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A RECZEG AZONOS HELYEINEK TANA
éa Nagel tr. legujabb,
LA l4tés két szemmel“ czimi miive,
Kugel Lipét tr.-tol.

Azon tiinet, hogy mi két szemmel csak egysze-
riien latunk, mar a régi életbuvdrok és orvosok dltal
akként magyardztatott, hogy mindkét szemiinkben
azonos helyeknek kell lennick, melyek izgatdsuk okét
a tér ugyanazon helyén keresik. Oly ldttdrgyakat (Ge-
sichtsobjecte), melyek képiiket mindkét reczében azo-
nos pontokra fektetik, egyszeriien latjuk; kettosen
pedig ha a kép kiilonbozd reczegpontokon képzédik.

Az imént kifejtett foltevény Miiller ldngeszii
kisérletei dltal erésebb tdmaszt és dltaldnos elterjedést
nyert; a most fennallé élettani ldttan vele és dltala
épiilt. — A lattombészetnek (stereoscopia) feltaldldsa
Wheatstonealtal areczeg azonos helyeinek {6ltevé-
nyét rogton halomra dénteni ldtszott. O legel8szor is
arra figyelmeztetett, hogy gyakran egy és ugyanazon
tdrgyrél mindegyik szemiinkben kiilonbozo képet

nyeriink, s hogy daczdra annak a tirgyat mindkét

szemiinkkel egyszeriien latjuk.
a b a

Az els6 4brén ab tdrgy inkébb jobbra fekszik a
kozépsiktél. Az irdnysugarakat mindkét szem kozép-
pontjén #&thuzvén, a bal szemben L képet nyeriink,
mely, mint ldtni vald, joval kisebb, mint a jobb szem R
képe. A mésodik dbrdn ab térgy olyforman fekszik
ugyan, hogy kozéppontja mindkét szemtsl egyenld
tavolsigban van, bal vége azonban a jobbndl maga-
sabban fekszik , s itt ismét kiilonféle képnagysigot

“j Das Sehen mit'2 Augen von Dr, Albrecht Nagel, Privat-
docenten der Univercitaet Bonn, Heidelberg 1861.

nyeriink, a jobb szem R képe kisebb mint a bal. —
Minélinkdbb oldalvést fekszik e szerint valamely
tdrgy, s minél hajlottabb az, képe a két szemben an-
ndl kiilontélébb. Ezen két mozzanat hatdsa, mint az
abrabdl kitiinik, anndl feltiinébb lesz, minél kiozelebb
fekszik a targy a szemhez, — Miut4n W heatstone
valamely tdrgy két szemmeli megtekintésénél a re-
czegkép imént emlitett kiilonféleségére figyelmezte-
tett volna, egy s ugyanazon tdrgynak két tdvlati (per-
spectivisch) rajzdt készité, melyek vigy voltak alkotva,
mint a két reczegkép, melyek ezen tdrgy két szem-
meli megtekintésénél a reczegen képzédnek, s most a
jobb reczegképnek megfelels képet a jobb, s a bal
reczegképnek megfelelé képet a bal szemnek elé tart-
vén, kideriilt, hogy azokat nemesak egyszeriien 14t-
juk, hanem a tdrgy tombi tulajdonsdgai is, mint a
domborodasok, mélyedések feltiind médon észrevehe-
tok. Azon késziilet, melylyel még Osszetérs latten-
gelynél is tombileg ldtunk, mint tudva van, tombi
szekrénynek (stereoscop) hivatik. Kimutatvin egyszer-
smind, hogy tombileg oly jél egy szemiinkkel sohase
lathatunk, a két szem fontossdgaatombi ldtdsra nézve
be volt bizonyitva.

Ezen Wheatstone-féle tan 4ltal az azonossdgi
tétel siilyos csapést szenvedett. Igy dllott a dolog da-
rab ideig, mig végre Bruecke az azonossagi folte-
vény alapjdn a tombészeti (steroscopikai) tiinetek ma-
gyardzdsdval fGllépett, s igy a reczegpontok azonos-
sdgi tandt megmentette,

H Bruecke magyardzata ko-
vetkez6: Egy csonka kiip esonkitott
végével vizirdnyosan felénk fordal-
vin, bizonyos tévolsdghdl két sze-
miinkben L és R reczegképeket
adand. Ha L és R 4brit két A B és
L ("~ A'B esovon keresztiil mindkét sze-

