt  ló m á jk iv o n a tta l eddig 
három  ízben  végeztünk  gyógyk isérle te t.

1. M . G y. 41 év es n ő b e te g . 1933. f e b r u á r  20. á n  k e r ü l  
fe lv é te l re . G lo ss it is , a c h y l ia ,  V é rk é p : h a e m o g lo b in:  3 9 % , 
v ö rö s v é rs e j te k :  1 .640.000, F .  I . :  1.2, R e t ic u lo c y ta:  8 ° / 0o 
f e h é r v é r s e j te k :  6,800. M e g a lo c y to s is . F e b r .  2 2 .-é n  k e z d jü k  
el k e z e lé s é t  n a p i  4 c c m  ló m á jk iv o n a t ta l .  M á r  k é t  n ap  U tán  
24° /o o - re  u g r i k  fe l  a  re t ic u lo c y ta s z á m , m a jd  ö t  n ap  m ú lv a  
70u/o o -re . V é rk é p  e k k o r :  h a e m o g lo b in  5 2 % , v ö rö s v é rse j te k .
2.5600.000, F .  I . 1,0 f e h é r v é r s e j te k :  6000. A  k i le nc e d ik  n a ­
p o n  m á r  s ü l ly e d  a  r e t ic u lo c y ta s z á m  3 4 u /00- re . A  h a em o g lo b in  
5 8 % - ra , a  v ö rö s v é rs e j ts z á m  p e d ig  3 .1 4 0 ,0 0 0 -re  e m e lke d ik . 
A  b e te g  e k k o r  tá v o z ik  a z  o s z tá ly ró l  és a  k e z e lé s t  ot th o n  f o g ja  
fo ly ta tn i .  (L . g ö rb é t .)

2. K . V. 58 év es n ő b e te g  1932. ju n . 8. —  1932. ju l . 4 .- 
ig  f e k ü d t  o s z tá ly u n k o n . F e lv é te lk o r  a k r o p a r a e s th e s iá k ,  a c h y i la  
g a s t r ic a ,  B a b in s k i .  V é rk é p :  h a e m o g lo b in : 5 0 % , v ö rö sv é rs e j t -  
te k  1 .600 ,000 , F . I . :  1 ,5. R e t ic u lo c y ta :  0 f e h é r v é rs e j te k :  
3.400. M e g a lo c y to s is . M á jk e z e lé s re  a  t iz e n n e g y e d ik  n a p o n  j e ­
le n te k  m e g  a  re t ic u lo c y tá k  é s  e k k o r  is  c s a k  3 ° /o o  vo l t  a  s z á ­
m u k . h a e m o g lo b in  7 3 % , v ö rö s v é rs e j te k  2 .610 ,000 , F .  I . :  1,4. 
f e h é r v é r s e j te k  6,400. A  k e z e lé s  19. n a p já n  tá v o z ik , h a e m o ­
g lo b in : 7 0 % , v ö rö s v é rs e j ts z á m :  3 .000,000, F .  I . :  1,16. f e h é r ­
v é rs e j te k  8 .200 . —
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Ú j r a  je le n tk e z é s é ig  re n d s z e r te le n ü l  u g y a n ,  de t a r t ot t a  
a  m á jd ia e tá t .  1933. f e b r u á r  27 .-én  k e z d tü k  e l a  ló má jk iv o -  
n a t t a l  k e z e lé s t ,  n a p i  4 c c m  in t r a m u s c u la r is  in je c t io  f o r m á já ­
b a n . V é rk é p e  a  k e z e lé s  e lő t t :  h a e m o g lo b in :  8 6 % , v ö rö s v é r -  
s e j te k :  3 .280 ,000 , F . I . :  1 ,3 . re t ic u lo c y ta :  1 2 ° /0o. f e h é r v é r ­
s e j te k :  7 .600. M á rc iu s  3 . - á n  k e z e lé sü n k  5 .- ik  n a p ján  h a m e o -  
g lo b in : 1 0 0 %  v ö rö s v é rs e j te k :  4.950,000, F .  I . :  1,0, f e h é r v é r ­
s e j te k  8 .500, re t ic u lo c y ta :  1 4 ° /0o.

Vv Mb. R e t i e .

3. S. M . 58. év es n ő b e te g  1931. m á r c .  2 5 - tö l 1931. m á j .
3 .- ig  f e k ü d t  o s z tá ly u n k o n . F e lv é te lk o r  g lo s s i t is ,  ac h y l ia  g a s t -  
r ic a . V é rk é p :  h a e m o g lo b in :  22% , v ö r ö s v é r s e j te k :  1 .810.000, 
F . I . :  1 ,2. r e t ic u lo c y ta :  0. f e h é r v é r s e j te k  5 .300. V é rk é p b e n  
m e g a lo e y tá k .  A k k o r i  k e z e lé s e  v e n t r o c y th o lb ó l  és  s ó sa v -  
p e p s in b ö l á l l o t t ,  a m ire  a  h e te d ik  n a p o n  je le n te k  m eg  r e t i -  
c u lo c y tá k  a  v é rb e n , d e  c s a k  2 o /00 v o l t  a  s z á m u k , m ajd  
4 ° /o o - re  e m e lk e d e t t .  A  k e z e lé s  23. n a p já n ,  m iu tá n  ke llő  e m e l­
k e d é s t  to v á b b  n e m  ta p a s z ta l tu n k ,  n y e r s  m á j  d ia e tá r a t é r ­
tü n k  á t ,  a m i r e  12 n a p  a l a t t  3 .080 .000 -re  e m e lk e d e t t a  v ö - 
r ö s v é r s e j ts z á m  és 8 2 % - r a  a  h a e m o g lo b in . E k k o r  tá v oz ik  
o s z tá ly u n k ró l .  K é t h é t t e l  tá v o z á s  u tá n  —  o t th o n  ta rt v á n  a  
m á jd ia e tá t  —  a  h a e m o g lo b in  v á l to z a t la n  m a r a d t ,  a  v örö s -  
v é r s e j ts z á m  p e d ig  4 .2 0 0 .0 0 0 -re  e m e lk e d e tt .

1933. f e b r .  19 .-én  je le n tk e z e t t  f e l s z ó l í tá s u n k r a .  Vé rk é p :  
h a e m o g lo b in :  7 0 % , v ö rö s v é rs e j te k :  2 .540 .000 , F . I . : 1.6. r e ­
t i c u lo c y ta :  10°/oo- f e h é r v é r s e j te k :  5 .200. E k k o r  k ap ja  a z  
e lső  ló m á jk i v o n a t  in je c t ió t .  F e b r u á r  2 7 .- ig  n a p i  2 c c m .- t  
a z o n  tú l  n a p i  4 c c m - t k a p o t t .  M á rc  4 .-é n , k e z e lé s é n ek  14. 
n a p já n  h a e m o g la b in :  1 0 0 % , v ö rö s v é rs e j ts z á m :  5 .060.000., F .
I . :  1,0, f e h é r v é r s e j t  s z á m  7.400. r e t i c u lo c y ta :  3 6 °/0o-

A k ö zö lt ész le letekben  a ló m á jk iv o n a t gyorsabb és 
in tensivebb  h a tású n ak  b izonyu lt, m in t a m ily e t egyéb m á j­
kész ítm ényekkel szo k tu n k  látn i. M ég a  leg jobb m á jk é­
szítm ényre sem  lá ttu k  a  re ticu locy taszám  oly ko ra i em el­
kedését, m in t  az 1. ese tben , ahol 2 n ap  a la t t  8°/oo-rő l 
24°/oo-re s tovább i 3 n ap  a la tt 70°/oo-re szökö tt fe l a 
szám uk. A  v ö rö sv é rse jtszám  és haem og lob in  em elkedése 

is g y o rsab b an  k ö v e tk eze tt be m ind  a  három  esetben , 
m in t ah o g y  egyéb m ájkész ítm ényekke l tap asz ta ltu k . 
Ezen ész le le tünket m eg erő sítik  az e m líte tt  am erika i sze r­
ző k tap a sz ta la ta i.

V izsg á la ta in k a t ab b a n  az irán y b a n  is  ó h a jt ju k  fo ly ­
ta tn i, hogy  oly esetekben, m ikor a  m ájkezelés nem  vo lt 
e redm ényes, m ilyen h a tá s t  lehet ló m á jk iv o n a tta l e l­
érni.

N em  lényeg te len  körü lm ény, h o g y  a lóm ájk ivonat 
e lő á llítása  jóva l o lcsóbb, m in t a b o r jú - ,  m a rh a - , vag y  
d isznóm ájk ivonat.

L A P S Z E M L E

B elo rvostan .

H y p e ra d re n a l in a e m ia  é s  a n n a k  a tr o p in -k e z e lé s e  e s s e nt ia -  
l is  h y p e r to n iá b a n . Kuré, K en, T a ka a k i és M urakam i. (K lin . 
W sc h r . 1933. 12. sz .)

A  s z e rz ő k  is m é t v is s z a té r n e k  a h h o z  a  ré g i  é s  e g y  idő re  
d is c re d i tá l t  fe l fo g á s h o z , h o g y  a z  e ss e n t ia l is  h y p e rto n iá t  a  
v é rb e n  k e r in g ő  fö lö s  m e n y is é g ü  a d re n a l in  h o z z a  lé t re .  S z e ­
r in tü k  a z  e s s e n t ia l is  h y p e r to n iá s  b e te g e k  v é ré b e n  2— 3 -szo r 
a n n y i  é r s z ü k í tő  a n y a g  ( a d r e n a l i n ? )  k e r in g , m in t  a z  e g é sz ­
sé g e s  e m b e ré b e n  és e n n e k  k i m u t a t á s a  c s a k  a z é r t  n e m  s ik e ­
rü l t ,  m e r t  a z  a d re n a l in  a  k é r d é s e s  m in im á lis  c o n c e nt ra t ió -  
b a n  lev e g ő v e l é r in tk e z v e  a z o n n a l  e lb o m lik  H a  a  lev eg ő v e l 
v a ló  é r in tk e z é s t  k iz á r tá k ,  ú g y  a z  é rs z ü k ítő  a n y a g  kim u ia -  
t á s a  m in d e n  a lk a lo m m a l s i k e r ü l t  és p e d ig  h ip e r tó n iás o k o n  
lé n y e g e se n  n a g y o b b  c o n c e n t ra t ió b a n , m in t  e g é s z s é g e se k e n . 
A  sz e rz ő k  s z e r in t  a z  a d re n a l in  s e c r e t ió já t  a  h a s i  pa ra s y m p a -  
th ic u s  id e g e k  iz g a lm a  fo k o z z a . M iu tá n  ezek  s z e r in t  a z  a d re n a . 
l in a e m ia  o k a  a  p a r a s y m p a th ic u s  iz g a lm a , th e o r e t i k u sa n  a z  
a t r o p in a d a g o lá s n a k  a z  a d r e n a l in a e m iá t  és e z á l ta l  a  h y p e r ­
to n iá t  c s ö k k e n te n ie  k e llen e . S z e rz ő k  k ís é r le te i  s z er in t  ez  
v a ló b a n  íg y  is  v a n :  n a p i 3 X 0 ,2  m g . a t r o p in  a d a g o lá s á v a l  
m in d e n  e s e tb e n  s i k e r ü l t  a z  e s s e n t ia l is  h y p e r to n iá b an  sz e n ­
v ed ő k  v é r n y o m á s á t  lé n y e g e s e n  c s ö k k e n te n i .

C zon iczer dr.

A g á lá k  to s e  h e ly z e te  c u k o rb a jo s o k b a n . F reund (D e u ts c h e  
M ed. W sc h r . 1933. 8 sz á m .)

A  c u k o rb a jo s o k n a k  k ü lö n b ö z ő  c u k o r f a j t á k k a l  sz e m b e n i 
v is e lk e d é sé t v iz s g á l tá k .  A  c u k o rb a jo s o k  le g tö b b e t  a laev u lo - 
sebó l, i l le tv e  m é g  in k á b b  e n n e k  p o ly s a c d h a r id á já b ó l a z  in u l in -  
bó l a s s im i lá ln a k  .e z u tá n  k ö v e tk e z ik  a  g a la k to s e ,  leg v é g ü l a  
d e x tro se .

A  g a la k to s e  f o k o z o t t  t o l e r a n t i á j á t  K oster litz ú g y  m a g y a ­
rá z z a , h o g y  a  g a la k to s e  k é p e s  a  sz e rv e z e tb e n  m é g  ren d e lk e ­
z é s re  á lló  in s u l in t  re la t iv e  m a g a s  c o n c e n t ra t ió b a n  m a g á v a l  
e g y ü t t  a  m á jb a  ju t ta tn i .  P ollak s z e r in t  a  h y p e r g ly k a e m ia  lé ­
te s í t  v a la m ik é p e n  o ly a n  á l la p o to t ,  a m e ly  d a c á r a  a z  in su lin -  
h iá n y n a k , le h e tő v é  te s z i a  c u k o rb a jo s o k  n o rm á l is ,  ső t  fo k o ­
z o t t  g a la k to s e  to le r a n t iá já t .  H a  P o iíó fc -n ak  ig a z a  v o ln a , ú g y  
in su lin  a d á s  m e l le t t ,  t e h á t  a  h y p e rg ly k a e m ia  c s ö k k en é s e  m e l­
le t t  a  g a la k to s e  k iv á la s z tá s á n a k  fo k o z ó d n i k e l le n e . S zerző  
v iz s g á la ta ib a n  e z  n e m  k ö v e tk e z e t t  be.

K leiner G yörgy dr.

A  v é r r e s e rv o i ro k  s z e re p e  a  b e lg y ó g y á s z a tb a n . E ppinger 
(K iin . W sc h r . 1933. 1. sz á m .)

A  v é rd e p o t -k  k é rd é s é t  e lő s z ö r  B arcro ft v e te t te  fe l , a k i  
a z t  t a p a s z ta l ta ,  h o g y  m e le g b e n  é s  m u n k a  k ö z b e n  a  k er in g ő  v é r  
m e n n y isé g e  h i r te le n  m e g n ö v e k e d ik . A z ö v é le m é n y e  s ze r in t  
p ih e n é s k o r  é s  h id e g b e n  a  v é r  e g y  ré sz e  re s e rv o i r o k ba n  v a n  
e lh e ly ezv e  és in n e n  k e rü l  s z ü k s é g  e se té n  a  k e r in g é sb e . I ly e n  
v é r r a k tá r  s z e r e p é t  tö l t i  b e  a  lé p , a m in t  a z t  B a rc ro ft-n a k  p r e ­
c íz  k ís é r le te k k e l  s ik e rü l t  b e b iz o n y í ta n ia . Ú ja b b  s ze rz ő k  k id e ­
r í te t té k ,  h o g y  h a so n ló  v é r r e s e r v o i r k é n t  s z e r e p e lh e t a  m á j és 
a  b ö r a la t t i  k ö tő s z ö v e t  is. A  v é rd e p o t - k n a k  fo n to s  sz e re p ü k  v a n  
a  c o l la p su s  k e le tk e z é s é b e n ; a  c o l la p su s  tu la jd o n k é pe n  n e m  
m ás , m in t  a  k e r in g ő  v é r m e n n y is é g  v é g z e te s  m e g k e v e sbb e d é -  
se. I ly e n k o r  a  v é r  n a g y  ré s z e  a  p o r ta re n d s z e r b e n  s ta g n á l ,  m i­
á l ta l  a  v é n á s  n y o m á s , m a jd  a  p e rc v o lu m e n , v é g ü l  a z  a r té r iá s  
n y o m á s  is c s ö k k e n . T e l je se n  a n a lo g  á l la p o to t  l é te s ít  a  h y s -  
ta m in , v a la m in t  a  p e p to n -m é rg e z é s . A  c o l la p su s  k e z elé s e  sz e m ­
p o n t já b ó l  t e h á t  fo n to s , h o g y  m i ly e n  e sz k ö z ö k k e l le he t  a  v é r t  
a  d e p o t-k b ó l k im o z d íta n i .  I l y e n  e sz k ö z  a  m e le g  é s  a szén d i-  
o x y d -b e lé g z é s , a  g y ó g y s z e re k  k ö z ü l  a z  a d r e n a l in  é s  a  p i t re s -  
c in ; t a l á n  h a s o n ló a n  h a t  a  c o f f e in  és a  c a m p h o r  is . A  co llap - 
s u s sa l  n é m i le g  e l le n té te s  á l l a p o t  a  k a rd ia l is  d e c o mp e n sa tio , 
m e ly b e n  a  k e r in g ő  v é r  m e n n y is é g e  m eg n ő . A  m e g s z a p o ro d á s ' 
o k a  v a g y  a z , h o g y  a  v é r t a r t á l y o k  e lé g te le n n é  v á ln a k,  v a g y  
az, h o g y  o e d e m a  fo g la l ja  e l b e n n ü k  a  v é r  h e ly é t .  A min t a  
d ig i ta l is  a z  o e d e m á t k ih a j t j a  a  ta r tá ly o k b ó l ,  a  v é r is m é t e l ­
f o g la lh a t ja  a  re s e rv o i ro k a t .

C zoniczer dr.

S ebészet.

A  k e t tő s  v e sé k rő l. K. V o lkm ann. (Z b l. f .  C h ir . 60. é. 
11. sz .)

A m ió ta  a  p y e lo g ra p h ia  is  sz e re p e l a  v e s e b e te g s é g e k  
d ia g n o s t ik á já b a n ,  a  h ú g y s z e r v e k  fe j lő d é s i re n d e l le ne s s é g e i 
n a g y o b b  k l i n ik a i  je le n tő s é g e t  n y e r te k .  A  l e í r t  e s e te k  s z á m a  
e lég  n a g y . G y a k o r is á g u k  0 .5— 1.8%  k ö z ö tt  v á l to z ik .  Ke ttő s e n  
f o r d u lh a t  e lő  e g y  o ld a lo n  a  v e s e , a  v e se m e d e n c e  é s  a z  u re te r .  
K e t tő s  u r e t e r  e s e té b e n  m in d ig  k é t  v e s e m e d e n c é t ta lálu n k
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n éh a  v á l to z a t la n  k ü l le m ű  e g y e s  v e se  m e l le t t . A z  e s e tek  eg y  
ré s z é b e n  a  m e g b e te g e d é s n e k  n in c s  k l in ik a i  tü n e te ,  ál ta lá b a n  
a z o n b a n  sú ly o s  e lv á l to z á s o k  -tbc ., p y o n e p h ro s is , h y d ro ­
n e p h ro s is  s tb .  -— v e z e tn e k  a  k e t tő s s é g  fe l fe d e z é s é re . K é t 
v ese  je le n lé te k o r  —  a s e p t ik u s  e se tb e n  —  a  k é t  v e se me d e n c e  
k ö z t i  a n a s to m o s is ,  r i t k á n  a z  u r e t e r  im p la n ta t ió ja  a  h ó ly a g ­
b a  v e z e th e t  e re d m é n y re . M in d e n  m á s  e s e tb e n  a  b e te g ne k  
ta l á l t  v ese  e l tá v o l í tá s a  jö h e t  c s a k  szó b a . S z e rz ő  ké t  e se té rő l 
sz á m o l be, k ik e n  a z  e g y ik  v e s e  e l tá v o l í tá s á v a l  k l inik a i la g  
te l je s  g y ó g y u lá s t  é r t  el. M in d k é t  e se tb e n  a z  a lu l f ek v ö  v e se ­
m ed en c e  m e g b e te g e d é s e  v o l t  é sz le lh e tő , e l le n té tb e n  a z  iro ­
d a lo m  a d a ta iv a l .  A  k l i n ik a i  tü n e te k  m e g e g y e z te k  a z  in te r -  
m i t tá ló  h y d ro n e p h r o s is  tü n e te iv e l .

Zoltán  László  dr.

A d a to k  a  g y e rm e k k o rb a n  e lő fo rd u ló  p le u r a -e m p y e m á k  
g y ó g y í tá s á h o z  b o rd a re s e c t lo  é s  z á r t  d ra in a g e  á l t a l  F. K lages. 
(Z b l. f . C h ir . 60. é. 11. sz .)

S z e rz ő  98 e s e t s t a t i s t i k á j á t  k ö z li. E s e te i  1— 13 éves 
g y e rm e k e k  k ö ré b ő l k e r ü l te k  k i . ö s s z m o r ta l i tá s a  7 % , am e ly  
a z  iro d a lo m b a n  k ö z ö lt  s t a t i s t i k á k a t  te k in tv e  ig e n  jó n a k  
m o n d h a tó . 5 b e te g e t  B ü la u -d ra in a g e -a l ,  2 b e te g e t  e gy sz e rű  
p u n c t iő v a l  k e z e l t .  A  tö b b i  e s e tb e n  a  k ö v e tk e z ő  m ű tét i  e l j á ­
r á s t  k ö v e t te :  p u n c t ió v a l  m e g á l la p í tv a  a z  e m p y e m a  h ely é t, 
b o rd a r e s e c t ió t  v é g e z , m in d e n k o r  h e ly b e l i é rz é s te le níté s b e n . 
A  p le u r á t  e g y  h e ly e n  k is sé  m e g n y i tv a ,  g u m m id r a in t  ve z e t a  
p le u r a ü rb e  é s  e z t  á tö l tő  b ő r - iz o m - v a r r a t ta l  r ö g z í t i.  A  cső  
c s u p á n  a n n y i  g e n y e t  v e z e t  le , a m e n n y i t  a  k ö té s  fe lsz ív . 
12— 14 n a p  m ú l tá n ,  m ik o r  a  p le u r a  le ta p a d á s a  m á r  m e gtö r ­
té n t ,  n y i t o t t  d ra in -k e z e lé s re  t é r t  á t .  A  m ű té t  e lső n a p já tó l  
k e z d v e , f o k o z o t t  lé g z é s i g y a k o r l a to k a t  v é g e z te t .  S úly o s  szö ­
v ő d m é n y  a z  e m p y e m a  á t t ö r é s e  a  tü d ő b e , i l le tő le g  b ron c h u s b a . 
K é t  b e te g e  e m e  szö v ő d m é n y , 5 b e te g e  se p s is  k ö v e tk e zté b e n  
h a l t  m e g . H o s s z a b b  id e ig  fe n n m a ra d ó  re te n t ió s  ü re g ek n e k  
o k a  a  tú l s ó k é ig  f e n n t a r t o t t  d ra in a g e . I ly  e s e te k b e n ré s z le ­
g e s  th o r a c o p la s t ic a  e re d m é n y e s  le h e t. A  p le u r a ü r e g  ö b lí tése  
k ü lö n ö se b b  e re d m é n n y e l n e m  já r .  A z  e m p y e m a  k ö v e tk e zté ­
b e n  e s e t le g  b e á l ló  g e r in c o sz lo p , i l le tő le g  m e l lk a s i e l fe rd ü lé s e k  
a  ru g a lm a s  g y e rm e k i  c s o n t r e n d s z e r t  te k in tv e , o r th o pa e d ia i  
k e z e lé sse l jó l  b e fo ly á s o lh a tó k . F e r tő z é s t  á l t a lá b a n p n e u m o ­
co ccu s, r i t k á b b a n  s t re p to c o c c u s  o k o z . P ro g n o s is  s z em p o n t já ­
b ó l a  b a k te r io ló g ia i  le le t  n e m  é r té k e s í th e tő .  G y ó g yu lá s i  idő  
fe n n te b b  le í r t  k e z e lé s  m e l le t t  á t l a g  44 n ap .

Zoltán László  dr.

S z ü lé sz e t.

E v ip a n - n a t r iu m  a lk a lm a z á s a  a  s p o n ta n  s z ü lé s  f á jd a lmá ­
n a k  c s ö k k e n té s é re .  H olterm ann. (Z b l. f. G yn . 1933. 15.)

N e m ré g  700  n ő g y ó g y á s z a t i  é s  s z ü lé sz e t i  e s e tb e n  a lk al ­
m a z o t t  i n t r a v é n á s  E v ip a n — N a  n a rk o s is r ó l  s z á m o l t  b e , a z ó ta  
ú ja b b  500 e s e te t  v o l t  a lk a lm a  é sz le ln i, ezen  1200 es e t  ta p a s z ­
t a l a t a  a la p já n  a z t  m o n d h a t ja ,  h o g y  a  s z e r  m e g fe le lő a d a g o ­
lá s b a n  á r ta lm a t l a n ,  a lk a lm a z á s a  e g y s z e rű  és k i tü n ő en  b e v á ­
l ik  rö v id  id e ig  t a r t ó  a l t a tá s r a ,  v a g y  a z  in h a la t ió s n a rk o s is  
b e v e z e té sé re .

A  s z ü lé s  a l a t t i  f á jd a lo m c s i l la p í tá s  e lé r é s é re  te k inte tb e  
v een d ő  h o g y  a z  E v ip a n - n a r k o s is n a k  k l in ik a i  sz e m p o n tb ó l 
h á ro m  k ü lö n b ö z ő  p h a s is a  k ü lö n b ö z te th e tő  m e g : a  te l je s  n a r ­
k o s is , a  fe lé b re s z th e tő  és a  f e l  n e m  é b re s z th e tő  á lo m . A  te l ­
je s  n a r k o s is  a l a t t  a  re f le x e k  te l je s  h iá n y a  n e m c s a k a  szü lés 
f o l y a m a tá n a k  a k a d á ly o z o t ts á g á t ,  h a n e m  tö b b n y i re  te lje s  
s z ü n e te lé s é t is  o k o z z a . A  f e l  n e m  é b re s z th e tő  á lo m  a l a t t  a  
s z ü lö fá já s o k  é s  a  re f le x e k  v is s z a té r n e k ,  a  h a s p r é s  a z o n b a n  
m é g  h iá n y z ik , v a g y  h iá n y o s . A  h a s p r é s  c s a k  a  f e lé b re s z th e ­
tő  á lo m  á l la p o tá b a n  té r  v is s z a ;  i ly e n k o r  jó  f á j á s o k m e l le t t  
a  sz ü lé s  g y o r s a n  h a la d . E z e k  s z e r in t  sp o n ta n  s z ü lé s a l a t t  c sa k  
a  f e lé b re s z th e tő  E v ip a n - n a r k o s is  á lo m  v o ln a  m e g fe lelő . M i­
v e l a  n a rk o s is  k ü lö n b ö z ő  p h a s is a in a k  e lé ré se  c s a k  az  a d a g o ­
lá s  k é rd é s e , e lm é le t i le g  is m é te l t  in je c t ió v a l  h o s s za b b  id e ig  
t a r t ó  i ly e n  á lo m  v o ln a  lé t re h o z h a tó .  G y a k o r la t i la g  a z o n b a n  
a z  i ly e n  rö v id  id ő k  a la t t  i s m é te l t  in t r a v é n á s  in je ct io  a z  e l j á ­
r á s t  n a g y o n  m e g n e h e z ít i .  I l y e n  i r á n y ú  e re d m é n y te le n k ís é r ­
le te k  u tá n  le t e t t e k  a r ró l ,  h o g y  a  sz ü lé s i f á j d a lm a ka t  h o ss z a b b  
id ő n  á t  c s i l l a p í t s á k  s  a  f á jd a lo m c s i l la p í tá s t  c s a k  a  k i to lá s i  
s z a k  v é g é re  k o r lá to z tá k .  A  fe lé b re s z th e tő  á lo m  e lé ré sé h e z  
2.5— 3 ccm . 1 0 % -o s  o ld a t e le g e n d ő . A z  in je c t io  u tá n i e lső  
f á j á s  k is s é  k é s ő b b  je le n tk e z ik ,  d e  a  to v á b b ia k  m á r  e ré ly e s e k  
é s  sz a b á ly o s  id ő k ö z ö k b e n  je le n tk e z n e k .  F á já s s z ü n e tbe n  a  v a ­
jú d ó  a ls z ik , f á j á s  a l a t t  f e lé b re d  é s  s p o n ta n  v a g y  fe ls z ó l í tá s ra  
jó l  n y o m . H a  a  f e j  k ig ö rö ü lé s e  m á r  n y u g ta la n s á g o t  va g y  f á j ­
d a lo m é rz é s t v á l t  k i , a z  in je c t io  i ly e n k o r  k is e b b  a da g g a l  m e g ­
is m é te lh e tő . H a  a  fe j  m á r  k ig ö r d i th e tő ,  v a g y  a  s z ü lé s  K ris- 
te ller-ié \e e x p re s s ió v a l  b e fe je z h e tő , a  m á s o d ik  in je c t ió t  ú g y  
is  le h e t  v á la s z ta n i ,  h o g y  te l je s  m é ly  n a rk o s is  k ö v etk e z z é k  be

(4 — 6 c m .) . I l y e n k o r  a z  e s e t le g e s  g á tm e ts z é s t  s ő t  g át v a r r á s t  
is  m é g  te l je s  n a r k o s is  a la t t  l e h e t  e lv ég e zn i. C é ls ze r ű  a  k é t  
in je c t ió t  ú g y  c o m b in á ln i ,  h o g y  a  k i to lá s i  s z a k  v é g e, a  g á t  
t á g u l á s a  f e lé b r e s z th e tő  á lo m b a n , a  f e j  k ig ö rd ü lé s e  é s  a z  e s e t­
le g e s  e z t k ö v e tő  g á tv a r r á s  te l j e s  n a rk o s is b a n  tö r tén j é k .  A  
le p é n y i  s z a k  v a la m iv e l  h o ssz a b b , d e  a  le p é n y  le v á l ás a  z a v a r ­
t a l a n  v o lt, n a g y o b b  v é rv e s z té s t  n e m  ta p a s z ta l ta k .  Ed d ig  150 
s z ü lé s t  v e z e t te k  i l y e n  m ó d o n  é s  s e m  a z  a n y á ra , s e m  a  m a g ­
z a t r a  k á r o s  b e f o ly á s t  n e m  é s z le l te k .  A z  e l já rá s  g y en g e  p o n t­
j a i :  n e m  m in d ig  k ö n n y ű  a z  e lső  in je c t io  id e jé t  m e g vá la s z ta ­
n i ,  s  a z  a d a g o lá s  is  n a g y o n  e g y é n i ,  le g tö b b sz ö r  2 .5— 3 ccm . 
e le g e n d ő  a  f e lé b r e s z th e tő  á lo m  e lé ré s é re , n é h a  a z o nb a n  4—• 
5 cc m . is  k e ll.

Bíró la tvám  dr.

A  n ő i u r e te r f i s tu lá k r ó l .  Q . F rom m olt. (M ü n c h  M ed. 
W s c h r . 1932. 41 .)

A z  u r e t e r f i s t u lá k k a l  k a p c s o la tb a n  ig en  n a g y  a  m o r tal i ­
tá s .  B land s z e r in t  e g y o ld a l i  f i s t u l á n á l  18.8% , k é to ld a l in á l  
3 3 .3% . A e t io lo g iá já t  i l le tő le g  s z e re p e ln e k :  e lh ú z ó dó  sz ü lé se k  
f o l y tá n  lé t re jö v ő  u re te rn e k ro s is o k ,  m a g a s fo g ó k - , v ag in a l is  
c s á s z á rm e ts z é s e k - ,  m é h s z á j in c is ió k - ,  D o u g la s - in c is ió k - , m ű ­
v i  te r h e s s é g m e g s z a k í tá s o k k a l  s tb .  k a p c s o la to s  s é rü lé se k . 
E lé g  g y a k o r i  a  W e r th e im - m ű té te k  u tá n i  m á s o d la g o s  u re te r -  
n e k ro s is .  E g y  ré s z e  a z  u r e te r f i s t u lä k n a k  s p o n ta n  g yó g y u l, 
E r r e  a z o n b a n  3 h ó n a p o n  tú l  n e m  s z a b a d  v á rn i , m e r t  ascen - 
d a ló  fe r tő z é s  f o l y tá n  e lv e s z í th e t jü k  a  v e sé t. T á m o ga tó la g  
le h e t  h a tn i  h ó ly a g d e s in f ic ie n s e k k e l  s  a  v e sé k  é s  u re te r e k  
tö b b s z ö r i  g y e n g e  rö n tg e n - b e s u g á r z á s á v a l ,  ( a  H . E . D. 1 0 % -a)

A  m ű té t i  m e th o d u s o k  k ö z ü l  m e g  k e l l  e m l í te n i  e lső  s or ­
b a n  a z  u r e te r e k  ú jb ó l i  b e ü l te té s é t  a  h ó ly a g b a . U re te r -  
p ó t lá s  a  h ó ly a g fa lb ó l ,  r i t k á b b a n  id e g e n  a n y a g o k b ó l: t u b a ,  bél, 
m a r h a a r té r ia .  E g é s z  k ü lö n le g e s  e s e tb e n  szó b a  j ö h e t  a z  u re ­
te r e k  k i v a r r á s a  a  b ő rb e , b é lb e . M in t  u l t im u m  r e f u g iu m  jö n  
v é g re  a  v e sé k  k i r e k e s z té s e  a z  u r e t e r e k  le k ö té se , v ag y  m ég  
e g y s z e rű b b e n  n e p h r e k to m ia  ú t j á n .

Oláh J ó z s e f dr.

G y erm ek g y ó g y á sza t.

A d a to k  a  c s e c s e m ő k o r i  in to x ic a t io  a m in th e o r iá já h o z . IV.
K eller. (Z sc h r . f .  K h k . 53 k . 1 932 .)

A z  in to x ic a t io  p a th o g e n e s is é b e n  a z  a m in m é r g e z é s  elő­
f e l té te le i  a d v a  v a n n a k ,  m e r t  1. a  t e j  fe h é r jé ib ő l  na g y s z á m ­
b a n  k é p z ő d h e tn e k  h a té k o n y  a m in o k , 2. a z  e n d o g e n  c o li- in v a -  
s io  k ö v e tk e z té b e n  a  v é k o n y b é lb e n  is  n a g y s z á m b a n  k e le tk e z ­
h e tn e k  a m in o k , v é g e z e tü l  a  b é l p e r m e a b i l i t á s a  in to xic a t ió b a n  
fo k o z o t t  é s  ig y  a  n a g y o b b  m e n n y is é g b e n  k é p z ő d ö t t  m érg e k  
k ö n n y e b b e n  j u t n a k  a  v é rp á ly á b a . S z e rz ő  a z  a m in o k  s ze re p é t  
a z  in to x ic a t io  p a th o g e n e s is é b e n  á l la tk ís é r le te k k e l  ig y e k s z ik  
b iz o n y í ta n i .  F i a t a l  k u ty á n  a l im e n ta r i s a n  k é tfé le  ú to n  le h e t 
to x ik u s  s y n d r o m á t  p ro v o k á ln i :  1. K ram ár-ié\e c o n c e n t rá l t ,  
f e h é r je d ú s  te j je l  m a g a s a b b  t e m p e r a t u r a  m e l le t t . 2. F e h é r je ­
m e n te s  s z á r a z  d ia e tá v a l  h is ta m in  e g y id e jű  p e r o r a l i s b e v ite le  
m e l le t t .  A  to x ik u s  á l la p o tb a n  le v ő  k u ty á k  n a g y o b b  ré sz é b e n , 
a lk o h o lo s  é s  k é n s a v a s  e x t r a h á lá s  ré v é n  a m in o k a t  le he te t t  
k im u ta tn i  a  v é rb e n . A z  a m in o k  k im u ta t á s á r a  m a  h a s z ná la ­
to s  m ó d s z e re k  tö k é le t le n s é g e  c s ö k k e n t i  a  k ís é r le t i  e re d m é ­
n y e k  é r té k é t ,  to v á b b i  e re d m é n y e k  a  m e th o d ik a  tö k é lete s í ­
té s é tő l  v á rh a tó k .

K erpel-F ron ius Ödön dr.

A  d ip h th e r ia s  k e r in g é s i  g y e n g e s é g  p a th o g e n e s is e  Fred- 
m ann. (D . M ed. W s c h r .  1932. 1644 . o .)

S y m p to m a to lo g ia i  é s  p a th o g e n e t ik a i  s z e m p o n tb ó l  a  d iph - 
t h e r i á t  3 p e r ió d u s r a  o s z t ja :  1. a z  I .  p e r ió d u s  a  b ete g s é g  5. 
n a p já ig ,  2. a  I I .  p e r ió d u s  a z  e lső  h é t  v é g é tő l a  m ás o d ik  h é t 
v é g é ig , 3. a  I I I .  p e r ió d u s  a  h a r m a d ik  h é t  e le jé tő l a  h e te d ik  
h é t i g  t a r t .  H a  a  h a lá l ,  v a g y  a  b e te g s é g  c s ú c s p o n t ja ebbe, 
v a g y  a b b a  a  c s o p o r tb a  es ik , a  b e te g s é g  k ép e  ig e n  k ülö n b ö z ő  
le sz , a m e ly e t  a z  I . p e r ió d u s b a n  „ foudroyans”, a  I I .  p e r ió d u s ­
b a n  „protrahált”,  a  I I I .  p e r ió d u s b a n  t)postd iph ther iás” m é r ­
g e z é s i  a la k n a k  n e v e z . F o g la lk o z ik  e z e n  ty p u s o k  k l i ni k a i  k é ­
p é v e l  é s  fe ld o lg o z z a  a z  id e v o n a tk o z ó  i ro d a lm a t. A  vé g s ő  k ö ­
v e tk e z te té s e  a z , h o g y  a  d ip h th e r ia - m é r e g  fő le g  m i n t v é r-  
e d é n y m é re g  f o g a n d ó  fe l . A  v é re d é n y e lv á l to z á s  v o ln a  s z e r in ­
te  az , a m i a  d ip h th e r i a  k ü lö n b ö z ő  s tá d iu m a i t  p a th o ge n e t ik a i  
e g y s é g b e  ö s s z e fo g la ln á . A z e lső  s ta d iu m  tü n e te i t  a  fu n c t io -  
n a l i s  e d é n y h ü d é s  m a g y a r á z z a ,  a  I I  .s tá d iu m b a n  a z  ing e r ü le t -  
v e z e tö re n d s z e r  m ű k ö d é s i  z a v a r a i t  a  k o s z o r u s v e rö e re k a c u t  
m e g b e te g e d é s e  o k o z z a , a  I I I .  s tá d iu m b a n  a  p a r e n c h y má s  
d e g e n e r a t ió t  a z  e lő z ő  s tá d iu m b a n  m e g b e te g e d e t t  v é red é n y e k  
tö n k re m e n é s e  h o z z a  lé t re .  G y ó g y k e z e lé s é t a zo n  e lg o nd o lá s ra  
a la p í t j a ,  h o g y  m iv e l  a  d ip h th e r ia  m in d h á ro m  s tá d iu má b a n  
a  s z ív e lé g te le n s é g  v é g s ő  o k a  a z  e d é n y h ü d é s  k ö v e tk e zté b e n  
l é t r e j ö t t  e lé g te le n  k e r in g é s  a  k o s z o r ú s  v e rö e re k b e n, a leg -
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s ü r g ő s e b b  te n n iv a ló  a z  ü re s  e d é n y re n d s z e r  fe l tö l té se . D ig i­
t á l i s t  c s a k  a  I I I  - s tá d iu m b a n  a d . H a  a  fo ly a d é k  p e ro r a l i s a n  
n e m  v ih e tő  b e  e le g e n d ő  m e n n y is é g b e n , ú g y  r e c ta l i s a n a d a n ­
dó . R ein k ís é r le te i r e  tá m a s z k o d v a  m in d e n  sú ly o s  d ip h th e r i á t 
s y s te m a t ik u s a n  n e d v e s  m e le g b o r o g a tá s s a l  k eze l, a  b ete g e ­
k e t  35— 39° c  v íz b e  á z t a t o t t  lep ed ő b e  c s a v a r ja ,  m e ly n e k  id ő ­
t a r t a m á t  a  p u ls u s tó l  é s  a  b e te g  s u b je c t i v  é rz é s é tő l te s z i  f ü g ­
g ő v é , h a  e r r e  a  k e z e lé s re  a  b e te g  n e m  r e a g á l  k e d v e ző  i r á n y ­
b a n , ez  ig e n  sú ly o s  p r o g n o s t ik a i  je l.

K iss P á l dr.

G égészet.

A rro s ió s v é r zés  a  ca ro t is  á g a k b ó l, an g in a  la c u n a r is 4.
n ap ján . Koch. ( A rc h iv  f . O h re n -N a s e n  u . K e h lk o p fh e i lk . 130.
k . 3. f . ) .

A z  o ld a lsó  n y a k i  e r e k  a r ro s ió s  v é rz é s e ,  p e r i to n s i l la r i s  és 
r e t r o p h a r y n g e a l is  tá l y o g o k  e se té b e n  a  le g s ú ly o s a b b  szö v ő d - 
b é n y e k  k ö zé  ta r to z i k .  A z  i r o d a lo m b a n  58 e se t v a n  k ö­
zö lv e , m e ly e k n e k  5 3 ,5 % -a  h a lá lo s  v é g ű  v o lt  A z  a b s c es s u s  
n é lk ü l i ,  e g y sz e rű  a n g in a  e se té b e n  ez  a  sz ö v ő d m é n y  re n d k ív ü l  
r i t k a .  S z e rz ő  b e te g e  33 év es vo lt, n é g y  n a p  ó ta  m a ga s  lá z ­
z a l, h e v e s  n y a k f á jd a lm a k k a l ;  m in d k é t  to n s i l lá n  la c un a r is  
g y u l la d á s .  4. n a p , e s te , b ő ség es v é r h á n y á s ,  m e ly  m ás n a p  
r e g g e l r e  m e g is m é t lő d ik ;  to ro k b a n  v é r z é s  n em  lá t h a tó.  A  
s p a t iu m  p a r a p h a r y n g e u m  v é re d é n y  a r r o s ió já n a k  g y a n ú ja  m i­
a t t  s z a b a d d á  te t t e  a  jo b b o ld a l i  n y a k i  e re k e t ,  m ire  s z i lv á n y i 
v é rö m le n y , m a jd  a n n a k  e l tá v o l í tá s a  u t á n  k é t  v é rz ő  ar t é r i a  
t ű n t  e lő  ( a r t .  p a la t .  é s  p h a r .  a s c .) ,  m e ly e k e t  l e k ötö t t .  A z 
a z o n o ld a l i  to n s i l lá b ó l  k i in d u ló  v e n a  th r o m b o t is á l t , e z é r t  a z t  
r e s e c á l t a  s a  v e n a  f a c ia l i s  c o m m .- t é s  ju g u l .  in t - t is  a lá k ö ­
tö t te .  K ö v e tk e z ő  n a p o n  a  jo b b  to n s i l la  a ls ó  p ó lu s á bó l ú ja b b  
a r te r i o s u s  v é rz é s . T o n s i l la  e x t i r p a t ió t  v é g z e t t ,  m ely  u tá n  a 
b e te g  fo k o z a to s a n  lá z ta la n o d o t t  s  4 h é t te l  a  m ű t é t  u tá n  
g y ó g y u l ta n  tá v o z o t t .

A  th e r a p ia  s z e m p o n t já b ó l  c s a k  a  n y a k i  e re k  k ív ü l rő l 
s z a b a d d á té te le  jö h e t  sz ó b a , m iu tá n  a  to ro k  fe lö l i  vé rz é s -  
c s i l l a p í tá s  c s a k  k é s e d e lm e t  je le n t.

A z  e s e t te l  m e g e r ő s í tv e  lá t ja  U ffeno rde azo n  f e l f o g á s á t ,  
m is z e r in t  a r t é r i a  a r r o s ió k  e se té b e n  m in d ig  v e n a  e lvá l to z á ­
s o k  ( th ro m b o p h le b i t is )  is  v a n n a k  - s  e z é r t  a  b e te g  v é n á k  
( j u g u la r i s )  e g y id e jű  le k ö té s e , —  e s e t le g  re s e c t ió ja —  s o h a ­
s e m  m u la s z th a tó  e l. A z o n n a li e n e r g i k u s  seb ész i b e a va tk o ­
z á s s a l  a  b e te g  é le te  s o k s z o r  m e g m e n th e tő .

Csillag Sándor dr.

B ő rg y ó g y ásza t.

In tracu tan  h y d n o ca rp a t és  m o r rh u a t a  lu p u s v u lg a r is
k e z e lé sé b e n . L. R ogers. (B r i t .  M ed . J o u r n .  1933. 37 5 2 . sz .)

A m ió ta  a  c h a u lm o o g ra - o la j  (o le u m  g y n o c a rd iu m )  h e ly et 
f o g la l t  a  le p ra  k e z e lé sé b e n , á l la n d ó  k ís é r le te k e t  fo l y t a t t a k  
v e le  m á s  sa v -á l ló  b a k té r iu m o k  o k o z ta  b e te g s é g e k , így  tu b e r ­
c u lo s is  e s e té b e n  is . A  s z e rz ő k  n a g y s z á m a  s ik e re s  e re d m é n y e k ­
rő l  s z á m o l t  b e  a  c h a u lm o o g ra -o la j  k ü lö n b ö z ő  k é s z í tmé n y e iv e l  
k ü lö n fé le  m ó d o n  v é g z e t t  k ís é r le te k rő l .  A  sze rző  C a lc u t tá b a n  
é sz le l te , h o g y  a  le p r á s  c so m ó k  p o m p á s a n  g y ó g y u ln a k , h a  m a ­
g á b a  a  c so m ó b a  i n j i c i á l t a  a  k é s z í tm é n y t .  E z e n  a z  a la p o n  a d ta  
e g y  k i te r je d t  é s  r é g i  lu p u so s  b e te g n e k  in t r a c u ta n .  E g y - k é t  
c s e p p  m o r r h u a t  a e th y le s te r - r e l  k e z d te  s ik e re s  k e z e lé s é t ,  m a jd  

-  m iv e l  a z  e r e d m é n y  la s s ú  v o lt  —  a  h a té k o n y a b b  h y d no - 
c a r p a t  a e th y le s te r r e  t é r t  á t ,  m e ly  4 %  c re o s o tta l ,  mi n t  a n t i -  
s e p t ic u m m a l k e z e lv e  „ m o o g ro l” n é v e n  k e rü l  f o r g a lo m ba . H a  
h y d n o c a r p a t r a  e ré ly e s  h a tá s t  k a p o t t ,  m o r r h u a t r a  t é rt  á t. 
N e m c s a k  h e ly i j a v u l á s  m u ta tk o z o t t ,  h a n e m  á l t a lá n o s  is : a  
n e m  k e z e l t  te r ü le te k  is  ja v u l ta k .  K e z d e tb e n  h e te n k én t ,  m a jd  
k é t - h á r o m  h e te n k é n t  k e z e l te  b e te g é t  s  e g y  év  a l a t t  c s a k n e m  
tö k é le te s e n  m e g g y ó g y u l t .  B e te g é t f ig y e le m m e l k ís é r i,  h o g y  
a  h a tá s  m a r a d a n d ó  le sz -e . S z ü k sé g  e s e té n  ú ja b b  in j ec t i ó t  a l ­
k a lm a z .

Sim on P á l dr.

A z  a lep o l h a tá sa . P rof. S. L. C u m m in s és Cicely W eathe- 
rall.  (B r i t .  M ed . J o u r n .  1933. 3752. s z .)

L . R ogerstó l k a p o t t  a le p o l t  v i z s g á l t á k  c u l tu r a l i s a n  és á l ­
la tk ís é r le te k b e n .  A z  a le p o l h y d n o c a rp u s -o la j  a la c s on y  o lv a ­
d á s p o n tú  z s í r s a v a in a k  n a tr iü m s ó ja .  V iz s g á la ta ik  e red m é n y é t  
a  k ö v e tk e z ő k b e n  f o g la l t á k  ö ssze ;

a) A z  a le p o l  in  v i t r o  g á to l ja  a  tu b e rc u lo s is  b a c i l lu so k  
n ö v e k e d é s é t .

b) K é t k ís é r le t i  te n g e r i  m a la c  é le tb e n  m a r a d t  B e s re d ka -  
fiéle tu b e rc u lo s is  c u l t u r á v a l  t ö r t é n t  in o c u la t io  u tá n ,  a m e ly  
c u l t u r a  c s u p á n  1 :1 ,0 0 0 .0 0 0  a r á n y b a n  ta r t a l m a z o t t  a le p o l t .

c) N y u la k k a l  v é g z e t t  k ís é r le te ik e t  n em  é r té k e s í th e t ték ,  
m e r t  a  c o n tro l l  á l l a to k  jó l  tű r té k  a  h u m a n  tu b e rc u lo s is  b a c i l­
lu s  tenyészetet.

d) A z  a le p o ln a k  in  v i t ro  é s z le l t  b a k te r ic id  h a tá s á b ó l  
m íg is  a r r a  K ö v e tk e z te th e tü n k , h o g y  a z  a le p o l jó  h a tá s ú  
le sz  tu b e r c u lo t ik u s  m e l lh á r ty a  iz z a d m á n y  és e g y é b  zá r t ,  
tu b e r c u lo s is  b a c i l lu s t  ta r ta l m a z ó  te r ü le te n ,  m in  p l. h id e g  t á ­
ly o g  e s e té b e n .

Sim on P ál dr.

i
K Ö N Y V I S M E R T E T É S

H a n d b u c h  d e r  g e s a m te n  U n fa l lh e i lk u n d e . K önig— M agnus. 
(2. k ö t e t  4. fü z e te  é s  3. k ö te t  1. f ü z e te .  1933. F . E n k e  
S t u t t g a r t .  A ra  11.70 é s  12.10 m á r k a .)

A  je le s  k é z ik ö n y v  e z e n  k é t  ú ja b b  f ü z e te  is m é t g a z d ag  
és é r d e k e s  ta r ta lo m m a l  je le n t  m eg . L o h m a r te r je d e lm e s  és 
a la p o s  ta n u lm á n y b a n  é r te k e z ik  a  ba leseti gyógyító  e ljá rás­
ról  i s m e r te tv e  a n n a k  lé n y e g é t ,  jo g i  é s  g y a k o r l a t i  v o n atk o z á ­
s a i t  a  b iz to s í tá s  te h e r v is e lő i  és a  b iz to s í to t ta k ,  v a la m in t  a z  
o rv o s o k  é s  g y ó g y in té z e te k  s z e m p o n t já b ó l .  K ü lö n ö s  n yo m a té k ­
k a i  m u t a t  r á  a z o k ra  a  fe la d a to k r a ,  m e ly e k  a  g y ó g y í tá s  t ö ­
k é le te s í té s é t  és a  g y ó g y e re d m é n y e k  j a v í t á s á t  i l le tőle g  a z  o r ­
v o s o k r a  é s  g y ó g y in té z e te k r e  h á ra m la n a k .

M olineus a ba leseti szakvé lem ényezésrő l í r t  k i tű n ő  c ik k é ­
b en  a  s z a k é r tő  te e n d ő i t ,  a  f e lü lv iz s g á la t  te c h n ik á já t ,  a  v é le ­
m é n y e z é s b e n  irá n y a d ó  s z a b á ly o k a t  i s m e r te t i  sz á m o s  vé le m é n y ­
m in ta  k ö z lé sé v e l. A  n é m e t  rokkan tság i b iztosítás lé n y e g é rő l ,  
a la p e lv e i r ö l  és  o rv o s i f e la d a ta i r ó l  W eber t á j é k o z ta t  rö v id , de 
o lv a s á s r a  é rd e m e s  d o lg o z a tá b a n .  L in iger, a  b iz to s í tá s i  o r v o s ­
ta n  e g y ik  le g is m e r te b b  k é p v is e lő je , a  ba leseti m agánb iztosítás 
k é rd é s é t ,  zu r  V erth p r o f e s s o r  p e d ig  a  n é m e t  katona i és hadi- 
gondozás s z e rv e z e té t ,  s z o lg á l t a tá s a i t  é s  f e l a d a ta i t  i s m e r tet i  
a z  é rv é n y b e n  levő  R e ic h s v e r s o rg u n g s g e s e tz  a la p já n . F ischer 
A. W . a  S c h m ie d e n  k l i n ik a  fő o rv o sa  f ig y e le m re m é l tó  k ö z le­
m é n y é b e n  fe lh ív ja  a  f i g y e lm e t  a  b a le s e t i  o rv o s ta n  eg ye tem i 
o k ta tá sá n a k n a g y  f o n to s s á g á r a  s ezze l k a p c s o la tb a n  p r a c t i -  
k u s  ja v a s la to k a t  te s z  a  ta n te r v  és v iz s g a re n d  m ó d o si tá s á ra .

É r d e k e s  és s o k  e g y é n i  ta p a s z ta l a ta  m i a t t  k ü lö n ö s e n  é r ­
té k e s  K ön ignek a cson tbetegségekrő l í r t  d o lg o z a ta . B e h a tó a n  
f o g la lk o z ik  a  c so n to k  k ö r ü l í r t  t r a u m á s  b e te g s é g e iv el  ( m e ly e k ­
h ez  a  c s o n tc y s tá k  n a g y o b b  ré s z é t is s z á m í t ja )  a z  o ste o d y s t r o ­
p h ia , c s o n ta t r o p h ia  é s  in s u f f ic ie n t ia  k ü lö n b ö z ő  a lak ja iv a l ,  
v a la m in t  a  c s o n td a g a n a to k k a l  a z  ú ja b b  k u ta tá s o k  és s a j á t  
m e g f ig y e lé s e i  a la p já n , k ü lö n ö s e n  k id o m b o r í tv a  ezen  b e te g s é ­
g e k  b a le s e t i  v o n a tk o z á s a i t .

H üb ler az  iz ü le t i  b e te g s é g e k e t  d o lg o z ta  fe l  n a g y  p a th o -  
lo g ia i tu d á s s a l  m e g i r t  ta n u lm á n y á b a n .  B a le s e tk á r ta la n í tá s i  
s z e m p o n tb ó l  k ü lö n ö s e n  f ig y e le m re m é l tó  a z  a r th r i t i s  d e fo r -  
m a n s ró l  szó ló  fe je z e t. V é g ü l R ostock a  b o c h u m i B e r g m a n n s ­
h e il k ó r h á z  fő o rv o sa  a  cson ttö rések ta n á n a k á l ta lá n o s  r é s z é t  
í r t a  m e g  e g y  te r je d e lm e s , so k  szép  rö n tg e n k é p p e l  é s á b r á v a l  
d ís z í t e t t  m u n k á b a n , m e ly  ig e n  jó  á t t e k in t é s t  a d  a  ba le s e t i  ch i-  
r u r g ia  e m e  fo n to s  á g á n a k  m a i á l lá s á r ó l .

M ilkó  dr.

A B u d a p e s t i  K ir. O rv o se g y e sü le t m á ju s  19-i ü lé se .

A  m ű té t i  fá jda lom  csillapításáró l szóló elő adássorozat v itá ja .
F is c h e r  A .: O s z tá ly á n  6253 m ü té tb ö d  n a rk o s is b a n  4 2 .7 % -o t, 

h e ly i é rz é s te le n í té s b e n  4 0 .7 % -o t, c o m b in á l t  h e ly i érz é s te le n í té s  
és in h a la t ió s  n a r k o s is b a n  1 2 .3 % -o t, a e th y lc h lo r id  bó d u la tb a n  
4 .2 % - o t  v é g e z te k . F e lh í v ja  a  f ig y e lm e t a  h a rm a d ik  cs o p o r t ra ,  
a m e ly b e n  a  g y o m o r  é s  e p e m ü te te k  sz e re p e ln e k  s a m e lye k e t  
a  h a s f a l ,  a  f u g g e s z tö s z a la g o k  és m e s e n te r iu m o k  in f il t r a t ió j a  
m e l le t t  in h a la t ió s  n a r k o t ic u m  m in im á lis  m e n n y is é g é ne k  h o z z á ­
a d á s á v a l  v é g e z te k . I n h a la t i ó s  n a r k o t ic u m n a k  az  a e the r t  h a s z ­
n á l ja .  A z  a e th e r n a r k o s is  e g y sz e rű  f o r m á já n  k ív ü l k ip r ó b á l ta  
a  R o th — D r ä g e r - a p p a r a tu s s a l  és a z  O m b ré d a n e -n a l  a l t at á s t ,  
de e z e k n e k  sem m i e lő n y é t  n e m  lá t ta .  A  k é jg á z - a l t a tás  h á t r á ­
n y a  a  c o m p l ik á l t  a p p a r a t u r a ,  a  k ö l ts é g e s s é g , a  fo k oz o t t  v é r ­
zés, to v á b b á , h o g y  m é ly  n a r k o s is r a  n e m  a lk a lm a s . A z ú g y ­
n e v e z e t t  b a s is  n a rk o t ic u m o k ,  m in t  a z  a v e r t in  és p e rn o c to n  a z  
in h a la t ió s  n a rk o s is  v e s z é ly e i t  n ö v e lik , e z é r t  a lk a lm a z á s u k a t  
n e m  t a r t j a  ja v a l tn a k .  T a p a s z ta lá s a  s z e r in t  a  lo ca lis  a n a e s t h e ­
s ia  u t á n  sem m iv e l s e m  r i t k á b b a k  a  lé g z ő s z e rv e k  c o m pl ic a -  
tió i, m i n t  a z  in h a la t ió s  n a rk o s is  u tá n .

L o b m a y e r  G .: O s z tá l y á n  v é g z e t t  11.738 n a g y o b b  m ű té t 
a lk a lm á v a l  18 f a j t a  é r z é s te le n í tő  e l j á r á s t  a lk a lm a zo t t .  8 0 .12% - 
b a n  á l ta lá n o s  é r z é s te le n í té s t ,  16 .31% -b a n  h e ly b e l i é r z é s te le n í ­
té s t ,  5 .5 2 % -b a n  p e d ig  v é g b é l- n a rk o s is t  a lk a lm a z o t t , m e ly  
u tó b b ib a n  so k  o ly a n  n y a k -  és  f e jm ü té te t  v é g e z , m e lye t  m á s o k  
h e ly b e l i  é rz é s te le n i té s b e n  v é g e z n e k . A  lo c a l is  é r z és te le n í té s  
h a t á r a  in k á b b  fe l fe lé , a z  in h a la t ió s  n a rk o s is é  in k áb b  le fe lé  
v a n . A  lo c a l a n a e s th e s ia  m in d ig  id e g k é r d é s , e ls ő so rb a n  a  b e ­
te g é , m á s o d s o rb a n  a  se b é sz é . A  lo c a l a n a e s th e s ia  e lő t t  a d a ­
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g o lt  h y p a lg e s iá s  s z e r e k  a  lo e a lo s s á g  k é r d é s é t  p ro b lé m á s s á  t e ­
sz ik . A  s p la n c h n ic u s  a n a e s th e s iá t  m á r  n e m  v ég z i, m er t  a  
s p la n o h n ic u s t  e f  le h e t  a l ta tn i ,  de n e m  le h e t  fe lé b re s z te n i .  E l ­
le n té tb e n  V erebélyvel h a tá r o z o t ta n  á l l í t j a ,  h o g y  n o v o c a in-a d -  
r a n al in  k i f o g á s ta la n  o ld a ta  is  o k o z  s z ö v e tg a n g r a e n á t .  Min d ­
a z o n  m ű té te k e t ,  a h o l  a  m ű té t  fo ly a m á n  a z  é b e r  b e te ge t  s ú ­
ly o s  p s y c h ik u s  s h o k  é rh e tn é ,  á l ta lá n o s  é rz é s te le n í té s b e n  v é g z i. 
A z  in t r a v é n á s  e v ip a n  rö v id  n a rk o s is s a l  a  se b é sz e t ig e n  é r t é ­
k e s  h a la d á s t  n y e r t ,  a z  e s e te k  s z á m a  a z o n b a n  n e m  e leg e n d ő  
v é g le g e s  í té le t  m e g a lk o tá s á r a .  A  lu m b a l is  a n a lg e s iát  a  le g m i­
n im á l i s a b b r a  r e d u k á l ta .  H e ly e t te  (3 .3 6 % ) a z  e p id u ral  a n-  
ae s th e s iá t  h a s z n á l ja .

M ik l ó s  L . : A z  a c e ty le n  (n a r c y le n ) ,  a e th y le n  és k é jg á z - na r -  
k o s is o k  k á ro s  h a t á s á r a  n ézv e  F ra nkenna l á l l a tk í s é r l e te k e t  
v é g z e t t .  A  p a re n c h y m á s  s z e rv e k b e n  m é g  ig e n  so k s z o r i (9 6 ) és  
h o s s z a n ta r tó  n a rk o s is  u tá n  sem  v o l t  a  g á z o k  h a tá s á ra  v isz -  
s z a v e z e th e tő  d e g e n e r a t iv  e lv á l to z á s , d e  f e l tű n ő  v o lt  a  b e lső  
s z e r v e k n e k  ig e n  e rő s  c a p i l la r is  h y p e r a e m iá ja .  A z e ml í t e t t  g á ­
z o k k a l  v é g z e t t  n a r k o s is  u tá n  m é g  a z  a z t  k ö v e tő  n a p ok o n  is 
in d o k o l t  a  k e r in g é s  fo k o z o t ta b b  e l le n ő rz é s e .

B a la s s a  K . : K alapossa l v é g z e t t  v iz s g á la ta ik  a la p já n  k i ­
d e rü l t ,  h o g y  O m b ré d a n n e -n a rk o s is s a l  k a p c s o la tb a n  e gé s z s é ­
g e s  m á j  e s e té n  s e m m ifé le  m á j f u n c t ió s  z a v a r  n e m  lé p  fe l. 
O k á t  a b b a n  lá t já k ,  h o g y  a  s z é n s a v n a k  a e th e r r e l  k e v ere d é s e  
c s a k  ig e n  k is  c o n c e n t ra t ió b a n  tö r té n i k  é s  a z  i ly  k is  m e n n y i ­
s é g b e n  b e lé g z e t t  s z é n s a v n a k  a  m á j r a  s e m m ifé le  k á r o s b e fo ­
ly á s a  n in c s .

E l is c h e r  E .:  N é g y  év  a l a t t  106 lu m b a la n a e s th e s ia ,  2524 
(4 2 % ) h e ly b e l i  é rz é s te le n í té s ,  3383 (5 6 % )  n a rk o s is , k ö z tü k  
1223 O m b ré d a n n e - a l ta tá s ;  p r im a e r  n a r k o s is  h a lá l  n e m v o lt ,  
tü d ő g y u l la d á s  e g y f o r m á n  lé p e t t  f e l  n a r k o s is  és h e lyb e l i  é r ­
z é s te le n í té s  u tá n .  A  h e ly b e l i  é r z é s te le n í té s t  n e m  ál l í t h a t j u k  
sz e m b e  a  n a rk o s is s a l .  S ta t is t i k a i  a d a to k  c s a k  a z o n os  b e te g ­
a n y a g  m e l le t t  le n n é n e k  b iz o n y ító k . A  m ű té t i  sh o k  n ag y r é s z t  
le lk i  t r a u m a ,  n e m c s a k  n a rk o s is h a tá s .  E z t  m u ta t j á k  a h o sz -  
s z a b b  id e ig  t a r t ó  h e ly b e l i  é r z é s te le n í té s b e n  v é g z e tt  m ű té te k  
a c id o s is v iz s g á la ta i .  O m b ré d a n n e  k i tü n ő e n  b e v á lt ,  n ag y  m e g ­
t a k a r í t á s s a l  já r ,  a  k é s z ü lé k  n e h e z e n  s te r i le z h e tő ,  e z é r t  in f lu e n ­
z á s  id ő b e n  e l le n ja v a l t .  A z  a e th e rn é l  jo b b , n a g y o b b  n a r -  
k o s is s z é le s s é g ü  a l t a tó n k  n in c s . A z i n t r a v é n á s  a v e r tin  f e le t te  
v e sz é ly e s , jo b b  a  r e c ta l i s  b a s is n a rk o s is r a .  E v ip a n  jó n a k  l á t ­
sz ik , d e  s o k  t a p a s z t a l a t r a  le s z  s z ü k s é g  a  h e ly e s  m eg í té lé s ig .

M u ts c h e n b a c h e r  T . : A d a ta i t  c s u p á n  a z  u to lsó  t íz  é v  fe k v ő  
b e te g a n y a g á b ó l  k ö z l i .  4754 m ű té tb ő l  h e ly b e l i é r z é s te ­
le n í té s b e n  1750-et, g e r in c v e lő  é rz é s te le n í té s b e n  k ile n c e t ,  
a e th e r  b ó d í tá s b a n  2 9 9 5 -ö t v é g z e t t .  A  m ű té te k  k ö z ö t t 
v o l t  1976 h a s m e ts z é s , m e ly  k ö z ü l 143 v é g e z te te t t  t is z ­
t á n  h e ly b e l i  é rz é s te le n í té s b e n . A  f e lm e le g í te t t  és s z é n ­
s a v v a l  k e v e r t  a e th e rg ö z ö k  b e le h e lé sé v e l , a m i t  a z  O m- 
b ré d a n n e - fé le  k é s z ü lé k k e l  é r h e tü n k  e l, o ly a n  m e g b íz­
h a tó  é s  v e sz é ly te le n  a l t a t á s t  n y e r tü n k ,  m e ly e t  m a  is  a  le g ­
jo b b n a k  k e l l  t a r ta n u n k .  N a rk o s is h a lá l  e g y  e se tb e n  se m  f o r ­
d u l t  e lő . A  m ű té t  u tá n i  tü d ő g y u l la d á s o k  é s  e m b ó l iá k s z á m a  
t a p a s z ta l a ta  s z e r in t  is  k b . e g y e n lő  a z  a l t a tá s b a n  és a  h e ly ­
b e li é rz é s te le n í té s b e n  v é g z e t t  m ű té te k  e s e té b e n . A  n o v o c a in -  
é rz é s te le n í té s s e l  sz ö v e te l lh a lá so k  is  f o r d u lh a tn a k  elő , k ü lö n ö ­
s e n  a z  O b e rs t- fé le  é r z é s te le n í té s  u tá n  a z o n k ív ü l  a ll e r g iá s  
je le n s é g e k  is  e lő fo rd u ln a k . N e m  h ív e  a  d e p o t  é r z é s te le n í té ­
s e k n e k , m e r t  fe n y e g e tő  tü n e te k  e s e té n  n e h é z  a z o k  e lle n  e l­
j á r n i  é s  a z  é rz é s te le n í té s  n a g y o b b  v e s z e d e lm e t je len th e t ,  m in t  
m a g a  a  m ű té t .

H a b a  A .: K ö ze l 1000 n ő g y ó g y á s z a t i  m ű té t r ő l  s z á m o l  be. 
H a s m e ts z é s  e s e té n  F r ig yes i ta n á r tó l  e l té rő e n  ú g y  v é g z i  a z  
é rz é s te le n í té s t ,  h o g y  a z  á g y é k i  s e g m e n tu m b a n  a  I I . é s  I I I .  
c s ig o ly á k h o z  ad  20— 20 c c m  0 .5% -os N eotonoca in o ld a to t  (1.
I I — H I . ) .  E x t r a d u r a l i s a n ,  a  h ia tu s  s a c r a l i s b a  10 c c m- t,
e z e k h e z  já r u l  a  h a s f a l  in f i l t r á lá s a .  Ö ssz e se n  250— 300 c c m  
0 .5 % -o s  o ld a to t  s z o k o t t  e lh a s z n á ln i . V a g in a l is  to tale x s t i r p a -  
t ió k  e s e té n  a z  e p id u r a l i s  in je c t ió n  k ív ü l  k ö rü l fe c sk e n d e z i  a  
p o r t ió t  é s  a  p a r a m e t r iu m o t .  A z  e l j á r á s tó l  s o h a  se m mi k á r o s  
k ö v e tk e z m é n y t  fe l lé p n i  n e m  lá to t t .  A z t  h isz i, h o g y  a  p a r a -  
s a c r a l i s  a n a e s th e s iá t  a  s a c r a l i s ,  te h á t  e x t r a d u r a l is  é r z é s te le -  
n í té s i  e l j á r á s  f o g ja  f e lv á l ta n i ,  a m e ly  te c h n ik a i la g jó v a l  e g y ­
s z e rű b b , v e sz é ly te le n , k e v e s e b b  n o v o c a in  is  k e l l  és e g y e t le n  
b e s z ú r á s i  h e ly b ő l is  e lv é g e z h e tő . E z t  a j á n l j a  k ö v e te n d ő  e l j á ­
r á s n a k .

N o s z k a y  A .: I s m e r t e t i  a z  á l t a la  k id o lg o z o t t  p a r a v e rte b r a -  
l is  s p la n c h n ic u s  a n a e s th e s is t ,  m e ly n e k  lé n y e g e  a  s pla n c h n ic u s  
tö r z s á g a in a k  in f i l t r á lá s a ;  150 e s e trő l  s z á m o l  be. Ez u tá n  s ta -  
t i s t i k á t  k ö z ö l a  p a r a s a c r a l i s  é rz é s te le n í té s rő l .  E re d m é n y e ik  
jó k , a e th e r  a d a g o lá s r a  1 % -b a n  v o l t  s z ü k s é g . A  p a r a sa c r a l i s  
a n a e s th e s ia  h a tá s a  (h o sszab b  id e ig  t a r t ,  m i n t  a  s a rc a l i s é .  A  
lu m b a l  a n a e s th e s iá t  v e s z é ly e s n e k  és fö lö s le g e s n e k  ta r t j a  a z  
u ro ló g ia i  se b é s z e tb e n . C s a k  6 .6 % -b a n  h a s z n á l ta k  á l ta lá n o s  
n a r k o s is t ,  a  tö b b i  m ű t é te t  h e ly i é rz é s te le n í té s b e n  v é g e z té k .

(L áng A .:  R á d iu m -s e b é s z e t i  b e a v a tk o z á s k o r  a z  a m ú g y  is  
le ro m lo t t  sz e rv e z e t k ím é lé s e  m ia t t  h e ly i é r z é s te le ní té s  ja v a i t .  
500 r á k  m i a t t  tö r té n t  r a d iu m s e b é s z e t i  m ű té té  a lk a lmá v a l  
v é g z e t t  h e ly i  é rz é s te le n íté s b ő l  le s z ű rh e tő  ta n u ls á go k r ó l  sz á m o l 
be.

S c h e i tz  L . : A  f o r g a lo m b a  k e rü l t  ú j  é r z é s te le n í tö s z ere k  
c é lja  a z  é rz é s te le n í tő  h a t á s  fo k o z á s a  v o lt , h o g y  e zá l ta l  a z  a l ­
k a lm a z a n d ó  m e n n y is é g e t c s ö k k e n tv e , a  m é r e g h a tá s  k ise b b  
leg y en . A z  é rz é s te le n ítő  h a t á s  fo k o z á s a  a z o n b a n  e g yü t t j á r  a  
m é r e g h a tá s  e m e lk e d é sé v e l is . A z  e lő fo rd u l t  m é rg e z é se k  e g y ik  
o k a , h o g y  e z e n  ú j s z e r e k n e k  é r tá g í tó  h a tá s u k  v a n , am i a z  
a d re n a l in  é rs z ü k í tö  h a t á s á t  c sö k k e n t i .  A  n o v o c a in  gy o rs a n  
k ö tő d ik  a z  é rz ő id e g s e j te k h e z  s  o n n a n  h a m a r á b b  h a s a d le . A z  
íg y  s z é te s e t t  é rz é s te le n ítő  s z e m e k  tö b b é  m é rg e z ő  és é rc s ö k ­
k e n tő  h a t á s a  n in cs . A  f e ls z a b a d u l t  é r z ö id e g s e j t  p e dig  a  k ö r ­
n y e z e tb e  b e fe c s k e n d e z e t t  o ld a tb ó l  ú ja b b  n o v o c a in  m en n y is é g e t 
k é p e s  fe lv e n n i  é.s a z t  a z  é rz é s te le n s é g  á r á n  o t t  h ely b e n  m é -  
re g te le n í te n i .  A  h o ssz ú  id e ig  h a tó  é rz é s te le n í tö s z er  la s s a b b a n  
es ik  s z é t  é s  íg y  a z  id e g s e j te k  id ő e g y s é g  a l a t t  k e v ese b b  é rz é s ­
te le n ítő  s z e r t  tu d n a k  m é r e g te le n í te n i  s  e z á l ta l  a  be fe c s k e n ­
d e z e t t  é r z é s te le n í tö s z e r  m in te g y  té t le n s é g re  k á r h o zta tv a  á l ­
ta lá n o s  m é r e g h a tá s t  f e j t  k i .  H a  eh h e z  m é g  h o z z á v e s sz ü k  a  
n a g y o b b  m é r e g h a tá s t ,  a  g y o rs a b b  fe ls z ív ó d á s t ,  a k k o r m e g ­
á l la p í th a t ju k ,  h o g y  m é g  m a  is  a  n o v o c a in  a  le g v e s z ély te le ­
n eb b  é rz é s te le n ítö s z e r .

K o n r á d  J . :  A z O m b ré d a n n e - fé le  a e th e m a r k o s is t  c s a k  
sz ü lé s z e t i  m ű té te k b e n  é s  k is e b b  b e a v a tk o z á s o k b a n  h as z n á l ­
ja .  A  h a s m e ts z é s e s  és h ü v e ly i  m ű té te k b e n  ú ja b b a n  a  F r ig y e s i -  
fé le  c o m b in á l t  lo c a la n a e s th e s iá t  h a s z n á l ja ,  m e ly n e k to v á b b -  
m ü v e lé sé t é rd e m e s n e k  t a r t j a .  E lő k é s z í té s re  g e n o s c o po la m in t 
ad , a m e ly  0.003 g -o s  a d a g já n a k  th e r a p iá s  h a tá s a  0.001 g  
s c o p o la m in n a k  fe le l m e g , t e h á t  v e le  a  m é rg e z é s  v e szé ly e  n é l ­
k ü l m é g  id ő se b b  e g y é n e k e n  is  e rő s  c e n t r á l i s  s e d a t iv h a t á s t  
és tö k é le te s  a m n e s iá t  le h e t  e lé rn i. C o m b in á l t  lo c a la n a e s th e -  
s isse l e g y  é v  a la t t  103 b e te g e t  o p e rá l t ,  e b b ő l 79 la p a r o to m ia . 
É rz é s te le n í tő s z e r k é n t  a  p a n to c a in n á l  is  jo b b n a k  b izo n y u l t  a  
N eotonocain , m e ly n e k  h a t á s a  m é g  b iz to s a b b  é s  ta r tó s a b b ,  
h a  0 .4%  k a l iu m s u l f a to t  a d u n k  % % -o s o ld a tá h o z .

B a t i s w e i le r  J . : A  I I .  n ő i  k l in ik á n a k  a z  a z  e lv i á l lá s p o n t ja ,  
h o g y  a  h a s m e ts z é s e k  é s  h ü v e ly i  m é h k i i r tá s o k  le g c é lsz e rű b b e n  
á l ta lá n o s  b ó d í tá s b a n  v é g e z h e tő k ,  m iá l ta l  a z  é b re n lét te l  k a p ­
c so la to s  le lk i  d n su l tu so k  e lk e r ü l te tn e k .  E n n é l f o g v a k ö v e tk e ­
z e te se n  in h a la t ió s  n a r k o s is t  a lk a lm a z n a k  é s  c s a k  a kk o r  v é ­
g e z n e k  h a s m ü té th e z  lo c a la n a e s th e s iá t ,  h a  s ú ly o s  b e lg y ó g y á ­
s z a t i  c o n tr a in d ic a t io  m i a t t  n e m  v é g e z h e tő  n a r k o s is . A  lo c a l ­
a n a e s th e s iá t  % '% -os n o v o c a in -o ld a t ta l ,  0.6 g  v e ro n ai  és 1 c tg  
m o rp h iu m  e lő k é s z íté sse l  c o m b in á l já k . 140 h a s m ü té te t v é g e z ­
te k  i ly e n  m ó d o n , e z e k  k ö z ü l  8 0 %  ra d ic a l i s  m ű té t  v o lt , 20%  
e x p lo r a t iv  in c is io . A  ra d ic a l i s  m ű té te k  2 0 % -á b a n  o hlo ra e th y l -  
a e th e r  f é lb ó d u la to t  is  a lk a lm a ta k .  E z e n  e l j á r á s  e lőn y e  a z , 
h o g y  v e s z é ly te le n  g y ó g y s z e re lő k é s z í té s  u tá n  m e l lé k sé r té s  n é l ­
k ü l v é g e z h e tő  a z  a n a e s th e s ia .  A  h a s m ü té te k  é s  n a g y ob b  v a ­
g in a l is  m ű t é te k  n a rk o s is o s  a n a e s th e s iá já v a l  s z e m b e n a  k is e b b  
h ü v e ly i m ű té te k h e z  k ö v e tk e z e te s e n  lo c a la n a e s th e s iá t a l k a l ­
m a z n a k . 1932  v a g in a l is  m ű t é t  e re d m é n y e i t  i s m e r te t i . A  lo c a l-  
a n a e s th e s ia  r o v á s á r a  í r h a tó  m o r ta l i t á s u k  n e m  v o lt . A  s z ü lé ­
sz e tb e n  a  f e j  k ig ö rd ü lé s e  e lő t t ,  v a la m in t  g á tm e ts z és h e z  é s  
g á tv a r r á s h o z  e lő s z e re te t te l  lo c a la n a e s th e s iá t  a lk a lm a z n a k .

( F o l y ta t ju k . )

K özk ó rh áz i O rv o s tá rsu la t m ájus 10-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  H ári Pál p ro -  

fe s s o r ró l  é s  Schw arcz E de fő o rv o s ró l .

B em u ta tá so k :
M ü l le r  F . :  Induratio  pen is plastica. 56 é v e s  f é r f in e k  

fé l év  e lő t t  k e m é n y  c so m ó  k e le tk e z e t t  a  p e n is é n , e re c t ió k o r  
p en ise  b a l r a  d e v iá l t  és h ú z ó  f á j d a lm a k a t  é r z e t t .  A zó ta  tö b b  
csom ó  és k ö te g  a la k ú  in d u r a t io  k é p z ő d ö tt . A  c o rp u s  c a v e rn o -  
su m  u r e t h r a e  sz a b a d . A e th io lo g ia i  m o m e n tu m  n e m  m u tath a tó  
k i. D u p n y t r e n  c o n t r a c t iö ja  n in c s .

B író  S .:  Carcinoma penis. A z  50 év es f é r f i t  1932. f e b r u á r ­
b a n  c a r c in o m a  la r y n g is s e l  o p e rá l tá k ,  u tá n a  40  th e r ap iá s  r ö n t ­
g e n - b e s u g á r z á s t  k a p o t t .  4  h ó n a p  ó ta  a  p r a e p u t iu m  b el le m e z é n  
a  g la n s  p e n is  e g y  r é s z é t  m a g á b a fo g la ló  f e l h á n y t  szélű , p a -  
p i l lo m a to s u s  tu m o r  lá th a tó .  E  m e ta s ta t i k u s  tu m o r  s zö v e t ta n i  
le le te  ( c a r c in o m a  k e r a to id e s )  e g y e z ik  a  p r i m a e r  g ó c le le té ­
vel. A  b e te g n e k  c o n g e n ita l is  p h im o s is a  v a n .

F a b in y i  G . : K é ts é g e s n e k  t a r t j a ,  h o g y  a  p e n is  c a rc ino m a  
a  g é g e d a g a n a t  m e ta s ta s is a  le n n e . N eh éz  e lk é p z e ln i ,  h o g y  a n y -  
n y i id e je  fe n n á l ló , a  k e z e lé s s e l  d aco ló  g é g e r á k  a  re g io n á l is  
n y ir o k c s o m ó k  lé n y e g e se b b  in v o lv á lá s a  n é lk ü l  és  a  m ed ia s t i ­
n u m  m e g k e rü lé s é v e l  é p p e n  a  g la n s  p e n is e n  o k o z z o n  á tté te i '. .
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A  k é t  d a g a n a t  s z ö v e t ta n i  s z e rk e z e té n e k  e g y e z ő sé g e  cs a k  a z  
a z o n o s  sz ö v e te le m b ö l tö r té n ő  k i in d u lá s t  b iz o n y l t ja .

B író  S . : V á la s z á b a n  h a n g s ú ly o z z a , h o g y  a z  a z o n o s sz ö ­
v e t ta n i  le le t ,  v a la m in t  a  g é g e m ü té t  és  a z  a z t  k ö v e tő  r ö n tg e n ­
b e s u g á r z á s  e re d m é n y te le n s é g e , a  k é t  tu m o r  fe l lé p é s e k ö z ö t t i  
e g y  év  a  m e ta s ta s is  m e l le t t  szól.

R é f f y  F . : a) L ichen com eus et verrucosus. 45  év es f é r f i  
jo b b  a ls z á r á n  e g y  ö tp e n g ő s n y i ,  a  b o k a  t á j á n  e g y  k é tp e n g ö s n y i  
é le s  ih a tá rú  in f i l t r á l t ,  k ö v e z e ts z e rü  r a j z o la to t  m uta tó ,  b a r n á s  
sz ín ű  p o ly g o n a l is  p a p u lá k b ó l  ö s s z e te t t  b ő re lv á l to z ás , m e ly n e k  
f e lü le té t  s z ü r k é s fe h é r  p ik k e ly  b o r í t ja ,  b j L ichen  chronicus 
c ircum scr ip tus Vidal. 69  é v e s  f é r f in e k  n é g y  év e  m in d k é t a l ­
s z á r á n  p e n g ő  n a g y s á g ú  v is z k e tő  b ő r e lv á l to z á s a  k e le tk e z e t t ,  
a m e ly  je le n le g  k é t  f é r f i t e n y é r  n a g y s á g ú , f e lü le té t  v a s ta g  b a r ­
n a  sz ín ű  s z e m ö lc s s z e rű  h y p e r k e r a to t ik u s  p ik k e ly e k  fe d ik , sz é l i 
ré s z é n  s z á m o s  in f i l t r a tu m  és b a rn á s  p ig m e n ta t io .

B r e z o v s k y  E . :  P ity r ia s is  rubra p ilaris (D everg ie ). A  b e ­
m u t a to t t  b e te g n e k  ez év  ja n u á r já b a n  k e z d ő d ö t t  a  b e te g s é g e  a z  
a rc á n , m e ly  f o k o z a to s a n  a z  e g é sz  k ö z ta k a r ó n  e l te r jed t .  E g y ik  
te s tv é r é n e k  h a so n ló  b ő r k iü té s e  v o lt. A  k ö z ta k a r ó n  min d e n ü t t  
h e g y e s , v a g y  k ú p a la k ú , e ls z a ru s o d o t t ,  k e m é n y , g o m b os tű fe j—  
k ö le sn y i g ö b ö 'k  é sz le lh e tő k , ré s z b e n  e ls z ó r ta n , ré sz b e n  n a g y o b b  
c s o p o r to k b a n . A  ta r k ó n , k e re s z t tá jo n ,  k ö n y ö k ö n  és fü lc im p á ­
k o n  g ip s z ré te g s z e rü , fe h é r ,  p ik k e ly e s  fe l r a k ó d á s o k . A  te n y e ­
re k e n  é s  ta lp a k o n  v a s ta g  k e ra to s is .  S z ö v e t ta n i  le let :  a  tö b b ­
ré te g ű  la p h á m  e g é sz  f e lü le té t  h o m o g e n  m a g n é lk ü l i  s za r u tö ­
m e g  b o r í t j a .  A  s t r a tu m  g ra n u lo s u m  s e j t j e i  h e ly e n k é nt  m e g fo ­
g y a tk o z ta k .  A  s z ö r tü s z ö k  n y í lá s a  a  s z o k o t tn á l  jó v a l tá g a b b ,  
a m e ly b e  s z a r u  n y o m u l b e . A  tü s z ő b e n  lé v ő  s z ő r s z á l  elh a l tn a k  
m u ta tk o z ik .  P a p i l la r is  r é te g b e n  lobos b e sz ü rő d é s .

M ü l le r  F . :  E lhanyago lt lues II. esete. N é g y  h ó n a p  e lő t t  
p r im a e r  s k le ro s is ,  a m e ly  s p o n ta n  b e h á m o s o d o t t .  N é g y h é t  e lő t t  
a  k ö z ta k a r ó n  k iü té s e k  k e le tk e z te k .  A z  e g é s z  k ö z ta k ar ó n  ro -  
seo lák , m e ly e k  e g y m á s s a l  ö ssz e fo ly v a  h á ló z a to s  r a j zo la to t  
m u ta tn a k .  H e ly e n k é n t e ls z ó r ta n  l ic h e n  s y p h i l i t i c u s . G e n ito -  
fe m o ra l is  h a j l a tb a n  s z á m o s  c o n d y lo m a  la tu m .

B a lo g h  G y . : G ranulom a te leang iekta ticum . 50 év es n ő  k é t  
h ó n a p  e lő t t  a  b a l ta  n y e lé v e l  m e g s é r te t te  a  b a l  k é z  g y ű rű s  u j ­
j á t .  N é h á n y  n a p r a  k is  v é rh ó ly a g  k e le tk e z e t t ,  m a jd  eg y  d a g a ­
n a t  f e j lő d ö t t  k i  ezen  a  h e ly e n . A  b a lk é z  n e g y e d ik  uj j á n  a  
te n y é r i  f e ls z ín e n  a z  I— I I .  p e rc  h a tá r á n  k b . k is  zö ld  d ió n y i, 
ö s s z e h ú z ó d o t t  iz o m ta p in ta tú ,  az  a la p já v a l  v é k o n y  k oc s á n y -  
n y a l  ö s s z e fü g g ő , k ev és  g e n y e s  v á la d é k k a l  b e v o n t  d u po ro s  fe l -  
sz ín ű  tu m o r .

Elő adások:
S t r a u s z  L . : Tüdő betegek gyom orpanaszairó l. A  g y o m o r -  

tu b e rc u lo s is  a  b é l tu b e rc u lo s is  g y a k o r i s á g a  m e l le t t  a  r i t k a s á ­
g o k  k ö z é  ta r to z i k .  E n n e k  o k a  a  g y o m o rn e d v  s ó s a v - ta rta lm a ,  
a  tá p lá lé k  rö v id  g y o m o rb e l i  id ő zése  és a  g y o m o r f a lna k  ly m p h a -  
t i k u s  b e re n d e z é s e k b e n  sz e g é n y s é g é b e n  r e j l i k .  A  g y o mo m e d v  
n e m  ö li m e g  a  K o c h -b a c i l lu s o k a t, s ő t e z e k  m é g  e rő s en  h y p e r ­
a c id  g y o m o r b a n  is  s o k á ig  v i ru le n s e k  m a r a d n a k .  A z a to n i a  
v e n tr ic u l i  f i a t a l  e g y é n e k e n  g y a k r a n  s z ö v ő d ik  tü d ő tub e rc u lo -  
s issa l. A  g y o m o r - tu b e r c u lo s is  h á ro m fé le  a la k b a n  fo rd u l e lő : 
m in t  m i l i a r i s  tu b e rc u lo s is , m in t  tu b e r c u lo s is o s  fe ké ly , m in t  
tü b e r c u lo s is o s  g ra n u lo m a . A  tü d ő b e te g e k  e m é s z té s i  za v a ra i  k é t  
c s o p o r tb a  o s z th a tó k :  1. s p e c i f ik u s a k , m e ly e k  a z  i l le tő  s z e r v  
tu b e r c u lo s is á v a l  f ü g g n e k  ö ssze , 2. n e m  s p e c i f ik u s a k, m e ly e k  
tu b e r c u lo s is o s  fe k é ly  k ö v e tk e z m é n y e i,  d e  ty p ik u s  s zö v e t ta n i  
e lv á l to z á s o k  n é lk ü l  jö n n e k  lé t re . R é s z le te s e n  fo g lalk o z ik  a  
tü d ö tu b e rc u lo s is b a n , m in t  a la p m e g b e te g e d é s b e n  e lő ford u ló  
e m é s z té s i  z a v a ro k k a l .

O k o l ic s á n y i -K u th y  D . : A  g y o m o r - tu b e rc u lo s is  je le n tős é g e  
a  p r a x i s r a  n é z v e  a lá r e n d e l t  a zo n  n a g y  s c a lá já v a l  sze m b e n  a  
fu n c t io n a l is  g y o m o rp a n a s z o k n a k , m e ly e k e t  tü d ő b a jo s ok tó l  h a l ­
lu n k . E z e k  jó ré s z e  g y o m o r -n e u ro s is , m e ly re  ta p a s z talá s a  s z e ­
r in t  jó  h a tá s s a l  v a n  a  g y o m o r tá j r a  h e ly e z e t t  p r iz n ic  n e d v e s  
és s z á r a z  ré te g e  k ö zé  h e ly e z e t t  th e r m o fo r ,  v a g y  a  lu p u l in  
a d a g o lá s a i

B r e z o v s k y  E .: Ú jabb irányelvek a bő rbetegségek aetio- 
log idjában. A z  a e t io lo g iá n a k  k id e r í té s e  n e m c s a k  tu d o m á n y o s  
v á g y a in k  k ie g é g í té s é re  s z o lg á l ,  h a n e m  a  p ro p h y la x is és a  th e -  
r a p ia  s z e m p o n t já b ó l  is  f o n to s .  H ebra a  b ő rb e te g s é g e k e t  a e t io -  
lo g ia i sz e m p o n tb ó l  k é t  c s o p o r t r a  o s z to t t a :  tü n e t i - sy m p to m a -  
t i k u s  é s  id io p a th ik u s  b ő rb e te g s é g e k re .  K é ső b b  a  m o de rn  
d e r m a to lo g ia  n e m c s a k  a  p a th o lo g ia i  a n a tó m ia ,  h a n e m  a  p a -  
th o lo g ia i  h is to lo g ia  s e g í ts é g é v e l  á l l í t j a  fe l  a  d iag n o s is t .  A z  
a e t io lo g ia i  k u t a t á s  te k in te té b e n  n a g y  h a la d á s  tö r tén t  a  b a k ­
té r iu m o k  fe l fe d e z é se  k o rs z a k á b a n . A  b a k té r iu m o k n a k  e g y e s  
b ő re lv á l to z á s o k b a n  k im u ta t á s a  so k  o ly a n  b ö rm e g b e te ge d é s t  
v o n t k i  e g y  n a g y o b b  g y ű j tő fo g a lo m  a ló l ,  a m e ly e k  a d dig  —  
h e ly te le n ü l  —  e g y  n é v  a l a t t  sz e re p e lte k . A  b ő r  g o m bá s  e lv á l ­
to z á s a in a k  k u t a t á s a  a z  ú ja b b  k o r  e g y ik  a la p j a  s a  go m b á k  
u tá n i  k u ta t á s o k  m in d ig  n a g y o b b  s z e r e p e t  tö l te n e k  be. A  g o m ­

b á k  te n y é s z té s e  ú g y  a  d ia g n o s t ik a ,  m in t  a  th e r a p ia  sz e m ­
p o n t já b ó l  fo n to s  á l lo m á s h o z  v e z e t e t t  b e n n ü n k e t : a  go m b a  v a c ­
c in a  k é s z í té s é h e z . E z e n  k e z e lé s i  e l já rá s o k  a z  e g é s z v i lá g o n  
a  m y k o lo g ia i k u ta tá s o k k a l  k a p c s o la tb a n  c s a k  a  h á b o rú  u tá n  
fe j lő d te k  k i  in te n s iv e n . E g y e s  b ő re lv á l to z á s b a n  a  kó ro k o z ó  
g o m b á t k i te n y é s z th e t jü k .  E g y e s  is m e re t le n  a e t io lo g iá jú  b ő r ­
b e te g s é g e k n e k  o k á t  a z  e n d o k r in  m i r ig y e k  m ű k ö d é s é v e l v a g y  
a n n a k  d y s f u n c t ió já v a l  is  ig y e k s z ü n k  m e g m a g y a rá z n i .  I ly  e se ­
te k b e n  c s a k  f e l te v é s e k re  s z o r í tk o z u n k  és a  th e r a p iás  e re d m é ­
n y e k b ő l k ö v e tk e z te tü n k  a  b e te g s é g  k e le tk e z é s é re . B izo ­
n y o s  b ő rb e te g s é g e k b e n  m i r ig y k iv o n a t ta l  e lé r t  e re d m én y e k  
n e m  e lé g  m e g g y ő z ő e k  s a z  a  n a g y  re m é n y , a m e ly e t  a  de rm a -  
to lo g iá b a n  a  b e ls ő  se c re t ió s  ta n h o z  fű z te k , n e m  ig en  v á l t  be. 
F e l te v é s ü k e t  n e m  e r ő s í te t té k  m e g  sem  a  p a th o lo g ia i , a n a tó ­
m ia i v iz s g á la to k ,  sem  a  k l i n ik a i  v iz s g á la to k , s e m  az  e x ­
p e r im e n tá l is  v iz s g á la to k .  T á r g y a l j a  m é g  a z o n  k u ta t á­
s i e l j á r á s o k a t  é s  e re d m é n y e k e t ,  a m e ly e k  h y p o th e s is ek -  
b ö l in d u l ta k  k i , a z o n b a n  m é g is  e re d m é n y e k e t  p ro d u ­
k á l tá l ,  e z e k  a l l e r g ia  n é v  a l a t t  is m e re te s e k . A  b ő rbe te g s é ­
g e k  a e t io lo g ia i  k u ta tá s á b a n  n a g y  fo n to s s á g g a l  b í r  a fo g la l­
k o z á s o k k a l  j á r ó ,  to v á b b á  g y ó g y s z e r e k  és b iz o n y o s  b ak té r iu ­
m o k  á l ta l  e lő id é z e t t  b ő re lv á l to z á s o k  fe lfe d e z é se , me r t  e z á l ta l  
so k  b e te g s é g n e k  lé t r e j ö t t é t  k é p e s e k  v a g y u n k  m e g é r ten i ,  a zo n  
e lv  a la p já n ,  h o g y  m in d e n  a n y a g ,  m e lly e l sz e m b e n  a  bő r  tú lé r ­
z é k e n y s é g e t m u ta t ,  k é p e s  k á r té k o n y á n  h a tn i .  V é g ü l ki t é r t  
o ly  d e rm a to s is o 'k ra , m e ly e k n e k  k ó ro k o z ó já t  v a g y  k e le tk e z é s é t  
ezen  e lm o n d o tt  k u ta tá s o k  a l a p j á n  n e m  tu d ju k  m é g  e d dig  m e g ­
m a g y a r á z n i  s  íg y  m e g je lö l te  a z o n  u ta t ,  a m e ly e n  h a lad v a  a  
d e rm a to lo g ia i  tu d o m á n y  a  b e te g s é g e k  a e t io lo g ia i  k u ta t á s á ­
b a n  e re d m é n y e k e t  é rh e t  el.

A M agyar R ö n tg en társaság  áp rilis  3-i ü lése.

B e m u ta tá s :
B o r is  A .:  1. K e resz teze tt d ystop iás vese ese tén  vesekörü li 

tályog. 45. é v e s  b e te g e n  a  k ö ld ö k tő l  b a l r a  te n y é r n y i  re s is-  
te n t ia  v o l t  ta p in th a tó .  A  p y e lo g r a p h ia k o r  k id e r ü l t , h o g y  a  re -  
s i s te n t iá t  a  k e r e s z te z e t t  d y s to p iá s  jo b b  v e se  o k o z za , m e ly  a  
b a l v ese  a l a t t ,  a t t ó l  m e d ia lfe lé  h e ly e z k e d ik  e l. M in d k é t  v e se  
te n g e ly e  is  t o r s i ó t  s z e n v e d e t t ,  ú g y , h o g y  a  v e s é k  ke ly h e ik k e l  
e g y m á s fe lé  te k in te n e k ,  a m i v a ló s z ín ű v é  te s z i ,  h o g y  e g y m á s ­
s a l  ö ss z e  i s  n ő t t e k .  A  m a g a s a b b a n  fe k v ő  v e se  k ö r ü l  tá ly o g  
v o lt, m e ly  in c is io  és  d ra in e z é s  u tá n  s im á n  g y ó g y u l t.

2. P o lycys tiku s  vese pye lograph iás képe. A  36 év es b e te g  
v é re s , g e n y e s  v iz e le te t  ü r í te t t ,  b a lo ld a l t  g y e rm e k fe jn y i  v ese  
v o l t  ta p in th a tó .  P y e lo g r a p h ia k o r  k id e rü lt ,  h o g y  a  ve se m e ­
d en ce  és a  k e ly h e k  e rő se n  m e g n y ú l ta k ,  a  v e s e m e d e n c e l a ­
te r a l  fe lö l  ö k ö ln y i  k é p le t tő l  b e n y o m o t tn a k  lá ts z ik . A  
jo b b o ld a li v e s e m e d e n c e  m é ly e n  v a n , k e ly h e i m e g n y ú l ta k ,  e l ­
m o s ó d o tt s z é le k k e l  te lö d n e k . D ia g n o s is :  b a lo ld a l t  ve s e tu m o r , 
e s e t le g  p o ly c y s t ik u s  vese . A  m ű té tk o r  k id e r ü l t  h o g y p o ly ­
c y s t ik u s  v e s e  v a n , m e ly e t f e r t ő z ö t t  és fu n c t ió k é p tele n  v o l ta  
m ia t t  e l tá v o l í to t ta k .  I s m e r te t i  a  p o ly c y s t ik u s  v e se és v ese - 
tu m o r  k ö z ö t t i  d i f f e re n t ia ld ia g n o s is  n e h é z s é g e i t .

R é v é sz  V .: P eri- és pa ranephr itikus tá lyo g ese tek r ö n t ­
g e n fe lv é te le i t  m u t a t j a  be. R ö n tg e n n e l  c s a k n e m  m in d ig  b iz to ­
s a n  m e g á l la p í th a tó k .  E g y ik  f o r m á ju k  az, a m i k o r  a  tály o g  
d i r e c te  m e g lá ts z ik  a  v e s e -k é p e n . E z  r i t k á b b a n  fo r d ul  e lő  A  
m á s ik  f o r m á b a n  lá ts z ó la g  n a g y ,  n é h a  re n d k ív ü l i  n a g y, k is s é  
s z a b á ly ta la n  a la k ú ,  e lm o s ó d o t t  c o n tu rú  v e s e k é p e t  k ap u n k . A  
p s o a s  la te r a l i s  o o n tu rv o n a la  e lm o só d o t t,  s o k s z o r  rés z b e n , v a g y  
te l je s e n  h iá n y z ik  is . A  p r o c e s s u s  t r a n s v e r s u s o k  é s  a z  u to lsó  
b o rd á k  is  e lm o s ó d o t ta k  le h e tn e k .  E z t  a  tü n e tc s o p o r to t  a  v ese  
z s íro s  to k j á n a k  o ed em á s b e iv ó d o t ts á g a  —  a  p e r in e p h ri t is  —  
o k o zza . A  f u n c t io n a l is  s k le r o s is  k ise b b  je le n tő s é g ű és c s a k  
e g y  b iz o n y o s  s z á z a lé k b a n  v a n  m e g . B e m u ta to t t  e s e te it  m in d  
m ű té t  ig a z o l ta  be.

S lm o n y i B .:  E g y  e s e té b e n  k i  le h e te t t  t a p i n ta n i  a  p oly ­
c y s t ik u s  v e s é t , a  m ű té tk o r  k id e r ü l ,  h o g y  a z o n k ív ü l  p a tk ö v e s e  
is  v o lt.

E g y e d i D . :  A  b e m u ta to t t  e se tb e n  a  p a r a n e p h r i t i k u s  t á ­
ly o g  d ia g n o s is a  m á r  a  r ö n tg e n v iz s g á la t  e lő t t  is  b izo n y o s  v o lt , 
a  rö n tg e n  in k á b b  a  fe j lő d é s i  re n d e l le n e s sé g  k im u ta tá s á r a  
v o l t  fo n to s . A  tá l y o g  a  f a s c ia  re t ro - r e n a l is  a l a t t  v o lt .

E lő adások:
1.B á rso n y ' T . é s  K o p p e n s te in  E . :  A  card ia  rön tgenképé­

rő l. A z  i r o d a lo m  is m e r te té s e  u t á n  a r r a  a  m e g á l la p í tá s r a j u ­
to t ta k ,  h o g y  a  h ia tu s  o e s o p h a g e u s , a z  in t r a a b d o m in al is  n y e lő - 
c sö ré sz  é s  a  c a r d ia  a n a tó m iá já r ó l  a lk o to t t  f o g a lm a ik  h ib á s a k  
é s  h iá n y o s a k . N o rm á l is  k ö r ü lm é n y e k  k ö z ö t t  a  c a r d ia  rö n tg e -  
n o lo g ia i la g  n e m  lá th a tó  B iz o n y o s  k ó ro s  k ö rü lm é n y e k  k ö z ö tt  
a z o n b a n  rö n tg e n n e l  k im u ta th a tó .  I ly e n e k : 1. h ia tu s he m iá k
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b izo n y o s e se te i,  2 . c a rd io s p a s m u s  b iz o n y o s  e s e te i ,  3. b izo n y o s 
g y o m o rm ü  té t e k  u tá n i  e s e te k .

2. H a a s  h . : A z  orrm elléküreg  fejlő désérő l, ( te k in te tte l a 
a hom laküreg ap lasiá já ra .). A z  o r m y á l k a h á r t y a  s  a z  o r r-  
m e l lé k ü re g e k  fe j lő d é s i m e n e té t  s  id e jé t  i s m e r te t i  s  s a já t  
a n y a g á n  f ig y e l i  m e g  a z  id ő p o n to k a t ,  a m e ly e k b e n  a z  eg y es  
ü re g e k  rö n tg e n- fe lv é te le n  lá t h a tó k k á  v á ln a k . A  h o m lo k ö b ö l 
k e le tk e z é s i  id e jé n e k  m e g á l la p í tá s á t  m e g n e h e z ít ik  a lk a lm i la g  
a z  u g y a n o d a  v e t í t e t t  s rö n tg e n k é p e k e n  e d d ig  e lé g g é  te k in ­
te tb e  n e m  v e t t  f ro n to -o rb i t .  r o s ta s e j te k  s a  re c e s ou s  f r . á r ­
n y é k a i ,  m e ly e k n e k  e lk ü lö n íté se  e s e t le g  o ld a l fe lv é tel le l  le h e t­
sé g e s . C s a k  a  le g k é s ő b b  fe j lő d ő  h o m lo k ö b ö l h iá n y z ik m e g le ­
h e tő s e n  g y a k r a n ,  a  jó v a l  k o rá b b i  s z á r m a z á s ú  tö b b i öbö l 
r i tk á n ,  v a g y  e g y á l ta lá b a n  n e m . A  h o m lo k ö b ö l h i á n y á t n e m  le ­
h e t  a  c s i r a - id ő s z a k r a  v is s z a v e z e th e tő  v a r ie ta s n a k  fe l fo g n i. A  
h o m lo k ö b ö l m e g je le n é s i  id e je  e lő t t  k e l le t t  a  s z e rv ez e tb e n  v a la ­
m i v á l to z á s n a k  tö r té n n i ,  a m i  a  k i fe j lő d é s é t, r i t k á bb a n  a  m e g ­
le v ő  tö b b i ü r e g  to v á b b fe j lő d é s é t m e g a k a d á ly o z z a . A rr a  a  kö ­
v e tk e z te té s r e  ju t ,  fő le g  a  p ro c . m a s t ,  g á to l t  p n e u ma t is a t ió -  
j á n a k  a la p já n ,  h o g y  a z  o k  a z  o r m y á l k a h á r t y a  v a la m e ly  k o ra i  
m e g b e te g e d é s e  le h e t , m e ly n e k  k ö v e tk e z té b e n  e z  e lv e sz íte t te  
n ö v e k e d é s i, p n e u m a t is á ló  k é p e s s é g é t  (S c h a r la c h  s t b .) F ia ta l ­
k o r i  o z a e n a  e s e té b e n  m á r  ré g e b b e n  is m e re te s  v o l t  a  m e llék - 
ü re g e k  a p la s iá ja .  A  p n e u m a t is a t ió  f o k a  n e m c s a k  a  n yá lk a ­
h á r t y a  p n e u m a t is á ló  k é p e s s é g é tő l ,  h a n e m  a  p n e u m a t isá la n d ó  
c s o n t e l le n á l ló k é p e ssé g é tö l ,  s p o n g io s a ta r ta lm á tó l  is  f ü g g . T e ­
h á t  a  h o m lo k ö b ö l h y p o p la s iá ja ,  v a g y  a p la s iá ja  a n a m ne s t ik u s  
é r té k ű ,  e lő z e te s  n y á lk a h á r ty a  m e g b e te g e d é s re  m u t a t , a m i 
p ra e d is p o n á l k é s ő b b i m e g b e te g e d é s re . T é n y le g  g y a k r ab b a n  
lá t j u k  e lő fo rd u ln i  a  m e l lé k ü r e g e k  m e g b e te g e d é s é t  v ala m e ly ik  
ü r e g  h y p o p la s iá já v a l  k a p c s o la tb a n . A z  e lm o n d o t ta k a t 30 f e l ­
v é te l  v e t í té s é v e l  m e g e rő s ít i .  A  h o m lo k  é s  m a x i l la  üre g e k  
ta n u lm á n y o z á s a k o r  n e m  n é lk ü lö z h e tő  a  W a te rs  ( v a g y  a vele 
e g y e n é r té k ű  M a y e r )  fe lv é te l .

b) A  su tu ra  frontá lisró l. C s e c s e m ő n  p h y s io lo g iá s a n  je len  
v a n . H a  n e m  c s o n to s o d ik  ö ssze  a  2. é le té v b e n , tú lé li  n y i t o t t ­
s á g á v a l  v a la m e n n y i  e g y é b  v a r r a t o t  (s u t.  f r o n t ,  p e rsis te n s . >. 
G y a k o r la t i  je le n tő s é g e  n in ics . D i f f e r e n t ia l - d ia g n o st ik a i  té v e ­
d é s e k re  a d h a t  o k o t. N e m  té v e s z te n d ő  ö ssze  a  n o r m á l is  su lc u s  
s a g i ta l is s a l ,  m é g  k e v é sb b é  a  h o m lo k c s o n t k ö z e p é n  v ég ig h a ­
la d ó  f r a c tu r a ,  i l le tv e  f is s u r á v a l .  A  v a r r a t  á l t a lá ba n  m e g le h e ­
tő s e n  m e d ia n - le fu tá s ú , m é g  a s y m m e t r iá s  k o p o n y á n  is , a  s i ­
n u s  f r o n t ,  s e p tu m a  is ,m e ly e n  á th a la d ,  k ö z é p fe k v é s ű . R e n d e se n  
c a k k o z o t t .  A  c s ip k é z e t ts é g , m in it a r r a  e lő ad ó  m á s  alk a lo m ­
m a l  m á r  r á m u ta t o t t ,  a  v a r r a tn a k  c s a k  a z  e x te r n á r a  eső  ré s z é t 
á b rá z o l ja ,  n é h a  lá t h a tó  r a j t a  k e re s z tü lh a la d ó a n  a z  in te r n á r a  
e ső  l in e a l is  r é s z le te  is, m e ly  n e m  té v e s z te n d ő  ö ss ze  a  v a r r a ­
to n  k e re s z tü lh a la d ó  f is s u rá v a l !  N o rm á l is á n  a z  o r r g yö k  fe lő l 
z á ró d ik  a  v a r r a t ,  c sö k e v é n y e s  p e r s is te n s  v a r r a to k o n v isz o n t 
in k á b b  a  fe ls ő  s z a k a s z t  ta lá l j u k  z á r v a .  A z o r r g y ö k ré s z  á b r á ­
z o lá s á r a  a  W a t t e r s  a  b r e g m a tá j i  r é s z  á b r á z o lá s á r a  az  e lő ­
a d ó  á l ta l  k id o lg o z o t t  n u c h o f r o n ta l is  fe lv é te l  a lk a lm a s .  A  m a ­
ra d a n d ó  h o m lo k v a r r a t  n e m  r i t k a .  E lő a d ó  a n y a g á b a n  á tl a g  
m in d e n  30. k o p o n y a fe lv é te le n  é s z le l te .

R é v é sz  V.: k ie m e li  a  M a y e r - fé le  fö lv é te l  f o n to s s á g á t  a  
h o m lo k ö b lö k  r ö n tg e n v iz s g á la tá r a .  S z á m o s  fe lv é te l le l d e m o n ­
s t r á l j a ,  h o g y  a  n o rm á l is  o c c ip i to - f ro n ta l is  fe lv é tele n  n e m  l á t ­
s z ik  a  h o m lo k ö b ö l, m íg  a  M a y e r - fé lé n  lá th a tó v á  v á l ik  (h y - 
p o p la s iá s , v a g y  e lő re to l t  n a g y o b b  f r o n ta l i s  r o s ta s ej te k  f o r ­
m á já b a n  s tb . ) .  S o k  e se tb e n  a z  e g y ik  o ld a l i h o m lo k ö bö l m e g ­
b e te g e d é s e  is  c s a k  a  M a y e r - fé le  fe lv é te le n  v á l i k  láth a tó v á ,  
m íg  a z  o c c ip i to - f ro n ta l is  e g y fo r m a  lé g ta r ta lm ú n a k  mu t a t j a  
ő k e t.

A deb recen i O rvosegyesü le t m árc iu s 23-i ü lése.

B em u ta tá so k :
R ed l K .: V accináva l g y ó g y íto tt a k tin o m yko sis  faciei. 