ma ‘miinkkel tgy tekintjiik, hogy a bal
/I ) ~ \ reczegnek megfelelé kép a bal, s a
bal jobb jobbnak megtelelé a jobb szembe
essék, a két dbra szemiink el6tt esakhamar dsszeolvad, s
két egymds el6tt lebegd kort ldtunk, melyek koziil a
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csonkitott kipvégnek megfelelé kisebb kor kozelebb
fekszik hozzank. A kis kornek befelé fekvé @ pontja,
a bal szemben, s a kiskornek kifelé fekvé @ pontja, a
jobb szemben, a kip egy s ugyanazcn pontjénak rajza.
A littengelyt @ és ¢’ pontokra irdnyozvan, ezen két
pont reczegiinkon a sérga folt kizelében azonos he-
lyeken képzddik, az @ és @ pontot e szerint egysze-
riien ldtjuk, s az irdnyvonal keresztodz6 pontjiba
E-re helyezziik. — A f és/# pontok szintén kipunk
egy és ugyanazon, s pedig az alapkirzet (Basis-
peripherie) egy pontjinak rajzai. Miutin ldttenge-
lyiinket most kevesbbé Gsszetérsleg tartvin, ezen két
pontra irdnyozzuk, ismét azonos reczeghelyek taldl-
tatvdn, azokat H-ra helyezziik. De dltaldban gy ité-
liink, hogy valamely térgy kozelebb fekszik hozzdnk,
minél inkdbb kell red lattengelyiinket Osszetériteni, s
igy E pont kozelebbnek latszik mint H. Littengelyiin-
ket a kis kor @ és @' pontjaira irdnyozvan, nemesak
ezen két pont, hanem az egész kir azonos reczeghe-~
lyeken képzodik, igy tehdtcsak e gy kis kort latunk.
Ugyanez all a nagy kior # és ' pontjairdl is. E szerint
miutan ldttengelyiinkkel jobban Gsszetériteniink , s al-
kalmazkodnunk kell, kizelebbnek litjuk; ngyanazon
eset 411 minden @ és # kozt fekvé pontokra nézve; a
kis korhoz kiozelebb fekvs pontokat, az Osszetérités
nagyobb 1évén, kézelebbnek gondoljuk, mig a kis
kiortol messzebbre esé pontok tavolabbaknak fognak
tetszeni. Mintdn tehdt lattengelyiink irdnydt véltoztat-
juk, szemiinkkel vigyszélvan tapogatunk, és ezt tgy
tombi targyakndl mint tombészeti képeknél tévén,
az utébbiak tombi benyomdst tesznek.

Brueckének ezen minden esetre szellemdisan
kigondolt magyardzata, mely eleintén altaldnosan el-
fogadtatott, Dove egy kisérlete dltal jelentékeny
csorbét szenvedett” Dove t. i azt mutatta, hogy so-
tétben villamszikra 4dltali pillanatnyi vildgitdsndl is
tombileg lathatunk, pedig itt a szemnek nines kells
ideje, hogy a Bruecke magyardzata szerint sziikséges
littengely valtoztatdsokat véghezvigye.

Ujabb idében a tombészeti tiineteket P anum*)
és Volkmann®**) Bruecke-t6l eltérs médon igye-
keztek magyardzni. Mindketté az azonossigi tant
vallja , melyet azonban mindenikiik sajat nézet szerint
modosit. Panum, tett kisérletei utdn hiszi, hogy
nem a reczeg cgy pontja a m4s reczeg egy pontjaval
azonos, hanem hogy az egyik szemben egy kor, a mé4-
sik szemben egy pontnak felel meg. — Miutén Panum
nézetét kevés életbuvdr osztja, s ¢ azonfeliill Volk-
manntél fényesen megezifoltatott, a Panum-féle
nézeteket: tovabb fejtegetni nines szdndékunk.

a Volkmann tartja, misze-

/ rint @ pontnak nem kell okvetlen
' hogy azt mindkét szemiinkkel egy-
: szeriien lathassuk akkor is, ha képe
b

mindkét szemben a reczeg toké-
letesen azonos b és ¢ pontjaira esnie,
» jobb oldalt e-ben, bal oldalt pedig

*) Physiologische Untersuchungen iiber das n mit 2 A
Dr. P L, Panum, Kiel 18“53? i i
¥#) Archiv fiir Opothalmologie, 5-ik kotet 2-ik rész.
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d-ben szdrmazik , csakhogy d'pontnak $-t6l nem sza-
bad messze esnie. d pontnak ‘azon legnagyobb tivol-
sagdt b-t6l, hol az egyszerii ldtds még lehetséges,
Volkmann hatértdvolsagnak nevezi, — aza tombészeti
egyesitéshez sziitkséges két kép kozotti kiilonbségnek
legnagyobbbika.

Nagy szerepet tulajdonit Volkmann a két szem-

meli ldtdsndl a lelki tehetségeknek. Igy p. szerinte L

és R az elso 4brdndl S-sé olvadnak, mig a mdsodik
1-86 Abra.

2-dik abra,

A

abranal, hol a viziranyos vonal L-nél valamivel ma-
gasabb mint R-nél, S'-sé olvadnak. Volkmann igy
okoskodik : a fiiggélyes vonalak a 2-ik dbrdndl azért
nem olvadnak egybe, mert a kiilonboz6 magasdgban
rajzolt hardnt vonalok Ossze nem olvadhatnak , mivel
ezek kiilonbozé hosszisdgukkal a térérzékre (Raum-
sinn) befolynak, s mivel a lélek, ha a hosszusdg ezen
egyenlitlenségére figyelmez, egyszersmind a kiilon-
bozo fiiggélyesek dltali hatdroldstis észreveszi. A fiig-
gélyesek egyszerii litésa az elsd dbrdn e szerint csak
figyelem hidnyédnak volna tulajdonitandé. Az eddi-
giekbél latjuk, hogy az azonossdgi tamnak Panum
igy mint Volkman tibbet engedményezett, ecsakhogy
az ¢élettani tiineményeket magyardzhassdk.

Miutén a dolog mostani alldsat, tekintetbe vévén
e lap terét, mennyire lehetett roviden fejtegettiik, for-
duljunk Nagel tr. mivéhez. Ezen miivet mar Rol-
let tr. a béesi élettani intézet tandrsegéde szigorl
birdlat ald vette (l4sd ,,Wiener mediz. Wochenschrift®
1861. 35. 36. sz.), s Nagel-féle nézetek tarthatlansdgat
sajat czikkben kimutatta (Med. Wochenschrift 1861.
37-ik sz.). Ha tehdt a dolgot itt 1jra széba hozom, ez
azért torténik, mivel én a Nagel-féle nézetek ellen,
ha lehet még szigoribb bizonyitékot adhatok. — Na-
gel tr tokéletesen tagadja a reczeg azonossagit, és
az egy azonossigi feltevény helyett tobb feltevényt
vesz fel, mikkel minden élet- és kdértani tiinetet ma-—
gyardzni akar. A Nagel-féle fo tételek kovetkezok :

a 1-szir. Ha b és ¢ a pont képei,
ezen pontot ott latjuk, a hol a b és ¢ kép-
pontoktsl K kizépponton keresztiil hi-
zott vonalak keresztéznek ; miutdn ezen

Q vonalak a-ban keresztéznek, a képet is
oda helyezziik, hol a tdrgy valésiggal

b ¢ létezik.
2-szor. Miiller J. egy alapkisérlete kiovetkezo :
Ha egy deszkdn egymds megé 3 tiit szurunk, s sze-
miinket csak a kozépsé B-re irdanyozzuk, a tdvolban
fekvd A, valamint a kozelben fekvo C tit kettosen
latjuk, latunk tehdt 5 tit. B tit azért litjuk egysze-
riien, mivel képe a reczeg azonos helyein képzidik,
ha a sérga foltot felé irdnyozzuk; a mds két tii képe
a reczeg nem azonos helyeire esik, mint azt Aés Ca K
kozépponton keresztiil huzott vonalakbdl kitetszik, s
igy kettosen l4tjuk azokat. Ott tiinnek elé, hol a ko-
zépponton keresztiil huzott vonalak egy korszegélylyel
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talalkoznak, melynek sugara a kozéppont tdvolsiga az
irdnyba vett ponttél (a sugdr s=K B). — C pontot

R szem D-ben, L szem pedig |

E-ben léitja, kettos képe te-
hét megforditott oldali; a
pontnak kett8s képe F- és G-
ben tiinik elé, az tehdt azon
oldali, miutdn egy szem
hunytéva.l az ugyanazon ol-
. dali kép eltiinik.

Nagel tr. dr elobbi tétele
szerint azonban @ és C pontnak kettés képét nem le-
hetne magyardzni. O tehdt egy masik felvétels 4llis,
mely kovetkez6 : mi két, egy ponttél jovo, reczegké-
pet csak akkor helyezziik az clévetési vonal metszés
pontjdba, ha ezen tdrgyra alkalmazkodunk; ha nem
alkalmazkodunk a tdrgyra, akkor a képet aziigyneve-
zett elovetési korbe, azaz azon korszegélybe helyez-
ziik, melynek sugara egyenld a kozéppont tdvolsdga-
val az irdnyba vett tdrgytsl: igy esetiinkben, miutdn
B-re alkalmazkodunk, F D és E G korszegélybe. R
szem tehdt ezen magyarazat szerint is C pontot D-he,
A pontot F=be helyezi, s iigy tdmad mint elbbi ese-
tiinkben az irdnyba vett B ponton beliil fekvs € pont-
nak megforditott oldalii kettés képe, mig A-nak
azon oldali kettés képe lesz.

3-szor. Az eddig targyalt 2 tétel szerint azonban
szemizom hiidésnél, a szemteke erémiivi félretolatdsa-
ndl, valamely hasébnak szem elétt valé tartdsanal, a
kettés latast nem lehetne magyardzni. Nagel tr. ur
kénytelen tehdt egy 3-dik foltevést dllitani. — Azt
mondja: hogy irdnyvonalunkat a vilagité ponttél a
ldtvonalak kereszt6z6 pontjin dt kifelé huzhassuk,
sziikséges tudni, hogy reczegiink melyik részét talalta
a kép ; azonkiviil kell, hogy arégzitési vonalon (Visier-
linien) keresztédzé pontja fel6l tudomdsunk legyen.
Hol taldlta reszegiinket a kép, arr6l van tudomdsunk,
épen ugy mint tudjuk, hol érintette valaki kiilséleg
boriinket; hol van a rogzitési vonalok keresztézo
pontja, azaz mily erésen téritiink Ossze (convergiren)
szemiinkkel, arrél felvildgosit izomérzésiink. Ha a
teke azonban erémiivileg félretolatik, vagy egy izom
hiidve van, vagy a szem el6tt hasdbot tartunk, akkor
a kép mindenesetre mds reczegrészt taldl, de mi azt
hissziik, hogy az irdnyvonal keresztezé pontja elébbi
helyén van, mivel izomfeszités véltoztatisit nem érez-
ziik, s igy a képet hamisan helyezziik ; mert hasdbot
elotartvin, az izomfeszités természetesen ugyanaz,
mint hasab nélkiil, erémiivi félretoldsndl vagy hidés-
nél mds izomfeszités érzete szintén hdnyzik, miutén
az utébbi esetben az izmok szenved6 és nem tevoleges
allapotban vannak, s igy az irdnyvonalok keresztezési
pontjat ugyanazon helyre tessziik, mintha nem volna a
teke félretolva, s az izom hiidve, e szerint tehét hami-
san helyezziik a képet, s kettdsen ldtunk. De miért
nem helyezziik a képpontot az irdnyvonal 1j metszés-
pontjdba, s hogyan van az, hogy kettésen latunk, azt
nekiink Nagel tr. Gr megmagyardzni elfelejtette.