F o g b ó l k i in d u ló  a r c - n y á k i  a k t in o m y k o s is b a n  m e g b e te ge d e t t  
é s  a u to v a c c in a  k e z e lé s s e l  m e g g y ó g y í to t t  21 év es f é rf i t  m u ta t  
be. A  k é t  h ó n a p ja  fe n n á l ló , p ro p a g á ló ,  jó d  és r ö n tge n  g y ó g y ­
k e z e lé se i d a c o ló  f o l y a m a t  e g y e d ü l % % -o s  f o r m á im n á l  k é ­
s z ü l t  tö m é n y  a u to v a c c in a  a d a g o lá s r a  fe l tű n ő  g y o rs a n,  k é t  
h ó n a p  a la t t  m e g g y ó g y u l t  és a z ó ta  % év  e l te l té v e l  sem  
ú ju l t  k i. 9  íz b e n  k a p o t t  a  b e te g  b ő r  a lá  o l tá s t .  O pt im á l is  a d a g :  
y2— 1 cc m -n y i v a c c in a  m e n n y is é g  v o lt .  E z t  t í z s z e r e s e n h í ­
g í t o t t a  n o v o c a in n a l é s  n a g y  f e lü le te n  s z é t fe c s k e n d ez te . A  
v a c c in á h o z  f e lh a s z n á l t  tö r z s  m a n n i to s  tá p ta la jo n  n őt t .  F e l ­
h ív j a  a  f ig y e lm e t  a r r a ,  h o g y  a z  im m u n  b io ló g ia i g o nd o lk o d á s  
é s  g y ó g y m ó d  m é g  m in d é g  n e m  f o g la l j a  e l a z  o rv o s tu d om á n y ­
b a n  a z  ö t  m e g i l le tő  h e ly e t .  Ú ja b b a n  N euber p r o f e s s o r  p o ly - 
v a le n s  v a c c in á v a l  s ik e re s e n  g y ó g y í to t t  i leo c o e c a lis a k t io m y -  
k o s is  e se te iv e l h ív ta  fe l  a z  o rv o s v i lá g  f ig y e lm é t  er r e  a  m e g ­
sz ív le le n d ő  k ö rü lm é n y re , A m e n n y ib e n  n e h é z  a z  a k t in om y -

c e s  te n y é s z té s e , a u to v a c c in a  k é s z í té s é h e z  a lk a lm a s na k  t a r t j a  
a  g e n y b ő l is o lá l t  s u g á r g o m b a tő k é k  f e lh a s z n á lá s á t  e rre  a  
c é l ra .

N e u b e r  E . :  T e l je s  m é r té k b e n  e g y e té r t  R edl f e l fo g á s á v a l ,  
h o g y  a z  a k t in o m y k o s is  im m u n - th e ra p iá já v a l  n e m , v a g y a l ig  
f o g la lk o z ta k  E u ró p á b a n ,  n o h a  a  s u g á r g o m b á k  á l t a l  o ko z o tt 
m e g b e te g e d é s  e lé g  g y a k r a n  f o r d u l t  e lő  h a z á n k b a n  is. F ő le g  
a n g o l  g y a r m a to k o n  és eg y éb  e x o t ik u s  v id é k e k e n  k e z e lte k  
a k t in o m y k o s is b a n  sz e n v e d ő k e t im m u n - th e ra p iá v a l ,  tö bb n y i re  
a z o n b a n  s ik e r te le n ü l ,  m e r t  ez a  k e z e lé s  tö b b n y i re  im m u n ­
b io ló g ia i  is m e re te k  n é lk ü l  c s a k  n e h á n y  o j tá s  a d á s á ra  s z o r í t ­
k o z o t t .  K o m o ly  s ik e rn e k  te k in th e tő  te h á t ,  h o g y  R edl-n ek  
s i k e r ü l t  a u to v a c c in á v a l  eg y  n y a k i  a k t in o m y k o s is b a n  szen v ed ő  
b e te g e t  te l je s e n  m e g g y ó g y í ta n i .  E z t  a  s ik e r t  a n n á l  in k á b b  ü d ­
v ö z ö lh e t i , m e r t  1929. ó ta  s ik e rü l t  p o ly v a le n s  v a c c in á v a l  tö b b  
b é la k t in o m y k o s is  e s e te t  m e g g y ó g y í ta n i ,  a m e ly e k  f a j la g o s  
th e r a p ia  n é lk ü l b iz o n y á r a  e lp u s z tu l ta k  v o lna .

M e a k  G .: C sigo lya testtö rés repositió ja  és k ö té se  Böhler 
s z e r in t  Böhler-f é le  já ró g ip s s z e l  e l l á to t t  b e te g e t  m u t a t  be, 
a k in e k  ty p u s o s  X I I .  h á tc s ig o ly a te s t tö r é s e  van . K ie me l i  a  ré g i 
s  a z  ú j  k e z e lé s e k  k ö z ö t t i  k ü lö n b s é g e t. M íg  a  ré g i  elv e k  sz e r in t  
t ö r t é n t  k e z e lé s e k  a  b e te g n e k  k é t  é v ig  t a r t ó  á l la n d ó o rv o s i e l ­
le n ő r z é s é t  te t té k  s z ü k s é g e s s é , a d d ig  a  B öhler ú t m u t a t á s a i  sze ­
r i n t  t ö r té n t  k e z e lé s s e l  a  b e te g e k  12 h é t  e lm ú ltá v a l tö k é le te s e n  
m e g g y ó g y u ln a k . E t t ő l  e l te k in tv e  a  b e te g e k  a  já r ó g ips s z e l  a  
tö r é s  u tá n i  ö tö d ik  n a p o n  fe n n  j á r n a k ,  m íg  e z e lő t t  8— 12 h é t ig  
te l je s  á g y n y u g a lo m r a  v o l ta k  k é n y s z e r í tv e .

D ó c z y  G .: M orbus D arier . 44  é v e s  n ő b e te g , k i n e k  m en se - 
se  3 h ó n a p  ó ta  e lm a r a d t .  B e te g s é g e  e g y  év  ó ta  á l l  fe n n , a  fü l 
m ö g ö t t i  red ö n , n y a k  k é to ld a lú n , a  v á l lo n , a  k u lc s c so n t  t á j é ­
k o n , s te m a l is  é s  in te r s c a p u la r is  r é s z e k e n  e ls z ó rv a  g o m b o s- 
tü f e jn y i  s z ü r k é s - b a r n á s  sz ín ű  ré s z b e n  fo l l i c u la r is  h y p e r k e r a -  
to t i k u s  p a p u lá k . —  38 é v e s  f é r f ib e te g  a  h a ja s  f e j b őr r e  és a z  
e g é s z  te s t r e  k i t e r j e d ő  e lv á l to z á s o k k a l ,  v a la m in t  a  s z á jp a d  
n y á lk a h á r ty á já n  le v ő  p a p u lá k k a l .  M in d k é t  e s e tb e n  typ u s o s  
h is to lo g ia i  k é p : k e r e k te s te k  és s z e m c s é k  (c o rp s  ro nd s , g r a ­
in s ) .  T h e ra p ia :  m in d k é t  e se tb e n  Buucky b e s u g á rz á s .

Elő adás:
K r e ik e r  A .: A  színek ú j  é le tta n i m ódszerrel fe lép íte tt

rendszere és néhány ebbő l levonható g yako r la ti kö vetkez te tés . 
A  s z ín e k  h ib á t la n  re n d s z e rb e fo g la lá s a  h o ss z ú  id e ig  ne m  s ik e ­
r ü l t ,  m e r t  m in d ig  a  p h y s ik a i  a n a ló g iá b ó l  in d u l ta k  ki ,  a m e ly  
c s u p á n  a  h a n g o k  re n d s z e ré n é l  v á l t  b e  h iá n y ta la n u l .  A z  é le t­
t a n i  re n d s z e r , a m e ly n e k  e re d m é n y e  O stw ald s z ín te s t je ,  s z a k í­
t o t t  ezze l az  a n a ló g iá v a l .  A  s z ín te s tb e n  —  a m e ly e t  v á z la to ­
s a n  is m e r te t  —  im p l ic i te  a z  ö ssz e s  a  s z ín e k re  v o n a tk o z ó  t ö r ­
v é n y s z e rű s é g e k  b e n n f o g la l ta tn a k ,  c s u p á n  k i k e ll ő k et  fe j te n i ,  
a m i  a z o n b a n  e g y e lő r e  ja v a r é s z t  a  jö v ő  f e la d a ta .  A  de b re c e n i 
s z e m k l in ik á n  m á r is  s z é p  e re d m é n y e k e t  é r te k  el a  s z ín té v e s z ­
té s e k  e z e n  a la p o n  tö r té n ő  re n d e z é s é v e l é s  a  v iz sg á ló  m ó d s z e re k  
k id o lg o z á s á v a l .  A  s z ín te s tb e n  m e g ta lá l j u k  a  s z ín h a rm ó n ia  tö r ­
v é n y e i t  is . I s m e r te t i  a  s z ín h a rm ó n ia  a la p té te lé t  é s n é h á n y  
g y a k o r l a t i  p é ld á n  b e m u ta t j a  a lk a lm a z á s á t .  A  h a r m ó n iá k ,  
m ik é n t  a  zen éb en , k ü lö n b ö z ő  le lk i  h a tá s o k a t  v á l t a n ak  k i. 
E z é r t  le h e t p ld . r i k í tó ,  é lén k , lá g y , e g y h a n g ú  h a r mó n iá r ó l  b e ­
sz é ln i, a m e ly e k  m in d e g y ik e  m á s  é s  m á s  h a tá s t  v á l t  ki. A  
m in d e n n a p i  é le tb e n , a z  ip a rb a n , a  m ű v é s z e tb e n  n a g y  te r e  lesz 
e z e n  h a rm ó n iá k  a lk a lm a z á s á n a k .  A  fe s tő m ü v é s z e tb e n  — 
a m e ly  e d d ig  f ő le g  a  k ü ls ő  és b e lső  te r m é s z e t  m á s o lás á b ó l  
é l t  —  ú j  u ta k a t  é s  le h e tő s é g e k e t  n y i t  a z  ö n á lló  a l ko t á s  fe lé .

S k u t t a  A .: K ie m e l i  a z  e lh a n g z o t t  e lő a d á s  h a s z n o s  v ol tá t  
a b b ó l  a  sz e m p o n tb ó l, h o g y  ez is h o z z á já r u l  a  h e ly e s s z in is m e re t  
e lő b b -u tó b b  b e k ö v e tk e z ő  á l ta lá n o s  e lte r je d é s é h e z . A s z ín ta n  
e ls a já t í t h a tó  é s  e z é r t  m in d n y á ju n k  s z á m á r a  h o z z á fé rh e tő .  A  
g y a k o r la tb a n  a z t  l á t j u k ,  h o g y  a z  e m b e r e k  tú ln y o m ó  sz á z a lé ­
k á b a n  a  s z ín is m e re t , a  h a rm o n ik u s  s z ín lá tá s  n em  é l tu d a to s a n  
és a z  is m e r te te t t  O stw ald-féle s z ín r e n d s z e r  n e m  f o g l a l j a  el 
m é g  h e ly é t  tö b e k  k ö z ö t t  p l. a z  o rv o s i  g y a k o r la tb a n . A  s z e r ­
z e t t  s z ín is m e re t  „ s z ín m ü v e l ts é g n e k ” n e v e z h e tő  és m in t  i ly en  
h e ly e t  é rd e m e l a z  á l t a lá n o s  m ű v e l ts é g  k e r e te i  k ö z ö tt  is . H o g y  
ez m a n a p s á g  m é g  n e m  á ll, e n n e k  o k a  a z , h o g y  a  g y a k or l a t i  
s z ín ta n  e g y e tle n  is k o la i  ta n te rv b e n  s e m  sz e re p e l m ég . A  
s z ín e k  e x a c t  is m e re te  a z t  a z  e lő n y t r e j t i  m a g á b a n , h o g y  eze ­
k e t  p o n to s a n  m e g  t u d j u k  h a tá ro z n i ,  m e g je g y e z n i, a m i id ő ve l 
e m lé k k é p e k  k ia la k u lá s á h o z  v eze t, a m in e k  k ü lö n ö s  je le n tő s é g e  
le h e t  a z  o rv o s i g y a k o r la tb a n .  A z  o rv o s i  d ia g n o s t ik án a k ,  ső t 
th e r a p iá n a k  e g y ik  f o n to s  eszk ö ze  a  s z ín lá tá s ,  a  s z ín e k  m e g ­
í té lé s e  é s  é r té k e lé s e , k ü lö n ö s e n  a z o k b a n  a  s z a k m á k ba n , ho l 
l á th a tó  k ó ro s  e lv á l to z á s o k  fo r d u ln a k  e lő . A  s z ín m ü ve l ts é g  
á l t a lá n o s  e l te r je d é s é t  a k k o r  re m é li h o z z á sz ó ló , h a  a  g y a k o r ­
la t i  s z ín ta n  h e ly e t  k a p  a z  is k o la i ta n te r v e k b e n .  S zü k s é g e s n e k  
t a r t j a  a  g y a k o r la tn a k  s z á n t  24-es b e o s z tá s ú  O stw ald s z ín ­
t á b l á z a t  k ib ő v í té s é t, a  v ö rö s  és s á r g a  sz ín e k  c s o p or t já b a n ,  
m iá l ta l  e z  az  o rv o s i h a s z n á la tn a k  jo b b a n  m e g fe le ln e.
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A tüdő bajos fő iskolai hallgatók ügye és a 
tüdő bajosok közterhekre történő 

elhelyezése.
A N éoegészségüev  1929 évi 15. és az O rvosi H e ti­

lap  1932 évi 17. szám ában  a m a g y a r  tüdó'baios fő isko ­
la i h a llg a tó k  ügyéve l fog lalkozva, h an g o z ta ttam  an nak  
szükséges v o ltá t, h o g y  a fő isko lai tüdő baios h a l lg ató in ­
k a t  a  m ai szé tszó rt elhelyezés és gvógv ítás h e lv e t t a 
k ö ltség ek  növelése nélkü l egy  san a to r iu m b an  leh e tn e és 
kellene összehozni, aho l m egfelelő  vezetés a la t t  foly ta t ­
h a tn á k  t°u u lm á n v a ik a t. am enny ire ez t betegségük  m eg­
engedné. Ig v  a  gvógvu lás a la t t  nem  ideaenednének  el a 
m u nkátó l, önképző köri módon ta n í th a tn á k  eg y m ást, sőt 
a  san a tó r iu m b a vendégkén e l lá to g a tó  egyetem i tan á rok  
jóvo ltábó l e lő ad ásb an  is lehetne részük .

M in t a tü d ő b a io s  egyetem i h a l lg a tó k  szám ára  leg iobb 
he lyet, a. haza i leg iobb  k lím áiú  M á trá t  és az o t t  énü lt 
H o r th y  M iklós san a to r iu m  m eg n y ílása  u tán  ez t a  sana- 
to r iu m o t a ján lo tta m , am elvben 50— 100 ágy vo lna  e r re a 
célra, egye lő re le fog la lha tó , am íg  jobb v iszonvok  közt 
m a id  u g y an csak  a  M átrában  kü lön  egyetem i d iák san a to- 
r iu m o t leh et ép íten i, kü lön e cé lra  k inevezett tan ulm án v - 
fe lügyelő vel. A dd ig , m íg  ezt a jövő  fe la d a tá t képező  k ér­
d ést nem  tu d ju k  m egoldani, az egy ik  san a to r iu m i fő or ­
v o s t kellene m egbízn i a tan u lm án y o k  vezetésével. R á- 
n v a rú  v iszonya ink  közö tt m eg kellene kü lönbözte tn i a 
m ai sü rgő s, de kevésbbé tökéletes m ego ldást, a h o lnap i tö ­
k é le tes e lin tézéstő l. Tüdő baios eg y e tem i h a llag tó ink  szá­
m át, odavető  becslés szerin t. 16,000 tan u ló  2 % -á t vé v e : 320 
ban , 3 száza lék á t véve: 480-ban leh e t m egá llap ítan i. 
A ián láso m at 1932 ok tóber 3 1 -én  az ille tékes m in is te-  
rium m ak b ea d o tt ja v as la tb a n  is m eg ism ételtem .

A M á trá b an  ú jab b an  m eg k ezd ett rendszeres m eteo­
ro lóg ia i m eg figye lések  igazo lták  a z t  az elő zetes felvé te­
lem et, hogy  a  M á tra  csakugyan  leg jobb k l ím á iú  helve 
cso n k ah azán k n ak , am ennyiben a  b e teg  o tt a k á n ik u la  el­
len á llás t g y en g ítő  fo rróságábó l és fü lled tségébő l átlag ­
ban  7° C -sal hű vösebb levegő be m enekül, té le n  ped ig a 
tüdő nek  á r tó  a lfö ld i köd h e ly e tt verő fényes n apsü tésben  
van  része. E z u tóbbnevezett k ö rü lm én v t ékesen  igazolta 
az a m egfigye lés, am elyet Réthly Aurél közöl a  T erm é­
sze ttudom ány i K özlönv  1933 fe b ru á r i  szám ában. E sze rin t 
akko r, am iko r a  hő m érő  G yöngyösön a téli ködben ' — 1° 
C -t m u ta to tt , a  K ékesen —  ah o l m ost gyógyszá lló  is 
épül —  az ism e rt hő inversiós tö rv én y  a lap ián  az á rnyék ­
b an  +  11.4° C v o lt  a  hő m érsék le t. Réthly közlésének 
fényképe m u ta t ja  a  köd fe le tt rag y o g ó  nap fényben  pom­
pázó hegyeket.

A rra  a k é rd ésre , hogy a M á trá b an  lehet-e fő isko lai 
ta n í tá s t  szervezni, a  svájci és f ran c ia  ta p a sz ta lá s sze­
r in t  m áris  igennel felelek. A M á trá t  B u d ap estrő l 21 /■ >. 
ó ra  a la tt , D ebrecenbő l génkocsin  gyo rsabban  is  el lehet 
érn i. A leysin i sana to r ium ba, a h o v á  szintén já rn a k  egye­
tem i tan á ro k  e lő ad ást ta r ta n i, ugyancsak  tö b b  órai 
v asu tazás á rá n  leh e t a legközelebbi egyetem ek rő l (Genf, 
L ausanne, B e rn ) ju tn i. A g renob le i egyetem m el kapcso­
la to s  fran c ia  egyetem i d iák san a to r iu m  felé p ed ig  28 kilo­
m é te r hosszú v a s ú t visz a  275 m  m agasan  fek v ő  S t. Hi­
la ire  de T ouvet-be és onnan k ö té lp á ly a  az 1157 m  m agas­
ság ú  „Les P e t i te s  R oches“-n a k  nevezett he ly re , a  sana- 
torium hoz. Az o k ta tá s t  te h á t a  M átrában  kevesebb  fá­
rad ság g a l leh e tn e  m egszervezni, m in t L eysinben , vagy 
G renoble m elle tt.

A  n ap o k b an  nag y  öröm m el v e ttem  tu d o m ásu l ,hogy 
a  m ag y a r eg y e tem i d iák san a to r iu m n ak  nálam  h iv a to ttab b  
szószólói is  v an n a k , nevezetesen, h o g y  Korányi Sándor bá­
ró p ro fesso r a  b u d ap esti egyetem  orvosi k a rán  is  szó vá te t-  
te  a  te rv e t a  b udakesz i E rzsébet san a to r iu m m al k ap cso la t­
ban  és hogy  Balogh Ernő p ro fesso r önálló eg y e tem i d iák ­

san a to r iu m n ak  m eg v a ló s ításá t a já n lo tta . Ezenkívü l p- 
O rszágos T üdő beteg -sanato rium  E g y esü le t a fő isko la i 
h a l lg a tó k a t a debrecen i A u g u sta-san ato riu m b an  ó h a itia  
egy esíten i. Idő közben a  v a llás -  és közok ta tásü g y i min is- 
te r iu m tó l az t az é r te s í té s t  k ap tam  az  1932 ok tóberében 
b e a d o tt  jav as la to m ra , hogy ez ü g y b en  m egkereste  a 
b e lü gym in isz te r u ra t ,  „ak inél a ja v a s la t  a legnagyobb 
m eg értésse l ta lá lk o z o tt“ .

B á r  ez idő szerin t a  m átra i san a to r iu m b an  k izá ró lag  
e cé lra  50 ág y a t b iz to s ítan i —  az in téze t nag y  fo rga lm a 
m ia t t  —  nem tud , a  kérd ést to v áb b ra  is a m eg o ld ásra 
v á ró  teendő k közé so ro lta . A b e lü g y m in is te r ú r, m ikén t 
a m ú ltb an , úgy  a  jövő ben is r a i ta  lesz, hoav  a  tü d ő­
b e te g  fő isko lai h a llg a tó k , am enny iben  k ó rá llao o tu k  a, 
m ag a s la ti  k lím át tesz i szükségessé és ő k m aguk  is a 
m á tra i  san a to r iu m b an  ó h a jtan ak  g y ó g y u lást szerezni, oda 
fe lvétessenek .

íg y  h á t három  te rv  alaku lt k i az egyetem i d iá k sa n a ­
to r iu m  érdekében. E ze k  közül az A u g u sta -san a to r iu m ot, 
m in t a lk a lm atlan t, eleve eleitom , m ° r t  annak  h e lv é t a 
té li ködbő l, a  n v á r i bágyasztó . az e llen á llást csökken tő  
m elegbő l, v a lam in t az egész v idéket átö lelő  porbó l k i­
m en ten i nem lehet. M arad  a M á tra  és a budakeszi E r- 
zséb e t-san a to r iu m . H a  kü lönvesszük a. m a és ho lnap  fe l­
a d a tá t ,  végleges m ego ldáskép az önálló  m á tra i egyetem i 
d iák san a to r iu m  m ellé állok.

Ide ig lenes m ego ldásnak  is a M á trá t  a ián lan ám , ab ­
b a n  a  rem ényben, h o g y  az „ezidő  sze r in t“ fennálló  ak a ­
d á ly o k a t meg leh e tn e  szün tetn i, h a  a nagy  fo rg a lm a t 
okozó betegeket e sanato r ium bó l m ás he ly re  u ta s íta ná k , 
h o g v  o tt  egyelő re 50 ágya t k a p ja n a k  az egyetem i h a ll­
g a tó k . H a azonban ez sehogy sem  lehetséges, ak k o r  te ­
g y ü k  a tüdő bajos egyetem i h a l lg a tó k a t a budakeszi Er-  
zséb e t-san a to r iu m b a , am elynek k lím á ja  kétség te len ü l 
so k k a l jobb, m in t a  debreceni A u g u sta -san a to r iu m é és 
am elyben, ha jól v ag y o k  értesü lve, e lég  ü res ág y  is van.

A  kö ltségek e lő terem tése nem  okozhat gondot, h iszen 
n in cs m ásró l szó, m in t arró l, hogy  egy helv re egy esítsü k  
a z o k a t az ápoló d í ja k a t, am ik e t m a az állam  kü lön féle 
san a to r iu m o k b an  és k ó rházakban  k ö lt el.

Az egyéb m a g y a r  tüdő bajosok  közterhek re tö r tén ő  
elhelyezésében ped ig  az eddig inél nagyobb m értékben kel­
lene a  k lím át fe lhaszná ln i. E lső  p i l lan a tra  csáb ítónak  
lá tsz ik  az a m ego ldás, hogy k ü ld jü k  azokat a b e teg ek e t 
k lím á s  helyre, ak ik n ek  k lím ára okvetlenü l szükségük van, 
m íg  a  több it ak á rh o l is e lhe lyezhetjük . O lyan orvos azon­
b an  nincs a v ilágon , ak i elő re m eg  tu d n á  m ondan i, hogy  
k i fo g  akárho l is m eggyógyu ln i. E z é r t az t ta r ta n á m  
szükségesnek, h o g v  a  tü d ő b a josoknak  k ö z terh ek re  tö r­
tén ő  elhelyezése e lső so rban  a M á trá b an  és a budakesz i 
E rzséb e t-san a to r iu m b an  tö r tén jék  és hogy a  több i ke­
vésbbé jó k lím ájú . v ag y  „k lím átlarJ“ helyet csak  ezeknek 
a  san a to r iu m o k n ak  m egtö ltése u tá n  használjuk . U i tüdő - 
san a to r iu m o k a t és tüdő b a jo s o sz tá ly o k a t pedig ne léte s ít­
sü n k  a k lím ás g y ó g y ító  tényező  m egvetésével. H iszen a 
k l ím á t ingyen a d ja  a  Term észet.

Kollarits Jenő  dr.. eev et. c. rk . ta n á r

M egjegyzések
Dr. Téglássy népegészségügy ügyi reformtervezetéhez. O. H. 18.

Téglássy dr. re fo rm te rv eze té t h ibásnak  ta r to m , m ert 
a  v iszonyok nem ism erésén  a lap u l. M iként a  N em zeti 
M u n k aterv  je llem ző en uto lsó p o n tja ib an  fog la lkoz ik  a 
népegészségüggyel, egészségügyi tö rvénye ink  v é g re h aj­
tá s a  is  u to lsó h e ly en  áll m inden m ás állam i in tézkedés 
u tá n . E gészségügy i tö rvénye ink , rendelete ink  n ag y rész t 
m egfe le lnek  a m o d ern  követelm ényeknek, v ég reh a jtásuk  
m ó d járó l azonban' jobb  nem beszé ln i; m e rt m a  is  m ég 
fo n to sab b n ak  ta r t j á k  a közegészségügy s ta t is t ik a i  ré -
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szét a  rende le tek  k iad ásá t, azok  sz igo rú  v ég reh a jtásáná l. 
H e lyesen  ír ja , h o g y  az 1876. évi X IV . t. c ik ae t veg re  keli 
h a jta n i ,  hozzáteszem , hogy az u tá n a  következő kkel együ tt, 
de hely te lennek  ta rto m , hogy a  leg fon tosabb fe la d a to k a t 
a  tá rsa d a lo m ra  a k a r ja  bízni, hogy  m iért, a z t  Üzaller 
d r. az O. H. 19. szám ában n ag y o n  jó l k i fe j te t te .

Az I. p o n tjá b a n  k i fe j te tt  b áó au g y  rendezése sze rin t a 
b á b á k a t k ivennék  a hatoság  kezébő l és fe lü g y e lő jü k  a 
védő in tézet lenne. I ly  m onon sze r in te  m eg len n e  oldva 
a  nem ibetegség, az euvetéjés, az egyke ügye. H a  a  te rn e -  
sek  h a jlandók  vo lnának  m a g u k a t v izsg á lta tn i, —  am i 
tanná nagyon p rob lem atikus, —  a  nem ibetegség és lues 
okoz ta  vetélések, fe ltéve, hogy in gyen  kezelnek es gyógy­
sze rre l lá tn ák  el ő ket, m ego ldható  lenne. Hz azonban 
ellenkezik  avva l, h o g y  ez az á l la m ra  ne ró j jo n  nagyobb 
k iad ás t, m e rt b izony  ez sokba k e rü ln e , de h aszn o s befek­
te té s  lenne. Az egykén azonban n em  segítene, m e r t  aki 
m a g z a tá t el a k a r ja  h a jtan i, az  te rh e sség é t e l t i tk o lja ;  a 
nepszaporodás a la p ja  pedig a  n ép jó lé t, vagyonosodás.

Az óvo d ák a t paedagog ia i fe la d a ta ik o n  k ív ü l böl­
cső dékké, napköz i o tthonokká szervezné át. E z ú j r a  nagy  
b e fek te tés t igénye lne , m ert az óvónő  elég h a  a  nagyobb 
g yerekekke l fog la lkoz ik , nem  tu d n á  azonban e llá tn i a 
csecsem ő k g o n d o zásá t és tá p lá lá sá t, táp lá lék  készítését.

II . sze rin t gondoskodn i ke llene a  tu b ercu lo tikusok  
élhelyezésérő l. M a azonban, m ik o r  k ó rh ázak b a  sü rgő s 
áp o lá s t igén y lő k e t is  a  legnehezebb elhelyezni, m ive l kó r­
h áza in k  an y ag ilag  a  képzelhető  legrosszabbu l á llanak  
(h iszen  k lin ik ák o n  kény te lenek  v o ltá n  anyag i okok  mta tt 
szo b ák a t k iü r í te n i) ,  a  betegek n em  képesek fize tn i, a  fe n n ­
ta r tó  tö rv én y h a tó ság o k  egyes h e ly ek en  évek ó ta  nem 
tu d já k  a  fe n n ta r tá sh o z  szükséges, m eg á llap íto tt össze­
g e t  k iu ta ln i, leh e te tlen  a  sú lyos tu b ercu lo tik u s esetek  
elkü lönítése. M agánosok ra, m ik o r jó  v ilág  v o lt sem  lehe­
t e t t  szám ítan i, m e r t  ná lunk  n incs m eg  az angol, am erika i 
jó  szokás, hogy  vagyonosok k ó rh á z a k a t lé tesíten ek , ső t 
ellenkező leg, m ég ok is az o rv o s i és ápo lási d íj aloi 
ó h a j ta n a k  k ib u jiu . A  betegek ü ozzátartozo i ped ig  a  m ai 
g azd aság i v iszonyok  közt, am i e l ta r t  évekig, so k á ig nem  
lesznek abban a  helyzetben, hogy  m aguk  fedezzék ennek 
k ö ltsége it.

I I I . A  nem ibetegségek  ellen i küzdelem ben n em  h ázas­
sá g i tanácsadó, de kötelező  o rv o s i v izsg á la t és a  nem i- 
ér in tkezéstő l e l t i l tá s  kellene a  gyógyu lásig . A  kezelésre 
szoru ló  nem ibetegeket pedig kényszergyógykeze ié inek 
ke llene a lávetn i. E z  is  pénzbe k e rü l.

IV . Isko laegészségügy i te rv e ze té t jónak  ta r to m , azon­
b a n  az csak  jó l m eg f ize te tt isko lao rvosokka l o ld h a tó  meg, 
ak ik  egész lén y ü k e t ezen ügy n ek  szen te lhetik . D e hogy 
képzelhető  az ei, m ik o r az eg észség tan  ta n ítá sá t is k iveszik  
az orvosok kezébő l és a  to rn a ta n á r ra  bízzák.

A falu socialis egészségügye pedig csakis a közegész­
ségügy államosításával oldható meg. Evvel a fe r tő ző  be­
tegségek  elleni küzdelem  is eredm ényes lenne, m e r t  a 
t isz t i  és kö ro rvosok , m in t á llam i szervek , a  tö rv ény ek e t 
és rende le teke t könyö rte lenü l v ég re  tu d n ák  h a j ta n i , m in t 
ah o g y an  ezt az á llam o síto tt á lla teg észség ü g y b en  lá tju k , 
am i sa jn o s az em b er egészségügyénél m agasabb n ív ó n  áll. 
P ro p ag an d a  az e lh an y ag o lt á llap o to k o n  nem  seg ít, m ert 
u g y an  hogy tu d jo n  az a  köro rvos, lak ásh y g ien iá ró l, fe r­
tő ző  ba jok  e llen i küzdelem rő l, testg o n d o zásró l beszélm , 
ak i, m in t jó  m ag am , egészségtelen , fü rdő szobanélkü li 2 
szobás lakásban  k ín lód ik . O rvoste lep ítés pedig o ly  v iszo­
n y o k  között, hogy  a  körorvosok f ize tésü k e t hónapok ig  
nem  k ap já k  és lak ásu k  sincs m egfe le lő , lehete tlen .

M in t fen tiekbő l lá th a tó , a  közegészségügyünk  re­
fo rm ja , jav u lása  e  te rv eze t sze rin t m eg  nem  o ld h a tó, m ert 
m in t m inden a lk o tásh o z , úgy ehhez is  e lső sorban  pénz kell.

Dallotti Béla dr.

N yelvm ű velés.

„Psychés zavarok" és társai c su p án  az o rvosi szak ­
iroda lom ban  h asz n á la to s  érte lm etlenségek . M ag y a rra  fo r ­
d í tv a : lelkes zav aro k . Persze ro sszu l hangzanék  psyche i 
z a v a r t  m ondani, de a  „ le lk i“ ellen  ta lá n  m égsem  le he t t i l ­
tak o zn i, m ert h iszen  a  psy ch e-rő l éppúgy nem  tu d ju k, 
hogy  va ló jában  m icsoda, m in t a  létekrő l. A  k e ttő  tel­
jesen  egyet fe jez k i. H onnan szá rm azn ak  ezek a  m ag ya r 
o rv o s i nyelvben? N y ilván  a  la t in o s  ,,-ikus“ képző t 
a k a r tá k  vele e lk erü ln i. E z a m elléknéva lak ító  r a g  a né­
m e t ,,-isch“ és a  f ra n c ia  ,,-ique“ v issza la tin o s ításáb ó l ke­
le tk ez e tt. Innen az ellenszenv. De h á t  —  inkább  h ibásan , 
m in t rosszu l! —  A z , , - í “ s ,,-s“ m elléknévképző nek m ás­
m ás a  jelentése. A z elő bbi h o v a ta r to zás t, az u tó b b i tu ­
la jd o n ság o t jelö li m eg. Más pl. a  h áz i és házas. É pp így  
h e ly te len  az „ a n a to m iá s“ h e lyze t „an a tó m ia i“ h e ly e tt, 
„physio log iás“ konyhosóo ldat „physio log ia i“, v ag y  „é le t­
ta n i “ he lyett. H a ném ely  szerző nek az idegen szó k ife je ­
ző bb, vagy  tudom ányosabb, inkább  h a sz n á l ja  az ,,- ikus‘-t, 
m in t az é rte lem zav a ró t. E z a  képző  sz in te  m a g y a r rá  le t t
—  e z é r t  „k a to lik u s“ a  nő  is —  s h a  rossz is, ta g a d ha ta t­
lan u l érthető bb . A z orvosokon k ívü l —  de ő k is c sa k í rá s ­
ban , v ag y  szónok la tban  —  a lig h a  h aszná lja  v a lak i a  
„ ty p u so s “ szót. N in csen  is helyes érte lm e, m íg  az ál ta lá ­
n o san  használt „ t ip ik u s “ k é tség te lenü l az t je len ti, hogy  
v a lam e ly  typushoz ta rto zó , bélyegző  tu la jd o n ság ú  ember, 
v ag y  tá rg y . Az i ly en  h ibák  érte lm etlensége a z é r t n em  ö t -  
lik  a n n y ira  szembe, m e r t  a  szó idegen és nem é r t jü k m eg 
teljese-a. M ásként h o g y an  m o n d h a tn ák  m ég az t is, hogy  
„ a ty p u so s“ , noha „ a ty p u s “ n incsen. E lő l „ a “ p r iv a tiv u m , 
h á tu l  m ag y ar képző ! Legfeljebb ty p u s ta la n  lehetne , de 
ez is he ly te len ; —  v ilágos, hogy csak  az „a ty p ik u s“ a  jó.

Blaskovics prof.

*

Károsodás, károsodik} károsítja szavak  p o n to san  1919 
ó ta  fészke-ték  be m a g u k a t orvosi nye lvünkbe a  „B esch ä­
d ig u n g “ szolgai fo rd í tá s a  nyom án és m ár-m á r k iszo r ít já k  
az „ á r ta n i “ igé t és a  belő le képezhető  f ő -  és m elléknevet. 
P ed ig  a  helyes m a g y a r  nyelvérzékben a  káro so d ás csak  
vag y o n i k á r t  je le n t és károsodn i is c sa k  an y ag ilag  lehet. 
M enny i jó  szavunk, k ife jezésünk  v a n  rá !  —  megárt nek i,
—  megtámadja a  sz ívet, árt a  szívnek , —  ártalmára van  
a  se jtek n ek , —  ártalmat szenvednek a  sejtek .

•

Eszközölni is  ja v á b a n  szok tuk  m á r m in d az t am it 
edd ig  csak  végeztünk, vagy eg y szerű en  a  fő névbő l ig é t 
cs in á ltu n k , pl. a  fe r tő t le n íté s t  ú g y  eszközöljük =  úg y  
fertő tlenítjük; a lek ö tés  könnyen eszközö lhető  =  köny- 
o y en  leköthetjük, v a g y  leköthető  s tb .

*

H á t  a kézenfekvő (h a n d g e le g t) ! —  kézenfekszik  m a 
m ár m inden, am i ed d ig  term észetes, v ilágos, ny ilvánvaló , 
m ag á tó l é r th e tő  vo lt.

Vámossy prof.
*

E g y  tabeses b e teg em  nem rég a z t m ondo tta , h o g y  n e ­
ki o ly an  „ő gyelgő “ f á já s a i  vannak. E z t  nem csak m ag y a ru l 
h an em  k ifo g ásta lan  hű séggel is  m ondta . A  tab eses 
fá já s  nem  vándoro l, nem  „w an d ern d e r S chm erz“ h a ­
nem  cél és rend né lkü l, hol it t, ho l o t t  ad  é let jel t  m a g á ­
ról, ren d e tlen ü l id e -o d a  já r , te h á t  ögyeleg.

U gyanez a  ibeteg, am iko r az t kérdez tem  tő le, h o g y  a 
h ugyozássa l hogyan  v an , az t v á laszo lta : B izony kérem , 
nem  jó l, m ert h a  szélelek, nem  tu d o m  ta rta n i. A  tö r té ­
nésnek  ennél v á lasz tékosabb  és illő bb k ife jezését úr i  t á r ­
sa sá g b an  sem igen  le h e t hallani.

Pándy Kálmán dr.
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V E G Y E S  H Í R E K
S z e m é ly i h í r e k .  A  s z e g e d i T u d o m á n y e g y e te m e n  f .  h ó  28 -án  

a v a t j á k  a z  o rv o s tu d o m á n y o k  t i s z te le tb e l i  d o k to r á v á  Buday 
K álm án p r o f e s s o r t .  —  A  L o r á n t f f y - D ia k o n is s a - k ó r h á z  és s a ­
n a to r iu m  ig a z g a tó i  á l l á s á r a  W iesinger F r igyes dr. fő o rv o s t 
n e v e z té k  k i.

A  B u d a p e s t i  K ir .  O rv o s e g y e s ü le t  jú n iu s  2 -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. Csapó Jó zse f: M a k a c s  
p y e lo c y s t i t is  o k o z ta  c s e c s e m ő k o r i  a t r o p h ia  g y ó g y u l t ese te .
2. F ényes Is tv á n és  K iss P á l: N e is s e r  é s  P o l lá k - f é le  ag y -  
p u n c t ió v a l  k ó r i s m é z e t t  n a g y a g y i  c y s ta  e se te . 3. K iss Pál 
é s  M észö ly P á l: R ö n tg e n -b e s u g á rz á s  u t á n  j a v u l t  g y e rm e k ­
k o r i  i z o m s o rv a d á s  e se te . ( F i lm b e m u ta tá s s a l . )  A  tu d om á n y o s  
ü lé s  u tá n  é v z á ró  k ö z g y ű lé s .

A  C h a r i té  P o l ik l in ik a  o rv o s i  k a r a  m á ju s  3 1 - i  ü lé s é ne k  
tá r g y s o r o z a ta :  E lő a d á s :  1. Selle i Jó zse f dr.: Az. a d re n a l in  
c u ta n r e a c t ió i ;  a z  ú . n . h y p e ra d r e n a l in a e m iá s  b e te g sé g e k .  2. 
D eutsch A ladá r dr.: A r te r io s k le ro s is  é s  fü l .

A  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 j .  3 1 - i tu d o má ­
n y o s  ü lé s é n e k  tá r g y s o r o z a ta :  1. N ádoY-N ik itits Is tv á n : A z  a r ­
t é r i a  s u b c la v ia  a n e u ry s m á ja .  2. H ra b o vszky  Z o ltán : S a rk o m a  
d u o d en i. 3. Gál F é lix ( e lő a d á s ) :  M ily  u ta k o n  ja v í t h a t j u k  a  
m é h r á k  s u g a r a s  k e z e lé s é n e k  e re d m é n y e it .  A  g y ű lé s t  az  E g y e ­
te m i R ö n tg e n in té z e t  ta n te r m é b e n  d é lu tá n  6  ó r a k o r  t ar t j á k .

A  m a g y a r  O rv o s i N a g y h é t  h a r m a d ik  ü lé s s z a k á n a k  ü n ­
n e p é ly e s  m e g n y i tá s a  p ü n k ö s d  v a s á r n a p já n ,  jú n iu s  h ó  4-én , d. 
e. 10 ó r a k o r  le s z  a  M ű e g y e te m  d ís z te rm é b e n , a  M a g y ar  O rv o ­
s o k  é s  T e rm é s z e tv iz s g á ló k  X L I . v á n d o rg y ű lé s é n e k  k ö zg y ű ­
lé s é v e l e g y id ö b e n .

E n n e k  n a p i r e n d je  a  k ö v e tk e z ő :

1. E lö k i  m e g n y i tó .

2. A  k ö z p o n t i  v á la s z tm á n y  e ln ö k é n e k , D ollinger Gyulá- 
n a k  e lő te r je s z té s e i .

3. A  v á n d o rg y ű lé s re  k ik ü ld ö t t  d e le g á tu s o k  b e je le n tés e .

4. T ó th  La jos-e löadás: M a g y a r  o rv o s i é s  te r m é s z e t tu d o ­

m á n y i  is k o lá k  m e g a la p í tá s a  é s  to v á b b f e j le s z té s e . T ar t j a :  
D ollinger G yula.

5. C hyzer KoYnél-elöadás: M e z ő g a z d a s á g  é s  te r m é s z e t tu ­
d o m á n y . T a r t j a :  D egen Árpád.

6. K ovács József-e lő adás: A s z ö v e t fe j lő d é s i  re n d e l le n e s s é ­
g e k  je le n tő s é g e . T a r t j a :  E n tz  Béla.

7. T i t k á r i  je le n té s .  T a r t j a  Gorka Sándor, a  k ö z p o n i v á ­
la s z tm á n y  t i t k á r a .

A  g y ű lé s  b e r e k e s z té s e  u tá n  a  M a g y a r  O rv o s o k  T u d o m á ­
n y o s  E g y e s ü le te in e k  S z ö v e ts é g ta n á c s a  t a r t j a  é v i re nd e s  k ö z ­
g y ű lé s é t  u g y a n o t t ,  a  k ö v e tk e z ő  n a p ire n d d e l :

a) E ln ö k i  m e g n y i tó  (D ollinger G yula) é s  f ő t i t k á r i  je le n ­
té s  (M ann inger V ilm os).

b) A  s z á m v iz s g á ló  b iz o t ts á g  je le n té s e  é s  a  fö lm e n tv é n y  
m e g a d á s a .

c) A  p é n z tá r o s  év i je le n té s e  a z  év i k ö l t s é g v e té s  és a  
t a g d í ja k  m e g á l la p í tá s a  ü g y é b e n .

d) T i s z tú j í tá s :  a z  1934. év i e ln ö k  m e g v á la s z tá s a .

e) I n d í tv á n y o k :  8 n a p p a l  a  k ö z g y ű lé s  e lő t t  a z  e ln ö k s ég ­
n e k  í r á s b a n  b e je le n te n d ö k .

A m e n n y b ie n  a  k ö z g y ű lé s  h a tá r o z a tk é p e s  n e m  v o ln a , a zo ­
n o s  n a p ir e n d d e l ,  1933. jú n iu s  11 -én  v a s á r n a p  d é le lőt t  11 ó r a ­
k o r  a  ré g i  b e lk l in ik a  e lő a d ó te rm é b e n  ( ü l lö i - ú t  é s  Sz e n tk i ­
r á l y i - u tc a  s a r k á n )  le sz  a z  ú ja b b  k ö z g y ű lé s , a m e ly  te k in te t  
n é lk ü l a  m e g je le n t  k ik ü ld ö t te k  s z á m á ra ,  h a tá r o z a tk ép e s .

A  m ú l t  é v b e n  s z e r z e t t  ta p a s z ta la to k  a la p já n  a  M O R T ES z . 
e ln ö k i ta n á c s a  e lh a tá r o z ta ,  h o g y  a z  e g y ü t te s  ü lé s e krő l  k ia d a n ­
dó  je g y z ő k ö n y v  k iv o n a ta in a k  te r je d e lm é t  a  m u l té v in él  m é g  
sz ü k e b b re  s z a b ja .  E z é r t  a z  e g y ü t te s  ü lé s e k  je g y z ő k ön y v e in e k  
s z á m á r a  k é s z í te n d ő  k iv o n a to k  te r je d e lm e  a  k ö v e tk e z ő:

A  r e f e r á tu m  id ő ta r ta m a :  30 p e rc ;  a z  ö s s z e fo g la ló  k i­
v o n a t  200 g é p í r á s o s  so r , f e l k é r t  h o z z á s z ó lá s  id ő ta rta m a :  15 
p e rc ;  a z  ö s s z e fo g la ló  k iv o n a t  40  g é p ír á s o s  so r , e lőa d á s  e lő re  
b e je le n te t t  h o z z á s z ó lá s  id ő ta r ta m a  10 p e rc ;  a z  ö ss ze fo g la ló  
k iv o n a t  20 g é p í r á s o s  so r , ü lé s e n  b e je le n te t t  h o z z á sz ó lá s  id ő ­
ta r t a m a  5 p e r c ;  a z  ö ssz e fo g la ló  k iv o n a t  10 g é p í r á s os  so r .

A  je g y z ő k ö n y v b e  c s a k  a z o k  a  k iv o n a to k  ( a u to r e f e r a tu-  
m o k )  v e h e tő k  fe l , a m e ly e k  k é z i r a tá t  a z  e lő a d ó k  m é g  a  n a g y ­
h é t t a r t a m a  a l a t t  a  ta g e g y e s ü le te k  t i t k á r á h o z  b e a d já k . A z 
e lő í r tn á l  h o s s z a b b  k é z i r a to t  a  ta g e g y e s ü le t  t i t k á r a a  m e g ­
á l l a p í t o t t  te r je d e le m r e  m e g rö v id í t i .

A z  e g y ü t te s  ü lé s e k e n , a m e ly e k  a  r é g i  b e lk l in ik a  t a nt e r ­
m é b e n  le s z n e k  ( ü l lö i - ú t  és  S z e n tk i r á l y i - u tc a  s a r k á n) ,  v a n  ep i-

é s  d ia s k o p o s  v e t í tő g é p  (e p isk o p o s  v e t í té s r e  1 3 X 1 8  cm . d ia - 
s k o p o s r a  8> /jX 8'/•> c m  n a g y s á g ig ) .  A  v e t í té s t  B ur ián  Gyula 
o rv o s e g y e s ü le t i  a l t i s z t  v ég z i, a k i  é r te s í te n d ő  e lő re , m e ly ik  
e lő a d á s h o z  h á n y  é s  m i ly e n  k ép  k e r ü l  v e t í té s re  (S z e ntk i r á ly i ­
u t c a  21. sz . T e le fo n : 305— 21.) A  v á n d o rg y ű lé s  és a z o rv o s i 
n a g y h é t  ré s z tv e v ő i  a  la k ó h e ly ü k  á l lo m á s á ró l  B u d a p e st r e  és 
v is s z a u ta z á s r a  a z  a la c s o n y a b b  o s z tá ly ú  m e n e t je g y k e dv e z m é ­
n y e k b e n  ré s z e s ü ln e k . A  m e n e t je g y k e d v e z m é n y  ig é n y lé se  G orka 
Sándor e g y e t, t a n á r  ú rh o z  je le n te n d ő  b e  (P é c s , E g y e te m i  
B io ló g ia i  I n té z e t ) ,  a  k i in d u lá s i  á l l o m á s  é s  a  n é v  po n to s ,  jó l 
o lv a s h a tó  m e g je lö lé sé v e l . A z u ta l v á n y  k iá l l í tá s á n a k é s  e lk ü l­
d é s é n e k  k ö l ts é g é re  1 p e n g ő  k ü ld e n d ő  be (e s e t le g  b é ly e g b e n  
is )  e lő re .

A z  o rv o s i n a g y h é t t e l  p á r h u z a m o s a n  fo ly n a k  a  v á n d o r ­
g y ű lé s  tá r g y a lá s a i .  A  v á n d o rg y ű lé s  k ü lö n  o rv o s i s z ak o s z tá ­
l y o k a t  n em  a lk o t ,  h a n e m  ez e k  h e ly é t  ez id é n  s z a k e g y es ü le te k  
n a g y g y ű lé s e i  tö l t i k  b e . A  v á n d o rg y ű lé s  e g y éb  ü lé s e i:

Jún ius 5-én, d . e. 10 ó ra k o r  a z  e g y e te m i é le t ta n i  in té z e t  
ta n te r m é b e n  a  te r m é s z e t tu d o m á n y i ,  g y ó g y sz e ré sz - , g az d a s á g -  
é s  tá r s a d a lo m tu d o m á n y i  s z a k c s o p o r to k  a la k u ló  e g y ü t te s  ü lése . 
U t á n a  d é li 1 ó r á ig  u g y a n o t t  e g y ü t t e s  ü lések .

Jún ius 6-án d . e. 10 ó rá tó l  d é l i  1 ó rá ig :  a) a  te r m é s z e t -  
tu d o m á n y i  s z a k o s z tá ly  e lő a d á sa i a z  e g y e te m i é le t ta ni  in té z e t  
ta n te r m é b e n ;  b) a  g y ó g y s z e ré s z tu d o m á n y i  s z a k o s z tá ly  e lő ­
a d á s a i  a z  e g y e te m i c h e m ia i in té z e t  ta n te rm é b e n ;  c ) a  g a z ­
d a s á g -  és  te r m é s z e t tu d o m á n y i  s z a k o s z tá ly  e lő a d á s a i  a z  e g y e ­
te m i  p h y s ik a i in té z e t  ta n te rm é b e n . —  D . u. 5 ó r a k o r a z  ösz- 
s z e s  s z a k c s o p o r to k  e g y ü t te s  e lő a d á s a i  a z  e g y e te m i éle t ta n i  
in té z e t  ta n te rm é b e n .

Jún ius 7-én a  p r o g r a m m  a z o n o s  a z  elő ző  n a p iv a l .
Jiín ius 8-án, d . e . 10 ó rá tó l d é l i  1 ó rá ig  a  te r m é s z e t tu d o ­

m á n y i  s z a k c s o p o r t  a z  e g y e te m i é le t t a n i  in té z e t ta n te rm é b e n ,  
a  g y ó g y s z e ré s z tu d o m á n y i  s z a k c s o p o r t  a z  e g y e te m i c h em ia i 
in té z e t  ta n te r m é b e n  f o l y ta t ja  e lő a d á s a i t .  —  D . u . 5 ó ra k o r  
a z  ö ssz e s  s z a k c s o p o r to k  e g y ü t te s  e lő a d á s a i  a z  e g y e te m i  é le t­
t a n i  in té z e t  ta n te r m é b e n .

Jún ius 9-én a  p ro g r a m m  a z o n o s  a z  elő ző  n a p iv a l .
Jún ius 10-én, a  M a g y a r  O rv o s i  N a g y h é t  k e r e té n  be lü l. 

—  D . u . 6 ó ra k o r  a  K i rá ly i  O rv o s -E g y e s ü le t  (V EIL , Sz e n tk i r á -  
r á l y i - u tc a  21) f ö ld s z in t i  ü lé s te rm é b e n  a  n a g y  v á la sz tm á n y  
ü lé s e  és u tá n a  ü n n e p é ly e s  z á ró ü lé s . T á rg y a i :

1. E ln ö k i m e g n y i tó .
2. T i t k á r i  je l e n té s  a  n a g y g y ű lé s  le fo ly á sá ró l.  T a r tj a  Gor­

k a  Sándor, e g y e t. n y . r. ta n á r .
3. A  n a g y  v á la s z tm á n y  e lő te r je s z té s e i .
4. E ln ö k i  b e z á ró .
A  v á n d o rg y ű lé s  b e fe z te  u tá n  jú n iu s  hó  1 1 -én  é s  12-én  

k e l lő  sz á m ú  je le n tk e z ő  e se té n  e g y - ,  i l le tő le g  k é tn ap o s  k i ­
r á n d u lá s  te r v e z n e k  a  m á t r a i  á l l a m i  s a n a to r iu m b a , a  K é ­
k e s r e ,  P á r á d r a  é s  E g e rb e . A  k i r á n d u lá s  v e z e té s é re  a V á n ­
d o rg y ű lé s  K ö z p o n t i  V á la s z tm á n y a  P éká r M ihály e g y e te m i 
n y . r . t a n á r t  k é r te  fe l .

A z  egy nap ra  is  lerövidíhetö kétnapos k irándu lás terve­
ze te : In d u lá s  B u d a p e s t r ő l  ( k e le t i  p á ly a u d v a r )  r e g g e l  6 óra  
50  p e rc k o r  a  M is k o lc r a  m enő  g y o r s v o n a t ta l  G y ö n g y ö s re  (é rk . 
8 ó r a  51 p e r c k o r ) .  I n n e n  in d u lá s  a u tó b u s z o n  J / j lO -ko r  M á t ra -  
f ü r e d r e  és a  m á t r a i  á l la m i s a n a to r iu m b a .  A  s a n a to r iu m  
m e g te k in té s e  u t á n  a z  1000 m é t e r  te n g e r  s z ín e  fe le t ti  
m a g a s s á g b a n  f e k v ő  K é k e sre , m a jd  K é k e s rő l P á r á d r a  
é s  P a rá d f ü rd ö re .  E b é d , p ih e n é s  é s  P a rá d f ü rd ö  m e g te kin té s e  
u t á n  d. u . 5 ó r a k o r  in d u lá s  E g e r b e .  E g e rb e n  v a c s o r a,  é j je l i  
s z á l lá s .  M á s n a p  d é le lő t t  E g e r  n e v e z e te s s é g e in e k  m e gte k in ­
té s e  és dé lb en  v a g y  e s te  E g e rb ő l  v is s z a u ta z á s  B u d a pe t re .

A z  o rv o s i n a g y h é t  id e jén  a n  „ O rv o s i T o v á b b k é p z é s  K öz ­
p o n t i  B iz o t ts á g á n a k ” re n d e z é s é b e n  „ M a g y a r o rs z á g  k l in ik á i ­
n a k  és k ó r h á z a in a k  sz ö v e tsé g e ” k ó rh á z ü g y v i te l i  to v áb b k é p z ö -  
ta n f o ly a m o t  t a r t  a  ré g i  b e lk l in ik a  é p ü le té b e n , a h o l a  ta n f o ­
ly a m  c é l já ra  k i á l l í t á s t  is  ren d ez .

A  V árm egyék és Városok O rszágos M entöegyesü le te j ú ­
n iu s  h ó  9-én, p é n te k e n  d é lu tá n  5 ó r a k o r  a  I I . s e b é sz e t i  k l in ik a  
ta n te r m é b e n  ( B a r o s s - u tc a  25. s z . )  m e n tö ü g y i  é r te k e zle te t  
t a r t  a  k ö v e tk e z ő  tá r g y s o r o z a t ta l :

1. B akay L a jo s e ln ö k i m e g n y i tó ja .
2. Rohrer L á sz ló : A v i l la m o s á ra m  o k o z ta  s é rü lé s e k rő l .
3. H o z á s z ó lá s o k : Kovács János, Gellért E lem ér é s  Kör- 

m öczi Em il.
E z e n  é r te k e z le t r e  a  M O R T E S z  ta g j a i  h iv a ta lo s a k .