Most egy kisérletet akarok felhozni, melyek tii-
neteit Na gel-nek most emlitett egyik foltevénye 4l-
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tal sem lehet magyardzni : én bal szememmel kifelé
kanesalitvin, konnyii szerrel képes vagyok egy fekete
pontot kettosen latni. Ily médon példdul a pont nekem
¢ d két képet ad, ha t. i. @ pontot fehér papirra
A rajzolom, melléje (c d e ) szines papirt te-
szek, s bal szememmel kifelé kancsalitok,
akkor a szines papiron eléttem b pont fel-
meriil. A kettos kép keresztozott, azaz a bal
szem csukasdandl eltiinik a jobb, s a jobb szem csukdsd-
nal a bal kettés kép. Kénnyen meggyt6zodhettem arrél,
hogy a balfelé fekvé a pont az én fehér papirra raj-
zolt a pontom. azaz hocry Jjobb szememet valésdggal
ezen pontra szegezem, s hogy a sérga papiron elétiing
(b) kettss kép csak as dltal szarmazik, minthogy a
pont a bal szemben a sdrga folttél inkdbb kifelé fekvo
helyen képzodik. s ezért a lélek a bal szem reczegké-
pét inkébb befelé helyezi. Tehetek ugyanis a jobh ket-
tds képre (b re) valamely tirgyat, p. kezemet vagy
konyvet, s mégis latni fogom azt; ha azonban a bal
kettds képet (a-t) befedem, rogton eltiinik mindaketto
(« és b). A bal szem betakardsindl egyszersmind igen
feltiinG tinet all be, t. i. b kép a sdrga papirrél rogton
a fehérre ugrik; a mellett bal szemem akaratlanil
befelé sict, azaz a szem Ggy helyezi sdrga foltjit, hogy a
pont Lépe rajta képzodik. Ha most a ]obb szemet be-
hunyva a bal szemmel kifelé kanesalitok, igy hogy a
pont ismét valamely kozpontkiviili helyen leképzédik,
s az elébbi képet a sdrga papiron ujra eloteremteni aka-
rom, az korantsem sikeriil, hanem mindenkor csak a
fehér papiron 1évé @ pontnak meglelelé képet latom,
mely, kezemet reatévén, azonnal eltiinik. Felnyitvdn a
jobb szemet. az elébbi kettos kép rogton megjelen.

Az egésubil kitetszik, hogy b képnek képzelése
csak azaltal j6 létre, miszerint @ pont a két szemben
nem azonos wueﬂhelycken képzodik. Azon koril-
mény, hogy befedett jobb szemnél, barmennyire kan-
csalitsak bal szememmel kifelé, b kép eloteremtése nem
sikeriil, mutatja nekem, hogy ugyanazon re-
czegképet, mely a reczeg egysugyanazon
helyén képzodik,egyenld alkalmazkodéds
és Osszetéritési ok mellett kifelé kiilon-
boz6 irdnyba helyezhetem, a szerint mint
vagy egy vagy mindkét szemmel nézek.

Tla/telt bardatom Jelentsik tr., keriileti orvos
a jobb szem befelé kancsalitasdval egészen hasonlé tii-
neteket szerezhet magdnak.

Az imént kifejtett tiinetek, melyek értelmezése az

E. ébra,

azonossagi tan szerint oly egyszerii és szép, a Nagel-

féle foltevények dltal semmi médon se magyardzhatik.

@ Mindenekel6tt nines magya-

rdzva, az onkényti kanesalitdsndl

/“ dltaldban miért szdrmazik kettos

e latas. Nagel tr. ur szerint legfel-

S~ jebb az irdnyvonalak metszése

( N x\ | mdsutt tortémk, mint nem kan-
d '/\/J’ ‘Q, ) ecsalitdsnl.

Ha a (E. 4brédn) a tdrgypont,
akkor képe a Jobb szemben elobb kifejtett esetiinkben
a sarga poutra m-re esik, a bal szemben pedig m'
sérga foltt6l valamely kifelé fekyd helyre :{—re A Na-
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gel-féle foltevény szerint a tdrgyat nem kellene tobbé
a-ban latni, mint azon esetben, ha @ mindkét szem-
ben a sdrga folton képzddik, hanem ¢ térgyat c-be
(azaz kifelé téritett bal szemnél az irdnyvonalak met-
széspontjédban) kellenc helyezniink. A sugdrtorési dl-
lapot valamely megvéltoztatdsit, vagy az izomérzés
megravardsdt az onkényti kancsalitdsndl természete-
sen nem lehet folvenni, nem lehet tehdt sz6 a bal szem
képének az ugyanezen szem elovetési korébe vals elhe-

lyeztetésérol.
Az onkényti kanesalitdsnal az izmok tevéleges

4llapotban vannak, itt tehdt az izomérzés megzavaro-
ddsdrél nem lehet sz6, mint azt Nagel tr. 1r a teke
erdmiivi félretoldsdndl s izomhiidésnél felveszi. De f6l-
tévén még azt is, hogy onkényti kancsalitdsndl a szem
izomérzése vagy sugartorési dllapota valéban meg
volna valtoztatva, akkor sem lehet beldtni, hogy jobb
szemiinket betévén, miért nem ldthatjuk soha a bal
szem kifelé kanesalitdsdnél b képet, holott ez mind-
annyiszor torténik, ha két szemmel néziink.