A  M agyar O rvosi K önyvkiadó Tá rsu la t k ö z g y ű lé s e  u g y a n ­
c s a k  p é n te k e n , j ú n iu s  9 -én  e s te  y 2S ó r a k o r  lesz  a  N é k á m -k l i -  
n ik á n .  A z e ln ö k i m e g n y i tó t  N éká m  La jos, a z  ü n n e p i  e lő a d á s t 
báró K orányi S ándo r 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  ü lé s e i :
Vasárnap, V I. 4 .: P árhuzam osan: 9 ó ra k o r  O rv o s e g y le tb e n  

M E E . D . u . 3 ó .:  O rv o s e g y le tb e n  M E E .



H é t f ő ,  V i. 5. D . e. y210 ó ra k o r  M S T  ig a z g . ta n á c s ü lé s e  
r é g i  b e lk l in ik á n . E g y ü t t e s  ü lé s : 10 ó r a k o r  ré g i  b e lk l in ik á n  
M P T  é s  MI3T. C s o n td a g a n a to k .  R . : V e r e b é ig  T . é s  P u h r  L .  
P á r h u z a m o s a n : 9 ó r a k o r  e lm e k l in ik á n  M E E . D. u. P á r h u z a ­
m o s a n : 3 ó ra k o r  e lm e k l in ik á n  M E E . 5 ó r a k o r  ré g i  b e lk l in i ­
k á n  M S T .

K e d d ,  V I . 6 .: P á r h u z a m o s a n : 9 ó r a k o r  e lm e k l in ik á n  M E E , 
9 ó r a k o r  g y e rm e k k l in ik á n  M G yT , 10 ó r a k o r  ré g i  b e lk lin ik á n  
jM ST, 9 ó r a k o r  k ó rb o n c ta n o n  M P T , 9 ó r a k o r  I . s z e m k lin ik á n  
M B E . D . u . P á r h u z a m o s a n : 3 ó r a k o r  e lm e k l in ik á n  M E E , 4 
ó r a k o r  g y e rm e k k l in ik á n  M G y T , 4 ó r a k o r  k ó rb o n c ta n o n  M P T , 
5 ó r a k o r  I. s z e m k l in ik á n  M B E , 5 ó r a k o r  ré g i b e lk l inik á n  
M S T .

S z e r d a ,  V I. 7 .: E g y ü t t e s  ü lé s : 9 ó r a k o r  I. s z e m k l in ik á n  
M B E  é s  M U T . E x t r a r e n a l i s  té n y e z ő k  v e s e b a jo k b a n . R .: R u s z - 
n y á k  J . V e se m ű k ö d é s  e lé g te le n s é g e . R .:  B o r z a  J . és K ö v e s t 
G . P á r h u z a m o s a n : 9 ó r a k o r  g y e rm e k k l in ik á n  M G yT . 9 ó r a ­
k o r  k ó rb o n c ta n o n  M P T , 10 ó r a k o r  r é g i  b e lk l in ik á n  M ST . 
D . u . P á r h u z a m o s a n : 4 ó r a k o r  g y e rm e k k l in ik á n  M G y T , 4 
ó r a k o r  K ó rb o n c ta n o n  M P T , 5 ó ra k o r  I .  s z e m k l in ik á n  MB E , 
5 ó r a k o r  r é g i  b e lk l in ik á n  M S T .

C s ü tö r tö k ,  V I . 8 .:  E g y ü t t e s  ü lé s : 10 ó ra k o r  ré g i  b e lk l i ­
n ik á n  M B E  és M O T E . É le tk o ro k  tu b e r c u lo s is a .  R . : P e k a n o - 
v ic h  N .  M B E , M O T E é s  M H T .  F a lu  tu b e r c u lo s is a  R . : F e n y - 
v e s s y  B . é s  K o v a c s ic s  S . P á r h u z a m o s a n : 9 ó r a k o r  g y e r m e k k l i ­
n ik á n  M G y T . D. u . y2b ó r a k o r  ré g i b e lk l in ik á n  M O T E  k ö z ­
g y ű lé s e . 5 ó r a k o r  M O T E  tu d o m á n y o s  ü lé s e .

P é n te k ,  V I. 9. E g y ü t t e s  ü lé s : 10 ó r a k o r  ré g i  b e lk l in ik á n . 
B ö rg ü m ö k ó r . R .: S z ü le  D . (M B E ), H o lló  G y . (M O T E ), R o th - 
m a n n  O . é s  L á n g  M . (M D T ). P á r h u z a m o s a n : 9 ó r a k o r  
i fo g k l in ik á n  M F O E , '9 ó r a k o r  I I .  se b é s z e t i  k l i n ik á n 
M F G E . D . u . P á r h u z a m o s a n :  y 2i ó r a k o r  f o g k l in ik á n  M F O E , 
5 ó r a k o r  b ö r - k l in ik á n  M D T , 5 ó r a k o r  r é g i  b e lk l in ik án  
M O T E , 6 ó r a k o r  I . s z e m k i l in ik á n  M S zT , 5  ó r a k o r  I I .  s e b é s z e t i  
k l in ik á n  a  M e n tö e g y e s ü le t  é r te lk e z le te .  y28 ó ra k o r  b ö r - k l i ­
n ik á n  K ö n y v k ia d ó  k ö z g y ű lé s e .

S z o m b a t ,  V I . 1 0 .:  E g y ü t t e s  ü lé s : 10 ó r a k o r  ré g i  b e lk l in i ­
k á n  M O R E  é s  M S T . G e r in c o s z lo p  c h ro n ik u s  b e te g sé g e i. R . : 
K o p i t s  I . (M S T ) , és b i lk e i  P a p  L . (M O R E ) . P á r h u z a m o s a n : 
9 ó r a k o r  b ö r - k l in ik á n  M D T , 9 ó r a k o r  f o g k l in ik á n  M F OE , 
9 ó r a k o r  I I .  se b é sz e ti  k l i n ik á n  M F G E , 10 ó r a k o r  I. s z e m -k l in i ­
k á n  M ,SzT . D . u. P á r h u z a m o s a n :  y 2i ó r a k o r  fo g k l in ik á n  
M F O E , 5 ó r a k o r  b ö r - k l in ik á n  M D T  é s  f o ly ta tó la g  v a s ár ­
n a p  d. e. 9 ó ra k o r , 5 ó r a k o r  ré g i  b e lk l in ik á n  M O R E , 5 ó r a ­

k o r  í .  s z e m -k l in ik á n  M S z T  é s  f o l y ta tó la g  v a s á r n a p ,  l l - é n  d . é. 
10 ó r a k o r  u g y a n o t t .

P ó tlás a  M agyar O rvosi N agyhét N apirend jéhez: A z
O rv o s i N a g y h é t  n a p o k b a n  s z é tk ü ld ö t t  r é s z le te s  p ro g ra m m -  
já b ó l  te c h n ik a i  h ib a  f o l y tá n  k im a r a d t  a  26. o ld a lo n: I. V i ta ­
k é rd é s h e z :  A  c s o n to k  d a g a n a ta i . F e lk é r t  h o z z á sz ó ló : P o lg á r 
F e re n c (B u d a p e s t ) .  I d ő t a r ta m  10 p e rc .

30. o ld a lo n : G y a k o r la t i  m ű t é t i  b e m u ta tá s o k , a  je lz e t t  id ő ­
ben, C u k o r  I s t v á n (M á v -k ó rh á z , I .  seb .) is  t a r t .

A  k ilenced ik  balatonfüredi orvoshét —  m e ly e t  m á ju s  15—  
20 k ö z ö t t  t a r t o t t a k  —  a z  e lő ző  é v ie k h e z  k é p e s t  n a g yo b b  
lá to g a to t t s á g n a k  ö rv e n d e t t .  C s o p o r to s a n  é r k e z te k  a z o rs z á g  
m in d e n  ré s z é rő l  a z  o rv o s o k  h o z z á ta r to z ó ik k a l  s  s z o ka t la n u l  
n a g y  s z á m b a n  je le n te k  m e g  a  k ü lfö ld i  o r v o s o k  is , k ik  k ö z ü l 
S h e id a c  P h i l ip p e k a iró i  o rv o s  n é m e tn y e lv ű  e lő a d á s t  is t a r t o t t  
a  m a g y a r  g y ó g y fü rd ő k rő l .  A  k ö z e l 500 ré s z tv e v ő  e lh ely e z é ­
sé re  a  f ü r d ő ig a z g a tó s á g  s z á l lo d á in  k ív ü l m a g á n é p ü lete k e t  is 
ig é n y b e  k e l l e t t  v en n i.

A z  o rv o s h e te t  a  b e lü g y m in is z te r  k é p v is e le té b e n  G y ö r y 
T ib o r  d r . h . á l l a m t i t k á r  n y i t o t t a  m eg , m a jd  a  k ü lö n b ö z ő  ü d ­
vöz lő  b e s z é d e k  e lh a n g z á s a  u t á n  k e z d e té t  v e t t e  a  tu do m á n y o s  
ü lé s sz a k , m e ly n e k  e lő a d á s a i t  m in d v é g ig  n a g y s z á m ú  és le lk e s  
k ö z ö n sé g  h a l lg a to t t .

A z  u to ls ó  n a p o n  B a la to n f ü r e d r e  é r k e z e t t  H ó m o n  B á l in t  
d r . k u l tu s z m in is z te r ,  D a r á n y i  K á lm á n  d r . á l l a m t i t k á r  t á r s a ­
s á g á b a n , k i k  m e g h a l lg a t tá k  a z  a z n a p i e lő a d á s o k a t ,  ma jd  a  
k u l tu s z m in is z te r  m o n d o tt b e s z é d e t , m e ly b e n  a z  o rv o si to v á b b ­
k é p z é s  je le n tő s é g é t  m é l ta t ta .

A  h é t  fo ly a m á n  re n d e z e t t  k i r á n d u lá s o k  k a p c s á n  a  r é sz t ­
v ev ő k  m e g te k in te t té k  T ih a n y t ,  S ió fo k o t, B a la to n a lm ád i t ,  B a ­
la to n k e n e s é t  és H é v íz -g y ó g y fü rd ő t.

A z  o rv o s h é t  id e je  a l a t t  M a g y a r o rs z á g o n  ta r tó z k o d ó  ho l­
la n d i ú j s á g í r ó k  k é t  n a p o t  t ö l t ö t t e k  a  B a la to n  m e l let t  s  t á v ­
i r a to t  k ü ld te k  a  k o rm á n y  ta g ja ih o z ,  m e ly b e n  k i f e je zté k  a n ­
n a k  a  c u l t u r á n k n a k  je le n tő s é g é t ,  a m e ly  a z  o rv o s h é ten  s  á l t a ­
lá b a n  a  B a la to n m e n té s  fo ly ik .

N évvá ltoz ta tás. A  b e lü g y m in is z te r  m e g e n g e d te ,  h o g y  
K r c s e l ic s  L á s z ló  d r . n ö o rv o s , p é c s i  e g y e t, t a n á r s e g é d  c s a lá d i  
n e v é t K e m e n e s -re  v á l to z ta s s a .

O rvosi hir. C u k o r  M ik ló s  d r . sz ív -  é s  n ő g y ó g y á s z a t i  r e n ­
d e lé sé t F r a n z e n s b a d b a n  is m é t  f o l y ta t ja .  —  L e o  W e r d e s h e im 
d r ., ré g i  g le ic h e n b e rg i  f ü rd ö o rv o s , m ű k ö d é s é t G le ic h e n b erg -  
b en  is m é t m e g k e z d te .
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gyár származású 
b e n z o e s a v a s 

h ex a m eth y len te tra m in .

Dr. EGGER LEÓ é s  EGGER I. BUDAPEST VI.

Lúgos v izelet esetén  is h a tékony!

: A húgyu tak  és a  v izelet d es in fic iá lása, 

cystitis, pyelitis, az  e p e u ta k  gyulla­

d áso s m egbetegedései, v izelethajtó .

O l c s ó !

F o r g a l o m b a n :  1 ph . 20 x 0 .5 0  t a b 'e t t a...........................P 1-20
Injectio 4 0 %  10 x 10 c c m......................P 5 .7 0

„ 4 %  10 x 5 c c m ......................P  4 . —



Helyreigazítás. M ult heti számunkban Kanócul D én es 
dr. cikkében 16. sorban zsírbontásra helyett zsírbontása, 32. sor. 
ban elő jegyzetteket helyett eljegyzetteket, az utolsó elő tti 
hásáb 28. sorában jelöltekben helyett elő liekben olvasandó.

B u dap est szék esfő város k özegészségü gy i állapota. 

1933. év  m ájus első  fe lében .

H asi h ag y m áz  — — 18 l i J á r v á n y o s agygerinc
V érhas —................... 3 3 ag y h á rty a lo b  — - 1 —
R oncso ló  torok- és gége- K anyaró  ....................444 6

lob _____________130 6 S zam árh u ru t -..........- 63 4
V örheny  ......................187 3 B árányh im lő  — ... ...132 —

In fluenza (szövő dm .)--- —— T rach o m a . . .  . . .  — .. 27 —

G yerm ekágy i láz ... — 3 — K iütéses ty. — . . .  - — —

G y erm ek b én u lás ......... — L épfene .... .............. —

A zá ró je lb en  levő  sz ám o k  a h a lá lo z ást jelentik .

A s z e r k e s z t ő  minden kedden és pénteken 
12— 1 óra között fogad.

A K IA D Á S É R T  F E L E L Ő S  V Ä M O SSY  ZO LT Á N

Mai számunknoz Richter Gedeon vegyészeti gyár r t , Bu­
dapest, J o d le c i th in-röl szóló prospektusát mellékeltük.

O R V O S I  M Ű S Z E R E K ,
K Ó R H Á ZI É S  LA B O R A TÓ RIU M I ES ZK Ö ZÖ K  G Y Á R A . 
L e t e l e  , e d ő  o r v o s o k n a k  j u t a n y -  s a r b a n szá llít 

. ,  ,  W E S Z E L Y  I S T V Á N  é s  T Á R S A u t ó d a
N a g y  k á r o l y  f r i g y e s . B u d a p e s t . í v . ,  a p p o n y i - t é r  i .

P á r a t la n  s ik e r e  je lz i ,  h o g y  a

Gyakor ló  Orvos

m i n d e n  o r v o s n a k

nélkü lözhetet len
Kérjen könyvjegyzéket Pető fi Irodalmi V állalat 

„ k ö n y v o s z t á l y á t ó l “
B u d ap est Vll., K ertész-u lca 16. sz á m . T e le fo n : 40-6-47-

Német orvosi könyveket és folyóiratokat
elő nyös fize tési feltételek m elle tt szállít az

URBAN & SCHW ARZENBERG könyvkiadócég
m agyaro rszág i képv iselő je

F ISC H E R  JEN Ő  B udapest, VII. E rzsébet-köru t 27. Tel. 372-70

M ntlneuratgicum
M ntipyreticum

MnttPheumaticum
Rnaígeticum

Afintduel dr nemet tiafcirodaíommat szolgál:

Dr. Filó János gyógyszertára
Budapest, Vili., Mátyás-tér 3.

I
◄  T ro c k e n  R e is -S c h le im  „ G e r té ”  p o r íto tt R IZS-N Y A K  ►

A c s e c s e m ő -  é s  g y e r m e k g y ó g y á s z a t b a n  e l s ő r a n g ú  h é z a gp ó t l ó  k é s z í t m é n y .
Egy doboz t1/4 kg.) á ra  1’20 P. F ő le rak a t: G y ó g y áru  R.-T. B u d a p e st , V., A u lich -u tca  4—6.

^  K É S Z Í T I  G Y A R M A T I  G Y Ó G Y S Z E R T Á R  L A B O R A T Ó R I U M A ,  B A J A .  =

S E V E N A L I L
C H I N O I N

in jec tio  é s  c s e p p e k  
e r é ly e s  h y p n o tic u m , s e d a t iv u m  

a n t ie p i le p t ic u m

C EN TR U M  KIADÓVALLALAT RT., IX., KÖZTELEK-U. 1, IGAZGATÓ: BO RNEM ISZA GABOR.



M E L L É K L E T A Z  O R V O S I  H E T I L A P 77. É V F .  18. S Z Á M Á H O Z

AZ ORVOSI GYAKORLAT KÉRDÉSEI
S z e r k es z t i :  G E R L Ó C Z Y  G É Z A  dr. eg ye t .  rk. t a n á r ,  b e lk l in i k á i a d j u n c t u s  é s  M I L K Ó  V I L M O S  dr. e g y e t .  m a g á n t a n á r ,  k ó r h á z i  főo rv o s

A z acut légszom jroham ok keze lése.
A  h i r te le n ü l  fe l lé p ő  lé g s z o m jro h a m o k  a  s ü r g ő s  te e n ­

d ő k  s z e m p o n t já b ó l  g y a k o r la t i l a g  h á r o m  c s o p o r t r a  o sz­

la n a k :  a  k a r d ia l is ,  a  b r o n c h ia l i s  és a  f e ls ő  lé g ú t i e re -  

d e tü e k re .  A  b e te g n e k  tü r e lm e t le n s é g e  é s  tö b b n y i r e  ob -  
je c t iv  á l la p o ta  is  g y a k r a n  o ly  g y o rs  c s e le k v é s t  k iva n  m eg , 

h o g y  a z  a n a m n e s is  r é s z le te s  k ik é rd e z é s é re  é s  az  a p ró lé ­
k o s  v i z s g á l a t r a  n e m  v e s z te g e th e tü n k  s o k  id ő t ,  h a n e m 

e g y e lő re  m e g  k e l l  e lé g e d n ü n k  a  h á ro m  c s o p o r t  k ö z t i  e l­

k ü lö n í té s s e l ,  m e ly  s ü r g ő s  b e a v a tk o z á s u n k a t  i r á n y í t ja .

A  k a r d i a l i s  e r e d e t ű d y s p n o e  ro h a m , v a g y  a s th m a  
k a r d ia le  r e n d s z e r in t  a  n e g y v e n e d ik  é le té v e n  tú l ,  c sa k n e m  

m in d ig  é j j e l  je le n tk e z ik .  R i t k á n  jö n  e lő je le k  n é lk ül :  ezek  

le h e tn e k  a  m á r  la p p a n g ó  b a ls z ív g y e n g e s é g  tü n e te i ,  me ly e k  

le g a lá b b  n é h á n y  n a p p a l  a  r o h a m  e lő t t ,  d e  g y a k r a n  jó­
v a l  k o r á b b a n  is  b e k ö s z ö n tö t te k ;  t e s t i  te l je s í tm é n y  k ö z ­

b en  k ö n n y e b b  e l f á ra d á s ,  lé g sz o m j, e s e t le g  sz ív d o b o gá s  
v a g y  f á jd a lo m ,  v a g y  c s a k  k ö h ö g é s  i s ; to v á b b á  n y k tu ria  és  

fe k v é sh e z  a  tö b b  p á r n a  m e g k iv á n á s a . M á s o k n á l  az  e lő­
je le k  c s a k  á l ta lá b a n  e g y  m á r  fe n n á l ló  k a r d io v a s c u lar is  

b e te g s é g re  u ta ln a k :  sz é d ü lé s , f e j f á j á s ,  á lm a t la n s á g,  

k ise b b  e s z m é le tz a v a ro k , f ő le g  t e s t i  m e g e r ő l te té s e k ke l  k a p ­

c s o la tb a n .  A z  a s th m a  k a r d ia l é t  az a n g in a  p e c to r is tól  a  
f á jd a lo m  h iá n y a  k ü lö n b ö z te t i  m e g ; de h a  v a n  is  f á jda lo m  
(v e g y e s  f o r m á k ) ,  az  a  r o h a m  k e z e lé sé n  a l ig  v á l to z tat .  

A  lé g z é s  m in d ig  e r ő l t e te t t  é s  sz a p o ra , a z  o r th o p n o es  e l­

h e ly e z k e d é s  k ise b b  n a g y o b b  fo k á v a l.  A z  e r ő l t e te t ts ég  

te l je s e n  v a g y  m a jd n e m  e g y a r á n t  v o n a tk o z ik  ú g y  a  k i -,  

m in t  a  b e lé g z é s re . A  C h e y n e — S to k e s  rh y tm u s , .  m e ly  ac u t  
d y s p n o e ro h a m  e s e té b e n  d ö n tő e n  szó l a  k a r d io v a s c u la ri s  

e r e d e t  m e l le t t ,  e n y h é b b  f o r m á já b a n  n e m  j á r  te l je s  lé g ­
z é s s z ü n e te k k e l ,  c s a k  a  lé g v é te le k  m é ly s é g é n e k  p e r iod ik u s  

h u l lá m z á s á b ó l  á l l. K i f e je z e t t  C h e y n e — S to k e s - lé g z é s  ö n ­

m a g a  is  o k o z h a t  o ly a n  f o k ú  s u b je c t iv  lé g s z o m ja t ,  a me ly  
m ia t t  o r v o s t  h ív n a k . K ö h ö g é s  g y a k r a n  h iá n y z ik ,  n e m  

je l le g z e te s . C y a n o s is  m in d ig  je le n  v a n , ( m e s te r s é g es  v i ­

l á g í tá s b a n  ro s s z u l  v e h e tő  k i ) .  A  p u ls u s  m in d ig  s z a po ra , 
tö b b n y i r e  fe s z e s  és g y a k r a n  a r h y th m iá s .  P u ls u s  a l ter n a n s  

f e l t é t le n ü l  k a r d ia l is  e r e d e tű n e k  b é ly e g z i  a  r o h a m o t.  

P a r o x y m a l is  ta c h y k a r d ia  V agy  a r h y th m ia  m a g á b a n  is  elő ­
id é z h e t lé g s z o m jro h a m o t .  A  v é r n y o m á s t  g y a k r a n  ta lá lj u k  

m a g a s n a k ,  de n o r m á l is  v é rn y o m á s  n e m  z á r ja  k i  az  

a s th m a  k a r d ia le  d ia g n o s is á t .  A  p a n g á s o s  je le k  k ö zü l le g ­
f o n to s a b b a k  a  tü d ő b e l i  p a n g á s é i :  a  s z ö r ty z ö r e je k ,  me ly e k  

m in d ig  n e d v e s e k , tö b b é -k e v é s b b é  s ű r ű e k ,  m a jd n e m  m in­

d ig  a  tü d ő b a s is o k o n  k e z d ő d v e  te r j e d n e k  a z  á l la p o t  ro m ­

lá s á v a l  f e l f e lé ,  de e lő fo r d u l  tü d ő o e d e m a  sz ig e te s e n is . 

M e ssz ire  h a l lh a tó  s z ö rc s ö lé s  é s  h a b o s , s e ro s u s ,  e s et le g  r ó ­
z s a s z ín ű  k ö p e t  a n n y i r a  h a r s o g ja  a  tü d ő o e d e m a  d ia g n os i ­
s á t ,  h o g y  e g y e lő re  m in d e n  e g y é b  v i z s g á la to t  fe le s leg e s  

id ő v e s z te s é g g é  te sz .
N a g y - v é r k ö r i  p a n g á s  ( a n a s a r c a ,  m á j t u m o r  s tb . )  é s  

a  sz ív  m e g n a g y o b b o d á s a ,  v a g y  k ó ro s  h a l lg a tó d z á s i  lele te  

je le n  le h e t ,  d e  se m m i e s e t r e  se m  s z ü k s é g e s  a z  a s th ma  k a r ­
d ia le  d ia g n o s is á h o z ; te r m é s z e te s  a z o n b a n ,  h o g y  az  il y e n  

je le k  je le n lé té b e n  c s a k  ig e n  n y o m ó s o k o k  e n g e d h e t ik m e g  

a  d y s p n o e t  m á s  o k r a  v o n a tk o z ta tn i .

A  b r o n c h i a l i s  a s t h m a u g y a n c s a k  tö b b n y i r e  é j je l  j e ­

le n tk e z ik ,  d e  r i t k á n  k e z d ő d ik  id ő se b b  k o r b a n .  A  roham - 

e l ő f u tá r a i  g y a k r a n  h iá n y o z n a k ;  h a  v a n n a k ,  az o k  a  k öz ­

v e t le n ü l  m e g e lő z ő  ó r á k b a n  je le n tk e z n e k ,  n e m  te s t i  me g ­
e r ő l te té s e k tő l ,  h a n e m  in k á b b  k ö rn y e z e tv á l to z á s tó l  fü g ­

g e n e k . I l y e n  e lő f u tá r o k :  a  v isz k e té s , e s e t le g  n e d v ez é s  a z

o r rb a n ,  k ö tő h á r t y á n ,  a  fe lső  lé g u ta k b a n ,  e s e t le g  a  b ő rö n . 

A  ro h a m  e lő t t i  n a p o k b a n , v a g y  a z  e s e t le g  m e g e lő z ő  ro h a ­
m o k  k ö z t i  id ő k b e n  a z o n b a n  a  b e te g  te l je s e n  m u n k a k é pe s ,  

le g a lá b b  is  a  b e te g s é g e  e lső  é v e i a la t t .  A  lé g z é s  ri t k á n  

s z a p o ra , s ő t  l e h e t  g y é rs z á m ú  is , r h y th m u s a  z a v a r ta la n ,  
az  e rő lk ö d é s  k i f e je z e t te n  a  k i lé g z é s re  v o n a tk o z ik ,  m e ly  

m e g n y ú l t  é s  m e s s z i re  h a l l h a tó  s ip o lá s - b ú g á s s a l  já r . 

E z e k  a  s z á r a z ,  le g fe l je b b  a  h a s is o k o n  k is r é s z b e n  n ed v e s  
z ö re je k , m e ly e k  a z  a la p lé g z é s t  te l je s e n  e l fe d ik ,  jel le m z ő k  

a z  a s th m a  b r o n c h ia le r a ;  v o lu m e n  p u lm o n u m  a u c tu m  a 
k a r d ia l is  a s th m a  e s e té n  is  g y a k o r i .  K ö h ö g é s  r e n d s z er in t  
c s a k  a  r o h a m  v é g é n  je le n tk e z ik .  A  k ö p e t l e h e t  b ő , va g y  

k e v é s , r e n d s z e r in t  ü v e g e s -  n y á k o s ,  n é h a  g e n y e s  n y á ko s  
is , de s o h a s e m  s ű r ű é n  h a b o s . C y a n o s is  r é g i  e s e te k b en  
( e m p h y s e m a )  n a g y f o k ú  le h e t ,  f r i s s  e s e te k b e n  h iá n y o z-  

h a t ik .  A  p u ls u s  sz a p o ra , r h y th m ik u s .  A  k e r in g é s i  i ns u f f i -  

c ie n t iá n a k  ú g y  a  sz ív en , m in t  m á s  s z e rv e k e n  c s a k  r ég i  

e m p h y s e m á s  e s e te k b e n  t a l á l j u k  n y o m á t, e k k o r  a z o n b a n 

a  jo b b  sz ív  g y e n g e s é g e , t e h á t  n a g y v é r k ö r i  p a n g á s  á ll 
e lő té rb e n .

A  f e l s ő  l é g u t a k h i r te le n  b e á l ló  s z ű k ü le te  ig e n  v á l to ­

z a to s  p a th o g e n e s is é n é l  f o g v a  e lő fo rd u l  m in d e n  é le tko r ­

b a n . A  h a n g s z á lb é n u lá s tó l  e l te k in tv e ,  m e ly  l e h e t  tox ik u s  

( p o s td ip h th e r iá s )  v a g y  b u lb a r i s  e r e d e tű  is , m in d ig  lo c a ­
l is  f o ly a m a tb ó l  k ö v e tk e z ik , m e ly r e  ú g y  a z  a n a m n e s is,  

m in t  az  o b je c t i v  le le t  tö b b n y i r e  k ö n n y e n  r á v e z e t :  ga r a t ,  

g ég e , lé g cső , p a jz s m ir ig y ,  e s e t le g  a  m e d ia s t in u m  c hro n ik u s  
v a g y  a c u t  b e te g s é g e .  Je l le m z ő  tü n e tc s o p o r t :  lo c a l is f á j ­

d a lo m , r e k e d ts é g  ( h iá n y o z h a t i k  h a n g s z á lb é n u lá s k o r ) , h a n ­

g o s  u g a tó  k ö h ö g é s  (k iv é v e  a  c r o u p o t ) ,  tö b b n y i r e  n y elé s i 
z a v a ro k  é s  f ő le g  a  v i lá g o s a n  b e lé g z é s i d y s p n o e  tö b bn y i re  

jó l  h a l lh a tó  in s p i r a to r iu s  s t r i d o r r a l .  A  p u ls u s  tö bb n y i re  

s z a p o ra , a  c y a n o s is  le h e t  ig e n  k i f e je z e t t ,  e m e l l e t t a  b ő r  
tö b b n y ire  s á p a d t  is . A z  e lh e ly e z k e d é s  g y e r m e k e k e n  fe k v ő , 

h á t r a v e t e t t  f e j j e l .  A  tü d ő le le t  n e g a tív ,  v a g y  s e m m it­
m o n d ó . A z  e g y e s  s z ű k ü le th e z  v e z e tő  o k o k  k ö z ü l  g é g e tü ­

k ö r  n é lk ü l  i s  k e l l  tu d n i  f e l i s m e r n i  é s  a z o n n a l k e z eln i  a  k ö ­

v e tk e z ő k e t :  id e g e n  t e s t  ( a n a m n e s i s ! ) ,  c r o u p  ( h i r te le n  

k ez d e t, d e  f o k o z a to s  ro s s z a b b o d á s ,  h a n g ta la n  k ö h ö g és , 

to x ik u s  á l la p o t ,  e s e t le g  k ik ö h ö g ö t t  v a g y  k i h á n y t  á lh á r ­
t y á k ) ,  p s e u d o c r o u p  ( h u r u to s  e lő je le k , h i r t e l e n  b e á lló  és 

ro h a m o k b a n  is m é tlő d ő  s z ű k ü le te k  sz a b a d  in te r v a l lu m ok ­

k a l, u g a tó  k ö h ö g é s ) ,  r e t r o p h a r y n g e a l i s  tá l y o g  ( g a r at  t a ­
p i n tá s a ! ) ,  to v á b b á  a  n y a k i  s z e rv e k  k ív ü l r ő l  m e g á l lap í t ­

h a tó  g y u l la d á s a ,  v a g y  tu m o r a .

T h e r a p ia . M in d e n e k e lő t t  f o n to s  a  b e te g  m e g n y u g ta ­
tá s a ,  h a c s a k  n é h á n y  sz ó v a l is , de  e ls ő s o r b a n  f e l té tle n  

n y u g o d t é s  k a p k o d á s n é lk ü l i  fe l lé p é sse l.  K a r d i a l i s  a s t h m a 

m in d e n  e s e té b e n  a z o n n a l é s  b á t r a n  a d a g o lv a  a d ju n k  mo r-  

p h in t .  K ö v e tk e z ő  lé p é sü n k  le g y e n  a  c a r o t i s  e g y o ld a li  le ­
s z o r í tá s a , m e ly  g y a k r a n  r e f le x u to n  g y o r s a n  m e g s z ü n te t i  a  
ro h a m o t ( a  6. n y a k c s ig o ly a  h a r á n tn y u lv á n y á h o z  n y o m ni 

p á r  p e r c ig ) .  K e v é sb b é  v ih a r o s  tü n e te k  e s e té n  a  m o rph in  

és c a r o t is n y o m á s  u tá n  v á r j u n k  8— 10 p e r c ig ;  h a  a  lé g­
sz o m jo n  k ív ü l  n in c s  n y i lv á n v a ló  tü n e te  a  s z ív g y e n g es é g ­

n e k , a d ju n k  1 ccm  g la n d u i t r i n t  i n t r a m u s c u la r i s a n  v ag y  

2 ccm  e u p h y l l i n t  in t r a v é n á s á n  ( la s s a n ! )  é s  s z o r í t s uk  le 

p ó ly á v a l e g y i k  v a g y  m in d k é t  a ls ó  v é g ta g o t .  H a  a  s z ív g y e n ­

g e sé g n e k  e g y é b  tü n e te  is  v a n ,  a d ju n k  e lő s z ö r  %  m S- 

s t r o p h a n t i n t  i n t r a v é n á s á n  é s  sz ü k sé g  e s e té n  v é g e z z ün k  

é r v á g á s t  i s  ( le g a lá b b  30 0  c c m ) .
A  b r o n c h i a l i s  a s t h m a r o h a m  s z u v e r é n  g y ó g y ­

sz e re  a z  a d r e n a l in  (1  m g )  s u b c u ta n . H a t á s á t  e lő ­

se g í t i  a  h y p o p h y s is k iv o n a t  (k é sz  c o m b in a t io  a  iy s-
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a s th m in ) ,  v a g y  p a p a v e r in .  K is e b b  ro h a m o k  e s e té n  

e s e t l e g  az a t r o p i n  is  e lég . H a  p o r la s z tó  k é s z ü lé k  k é z ­
n é l  v a n ,  a d h a t j u k  m in d e z e k e t b e lé g z é s b e n  is . R é g i  as th -  
m á s o k  e s e te ib e n  b iz o n y  k é n y te le n e k  v a g y u n k  m o r p h in - 

h o z  f o ly a m o d n i ; e z t  a  b e te g  g y a k r a n  k ö v e te l i  is 

é s  a c u t  s z ü k s é g b e n , a d d ig  is  m íg  r a t i o n a l is  k e z e lé st  
é l e tb e lé p te th e tü n k ,  e z t  m e g ta g a d n u n k  tő le  n e m  le h e t.  D e 
f r i s s  e s e te k b e n , a h o l  az a d r e n a l i n  so k k a l  f r a p p á n s ab ­

b a n  h a t ,  c s a k  a k k o r  a d ju n k  m o r p h in t ,  h a  s e h o g y  s e m  t u ­

d u n k  d ö n te n i  k a r d i a l i s  és b r o n c h ia l is  a s th m a  k ö z t  és  m é ­
g is  h a l a s z th a t a t l a n n a k  lá ts z ik  a  c s e le k v é s . S e m m ik ép e n  
s e  a d ju k  a z o n b a n  s e m  a  b r o n c h ia l is  se m  a  k a r d ia l i s  a s th m a  

e l le n  a  s z o k á s o s  a n a le p t ic u m o k a t :  C a m p h o r  és
p ó ts z e r e i t ,  to v á b b á  s t r y c h n in t  é s  c o f f e in t .  E z e k  

c s a k  m é g  i z g a t j á k  a  m e g n y u g ta tá s r a  s z o ru ló  lé g ­

z ő k ö z p o n to t ,  c s a k  m é g  tö b b  v é r t  h a j ta n a k  a  p e r ip h e - 

r i á r ó l  a  tü d ő b e , v is z o n t  a  sz ív  e r e j é t  ( a  c o f fe in  kiv é te lé ­
v e l )  n e m  fo k o z z á k .

A  f e l s ő l é g ú t i  s z ű k ü l e t e k e s e té b e n  a  t r a c h e o to m iá v a l  
g y a k r a n  k é sz e n  k e l l  á l ln u n k , d e  h a la s s z u k  a z t  v a ló ba n  

v é g s ő  s z ü k s é g re  é s  le h e tő le g  s z á l l í t s u k  k ö z b e n  a  b ete g e t  
g y ó g y in té z e tb e ,  a h o l  a  m ű té t  s o k k a l  e lő n y ö s e b b e n  v é­

g e z h e tő .  A d d ig  is  a d ju n k  g y u l la d á s o s  n y a k i  m e g b e te ge ­

d é s  e s e té n  je g e s  b o r o g a tá s t ,  p s e u d o c r o u p  e s e té b e n  se m m i 
e g y e b e t ;  c ro u p  a lk a lm á v a l  s e r u m o t .  R e t r o p h a r y n g e a l is  

tá l y o g o t  a  g y a k o r ló  o rv o sn a k  is  tu d n ia  k e l l  f e ln y i tn i .  

I d e g e n te s th e z  s z a k k é p z e t ts é g  n é lk ü l  n e  n y ú l ju n k  h o zz á , 
n e h o g y  le je b b  t o l j u k .  G é g e o e d e m a  e s e té n  m e g p r ó b á l ­

h a t u n k  c a lc iu m o t, v a g y  h y p e r to n iá s  k o n y h a s ó o ld a to t  i. v ., 

k iv é v e ,  h a  n e p h r i t i s r ő l  v a n  szó , a m ik o r  is  a  v é r le bo c s á -  

t á s  in d o k o l t .  A  m o n p h in  r e s p i r a to r i k u s  lé g sz o m j e s eté b e n  
á l t a l á b a n  e l le n ja v a l t ;  d e  h a  t r a c h e o to m ia  s z ü k s é g e ss é  v á ­

l ik .  é s  e g y -k é t  ó r á n  b e lü l b iz to s a n  le h e ts é g e s  is , a k k o r  

n y u g o d ta n  m e g k ím é lh e t jü k  a d d ig  is  a  b e te g e t  m o r p h in-  

n a l  a  fe le s le g e s  s z e n v e d é s tő l .
P o g á n y  J á n o s  d r. t
egyetemi tanársegéd.

Adatok a dyspepsiák  k eze léséh ez.
A  d y s p e p s ia  f o g a lm a  m ég  n a g y o n  v i t a t o t t  k é r d é s  s 

a z  i r o d a lo m b a n  s z á m o s  k ü lö n fé le  f e l f o g á s  u r a lk o d ik  e r ­
rő l .  S c h m i d t a  b é ld y s p e p s iá k  f o g a lm á t  ú g y  a l k o t ta  m e g , 

h o g y  a  b é l t r a c tu s b a n  le já ts z ó d ó  m in d e n  a b n o rm is  e m és z -  
tő d é s i  f o ly a m a t :  d y s p e p s ia .  A  b é l f a l  k ó ro s  e lv á l to zá s a  

s  a  g y u l la d á s o s  je le n s é g e k  h iá n y a  v o l ta k  f ő je l le m v on á ­
s a i  S c h m i d t s z e r in t  a  k ó rk é p n e k . A z  e m é sz té s i  f o l y a m a t  

a  k ó r o s  s  n e m  a  b é l f a l  b e te g . S c h m i d t f e l f o g á s a  m a  m á r  

te l j e s  m é r té k b e n  n e m  ta r t h a tó  f e n n ,  m e r t  m a  tu d ju k  
N o o r d e n ,  S t r a s s b u r g e r ,  S c h ü tz ,  i v a n  d e r  R e i s  é s m á s o k  

v iz s g á la ta ib ó l ,  h o g y  a  d y s p e p s iá k  a  f u n c t io n a l is  z av a r o k  

k ö r é b e  e s n e k , de e n n e k  ism é t tö b b f é le  o k a i  le h e tn e k a s z e ­

r i n t ,  h o g y  a b n o r m is  g y o m o r- , p a n k r e a s - ,  epe- v a g y  bé l ­
n e d v  e lv á la s z tá s ,  v a g y  a  bé l b a k té r iu m - f l ó r á já n a k  me g ­

v á l to z á s a  s e l to ló d á s a  a z  eg y ik  v a g y  m á s ik  i r á n y b a n s z e ­
r e p e ln e k - e ,  m in t  k i v á l tó  m o m e n tu m o k . A  f u n c t io n a l is,  

h a s m e n é s s e l  j á r ó  b é ld y s p e p s iá k  k é t  c la s s ik u s  t y p u s a a  

r o t h a d á s i  v a g y  e r je d é s i ,  m a  m á r  i ly  t i s z tá n  e g y m á s tó l  

e l k ü lö n í tv e  m a jd n e m  s o h a se m  s z e r e p e l  a  g y a k o r la tb a n,  
h a n e m  le g tö b b s z ö r ,  m in t  v e g y e s  ty p u s s a l  ta lá lk o z u n k v e ­
lü k  s  g y a k o r i  az  á t m e n e t  is  az e g y ik  a la k b ó l  a  m á s ik b a .  A z 

e lk ü lö n í tő  k ó r is m e  f e lá l l í t á s á r a  m é g  m a  is  v á l to z a tla ­
n u l  h a s z n á l ju k  a  S c h m i d t — S t r a s s b u r g e r f é le  p r ó b a - d i a e -  

t á t ,  m e r t  e g y  v e g y e s e n  v á la s z to t t ,  v a g y  s z a b a d já r a  b íz o t t  
tá p lá l k o z á s  u tá n  v i z s g á l t  szék  n e m  le h e t  a lk a lm a s  a b é l ­
b e n  le já ts z ó d ó  e m é s z té s i  f o ly a m a to k  t i s z tá z á s á r a .  

T u d ju k  m a  m á r  a z t  is  h o g y  a z  e re d e t i le g  f u n c ­

t io n a l i s  b a jh o z  m i ly  g y o rs a n  t á r s u l  g y u l la d á s o s  e l ­

v á l to z á s ,  a m i e g y  m á r  k i f e j lő d ö t t  k ó r k é p  m e g í té lé s ét  s

a n n a k  e ld ö n té s é t ,  h o g y  m e ly ik  a  p r im a e r  s s e c u n d a e r,  

n e h é z z é  f o g ja  te n n i.  í g y  n e h é z  lesz  a  m e g íté lé s e  a nn a k ,  

h o g y  e n te r o c o l i t is s e i  á l lu n k - e  sz e m b e n , v a g y  d y s p e ps iá v a l ,  

v a g y  a  k é t  b a j ja l  e g y ü t t .  A  p r ó b a - d ia e tá n  k ív ü l, e gy é b  

d ia g n o s t i k a i  s e g é d e s z k ö z ö k e t is  ig é n y b e  k e l l  v e n n ü nk  é s ­

p e d ig  a  b é l b a k té r iu m - f l ó r á já n a k  s  a  p a n k r e a s  f e r m en t u -  
m a in a k  v iz s g á la tá t ,  a k á r  a  sz ék b e n , m é g  jo b b  a  d u o de -  

n a l is  b e n n é k b e n , v a g y  v é k o n y b é ln e d v b e n , m e ly e t s o n dá n  
á t  is  n y e r ü n k ,  v iz s g á l ju k  a z t.  A  d y s p e p s iá k  k l in ik ai  t ü n e ­

te i  ig e n  k ü lö n b ö z ő k ; d o m in á l  a  h a s m e n é s ,  f e l f u v ó d o tts á g ,  

g á z p a n a s z o k ,  ro ssz  s z á j í z ,  é t v á g y ta la n s á g ,  de m in d ez e n  

tü n e te k  n e m  k ó r je lz ő  s a já to s s á g u a k ,  m e r t  m á s  h a s i  me g ­
b e te g e d é s e k  a lk a lm á v a l  s z in té n  e lő fo rd u ln a k .

A m i ly e n  n e h é z  g y a k r a n  az  e lk ü lö n í tő  k ó r is m é je  a  
d y s p e p s iá k n a k ,  f ő le g  a  g y u l la d á s o s  e lv á l to z á s o k k a l  s z e m ­
b en , é p o ly  b o n y o lu l t  a  g y ó g y í tá s  k é r d é s e  is . K é t  h ata lm a s  

th e r a p iá s  eszk ö z  á l l  r e n d e lk e z é s ü n k r e :  a  d ia e ta  é s  a  
g y ó g y s z e re k .  E g y ik  a  m á s ik a t  c s a k  k ie g é s z í th e t i  s  ne m  
f ü g g e t le n í th e tő  e g y m á s tó l .  V a la m ik é p e n  a  d ia e ta  is  m á s ­
m á s  le s z  a z  a d o t t  h e ly z e tb e n ,  fő le g  a  sz é k  v is e lk e dé s é ­

h ez  m é r te n ,  é p ú g y  a  g y ó g y s z e r e s  k in c s ü n k b e n  is  v á log a tn i  

fo g u n k .  V a n n a k  g y ó g y s z e r e k ,  m e ly e k  a  d y s p e p s iá k  m in­

d e n  f a j t á j á b a n  jó  s z o lg á l a to t  te sz n e k . E  k é s z í tm é n ye k  k ö ­
zü l jó l  b e v á ln a k , a m e ly e k  s e c r e t in t ,  p a n k r e a t in t ,  ep e s a v a s  

s ó k a t  é s  á l la t i  s z e n e t ta r ta lm a z n a k ,  (p l .  „ I n te s t ino l “ )

A  s e c r e t in  a  d u o d e n a l is  n y á l k a h á r ty á b ó l  e x t r a h á l t  
h o rm o n , m e ly  ú g y  j ö n  l é t r e ,  h o g y  a  s ó s a v  a  d u o d e n u m-  

e p i th e l  s e j t je ib e n  lév ő  p r o s e c r e t i n t  á t v á l t o z ta t j a , a c t i v á l j a  

s e c r e t in n é ,  ez a z u tá n  fe ls z ív ó d ik  s  a  v é r p á ly á n  á tha la d v a  
iz g a lo m b a  h o zz a  a  h a s n y á lm i r i g y e t ,  e g y ú t t a l  a  v é k o ny -  

b é l s e c r e t ió t  is  te te m e s e n  fo k o zn i k é p e s . A  p a n k r e a tin  

a  h a s n y á lm i r ig y n e k  e g y  m e g b íz h a tó  k é s z í tm é n y e , m e ly 

t r y p s in  m e l le t t  a  p a n k r e a s  ö sszes tö b b i  f e r m e n tu m á t is  
t a r t a lm a z z a  s  m e ly  a  f e h é r jé k ,  z s í ro k  é s  s z é n h y d r a to k  
e m é s z té s é t  k i tü n ő e n  e lő m o z d í t ja  s  m a jd n e m  a n a lo g  h a­

t á s t  f e j t  k i ,  m in t  a  t i s z t a  h a s n y á lm i r ig y v á la d é k .  Az  e p e ­

s a v a s  s ó k n a k  k é t fé le  h a t á s u k  is  v a n  r é s z b e n  a  l e g k itű ­

nő bb  e p e h a j tó k ,  a m e n n y ib e n  a  m á j s e j t e k e t  f o k o z o t t  te ­
v é k e n y s é g re  s e rk e n t ik ,  m á s r é s z t  m e g b íz h a tó  sz e rz ő k  v iz s ­

g á la ta i  a l a p já n  tu d ju k ,  h o g y  b é l p e r i s ta l t i k á t  fo k o zó  h a t á ­

su k  r é v é n  b iz o n y o s  e s e te k b e n  e n y h e  h a s h a j t ó  s z e r e p ük  
is  v a n .  V é g ü l  W i e h o w s z k y a la p v e tő  m u n k á i  ó ta  tu d ju k  

az á l l a t i  sz é n rő l, h o g y  a d s o rb e n s  h a t á s t  f e j t  k i, eg y r é s z t  

a  b é lg á z o k a t  a b s o r b e á l j a ,  m á s ré s z t  m in d e n fé le  to x iku s  

a n y a g o t ,  m é rg e t ,  b a k té r iu m o k a t ,  b a k te r iu m to x in o k a t , a l ­
k a lo id o k a t  is  m e g k ö tn i  k é p e s . M in d e ze n  a lk a te le m e k  k ü -  

lö n - k ü lö n  is  a lk a lm a s a k  a  d y s p e p s iá k  g y ó g y u lá s i  f e lt é ­

te le in e k  h e ly e s  i r á n y b a  te re lé s é re ,  e g y ü t tv é v e ,  s z er e n ­
c sé s  c o m b in a t ió b a n  m é g  in k á b b . A  h e ly e s  c o m b in a t io  

f o ly tá n  a z  e g y e s  s z e re k  k ü lö n  h a t á s a  p o te n t iá ló d ik  s  íg y  

n a g y o b b  h a t á s t  é r h e tü n k  e l, h a  i ly  f o r m á b a n  a d ju k  s n e m  
k ü lö n .

F r i e d r i c h  L á s z l ó  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 sz a t :  G erlóczy  G éza  dr. S eb észe t : M ilkó  Vilm os d r.)

Diffus májbetegségek.

H e p a t i t i s =  m e s e n c h y m á s  ( i n te r s t i t i a l i s )  e r e d e tű  

g y u l la d á s o s  m á jb a j ;  h e p a t o s i s =  e p i th e l ia l i s  e re d e tű , d e- 

g e n e r a t ió s  m á jb a j ;  —  a  lo b o s -d e g e n e ra t ió s  f o ly a m a tok a t  
n e m c s a k  k l in ik a i la g , d e  s o k s z o r  k ó r b o n c ta n i la g  sem  le h e t  

e g y m á s tó l  p o n to s a n  e l h a tá r o l n i  ( e g y m á s b a  v á l to z a to sa n  

á tm e h e tn e k )  s  íg y  c é ls z e r ű  a  B e r g m a n n á l t a l  a j á n lo t t  

h e p a t o p a t h i a g y ű j tő n e v é v e l  i l le tn i  e  k ó r k é p e k e t .

H e p a t a r g i a ( a r g ia  =  m e g s z ű n t  m u n k a ) :  M á j in s u f f i -  
c ie n t iá b ó l  e re d ő  h e p a t i k u s  a u to in to x ie a t io .  A  b e te g s o m -
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n o le n s , d e l i r á l ,  m a jd  c o m á b a  e s i k; a  p u p i l la  sz ű k , a  v iz e le t 

m e g fo g y , h á n y á s  je le n tk e z ik .
C h o la e m ia : S ú ly o s  s á r g a s á g g a l ,  v é rz é s e k k e l s tb .  j á r ó  

h e p a ta r g iá s  á l la p o t ,  a m e ly  h a lá lh o z  v e z e t. R é g i e lne v e z é s . 

E g y é b k é n t  a  v é r b e n  k e r in g ő  e p é v e l b r a d y k a r d ia  (ep e sa -  
v a k  v a g u s iz g a tó  h a t á s a ) ,  b ő rv is z k e te g s é g ,  v é r n y o m á sc s ö k ­

k e n é s  és v é rz é k e n y s é g  j á r  e g y ü t t .

F on tosab b  kórképeik.

1. I k t e r u s  c a t a r r h a l i s ( s i m p l e x ) : R é g e b b i f e l f o g á s  

s z e r in t  a  lo b o s  d u o d e n u m o t e lz á ró  n y á k d u g a s z b ó l  e red ő  

e p e p a n g á s  o k o z n á . M a  e g y re  tö b b  b iz o n y í té k k a l  r e n d el ­
k e z ü n k  a r r a  n é z v e , h o g y  a  b a j  tú ln y o m ó a n  h a e m a to g e n 

e r e d e tű  d i f f u s  h e p a to p a th ia  ( p a r e n c h y m a  la e s io )  
fo ly o m á n y a  ( B a u e r ,  E p p i n g e r ,  L e p e h n e s t b . ) .  H o g y  

v is z o n t  m e n n y i  s z e re p  j u t  a  N a u n y n  é r te lm é b e n  

v e t t  c a p i l l a r is  c h o la n g i t is n e k  v a g y  c h o la n g iá n a k  és 
e  f o ly a m a to k  m e n n y ib e n  e ls ő d le g e s e k , v a g y  m á s o d ­

la g o s a k ,  m é g  v i tá s .  F e r tő z ő  c s í ro k  ( p a r a ty p h u s ,  co li 
s tb . )  v a ló s z ín ű le g  k ö z r e já ts z a n a k ;  le h e t,  h o g y  ezek 

m é g s e m  h a e m a to g e n  d e s c e n d á lá s , h a n e m  e n te r a l i s  

a s c e n d á lá s  ú t j á n  h a tn a k  (p l .  a  tá p a n y a g o k k a l  b e ­

v i t t  f e r tő z é s  ú t j á n ) .  F e r tő z ő  e re d e te  m e l le t t  sz ó lna , 
h o g y  o ly k o r  e n d e m iá s a n  je le n tk e z ik .  S u b j e c t i v  t ü n e t e i 

g a s t r o i n te s t i n a l i s  ty p u s ú a k .  —  Q h j e c t i v  l e l e t : H e p a to g e n  

i k te r u s  ( d i r e c t  b i l i ru b in a e m ia ,  b i l i r u b in u r ia ,  z s í rf é n y ű ,  

a c h o l iá s  s z é k ) .  D i f fu s  p a r e n c h y m á s  v o l ta  m e l l e t t  szól, 
h o g y  a  g a la k to s e - p r ó b a  p o s i t iv .  U ro b i l in o g e n  é s  a  duo- 
d e n u m b e n n é k  e p e f e s te n y - t a r ta lm a  a  b a j  k e z d e té n  m e g ­

s z a p o ro d o t t ,  te tő f o k á n  c s ö k k e n t .  Á tm e h e t  —  b á r  r i t ká n  
—  h e v e n y  m á js o r v a d á s b a ,  v a g y  c i r r h o s is b a .  A z  ep id e - 

m iá s  W e i l - f é l e  s á r g a s á g g a l s z e m b e n  m e g k ü lö n b ö z te t i  az 

u tó b b ib a n  tö b b n y i r e  k im u ta th a tó  k ó ro k o z ó  ( s p i r o c h a eta  

i k te r o g e n e s ) ,  lé p  tu m o r ,  n e p h r i t i s  é s  ik r a g ö r c s .  L u e s és 

az  u . n . s a l /v a r s a n  i k t e r u s a z  a n a m n e s is ,  a  W a s s e r m a n n -  

r e a c t io ,  i l le tv e  az  e lő re m e n t s a l v a r s a n - k ú r a  a l a p j án  lesz ­
n e k  e lk ü lö n í th e tő k .  E l z á r ó d á s o s  s á r g a s á g g a l sz e m b e n  

(e p e k ő , d a g a n a to k )  a  k l in ik a i  k é p , a s c a r i a s i s b a n a z  eo s in o - 

p h i l ia ,  s e p s i s e s e té b e n  a  s ú ly o s  lá z a s  á l la p o t  s tb .  m e g ­

ó v  a  té v e d é s tő l .  A z  e s e te k  tö b b s é g e  n é h á n y  h é t  a l a tt  g y ó ­

g y u l.