Ezen okoskodés dltal a Nagel-féle felvételek tart-
hatlansagédt kimutatva gondolvéin, az ewlitett md to-
vabbi biralatdba newm ereszkedem.

eI

Mély lapocz-fekvés; fejezés Braun K. tanar fejzé
horogjaval; bel méh-hartyalob (endometritis);

gyobégyulas.
Kaozander Aron fudortél, Miskolezon.

Tagadhatlan, hogy az utolso évtized a nogyodgyaszatban
kérismei, gydgy- és miitani tekintctben nagy vivminyokat
sziilt; ezek kozt, esekély véleményem szerint a Braun-féle
fejz6 horog altali miitét a legnagyobb elismerésre mélto.
Midén a , Wiener Med. Wochenschrifi* milt évi folyamdban
Braun Gusztdv tandr 4ltal mitett esetek elsd so-
rozatat olvastam, majdnem lebetetlennek tetszett, hogy ily
egyszeriien szerkesztett miiszerrel oly nagyszerti eredménye-
ket lehessen elérni, s az esetlegesség gy hozta magival,
hogy annak miitevési czélszeriiségérdl, konnyti s biztos vele
valé bandsmddjardl tettlegesen meggyGz6djem.

Valamennyi altalam ismert, metszéleg miikodé fejzé ké-
szilletek felett egyéni beldtdsom szerint a Braun-féle fejzd
horognak elénye van, mert kevésbbé gyakorlott s nem a leg-
szigortbb elGvigydzattal miitevé orvosndl is a nemzorészek,
valamint a medenczében vezeté gyandnt 1évé kezet a tortén-
hetd sértéstél biztosabban megvédi; alkalmazdsa nem oly ko-
riilményes, ezen kiviil egy miiszer czélszertisége mellett, mint
Fleischer tr. a ,Med. Wochenschrift* egyik szaméban
ugyane tirgyba vigé, Braun tandr urhoz sz6lo levelében
megjegyzé, annak olesdsdga a gyakorlo orvosndl nagyra be-
csiilend6 egy tulajdonsig. Tizennyolez évi gyakorlatomban ez
a masodik eset, melyben a kirtilmények kényszeritettek a
gyermek teste csonkitdsdval az anya életét megmenteni. Az
elsé ide vonatkozo eset 1847-ben fordult €l6, melyben a szi-
gorti értelemben vett gyermek szétdarabolisa az anydra
nézve szerencsés kimenetellel vittetett végbe. Ha ezen utolsé
a koriillév6kre Gigy mint az orvosra nézve irtézatos és firad-
sdgos miitétet a Braun-féle horoggali fejzési modorral pér-
huzamitom, azon megnyugtaté kinyilatkoztatist el nem hall-
gathatom, miszerint Braun fejez6 horogja a miitéti sziilészet
igen érdekes, maradandé vivménya.

Az illeté eset kdvetkezd: Folyé év febr. 27-én este 8
orakor egy vajudé asszonyhoz hivattam. Az el6zményi mozza-
natokat roviden meg kell emlitenem, mert felviligositdist ad-
nak némely, a fejzés foganatba vétele el6tt alkalmazdsba nem
Jjott, més esetekben sziikségképen megkisértendd orvosi és mii-
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tani, jelen esetben netaldn elmulasztdsi szemrehdnydst szen-
vedheté gydgyeljdrdsokrdl. Az érdeklett beteg 25 éves, hét
éves hdzas, haromszor sziilt. A mdsodik nehéz, de orvasi se-
gély nélkiil czel6tt négy évvel tortént sziilés utdn horpasz
izomlobban (psoitis) szenvedett, mely genyedésbe ment 4ltal,
8 a tdlyog a Poupart szilag alatt a nagy szeméremajk kozelé-
ben felnyittatott. Ez idé éta a beteg némelykor, féképen ids-
viltozds, erés munka, vagy faraszté jarkalds alkalmdval a jobb
czomban mulékony fijdalmakat szenvedett, s biczczend, czepe-
16s jards maradt vissza. A jelenlegi sziilés elstt két honap-
pal ujolag nagy foku fijdalmakban fetrengctt a jobb esipé-
alhasi tdjban, s a fennevezett helyen ismételve tilyog képzé-
dott, mely magatdl folfakadt, s gyorsan behegedt. A sziilés
el6tt egy héttel iziileti cstizban betegedett meg, mely a sziilés
idejekor leginkdbb mindkét alvégtagban kdzpontostlt. Most
térjiink vissza a sziilés torténetéhez.