2 . A t r o p h i a  h e p a t i s  a c u t a  f l a v a : E  s ú ly o s  k ó rk é p  

e g y e s  e s e te i  o ly k o r  eg y  m á r  f e n n á l ló ,  á r t a t l a n n a k  lá tsz ó  

h e v e n y  ik te r u s h o z  t á r s u ln a k  s  r o h a m o s  r o s s z a b b o d á s sa l  

2— 6 h é t  a l a t t  h a lá l la l  v é g z ő d n e k , v a g y  tö b b h e te s  re­

m is s ió k k a l  t a r k í t v a ,  a  lá ts z ó la g o s  g y ó g y u lá s  ú t j á n  ú j r a  
f e l lo b b a n v a  c s a p n a k  á t  a  r a p id  le fo ly á s ú  h a lá lo s  f oly a m a t ­

b a  ( s u b a c u t m á ja t r o p h ia ) ,  i l l e tv e  m á r  e lev e  is  id ő s ü l te n  
k e z d ő d n e k  é s  id ő s ü l te n  f o ly n a k  is  le ( c h r o n i k u s  m á j­

a t r o p h ia ) .  A e t io lo g iá já b a n  e x o g e n  ( b a c te r iu m o s - )  tox in -  

h a t á s  ( m a la r ia ,  lu e s , s a r la c h ,  ty p h u s ,  r e c u r r e n s ,  — i l le tv e  

g o m b a m é re g , ó lo m , c h lo ro fo rm , a rs e n ,  a to p h a n )  é s  e nd o -  
g e n - m é rg e z é s e k  (p l .  a z  i k t e r u s  g r a v id a r u m  e se te ib e n, 

m e ly e k  a z o n b a n  tö b b n y i re  jó in d u la tu a k )  s z e re p e ln e k , k ü ­

lö n ö se n , h a  e k ó r o k i  té n y e z ő k  e g y  m á r  la e d á l t  m á j a t é r ­
n ek . A  f o ly a m a t  ú g y lá ts z ik  f e r m e n ta t i v  a u to ly s is e s  e r e ­

d e tű  ( t r y p s i n ? ) .  A  k ó r b o n c ta n i  k é p b e n  a  m á jo n  v ö rö s-  
( n e k r o s is )  é s  s á r g a -  ( e lz s í r o s o d á s )  te r ü le te k  ta lá lh a tó k ,  

az  e g y é b  s z e rv e k b e n  is  k im u t a th a tó  z s í ro s  e l f a ju lá s és 
v é rz é se k  m e l le t t .  A  f á jd a lm a s  k ó l i k á t  o kozó  m á j  r o ha m o ­

s a n  m e g k is e b b e d ik ,  lé p tu m o r  é s  z a v a ro s  a s c i t e s  je len tk e ­
z ik . K e z d e tb e n  lá z a s  á l la p o t ,  k é s ő b b  tö b b n y i re  s u b no rm a l is  

te m p e r a tu r a ,  a n te  m o r te m  h y p e r p y r e x ia  je l le m z ő . N y á-  

k o s , v é re s  h á n y á s  g y a k o r i .  S u b  f in e m  v i ta e  h e p a ta r gia ,  

i l le tv e  c h o la e m ia . B i l i r u b in a e m ia  (3 0 — 40 m g % ) ,  a  v ér ­
b e n  tö m e g e s  e p e s a v  s tö b b n y i r e  c s ö k k e n t  v é r c u k o r - é rtá k ,  

a  v iz e le tb e n  e s e t le g  a lb u m in u r ia ,  c s ö k k e n t  h ú g y a n y -k i -  

v á la s z tá s ,  m e g s z a p o ro d o t t  a m m ó n iá k , e m e l le t t  o x y v a j-  

sa v , e c e ts a v  m u ta tk o z ik .  T ö m e g e s  a m in o s a v  je le n tk e zik ,  

a m i a  m á js z é te s é s  te rm é k e . E z e k  k ö zü l g y a k o r l a t i  fon ­

to s s á g ú  a  v iz e le t ü le d é k é b e n  k im u t a th a tó  le u c in  ( g y ö n g y ­

h á z f é n y ű  k o ro n g o k )  é s  t y r o s i n  ( t ű a l a k ú  k ö te g e k ) .  A  
v iz e le t  a m in o s a v  t a r t a l m á n a k k i m u t a t á s á r a  s z o lg á l :

A  M i l l o n - r e a c t i o : F é m h ig a n y  +  2 ré sz  s a — 

lé t r o m s a v (  f a j s ú l y  1 .4 2 ) +  m e le g í té s  +  k é t s z e r  

a n n y i  v íz 4- s z ű ré s .  E  re a g e n s  1 ré sz é h e z  a d u n k  

2 r é s z  f e h é r jé te le n í t e t t  v iz e le te t  +  fe lfő z é s  =  

p o s i t i v  e s e tb e n  s ö t é t  v ö rö s .

A  su b a c u t,  v a g y  c h ro n ik u s  f o r m a  á tm e h e t  m á j c i r r -  

h o s is b a ,  a  m á r  f e n n á l ló  m á jc i r r h o s is  a z o n b a n  c s a k  a le g ­
r i t k á b b a n  v é g z ő d ik  h e v e n y  m á js o r v a d á s s a l .

3 . A  d i f fu s  m á jm e g b e te g e d é s e k  k l in ik a i la g  n a g y  j e ­

le n tő s é g ű  k ü lö n  c s o p o r t j á t  a l k o t j á k  a  k ü lö n b ö z ő  e lne v e ­
z é s ű  c i r r h o s i s o k , a m e ly e k  tö b b é -k e v é s b b é  e g y s é g e s  p a t h o -  

l o g iá jú  f o ly a m a ta i  a z  a s c i te s e s , d e  ik te r u s m e n te s  La e n n e c -  
c i r r h o s is ,  i l le tv e  a z  a s c i te s m e n te s ,  d e  ik te r u s o s  Ch a r c o t -  

H a n o t - c i r r h o s is  c l a s s i k u s  k ép e i k ö z ö t t  v á l to z a to s  átm e n e ­
te k k e l  s o ra k o z n a k  fe l .

E  c s o p o r to k ró l  a  to v á b b ia k b a n  lesz  szó.

Arthritisek kórisméje.

A z  iz ü le t i  g y u l la d á s o k  v á l to z a to s  f o r m á in a k  ú tv e s z ­
tő jé b e n  n e m  m in d ig  k ö n n y ű  a z  e l ig a z o d á s . T é v e s  d ia g­
n o s is  a z o n b a n  s z ü g s é g k é p e n  h e ly te le n  k e z e lé s t v o n  ma g a  

u tá n .  É p e n  e z é r t  le h e tő le g  p o n to s  k ó r is m é r e  k e l l  tör e k e d n i ,  

f e lh a s z n á lv a  a  re n d e lk e z é s re  á l ló  ö s s z e s  d ia g n o s t i ka i  s e ­

g é d e sz k ö z ö k e t.

A  k ó r ism e  b i z to s í t á s á r a  s z o lg á l :
1. P o n to s ,  m i n d e n r e  k i t e r j e d ő  a n a m n e s is . T r a u m a ,  

m e g e lő z ő  b e te g s é g e k ,  tb c ., g e n i ta l i s  v a g y  e g y é b  f e rtő z é s ,  
v é rz é k e n y s é g , i d e g b a j  s tb . k ip u h a to lá s a  fo n to s  a d a to k a t  

s z o lg á l ta th a t .  M e g  k e l l  to v á b b á  á l la p í ta n i ,  h o g y  a z iz ü ­

le t i  g y u l la d á s  h i r te le n ,  h ev e s fá jd a lo m m a l ,  h id e g r áz á s ,  

lá z  k ís é re té b e n ,  v a g y  la p p a n g v a , lá z ta la n u l ,  h o s z a bb  idő  

a l a t t  f e j lő d ö t t -e  k i ,  h o g y  e g y id e jű é n  c s a k  eg y , v a gy  tö b b  

Í z ü le t  b e te g e d e t t -e  m e g  stb .
2. A z  á l t a l á n o s  á l l a p o t  é s  b e l s z e r v e k  v i z s g á l a t a , (p l. 

s ú ly o s  á l ta lá n o s  á l la p o t ,  m a g a s  lá z , s e p t ik u s  t ü n e te k  e se ­
t é n  iz ü le t i  g e n y e d é s re ,  n a g y fo k ú  t e s t i  le ro m lá s , a na e m ia ,  

s p e c i f i k u s  tü d ő f o ly a m a t  e s e té n  tb c .  a r t h r i t i s r e  k e ll  g o n ­

d o ln i . )  A  b e ls z e rv i  v iz s g á la to t  s z ü k s é g  e s e té n  k ie gé s z í t i  
a  q u a l i ta t i v  v é r k é p ,  v é r s e j ts ű l ly e d é s ,  v é ra lv a d á s ,  h a e m o -  

g lo b in ta r ta lo m  m e g h a tá ro z á s a ,  to v á b b á  b a k te r o lo g ia i v é r-  
v iz s g á la t ,  W a s s e r m a n n - r e a c t io ,  tu b e r k u l in  p ró b a  é s  k ü lö n ­

b ö z ő  a n y a g c s e re  v iz s g á la to k .

3. A  lo c a l i s  l e l e t . A  b e te g  íz ü le tn e k  m á r  a z  a la k ja  

is  o ly a n  je l le g z ő  le h e t ,  h o g y  e g y s z e r ű  r á te k in té s  eld ö n t ­

h e t i  a  d ia g n o s is t  ( p l .  tu b e rc u lo s is o s  é s  a r t h r o p a t hi á s  Ízü le ­
t e k ) .  T a p i n t á s s a l m e g á l l a p í t h a t ju k ,  h o g y  a  d u z z a n a to t  

a  lá g y ré s z e k  b e s z ü rő d é s e , m e g v a s ta g o d á s a  v a g y  f o ly ad é k -  
g y ü le m  o k o zza-e . U tó b b in a k  b iz to s  tü n e te  a  h u l lá m z ás ,  

d e  e n n e k  v iz s g á la ta  ó v a to s s á g o t  ig é n y e l ,  m e r t  k ü lö nö s e n  

a  f u n g o s u s  lá g y  s z ö v e td u z z a n a to k  k ö n n y e n  a z  á l f lu c tu a -  

t i o  é r z é s é t  a d h a t j á k .  T é rd iz ü le t i  f o ly a d é k g y ü le m e k  b iz ­

to s a n  k im u ta th a tó k  a  té r d k a lá c s  u . n. b a l l o tá lá s a  ál ta l .  
E z  ú g y  tö r té n i k ,  h o g y  b a l k e z ü n k k e l  rö g z í tv e  a  té rde t ,  

a  jo b b  kéz m u t a t ó  és  k ö z é p u j já v a l  h i r te le n  le n y o m juk  

a  p a te l l á t .  F o ly a d é k g y ü le m  e s e té n  jó l  é re z h e tő , h o gy  a 

té r d k a lá c s  a l a p já h o z  o d a k o c c a n , m a jd  a  n y o m á s  m e g s zű n ­
té v e l  e re d e t i  h e ly z e té b e  r u g a lm a s a n  v is s z a u g r ik .  F ig y e ln i  

k e l l  az  Ízü le t m o z g a tá s á r a  je le n tk e z ő  tü n e te k r e  é s pe d ig

1. a  m o z g á s i k o r lá to z o t t s á g r a  v . e n n e k  e l le n k e z ő jé re  az 

u . n . „ lö ty ö g é s re “ , (u tó b b i  k ü lö n ö s e n  g y a k o r i  a  n e uro g e n  

a r th r o ip a th iá k b a n ) ,  2 . az iz ü le t i  z ö r e je k r e ,  m e ly e k a  f in o m  

c r e p i ta t ió tó l  d u r v a  ro p o g á s ig  v á l ta k o z h a tn a k  (e lő b bi  e g y ­
s z e r ű  s y n o v i í is r e ,  u tó b b i  az  íz fe ls z in e k  d u r v á b b  lek o p á -  

s á r a ,  k im a r ó d á s á r a  m u ta t ) ,  3. a  f á jd a lm a s s á g r a ,  m e ly  

l e h e t  tú lz o t ta n  e r ő s  pb  a  g e n y e s ,  g o n o r rh o e a s  a r t h ri t i ­
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se k b e n , l e h e t  m é rs é k e l t  v a g y  je le n té k te le n  é s  h iá n yo z-  
h a t i k  s ú ly o s  e lv á l to z á s o k  e l le n é r e  te l je s e n , m in t  pl. az 
n . n . n e u r o p a th iá s  íz ü le t i  b a jo k b a n .

4. A  p r ó b a p u n c t i o . B iz to s a n  m e g m u ta t ja ,  h o g y  v an-e  

a z  Íz ü le tb e n  f o ly a d é k  s  h a  ig e n ,  m in ő  te r m é s z e tű  az (savó , 

v é r ,  g e n y ) .  A  p u n c ta tu m  g ó r c s ö v i ,  b a k te r o lo g ia i  é s  s e ro -  

lo g ia i  v i z s g á la ta  (W a . R .)  f o n to s  f e lv i l á g o s í tá s t  ad h a t.  

A  p u n c t ió h o z , f ő le g  h a  v é r r e  v a g y  g e n y g y ü le m r e  g y a ­
n a k s z u n k ,  n e  h a s z n á l ju n k  n a g y o n  v é k o n y  t ű t ,  m e ly e t  v é r-  
a lv a d é k , r o s to n y a  k ö n n y e n  e l tö m e s z e lh e t .  K iv i te lé b en  k ö ­

te le z ő  a  le g e s z m é n y ib b  se b é sz i t i s z ta s á g ,  m e r t  az  iz ü le t i 

s a v ó s h á r t y a  f e r tő z é s s e l  s z e m b e n  f e le t te  é r z é k e n y .  Alig  

le h e t  s ú ly o s a b b  b a le s e te t  e lk é p z e ln i ,  m in t h a  e g y s z erű  

d ia g n o s t ik u s  p ró b a p u n c t io  u t á n  az  e lő bb  á r t a t l a n  sav ó s 
e x s u d a tu m  e lg e n y e d .

5. R ö n t g e n v i z s g á l a t . N é lk ü lö z h e te te le n  e l j á r á s  az iz ü ­

le t i  g y u l la d á s  v a la m e n n y i  a l a k já b a n ,  m e ly b ő l n e m c s ak  a 

f o ly a m a t  te rm é s z e té rő l ,  h a n e m  a n n a k  s tá d iu m á r ó l  is  a 
le g p o n to s a b b  tá jé k o z á s t  n y e r h e t jü k .  R ö n tg e n n e l  f e l is m e r ­

h e tő  az  iz ü le t i  r é s  tá g a s s á g a ,  a z  iz fe lsz in e k  m in ő sé g e , az 
iz ü le t i  c s o n tv é g e k  e lv á l to z á s a i ,  m e s z e s  g ó co k  a  to ks z a la g ­
b a n , íz e g é r, i n t r a a r t i c u l a r i s  tö r é s e k ,  r e j t e t t  c s o ntg ó c o k  

é s  tá ly o g o k  s tb .  P o rc o s  k é p le te k  a  r ö n tg e n - f é n y k é p en  

c s a k  a  l e g r i t k á b b  e s e tb e n  i s m e r h e tő k  fe l. E z e k  lá tha tó v á  

té te lé r e  s z o lg á lh a t  a z  iz ü le t i  ü r e g n e k  o x y g e n n e l  m eg ­
tö l té s e  ( W e r n d o r f — R o b in so h n  f .  e l já r á s ) ,  m e ly e t  az on ­

b a n  a  f e r tő z é s  n a g y  v e sz é ly e  é s  eg y é b  h á t r á n y a i  m iat t  
m a  m á r  é p ú g y  e lh a g y n a k , m i n t  a z  u . n. a r th r o s k o p iá t,  

v a g y is  az  iz ü le t i  ü r e g  d i re c t  m e g te k in té s é t  o d a  b e ve z e te t t  
t r o i c a r r a l  e l á t o t t  en d o sk o p  s e g í ts é g é v e l .

Szem sérü lések  és  azok  k eze lése.
(F o ly ta tá s .) ,

3. I d e g e n te s t  a  szem h é ja k b a n  é s  szem göd örb en .

A  s z e m h é ja k b a  f ú ró d o t t  id e g e n  te s t  r i t k á n  ok o z  s ú ­

ly o s  b a j t .  A p r ó  f é m - ,  ü v e g s z i lá n k  le g tö b b s z ö r  m e g a ka d  a 

b ő rb e n , b ő r a l a t t i  k ö tő s z ö v e tb e n  v a g y  iz o m z a tb a n , leg fe l­
je b b  a k k o r  f ú r ó d ik  m é ly e b b re , h a  n a g y  e rő v e l  c s a p ó do t t  
a  sz em h e z . N a g y o b b  tá r g y  a  s z e m h é j  b ő ré n  k i s e b b - n a - 
g y o b b  z ú z o t t  s e b e t  e j th e t ,  f o r r ó ,  v a g y  o lv a s z to t t  fé m d a ­

r a b  é g é s i s e b e t  is  o k o z h a t. N é h a  a n n y i r a  f e ls z ín e s en  v a n  
a z  id e g e n te s t ,  h o g y  sz a b a d  s z e m m e l  is  a z o n n a l  m e g lát ­

h a t j u k ,  s ő t  a  v é g e  k i is  á l l h a t  a  sz e m h é jb ó l.  M á sk or  
c s a k  k u ta tó v a l ,  e s e t le g  r ö n tg e n n e l  tu d ju k  a  h e l y é t  m e g ­

á l la p í ta n i .
A  s z e m h é j  az  id e g e n te s t  b e h a to lá s i  h e l y é n e k  k ö r ­

n y é k é n , a  s z ö v e tk ö z t i  v é rz é s  m i a t t  tö b b é -  k e v é s b b é  m e g ­
d u z z a d h a t .  R o b b a n á s  u tá n  a  s z e m h é ja k ,  d e  a z  a r c  eg ész  

b ő r e  i s  s ű r ű n  te le  le h e t  a p ró  id e g e n te s te k k e l .  O ly ko r  eh ­

h e z  m é g  é g é s i  s é rü lé s ,  v a g y  az  a r c  k ü lö n b ö z ő  h e ly é n k i s -  
s e b b -n a g y o b b  v é r a lá f u tá s ,  z ú z o t t  s e b  is  t á r s u l .  I lye n k o r  

p e r s z e  az  a r c  b ő r e  é s  a  s z e m h é ja k  is  d u z z a d ta k ,  a n ny i ra ,  

h o g y  a  b e te g  s o k s z o r  k i sem  t u d j a  n y i tn i  a  s z e m é t .
H a  a  s e b e t  é s  a  szem  k ö r n y é k é t  a  v é r a lv a d é k tó l  és 

s z e n n y e z ő d é s tő l  m e g t is z t í to t tu k ,  e ls ő  d o lg u n k  m e g á lla p í ­

ta n i ,  h o g y  a  s z e m g o ly ó  ép en  m a r a d t - e .  A  s z e m r é s t  u jj u n k ­

k a l ,  v a g y  D e s m a r r e s - k a n á l la l  t á r j u k  szé t. K ü lö n ö s e n a z t 

v iz s g á l ju k ,  n e m  f ú ró d o t t -e  á t  a  sz e m g o ly ó  f a l a  é s  nin -  

c se n -e  id e g e n te s t  a  sz em  b e ls e jé b e n .  H a  a  s z a r u h á r ty á n ,  

v a g y  k ö tő h á r t y á n  fe lü le te s  i d e g e n te s te t  ta lá l u n k ,  el tá v o ­

l í t j u k .  H a  a  sz e m g o ly ó  á t f u r ó d o t t ,  ta n á c s o s  a z o n n a l k ó r ­

h á z b a  u ta s í t a n i  a  b e te g e t .  A  lá tó é le s s é g e t  is  m in d ig  m e g ­

v iz s g á l ju k .
H a  a  sz e m g o ly ó  s é r te t le n ,  a  g y a k o r ló  o r v o s  is  e l tá ­

v o l í t h a t j a  a  s z e m h é jb a n  lev ő  f e lü l e te s  id e g e n te s te t.  A  

m é ly e b b e n  le v ő k  e l tá v o l í tá s a  m á r  k ö rü lm é n y e s e b b .  A já n ­

la to s  a  s e b c s a to r n a  m é ly sé g é t f in o m  k u ta tó v a l  m e g á lla ­

p í ta n i ,  i l y e n k o r  n e m  e g y sz e r  m e g é re z z ü k  m a g á t  a z  ide­

g e n t e s t e t  is. H a  n e m  ta lá l ju k  m e g , r ö n tg e n - v iz s g á lato t  
v é g e z te tü n k .  A  f e lü le te s  id e g e n te s te t  cs íp ő v e l v e s sz ü k  k i, 

h a  m é ly e b b e n  v a n ,  a  se b e t n é h a  tá g í t a n i  k e l l .  A  b ő rm e t ­

s z é s  az  iz o m ro s to k  m e g k ím é lé se  v é g e t t ,  de a z á r t  is , h o g y  

a  s e b  n e  tá to n g jo n ,  p á rh u z a m o s  le g y e n  a  s z e m h é j  szélé ­

v e l .  V a s -  és a c é ls z i lá n k o t ,  h a  c s íp ő v e l  n em  tu d u n k  h o z z á ­

f é r n i ,  m á g n e sse l h ú z h a tu n k  k i. H a  a z  id e g e n te s t  n a gy o b b  

s e b e t  e j te t t ,  a  s e b e t  g o n d o s a n  b e v a r r ju k .  M in d e z e k  a  

m ű v e le te k  az  a n t i -  é s  a s e p s is  s z a b á ly a i  s z e r in t  tö rté n n e k ,  

a  s e b e t  e lő bb  m e g t is z to g a t ju k ,  k ö r n y é k é t  jó d t i n c tu rá v a l  

b e k e n jü k ,  h a  s z ü k s é g e s  n o v o c a in  b e fe c s k e n d e z é s s e l  érz é ­

k e t l e n j ü k .  R o b b a n á s  u tá n  a n n y i  so k  p o rsz e m c s e , szén, 
v a g y  eg y éb  a p r ó  id e g e n te s t  l e h e t  a  sz e m h é jb a n , h o g y v a ­

la m e n n y in e k  e l tá v o l í t á s á r a  n e m  g o n d o lh a tu n k ,  m é g is  

ip a rk o d n u n k  k e l l  a  h o z z á f é r h e tő k e t ,  fő le g  a  n a g y o b ba k a t  
k iv e n n i ,  m á r  a z é r t  is ,  m e r t  k ü lö n b e n  a  b ő rö n  k é k e s  fo l ­

t o k  m a ra d n a k  v is s z a .  A  b e n tm a r a d o t ta k  eg y  r é s z e  a  sz o m ­

s z é d o s  sz ö v e te k  g y u l la d á s a  m i a t t  la s s a n k é n t  k i lö k ő dik , 

m á s r é s z e  k ö rü l  a  b ő r  re a c t io  n é lk ü l  m e g g y ó g y u lh a t .  A  

m é ly e b b re  f ú r ó d o t t a k  k ö rü l  e s e t le g  k is e b b -n a g y o b b  tá ­

l y o g  k ép ző d ik , m á s k o r  m e g  s ip o ly  m a ra d  a  s e b c s a to r na  

m e n té n ,  ad d ig , a m íg  az  id e g e n te s t  k i  n em  lö k ő d ik .  A t á ­
l y o g o t  fe l ke ll n y i tn i ,  a  g en y  k ib o c s á tá s a k o r  az  ide g e n te s t  

m e g  sz o k o t t  k e r ü ln i .  A  k ö n n y tö m lő b e  f ú r ó d o t t  id e g e nte s ­

t e t  a  c r is ta  la c r im a l i s s a l  p á r h u z a m o s  m e ts z é s e n  á t  k e l l 
k iv e n n i .

H a  az i d e g e n te s te t  s ik e r ü l t  e l tá v o l í ta n i ,  a  s e b  n é há n y  
n a p  a l a t t  b e g y ó g y u l .  H o g y  m e n n y i  id e ig  k e l l  b e k ö tv e t a r ­
t a n i  a  sz em e t, a  s e b  n a g y s á g á tó l  f ü g g .  N é h a  m á r  a  má s o ­

d ik - h a r m a d ik  n a p o n  k ö té s  n é lk ü l  m a r a d h a t ,  a z  5 — 6. na ­

p o n  tú l  r i tk á n  v a n  r á  sz ü k sé g . A  v a r r a to k a t  a z  5 - i k n a ­

p o n  v e s sz ü k  k i. H a  az  id e g e n te s t  b e n n m a r a d t ,  a  g y ó gy u ­
lá s  id e je  a t tó l  f ü g g ,  f e r tő z ő d ö t t - e  a  seb , v a g y  n e m. H a  

n e m  f ú r t a  á t  a  s z e m g ö d r i  s ö v é n y t ,  azaz  n e m  k e r ü l t  a 

s z e m g ö d ö rb e , m é g  h a  tá ly o g  is  t á m a d ,  r i t k á n  t a r t  tov á b b  

a  g y ó g y u lá s  10— 1 4  n a p n á l.  H a  a  se b  az  u tc a  p o r á v a l , 

f ö ld d e l ,  t r á g y á v a l  sz e n n y e z ő d ö tt ,  a d ju n k  te ta n u s  e lle n i  o l­
t á s t  is .

A  s z e m g ö d ö r b e le g tö b b s z ö r  a  s z e m p i l lá k o n  k e r e s z tü l  j u t  
a z  id e g e n te s t .  N a g y  e rő v e l c s a p ó d ó  t á r g y  u g y a n is  a  sz e m ­

h é j j a l  e g y ü t t  a  s z e m g ö d r i  s ö v é n y t  ( f a s c ia  ta r s o o r b it a l i s t )  
i s  á t f ú r j a .  M e g tö r té n ik ,  h o g y  az  id e g e n te s t  a z  á th aj l ó r e -  

d ő n  k e re s z tü l  k e r ü l  a  sz e m g o ly ó  m ö g é , v a g y  a z  o r b i ta  

c s o n to s  f a lá t  t ö r i  á t .

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 .
K é r d é s : Egy betegemnek 10.000 I. E. dipht. serumot ír­

tam éjjel fel, aki azt az ügyeletes gyógyszertárból meghozta. 
Fizetett érte 15 P +  3.75 az éjjeli kiszolgálásért, mit a 
gyógyszerész külön felszámított.

Véleményem szerint ehhez nem volt joga a gyógyszerész­
nek, mert ezt nem kellett elkészítenie, csupán csak kiszolgál­
tatni; azaz kézieladásért 50 fill, pótdijat lett volna joga fel­
számítani. D r  S s  Q

F e le le t : Az érvényben levő  Hivatalos Árszabás „munká­
latok árszabása” című  fejezetének 5. pont 2. bekezdésében 
foglaltak szerint a gyógyszerész a 3.75 P. éjjeli pő tdijat azért 
számíthatta fel, mert a diphtheriaserum, bár nem orvosi ren­
delésre készül, de kiszolgáltatása mégis orvosi rendelvény 
alapján történik s így nem minő síthető  olyan kézieladásban 
kiszolgáltatható gyógyszernek, amelynek éjjeli pótdija csak
0.50 P. Ha az orvos betegét sürgő s esetben (1. e fejezethez 
tartozó jegyzetek 1. pontját) a pótdíjtól mentesíteni kívánja, 
ezt a „sürgő s” jelzés rávezetésével érheti el.

Ez az árszabás idevonatkozó tételének betüszerinti 
magyarázata, de ha a gyógyszerészt humánus gondolkodás 
vezeti, e kétségkívül homályos rendelkezést a beteg javára 
értelmezi s pő tdíj gyanánt nem 3.75 P-t, hanem csak 0.50 P-t 
számít fel. S z e r k .
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AZ ORVOSI GYAKORLAT KÉRDÉSEI
S z e r k es z t i :  G E R L Ó C Z Y  G É Z A  dr. e g ye t .  rk .  t a n á r ,  b e lk l in i ká i  a d j u n d u s  é s  M 1 L K Ó  V I L M O S  d r .  e g y e t ,  m a g á n t a n á r ,  k ó r h á z i  főo rv o s

A postclim akteriumos vérzések  gyakorlati 
jelentő sége.

A  c l im a x  le z a j lá s á v a l  m e g sz ű n ik  a z  o v u la t io  és k ö ­

v e tk e z é s k é p e n  a  m e n s t r u a t io  is . E z t  az  á l l a p o to t  p os tc l i -  

m a k te r iu m n a k  n e v e z z ü k ; e b b e n  az id ő s z a k b a n  fe l lé p ő  

v é r z é s e k e t  p e d ig  p o s tc l im a k te r iu m o s  v é rz é s e k n e k . A zo n ­

b a n  a  c l im a x  é s  p o s tc l im a x  k ö z ö t t  é le s  h a t á r  n em  v on ­
h a tó  c s a k  a  le g r i tk á b b  e s e tb e n  és m iu tá n  az  á tm e n e ti  

id ő b e n  o v u la t ió k k a l  k a p c s o la tb a n  m é g  v a ló d i  m e n s t r ua -  

t ió k  je le n tk e z h e tn e k ,  az  a  k é r d é s  m e rü l  f e l ,  h o g y  vá j jo n  

m e ly ik  az  a  v é rz é s , a m e ly e t  m á r  p o s tc l im a k te r iu m o s  v é r ­

z é sn e k  k e l l  te k in te n i .  Á l ta lá n o s a n  e l f o g a d o t t  e lv  az , h o g y  
a  p o s tc l im a k te r iu m o s  v é r z é s  c r i te r iu m a  e g y  év i e lő ző  

m e n o p a u s a . T e r m é s z e te s e n  h e ly te le n  v o ln a  e h h e z  a  t er ­
m in u s h o z  m in d e n  e s e tb e n  m e re v e n  r a g a s z k o d n i ,  ez le he t  

rö v id e b b  id ő  is ,  a z o n b a n  m in é l  k ö z e le b b  e s ik  a  v é rzé s  

id e je  a  le g u to ls ó  re n d e s  m e n s t r u a t ió h o z ,  a n n á l  sz igo rú b b  
b a n  k e l l  e lb í r á ln i  a n n a k  te rm é s z e té t .

E z e k n e k  az  e lv e k n e k  a la p já n  g y ű j t ö t t ü n k  ö ssze  a  
k l in i k a  7 é v i  a n y a g á b ó l  1 4 4 . e s e te t .

M ie lő t t  r é s z le te s  t á r g y a l á s  a lá  v e n n é m  e s e te in k e t ,  

n é h á n y  á l ta l á n o s  é rv é n y ű  é s  fo n to s  k ö r ü lm é n y re  k e l l a  
f ig y e lm e t  fe lh ív n o m , a m i m a jd  b ő sé g e s  m a g y a r á z a tá t  

f o g ja  a d n i  az  a n y a g  f e ld o lg o z á s a  a lk a lm á v a l  n y e r t  elsz o ­

m o r í tó  e re d m é n y e k n e k . E ls ő s o r b a n  a  n ő k n e k  v é rz é s e ik­
k e l  s z e m b e n  ta n ú s í to t t  v is e lk e d é s é re  k e l l  r á m u ta tn om . 

A z t h isz e m  n e m  tú lz á s , h a  e r r e  az  in d o le n t ia  k i f e jez é s t  

h a s z n á lo m . E n n e k  ig a z o lá s á r a  a z  a lá b b i  k á t  p é ld a  s zo l­
g á l jo n .

1. 3 7 9 /1 0 6 — 1921. 5 3  é v e s  a ssz o n y . U to ls ó  m e n s tr u a -  

t i ó j a  19 év  e l ő t t  v o lt . 19  é v i  m e n o p a u s a  u t á n  v é re zg e tn i  
k ez d , d e  c s a k  9 h a v i v é r e z g e té s  u tá n  s z á n ja  r á  m a g át ,  

h o g y  o r v o s h o z  m e n je n , a k i  a  k l in i k á r a  u t a s í t j a .  D iag n o -  
s is u n k :  c a r c in o m a  co l l i  in c u ra b i le .

2. 8 /1 9 2 3 .  53  év e s  a s s z o n y . U to lsó  m e n s t r u a t i ó ja  8 

év  e lő t t  v o l t .  8 év i m e n o p a u s a  u tá n  v é r e z n i  k e z d  é s e g y  
fé l  év i v é r e z g e té s  u tá n  v é g r e  fe lk e re s i  a  k l in ik á t . D ia -  

g n o s is u n k :  c a rc in o m a  c o l l i  in c u ra b i le .

E g é s z  s o r á t  a  h a s o n ló ,  sz o m o rú  e s e te k n e k  tu d n á m  
fe ls o ro ln i .  E  h e ly e t t  a z o n b a n  n e h á n y  le s ú j tó  s z á m a da t ­

ta l  fo g o m  e k é r d é s t  m e g v i lá g í ta n i .  A  14 4  v é rz ő  nő  kö ­
zü l 36  —  t e h á t  2 5 %  —  tö b b  m in t  e g y  é v i  re n d e t le n  v é­

r e z g e té s  u t á n  k e r ü l t  o r v o s  e lé . E zze l s z e m b e n  4 h é te n  
b e lü l m in d ö s s z e  0.7 %  je le n t k e z e t t  o rv o s i v iz s g á la tr a .  N e m  

é r d e k te le n  m e g tu d n i  a z t  se m , h o g y  m e n n y i  az  á t la g  id ő  
a  v é r e z g e té s  k e z d e té tő l  a d d ig  az  id ő p o n t ig ,  a m íg  a  b e ­

te g  s z a k o rv o s h o z  k e rü l .  14 4  e s e t r e  k is z á m í tv a  6 h ó na ­

p o s  á t l a g é r t é k e t  n y e r ü n k .  A z t  h isz e m  n e m  k e l l  b ő v e bb  
m a g y a r á z a t  a n n a k  m e g é r té s é h e z ,  h o g y  m i t  j e le n t  6 h ó­

n a p i k é s e d e le m  e g y  c a r c in o m á s  g y ó g y k e z e lé sé b e n . S a jn o s  

le g tö b b s z ö r  a  te l je s  in o p e r a b i l i t á s t ,  s ő t  s u g a r a s  ke z e ­

lé s  s z á m á r a  is  c s a k  k e v é s  k i l á t á s t  n y ú j tó  á l la p o to t.  í g y  
a z u tá n  k ö n n y e n  é r th e tő v é  v á l ik ,  h o g y  m ié r t  v o l t  a  70  
c o l lu m  c a r c in o m a  k ö z ü l p o n to s a n  a  fe le  te l je s e n  in op e r a -  

b i l is ,  i l l e tv e  in c u ra b i l is  é s  m ié r t  l e h e te t t  a z  e s ete k  m á s ik  
fe lé b e n  is  tú ln y o m ó  r é s z b e n  c s a k  p a l l i a t i v  m ű té te t  v é ­

g ez n i. T e rm é s z e te s ,  h o g y  i ly e n  e lő r e h a la d o t t  e s e te kb e n  

a  s u g a r a s  k e z e lé s  is  le g tö b b s z ö r  e r e d m é n y te le n  m á r.

A  f e n t i e k  a la p já n  t e h á t  a d a ts z e r ű é n  ig a z o lá s t  n y e r t,  

h o g y  a  n ő k  in d o le n s e k  r e n d e t le n  v é rz é s e ik k e l  sz e m b en . 

E r r e  m a g y a r á z a tu l  —  d e  n e m  m e n ts é g ü l  —  az  a  k ö r ü l ­

m é n y  s z o lg á lh a tn a ,  h o g y  a  g e s ta t ió s  id ő s z a k  30— 35 év e n

á t ,  a  h a v o n ta  m e g ú ju ló  é s  m in d a n n y is z o r  k á r o s  k ö v e tk e z ­

m é n y  n é lk ü l  le z a j ló  p h y s io lo g iá s  v é rz é se k  —  ú g y  lá ts z ik  

—  v a ló s á g g a l  h o z z á  s z o k ta t j á k  a  n ő t  a  v é r z é s e k  a g g ály  
n é lk ü l i  e lv ise lé sé h e z . E z e k e t  tu d v a  n em  f o g u n k  cso ­

d á lk o z n i, h a  a  b e te g h e z  i n té z e t t  k é r d é s e in k r e  a  v á la sz  

s te re o ty p  m ó d o n  ig y  f o g  h a n g z a n i :  „ v á r ta m ,  m e r t  a z t 

h i t te m , h o g y  m a jd  e lm ú l ik  m a g á tó l  is  a  v é r z é s . “

D e k a p u n k  n é h a  k ü lö n ö s e b b  v á la s z t  is  —  é s  ez a  

m á s ik  f o n to s  k ö rü lm é n y , a m i r e  a  f ig y e lm e t  f e lh ív n i  k í ­

v á n o m  —  m ik o r  a  b e te g  e lm o n d ja ,  h o g y  ő  b iz o n y  j á r t  
o rv o sh o z , a k i  c s e p p e k e t í r t  n e k i ,  s ő t  k e z e l te  is , de  a  v é r ­

zés n em  á l l o t t  e l. P é ld á n a k  o k á é r t  e g y  i ly e n  e s e t  a sok  

k ö z ü l :

6 /1 9 2 3 . 5 0  év e s  a s sz o n y . U to ls ó  m e n s t r u a t i ó ja  5 év 

e lő t t  v o l t ,  e g y  év e  v é rz ik . T ö b b  o rv o s  k e z e l te ,  d e  c sa k  

g y ó g y s z e r e k e t  s z e d e t te k  v e le . D ia g n o s is u n k :  c a rc in om a  

co l l i  in c u ra b i le .

T u la jd o n k é p e n  ezek  az  e ls z o m o r í tó  e s e te k  k é s z te t ­

te k  m in k e t  a r r a ,  h o g y  ezze l a  k é rd é s s e l  fo g la lk o z z un k  és 

t a p a s z ta l a ta i n k a t  n y i l v á n o s s á g r a  h o zzu k . É p p e n  e z é rt,  
a m in t  a z t  k ö z le m é n y e m  c ím é b e n  is  k i f e je z é s r e  j u t t a tt a m ,  

m o s t  e n n e k  a  k é rd é s n e k  c s a k  g y a k o r la t i  o ld a lá v a l  ó ha j ­
to k  f o g la lk o z n i  é s  a z é r t  n e m  té r e k  k i  a  k é r d é s  p a tho lo -  

g ia i  é s  th e r a p ia i  v o n a tk o z á s a i r a .
E z e k  e lő re b o c s á tá s a  u t á n  e s e te in k e t  r é s z le te s e b b e n  

fo g o m  i s m e r te tn i .  A  144 e s e tb ő l  98 -szo r, t e h á t  70 %-  

b a n , a  v é rz é s  o k a  c a rc in o m a  v o lt ,  é s p e d ig  tú ln y o m ó  ré s z ­
b e n  co l lu m  é s  c o rp u s  c a r c in o m a ;  n é h á n y s z o r  v u lv a , 

c l i to r is ,  h ü v e ly  é s  o v a r ia l is  c a r c in o m á t  is  a l k a lm un k  v o lt 
d ia g n o s t is á ln i .  A z  e x t r a g e n i t a l i s  c a rc in o m á k  k ö z ü l h ú g y ­

cső  és h ó ly a g  c a rc in o m a  is  e lő fo r d u l t  e g y -e g y  e se tbe n .
A  n e m  r o s s z in d u la tú  m e g b e te g e d é s e k  k ö z ü l  a  k ö ­

v e tk e z ő k  v o l t a k  o k a i a  p o s tc l im a k te r iu m o s  v é rz é s e k ne k , 

az  e lő fo r d u lá s  g y a k o r is á g á n a k  s o r re n d jé b e n :  k ü lö n b öz ő  
p o ly p u so k , m e t r o p a th ia  h a e m o r r h a g ic a ,  e ro s io  p o r t ion is ,  

k o lp i t is  v e tu la r u m ,  m y o m a  u te r i ,  a r te r i o s c le r o s is ,  c y s ta  

o v a r i i ,  e n d o m e t r i t i s  tu b e rc u lo s a  é s  c a r u n c u la  u r e thr a e .  N é ­
h á n y  e s e tb e n  a z  o k  n e m  v o l t  f e ld e r í th e tő ,  d a c á r a  a  g o n ­

d o s a n  e lv é g z e t t  m é h ű r i  é s  a h h o z  tá r s u ló  s z ö v e t ta n i  v iz sg á ­
la to k n a k . A z t  h isz e m  a z o n b a n , h o g y  n em  j á r u n k  el h ely ­

te le n ü l ,  h a  e z e k e t  a  h o m á ly o s  a e t io lo g iá jú  v é rz é s e ke t  

a z  a r te r i o s k le r o s is  o k o z ta  v é rz é s e k h e z  s o r o l ju k ,  a mik o r  

a  v é r  p e r  r e x im  lép  k i a  m é h n y á lk a h á r ty a  s k le ro t ik us  

e re ib ő l.
M ég r ö v id e n  m eg  k e l l  e m lé k e z n e m  a  m e s te rs é g e s e n  

lé t r e h o z o t t  m e n o p a u s á k b a n  fe l lé p ő  v é rz é s e k rő l .  I ly en e k  

a  c a rc in o m a  m ű té te k  u t á n i  r e c id iv á k  o k o z ta  v é r ­
zések , a m e ly e k  v i s s z a h a g y o t t  c e rv ix  c s o n k  ro ssz ­

in d u la tú  e l f a ju lá s á n a k  k a p c s á n  lé p n e k  fe l. A  s u g a r as  k e ­

z e lé s  ú t j á n  lé t r e h o z o t t  m e n o p a u s á b a n  fe l lé p ő  v é rz é s —  

h a  n e m  t ö r t é n t  te l je s  c a s t r a t i o  —  le h e t  a  v is s z a té rő  
o v u la t ió h o z  c s a t la k o z ó  r e n d e s  m e n s t r u a t io ,  d e  le h e t 

p r im a e r  m a l ig n u s  f o l y a m a tn a k  tü n e te  is .
M iu tá n  ez  u tó b b i v é r z é s e k k e l  sz em b e n  e l f o g la l t  á l ­

lá s p o n tu n k  s e m m ib e n  se m  k ü lö n b ö z ik  a  p o s tc l im a k te r iu ­

m o s v é rz é s e k k e l  sz em b e n  e l f o g la l t  á l lá s p o n tu n k tó l ,  a  con- 

s e q u e n t iá k a t  m in d k é t  c s o p o r tb ó l  k ö z ö se n  v o n ju k  le.
M in th o g y  e s e te in k  7 0 % - á b a n  a  v é rz é s  o k a  r o s s z in d u ­

la tú  m e g b e te g e d é s  v o lt, a  p o s tc l im a k te r iu m o s  v é rz é se k e t  

e lev e  ú g y  k e l l  te k in te n i ,  m in t  m a l ig n u s  f o ly a m a to k  h í r ­

n ö k e i t .  E z é r t  a z  ö sszes, r e n d e lk e z é s ü n k r e  á l ló  d ia gn o s t i ­
c s  e szk ö z ze l tö re k e d n i  k e l l  a  v é rz é s  o k á n a k  k id e r í té s é re .  

E z e k  k ö z ü l a z  eszk ö z ö k  k ö z ü l  a  le g fo n to s a b b a k :  a  m éh ­

ű r i  v iz s g á la to k  é s  a  p r ó b a  k im e ts z é s . A z íg y  n y e r t  v iz s ­
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g á l a t i  a n y a g n a k  s z ö v e t ta n i  v i z s g á la ta  a la p já n  a z u tán  —  

k iv é te le s  e s e te k tő l  e l te k in tv e  —  m in d ig  s ik e rü ln i  fo g  a n ­

n a k  e ld ö n té s e , h o g y  jó in d u la tú ,  v a g y  r o s s z in d u la tú  m e g ­
b e te g e d é s s e l  á l l u n k - e  szem b en . A z  e m l í te t t  e s e te k b en  a  

b e te g  á l la n d ó  e l le n ő rz é s  a l a t t  t a r t a n d ó  é s  a  v iz s g ála t  m e g - 
is m é t le n d ő .

K ü h l b a c h e r  F e r e n c  d r . 

k l in i k a i  ta n á r s e g é d .

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 sz a t :  G er lóczy  G éza dr. S e b é sz e t :  M ilkó Vilm o s dr.)

H ib a ig a z ítá s : 1 7 . s z á m u n k b a n  a z  a m y lo id -m á j  k o n g ó ­

v ö r ö s p r ó b á ja k é n t  „ T e s ts ú ly k i lo g r a m m o n k é n t  2  ccm  
s tb . “  h e l y e t t :  0 .2  c c m o lv a sa n d ó !

A májcirrhosisok.

A  m á jc i r r h o s is o k  ( k i r r h o s  —  s á r g a ;  a  s z in t  a  m e g ­

s z a p o r o d o t t  k ö tő s z ö v e t  h é z a g a ib a n  je le n le v ő , z s í r o sá n  de- 

g e n e r á l t  é s  e p e ta r ta lm ú  m á js z ig e te c s k é k  a d j á k )  f o l ya ­
m a ta i b a n  a  p o r t a - r e n d s z e r  v é ré v e l ,  v a g y  a z  e p e u ta c sk á -  

k o n  é r k e z ő  k ó r o s  n o x a  m in d e n e k e lő t t  a  m á j s e j t e k  p u s z ­

t u l á s á h o z ( d e g e n e r a t io ,  a t r o p h i a )  v e z e t, a m i t  lo b o s  
k ö t ő s z ö v e t m e g s z a p o r o d á s és r e g e n e r a t i ó s  s e j t k é p z ő d é s 

k ö v e t .  A s z e r in t ,  a m in t  a  v e n a  p o r t a e  c a p i l l a r is a i  pu s z ­
t u l n a k  ( a  k ö tő s z ö v e t te rm e lé s ,  m a jd  z s u g o ro d á s  a z  inte r - ,  

a c in u s o s  h a js z á le r e k  te rü le té n  in d u l  m e g ) ,  i l le tv e  a  m á j-  

p a r e n c h y m á b a  b e h a to ló  k ö tő s z ö v e t te l  e p e p a n g á s  k e le t­
k e z ik  ( a  k ö tő s z ó v e ts z a p o ro d á s  a  lo b u lu s o k  c a p i l l a r is a i  

fe lő l ,  a  s e j te k  k ö r ü l  in d u l  m e g ) ,  a  p o r ta p a n g á s  é s  i k te r u s  
v á l to z a to s  v e z é r tü n e te i  u r a l h a t j á k  a  k l in ik a i  k é p e t,  m íg  

a  k ó r b o n c ta n i  f e lo s z tá s b a n  k l in i k a i l a g  m á r  n e m  m e g kö ­
z e l í t h e tő  m o z z a n a to k  (z s íro s  e l f a ju lá s ,  a  r e t i c u lo en -  

d o th e l  k i f e je z e t te b b  ré s z v é te le  s t b . )  to v á b b i c s o p or to ­

s í t á s t  i s  le h e tő v é  te s z n e k .
C i r r h o s i s  c a r d i a l i s : A  p a n g á s o s  m á j  t á g  h a j s z á l ­

e r e i  ( v e n a  h e p a t i c a )  k ö z ö t t  r é s z b e n  m á r  az  ö s s z e n y om á s  

m e c h a n ik u s  o k a  f o l y t á n  is  p u s z tu ln a k  a  m á js e j te k  és 

h e ly ü k b e  k ö tő s z ö v e t  lé p  (v . ö. „ P a n g á s o s  m á j “ ) .

C i r r h o s i s  b i l i a r i s  s e c u n d a r ia : A  m á js e j te k  p u s z tu lá s a  

é s  a  k ö v e tk e z m é n y e s  k ö tő s z ö v e ts z a p o ru la t  a  k is  e p e uta k  

g y u l la d á s a in a k ,  v a g y  h o ssz a s  e l z á r ó d á s t  k ö v e tő  e p e pa n ­

g á s n a k  f o ly o m á n y a .

L é p t u m o r : Ú g y s z ó lv á n  tö r v é n y s z e r ű le g  k is é r i  a  m á j-  

l i r r h o s i s  s  o ly k o r  a  k lu in ik a i  k é p  e lő te ré b e n  á l l  (v . ö. 
„ h e p a to l ie n a l is “ m e g b e te g e d é s e k ) .  O k a  ré sz b e n  a  p o rt a ­

p a n g á s ,  ré sz b e n  a z o n b a n  p u lp a - h y p e r p la s ia  é s  k ö tő s zö ­
v e tb u r já n z á s .  N é m e ly e k  s z e r in t  a  tú l t e n g é s  c o m p e n s a-  

t ió s  ( re t i c u lo e n d o th e l )  c é lt is  s z o lg á l  ( h a e m o ly s is) .
C a p u t  M e d u s a e : A  h a s  és a z  a l s ó  m e l lk a s i  te r ü l e te k  

b ő r é n  á t tü n ő ,  v e r t i c a l i s  v e n a h á ló z a t ,  a m e ly e t  o ld a lá g a k  
k ö tn e k  ö ssz e ; k ü lö n ö s e n  a  k ö ld ö k  k ö r ü l  le h e t  d ú s . Ke le t ­
k e z é s e  p o r ta - p a n g á s s a l  m a g y a r á z h a tó ,  a m e n n y ib e n  a  be ­

s z ű k ü l t  v e n a  p o r ta e  á r a m m e d r é n e k  v é r é t  k ü lö n b ö z ő  c ol -  

l a t e r a l i s o k  v e s z ik  f e l  é s  v e z e t ik  a  v e n a  c a v a  s u p e rio r b a  

é s  in f e r io r b a .  í g y  k a p c s o ló d n a k  ö s s z e  a  v e n a e  m e s e nte r ia ­

le s  a  h a s f a l i  v é n á k k a l ,  a  v en . c o ro n .  v e n t r .  é s  a  Gl is s o n -  
to k  v é n á i  a  re k e s z v e n á k k a l ,  a  v e n . h a e m o r rh o id ,  in t.  a  

v e n . h y p o g a s t r . - v a l ,  a  p o r ta g y ö k i  v é n á k  a  v e s é v e l és  a  

l ig . t e r e s  (v . u m b ik )  a z  e p ig a s t r iu m o s  v é n á k k a l .

A  c lass ik u s  c i r rh o s is  k ó rk ép ek :

a )  C i r r h o s i s  a t r o p h i c a , L a e n n e c -c i r r h o s is  (R é n á  

L a e n n e c s z ü l .  1 7 8 1 . Q u im p e r, m e g h .  1826 . K a r lo u a n c e ;  

p r o f e s s o r  P á r i s b a n ) : A  v á l to z a to s  c i r r h o s i s  k ó r k é p ek  le g ­

g y a k o r ib b  j a  ( f é r f i a k ! ) .  A t r o p h iá s n a k  n e v e z ik , m e r t

e lő r e h a la d o t t  a l a k já b a n  a  m á js z ö v e t  p u s z tu lá s a  é s  az  

a c in u s ö k  k ö rü l i ,  i n te r lo b u la r i s  k ö tő s z ö v e ts z a p o ru lat  z s u ­
g o r o d á s a  m i a t t  a  m á j  a k á r  f e lé n y i r e  i s  m e g k is e b b e d he -  
t ik .  I t t ,  a z  a c in u s ö k  k ö r ü l  b o n t ja  k i  a  v e n a  p o r ta e h a j -  
s z á le lá g a z ó d á s a i t ,  a m e ly n e k  á ra m m e d r e  e  z s u g o ro d ó  fo ­

ly a m a t  m i a t t  b e s z ű k ü l é s  k l in i k a i la g  ig e n  je l le g z e te s  
p o r t a - p a n g á s i  tü n e te k h e z  v e z e t. —  A e t i o l o g i á j á b a n k im a ­

g a s ló  je le n tő s é g ű  az a lk o h o l iz m u s , a z o n b a n  a  lu es , m a la r ia ,  
tb c , i l l e tv e  a  m á js o r v a d á s  tá r g y a lá s a k o r  m á r  e m l í t et t  

e g y é b  f e r tő z ő  v a g y  m é rg e z é s e s  f o ly a m a to k  is  o k o z h a t­

já k .  S u b j e c t i v  t ü n e t e i b e n a  p r a e a s c i te s e s  s ta d iu m  g a s t r o -  

in te s t i n a l i s  p a n a s z a i je le n tk e z h e tn e k ;  i l y e n k o r  a  má j  m e g ­

n a g y o b b o d o t t  is  le h e t, a m i t  a  s e j t - r e g e n e r a t io ,  a  mé g  n e m  

z s u g o r o d o t t  m e g s z a p o ro d o t t  k ö tő s z ö v e t  é s  p a n g á s  o k oz . 
E  s ta d iu m  so k á ig  z a v a r ta l a n  k ö z é rz e t  m e l le t t  á l lh a t f e n n .  

A z a s c i t e s e s  s tá d iu m b a n  a  h a s i  fe s z ü lé s -é rz é s  és e se t le g  
eg y é b , a z  a lk o h o l o k o z ta  p a n a s z o k  ( p o ly n e u r i t i s e s  fá j ­

d a lm a k , á lk o h o l  t r e m o r  s t b . ) t á r s u l h a t n a k  a  g y o m o r - , 

b é lp a n a s z o k h o z . —  A z  o b j e c t i v  j e l e k k ö z ö t t  b ő rv é rz é s e k  

( fő le g  a z  a l s z á r a k o n ) ,  k é s ő b b  e g y re  k i f e je z e t te b b  ny e lő ­
c s ő - ,  e s e t le g  v é g b é l - v é r z é s e k  ( p a n g á s o s  v a r ix o k b ó l ) j e ­

le n n e k  m e g ;  n y e lő c s ő -v a r ix b ó l  h a lá lo s  e lv é rz é s  is  be k ö ­
v e tk e z h e t .  Ú g y  e v a r i x o k , m in t  a  k l i n i k a i  k ép b e n  e g y r e  

in k á b b  e lő té r b e  k e rü lő  s z a b a d  h a s v í z k ó r , v a la m in t  a  h a s -  
és a ls ó  m e l lk a s i - s z a k a s z o k  b ő ré n  a  c a p u t  M e d u s a e a  p o r t a ­

r e n d s z e r b e l i  p a n g á s  e g y e n e s  f o ly o m á n y a .  A  p u n c t ió s - 

f o ly a d é k  i s  e lá r u l ja  a z  a s c i te s  p a n g á s o s  e r e d e té t  (f a j ­

sú ly a , f e h é r j e ta r t a lm a  a la c s o n y  s tb . ) ,  b á r  ré g e b b i f o l y a ­
m a tb a n  a  b e te g s é g h e z  g y a k r a n  tá r s u ló  g ü m ő s  h a s h á r t ya -  

g y u l la d á s  m ia t t  a  f o ly a d é k g y ü le m  id ő v e l lo b o s je l leg ű v é  
v á lh a t .  N a g y  a s c i te s  ö s s z e n y o m á s s a l  a z  a ls ó  v é g ta g ok ­
n a k  is  v iz e n y ő jé h e z  v e z e t .  A  m á j, h a  a z  a s c i te s  m e lle t t  

e g y á l ta lá n  ta p in th a tó ,  e s e t le g  e g y e n e t le n ,  d u d o rz a to s  f e ­

lü le tű  ( g r a n u la t io  +  a t r o p h i a ) ,  k e m é n y . D ia g n o s t ik us  
je le n tő s é g ű  a  l é p t u m o r . O ly k o r  s u b i k t e r u s t  ta lá lu n k ,  a m i 

é r th e tő ,  m e r t  a  k ö tő s z ö v e tm e g s z a p o r o d á s  b e h a to lh a t  a z  
a c in u s o k b a  is ;  a  b i l i r u b in a e m ia  i l y e n k o r  in d ire c t .  U r o -  

b i l i n o g e n u r ia  c s a k n e m  m in d ig  k im u t a th a tó  s  a  g a la c to s e -  
p r ó b a  g y a k r a n  p o s i t iv .  K is é rő  tü n e te i  k ö z ö t t  az  e s et l e ­
g e s  le u k o p e n ia  és a c h y l ia  g a s t r i c a  e m l í th e tő k  m eg . H a  e l -  

v é rz á s  v a g y  in te r c u r r e n s  b e te g s é g e k  n e m  o k o z n a k  h a ­
lá l t ,  a z  a s c i te s e s  f e h é r je v e s z te s é g g e l  m a ra s m u s ,  m ajd  

h e p a ta r g i á s  co m a  b e f e je z ő  tü n e te iv e l  n é h á n y  é v  a l a tt ,  
( ig e n  jó l  k ié p ü lő  c o l le ta r ia l is o k  e s e té n  h o s s z a b b  id ő  e l te l ­
té v e l )  v e z e t  h a lá lh o z .

b )  C i r r h o s i s  h y p e r t r o p h i c a , C h a r c o t— H a n o t - c i r r h o -  

s is  ( J e a n  M a r t in  C h a r c o t szü l. 1825 . P a r i s ,  m e g h . 18 9 5 . 