A vajudé az elsé fijdalmakat reggel érezte, a hélyag
repedése délutin hdrom orakor tortént. Midén az asszonyt
littam, kovetkezd 4llapotban taldltam: az arcz igen piros szi-
nezetli, a beteg nagyon izgatott, nagy foka héség és ldz. A
kiils6 szeméremtest mérsékelten megdagadva, ezek el6tt a ki-
csiingé er6sen megdagadt, kék szinf, tapintasra hideg balkar
volt ldthatd. A has kiilsé vizsgalaténdl a méhfenék a koldok
tdjon volt tapinthaté: a has alakja inkdbb széles mint magas,
a magzat mozgdsa hidnyzik, s annak szivliiktetése nem hall-
haté ; gyonge, rendetlen s hosszl id6kizben nyilvdnuld sziil-
féjdalmak. A nagy erémegfeszitéssel eszkozlott belvizsgdlat-
ndl — mert a magzat testéhez erésen odafekvé méh, s a mé-
lyen el6fekvé lapocz majdnem legyézhetlen akadalyokat nytj-
tinak, — a hdt elél, a méh alsé szegményétsl (Uterusseg-
ment) erdsen koriilvett lapocz mélyen a medenczében, a fej
Jjobbra, a far balra tapinthaték. A megkisérlendé ldbra ‘fordi-
tds okdért a beteget kereszt-dgyra fektetém, de mind dltalam
mind id6kozben megérkezett iigytdrsam Klein tr. dltal ismé-
telt faraszto forditdsi kisérlet daczdra, esak nagy iigygyelbaj-
jal lehetett a farhoz eljutni, a nélkiil hogy czélt lehetett volna
érniink. A térd-konybk helyzetben a forditast megkisérleni, a
mindkét térdben jelen 1év6 nagy foku fajdalmak miatt akadd-
lyoztatink, a magzat onkifejlését bevdrni a jelen 1évé sziil-
fijdalmak elégtelensége miatt nem vala tandcsos, s a fajdal-
mak munkdssdgit éleszteni a jelen 1év6 nagy mérvii ldzas in-
geriiltség miatt ellenjavalva volt; hangyanyhalvaggali kdbu-
lds dltal a méh rostjaiban oly elgyongiilést 1étre hozni, hogy
a mélyen leszorilt lapocz okozta akadily legyGzethessék, nem
volt reménylhets. Ily koriilmények kozt, minekutinna a to-
vdbbi forditdsi kisérletek hasztalansdgdrdl, valamint a magzat
haldldrél ismételve szigoruan tudomdst szereztiink, a Braun-
féle horoggali fejzéshez fogtam , s azzali tizszeri forditds utdn
sikeriilt a f6t tokéletesen lefejteni. Ezutdn a karon eszkozolt
gyongéd huzdssal a magzat testét konnyiiséggel kifejtettem, s
a hetegnek egy kis pihenési id6t engedtem. Rovid id8 utdn a
sziilfdjdalmak tevékenysége feléledt, mely a méhiirben vissza-
maradt f6t napvildgra hozta. A gyermek teste erfsen ki volt
fejlédve , s szemmérték utdn itélve — minekutdna mérét nél-
kiiloztem — a magzatot a nagy gyermekek kozé kelletett
sorozni.

Negyed napra a sziilés utédn a betegnél méhbelhartyalob
fejlédott ki, de ez is az alkalmazott bel- s kiilszerelésnek két
hét utdn tokéletesen engedett, s a beteg jelenleg a legjobb
egészségnek orvend.

—— e

Sebészeti adatok a bécs-wiedeni korhdzbél.
Mendl L. tr, mascdorvostél,
Rakos bessziirddésekh”™)

T. M. 28 éves, magyarorszigi sziiletésii, Oridsi és erds
testalkatd napszdmos, 1861. april 25-én nyakmirigybesziir6dés
folvételi kérismével jott osztalyunkra. Ezelétt dllitélag soha-

*¥) Azon 60,000 levél egyiksbdl, melyek két év éta Kallab uram
tarczdjaba eltévedtek, s most keriliek meg. Sz.
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Telefon
sem volt beteg, folvétele eldtt mintegy 7 honappal azonban
baloldali nyakmirigyei dagadni kezdtek, de sem onyként, sem
nyomdsra nem fajtak, ITdrom hénappal késébb nyaka jobb ol-
daldn ugyanezt tapasztalta. Miutan az egyes dagok ndéni
kezdtek, s az utolsé idében még rekedtség és éjjeli kohogés is
ceatlakozott hozzd, a beteg segély végett osztalyunkra jott.

Folvételkor a nyakesigolyak mindkét oldaldn tobb kii-
16ndll6 és olvasdszeriien egymdsba dtmend, kemény, nyomédsra
csekély fijdalmassigh, didnyi daganat latszott; jobb oldalt
egy ily daganat tyuktojds, s a tarkén kett§ mogyord nagy-
sdgh vala. A dagok feletti bér fesziilt, rainczba nem szedhetd,
mindeniitt rendes szinezetii volt, kivévén az emlitett tyliktojis
mekkorasdgi dag felett, a hol kékesnek mutatkozott; a hé.
mérsék mindeniitt egyenld a tobbi testrészekével. A j6l tap-
141t beteg étvagya rendes, hangja kissé rekedt volt, tobbszor,
nevezetesen éjjel, kohogott. A hallgatddzas és kopogatds horg-
huruton kiviill semmi mdst nem mutatott. A beteg belséleg
halméjolajat és Dower-port, kiilséleg jodglycerin kendesit
kapott.

Midjus 4. A daganatok annyira nagyobbodnak, hogy a
jobb és baloldaliak egymésba dtmennek, de a mellett még ke-
mények. Jobb oldalt egy helyen a bér feltort, és sarga turds
réteggel bevont fekélyt képezett, mely érintésnél kionnyen
vérzik ; baloldalt a bér tobb helyen elvékonyilt és szederjes
1évén, kozel dllott a feltoréshez: a hénalji és kulcscsonti mi-
rigyek igen besziirédvék. A tarkén 1j dagok képz8dnek, me-
lyek kemények ; ellenben a régiecbbek puhulnak, s kizel dlla-
nak a feltéréshez. A beteg hangja jelentékenyiil megviltozott,
ugato lett, a kohogés és kohécselés nagy. A beteg néha. ne-
vezetesen éjjel, 1égzési nehezségben szenved.

Majus 10, Baloldalt is tobb, vastag turds réteggel be-
vont fekély képzédott, melyek serpenybalakuak ; bevoné réte-
giikk (Beleg) Scheiber tr. dltal géreséileg megvizsgdlva,
zsirosan elfajult raksejteket (?), sok magot és aprd szemeséket
(Mollecularmasse) mutatott. A légzési nehézség follépése
gyakoribb, nappal a betegnél tobbszor légrekedési roham 4ll
be, a hang ,koddcsolo* (gackernd) lesz, s a hirghurut még
tart.  Rendeltetett ipecacuanha forrdzat (15 szr. 6 obonyra)
mdkony fostenynyel.

Miéjus 15. A beteg nagy légzési nehézsége miatt mdr
csak iilhet, hangja mindinkdbb érthetetlen lesz. A besziirddés
a nyakon mindink4bb terjed, a fekélyek nagyobbak és mélyeb-
bek lesznek, a mellett étvigyhidny, ldz, gyakori légrekedési
rohamok, djuldozdsok, éjjel félrebeszélés.

Méj. 20. A beszéd teljesen érthetetlen, a ldz nagy, a
félrebeszélés nappal is jelen van, az ériités kicsi, gyakori djul-
dozdasok hideg veritékkel, erés horgések. Rp. Inf. ipec. ex
drach. semis ad col. unc. quatuor; Tartari emet. or. unum.

Midjus 23. A beteg nehéz légzés jeleivel halt meg.

A bonczolati eredmény lényegében kiovetkezé:
az agy rendes, mérsékelt vértalmu; a pékhaldkér kissé elho-
milyosodott. Az dllalatti mirigyek rdkosan besziirédvék, a
8zegy-kulescsecsizom, valamint a lapocz- és szegy-paizsizom
bujilkodé tomeg 4ltal Gsszendvék; a fejiitér szabad. A hén-
alji és melliiri mirigyek mind fekete — melanotisch — rdk-
anyaggal annyira besziir6dvék, hogy a légesé a horgi eliga-
zdsnal melliilr6] és hdtulrdl Gssze volt nyomva. Ezen bujdlko-
d6 tomeg a melliiri 1égesével és szivburokkal erésen isszefiig-
gott, s e szervek belsejébe nétt. A paizsmirigy, gége ésa nyaki
Yégess szabad volt. A bordai mellhdrtya tobb helyen, kiilono-
sen a borddk szegyvégénél rdkcsomdkat mutatott; a tiiddi
mellhdrtydn 3—4 kis csomé volt ugyan, a tiidé maga azonban
egészen szabad, A has zsigereiben semmi rendellenességet
nem taldltunk, a szervek tigy mint a mirigyek a raktél men-
tek valinak. — A jobb vesében egy tdlyog s tobb tomlé taldl-
tatott. — A fultémirigy és a herék mentek a rdktdl.

——e i 9
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EONYVISMERTETES.

Klinik der Leberkrankheiten von Dr. Fried. Theod. Frerichs o.
6. Prof. an der Univ, zu Berlin etc. 2-ik kot. Braunschweig
Vieweg Frigyes és fidndl 1861, 8-ad rét. 549 1, Ara 5 ft. 20 kr.

(Foly tatas)

A miéjban el6jové korképzSddményer kozil
egynémelyek, minta barlangos daganatok (cavernose
Geschwiilste) giimG4k sat. az dtalinos egészségi dllapotra
nem igen folynak be, egyszersmind pedig nem jelezheték,
miért orvosgyakorlati értékiitk nem 1évén, Fr. dltal csak ro-
viden érintetnek meg, mig ellenben a borsékatomlék (Eechi-
nococcuscysten) és a rak kimeritd targyalasban reszesiilnek.

*

* *

Hippocrates, Galen és Arctaeus munkdikban a mdj viz-
zel t6lt tomlbéird]l emlékeznek, melyek lényegérél azon-
ban tudomasuk nem volt, s csak 1860-ban Pallasnak sikeriilt
a hydatiszek valodi természetét felismerni.

Az echinococcus-tomlék a majban tobbnyire
egyediil dllanak, s csak ritkan van az, hogy koziilok tobb, 2 —3
volna egymas mellett. A tomlé a méjszovetébe van fészkelve,
melybél elédudorodik, s falzata edényekkel dusan elldtott.
A falzat szdmos iivegszerii rétegbél dll, s a bennék tiszta
folyadék , melyben hélyagesik szabadon uszkidlnak, mig ki-
sebbek a tomléfal belfelilletéhez tapadvik. A nagyobb hé-
lyagesdk ujabb (echinococcus) nemzedéket foglalhatnak ma-
gukban. A holyagesik belso felillete a Tacnia Echinococcus
dajkaival, a fejlodés legkiilonbozobb szakdban van meg-
rakva, néha azonban a belfeliilet teljesen sima, midén ace-
phalocystdknak neveztetnek, s ezek Kiichenmeister szerint
meddd echinococcuszokndl nem egyebek, mig van Beneden,
Davaine és Lassegne altal a hélyagféreg (Blasenwurm) kora
kifejlédési szakiul tartatnak.

Az echinococcus hoélyagok a méj minden részében
kifejlédnek , s dltaluk a mdj alakja és térfogata a legkiilon-
bozébben viltozik, nem kiilonben szivete széttolatik, s el6bb
utébb sorvaddisba megy at. A még nem béntalmazott része-
ken a mdj valodi sulfejlettsége lathato.