M o rv á n ;  a z  id e g g y ó g y á s z a t  ta n á r a  P á r i s b a n ) :  A  c i r r ho ­

s is  e z e n  m in d v é g ig  n a g y  m á j ja l  j á r ó  a l a k j a  fő le g  b il i a ­

r i s  ( c h o la n g i t is e s ,  c h o lo s ta s is o s ,  c h o la n g io to x ik u s)  e r e ­
d e tű ,  d e  n e m  e g y s é g e s  k ó rk é p . T ö b b n y i r e  a  k ö z é p -é let­

é v e k e n  in n e n  je le n tk e z ik .  A e t io lo g iá já b a n  a l im e n ta ris  
á r ta lm a k ,  f e r tő z é s  é s  a lk o h o l  j u tn a k  le g in k á b b  sz e re p h e z . 

Je l le m z ő  a z  in te r m i t tá ló ,  é v e k ig  t a r t ó  le fo ly á s , jav u lá s a k  

é s  r o s s z a b b o d á s o k  v á l ta k o z ó  s z a k a s z a iv a l  ( i c t é r e  ä  r e p e ­

t i t i o n ) .  A  b e v e z e tő  t ü n e te k  k ö z ö t t  a  g a s t r o i n te s t i n a l i s  
je le n s é g e k  m e l le t t  e s e t le g e s  láz  é s  f ő le g  a  s á r g a s ág  f o n ­

to s a k . A  b i l i r u b in a e m ia  d i r e c t  és b i l i r u b in u r iá v a l  j á r ,  

á m  a  s z é k  n e m  m in d ig  a c h o l iá s .  A  m á j  é s  lép  je le n ték e ­

n y e n  n a g y o b b a k ,  a m i m á r  m e g te k in té s k o r  i s  fe l  is m e rh e tő  
ab b ó l, h o g y  e  tö b b n y i r e  a  k ö z é p -é le té v e k e n  in n e n  lev ő  
b e te g e k  h a s a  fe lü l  t á g u l t ,  e lő d o m b o ro d ó . A  m á j  —  é s 

p e r s p le n i t i s  e s e té n  a  lé p  is  —  f á jd a lm a s a k  le h e tn e k.  
A s c i te s  a z  e s e te k  7 5 % - á b a n  h iá n y z ik . É v e k ig  t a r t ;  gy a k ­

r a n  s z ö v ő d ik  h a e m o r r h a g iá s  d ia th a e s is s e l .

A  r itk á b b  c ir rhosis kó rk ép ek :

a )  P i g m e n t - c i r r h o s i s : H a e m o s id e ro s s a l  m a g y a r á z h a tó  

b r o n z s z in ű  f e s te n y z e t ts é g  (b ő r ,  s z e rv e k ,  n y á lm i r ig ye k )  

tá r s u l  a  c i r r h o s is h o z ,  a m in e k  k e le tk e z é s é b e n  a  h a e mo -
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g lo b in  v a s-c o m p o ne n s e  j u t  s z e re p h e z  ( s i d u s =  v a s ) .  

G y a k o r i  a  p a n k r e a s  e g y id e jű  m e g b e te g e d é s e  é s  ez ze l az 

u . n . „ b r o n z- d ia be te s “ ( h a e m o c h r o m a to s is ) .

b )  W i ls o n - d tá r ( K in n ie r  S a m u e l  W i ls o n , s z ü l .  1877 . 

N e w  Y o rk;  je le n le g  L o n d o n b a n ) :  R i t k a  c i r r h o s is  k ó rk é p , 

a m e ly b e n  e x t r a p y r a m id a l i s  id e g re n d s z e r i  t ü n e te k k e l  

( „ P a r k in s o n is m u s “ ) p á r h u z a m o s a n  f e j lő d ik  k i  a  f o ly a­

m a t .  A  b e te g e k  f i a t a lo k  és s o k á ig  c s a k  a  s ú ly o s  id eg -  

r e n d s z e r i  b á n t a lm a k a t  é sz le l jü k .

c )  B a n t i - k ó r  (G u id o  B a n t i  s z ü l .  1852 . M o n te b ic c h ie r i ,  

m e g h . 1925. F i r e n z e ;  k ó r b o n c ta n - p r o f e s s o r  F i r e n z é b en ) :
E  k ó rk é p  ö n á l ló  v o l ta  m a  m á r  n e m  t a r t h a t ó  f e n n  s  leg ­

f e l je b b  s y n d r o m á n a k n e v e z h e tő . V a la m e ly  i s m e r e t le n  

v i r u s ,  i l le tv e  to x in  h a t á s á r a  a  lé p b e n  s in u s - h y p e r pla s ia ,  
p e r i a r t e r i á s  f ib ro s is ,  p u lp a - f ib r o s is ,  t r a b e c u la - s za p o r u la t ,  

a  m á jb a n  p e d ig  c i r r h o s is  k e le tk e z ik .  F ia ta lo k  b e te gs é g e .  . 

F e lo s z th a tó :  1. A n a e m iá s  s ta d iu m  (o r r v é rz é s ,  f á r a d ts á g ,  
lé p tu m o r ,  m é r s é k e l t  v é r s z e g é n y s é g ) ,  t a r t a m a  3— 12 év;

2. á tm e n e t i  s ta d iu m  ( a  v iz e le t c s ö k k e n , u r o b i l in o g en -  
u r i a  o ly k o r  b i l i r u b in u r ia ,  n a g y  m á j ) ; 3 a s c i te s  s tad iu m

( a  m á j  k ise b b , a s c i te s ,  a n a e m ia ,  c a c h e x ia ) ,  t a r t a ma  6 
— 12 h ó n a p .

Arthritisek kórisméje.
( F o l y t a t á s . )

A z  a lá b b ia k b a n  rö v id e n  i s m e r te t j ü k  az íz ü le t i  g y u l­

la d á s o k  le g fo n to s a b b  a la k ja in a k  d ia g n o s t ik u s  je le i t.

1. A r t h r i t i s  t r a u m a t i c a  s e r o s a . L e g g y a k o r ib b  a  té rd -  
iz ü le te n . A  k ó re lő z m é n y b e n  e g y s z e r i  e rő s  t r a u m a .  <dis- 

to r s io ,  íz ü le tk ö rü l i  t ö r é s ) ,  v a g y  c h r o n ik u s a n  is m é tlő d ő  

a p ró b b  t r a u m á k  ( tú le r ő l te té s ,  h ib á s  m e g te r h e lé s  o k oz ta  
v o n g á lá s  s tb . )  s z e re p e ln e k . Je l le m z ő  az  Í z ü le t e g y en le te s  

m e g n a g y o b b o d á s a , lá z ta la n  le fo ly á s ,  n e m  tú le r ő s  f á jd a ­

lo m , jó  k ö z é r z e t  é s  á l ta lá n o s  á l l a p o t  m e l le t t .  P u n ct ió v a l  

v íz t is z ta  v a g y  k is s é  s á r g á s  sa v ó  n y e r h e tő .  T é r d iz ü le t i  f o -  

ly a d é k g y ü le m  e s e té n  a  té r d k a lá c s  b a l lo tá l ,  a  té r d k alá c s  fe ­
l e t t i  t a s a k  k i t ö l t ö t t ,  r e n d s z e r in t  jó l  é re z h e tő  h u llá m z á s s a l .  

R ö n tg e n f e lv é te le n  a z  iz ü le t i  r é s  tá g a b b  és l á t h a t ó k az 
e s e t le g e s  t r a u m á s  c s o n te lv á l to z á s o k .  I d ü l t  e s e te k  na g y  
iz ü le t i  sa v ó g y ü le m m e l g ü m ő k ó ro s  f o ly a m a t ta l  té v e s z t-  

h e tő k  ö ssze , d e  a z  e lk ü lö n í té s  a  k ó re lő z m é n y  é s  a  rö n t ­

g e n  k ép  v a la m in t  a  n e g a t iv  tu b e r k u l in  r e a c t io  a la p já n  
m in d ig  le h e ts é g e s .

2. P o l y a r t h r i t i s  r h e u m a t i c a  a c u ta . A  b e te g s é g  h i r ­

te le n , k ö z é p m a g a s  lá zz a l, iz ü le t i  f á jd a lm a k k a l  k e z dő d ik . 

A  g y u l la d á s  e g y s z e r r e  v a g y  e g y m á s u tá n  tö b b  Íz ü le tre 
te r j e d ,  a  k ö z é r z e t  ig e n  ro s s z , a  m e g tá m a d o t t  Í z ü le te k  

le g k ise b b  m e g m o z d í tá s a  n a g y o n  f á jd a lm a s .  A z  iz ü le t i 

d u z z a n a t  m é rs é k e l t ,  lo b e l le n e s  k e z e lé s re , s a l ic y l r e a r á n y ­
la g  g y o r s a n  v is s z a f e j lő d ik ,  d e  k ö n n y e n  re c id iv á l .

3. A r t h r i t i s  c h r o n i c a  d e f o r m a n s . L e g tö b b s z ö r  a  m a ­

g a s a b b  k o r  b e te g s é g e ,  m e ly  is m e r e t l e n  o k b ó l k e le tk ez ik  

é s  f ő le g  a  n a g y  Í z ü le te k e t  t á m a d j a  m eg . A  b á n ta lo m  te l ­
j e s e n  lá z ta la n u l  re n d k ív ü l  c h r o n ik u s a n ,  s z in te  é s z re v é t le ­

n ü l  fe j lő d ik .  K o r a i  s tá d iu m á b a n  a  tü n e te k  e lm o s ó d o tta k ,  

s  a  b a j  b iz to s a n  c s a k  a  rö n tg e n k é p b ő l  is m e r h e tő  fe l,  m e ly  
az  iz ü le t i  f e ls z ín e k  k ise b b  n a g y o b b  e g y e n e t le n s é g e in  

( p o r c p u s z tu lá s )  k ív ü l  a  p o rc  é s  c s o n t  h a t á r á n  szé li 
c s o n tb u r já n z á s o k a t ,  m e g v a s ta g o d á s o k a t  m u ta t .  E lő r e ha la ­

d o t t  e s e te k b e n  a z  Íz ü le te k  s z e m b e tű n ő  d e f o r m á ló d á s a,  

e g y r e  fo k o z ó d ó  m e re v e d é se , a  m o z g a tá s k o r  é re z h e tő  
r o p o g á s , v a la m in t  a  n a g y f o k ú  s p o n tá n  és  m o z g a tá s i  fá j ­

d a lm a s s á g  a  k ó r i s m é t  r ö n tg e n k é p  n é lk ü l  is  k ö n n y ű v é  te ­

sz i. A  t r a u m á s  e r e d e tű  a r t h r i t i s  d e fo rm a n s  t ü n e te i  eh ­
h e z  m in d e n b e n  h a s o n ló a k  a z z a l  a  k ü lö n b s é g g e l ,  h o g y  az 

e lv á l to z á s o k  c s u p á n  a  s é r ü l t  Í z ü le t r e  s z o r í tk o z n a k .

4. A r t h r i t i s  g o n o r r h o i c a  a c u t a . E r r e  a  le h e tő s é g r e  

k e l l  g o n d o ln i  m in d ig ,  h a  v a la m e ly ik  n a g y o b b  íz ü le t  h i r ­

te le n , h e v e s  f á jd a lo m  k ís é re té b e n  e r ő s e n  m e g d u z z a d . A  

d u z z a n a t  f ö lö t t  a  b ő r  fe sz e s , m e le g  ta p in ta tú ,  a  f ájd a lo m  
o ly  h e v e s ,  h o g y  a z  íz ü le t  le g k ise b b  a c t iv  v a g y  p a s siv  

m e g m o z d í tá s a  is  e l v is e lh e te t le n .  G e n y e s  iz ü le t i  lo b e l le n  
szó l a  jó  á l ta lá n o s  á l la p o t ,  c s e k é ly  h ő e m e lk e d é s , no r ­

m á l is  p u ls u s ,  b á r  k iv é te le s e n  a  g o n o r r h o e á s  iz ü le t i g y u l ­
l a d á s  g e n y e s  a l a k ja i  is  e lő fo rd u ln a k . A  k ó r is m é t  g on o r -  

r o h e á s  fe r tő z é s  ( h ú g y c s ő ,  c e r v ix g o n o r r h o e a  s tb . )  k i­

m u t a t á s a  jó f o rm á n  b iz to s s á  te sz i . A  d ia g n o s is  e x  juv a n -  

t i b u s  i s  f e lá l l í th a tó ,  h a  a  tü n e te k  B ie r - f é le  p a n g ás r a ,  

v a g y  a r th i g o n in je c t i ó r a  g y o rs a n  ja v u ln a k .

5 . A r t h r i t i s  t b c . K ö z is m e r t  t ü n e t e i t  n e m  s o r o l ju k  fe l .  

A  k ó r is m e  c s a k  a  b a j  k e z d e té n  o k o z h a t  n e h é z s é g e k e t . 
A z á l ta l á n o s  á l l a p o t  ro m lá s a , f e l t ű n ő  v é rs z e g é n y s é g, 
k is e b b  lá z a s  m o z g a lm a k ,  fo k o z o t t  v é r s e js ü l ly e d é s ,  eg y  

Í z ü le t r e  lo c a l is á l t  f á jd a lo m  és l a s s a n  fo k o zó d ó  m o zg á s i  

k o r l á t o l t s á g  m e l le t t  jo g o s a n  k e l t ik  f e l  a  g ü m ő k ó ro s f e r ­
tő z é s  g y a n ú já t .  G y a n ú n k  a  b iz o n y o s s á g  h a tá r á ig  f o k oz ó ­

d ik , h a  a  tu b e r k u l in r e a c t io  e rő s e n  p o s i t i v  ( a  P i r q ue t  m e l ­
l e t t  m é g  s u b c u ta n  tu b e r k u l in p r ó b a  is  e lv é g z e n d ő )  é s a  

r ö n tg e n k é p e n  k i f e j e z e t t  c s o n ts o r v a d á s  is m e rh e tő  f e l.
6 . A r t h r i t i s  h a e m o p h i l i c a . K iz á r ó la g  f é r f i a k o n  f o r ­

d u l e lő . K i f e j lő d ö t t ,  k é s ő i s tá d iu m á b a n  g y a k r a n  ö s sz e ­

té v e s z t i k  d e fo rm á ló  v a g y  g ü m ő k 'ó ro s  iz ü le t i  g y u l la dá s s a l .  
F o n to s ,  h o g y  k é te s  e s e tb e n  e r r e  a  le h e tő s é g r e  is  g on d o l ju n k  

és p o n to s  a n a m n e s is t  v e g y ü n k  fe l .  H a e m o p h i l iá s  iz ü ­
le t i  g y u l la d á s r a  je l le m z ő , h o g y  a r á n y l a g  c se k é ly  t ra u m a  

u t á n  a z  Íz ü le t h a t a lm a s a n  m e g d u z z a d , f lu c tu á l  é s  b elő le  

p u n c t ió v a l  v é r  n y e r h e tő .  A  d u z z a n a t  a r á n y la g  g y o r s an  
v is s z a fe j lő d ik ,  d e  ú ja b b  b e v é rz é s  f o l y t á n  m in d u n ta la n  

r e c id iv á l .  V é g e re d m é n y b e n  az Í z ü le t  d e fo rm á ló d ik ,  (g y a k ­
r a n  a  tb c - é s  Í z ü le th e z  h a so n ló  o r s ó a la k o t  v esz  f e l ) és 

c o n t r a c tu r á k  f e j l ő d n e k  k i. R ö n tg e n f e lv é te le n  a  t u b er c u lo -  

s is s a l  e l le n té tb e n  n a g y o b b fo k ú  c s o n td e s t ru o t ió  v a g y s o r ­

v a d á s  so h a se m  lá th a t ó .
7. A r t h r i t i s  l u e t i c a . R i tk á n  k ó r is m é z e t t ,  d e  n e m  

tú ls á g o s a n  r i t k a  b á n ta lo m ,  m e ly n e k  le h e tő s é g é re  m ind e n  

h o m á ly o s  e re d e tű , lá z ta la n ú l ,  l a s s a n  é s  k ev é s  f á jd alo m m a l  
f e j l ő d ő  sa v ó s  íz ü le t i  g y u l la d á s  e s e té n  g o n d o ln i  k e ll. 

L u e s r e  k ü lö n ö s e n  g y a n ú s , h a  e g y id e jű é n  m in d k é t  
té r d i z ü le tb e n  s a v ó g y ü le m  m u ta th a tó  k i .  K é te s  e s e tb en  m in ­

d ig  W a s s e rm a n n  r e a c t i ó t  k e ll v é g e z n i ,  m é g p e d ig  n e m cs a k  

a  v é r r e l ,  h a n e m  a z  iz ü le t i  sa v ó v a l is .
8 . A r t h r i t i s  p u r u l e n t a  a c u ta . K ó r k é p é t  a  lo c a l is  tü n e ­

te k  h e v e ssé g e  é s  a z  á l ta lá n o s  t ü n e te k  s ú ly o s s á g a  e gy ­

a r á n t  je l le m z ő v é  te s z i .A  b e te g  í z ü le t  fe sz e se n  d u z za d t  
f o r r ó ,  f lu c tu á l ,  r e n d k ív ü l  f á jd a lm a s .  A  h ő m é rs é k  inte r -  
m i t tá l ó ,  m a g a s  k i le n g é s e k k e l ,  a  p u ls u s  s z a p o ra , a  ny e lv  

s z á r a z ,  a  f e h é r v é r s e j ts z á m  m a g a s .  A  p u n c t ió v a l  n y e rt  

g e n y b e n  s t r e p to - s ta p h y lo c o c c u s o k ,  g y e rm e k e k b e n  g y a k­

r a n  p e n e u m o c o c c u s o k  m u ta th a tó k  k i .
9 . A r t h r i t i s  u r i c a .  A z a r t h r i t i s  k ö sz v é n y e s  je l le g e  

c s a k n e m  b iz o n y o s , h a  a  g y u l la d á s  c s u p á n  az e g y ik  ö re g ­

u j j  a la p iz ü le té r e  lo c a l iz á ló d ik  s  a z  h i r te le n  ro h a ms z e r ű le g  
s  ig e n  h ev e s  f á jd a lm a k k a l  lép  fe l .  A z  iz ü le t i  d u z z an a t  és 

p í r  o ly  e rő s  le h e t ,  h o g y  k ü lö n ö s e n  h a  lá z  is v a n , a g e n y e s  
g y u l la d á s s a l  ö s s z e té v e s z té s  le h e tő s é g e  fe n n fo ro g .  Tö b b  

Í z ü le t r e  lo c a l is á l t  k ö sz v é n y e s  g y u l la d á s  az  e ls ő d leg e s  
a r t h r i t i s  d e f o r m a n s tó l  c sa k  n e h e z e n  k ü lö n í th e tő  e l . R é s z ­

le te s  b e lg y ó g y á s z a t i  és a n y a g c s e r e v iz s g á la to k o n  (v ér -  

h ú g y s a v  s tb .)  k ív ü l  a  rö n tg e n k é p  i s  a d h a t  f e lv i lá g os í tá s t ,  
m e ly e n  a  h ú g y s a v le r a k ó d á s o k  é le s e n  k ö r ü l í r t  v i lá g o s fo l ­

t o k  a la k já b a n  m u ta tk o z n a k .
10 . A r t h r i t i s  n e u r o p a t h i c a ( a r t h r o p a t h i a ) .  F e l is m e ­

r é s e  —  h a  e g y á l ta lá n  g o n d o lu n k  r á  —  k ö n n y ű , m e r t  az 

Í z ü le te k  h a s o n ló  n a g y fo k ú , s z in te  g ro te s k  e l to r z u lá­
s á t  a r á n y la g  jó  f u n c t i o  és te l je s  f á jd a lm a t la n s á g  me l le t t  

s e m m i m á s  iz ü le t i  b a jb a n  n em  l á t j u k .  E lő r e h a la d o t t  ese ­
te k b e n  so k sz o r  lö ty ö g ő  Ízü le t f e j l ő d ik  k i n a g y o b b  sa v ó ­

g y ü le m m e l. M o z g a tá s k o r  r e n d s z e r in t  e rő s  d ö r z s z ö re j , il­



76 AZ ORVOSI GYAKORLAT KÉRDÉSEI 1933. 19. sz.

le tv e  r o p o g á s  é re z h e tő . A  rö n tg e n k é p  a  d e s t r u c t i v  és  

r e p a r a t i v  f o ly a m a to k  t a r k a  e g y v e le g é t  m u t a t j a .  A z 

iz ü le t i  c s o n tv é g e k  n a g y f o k ú  ro n c s o lá s a , s ő t  te l je s  

h iá n y a  m e l le t t  id o m ta la n  v a s k o s  c s o n tb u r já n z á s o k  l át ­

h a tó k  e l s z ó r ta n  n é h a  a  s z a la g o k b a n  s a  s z o m s z é d o s  iz o m- 

z a tb a n  is . A z  a r t r o p a t b i a  le g g y a k r a b b a n  ta b e s h e z  és 

s y r in g o m y e l iá h o z  c s a t la k o z ik ;  ta b e s b e a  in k á b b  az  a lsó , 

s y r in g o m y e l iá b a n  a  fe lső  v é g t a g  n a g y  Í z ü le te i t  tá m ad ja  

m e g . E lő f o r d u l ,  h o g y  az  a r t h r o p a t h i a  a z  e ls ő  fe l tű nő  

m e g n y i lv á n u lá s a  o ly a n  la p p a n g ó  ta b e s n e k ,  m e ly rő l 

e lő z ő le g  s e m  a  b e te g n e k , s e m  a z  o r v o s n a k  n e m  v o l t  tu d o ­

m á s a .

Szem sérü lések  é s  azok k eze lése.
(F o ly ta tá s .)

A  s z e m h é ja k  és s z e m g o ly ó  sé rü lé s e ih e z  k é p e s t  az 

o r b i ta  i d e g e n te s te i  r i tk á k .

H o g y  a z  id e g e n te s t  a z  o r b i tá b a n  v a n -e , a  s e b c s a to r ­

n a  s o n d á z á s á v a l ,  v a g y  r ö n tg e n v i z s g á la t ta l  á l la p í t juk  
m e g . A p ró  s z i lá n k o t  k u ta tó v a l  n e m  m in d ig  t a l á l u n k  meg , 

d e  a  k im e n e t i  n y í lá s  h iá n y á b ó l  é s  a  s e b c s a to r n a  m élysér- 
g é b ő l b iz to s a n  m e g á l l a p í t h a t ju k ,  h o g y  a  s z e m ü re g b e n v an , 

d e  m e g  a  sz e m e n  é s  szem  k ö r n y é k é n  t a l á l h a t ó  v á l to z á­
so k  is  ú tb a ig a z í ta n a k .  N a g y o b b  s z i lá n k o t  k ö n n y e b b e n 

m e g ta lá lu n k ,  m á r  a z é r t  is , m e r t  a  b e m e n e t i  n y í lá s  tá -  

g a b b . A  s z e m g ö d ö rb e  b e le tö r t  n a g y o b b  id e g e n te s t ,  m in t 

f a á g ,  tö v is , í r ó to l l ,  p a la v e ssz ő , s tb .  k u ta tó v a l  k ön n y e b b e n  
m e g é re z h e tő . S ö ré t ,  p u s k a g o ly ó  v a g y  m á s  f é m t á r g y  h e­

ly é t  in k á b b  rö n tg e n n e l  le h e t  c s a k  m e g á l la p í ta n i .

A p ró  id e g e n te s te k  s o k s z o r  a l ig  o k o z n a k  sz e m b e tű n ő  

v á l to z á s t ,  m á s k o r  a z o n b a n  k i t e r j e d t  v é r a lá f u tá s o k a t lá ­

tu n k  a  s z e m h é jo n  és a  sz e m g o ly ó  k ö tő h á r t y á já n .  A  szem ­
h é j  e rő s e n  d u z z a d t  is  le h e t. G y a k o r i  k ís é rő  t ü n e t  az e x -  

o p h th a lm u s ,  a m e ly n e k  o k a  sz e m g o ly ó  m ö g ö t t i  v é rz é s  és 
a z  o r b i ta  s z ö v e té n e k  d u z a n a ta .  A z  id e g e n te s t  a  szemiz­

m o k a t,  v a g y  m o z g a tó  id e g e k e t  is  s é r th e t i ,  i l y e n k o r  a  sé ­

r ü l t  iz o m  i r á n y á b a n  a  szem  m o z g á s a  e lé g te le n . M á sk or  a  

sz e m h é je m e lő  s é rü lé s e  v a g y  a  fe ls ő  s z e m h é j  d u z z a n a ta  

m ia t t  a  s z e m h é j  le c sü n g  ( p to s i s ) .  S é rü lh e t  a  lá tó ide g  is, 
a m in e k  lá tó z a v a r ,  lá tó té rb e l i  h iá n y ,  s ő t  t e l j e s  v a ks á g  is 

le h e t  a  k ö v e tk e z m é n y e .

M in d e z e k e t a  tü n e te k e t  k ü lö n ö s e n  a  lö v é s i  s é rü lé se k 
u tá n .  l á t ju k .  F e g y v e rg o ly ó tó l ,  s h ra p n e l ! - ,  g r á n á ts zi lá n k tó l  

e re d ő  s é rü lé s  a  h á b o r ú  id e jé n  m in d e n n a p o s  v o l t .  K ü lö ­

n ö s e n  az  o ld a l r ó l  v a g y  f e r d é n  o ld a lró l  k a p o t t  o r b i ta  lö­

v é s e k  k e r ü l t e k  sz e m k ó rh á z b a , a z  e lö lrő l jö v ő  f e g y v erg o ­

ly ó  le g tö b b s z ö r  o ly  sú ly o s  a g y s é r ü lé s t  is  o k o z o t t ,  h o g y  h a  
a  s é r ü l t  é le tb e n  m a ra d t ,  in k á b b  se b é sz e t i  o s z tá l y r a k e ­

r ü l t .  R e v o lv ^ rg o ly ó tó l  le g in k á b b  ö n g y i lk o s s á g i  k ísér le ­

te k  k a p c s á n  t ö r té n i k  o r b i ta  s é rü lé s .

H o g y  a  lö v e d é k  b e n t m a r a d t - e ,  a  k im e n e t i  n y í lá s  h iá ­

n y á b ó l k ö n n y e n  e ld ö n th e tő , p o n to s  h e ly é t  a z o n b a n  csak  

r ö n tg e n - v i z s g á la t  á l l a p í th a t j a  m e g . A  sz e m e n  é s  k ö rn y é ­
k é n  t a lá l h a tó  v á l to z á s o k  s o k fé lé k  le h e tn e k . A z  e x o ph th a l -  

m u s  le g tö b s z ö r  n a g y fo k ú , a  sz e m g o ly ó  a n n y i r a  k id ü l le d ­
h e t ,  h o g y  a  s z e m h é ja k  n e m  t u d j á k  b e fe d n i.  M á s k o r  a  

s z e m g o ly ó  k ö t ő h á r t y á ja  és á t h a j l ó r e d ő  d u z z a d t  a n n y ira ,  
h o g y  n e m  f é r  e l a  s z e m h é ja k  m ö g ö t t .  A  s z e m h é ja k o n  és 

k ö r n y é k ü k ö n  k is e b b -n a g y o b b  v é rö m lé s ,  v é rb e iv ó d á s ,  a lö­

v e d é k  te r je d e lm é h e z  k é p e s t  k is e b b -n a g y o b b  s e b  is  t á­

m a d . O ld a l ró l  jö v ő  lö v ed ék  á t t ö r i  az  o r b i ta  c s o n to s f a ­

lá t ,  e l s z a k í t h a t j a  a  s z e m iz m o k a t. A  lá tó id e g e t  n e m csa k  
á t s z a k í t h a t j a ,  h a n e m  a  szem g o ly ó fb ó l te l je s e n  k i  is té p ­

h e t i .  N é h a  a z  o r rü r e g e n ,  v a g y  o r r c s o n to n  á t h a to l v a  a 

m á s ik  o r b i tá b a n  is  u g y a n i ly e n  s ú ly o s  r o n c s o lá s t  okoz. 

P e r s z e  m a g a  a  sz em g o ly ó  is  tö b b é -k e v é s b b é  s é rü lh e t .

N é h a  c s a k  s ú r o l j a  a  lö v e d é k , a m in e k  c h o r io id e a - r e p e-  

d é s , sz e m fe n é k i v é rz é s , r e t i n a - o e d e m a  s tb .  l e h e t  a  k ö ­

v e tk e z m é n y e , d e  a  sz em g o ly ó  te l j e s  s z é t r o n c s o ló d á s a is 
e lő fo rd u l .  A  s z e m fe n é k e n  n é h a  a k k o r  is  t a l á l u n k  zúzó- 

d á s  m ia t t i  v á l to z á s o k a t ,  h a  c s a k  a  sz o m sz é d o s  c s o n to k  

s é r ü l te k .  A  s z e m g ö d ö r  c s o n to s  f a l a  k ü lö n b ö z ő  h e ly e ke n  

e l tö r h e t  v a g y  m e g re p e d h e t .  A  c a n a l is  o p t ic u s  f a l á n ak  tö ­

r é s e  m ia t t  a z  e g y é b k é n t  é p e n  m a r a d t  lá tó id e g  ö s s z e ny o ­
m ó d h a t ,  a  l á t á s  e m ia t t  e lp u s z tu lh a t .  A z o r r  m e l lé k üre ­

g e in e k  m e g n y í lá s a  m ia t t  le v eg ő  h a t o lh a t  az  o r b i t a  sz ö v e ­

té b e  é s  sz e m h é j  b ő re  a lá , a m i t  a b b ó l i s m e r ü n k  m eg , 

h o g y  ta p in tó  u j j u n k k a l  a  s z e m h é jb a n  s e r c e g é s t  é rz ü nk  

( e m p h y s e m a  p a lp e b r a r u m ) .  A z a r t é r i a  c a r o t is  i n te r n án a k  

á t s z a k a d á s a  é s  a z  a r té r i á s  v é r n e k  a  s in u s  c a v e r n o s us b a  

tó d u lá s a  f o ly tá n  e x o p h th a lm u s  p u ls a n s  is  le h e ts é g e s. 
M in d e z e k  a  v á l to z á s o k  a  le g k ö lö n b ö z ő b b  m ó d o n  b o n y o ­
ló d h a tn a k  e g y m á s s a l .

P e l l á t h y  B é l a  d r . , k l in ik a i  ta n á r s e g é d .

(Folytatjuk.)

K É R D É S  — F E L E L E T .
K é rd é s (P. I. dr. Marosvásárhely).
Heveny appendicitis mű tété után bevarrás elő tt 10 ccm 

coli-serumot ( m a r h a s a v ó ) öntöttek a hasüregbe. A hetedik 
napon, midő n a börvarratot eltávolitották, a böralatti kötő ­
szövetbő l 2—3 deci coli szagú geny ürült. Harmadik héten 
erő s urticaria roham jelentkezett (láz, hányás,, megsemmisü- 
lési érzés, kiütés). Serum anaphylaxiát feltételezve kapott 
detoxint, calciumot. (Elő ző leg soha semmiféle idegen se- 
rum-injectiót nem kapott.) A roham 36 óra alatt megszű nt. 
Azóta azonban talán már nyolcadszor ismétlő dött. Diaetás 
étkezése van, kap ephedrint, decholint és naponta 5—10 ccm 
Calcium Sandoz-t. A rohammentes 2—3 nap alatt teljesen jó 
közérzete van. A hasseb már csak 2 mm mély, nem genyedö. 
Kérek felvilágosítást, különösen a gyógykezelésre vonatko­
zólag.

F e le le t : A leírás alapján kétségtelennek látszik, hogy 
coli serum alkalmazásával összefüggő  serumbetegségrő l 
van szó. Az urticariás rohamok makacssága miatt arra le­
hetne gondolni, hogy a beteget az alkalmazott marhavérsavó 
sensibilizálta a marihafehárjékkel szemben s igv az urticaria 
talán a marha, vagy borjúhús élvezetével függ össze. Ezen 
gondolatból kiindulva célszerű  volna az étrendbő l a marha- 
és borjúhúst egyelő re kikapcsolni.

Ezenkívül lehetne nem specifikus desensibilizálás céljá­
ból hetenként 2—3 ízben sajátvérinjectiót, roham esetén pe­
dig intravénásán thiosulfat (dermosalvan) injectiót adni.

Sz.

K é rd é s : 38 éves férfibeteg a következő  panasszal kere­
sett fel: 20 éves kora óta társaságban, egyáltalában beszél­
getés közben álmosság vesz rajta erő t, sokszor egy állóhely­
ben elalszik, mely állapot csak egy néhány másodpercig tart, 
utána élénken társalog, hogy egy néhány perc múlva újra 
az elő bbi állapotba jusson. Szellemi mű veletek könnyen el- 
álmosítják. Baja sem nem javul, sem nem súlyosbbodik. 
Nem is gyógyíttatta.

Fent leírt állapotát magam is többször észleltem. Ideg- 
rendszeri vizsgálat teljesen negativ, kivéve kisebb rángáso- 
kat a musculus orbiculus oculi-ban. Fejfájás, szédülés, lá­
tási zavarai nem voltak. 20 éves korában apicitis lateris dextri 
m iatt tuberculin kúrán esett át, ezidöben kezdő dött aluszá- 
konysága is. Betegem igen élénk szellemű , müveit férfi. Mi­
lyen elváltozásra gondolhatok? (Petit mai?) Milyen therapiá- 
val próbálkozzam ? Kát hete jódot szedetek vele.

F e le le t : A szóban forgó alvási rohamok vagy epilepsiás, 
vagy hysteriás természetű ek. Hogyha a hirtelen elalvás nap­
pal az öntudat megzavarásával jár, vagyis hiányzik a visz- 
szaemlékezés az alvásra, úgy epilepsiáa narkolepsiára kell 
gondolnunk és ebben az esetben szabályszerű  antiepilepsiás ke­
zeléssel kell élnünk (sószegény diaeta, brom-sevenalos the- 
rapia, vagyis napi 2—3 g bromnatriumon kívül este 0.05 g 
sevenal). Hysteria esetén amnesia nélkül folyik le az elal­
vás és ebben az esetben még hysteriaszerü tünetek is lehet­
nek jelen (nagy ingerlékenység, hysteriás egyéniség, globus, 
clavus stb.); ilyenkor hypnosisos kezelés javallott.

S c h a f f e r  p ro f .
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A z aranyerek k eze lése.
A  v é g b e le t  6— 8 cm . m a g a s s á g ig  p h y s io lo g ik u s a n  

is  k ö rü lv e s z i  e g y  tá g a b b  v e n o s u s  p le x u s , e z e k  az  u. n. 

a r a n y e r e k .  E b b ő l  k ö v e tk e z ik  a z  is , ihogy  ez  a z  á l lap o t  

n e m  m in d e n  e s e tb e n  p a t íh o lo g ik u s , v a g y is  n e m  m in d e n 

a r a n y é r  o k o z  e g y e s z e rs m in d  p a n a s z o k a t  is .
C o n s t i tu t i o n a l i s  o k o k  f o l y t á n  tá g a b b a k  le h e tn e k  a  

re n d e s n é l,  e lh íz á s , s z é k re k e d é s , ü lő  é le tm ó d , n ő k ö n a  t e r ­

h e s sé g  s tb .  f o k o z h a t já k  is , i l y e n k o r  p a n g á s o s ,  f ő k én t  p e ­

d ig  g y u l la d á s o s  tü n e te k  k ö v e tk e z té b e n  k ü lö n b ö z ő  p a na ­

s z o k a t  o k o z h a tn a k .
A r a n y e r e k r e  je l le m z ő  p a n a s z o k  a  s z é k e lé s k o r  fe l ­

lépő  f á j d a l o m  é s  v é r z é s , m á s o d s o r b a n  e z z e l k a p c s o la to s  
g y u l l a d á s , a m e ly n e k  l á th a t ó  tü n e te  a  m o g y o ró -d ió n y i ,  

k e m é n y , f á jd a lm a s  th r o m 'b o t is á l t  cso m ó , a  v é g b é ln y ílá s  

k ö rü l .
A z a r a n y e r e s  c so m ó k  d ia g n o s is a  a  j e l z e t t  p a n a s z o k  

é s  tü n e te k  a l a p já n  ig e n  e g y s z e rű .  H a  lo b o s a k  a  c s o ­
m ó k , m in d e n  to v á b b i  n é lk ü l  lá th a tó k .  H a  n e m  lo b o sa k 

a  v é rz é s  é s  f á jd a lo m tó l  e l te k in tv e ,  h a  a  b e t e g e t  v iz s g á la t  
a lk a lm á v a l  p r é s e l te t jü k ,  l á t h a t ó k k á  v á ln a k ,  v é k o n y  b ő r , 

v a g y  n y á l k a h á r t y á v a l  f e d e t t  l iv id , p u h a ,  s z iv a c s o s  c s o ­
m ó k  a la k já b a n .  A  v é rz é s  b e lő lü k  tö b b n y i r e  c s a k  n e h án y  
c se p p n y i,  n é h a  a z o n b a n  m e g le h e tő s e n  n a g y f o k ú ,  i ly e nk o r  

a e u t  a n a e m iá t  i s  o k o z h a tn a k .  A  v é rz é s  r e n d e s e n  a  szék e ­

lé s i  a c tu s h o z  c s a t la k o z ik .  M a g a s a b b  b é lv é r z é s tő l  k ön y -  

n y e n  e lk ü lö n í th e tő ,  m e r t  i t t  a  s ö té ts z in ű  v é r  a  b é ls á r r a l  

e lk e v e re d e t t ,  m íg  o t t  a  r e n d e s  s z ín ű  b é l s á r n a k  c s a k f e lü ­

le té h e z  t a p a d  é s  v e le  ö s s z e k e v e re d v e  n in c s , v a la m int  tö b b ­

n y i re  f r i s s  é lé n k p i r o s  sz ín ű .
H a  i l y e n  p a n a s z o k k a l  k e r e s i  fe l  a  g y a k o r ló o r v o s t  a  

b e te g , az  s o h a s e m  e lé g e d jé k  m e g  —  m é g  l á t h a t ó  c so m ók  

e s e té n  s e m  —  a  n o d u s  d ia g n o s is s a l ,  h a n e m  m in d e n  e s et­

b e n  v é g e z z e n  d ig i ta l i s  v é g b é lv iz s g á la to t  is ,  m e r t  a n o d u so k  
f e le t t  l e h e t  e g y  c a rc in o m á s  v é g b é l fe k é ly  is ,  a m e ly  e le in te  

u g y a n o ly a n  tü n e te k k e l  j á r ,  m in t  az  a r a n y é r .
H a  a  c s o m ó k  n e m  lo b o s a k  é s  ig e n  h e v e s  f á jd a lm a k a t  

o k o z n a k , k ü lö n ö s e n  s z é k e lé s k o r ,  a k k o r  e n n e k  o k a  r e nd ­

s z e r in t  a  r e d ő k  k ö z t  m e g h ú z ó d ó  k is  n y á l k a h á r ty a r e p ed é s  
a z  u . n . f i s s u r a . A  c s o m ó k  r e n d e s e n  e z e n  s é rü lé s e k e n  
k e r e s z tü l  in f ic iá ló d n a k ,  th r o m b o t iz á ló d n a k .  E z e k  a  lo b o s 

cso m ó k  a z  e g é sz  g y u l la d á s  t a r t a lm a  a l a t t  f á jd a lm a s ak ,  

a  m o g y o ró n y i  k e m é n y  c s o m ó k  f e le t t  a  n y á l k a h á r t y a  sok ­
s z o r  n e k r o t i s á l ,  k i fe k é ly e s e d ik .  A  lo b o s  f o l y a m a t  re n ­

d e se n  lo c a l is  m a ra d ,  k is e b b —n a g y o b b  p a n a s z o k  m e l le tt ,  
1— 2 h é t  a l a t t  g y ó g y u l.  A lk a lo m a d tá n ,  r e n d e s e n  sz é k elé s ­

se l k a p c s o la to s  ú ja b b  n y á lk a h á r ty a s é r ü lé s b ő l ,  m e g int  

f e r tő z ő d n e k  é s  v e le  az  e g é s z  f o ly a m a t  m e g is m é t lő d ik.
A z e lő b b  m o n d o t ta k b ó l  m á r  ö n k é n t  a d ó d ik  a  p ra e v e n -  

t io , i l le tv e  a  r a t i o n a l i s  k e z e lé s  m ó d ja .
M in d e n e k e lő t t  s z ü n te s s ü k  m e g  —  le h e tő s é g  s z e r in t  

—  a  v é g b é lv e n á k b a n  a  p a n g á s t .  Ü lő  f o g la lk o z á s  e s e téb e n  

a já n l j u n k  k ö n n y ű  s p o r to t ,  v a g y  m á s  m ó d o n  so k  m o z ­

g á s t ,  e l h í z o t ta k a t  s o v á n y í ts u n k  le  s tb . A z  o b s t i p a ti ó t  s z ü n ­

te s s ü k  m e g , e n y h e , k i f e j e z e t t  h a s m e n é s t  é s  n y á lk a h ár t y a  
v é r b ő s é g e t  n e m  o kozó  g y ó g y s z e re k k e l .  I l y e n  a  re g g e ­

le n k é n t  v e e n d ő  la n g y o s  k a r l s b a d i  v íz . I g e n  a lk a lm a sa k  

a  k ü lö n b ö z ő  o la jo s ,  v a g y  a g a r o s  b é lm ű k ö d é s t  sz a b á lyo z ó  
sz e re k . ( N u jo l ,  R e g u l in , A g a r in  s tb .)  A  r e n d e t le n  sz é k e ­

lés  o k a  g y a k r a n  az, h o g y  a  b e te g  e l f o g la l t s á g a  m ia tt  n e m  
tu d  m a g á n a k  id ő t  s z a k í ta n i  a  r e n d s z e r in t i  s z é k e lé she z  é s  

a z t  f o ly to n  e lo d á z v a , b e le i t  a  re n d e s  k iü r í t é s tő l  elsz o k ­

t a t j a .  I ly e n ,  e g y é b k é n t r e n d e s  b é lm ű k ö d é s ű  e g y é n e k et,  

h a  r á s z o k ta t j u k  a r r a ,  h o g y  m in d ig  u g y a n a z o n  b iz o n y os

id ő b e n  in té z z é k  e l a  s z ü k s é g le tü k e t ,  a  b é lü rü lé s  —  n é m i 

s z o k ta tá s  u t á n  —  m in d ig  p o n to s a n  b e  fo g  á l l a n i  a  k í­

v á n t  id ő re .
A  s z é k re k e d é s e n  k ív ü l ig e n  f o n to s  te e n d ő  a  n o d u so k  

lo b o s o d á s á n a k  m e g a k a d á ly o z á s á r a  a  v é g b é l é s  k ö rn y é ­

k é n e k  t i s z t á n t a r t á s a .  A  s z o k á s o s  p a p í ro k  h a s z n á la ta,  

e b b ő l a  s z e m p o n tb ó l ,  te l je s s é g g e l  c é ls z e rű t le n , m e rt  k ü l ­
s ő le g  sem  t á v o l í t j á k  e l a  b é ls á r m a r a d é k o t ,  d e  a  s p hin c te r  

é s  b ő r re d ő k  k ö z é  i ly  m ó d o n  e g y á l ta lá b a n  b e  s e m  f é r kő ­
z ü n k , p e d ig  a z  e  h e ly e k e n  k e le tk e z e t t ,  n é h a  m ik r o s ko p i -  

k u s  n y á lk a h á r ty a s é r ü lé s e k  t i s z t á n t a r t á s a  a  le g fo n tos a b b  
a n o d u so k  in f ic iá ló d á s á n a k  m e g a k a d á ly o z á s á r a .  E z e n  tö ­

k é le te s  t i s z t á n t a r t á s t  c s a k  fü rd ő z é s ,  v a g y  v íz z e l le ö b -  
l í té s s e l  é r h e t j ü k  e l, a m e ly  p r o c e d ú r á t  m i n d e n  s z é k e l é s 

u t á n  e l k e l l  v é g e z te tn i .  A  b e t e g e t  k i  k e l l  t a n í t a n i  a r ra ,  

h o g y  a  m o s d á s  a lk a lm á v a l  la z í t s a  e l s p h in c te r é t ,  h og y  a  
fü rd ő v íz , v a g y  a  v iz e s  'v a t ta c s o m ó v a l  in te n s iv  le törö lg e -  

té s s e l  e  r e d ő k e t  is  a la p o s a n  l e ta k a r í t s a .  U g y a n a k k or ,  h a  
ész re v e sz i, h o g y  k is z o ru lá s r a  h a j la m o s a k  a  cso m ó k , 
e n y h e  u j j n y o m á s s a l  h e ly e z z e  v is s z a  a z o k a t  a  s p h in c te r -  

g y ű r ű  fö lé .
Á l l í th a to m , h o g y  ezen  t i s z ta s á g i  k e z e lé s  r e n d s z e re s 

b e t a r t á s a  e s e té n ,  o ly a n  n o d u s o s  b e te g e k  p a n a s z a i ,  ak ik  
e d d ig  m in d u n ta la n  s z e n v e d te k  lo b o s  tü n e te k  m ia t t ,  te l ­
je s e n  m e g s z ű n te k .  A  v é g b é l a m p u l la  k i i r r i g á l á s a  fe le s le ­

g e s , m e r t  c s a k  a  b ő r - n y á l k a h á r t y a  h a t á r á n a k  t i s z tá n­

t a r t á s a  a  f o n to s .
B iz o n y o s  é te le k  é lv e z e te  c s a k  a n n y ib a n  h á t r á n y o s ,  

a m e n n y ib e n  a  s z é k le té t  s z a b á ly o s  id ő k ö z e it  é s  n o rm ál is  

c o n s is te n t i á já t  b e fo ly á s o l já k .  E z é r t  k ü lö n le g e s  d iae tá s  
e lő írá s o k  f e le s le g e s e k .  E g y e n k é n t  e s e t le g  k á r o s  h a tá s t  

ész le lv e , c s ö k k e n th e t jü k  a z  e le d e le k  f ű s z e r e z é s é t  és t a ­

lá n  a  d o h á n y z á s t .

H a  a  g y u l l a d á s  m á r  k i f e j l ő d ö t t ,  a  k e z e lé s  e lső  k ö v e­
te lm é n y e  i s m é t ,  r e n d s z e re s  p u h a  a g y a g s z e r ű  sz é k rő l  
g o n d o sk o d n i,  a  f e n t  e m l í te t t  o la jo s ,  a g a r o s  b é lm ű k öd é s t  

sz a b á ly o z ó  s z e r e k k e l .  K i f e je z e t t  h a s h a j t á s ,  n a p o n t a tö b b ­
s z ö r i  h íg  v iz e s  sz é k k e l, c o n t r a in d ik á l t ,  m e r t  m é g  jo b b a n  

iz g a tv a , f o k o z z a  a  g y u l la d á s t .  I g e n  a lk a lm a s  a  s z é kü rü -  

lé s  m e g k ö n n y í té s e  c é l já b ó l a  g ly c e r in - fe c s k e n d ő , e se t le g  

u tá n a  e g y  l i t e r e s  la n g y o s  k a m i l lá s  b e ö n té s .  E r ő s  f áj ­
d a lm a k  e s e té n ,  sz é k e lé s  e lő t t ,  d e  f ő k é n t  a  to i l e t t e u tá n ,  

B e l la d o n n a -o p iu m o s  v é g b é lk ú p o k , e s e t le g  e n y h e  d e s inf i -  
c ie n sse l jó  h a t á s ú a k  (A n u s o l  s t b . ) .  K ü lső  b o r o g a tá so k  

n e m  s o k a t  é r n e k ,  e lc sú sz n a k , a  b ő r t  p á l la s z t já k ,  a z e s e t ­

le g  k i f e k é ly e s e d e t t  c s o m ó k a t  i z g a t j á k .  S ú ly o s a b b  e se te k ­
b e n  in k á b b  a  v a s e l in e s  T -k ö té s  é s  á g y b a n f e k v é s  in d ok o lt .  
I ly e n k o r  te r m é s z e te s e n  f o ly é k o n y  d ia e tá t  á l l í tu n k  be, 

h o g y  m in é l k e v e s e b b  le g y e n  a  sz é k e  a  b e te g n e k  ( le v ese s , 

te je s  é te le k , p ü r é k ,  b e f ő t te k  s t b . ) .
A  n o d u s o k  g y a k o r i  c o m p l ic a t ió ja  a  f i s s u r a ,  a m e ly  az 

in fe c t io  tu la jd o n k é p e n i  k a p u j a  é s  az  e g é sz  g y u l la d ás o s  

f o ly a m a t  k i in d u ló  p o n t ja .  A  s z é k e lé s  m i a t t  r e n d k ív ül  f á j ­
d a lm a s , m i é r t  i s  a  b e te g  ig y e k s z i k  e z t m in é l  to v á b b e l­

o d á z n i, te r m é s z e te s e n  e z á l ta l  m é g  c o n s is te n s e b b é  v álv á n  

a  szék , a  r e p e d é s t  m é g  in k á b b  i z g a t ja  é s  t á g í t j a .  Meg ­

á l la p í tá s a  é s  k e z e lé se  t e h á t  f e le t té b b  fo n to s .  A  f en t  le í r t  
f ü rd ő k k e l  t i s z t á n t a r t j u k  a  v é g b é ln y í lá s t .  H a  e z , v ala m in t  

a  f á jd a lo m c s i l l a p í tó  é s  d e s in f ic ie n s  lo c a l is  k e z e lés  (k ú p o k , 

e d z é s  s tb . )  n e m  h a s z n á l ,  v é g s ő  e s e tb e n  s e b é s z i  b e a va t ­

k o z á s  v á l h a t  s z ü k s é g e s s é . A  f i s s u r á t  r e n d e s e n  a  f á jd a lm a k  
m ia t t  f e n n á l ló  r e f le k to r i k u s  s p h in c te r g ö r c s  é s  e z á lta l  f e l ­

té te le z e t t  s z é k e lé s i  n e h é z sé g , i l l e tv e  o b s t ip a t io  ta r t j a  fe n n . 

A  s p h in c te rg ö r c s ,  b ó d u la tb a n  tö r té n ő  e g y s z e rű  iz o m tá g í­

tá s s a l  s z ü n te th e tő  m eg . C h r o n ik u s ,  i n f i l t r á l t  a la p ú f is su -
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r á k  e s e té n  a  f i s s u r a  k im e ts z é s e  é s  á g y á n a k  e L v a rrá s a 

v á l h a t  s z ü k s é g e s s é . T e rm é s z e te s e n ,  h a  n a g y o b b  p a n a sz o ­

k a t  o k o zó  n o d u s o k  is  v a n n a k , e g y  ü lé s b e n  e z e k e t  is  e l­
t á v o l í t j u k .  E z  r e n d s z e r in t  L a n g e n b e c k s z e r in t ,  th e rm o -  

c a u te r r e l  t ö r té n ő  le é g e té s b e n  á l l .  N a g y  é s  k i t e r j e dt  k ü ls ő  
é s  b e ls ő  cso m ó k , f ő k é n t  p ed ig  v e lü k  c o m b in á l t  n y á l ka h á r -  

t y a - p r o l a p s u s  je le n lé te k o r ,  a  k ö r ö s k ö r ö s  n y á l k a h á r ty a -  
k i i r t á s á t  v é g e z h e t jü k  W h i te h e a d s z e r in t .  N y á l k a h á r t y a ­

e l h a lá s  e s e té n  k ö n n y e n  o k o z h a t  v é g b é ls z ű k ü le te t ,  e zé r t  
r i t k á n  v ég e z z ü k . Ú ja b b a n  a  c s o m ó k  in je c t ió s  k e z e lé sé t  
a j á n l j á k  ism é t, a z  a l s z á r  v a r ix o k é h o z  h a s o n ló a n . T ap a s z ­

t a l a t o m  e  k e z e lé s rő l  n in c se n . D e m i u t á n  tö b b  ü lé s b en  v é g ­
z e n d ő  é s  e z é r t  h o s s z a d a lm a s ,  v a l a m i n t  f á jd a lm a s  is , m á s ­

r é s z t  nean  r i t k á n  b ő r ,  i l le tv e  n y á l k a h á r t y a n e k r o s i st  o k o z , 
n e m  h isz e m , h o g y  a  le é g e té sn é l e n y h é b b ,  g y o r s a b b  é s c é l­

s z e r ű b b  b e a v a tk o z á s  v o ln a .
J u n g  G é z a  d r . , k ó r h á z i  fő o rv o s , G y u la .

A tüdő tuberculosis k eze lése  az álta lános 
gyakorlatban.

A  tü d ő tu b e rc u lo s iso s  lá z  c s i l la p ítá s a .

L á z a s  tü d ő b e te g e n  az e lső  te e n d ő  a z  á g y b a  f e k te té s . 
A  f o l y a m a t  k e z d e té n  1— 2 t iz e d e s  h ő e m e lk e d é s  e s e té n  is  

le  k e l l  f e k te tn ü n k  a  b e te g e t .  K is e b b  h ő e m e lk e d é s e k  m e g ­

s z ü n te t é s é r e  a  h y g ié n é s  d ia e tá s  g y ó g y m ó d , a  s z a b a d  le ­
v e g ő n  f e k te té s  s o k s z o r  e g y m a g á b a n  e le g e n d ő . L e g c é l ­

s z e r ű b b e n  in té z e tb e n  v ih e tő  k e r e s z tü l ,  a z o n b a n  h a  a 
b e t e g  é le tk ö rü lm é n y e i ,  i n te l l i g e n t iá ja  m e g e n g e d ik ,  a  n y u ­

g a lo m b a  h e ly e z é se  e s e t le g  o t t h o n  is  k e r e s z tü lv ih e tő.  
E z e n  k ív ü l  k e r e s z tb o r o g a tá s o k a t  k a p  a  b e te g ,  m e ly e ke t  

k é t  ó r á n k é n t  c s e r é l t e tü n k  ú g y , h o g y  u tá n a  le d ö rz s ö lte t -  

j ü k  a  b ő r é t  é s  e g y  ó r á r a  —  le g c é ls z e rű b b e n  a z  é tk e zé s e k  
i d e jé r e  -— k e r e s z tk ö té s  n é lk ü l m a r a d .  É j je l  c s a k  a kk o r  

c s e r é lü n k  k e r e s z tk ö tő t ,  h a  m e g iz z a d  a  b e te g . H a  e z ek k e l  

n e m  é r ü n k  c é lt,  a k k o r  < k e r ü lh e t  s o r  a  g y ó g y s z e re s  lá z ­
c s i l l a p í tá s r a .

A  g y ó g y s z e re s  lá z c s i l la p i tá s k o r  sz e m  e lő t t  k e l l  t a rt a ­
n u n k ,  h o g y  a h o l  a  f o ly a m a t  k ö z v e t le n ü l  b e f o ly á s o lh ató  
p l. f r i s s  e g y o ld a l i  s z é te s ő  f o l y a m a t  e s e té b e n , a  láz c s i l la ­

p í t á s n a k  is  le g b iz to s a b b  m ó d ja  a  f o l y a m a t  n y u g a lo m ba  

h e ly e z é s e  p n e u m o th o r a x - s z a l .  A z  e r r e  n e m  a l k a lm a s  
e s e tb e n  a  lá z c s i l la p í tá s  c s a k  a k k o r  s z ü k s é g e s , h a  a láz  
r o s s z  k ö z é r z e te t  t e r e m t ,  az  é t v á g y a t ,  a z  a m ú g y  i s  ro s s z  

k ö z é r z e te t  p l. e r ő s  iz z a d á s  o k o z á s á v a l  r o n t j a .  A r r a is  

g o n d o l ju n k ,  h o g y  a z  o ly a n  e lh ú z ó d ó  b e te g s é g b e n , m i nt  a  
tü d ő tu b e r c u lo s i s ,  e lő b b -u tó b b  m in d e g y ik  lá z c s i l la p ító  c s e r ­

b e n  h a g y  é s  h o s s z a s  sz e d é sk o r  m é g  az  e n y h é b b  s z e re k 
is  r o n t j á k  az  é t v á g y a t .  A z  a d a g o lá s k o r  le g y ü n k  t e k in t e t ­

te l  a r r a ,  h o g y  a  l á z a t  m e g e l ő z n i k is e b b  a d a g  c s i l l a p í tó  is  

e lé g s é g e s .  A  lá z  te tő f o k á n  n a g y o b b  a d a g  lá z c s i l la p ító  h a ­

t á s a  e r ő s  iz z a d á s s a l  é s  ro ssz  k ö z é r z e t te l  j á r .  N e m  s z a ­
b a d  a k k o r  a d n i  a  lá z c s i l la p í tó t ,  a m ik o r  a  b e te g  m á r iz ­

z a d n i  k e z d , a z  a m ú g y  is  c s ö k k e n ő b e n  lev ő  h ő m é rs é k  

m e l le t t  k o l la p s u s t  o k o z h a t.

A  tü d ő b e te g e k  h e v e n y  lá z a s  á l la p o tá b a n ,  a  c h r o n ik u s 

f ib r o c a s e o s u s  p h th i s i s  h e v e n y  f e l l á n g o lá s a k o r ,  v á lad é k ­

p a n g á s k o r ,  n e m  s p e c i f ik u s  k i s é r ő  b r o n c h i t is  v a g y  
b r o n c h o p n e u m o n ia ,  p le u r i t i s  e s e té b e n  s tb .,  h a  f e k teté s  és 

b o r o g a tá s o k  n e m  e lé g sé g e se k , m in d e n e k e lő t t  a z  a la p bá n -  

t a l m a t  ig y e k s z ü n k  'b e fo ly á so ln i c a m p h o r  é s  t r a n s p u lm in  
i n je c t ió k k a l ,  s a l ic y la to k k a l ,  s tb .  E z e k  e lé g te le n s ég e  é s  

r o s s z ú l  t ű r t  lá z  e s e té b e n  a m d d o p y r in t  ( p y r a m id o n t )  a d u n k

0 .1 0  g -o s  a d a g o k b a n  a  lá z  n a g y s á g á tó l  f ü g g ő e n  2 
v a g y  3 ó r á n k é n t ,  ú g y ,  h o g y  s z e d é s é t  m á r  a  r e g g e l i  lá z -  

t a l a n  v a g y  a la c s o n y a b b  h ő m é rs é k ű  ó r á k b a n  k e z d jü k  m eg , 

k é t  ó r á v a l  a  v á r h a t ó  e lső  h ő e m e lk e d é s  e lő t t .  H a  ez ze l 

s e m  é r ü n k  c é l t ,  a k k o r  k e r ü lh e t  s o r  a z  a m id o p y r in  a da g ­

ja in a k  e m e lé sé re , c é ls z e r ű e n  ú g y , h o g y  a  d é le lő t t i  é s  a  
k o r a  d é lu tá n i  ó r á k b a n  k é t  ó r á n k é n t  0 .2  g . - t  a d u n k .  A z  

e s t i  ó r á k b a n  a  h ő m é rs é k  v á r h a tó  c s ö k k e n é s e  e lő t t  a  k i ­
se b b  a d a g o k  is  e le g e n d ő k . E lv i le g  s e m  a  p y ra m id o n b ól ,  

se m  m á s  c s i l la p ító b ó l n a p i  ,1.5 g  -n á l  tö b b e t  ne a dju n k .  

A  lá z c s i l la p í tó  e lh a g y á s a  f o k o z a to s a n  tö r té n jé k .  E lh ú z ó ­
dó  m a g a s a b b  lá z a k  e s e té b e n ,  h a  a  p y r a m id o n  e lé g te len ­

n e k  b iz o n y u l t ,  r ö v id  i d ő r e  k is  a d a g  s a l ic y la to k k a l  p r ó ­

b á lk o z h a tu n k :  0 .25 g . a c id ,  a c e ty l, sa l ic y l .,  k a lm op y r in ,  

h y d r o p y r in ,  d i lu m in  s tb . ,  2— 3 ó r á n k é n t .  H a  ez is  e lé g ­
te le n , v a g y  e rő s e n  i z z a s z t j a  a  b e te g e t ,  c é lsz e rű b b  m in d ­

j á r t  a  B a c m e i s t e r - £ é l e p o r k e v e r é k e k r e  á t té r n i .  A  lá z ­
c s i l la p í tó k  c o m b in a t ió i  j o b b a n  h a t n a k ,  m in t  a z o k  a lk a t ­

ré s z e i u g y a n o ly a n  a d a g b a n  k ü lö n -k ü lö n . B a c m e i s t e r k i ­

se b b  lá z  e l le n  0 .25 g  la c to p h e n in t  a d  0 .05  g  p y r a m id o n -  
n a l, 2 — 4  p o r t  n a p o n ta ,  a z  e ls ő t  a  v á r h a t ó  h ő e m e lk e dé s  

e lő t t  3  á r á v a l .  M a g a s a b b  lá z  e l len , h a  p le u r a  f á j d al m a t  

is  é r e z  a  b e te g , e h h e z  p o r o n k é n t  m é g  0 .25  g  a s p i r i nt  is  

ad . C é ls z e r ű  p o r c o m b in a t io  ihosszab  s z e d é s re :  a s p i ri n  
( k a lm o p y r in ,  h y d r o p y r in  s tb . ) ,  p h e n a c e t in ,  p y r a m id on  

a a  0 .1 ;  h e k t ik u s  lá z a k  e l le n , e rő s  iz z a d á s k o r :  c h inin ,  
p h e n a c e t in ,  p y ra m id o n  a a .  0 .1 ; g y e n g e  b e te g n e k  0 .0 5 g . 

a c id u m  c a m p h o r ic u m o t  ( d e t .  in  c a p s , a m y l .) ,  n y u g ta la n  

b e te g n e k  0 .05  g. n a t r .  p h e n y la e th y lb a r b i tu i i c u m o t  ad u n k  
m in d e g y ik  p o rh o z . M in d e z e k b ő l 3— 5 p o r t  a d u n k  n a p o n ta ,  

az  a d a g o lá s t  a  láz  a la k u lá s á h o z  m é r v e  é s  a  re g g e l i  lá z -  

t a la n  v a g y  a la c so n y  h ő m é rs é k ű  id ő b e n  k ez d v e . H e k t i ku s  
lá z a s  b e te g n e k ,  a k i  r e g g e l  a m ú g y  i s  c a m p h o r  i n je c t ió t  

k a p , a z  e lső  p o r  h e l y e t t  a z  o la j ja l  e g y ü t t  c h in in t  i s  i n j e c -  
t ió b a n  (so lv o c h in , c h i n e ta n )  a d ju k . A  t r a n s p u lm in  kis  

c h in in  a d a g ja  (0 .0 5 )  m e l l e t t  a  r e g g e l i  e ls ő  c o m b in ál t  p o r t  
n e m  k e l l  e lh a g y n i.

M a k a c s  a p r ó  lá z a k  e l le n  (c h ro n . s u b f e b r i l i t a s )  e lő bb  

k is  a d a g  p y r a m id o n n a l  (0 .1  g  n a p i  0 .5  g - i g )  p r ó b á lko ­
z u n k . J ó  e re d m é n n y e l  a lk a lm a z h a tó  a  k is  a d a g  a s p i r in  

v a g y  s a l ic y l  i s  a r s e n n e l  c o m b in á lv a . R é g e b b e n  e z t  a 
S im o n  f é le  p h th is e o p y r in  f o r m á já b a n  re n d e l té k :  n a t r .  

a r s e n ic .  0 .0 2 , a s p ir in ,  a c id ,  c a m p h o r ,  a a .  10 .0  u t  f .  p i l l .  

C ., e b b ő l  1— 3 ó r á n k é n t  s z e d e t te k  1  d b - o t .  M o s t in k áb b  

a  t e n  K a t e— H o e d e m a k e r - i é l e p i lu lá k a t  h a s z n á l ju k :  a c id , 
a r s e n ic .  0 .01 , n a t r .  s a l ic y .  10.0, a m y lu m  qu . s .  u t.  

f. p i l l .  C . u g y a n o ly a n  a d a g o lá s b a n .  M a k a c s  h ő e m e lk ed é ­

se k  e s e té b e n  az  a r a n y k ú r a  (s o lg a n a l ,  a l lo c h r y s in e )  ó v a ­

to s  k is  a d a g o k b a n ,  0 .0 1 — 0 .1 0  g . - ig  e m e lk e d ő é n  g y a k ra n  

s z ü n te t i  a  lá z a t .  A  s p e c i f i k u s  k ú r a  tu b e r c u l in  k é s zí tm é ­
n y e k k e l  fe le s le g e s .

G e r g e l y  J e n ő  d r . ig a z g a tó —fő o rv o s .

(M á r to n h e g v i  S z a n a tó r iu m .)

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 er lóczy  G éza  dr. S eb észe t :  M iikő  Vilm os d r .)

Gócszerű  és körülírt májbetegségek.

1. M á j t á l y o g :  O k o z h a t ja :  1. t r a u m a  ( l ő t t - ,  s z ú r t  s e ­

b e k )  ; 2 . h a e m a t o g e n  f e r t ő z é s  a ) a  v e n a  p o r ta e  k ö z v e t í té ­

sé v e l ( a p p e n d ic i t is ,  g y o m o r - ,  b é l fe k é ly e k  s tb . ) ,  a mik o r  is  

a  c s i r o k  e g y e n e s t  a  m á j b a  k e rü ln e k , v a g y  e lő b b  a  k ap u -  
v is s z é r  t e r ü l e té n  p y le p h le b i t i s t ,  p y le th r o m b o s is t  ok o z n a k  
( p y l e  =  k a p u ,  p h l e b o s =  v é r , t h r o m b o s  — v é r r ö g ) .  A  

t r ó p u s o k o n  g y a k o r i  a m o e b á s  e r e d e tű  m á j tá ly o g o k  k e l et ­
k e z é s é n e k  is  ez az  ú t j a ;  b )  a z  a r t é r i a  h e p a t i c a  ú t j á n  m in t  

p l. a z  á l ta l á n o s  p y a e m iá h o z  c s a t la k o z ó  tö b b sz ö rö s , m e ta -  

s ta s is o s  m á j tá ly o g o k ;  c )  a  k o p o n y a ü n b ő l a  v e n a  íh e p a t i -  
c á n  á t ,  r e t r o g r a d  e m b o lu s s a l .  M á j tá ly o g o t  o k o z h a tn ak

3. a  s z o m s z é d o s  s z e r v e k a  n y i r o k u ta k  k ö z v e t í té s é v e l  é s

4. a z  e p e u t a k  g y u l l a d á s a i ( c h o la n g i t is ,  c h o le c y s t i t i s ) .  —  

T ü n e t e i : S e p t ik u s  láz , e s e t l e g  h id e g r á z á s o k ;  ré g i  e l to k o l t
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tá ly o g  lá z ta la n u l  i s  f e n n á l lh a t .  M á j t á j i  f á jd a lo m , m e ly  a n ­
n á l  k i f e je z e t te b b ,  m in é l  f e lü le te s e b b e n  ü l a  tá ly o g é s  m in é l 

in k á b b  fe s z ü l  a  m á j  to k ja ;  s o h a s e m  k ó l ik a s z e rű . G y ak r a n  

k ís é r i  s u b ik te r u s ,  u r o b i l i n o g e n u r ia ; le u k o c y to s is  és  b a l r a  

to ló d o t t  f e h é r v é r k é p  ú g y s z ó lv á n  tö r v é n y s z e r ű  t ü n e t . —  
N a g y  s o l i ta e r  t á l y o g  o ly k o r  t a p in tá s s a l  h o z z á f é r h e tő  ( a  
m á j  n a g y ,  e s e t le g  f l u c t u á l ) ;  m u l t ip le x  tá ly o g o k  fe lis m e ­

r é s e  n e h e z e b b  ( c h o la n g i t is e s ,  v a g y  p y a e m iá s  e r e d e tűe k ) .  
K é to ld a l i  p le u r a l is  e x s u d a tu m  m u l t i p le x  tá ly o g o k  m el le t t  

sz ó l ( a  h a s ü r i  n y i r o k é r r e n d s z e r  p á r o s ; a  h a t á r  a  m áj  f ü g ­

g e s z tő s z a la g ja ; e t tő l  j o b b r a  ü lő  tá l y o g  jo b b o ld a l i , b a l r a  
ü lő  b a lo ld a l i  p le u r a - e x s u d a tu m o t  o k o z h a t ) .  A  r ö n tg en k é ­

p e n  a  re k e s z  jo b b o ld a l t  g y a k r a n  m a g a s a n  á l l  é s  r e n yh é n  

t é r  k i .  —  S z e re n c s é s  e s e tb e n  g y ó g y u lh a t ,  v a g y  á t tö ré s s e l  
k iü r ü lh e t ;  a  s z a b a d  h a s ü r  fe lé  t ö r t é n ő  á t tö r é s s e l  pe r i t o ­

n i t i s e s  h a lá l  k ö v e tk e z ik  b e . —  P r ó b a p u n c t io  é le tv e sz é ly e s .
2. M á j s y p h i l i s : V e le s z ü le te t t  f o r m á já b a n  c s e c se m ő k  

„ t ű z k ő - m á j “ - n a k  n e v e z e t t  f o r m á j á t  o k o zza , m e ly  a p ró 

m i l ia r is  g u m m á k  é s  d i f fu s  k ö tő s z ö v e ts z a p o r u la t  f o lyo ­
m á n y a ;  a  k é s ő b b i  é le té v e k b e n  é s  a  s z e r z e t t  s y p h i l is 

u g y a n c s a k  g u m m á k h o z  é s  a z o k  sz é te s é s é v e l  k ö tő s z ö v e te s  

h e g e k h e z  v e z e t ;  a  z s u g o ro d ó  h e g s z ö v e t  f o l y t á n  a  m á j 
k e m é n y , k ise b b , d u r v á n  e g y e n e t le n  ( h e p a r  l o b a t u m  s y p h i ­

l i t i c u m ) ,  m íg  z s u g o ro d á s  h í j á n  a  m á j  d i f fu s e  m e g n a g y o b ­
b o d o t t ,  k e m é n y . A z  is  e lé g  g y a k o r i ,  h o g y  a  s y p h i l i s az 

a t r o p h iá s  m á jc i r r h o s is  k é p é b e n  z a j l i k  le . —  S á r g a s ág  

— d i f f u s  h e p a to p a th ia  k a p c s á n  —  m á r  k o r á n  ( le g in k á b b 
a  m á s o d la g o s  s tá d iu m b a n ) ,  g u m m a  o k o z ta  ö s s z e n y o m á ­

s o k k a l  a z o n b a n  a  t e r t i a e r  s y p h i l i s b e n  is  m e g je le n h et ,  
v a g y  a r s e n  h a t á s á r a  a  k e z e lé s  a l a t t ,  m in t  „ s a l v a r s an -  
i k t e r u s “ je le n tk e z ik .  —  T ü n e te i  a  v á l to z a to s  k ó r b o nc ta n i  

f o r m á k  s z e r in t  a la k u ln a k ;  lá z  é s  f á jd a lm a k  ( f ő le g  éj je l i  
f á jd a lm a k ,  k ó l ik a  n é lk ü l )  g y a k o r ia k .  W a s s e rm a n n - re ac -  

t io  n e m  m in d ig  d ö n t ,  m e r t  s á r g a s á g  lu e s  n é lk ü l  i s  ok o z ­

h a t  p o s i t iv  k é m lé s t .
3. M á j c a r c i n o m a : L e h e t  a )  e g y e d ü lá l ló ,  t ö m ö t t  r á k ,

b )  a  c i r r h o s is  a t r o p h i c a  k é p é t  u tá n z ó  d i f fu s  b e s z ű rő dé s ,

c )  tö b b s z ö rö s  r á k o s  g ö b . A z  ig e n  r i t k a  p r im a e r  m á j r á k 
tö b n y i r e  az  e p e u ta k b ó l  in d u l  k i ;  a  s e e u n d a e r  m á j r á ko k  

le g g y a k r a b b a n  a  v e n a  p o r ta e  á r a m m e d r é h e z  t a r t o z ó  s ze r ­

v e k  rá k o s  á t té te le i ,  d e  m á s  e lh e ly e z k e d é s ű  r á k o k b ó l is  
e r e d h e tn e k .  —  T ü n e t e k : I g e n  g y o r s a n  fe j lő d ő  c a c h e x ia ,  

tö b b n y i r e  n a g y o b b , k e m é n y  tu m o r s z e r ű  m á j ;  lé p tu m o r  

h iá n y z ik ,  a m in e k  p l. c i r r h o s is s a l  s z e m b e n  b iz o n y o s  d i f f e -  

r e n t i a l i s  d ia g n o s t i k u s  é r té k e  v a n .  H a  v a n  a s c i te s ,  a z  le g ­
tö b b s z ö r  lo b o s. I k t e r u s  c s a k  a k k o r  k e le tk e z ik , h a  a tu m o r  

a z  e p e u ta k a t  ö s s z e n y o m ja . —  T e k in tv e  tö b b n y i r e  m á s od ­
la g o s  v o l tá t ,  a z  e lső d le g e s  r á k  f e l is m e ré s e  e ld ö n the t i  a 
d ia g n o s is t .

4. M á j s a r k o m a : L e g g y a k r a b b a n  m in t  m e l a n o s a r k o m a 

f o rd u l  e lő , a m ik o r  a z  e ls ő d le g e s  f o ly a m a t  a  c h o r io id e á -  
b a n ,  n a e v u s o k b a n ,  a z  a g y b a n , v a g y  a  m e l lé k v e s é k b e n  in ­

d u l t  e l. A  p is z k o s - b a r n á s  b ő r s z ín  m e l le t t  je l le m z i  a  v iz e ­
le t ,  a m e ly  m e la n o g e n t  ta r ta lm a z ,  a m i a  le v e g ő n , v a gy  s a ­

lé tro m s a v , s ó s a v , v a s c h lo r id  h o z z á té te lé r e  f e k e te k áv é - s z í ­
n ű  m e la n in n á  a la k u l .  A  m elco n in k im u t a tá s á r a  h a s z n á la ­
to s  m é g  a

T h o r m a e le n r - p r ó b a : A z  a c e to n -k é m lé s h e z  h a s z ­

n á la to s  „ L e g a l “ - r e a c t i ó t  ( l ú g  +  n i t r o p r u s s id n a t -  

r i u m - o ld a t  +  cc e c e ts a v )  e lv é g e z v e  a  m e la n o g e n -  
t a r t a lm ú  v iz e le t  in te n s iv  k é k e s - z ö ld  s z ín t  a d .

5. E c h in o c o c c u s  h e p a t i s  u n i l o c u l a r i s : A z a lá b b  m ég  

é r in te n d ő  m u l t i lo c u la r is  e c h in o c o c o u ssa l s z e m b e n  n álu n k  
c s a k  ez f o rd u l  e lő . O k o z ó ja  a  V2 c m  h o s s z ú  t a e n i a  e c h in o ­

c o c c u s  ( e c h in o s  — f u l lá n k o s  á l l a t ,  p ió c a , k ó k k o s  —  b o ­

g y ó ) .  E  f é r e g  fő le g  a  k u ty a  b e lé b e n  é lő s k ö d ik ;  3 p ro g lo t -  

t i s a  v a n  a  f e j  m ö g ö t t ,  a m e ly e k  u to ls ó ja ,  h a  i v a r é r et t é  v á ­
l ik ,  s z é te s ik  é s  a  k is z a b a d u ló  p e té k  a  k u t y a  b é ls á rá v a l  

a  sz ő rz e th e z  r a g a d n a k ;  in n e n  f e r tő z ő d ik  a z  e m b e r .  A 

g y o m o r b a n  fe lo ld ó d ik  a  p e te  b u r k a  é s  a  s z a b a d d á  v á ló

p e té k  a  v e n a  p o r t á é n  á t  a  m á jb a ,  a  d u c tu s  th o r a c ic us s a l  

a  tü d ő b e  s tb . k e r ü ln e k .  A  m á jb a  k e r ü l t  p e te  k ö r ü l  hó ly a g  
f e j l ő d ik ,  a m e ly e t  r e a c t i v  ló b sz ö v e t v e s z  k ö rü l .  A  hó ly a g  
f a la  a  c u t io u la ;  b e ls e jé b e n  v íz t is z ta ,  b o r o s ty á n k ő sa v a t  

ta r t a lm a z ó  f o ly a d é k  g y ű l ik  m e g . A  c u t i c u la  h á m b é lé sé b ő l  
k is  d o m b o c s k á k  k e le tk e z n e k ,  a m e ly e k b ő l  tö b b  k is e b b , 

ú g y n e v e z e t t  „ f e j lő d é s i  tö m lő “ n ő  b e f e lé ;  e z e k b e n  f og la l  

h e l y e t  a z  ú j  f é r e g  s c o le x je  ( h o ro g k o s z o rú v a l  é s  4  sz ív ó -  
tá l c s á v a l )  és e z e k b ő l  fű z ő d n e k  le  b e f e lé  a  „ l e á n y h óly a ­
g o k “ , a m e ly e k b e n  m é g  „ u n o k a h ó ly a g o k “ is  k e le tk e z h e t­

n e k .  —  A  n á lu n k  n e m  o t th o n o s  e c h in o c o c c u s  m u l t i l o ­

c u l a r i s  le á n y - ,  u n o k a -  s tb . h ó ly a g ja i  k i f e lé  n ő n e k  s  íg y  
a  m á j  tö b b s z ö rö s  h ó ly a g o s  k é p le t té  a la k u lh a t .  —  T ü n e ­

t e k :  A  n ö v ek v ő  h ó ly a g  p u s z t í t j a  a  m á js z ö v e te k e t ,  v a g y  
s z e r e n c s é t le n  e s e tb e n  á t t ö r  a  s z a b a d  h a s ü r  fe lé ;  m in d k é t  

e s e tb e n  é le tv e s z e d e lm e t  o koz , u tó b b i  e s e tb e n  k ü lö n ös e n  
a k k o r ,  h a  a  h ó ly a g b e n n é k  m á r  a  v é r - ,  v a g y  b é l f e lő l f e r ­

tő z ő d ö t t .  O ly k o r  a z  is  e lő fo rd u l,  h o g y  a  h a s ü r b e  t ör t  
e c h in o c o c c u s  a  h a S h á r t y á n  is  h ó l y a g o k a t  te rm e l ,  a m ely  
f o l y a m a t ta l  f i b r o s u s  h a s h á r t y a lo b  j á r  e g y ü t t .  Á t f ú ró d h a t  

a  h ó ly a g  a  tü d ő b e , v a g y  ig e n  h e v e s  k ó l ik á k  k ís é r e téb e n  a  
v e s é b e , e p e u ta k lb a ; m é g  le g s z e re n c s é s e b b , h a  a z  á t fú r ó -  
d á s  a  g y o m o r - b é lc s a to r n a  fe lé  v e s z i  ú t j á t .  A z á t f ú ró d á -  

s o k k a l  a n a p h y la x iá s  tü n e te k  ( c s a lá n k iü té s ,  iz ü le t i  f á j d a l ­
m a k  s tb . )  j á r h a t n a k  e g y ü t t .  N a g y o b b  h ó ly a g  k i t a p in th a tó  

l e h e t  a k k é n t ,  h o g y  a  m á j t á j r a  h e l y e z e t t  é s  s z é t t e r pe s z ­
t e t t  3 u j j u n k  k ö z é p s ő jé v e l  ü tö g e tv e  a  h a s f a la t ,  h u ll á m ­
z á s t  é r z ü n k .  F e lh a s z n á lh a tó  a  C h a u f f a r c T - tü n e t  —  e lő l 

a z  5 — 6. b o rd á k  m a g a s s á g á b a n  k o p o g ta tv a ,  h á t u l  a  la - 

p o c  c s ú c s á n a k  t á j á r a  h e ly e z e t t  te n y e r ü n k k e l  f l u c t u at i ó t  

é r z ü n k .  —  D ia g n o s t ik u s  je le n tő s é g ű :
a )  az e o s i n o p h i l i a (k b . 8— 1 5 % ) ;
b )  a  c o m p l e m e n t - k ö t é s i  p r ó b a (a  W a s s e rm a n n -  

r e a c t io  m i n t á j á r a ,  á m  a n t ig é n ü l  a  v á g ó h íd ró l  h o z o t t 

e c h in o c o c c u s  fo ly a d é k o t  h a s z n á l v a ) ;
c )  a  h y d a t i s  ( — v íz h ó ly a g )  s u r r a n á s , a m i t  az 

e g y m á sh o z  ü tő d ő  h ó ly a g c s á k  a  h a s fa l  lö k é s s z e r ű  

t a p in tá s a k o r  o k o z n a k  és a
d )  c u ta n - ^ p r ó b a  — a  m e g s z ú r t  b ő rb e  b e d ö r z s ö l t  

e c h in o c o c c u s - fo ly a d é k  h a t á s á r a  k e le tk e z ő , c s a lá n ­

k iü té s s z e r ű  h ó ly a g c s a .  —  P r ó b a p u n c t io  é le tv e s z e ­

d e lm e t o k o z h a t  ( s h o k ) .

Szem sérü lések  és azok  kezelése.
(Folytatás.)

A  sz e m g ö d ö r  lö v é s i  s é rü lé s e  m in d ig  sú ly o s , s ő t  az 

a g y  k ö z e lsé g e  m i a t t  v e sz e d e lm e s , e z é r t  a z  á l ta lá n o s á l la ­
p o t  is  m in d ig  s ú ly o s .  S z é d ü lé s t, f ő f á j á s t ,  h á n y in g er t ,  a l u -  

s z é k o n y s á g o t ,  s ő t  e s z m é le t le n s é g e t  i s  é s z le lh e tü n k . H a  a  

b e te g  e s z m é le t le n , s ú ly o s  a g y a la p i  tö r é s r e  g y a n a k o dh a ­

tu n k ,  v a g y  a r r a ,  h o g y  a  lö v e d é k  a  k o p o n y a ü r e g b e  k e ­
r ü l t .  K o p o n y a s é rü lé s  u t á n  é r z é s -  é s  m o z g á sb e li  z a v ar o ­

k a t ,  a g y n y o m á s r a  v a l ló  é s  e g y é b  á l ta l á n o s  t ü n e te k e t é s z ­

le lü n k  a  b e te g e n .

N é h a  m á r  k ö z v e t le n ü l  a  s é r ü lé s  u tá n  p a n g á s o s  p a ­
p i l l á t  lá tu n k , a m i t  a  l iq u o r n a k  a  lá tó id e g  h ü v e ly é be  

n y o m u lá s a  okoz. M á s k o r  az id e g h ü v e ly b e  n y o m u ló  v é r  

h o z  l é t r e  p a n g á s o s  p a p i l lá t .  A  v é r z é s  lá tá s r o s s z a b bo d á s t ,  

lá tó té r s z ü k ü le te t  o k o z , m e ly  a  v é r  fe ls z ív ó d á s á v a l  ja v u l ­
h a t .  A  c h ia s m a , t r a c t u s  o p t ic u s  é s  lá tó p á ly á k  s é r ü lé s e  

a z o n n a l i  m e g v a k u lá s t ,  v a g y  le g a lá b b  lá tó té rb e l i  h ián y t  

( h e m ia n o p s iá t )  o k o z h a t .  N é h a  s ú ly o s  k o p o n y a s é r ü lé s  e l­

le n é r e  a  s z e m fe n é k e n  é s  a  lá tá s b a n  n e m  ta p a s z ta l u n k s e m ­
m i re n d e l le n e s s s é g e t .

A  sz e m g ö d ö rb e n  le v ő  i d e g e n te s t  e l tá v o l í tá s a  n é h a  

k ö n n y ű ,  m á s k o r  a z o n b a n  sú ly o s , s ő t  m e g o ld h a ta t l a n  fe la ­
d a t .  H a  k u ta tó v a l  m e g ta lá l tu k ,  c s íp ő v e l  k ih ú z h a t ju k,  a m i­

h e z  a  se b  t á g í t á s á r a  le h e t  s z ü k sé g . V a s  v a g y  a c é ls zi lá n k



80 AZ ORVOSI GYAKORLAT KÉRDÉSEI 1933. 20. sz.

k i v é te lé h e z  m á g n e s t  h a s z n á lh a tu n k .  H a  az  id e g e n te s t  a 
sz e m g o lyó  m ö g ö t t  v a n , a  b e ls ő  V a g y  k ü lső  e g y e n e s  szem ­

izo m  á tm e ts z é s e  u tá n  c s íp ő n k k e l  f é r k ő z h e tü n k  h o z z á , v a g y  

m á g n e s s e l  h ú z h a t j u k  k i. H a  h á t u l  a z  o r b i ta tö lc s  é r be n  v a n , 

a  s z e m ü re g  k ü ls ő  c s o n to s  f a l á n a k  k iv é sé se  ( K r ö n l e i n  m ű ­

t é t )  v á l h a t i k  s z ü k sé g e ssé . M á g n e s s e l  n em  h ú z h a tó  a pró  

id e g e n te s te t ,  p l .  s ö r é te t  k é n y te le n e k  v a g y u n k  n é h a  b e n t­

h a g y n i ,  m e r t  a  d u z z a d t  s z ö v e te k  k ö z t  n e m  t u d j u k  m e g­
ta lá ln i .  É p e n  a z é r t ,  h a  a p ró  i d e g e n te s te t  o ly a n  s ú ly o s  m ű ­

t é t  á r á n  le h e tn e  c s a k  m e g k e re s n i ,  h o g y  ezze l n a g y o bb  b a j t  

o k o z n á n k , m in th a  a z  i d e g e n te s te t  b e n th a g y ju k ,  e l tá vo l í­
t á s á t  m e g  s e m  k ís é re l jü k .  A  s z e m g ö d r i  id e g e n te s t  e ltá ­

v o l í t á s a  g y a k o r l o t t  o rv o s  k e z é b e  v a ló . H a  a z  id e g e nte s t  
a z  o r r b a n ,  v a g y  m e l lé k ü re g e ib e n  a k a d t  m e g , a  b e te g et  

s z a k o r v o s n a k  a d ju k  á t ,  a  k o p o n y a a la p o n  v a g y  a  k o p o ny a ­

ü re g b e n ; le v ő  id e g e n te s t  k i v é te l é t  p e d ig  s e b é s z re  bizzuk .

A  s z e m g ö d ö rb e n  m a r a d t  id e g e n te s t ,  p l .  s ö r é t  n é h a  
n e m  c s in á l  k ü lö n ö s e b b  b a j t .  A  b e m e n e ti  n y í l á s  b e g y ó­
g y u l,  a  v é r z é s e k  fe ls z ív ó d n a k , a z  id e g e n te s t  b e to k oló d ik ,  

a k á r  á l la n d ó a n  b e n n  is  m a r a d h a t .  H a  a z o n b a n  az  id e ­

g e n te s t  g e n y e s z tő  b a k té r iu m o k a t  so d o r  m a g á v a l ,  az  or- 

b i t a  s z ö v e té b e n  g e n y e s  g y u l la d á s  tá m a d h a t  (p h le g m o ne  
o rb ib a e  v a g y  a b s c e s s u s  r e t r o b u lb a r i s ) .  I l y e n k o r  a  ge- 
n y e t  k i  k e l l  b o c s á ta n i  ( in c is io  o r b i ta e )  é s  a  s e b c sa to r n á t  

g á z c s ík k a l  n a p o n k é n t  k i tö m n i.  A z  id e g e n te s t  n é h a  c sa k  

a  g e n y  k ib o c s á tá s a k o r ,  v a g y  k ö té s v á l tá s  k ö z b e n  k e rül-  
m e g . A z  o r b i t a  sz ö v e té n e k  g e n y e s  g y u l la d á s a  lá z a s  ál ­

la p o t ta l  j á r  é s  m in d ig  n a g y o n  k o m o ly  b o n y o d a lo m , sőt 

a g y h á r t y a g y u l l a d á s  v e sz e d e lm e  m i a t t  az é l e te t  i s  fen y e ­
g e t i .  A  g y u l la d á s  a  lá tó id e g re  is  r á te r j e d h e t  é s  k éső bb  

lá tó id e g s o r v a d á s t  o k o z h a t. H a  a z  id e g e n te s t  a  sz e m üre ­
g e n  á t h a to l v a  a z  o r r - m e l lé k ü r e g é b e ,  v a g y  a z  a g y ia lap ra  

k e r ü l ,  a  g e n y e d é s  az  a g y h á r t y á r a  is  r á te r j e d h e t ,  a min e k  
k e z e lé se  m á r  n e m  a  szem ész  f e l a d a ta .

E z e k tő l  a  b o n y o d a lm a k tó l  a k k o r  sem  m e n te s  a  be­

te g ,  h a  a z  i d e g e n te s te t  m in d j á r t  a  sé rü lé s  u t á n  e l tá v o ­

l í t ó j u k ,  m e r t  a  sz e m g ö d ö rb e n  e z u tá n  is  t á m a d h a t  g e - 
n y e s e d é s .

I d e g e n te s t  v a g y  le v á l t  c s o n td a r a b  g e n n y e s  s ip o ly t  is 
o k o z h a t,  m e ly  c s a k  a k k o r  g y ó g y u l  m eg , h a  a z  id eg en - 
t e s t e t  e l t á v o l í t j u k ,  v a g y  az m a g á tó l  k i lö k ő d ik .

H a  a z  e l tá v o l í tá s  s ik e r ü l t  é s  a  s z e m ü re g b e n  ro n c so ­
lá s  n e m  tö r t é n t ,  n y o m  n é lk ü l  m e g g y ó g y u lh a t  a  sé rü lés . 

A z o r b i ta  t a r t a l m á n a k  ro n c s o ló d á s a ,  v a g y  g e n y e s  g y ul­

la d á s a  a z o n b a n  tö m e g e s  f o r r a d á s s z ö v e t  k é p z ő d é s é v e l 
g y ó g y u l .  A  f o r r a d á s s z ö v e t  ö s s z e n ő h e t  az  iz m o k k a l ,  a 

sz e m g o ly ó v a l, ,  sz e m id e g g e l, z s u g o r o d á s a  m i a t t  a z  egész 

sz e m g o ly ó  b e s ü p p e d h e t  a  s z e m ü r e g b e  ( e n o p h th a lm u s ) ,  
a  sz e m m o z g á s o k  k o r lá to z o t ta k  le s z n e k , k a n c s a ls á g  is k i­

f e j lő d h e t ik ,  a m e ly  k e t tő s  l á t á s t  o k o z h a t. A  sz e m g o ly ó  
b e s ü p p e d h e t  a z  o r b i ta  c s o n to s  f a lá b a n  t á m a d t  h iá n y ok  

m ia t t  is , v is z o n t  a  c s o n t  b e h o r p a d á s a ,  v a g y is  a z  o rb i ta  
té r f o g a t á n a k  m e g k ise b b e d é s e  á l la n d ó  e x o p h th a lm u s t  

o k o z h a t.

A  s z e m fe n é k e n  v á l to z a to s  k é p e t  ta lá l h a tu n k .  K ö n y -  
n y ű  s é rü lé s  u t á n  a  sz e m fe n é k  é s  lá tó k é p e s s é g  n o rm á lis  

m a r a d h a t ,  m á s k o r  a  s z e m g ö d ö rb e n  lév ő  v é rz é s  v a g y  d uz ­

z a n a t  m i a t t  a  v é r  a  s z e m fe n é k  e re ib ő l  n e h e z e b b e n  tud  

tá v o z n i ,  a z é r t  a  r e t i n a  v é n á i  a  re n d e s n é l  te t te b b e k és 

k a n y a r g ó b b a k  le sz n e k . H a  az  a r t é r i a  c e n t r a l i s  r e t i na e  a 
sz e m g o ly ó  m ö g ö t t  á ts z a k a d t ,  a  s z e m fe n é k  e r e i  v é k o n ya k , 

ü r e s e k  le sz n e k . A  v é n á s  p a n g á s  l á tá s r o m lá s t  n e m  okoz, 

a  v é rz é s  v a g y  o e d e m a  e lm ú l tá v a l  e l tű n ik ,  az  a r t é r i a á t ­

s z a k a d á s a  m i a t t  a z o n b a n  a  s z e m  a z o n n a l é s  h e ly re h o z­

h a t a t l a n u l  m e g v a k u l ,  k é ső b b  a z  e r e k  s o r v a d n a k ,  c é rna -  

v é k o n y s á g ú a k  le s z n e k  é s  a  s z e m fe n é k e n  d e g e n e r a t io  je ­
le i é s z le lh e tő k . H a  a  lá tó id e g  a  sz e m g o ly ó  m ö g ö t t  át ­

s z a k a d  v a g y  ö ssz e n y o m ó d ik , a  l á t á s  e lv ész  s n é h á n y  h é t  

m ú lv a  a  lá tó id e g s o r v a d á s  a  s z e m fe n é k e n  is  é s z le lh e tő :  a 

p a p i l la  e lő b b  a  re n d e s n é l  h a l v á n y a b b ,  m a jd  i n f e h é r  lesz.

A  sz e m g ö d ö r  s ú ly o s  v é rzése , v a g y  k o p o n y a s é rü lé s  f o ly ­

t á n  n é h a  m á r  k ö z v e t le n ü l  a  b a l e s e t  u tá n  p a n g á s o s  p a­
p i l l á t  ( p a p i l la  in tu m e s c e n s )  ta lá l u n k ,  m á s k o r  a  p a ng á s  

a  k o p o n y a ü re g i  n y o m á s fo k o z ó d á s  sú ly o s  k is é rő  tü n e te­
k é n t  la s s a n  f e j l ő d ik  c s a k  k i. H a  a  p a n g á s o s  p a p i l l a o k a

3— 4 h é t  a l a t t  n e m  sz ű n ik  m e g , a  lá tó id e g  l a s s a n k é n t e l ­

s o r v a d .  H a  az  id e g e n te s t  a  s z e m g o ly ó t  s ú r o l ta ,  v a g y h a  

a  sz e m g o ly ó  a  sz o m sz é d o s  s z ö v e te k  h i r te le n  ö s s z e n y om á ­
s a  m i a t t  z ú z ó d o tt ,  k is e b b -n a g y o b b  v é rz é s e k e t  l á t h a tu n k  a  

s z e m fe n é k e n , t o v á b b á  a  r e t i n a  r á z k ó d á s a  m i a t t  v iz e ny ő s -  

s é g e t ,  v a g y  f e h é r  v a t ta g o m o ly a g h o z  h a s o n ló  f o l to k a t.  

G y a k o r i  tü n e t  a z  é r h á r t y a  m e g re p e d é s e , a m e ly n e k  n y o­

m á n  k e le tk e z ő  v é r z é s  f o ly tá n  a  sz e m fe n é k  s z in t jé b ő l k i ­
e m e lk e d ő  k ö tő s z ö v e t i  n y a lá b o k  k e le tk e z h e tn e k  ( r e t i ni t i s  

p r o l i f e r a n s ) .  A  l á t ó h á r t y a  v iz e n y ő s s é g e  n é h á n y  n a p  a l a t t  
e l t ű n i k  s a  lá tá s  te l j e s e n  v is s z a té r h e t .  A  sz e m fe n ék i v é rz é s  

k ö v e tk e z m é n y e  a n n a k  n a g y s á g á tó l  é s  h e ly é tő l  f ü g g .  Ki ­

se b b -n a g y o b b  s á r g á s f e h é r  te r ü l e te k ,  p ig m e n tfe lh e lm oz ó -  
d á s ,  f e s té k h iá n y  m a r a d h a t  v is s z a .  H a  ezek  a  s á r g a f ol to n  

v a n n a k ,  a  lá tó é le s s é g  csö k k en . A  p e r i f é r iá s  é r h á r t ya -  

r e p e d é s  a  lá tó té r b e n  m e g á l la p í th a tó  s k o to m á n  k ív ü l  o ly  
k o r  n e m  okoz k o m o ly a b b  b a j t ,  a  s á r g a f o l t - t á j á n  levő 
a z o n b a n  le g tö b b s z ö r  h e ly r e h o z h a ta t la n u l  t ö n k r e te s z i a  lá ­
t á s t .

H a  a  szem  f e h é r  b u r k a  is  m e g r e p e d t ,  a  s z e m g o ly ó  le g­

tö b b s z ö r  z s u g o ro d ik ,  b á r  h a  a  r e p e d é s  n em  n a g y  k i t er ­

je d é s ű ,  az a l a k ja  m e g m a r a d h a t .  H a  a  sz e m g o ly ó  n a g y ­

m é r té k b e n  r o n c s o ló d o t t ,  n a g y f o k ú  z s u g o r o d á s á t  m é g  ak ­
k o r  s e m  k e r ü lh e t j ü k  e l, h a  f e r tő z é s  n e m  tö r té n t .  I ly e n k o r  
e l k e l l  tá v o l í ta n i  a  sz e m g o ly ó t, v a g y  t a r t a l m á t  k i ka p a r n i  

( e v is c e r a t io  b u lb i ) .  A z  u tó b b i t  m á r  b e k ö v e tk e z e t t  fe r t ő ­
z é s  e s e té n  is  b a j  n é l k ü l  v é g e z h e t jü k  el.

II. Sérülések éles tárggyal.

í .  A  s z e m g o l y ó  s é r ü lé s e i .

É le s  v a g y  h e g y e s  t á r g y  m e g s é r th e t i  a  s z e m e t  fe ls z í­

n e s e n  is , de a  sz e m g o ly ó  f a lá n  i s  á th a to l h a t .  A  fe ls z ín e s  
s e b z é s e k  le g tö b  e s e tb e n  b o n y o d a lo m  n é lk ü l g y ó g y u ln ak ,  

m íg  a z  á th a to lo k  v e s z e d e lm e s e k , m e r t  a  s z e m e t  e lp u sz ­
t í t á s s a l  is  f e n y e g e th e t i k .  K ü lö n b ö z ő  v á g ó  és s z ú ró  e s z k ö z ­

z e l, p l .  k ésse l, tű v e l ,  szö g g e l, t o v á b b á  e g y é b  h e g ye s  v a g y  

é le s  tá r g g y a l ,  ü v e g g e l ,  fém m el v a g y  k ő s z i lá n k k a l ,  kö r ö m ­
m e l,  p a p í r  sz é lé v e l tö r té n n e k  s é r ü lé s e k .  Á l la th a r a pá s ,  k a r -  

m o lá s ,  ü té s  m a d á r c s ő r r e l  r i t k á b b .  F iú g y e r m e k e k  a r á ny ­
la g  g y a k r a n  s é r ü ln e k  n y í lv e ssz ő tő l .

A  v iz s g á la tn a k  e lő b b  a z t  k e l l  e ld ö n te n ie , h o g y  a  sé­

r ü l é s t  okozó  t á r g y  á t v á g ta ,  v a g y  á t s z ú r t a - e  a  sz e m go ly ó  
f a l á t .  A z á t h a t o l á s t  a  szem  m e g p u h u lá s á b ó l  k ö n n y e n  f e l ­

i s m e r h e t jü k .  A  b a l e s e te t  s z e n v e d ő  ré s z le te s  k ik é rd ez é s e  

t á j é k o z ta t  a r r ó l  is ,  le h e t- e  i d e g e n te s t  a  sz em  b e lse jé b e n , 
v a g y  n e m . A  k ö tő h á r t y á t ,  á t ih a j ló re d ő t  m in d ig  m e g  ke l l  

n é z n i ,  m e r t  i t t  f e ls z ín e s  sé rü lé s  e s e té n  is  t a l á l h atu n k  id e ­

g e n te s te t ,  p l. ü v e g s z i lá n k o t .  A  f é lh o ld k é p ű  re d ő  é s s z e m ­

z u g i  sz em ö lcs  t á j á t  f in o m  k u ta tó v a l  v i z s g á lh a t ju k  meg .

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 .
K é r d é s (Sz. S. d r .) : Chronikus nephritisben szenvedő  be­

tegen, kin a potatorságán kívül más elváltozást (fertő ző  be­
tegséget) kimutatni nem lehet, állhat-e fenn állandó sub- 
febrilitas. Temperatura 37.0—38.2 (nagyfokú vizenyöje van).

F e le le t : Az idült vesegyulladás megában nem okoz 'lá­
zas állapotot. Kérdés, vájjon tényleg idült vesegyulladásban 
szenved-e a beteg (magas vérnyomás, a vese viszonylag 
rossz sű rítő  képessége stb.) s nem a lázhoz társuló albu­
minuria (febrilis albuminuria), illetve esetleg a lázas bán- 
talom mellett fennálló keringési insufficientia (pangásos al­
buminuria) kelti az idült vesebaj téves diagnosisát.

G e r ló c z y  p ro f .
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AZ ORVOSI GYAKORLAT KÉRDÉSEI
S z e r k es z t i : [ G E R L Ó C Z Y  G É Z A  dr .  e g ye t .  rk . ta n á r ,  b e l k l i n i ká i  a d j u n c t u s  és M IL K Ó  V I L M O S  dr. e g y e t ,  m a g á n t a n á r ,  k ó r h á z i  főo rvos .

A cisterna-punctio technikája.

A z o rv o s i  té n y k e d é s e k  k ö z ö t t  a  c is te rn a -p u n c t io  m é g 

m in d ig  a l ig  s z á m b a v e h e tő  m ó d o n  sz e re p e l. E n n e k  az az 

o k a , h o g y  s o k a n  fé ln e k  tű v e l  az  é le tc so m ó  k ö z e lé b e n d o l­

g o zn i. E  f é le lm e t  m é g  in d o k o l ta b b á  te s z i  a  n é h á n y  

h a lá lo s  k im e n e te lű  p u n c t io .  E  h a lá le s e te k e t  ta n u lm á­

n y o z v a  m e g á l l a p í t h a t ju k ,  h o g y  a z o k  a  k e l lő  ó v a ­

to s s á g  h iá n y á n a k  tu d h a to k  be. A  m a  d iv ó  m ó d ­

s z e re k n e k  té n y le g  v a n n a k  b iz o n y o s  h á t r á n y a i ,  íg y  a  v é n á s  

v é rz é se k , a  p u n c t io  k a p c s á n  je le n tk e z ő  a r c -  v a g y  v ég ­

ta g f á jd a lm a k ,  d e  ezek  lé n y e g te le n e k  és az  á l ta l a m  im m á r  

tö b b  é v  ó ta  h a s z n á l t  m ó d s z e r  m e l le t t  e lk e r ü lh e tő k .  M i­

e lő t t  e l j á r á s o m a t  is m e r te te m ,  rö v id e n  e lm o n d o m , m i t 

k i fo g á s o lo k  é n  az  e d d ig  h a s z n á l t  c i s te m a - p u n c t ió s  mó ­
d o k b a n . A z  E s k u c h e n ^ f é le  e l já r á s b a n  e lő s z ö r  a  tű v e l  a  

n y a k s z i r t c s o n to t  k e l l, h o g y  ta p in ts u k ,  m a jd  a z t  v iss z a ­

h ú z v a  az  ö r e g ü k  p e re m e  a l a t t  k e l l, h o g y  á t s z ú r ju k  a 

m e m b r a n a  a t l a n t o - o c c ip i t a ü s t ; az ö r e g ü k  k ö r ü l i  v é n a-  

k o s z o rú  g y a k r a n  s é rü l  m e g  i ly e n k o r  é s  v iz s g á la t  cé l­

j a i r a  h a s z n a v e h e te t le n  v é r e s  l iq u o r t  k a p u n k .  M á s ik  h á t ­

r á n y a  ez e l já r á s n a k ,  h o g y  a  v is s z a h ú z o t t  t ű t  fe l fe lé  

em e lv e  a z  ú ja b b  b e s z ú r á s k o r  a  n y a k s z i r tc s o n t  p e re m e a lá  
ke ll, h o g y  ju s s u n k  é s  e m o z d u la t  a lk a lm á v a l  k ö n n y e n e l­

h a j l i k  a  tű .  A z  A y e r - W e g e f o r t E -f é le  e l j á r á s k o r  a  m á so d ik  

n y a k c s ig o ly a  t ö v i s n y u j t v á n y á r a  h e ly e z e t t  b a l  m u ta tóú j -  

j u n k  v e z é r le te  m e l le t t  s z ú r u n k  b e , e z t a  m ó d o t  a z  as e p s is  

s z e m p o n t já b ó l ,  m iv e l a  t ű  a  m u ta tó ú j j  k ö r m é n  c sú sz ik  

v é g ig , n e m  t a r t j u k  e s z m é n y in e k . D e e n n é l  n a g y o b b  az 
A y e r - W e g e f o r t h - f é l e e l j á r á s n a k  az  a  h á t r á n y a ,  m e ly  a b ­

b a n  á l l, h o g y  ig e n  g y a k r a n  n e m  a  n y a k s z i r t c s o n t  é s  e lső  

n y a k i  c s ig o ly a  k ö z t h a la d  b e  a  t ű  a  c i s te m á b a ,  h a n em  a  

b e s z ú r á s  a z  e ls ő  és m á s o d ik  n y a k c s ig o ly a  k ö z t  tö r tén ik ,  

a m in t  e z t  r ö n tg e n o lo g ia i la g  is  b e b iz o n y í to t tá k .  T u dn u n k  

k e l l  to v á b b á ,  h o g y  a  m e m b r a n a  a t la n to  o c c ip i ta l i s  alsó  

ré s z le te ,  a m e ly e n  k e r e s z tü l  a z  A y e r— W e g e f o r t h - í é \ e e l já ­

r á s k o r  a  b e s z ú r á s  tö r té n ik ,  re n d k ív ü l  v é k o n y , ú g y , h o g y  

á t s z ú r á s  a lk a lm á v a l  e l l e n tá l l á s t  a l ig  é r z ü n k ,  é s  k el lő  

v ig y á z a t  h i j j á n  m é ly e b b e n  b e s z ú rv a  a  m e d u l lá t  s é r t he t ­
j ü k  m e g . M in d e z  a r r a  k é s z te te t t  e n g e m , h o g y  eg y  o ly 

e l j á r á s t  d o lg o z z a k  k i, m e ly b e n  az  e m l í te t t  k e l le m e tle n ­

sé g e k  é s  v e s z é ly e k  e l k e r ü lh e tő k .  E l j á r á s o m  tu la jd c nk é p  

az  A y e r— W e g e f o r t h - í é \ e m ó d s z e r  k is  m ó d o s í tá s á b ó l  

á l l . A  b e te g  ü l, f e jé t  e g y  s e g é d  k é to ld a l t  k is s é  e lő r e h a j ­

t o t t  á l lá s b a n  rö g z í t i .  A  ta r k ó t á j é k o t  a  p r o tu b e r a n tia  

o c c ip i ta l is  e x te r n a  a l a t t  h á r o m u j jn y i  s z é le s s é g b e n  le b e -  

r e tv á l ju k .  A  p r o t .  occ. e x t e r n á t  m u ta tó u j j u n k k a l  k ita p in t ­

ju k ,  m a jd  le fe lé  h a la d v a  e g y  b e s ü p p e d é s t  é r z ü n k ,  tov á b b  
h a ’a d u n k  é s  a  m á so d ik  n y a k c s ig o ly a  tö v is n y u j tv á n y á ho z  
é rü n k . E  t ö v i s n y u j t v á n y  f e l e t t  a  k ö z é p v o n a l b a n  e g y 

c e n t i m é t e r n y i r e  a  b ő r t  m e g k a r c o l j u k —  e z  a  b e s z ú r á s 

h e ly e . A  h a t  cm . h o ssz ú  f é l  m i l l im e te r  á t m é r ő jű  t ű t  s z a ­

b a d o n  t a r t v a  a  g la b e l la  i r á n y á b a n  a  j e l z e t t  h e ly e n  b e ­

s z ú r ju k  é s  h a la d u n k  v e le  e lő re  h á r o m  é s  •f é l — n é g y  c m . 

m é l y s é g i g é s  e k k o r  a z  e s e te k  m e ssz e  tú ln y o m ó  tö b b s é g é ­

b e n  m á r  a  c is te r n á b a n  v a g y u n k .  A  m a n d r i n t  k ih ú z v a  

m a g a s a b b  n y o m á s  e s e té b e n  m a g á tó l  c s e p e g  a  l iq u o r , ha  

n em , ú g y  k is z iv a t ty ú z z u k  a z t .  M ó d sz e re m m e l, ú g y  m int  a z  
A y e r — W e g e f o r t h e l já r á s b a n ,  a  m e m b r a n a  a t la n to - o c c ip i -  

t a l i s  a lsó  v é k o n y  ré s z é n  h a to lu n k  b e  é s  íg y  a  m e m b ra n a  

e l le n á l lá s á t  a l ig  é re z z ü k  u g y a n ,  d e  tu d v a  a z t ,  h o g y, m in t  

e m l í te t tü k  h á r o m  é s  f é l— n é g y  c e n t im e te r n y i r e  m á r  b en t  

v a g y u n k  a  c i s te r n á b a n ,  e d d ig  a  tá v o ls á g ig  b á t r a n  tol h a t ­

ju k  e lő re  a  tű t .  E g é s z  k iv é te le s  az az e s e t ,  m ik o r  to v á b b

k e l l  h a la d n u n k ,  e k k o r  m i l ’im é te r e n k é n t  t o l j u k  e lő re a  

t ű t .  M ó d sz e re m b e n  a  tű  i r á n y a  c s a k n e m  p á r h u z a m o s a n  

h a la d  a  n e g y e d ik  a g y g y o m ro c s  fe n e k é v e l ,  m íg  a  tö b b i e l­

já r á s o k b a n  a  t ű  a r r a  r e á  i r á n y u l  és íg y  in k á b b  le h ets é g e s , 

h o g y  a  m e d u l ’á t  m e g s é r t i ,  m íg  a  p á rh u z a m o s  h a la d á s ko r  

n a g y o b b  s p a t iu m  á l lv á n  r e n d e lk e z é s r e  a  s é rü lé s  le h ető s é g e  

c s ö k k e n t,  i l l e tv e  e lő v ig y á z a t  h iá n y a  e s e té n  k ö v e tk ez h e t i k  

c s a k  be.
A  le í r t  m ó d s z e r r e l  d o lg o z v a  m in d ig  b e ta lá lu n k  a  c is- 

te r n á b a  és a  f e n t  e m l í te t t  m e l lé k h a tá s o k a t  b iz to s a n e l­
k e r ü l jü k .  K ö z le m é n y e m  c é l ja  e  f o n to s  p u n c t ió s  m ó d s ze r t  

a z  o rv o s i g y a k o r l a t  s z á m á ra  k ö z k e le tű v é  te n n i .  K o r án t ­

s e m  m o n d o m  a z t ,  h o g y  a  c i s te r n a p u n c t io  f e le s le g e s s é te n n é  

a  lu m b á l is a t ,  s ő t  n é z e te m  s z e r in t  e lő sz ö r  a l k a lm a z ot t  
p u n c t ió k o r  f e l t é t l e n ü l  az u tó b b i t  k e l l  ig é n y b e  v e n ni ,  te ­

k in te t te l  a r r a ,  h o g y  v a n n a k  e s e te k , m e ly e k b e n  c s a k  a 

s p in a l is  l iq u o r  v iz s g á la ta  a  d ö n tő .  A  c i s te r n a - p u n ct ió t  a k ­

k o r  fo g ju k  a lk a lm a z n i ,  h a  tö b b s z ö rö s  e l le n ő rz ő  v iz sg á la ­
to k r a  v a n  s z ü k s é g  ( s y p h i l i s ) ,  to v á b b á , h a  g y ó g y í tá s 

c é l já b ó l s z ü k s é g e l t  tö b b s z ö rö s  p u n c t ió ró l  v a n  szó  (e p i­

le p s ia ,  m e n in g i t i s ) ,  v ég ü l e n e e p h a lo g r a p h iá s  v i z s g ála t  cé l­
j a i r a ,  a m in t  a z t  m á r  1 9 2 5 -b e n  a já n lo t ta m .  A  c is te rna -  

p u n c t io  n a g y  e lő n y e  a  c s a k n e m  te l je s  f á j d a lm a t la n s ág  és 

a z  a  k ö rü lm é n y , h o g y  a  b e te g n e k  n e m  ke ll u t á n a  fe k üd n ie , 

e leg e n d ő , h a  1— 2 ó r á n  á t  k a r o s s z é k b e n  ü l  u t á n a .  —
S a r b ó n ro f .

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 sz a t :  G er lóczy  G éza dr. S eb észet: M illió  V ilm o s dr.)

A tapintható epehólyag.

R e n d e s  v is z o n y o k  k ö z ö t t  a z  e p e h ó ly a g  m é g  a k k o r  

se m  ta p in th a tó ,  h a  a  m á j  s z é lé t  e s e t le g  m e g h a la d ja , m e r t  

ig e n  p u h a . H a  t a p in th a tó v á  v á l i k ,  ez az e p e h ó ly a g  du z z a -  

d á s o s  fe s z ü lé s s e l ,  v a g y  f a ' i  m e g v a s ta g o d á s s a l  j á r ó  m e g ­

n a g y o b b o d á s a m e l le t t  szó l. I l y e n k o r  az e p e h ó ly a g o t ,  m in t 

tö b b é -k e v é sb b é  k ö r te f q f m á jú ,  g ö m b ö ly d e d  k é p l e te t  a  jo b b  

b o rd a ív  a l a t t  a  m e d io c la v ic u la r is  v o n a lb a n  é r e z h e t jü k ;  f e ­
lü le te s e n  f e k s z ik  é s  a  lé g z ő m o z g á s o k a t k ö v e t i .  B é l fe l f ú -  

v á s s a l  ( s z e m b e n  v e s e - tu m o r r a l ,  v a g y  v á n d o r v e s é v e l )  m ég  

e lő b b re  k e rü l .
A  t a p i n t á s t  b im a n u a l is a n  v é g e z z ü k  ( a  b a l  k ézze l a  

lu m b a l is  t á j é k  f e lő l  m e g k ís é re l jü k  a  m á ja t  e lő r e  n yo m n i 
s  jo b b  k ézze l l a s s a n  a  m é ly b e  ta p in th a tu n k . )  M é ly  be lé g -  

z é s t  v é g e z te tv e  jo b b a n  tá jé k o z ó d h a tu n k .

A  m e g n a g y o b b o d á s  o k a  le h e t :  a )  p a n g á s  ( h y d ro p s  

v e s ic a e  f e l l e a e ) ,  b )  g y u l la d á s  ( c h o le c y s t i t is e s  'lob te rm é k , 

e s e t le g  g e n y ) ,  c )  e p e h ó ly a g rá k ,  d )  k ö v e s  e p e h ó ly a g  
(e s e t le g  e g y id e jű  c h o le c y s t i t i s s e l ,  v a g y  h y d r o p s s z al . ) .  E  

té n y e z ő k  e g y m á s s a l  tö b b s z ö rö s e n  s z ö v ő d h e tn e k .

H a  a  m e g n a g y o b b o d o t t  e p e h ó ly a g  f á j d a l m a s  =  g y u l­
la d á s ;  h a  k ö r ü l í r t  i z t i m m e g f e s z ü l é s t i s  é r z ü n k  =  a  

g y u l la d á s  a  s e ro s á ig  t e r j e d  ( p e r i c h o l e c y s t i t i s ) ; h a 
az  e p e h ó ly a g  f e l e t t  a  m á j l e b e n y is  m e g n a g y o b b o d o t t  

=  a )  R ie d e l - le b e n y  (L a  t a p in th a tó  m á j  f e je z e té b e n ); 

b )  r á k o s  m á jb e s z ű r ő d é s  ( p r im a e r  e p e h ó ly a g - r á k  e g y ­

id e jű  m á j r á k  n é lk ü l  is  g y a k r a n  v e z e t a  m á js z é l  fe l­

tű n ő  m e g k e m é n y e d é s é h e z .) .  —  A z e p e h ó ly a g  t a p in tá s r a 

le h e t  fe sz e s , k e m é n y , d u d o r z a to s  s tb . ,  m e ly  le le te k d ia -  

g n o s t i k a i  je le n tő s é g e i r ő l  a lá b b  le sz  szó.
C h o le r e s i s  =  a  m á je p e  k é p z é s e ; ez á l la n d ó ,  d e  b i ­

z o n y o s  in g e r e k  ( tá p lá lé k ,  e p e s a v ,  s e c r e t in )  fo k o z z ák .
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C h o la g o g ia  —  a  m á j- , i l l e tv e  a z  e p e hó ly a g  e p é jé n e k  

d y n a m ik u s  k i h a j t á s a .  U tó b b i a z  e p e h ó ly a g - , e p e ú ta k -,  
e lő b b i a  m á jb e te g s é g e k  d ia g n o s t i k á já b a n  j u t  i n k á b b  sze­

r e p h e z .
P a n g á s o s  e p e h ó l y a g : A  h ó ly a g e p e  p a n g , h a  k iü r ü lé s e  

e lé  a k a d á ly  g ö r d ü l .  E z  le h e t m e c h a n i k u s ( d a g a n a t ,  p e r i ­

c h o le c y s t i t i s e s  a d h a e s io ,  m e g tö r e té s ,  to rs io  s tb .  össz e ­

n y o m ja ,  k ő , a s c a r i s ,  t r i e t u r a  s tb .  e lz á r ja  a z  e p h ó ly a g  

n y a k á t  i l le tv e  a  d u c tu s  c y s t i c u s t ) ,  v a g y  le h e t  d y n a m i k u s 

( id e g r e n d s z e r i  e r e d e tű  „ d y s k in e s is “ , v a g y is  a  c h o lag o g ia  

k ö v e tk e z m é n y e s  z a v a r a ) .  I t t  a  t á g ,  la z a  h a s f a la k  m el le t t  

c s ö k k e n t  h a s ű r i  n y o m á s  is  b i z o n y á r a  sz e re p h e z  j u t  (p l. 

tö b b s z ö r  s z ü l t  n ő k ) .  H o ssz a s  p a n g á s  az  e p e a lk a t r é s ze k  
fe ls z ív ó d á s á h o z  é s  n y á lk a te r m e lé s h e z  v e z e t ;  i l y e n k or  az 

e p e h ó ly a g b e n n é k  s z ín te le n  f o ly a d é k k á  lesz ( h y d r o p s ).  A  

p a n g á s o s  e p e h ó ly a g  f a la  v a s ta g a b b ,  f e lü le te  f e s z e s , s ím a , 
r u g a lm a s .  N y á l k a h á r t y á ja  k é n s á r g a  C h o le s te r in  p e t t ye k ­

kel- b o r í t o t t  é s  r e d ő i  e ls im u l ta k .  H e ly i  f á j d a lm a k at  o k o z ­

h a t .
A z  e p e ú t a k  d y s k i n e s i s e i  ( k i n e o =  m o z g o k ) .  A z  epe- 

u t a k  é s  e p e h ó ly a g  e g y m á s s a l  p o n to s  h a r m ó n iá b a n  m ű k öd ő  

m o z g á s i  r e n d s z e r t  a lk o tn a k ,  a m in e k  d y n a m is m u s á b a n  be ­

k ö v e tk e z ő  id e g e s  e r e d e tű  z a v a r t  W e s t p h á l u tá n  d y s k in e -  

s is n e k  n ev e z z ü k . E z  v á l to z a to s  k l in i k a i  t ü n e te k e t ,  íg y  

p a n g á s o s  e p e h ó ly a g o t  i s  o k o z h a t  s  e z é r t  i t t  t á r g y a lj u k .  

—  F o r m á i :  a )  h y p o to n iá s  d y s k in e s is  =  s y m p a th ic u s  iz ­

g a t á s r a ,  v a g y  v a g u s  b é n í tá s r a  a z  e p e h ó ly a g  é s  a  s p hin ­

c t e r  O dd i fe ls ő  r é s z le te  e l laz u l é s  a  p a p i l la  V a t e ri  k is  
iz o m g y ű r ü je  z á r .  A  k ö v e tk e z m é n y : p a n g á s  az  e p e h ó ly ag ­

b a n ;  b )  h y p e r to n iá s  d y s k in e s is  =  a  v a g u s  e rő s  in g e rlé s é r e  
a  s p h in c te r  O d d i z á r u l ,  az  e p e h ó ly a g  c o n t ra h á l .  K ö ve tk e z ­

m é n y  p a n g á s ;  c )  h y p e r k in e s is e s  d y s k in e s is  =  a  v a g u s e rő s  

in g e r lé s é r e  a  s p h in c te r  O dd i k in y í l ik  é s  a z  e p e h ó lya g  ö ssz e ­

h ú z ó d ik .  K ö v e tk e z m é n y :  a  h ó ly a g e p e  b eo m lik  a  d u o d e - 

n u m b a . E p e k ő n e k  v é l t  f á jd a lm a s  á l la p o to k b a n  a z  i ly  

id e g re n d s z e r i  e r e d e tű  d y s k in e s is e s  k ó rk é p e k  le h e tő sé g é ­

v e l  i s  s z á m o ln u n k  k e l l ,  a m e ly e k  lé t r e jö t t é b e n  a  v a la m e ly  

o k  f o ly tá n  ( l o b ? )  fo k o z o t t  v e g e ta t i v  in g e r lé k e n y s é g és 

b iz o n y o s , m a  m é g  n e m  k e l lő k é p e n  t i s z tá z o t t  k i v á l tó  té ­

n y e z ő k  ( fő le g  h o r m o n á l is  h a t á s o k )  s z e re p e lh e tn e k .

F on tosab b  k ó rk ép ek :

1. C h o l e c y s t i t i s  n o n  c a lc u lo s a : F e r tő z é s e s  e p e h ó ly a g -  

g y u l la d á s ,  a m e ly b e n  a  fe r tő z ő  c s í r o k  a  v é r p á ly á n  ( ar t é r i a  

h e p a tá c a , il l . v e n a  p o r t a e ) ,  az e p e ú ta k c n  ( d u o d e n u m, il l . 

c h o le d o c h u s ) ,  v a g y  a z  ep év e l a  m á j b a  k iv á la s z tv a  j utn a k  

k ó r o k i  sz e re p h e z . A  v é rp á ly á b ó l  t y p h u s ,  p a r a ty p h u s  b a c ., 

s t r e p to c o c c u s ,  p en -um ococeus, a  b é l  fe lő l  fő le g  a  ba k t .  

co l i a  g y a k o r ib b  k ó ro k o z ó k . A z  e p e h ó ly a g g y u l la d á s  ke ­

le tk e z é s é b e n  a  p a n g á s  is  je le n tő s , b á r  az  sem  le h e te t le n ,  
h o g y  a  p a n g á s  d y s k in e s is  f o ly tá n  c s a k  a  f e r tő z é s t  kö v e tő  

m á s o d la g o s  f o l y a m a t .  F e n t ie k  a la p já n -  a  ty p h u s o s  f ol y a ­
m a to k o n  k ív ü l  p n e u m o n ia ,  in f lu e n z a , to n s i l l i t i s ,  i ll e tv e  a p ­

p e n d ic i t is ,  u lc u s , c a r c in o m a  s tb . o k o z h a tn a k  e p e h ó ly a g ­

g y u l la d á s t ,  a m e ly  s ú ly o s a b b  e s e tb e n  fe k é ly e s -  ü s z k ös -  

g e n y e s  ( c h o le c y s t i t i s  u lc e ro sa , g a n g r a e n o s a ,  p u r u len s )  

is  l e h e t  é s  á t f ú r ó d á s s a l -  á l ta lá n o s  h a s h á r t y a g y u l l ad á s t  

o k o z h a t .  K o ra i  ö s s z e ta p a d á s o k k a l  ( p e r i c h o l e c y s t i t i s ) 

ö ss z e n ö v é s e k  é s  a z  e z e k  o k o z ta  p a n a s z o k  (e s e t le g  h yd ­

r o p s )  je le n tk e z h e tn e k .  K l in ik a i la g  e p e h ó ly a g tá j i  f áj d a ­

lo m , lá z , le u k o c y to s is  és ta p in tá s i  le le t  ( s im a , fes z e s , 

f á jd a lm a s  e p e h ó ly a g )  ú tb a ig a z í th a tn a k .  K ö v e s  r o h a m  

tö b b n y i r e  h e v e s e b b e n  k ö sz ö n t b e . A  d u o d e n u m -b e n n é k  

so k  le u k o c y tá t  t a r t a l m a z h a t  és o l y k o r  a  f e r tő z ő  c s íro k  
is  k i te n y é s z th e tő k  b e lő le  ( b a k t e r i o c h o l i a . )

2. C h o l e c y s t i t i s  l a r v a t a :  A z id ü l t  g a s t r i t i s ,  v a g y  e n t e r i -  

t i s h e z  h a s o n ló  t ü n e t e k e t  o k o z h a t ( g a s t r o i n t e s t i n a l is  z a ­
v a r o k ,  v a g u s - je le n s é g e k ,  re f le x  a s th m a ,  e x t r a s y s to lé s  

a r r h y th m ia ,  p a r o x y s m u s o s  t a c h y k a r d ia ,  m ig r a in e  s tb .) ,  

a m e ly e k  m e l le t t  a z  e s e t le g e s  s u b ik te r u s ,  fő leg  a z o nb a n  az

e p e h ó ly a g - tá j i  f á jd a lo m  le sz n e k  d ia g n o s t ik u s  é r té k űe k .  

A  te t r a jo d p h e n o lp h ta le in -k é s z í tm -é n y e k  i. v . b e f e c sk e n d é -  

sé v e l e s z k ö z ö lt  r ö n tg e n - f e lv é te le n  a  c h o le c y s t i t i s t a  h a l ­

v á n y a n  te lő d ő  e p e h ó ly a g á m y é k  ( c s ö k k e n  az e p e h ó ly a g  
c o n c e n t r á ló  k é p e s s é g e )  je lz i.

3. E p e h ó l y a g r á k :  A z e p e u ta k  r á k ja in a k  tú ln y o m ó  

tö b b s é g e  az  e p e h ó ly a g b a n  lo c a l i s á l t  és le g tö b b s z ö r  a  

k ö v e s  e p e h ó ly a g o t t á m a d j a  m e g  ( lo b o s - m e e h a n ik u s  i n ­

g e r ) .  A  r á k o s  e p e h ó ly a g o t  m in t  g ö b ö s , k e m é n y , é r z é ke n y  

d a g a n a t o t  t a p i n t h a t j u k ,  a m e ly  m e l le t t  a  m á js z é l  a k ár  

te n y é r n y i  s z é le ssé g b e n  k e m é n y  t ö m ö t t  k é p le t té  a l a k ul ­
h a t  m é g  a k k o r  is , h a  a  r á k o s  b e s z ü rő d é s  e g y é b k é n t  ne m  

te r j e d  r á  a  m á j  s z ö v e té re .  H a  a  m á j  m a g a  is  g ö b ö s és  lé n y e ­

g e s e n  m e g n a g y o b b o d o t t ,  a  r á k o s  m á j i n f i l t r a t i ó  is  v aló ­

s z ín ű n e k  v e h e tő . A  k ó r k é p b e n  a z  e g y r e  fo k o z ó d ó  s á r ga ­

s á g , c a c h e x ia  é s  t a p i n t á s i  le le t  a l ig  h a g y  k é t s é g e t a  

d ia g n o s is  fe lő l. N e h e z e b b  le h e t  a z o k a t  a z  e p e h ó ly a g- r á ­

k o k a t  f e l is m e rn i ,  a m e ly e k  id ü l t ,  lá z a s  c h o le c y s to p ath ia  
k é p é b e n  z a j la n a k  le .

4 . A z  e p e h ó ly a g  b e te g s é g e in e k  ig e n  n a g y  h á n y a d á t  

te s z ik  k i  az o k  a  k ó r k é p e k ,  a m e ly e k  m ö g ö t t  e p e k ö v e k á l ­

la n a k .  B iz o n y o s  e s e te k b e n  m a g a  a  k ö v e k k e l  te l t  e p e hó ly a g  

is  m á r  k i ta p in th a tó ,  k ü lö n ö s e n  k i t a p in th a tó v á  v á l ik a z o n ­
b a n , h a  a z  e p e k ő  a  d u c tu s  c y s t ic u s b a n  a k a d  f e n n  é s  i t t  

az  e g y s z e r ű  e lz á ró d á s o s  p a n g á s s a l ,  a k á r  g y u l la d á s o s ( f e r ­

tő z é s e s )  k ö v e tk e z m é n y e k k e l  az e p e h ó ly a g  m e g n a g y o b b o­
d á s á h o z  v e z e t.

E  k ó r k é p  n a g y  g y a k o r la t i  f o n to s s á g ú  s  íg y  k ü lö n  
f o g u n k  a r r ó l  m e g e m lé k e z n i.

Nyelő cső betegségek kórisméje.

A  n y e lő c ső  b e te g s é g e k  k ó r is m é z é s é re  h á r o m  ig e n  

f o n to s  v iz s g á ló  e l j á r á s  á l l  r e n d e lk e z é s ü n k r e ,  u . m . a  

r ö n tg e n v iz s g á la t ,  a z  o e s o p h a g o s k o p ia  é s  a  so n d á z á s . A z 

e lő b b i k e t t ő  p o n to s a b b  k é p e t  a d  a  n y e lő c s ő  á l la p o tár ó l ,  

de k ü lö n le g e s  te c h n ik a i  k é s z ü l ts é g e t  k ív á n ,  m íg  a  so n -  

d á z á s t  a  g y a k o r ló  o r v o s  is  e lv é g e z h e t i ,  e z é r t  t e c h ni k á já t  

i s m e r n ie  ke ll.

1. A  d i a g n o s t i k u s  c é lb ó l  v é g z e t t  s o n d á z á s  k i v i t e l e : 

F o n to s ,  h o g y  e c é l r a  fé lk e m é n y , n e m  tú ls á g o s a n  m e rev  

k ö z é p v a s ta g  s o n d á t h a s z n á l ju n k ,  m e ly  n e  legyen- a  vé g e  

fe lé  k ú p a la k b a n  k ih e g y e s e d ő ,  h a n e m  le g ö m b ö ly í te t t .

A  s o n d á k  n é h á n y  p e r c ig  h id e g  v a g y  m e le g  v íz b e n  áz -  

t a t á s s a l  te ts z é s  s z e r in t  p u h í th a to k ,  i l l e tv e  k e m é n yí th e tő k .  

B e v e z e té s ü k  e lő t t  tú lé r z é k e n y  e g y é n e k e n  g a r a te c s e telé s  

v é g z e n d ő  1 0 % -o s  co cá in - o lda tta l-. K is  g y e rm e k e k  s zá i á t  

a  h a r a p á s  v esz é ly e  m i a t t  a já n la to s  W h i te h e a d  f é le  sz á i -  

tá g i tó v a l  te rp e s z te n i .  B a l  k e z ü n k  m u ta tó u j j á v a l  é s  

k ö z é p s ő u j  iá v a l  a  n y e lv e t  k is s é  e lő re h ú z v a  é s  le n y om v a  

k ö n n y ű  k é z z e l v e z e t jü k  a  jó l  b e o la jo z o t t  e s z k ö z t a  h á t s ó -  

g a r a t f a l  m e n té n  le fe lé ,  m íg  a k a d á ly h o z  n e m  é r k e z ü n k.  

T u d n i  k e l l ,  h o g y  f e l n ő t t  e g y é n b e n  a  f o g s o r tó l  a  g y om o ­
r ig  k b . 4 0  cm  a  tá v o ls á g  s , h o g y  a  b á r z s in g n a k  p h y sio lo -  

g iá s a n  is  h á r o m  s z ű k e b b  h e ly e  v a n  é s p e d ig  a  g y ű r ű o orc ,  

a  b i f u r o a t io  é s  a  c a r d ia  m a g a s s á g á b a n  (1 5 , 26  és 38 cm . 

a  f o g s o r tó l  s z á m í tv a ) .  A  s o n d a  v e z e té s é b e n  n e m  le h etü n k  

e lé g  ó v a to s a k ,  a  le g k is e b b  e rő s z a k tó l  i s  k ín o s a n  ó va k o d n i  

k e l l, m e r t  a  v ék o n y , i l l e t v e  k ó ro s a n  s z a k a d é k o n y  b ár z s in g  
f a l  h ih e te t le n ü l  k ö n n y e n  á t f u r ó d ik .  H a  e l le n á l lá s t  é r z ü n k ,  

a  b e te g e t  n y e lé s re , v a g y  n y u g o d t,  m é ly  lé g v é te l re  sz ó ­

l í t j u k  f e l .  A k á r h á n y s z o r  e lő fo rd u l,  h o g y  a  s o n d a  e rr e  

n é h á n y  p i l l a n a t  m ú lv a  s im á n  to v á b b v e z e th e tő ,  a k k o r  
t. i. h a  a z  a k a d á l y t  n e m  o r g a n ik u s  e lv á l to z á s ,  h a n em  a  b á r -  

z s in g fa l  g ö rc s ö s  ö s s z e h ú z ó d á s a  o k o z ta . H a  a  s e n d á z ás r a  

o l iv á s  k u t a t ó t  h a s z n á lu n k ,  a k k o r  n e m c s a k  a z  a k a d á ly,  i l l e t ­
v e  s z ű k ü le t  h e ly é t  é s  f o k á t ,  d e  a n n a k  h o s s z ú s á g á t  is  k ö n v -  

n y e n  m e g h a tá r o z h a t ju k .  G y e rm e k e k  s o n d á z á s a k o r  k ü lö nö s  

g o n d o t k e l l  f o r d í ta n i  a  k is  b e te g  b iz to s  rö g z í té s é re ,  n e ­
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h o g y  a z  v iz s g á la t  k ö z b e n  v á r a t l a n  m o z d u la to t  te g y e n,  

a m i m á r  n e m  e g y s z e r  l e t t  o k a  a  n y e lő c s ő  p e r f o r a t ió já n a k .  

A  r ö g z í té s  ú g y  tö r té n i k ,  h o g y  s e g é d ü n k  a z  ö léb en  t ar t o t t  

g y e r m e k  a ls ó  v é g t a g ja i t  c o m b ja i  k ö z é  s z o r í tv a , b a l  k é z ­

ze l a  g y e r m e k  k e z e i t  f o g ja  e rő se n , j o b b  te n y e ré v e l p e d ig  

k is s é  h á t r a h a j l í t o t t  f e j é t  m e h é h e z  s z o r í t j a .

2 . O e s o p h a g o s k o p i a . K i tű n ő , d e  c s a k  a  g y a k o r l o t t  

s z a k e m b e r  á l ta l  v é g e z h e tő  v iz sg á ló  e l j á r á s ,  m e ly  m a m á r  

n é lk ü lö z h e te t le n , f ő le g  a  n y e lő c ső b e li  id e g e n te s te k é s  d a ­

g a n a to k  k ó r ism é z é sé b e n . A  cső  b e v e z e té s e  le h e tő le g  é h ­

g y o m o r ra ,  f e ln ő t te k e n  a  g a r a t  é s  n y e lő c s ő b e m e n e t e lő ­

z e te s  c o c a in o z á s a  ( 1 0 % - o s  o ld a t)  u t á n  ü lő -  v a g y  f e kv ő -  

h e ly z e tb e n  (e rő s e n  h á t r a h a j l í t o t t  ló g ó  f e j j e l )  r i t ká n  o l ­

d a l fe k v é s b e n  tö r té n ik .  G y e rm e k e k e t  le g tö b b s z ö r  n a r - 

k o t i s á ln i  k e l l.  A  tü k r ö z é s  s z ig o rú a n  e lő í r t  te c h n ika i  

s z a b á ly o k  s z e r in t  s  a  n y e lő c s ő s é rü lé s  ( á t f ú r ó d á s )  ve s z é ly e  

m ia t t  a  le g n a g y o b b  k ím é le t te l  é s  ó v a to s s á g g a l  v é g z en d ő .

3. R ö n t g e n v i z s g á l a t . N y e lő c s ő b e te g s é g  m in d e n  e s e ­

té b e n  f e l t é t le n ü l  e lv é g z e n d ő . A  b á r iu m o s  c o n t r a s ta ny a g g a l  

k i t ö l t ö t t  n y e lő c ső  á t v i l á g í tá s a k o r  a  p é p  a la k v á l to zá s á b ó l ,  

to v á b b h a la d á s á n a k  m in ő s é g é b ő l  é s  g y o r s a s á g á b ó l ,  r ö nt ­

g e n fe lv é te le n  p e d ig  az  á rn y é k k é p e k  a la k já b ó l  és k ies é s e i ­

b ő l f c n to s  d ia g n o s t ik u s  k ö v e tk e z te té s e k  v o n h a tó k . A n y e lő ­

c s ő  k ü lö n b ö z ő  e r e d e tű  s z ű k ü le te i  é s  t á g u la ta i ,  d iv er t ic u -  

lu m a i, é s  s p a s t ik u s  á l la p o ta i ,  d a g a n a to k  és id e g e n  t e s t e k  

a  rö n tg e n k é p b ő l  k e v é s  k iv é te l le l  n a g y  b iz to n s á g g a l  f e l ­
is m e r h e tő k .  M a g á tó l  é r te tő d ik  a z o n b a n ,  h o g y  a  jó  r ön t -  

g e n d ia g n o s is  f e l té te le  i t t  is ,  m in t  m á s u t t  a  jó  fe lv é te l i  t e c h ­

n ik a  é s  a  k é p  h e ly e s  o lv a s á s a . A z  e lő b b i t  i l le tő le g tu d n i  
k e l l,  h o g y  té v e d é s e k  c s a k  ú g y  k e r ü lh e tő k  e l, h a  a z  á t v i ­

l á g í t á s t  a  m e l lk a s n a k  n e m c s a k  d o r s o -v e n tr a l is ,  h a n em  

f e r d e  á tm é r ő je  i r á n y á b a n  is  e lv é g e z z ü k .

T e rm é s z e te s , h o g y  a  f e n t i  v iz s g á ló  e l já r á s o k o n  k i 

v ü l  a  d ia g n o s is  e g y é b  e s z k ö z e it  se m  s z a b a d  e lh a n y a go ln i ,  

m e ly e k  k ö z é  ta r t o z n a k  a  p o n to s  k ó re lő z m é n v , a  b e t e g 
á l ta l á n o s  v iz s g á la ta  é s  a  lo k á l is  v i z s g á la t  d ig i tá li s á n ,  m e g ­

te k in té s ,  t a p in tá s  é s  k o p o g ta tá s  á l ta l .  N a g y o n  f o n to s  a  
n v e lé s i  a c tu s  p o n to s  m e g f ig y e lé s e . A  fo ly é k o n y  é s  sz i lá r d  

tá p a n y a g o k  le n y e lé s é n e k  m ó d ja , a z  e g y s z e r r e  le n y e lhe tő  

a d a g  n a g y s á g a ,  v a la m in t  a  h á n v á s  id ő p o n t j a  és  m in ő sé g e  
o lv a n  ie l 'e g z ő  le h e t ,  h o g v  s o k s z o r  m á r  eb b ő l, m in d en  

m á s  s e g é d e sz k ö z  n é lk ü l  f e lá l l í t h a t i u k  a  h e ly e s  k ó r ism é t..

A llergiás szem betegségek.
A l le r g iá n a k  a  s z e r v e z e t  m e g v á l to z o t t  r e a c t i v i t á s á t  

n e v e z z ü k , b á r  n e m  m in d e n  m e g v á l to z o t t  r e a c t i v i tá s  al ­

le rg ia .  M á s  sz ó v a l a l l e r g ia  n é v e n  f o g la l j u k  ö ssze  a s z e r ­

v e z e t  m in d a z o n  á l l a p o t á t  é s  a  b e n n e  le fo ly ó  o ly a n  tö r t é n é ­

s e k e t ,  m e ly e k  a n t i t e s te k ,  v a g y  e z e k k e l e g y e n é r té k ű  a n y a ­

g o k  je le n lé té n ,  v a g y  k ö z re m ű k ö d é s é n  a la p u ln a k . A z o n 

a n y a g o t ,  m e ly  a  s z e rv e z e tb e  ju tv á n  a z t  a r r a  k é p e s íti ,  h o g y  

b e n n e  a n t i t e s te k  k é p z ő d je n e k , a l le r g e n n e k ,  v a g y  a n ti g é n ­

n e k  n e v e z z ü k . M in t a l le r g e n e k e t  e d d ig  p o r t ,  p o l le n t , á g y -  

to l l a t ,  ló s z ő r t ,  so k fé le  tá p a n y a g o t  é s  g y ó g y s z e r e k et  n a g y  

sz ám ib an  s ik e r ü l t  k im u ta tn i .

A l le rg e n  á l ta l  o k o z o t t  m e g v á l to z o t t  r e a c t i v i tá s  a  sz e ­

m e n  is  m u ta tk o z ik .  A  m e g v á l to z o t t  r e a c t i v i tá s o n  a l ap u ló  

s z e m b e te g s é g e k e t  a l le r g iá s o k n a k  n e v e z z ü k . Je l le m z ő  r á ­

ju k  a z  id ő s z a k o s s á g . A  tü n e te k  tö b b  h ó n a p o s , r e n d s ze r in t  

é v e s  id ő k ö z ö k b e n  je le n tk e z n é k  s  m íg  a z  a l le r g e n t  t ar t a l ­

m a z ó  á r ta lo m  h a t  a  s z e m re , a  b e te g s é g  fe n n á l l ,  a  h at á s  

m e g s z ű n é s e  u tá n  g y o r s a n  g y ó g y u l.  C o n ju n c t iv a l is  a l le r ­

g ia  e s e té n  a z o n k ív ü l  k o r a i  s tá d iu m b a n  m in d ig  ta l á l un k  

v iz e n y ő t .

A z a l le r g iá s  sz e m b e te g s é g e k h e z  t a r t o z i k  a  ta v a s z i  kö - 

tő h á r t y a 'h u r u t ,  a  s z é n a lá z - k ö tő h á r ty a lo b ,  a  Q u in c k e- fé le  

s z e m h é jv iz e n y ő  s  az  ín h á r t y a g y u l l a d á s o k  a z o n  f o rm á i,  

m e ly e k  e lő id é z é sé b e n  k ü ls ő  in g e re k  j á t s z a n a k  sz e re pe t.

A  t a v a s z i  k ö t ő h á r t y a h u r u t ( c a ta r r h u s  v e r n a l i s )  k ó r -  

o k ta n a  o ly a n  é r te le m b e n  m o n d h a tó  m a  m á r  e ld ö n tö t tn ek ,  

h o g y  a  k u ta tó k  le g n a g y o b b  ré sz e  a l le r g iá s  b e te g s é g ne k  

t a r t j a  s  a z t  h isz i, h o g y  a  k ö z ö n s é g e s  a s t h m á t  é s  s zé n a -  

lá z t o k o z ó  a n y a g o k  s e n s ib i l i z á lá s á h o z  v a n  k ö tv e . I ly e n  

é r te le m b e n  a  b e te g s é g  o k á u l  k é t  té n y e z ő  v e h e tő  fe l , e g y ­

ré sz t a  k ö tő h á r t y a  k ó r o s  é rz é k e n y s é g e , i l le tő le g  h aj l a ­

m o s s á g a ,  m á s ré s z t  v a la m e ly  k ü lső , a  k ö tő h á r t y á r a  h ató  

in g e r . E z  a  k ü lső  in g e r  m in d ig  b a k té r iu m m e n te s  és a k ö ­

tő h á r t y a  b e te g s é g é t  r e n d s z e r in t  v a la m e ly  p o r  o k o zza. A z  

e g y é n i h a j l a m  te sz i a  p o r á l t a l  o k o z o t t  in g e r  k ö v e tke z té ­

b en  a  k ö tő h á r t y á t  a c t ió k é p e s s é .

A  k u t a t ó k  az o n  n a g y  sz á m á v a l sz e m b e n , a k ik  a  c a ­

t a r r h u s  v e r n a l i s t  a l le r g iá s  b e te g s é g n e k  t a r t j á k ,  e le n y é sz ő  

k is  s z á m b a n  o ly a n o k  i s  v a n n a k ,  a k ik  a  b e te g s é g  o k á ul  

b e lső  e l v á la s z tá s ú  e g y e n s ú ly z a v a r t  v e s z n e k  fe l, m e rt  a  

b a j  tö b b s z ö r  h iá n y o s  m e l lé k v e s e  m ű k ö d é s , v a g o to n ia , az  

é r tá g í tó k  é s  a  k iv á la s z tó  b ő r id e g e k  re n d e l le n e s  in ge r e l - 

h e tő s é g e  k ís é re té b e n  f o r d u l  elő . A z o n k ív ü l  a  b e te g ek  

v é r s e r u m á n a k  m é s z ta r ta lm a  r e n d s z e r in t  e m e lk e d e t t  é s a l -  

k a l i - t a r ta lé k a  c s ö k k e n t.

E  k i ú j u l á s r a  n a g y o n  h a j la m o s  b e te g s é g  ta v a s s z a l ,  

v a g y  n y á r o n  k e z d ő d ik  é s  a  h ű v ö se b b  ő sz i id ő  b e á l l t áv a l  

m e g s z ű n ik .  G y e rm e k e k e n  g y a k o r ib b , m in t  f e ln ő t te k e n . 

Je l le m z ő  r á  a  fe lső  s z e m h é j i  k ö tő h á r t y á n  s ű r ű n  e g y má s  

m e l le t t  ü lő  la p o s  tü s z ő k  je le n lé te  s  a z o k  h a lv á n y ,  c s a k ­

n em  t e j f e h é r  sz íne, v a l a m i n t  a  s z a r u h á r t y a  sz é lé n  lev ő  

s z ü r k é s - s á r g a  gö b ö k , m e ly e k  n é h a  k o s z o rú  a la k b a n  v es z ik  

k ö rü l  a  s z a r u h á r t y a  s z é lé t ;  ez u tó b b i  je le n s é g  g y a kr a n  

h iá n y z ik .  A  tü s z ő k é p z ő d é s  a z t  m u ta t j a ,  h o g y  m á s o d lag o s  

és n e m  f a j l a g o s  f o ly a m a t ta l  v a n  d o lg u n k . A  b e te g s é g o ly ­

k o r  k ín z ó  v is z k e té s s e l j á r ,  a m i m e le g e b b  id ő b e n  m é g fo ­

k o zó d ik .

M in th o g y  a  ta v a s z i  k ö tő h á r t y a h u r u t  a l le r g e n je  m in ­

d en  b iz o n n y a l  a  le v e g ő b e n  v a n  s u s p e n d á lv a ,  a z é r t  g yó g y í­

tá s á b a n  a z  e d d ig  s z o k á s o s  k e z e lé s  (a c id ,  b o r ic u m  sze m b e -  

h in té s e , a  v is z k e té s  e l le n  1 % -o s  e c e ts a v a s  sz e m c se pp e k , 

b e lső le g  c a lc iu m )  m e l le t t  jó  e re d m é n y  v á r h a tó  a  sz em e t 

a  le v e g ő tő l  te l je s e n  e l z á r ó  —  le h e tő le g  s z ín e s  —  v éd ő ­

p á p a s z e m e k  v ise lé sé tő l  é s  a z  ú g y n e v e z e t t  k a m r á k b a n  t ö r ­

té n ő  k e z e lé s tő l .

Á l ta lá b a n  m in d e n  a l l e r g iá s  s z e m b e te g s é g  k e z e lé sé n e k 

c é l ja  a  s z e m e t  a  le v e g ő tő l  te l je s e n  e l z á r ó  v é d ő p á p as z e ­

m ek , to v á b b á  a l le r g e n m e n te s  k a m rá k ,  á la r c o k  é s  le v eg ő ­

t i s z t í tó k  se g í ts é g é v e l  a z  a l le r g e n e k e t ,  m in t  k ó ro k oz ó k a t  

a  s z e m tő l  tá v o l ta r ta n i  é s  a l le r g e n - k iv o n a to k  b ő r b e fe c s ­

k e n d e z é s é v e l  a  s z e r v e z e te t  d e s e n s ib i l iz á ln i  ú g y , m in t  b a k ­

té r iu m o s  f e r tő z é s e k b e n  a u to v a c c in á v a l  d e s e n s ib i l iz álu n k .

A  s z é n a l á z f e l lé p é s e k o r  tá m a d ó  k ö tő h á r t y a lo b o t  je l ­

lem zi a  sz e m  k iv ö rö s ö d é s e , k is f o k é  f á jd a lm a s s á g a ,  a k ö ­

t ő h á r t y á k  c h e m o s isa , a  s z e m h é ja k  v iz e n y ő je ,  a  f o k o zo t t  

k ö n n y e lv á la s z tá s  és a  f é n y k e rü lé s .  A  s z é n a lá z  k ó r ism é jé ­

b en  le g ú ja b b a n  k ü lö n ö s e n  s o k r a  é r té k e l i k  a  sz e m  ré sz é rő l  

je le n tk e z ő  ig e n  k o r a i  t ü n e te k e t  és  tö b b e n  a  b e lső  sz e m ­
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z u g o k  é g ő , k a p a ró  é s  v is z k e tő  é r z é s é t  a  b e te g s é g  r e n d ­

s z e r e s e n  je le n tk e z ő  le g e ls ő  tü n e té n e k  t a r t j á k .

A  b e te g s é g  k ó r s z á r m a z á s á t  a  p o l le n - th e o r iá v a l  m a ­

g y a r á z z u k .  B iz o n y o s  v i r á g o k  h im p o r á v a l  a  b e te g s é g re 

h a j la m o s  e g y é n e k e n  id ő s z a k tó l ,  i d ő já r á s tó l ,  h ő m é rs ék le t ­

tő l  f ü g g e t l e n ü l  a  b e te g s é g r e  f a j l a g o s a n  je l le m z ő  tün e te ­

k e t  s i k e r ü l  e lő id éz n i. N e m c sa k  s z á ra z ,  h a n e m  f r i s s  é s  

v i r á g z ó  n ö v é n y e k  ( s z é n a ,  ro z s  s tb . )  h im p o r á n a k  b e lég -  

zése , i l l e tő le g  a  k ö t ő h á r t y á r a  k e r ü lé s e  o k o z z a  a  b ete g s é ­

g e t . A  s z é n a lá z a t  o k o zó  h im p o rb ó l az  a l l e r g e n t  e lő  le h e t  

á l l í ta n i ,  m e ly  d ia g n o s t ik u s a n  és t h e r a p iá s a n  jó l  b ev á l t .  A  

p o l le n a l le r g e n e k  v a g y  f e h é r jé k ,  v a g y  f e h é r jé h e z  h a so n ló  

a n y a g o k ,  m e ly e k  f ő k é n t  a  zö ld  n ö v é n y b e n  f o r d u ln a k  elő  

s  k iv á l t k é p p e n  v i r á g z á s k o r  a  p o l le n b e n  e rő s e n  s ü r í tv e  t a ­

lá lh a tó k .

A  b e te g s é g  á l ta l á b a n  a  k ó ro k o z ó  n ö v é n y e k  v i r á g z á s a  

id e jé b e n  je le n tk e z ik  s  e rő s  n a p fé n y  a  tü n e te k e t  s ú ly o s b ­

í t j a .  A  b e te g s é g  k ó r s z á r m a z á s á b a n  a  v i lá g r a h o z o t t  eg y é ­

n i h a j l a m n a k  és a  s z e rv e z e t  f o k o z o t t  in g e r lé k e n y s é gé n e k  

is  s z e r e p e t  k e l l  j u t t a t n i .  F é r f ia k  g y a k r a b b a n  k a p ják  m e g  

a  b e te g s é g e t ,  m in t  n ő k  s m ig  a  v á r o s i  e m b e re n  a r á n yla g  

g y a k o r i ,  a  f a lu s i  la k o s s á g  k ö ré b e n  c s a k  n a g y o n  r i t ká n  

je le n tk e z ik .

A  s z é n a lá z - k ö tő h á r ty a g y u l l a d á s  g y ó g y í tá s á b a n  n é g y  

ú t  v a n :  1. a  k á ro s  a l le r g e n e k  t á v o l t a r t á s a  v é d ő p á p as z e ­

m e k  s e g í ts é g é v e l ;  2. f a j l a g o s  d e s e n s ib i l iz á lá s  p o l le n k iv o ­

n a to k  s e g í ts é g é v e l ;  3. n e m - f a j la g o s  d e s e n s ib i l iz á lás  ( te j ,  

s a j á t v é r ,  p e p t o n ) ; 4. a  v e g e ta t iv  id e g r e n d s z e r  g y ó gy s z e ­

re s  b e f o ly á s o lá s a  a  s y m p a th ic o to n u s  e m e lé se , v a g y  a 

v a g o to n u s  c s ö k k e n té s e  á l ta l .  B e lső le g  c a lc iu m , e p h eto n in ,  

a t r o p i n ;  a  b ő r  a lá  a t r o p in ,  to n o g e n , e p h e to n in .  A  sz em b e  

n a p já b a n  tö b b s z ö r  c s e p p e n te n d ő  a  k ö v e tk e z ő  o ld a tb ó l:  

e p h e to n in i  0 .30 , n o v o c a in i  0 .10, a q u a  d e s t i l l a ta  10.0.

A  Q u i n c k e - f é l e  v i z e n y ő (o e d e m a  f u g a x  c i r c u m s c r ip ­

tu m )  tu la jd o n k é p p e n  h e v e n y , a n g io n e u r o t i k u s  a la p o n  f e j ­

lő d ik . E z e n  a r á n y la g  r i t k a  b á n ta lo m  f é r f i a k o n  g y a k or ib b , 

m in t  n ő k ö n .  L á z  n é lk ü l  ro h a m o k b a n  je le n tk e z ik .  R e n d­

s z e r in t  n é h á n y  ó r a  a l a t t  v is s z a fe j lő d ő  d u z z a n a t  k e le tk e ­

z ik  az  a r c o n ,  k ü lö n ö s e n  a  fe lső  é s  a ls ó  s z e m h é jo n , az a j ­

k o n  é s  a  fü lö n . A  v iz e n y ő n  k ív ü l  a  s z e m e n  m á s  tü n e t 

n in c s ; a  b e te g s é g  f á jd a lm a t la n u l  fo ly ik  le , d e  a  v is s z a e s é s  

g y a k o r i .  A z  a l le r g iá s  je le n s é g e k  e g y  ré s z e  á l ta lá b an  a  

c a p i l l a r is o k  v is e lk e d é s é v e l  m a g y a r á z h a tó .  A  Q u in c k e- fé le  

v iz e n y ő  e s e té n  az  é r f a la k n a k  a  c a p i l l a r is o k  k i tá g u lá s a  

n é lk ü l  tá m a d ó  is o lá l t  á te r e s z tő k é p e s s é g é t  m in d ig  k i le h e t  

m u ta tn i .  A  b a j  b e lső  g y ó g y s z e ré ü l  c a lc iu m , to n o g e n , e p h e ­

to n in  é s  a t r o p i n  a j á n lh a tó .  A  lá tó s z e r v i  tü n e te k  k ülö n  

g y ó g y k e z e lé s e  sz ü k s é g te le n .

A l l e r g i á s  b e te g s é g n e k  k e l l  az  i n h á r t y a g y u l l a d á s n é ­

m e ly  r i t k á n  e lő fo rd u ló  a l a k j á t  t a r t a n u n k .  E z e k  k ö zül jó l  

i s m e r t  a z  e p is k le r i t i s  p e r io d ic a  f u g a x .  H i r te le n  tám a d  s 

m in d e n  k e z e lé s  n é lk ü l  n e h á n y  n a p  a l a t t  n y o m ta la n u l  e l­

tű n ik ,  d e  g y a k r a n  k iú ju l .  A  b e te g s é g ,  h o l e g y ik ,  h ol a  

m á s ik ,  h o l  m in d k é t  s z e m e n  e g y id ő b e n  je le n tk e z ik  s  al ig  

j á r  iz g a lm i  tü n e t te l ,  v a g y  f á jd a lo m m a l .  A z  e p is k le ra l is  

s z ö v e t  e g y s z e r  k ö r ü l í r t ,  m á s s z o r  d i f f u s e  b e lö v e l t  lesz , 

m e g d u z z a d  é s  v iz e n y ő s e n  b e s z ű rő d ik .  E z e n  te l je s e n  ár ­

t a lm a t la n  s z e m b e te g s é g  k e le tk e z é s é t  a l le r g iá s  o k o k ra

ig y e k e z n e k  v is s z a v e z e tn i ,  s  b iz o n y o s , h o g y  k ó r s z á rma z á ­

s á b a n  a z  é g h a j l a t i  s i d ő já r á s i  v is z o n y o k n a k  k e l l  jele n tő s  

sz e re p e t tu la jd o n í ta n u n k .

A z e d d ig  e m l í te t te k e n  k ív ü l  is m e re te s , h o g y  az ú g y ­

n e v e z e tt  e n d o g e n  i r i t i s  n é m e ly  a l a k já t  v a g y  a  m ik r oo r g a -  

n is m u s o k n a k  az  i r is  s z ö v e té b e n  je le n lé te , v a g y  in d ire c te  

b a k te r iu m - to x in o k ,  v a g y  b a k te r iu m - p r o d u c tu m o k  id é z ik  

elő , m e ly e k k e l  szem b en  a  lá tó s z e r v  s z ö v e t i  a l le r g iát  sze­

rez . U tó b b i  e s e tb e n  a  f e r tő z é s e s  góc a  t e s t  b á r m e ly ré sz é n  

le h e t. A  k ó ro k o z ó k  k ö zü l a e t io lo g ic e  a  s p i r o c h a e ta  p a l l i ­

d a , a  g o n o - , p n e u m o - ,  m e n in g o c o c c u so k , a  tu b e rc u lo sis - ,  

in f lu e n z a - , t y p h u s - b a c i l l u s o k ,  to v á b b á  a  r e c u r r e n s  sp i-  

r i l lu m í a  m a la r ia  p la s m o d iu m  é s  p a r o t i t i s  o k o z ó ja  jö ­

h e tn e k  s z ó b a . A z  u v ea  s z ö v e te  a  c s íro k  a n y a g c s e r e ter m é ­

k e iv e l s z e m b e n  is  a l le r g iá s s á  v á lh a t .

V a ló s z ín ű , h o g y  a  to x in o k  to v á b b i m e g is m e ré s e  r é ­

v é n  tö b b , f ő le g  c o n ju n c t iv a l is  p a n a sz  je le n le g  m é g  is m e ­

re t le n  e r e d é s ű  a l le rg iá s  á l la p o tb a n  fo g  m a g y a r á z a tot  

n y e rn i .

B a r tó k  I m r e  d r . sz e m é sz  sz a k o rv o s .

K É R D É S  — F E L E L E T .
K é r d é s : Azelő tt — fő leg kiterjedt pénztári praxisomban 

— elő fordult diphtheria eseteimben a város járvány-kórhá­
zába történt beutalás után a tiszti orvosi hivatalnak (amely­
nek vezető sége a kórházéval azonos) szokása volt, hogy a 
diphtheriás beteg környezetében volt egészséges kiskorúakat 
berendelte és praeventiv serumoltással látta el.

Néhány éve a hivatal beszüntette ezen injectió'k adását 
s egyidejű leg a szülő ket minduntalan azon utasítással küld­
te hozzám, hogy a gyermekeket oltsam be. Én ezt mindannyi­
szor megtagadtam.

Az ebbő l támadt controversiák során egyizben az ügy­
vezető  tisztiorvos kérdésére, kifejtve elvi kifogásaimat azt 
is megemlítettem, hogy tudomásom szerint az utasításnak 
törvényes alapja nincs. A felelet az volt, hogy: „mint első fokú 
hatóság ezt elrendelem” (szóban!).

A kérdés gyakorlati oldalához egyébként azt fű zöm, hogy 
az oltásokat azóta sem adom s évekre menő  nagyszámú ese­
teimben egyetlen egyszer sem fordult elő , hogy a testvérek 
megbetegedtek volna, hisz a diphtheria contagiositási indexe 
meglehető s alacsony: 0.10 s a Sohick-próbák óta ismert, hogy 
az immunisak (Schick-negativok, rejtett fertő zöttek) száma 
nagy, másodszor: felette kétségesnek tartom, hogy egyáltalán 
van-e a fertő zéssel szemben praeventiv ereje a passiv 500 
usque 1000 I E subcutan serumnak? (Intramuscularisan 
testsúly-kg-onként 50 I. E. gyakran még a 24 óra múlva vég­
zett Schick-reactióra is hatástalan!). — A baktériumok sza­
porodására befolyása nincs, toxinközömbösítö ereje szá­
mításba nem jövő  mértékben minimális.

Két — különálló kérdésem tehát a következő :
1. Van-e különösebb jelentő sége a fenti diphtheria elleni 

praeventiv passiv oltásnak?
2. Akár van, akár nincs, megítélése a gyógyító orvos 

feladata-e, avagy valóban r e n d e le t i l e g kötelező -e az adása?
B. I.

F e le le t  a d  1.: 1000 IE-t tartalmazó gyógysavó böralá 
fecskendezése megelő zés céljából a szerző k többsége szerint 
10—14 napon át megfelelő  védettséget eredményez. A diph­
theriás beteg közvetlen környezetéhez tartozó, megelő zés 
céljából nem oltott gyermekek közül ezen idő n és pedig túl­
nyomórészben az első  6 napon belül sokkal, egyesek szerint 
tízszer több betegszik meg diphtheriában, mint az oltottak, 
közül.

ad 2. A megelő zést célzó gyógysavóoltás alkalmazása 
rendeletileg nem kötelező , feltétlenül indokolt azonban sú­
lyos, rosszindulatú esetekben, valamint akkor, ha a beteg meg­
felelő  elkülönítése keresztülvihetetlen, vagy ha az orvos a 
fertő zésnek k itett gyermek egészségi- állapotát nem tudja 
figyelemmel kisérni.

J o lu m  B é la prof.


	1933-05-06 / 18. szám
	1933-05-13 / 19. szám
	1933-05-20 / 20. szám
	1933-05-27 / 21. szám
	Az orvosi gyakorlat kérdései, 1933-05-06 / 18. szám
	Az orvosi gyakorlat kérdései, 1933-05-13 / 19. szám
	Az orvosi gyakorlat kérdései, 1933-05-20 / 20. szám
	Az orvosi gyakorlat kérdései, 1933-05-27 / 21. szám
	Oldalszámok
	1_369
	1_370
	1_371
	1_372
	1_373
	1_374
	1_375
	1_376
	1_377
	1_378
	1_379
	1_380
	1_381
	1_382
	1_383
	1_384
	1_385
	1_386
	1_387
	1_388
	1_389
	1_390
	1_390_1
	1_390_2
	1_391
	1_392
	1_393
	1_394
	1_395
	1_396
	1_397
	1_398
	1_399
	1_400
	1_401
	1_402
	1_403
	1_404
	1_405
	1_406
	1_407
	1_408
	1_409
	1_410
	1_411
	1_412
	1_413
	1_414
	1_414_1
	1_414_2
	1_415
	1_416
	1_417
	1_418
	1_419
	1_420
	1_421
	1_422
	1_423
	1_424
	1_425
	1_426
	1_427
	1_428
	1_429
	1_430
	1_431
	1_432
	1_433
	1_434
	1_435
	1_436
	1_436_1
	1_436_2
	1_437
	1_438
	1_439
	1_440
	1_441
	1_442
	1_443
	1_444
	1_445
	1_446
	1_447
	1_448
	1_449
	1_450
	1_451
	1_452
	1_453
	1_454
	1_455
	1_456
	1_457
	1_458
	1_459
	1_460
	1_460_1
	1_460_2