A szoban torgdé tomlék nagyobbodvin, a hasiir jelen-
tékeny részét elfoglalhatjak, sit a melliir jobb oldalin jokora
tért tolthetnek be.

Hogy az echinococcustomls fala gyuladdsba menvén
it, elgenyedjen, felettébb ritkin, s csak akkor esik meg,
ha valamely kiilerdszak hatott red. Igy Budd 6klozénél, ki a
mdjtdjra hatalmas iitést kapott, megrepedt és véralvadékkal
telt hydatistomlé kériil szdmtalan borsényi, didnagysdgi
talyogokat talalt.

A mdjedények és az epevezetékek a hydatistomlék dl-
tal rendszerint nem igen szenvednek, minélfogva a hasiiri
savogyiilem és a sdrgasag a ritkdbb tiinetek kozé tartoznak.

Az epevezetékek vagy sszesziikiilhetnek , vagy pedig a
tomléiirével dsszenyilhatnak, mi mindig a tomlé vesztére vezet.
S ugyan igy a mdjvisszerek , a nagyzsiger ér és mdjiitér iirei
szinte kozlekedésben lehetnek a tomlok iirével.

Tovabb néve a tomld mindinkdbb vastagabb lesz, sét
mey is csontosodhatik, minélfogva nehezebben vagy épen nem
tdgulhatvdn ki, a nivésnek gat vettetik. Maskor pedig a tomlék
bennéke giimdszerii anyagga lesz, mely zsircseppek és epe-
faggyany jegeczekbél 411, mi a témlék oregbedését szintén
megsziinteti.

Minthogy a rekesz a hasfalzatnal engedékenyebb, fe-
lettébb gyakori, hogy az ecchinococcus tomlé felfelé irdnytdlva
a jobb oldali tiid6t Ossze, a szovetet pedig még inkibb bal-
ra nyomja. Egészen a mdsodik borddig felérhet. Ilyen ese-
tekben a haldl igen természetesen fulladds kiovetkeztében
all elé.

Igen fontos a szomszéd szerveknek a tomlbk dltali
keresztiil torése, minthogy ez dltal majd gyégyulds, majd
pedig menthetleniil haldl idéztetik el6.

Az 4ttorés leggyakrabban a melliirbe, még pedig ko-
zonségesen a tiid6hdrtyai és kivételkép a szivburki iirbe
tortén. Ilyenkor haldlhozé mell- vagy szivhirtyalob széir-

—_——
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mazik. Ha ellenben a tomlé a jobb oldali tiid6vel sszendl
bennéke a horgdkon 4t kiiirittetvén, javulds kovetkezhet be.
A hasiir vagy pedig a gyomor és béliirbe ritkdbban tortén
dttorés. A hasiirbe valé dttoréskor haldlos hashirtyalob ké-
vetkezik. A t6ml6 megrepedése ritkin onkéntes, hanem tibb-
nyire a majtdjra intézett csapds vagy lokés dltal hozatik létre.
Lassus témlérepedést a 16rol vald leesés utén észlelt, mig
Fr, fiatal nét bonezolt, ki lépeséril leesvén negyed éraval
kés6bb meghalt, s mdjdban levs echinococcustomls volt meg-
repedve. A gyomor vagy a béliirbe valé dttorés tobbnyire
gybgyuldssal végz6dik. Felettébb nagy ritkasig, hogy a
kinyilds a hasfalakndl, vagy az alsé bordakézékben jojjon
létre. Kivételkép eldszokott fordilni, hogy a toml6 a felhigo
nagy visszérbe Omleszti tartalmdt. Igy, Luschka beszéli:
45 éves n, kinél mdr majdnem egy év ota a mdjtdjon nagy
daganat volt, midén dltozéskor lehajolt, rogton Osszerogyott,
s nehdny percz mulva meghalt. A mdj tompa szogleténél
gyermekfej nagysigl, a felhigé nagy visszeret koriilfogé
echinococcustomlé taldltatott, mely az emlitett edénynyel
ossze volt néve, s az dsszenovés helyén %/ hosszl repedés
mutatkozott, melyen 4t echinococcus hélyagocskik egészen
a jobb oldali szivig, innét pedig a tiildétitérbe hatoltak, s en-
nek iirét egészen kitoltotték. Hasonld eseteket észleltek Pi-
orry és I’ honneur.

Nem épen ritkasag, hogy az ecchinococcus tomls fejlé-
dési palydjét lefutja, az életben észreveheté minden jel nél-
kiil. Tobbnyire azonban a mdj alaka és térfogatinak vdlto-
zatai eléggé nyilvinvalék. Fdjdalom a rendes tiinctek kozé
nem tartozik, s a rendkiviili érzés: teltség, nehézség és feszii-
1és lebet. F'r. beteget kezelt, kinek mdjtajan érintésre, vagy
mozgdskor heves fajdalmak keletkeztek, melyek azonban rig-
ton megsziintek, mihelyt csapolds utin viztiszta folyadék
omolt ki.

Az echinococcustomls felette lassan fejlédik. Laz
nélkiil foly le, s a tdpldlds csak akkor szenved, midén
térfogata felettébb megnagyobbodott. Vannak esetek, me-
Iyeknél 30 éven keresztiil tartott

A jelzésnél az echinococcus-t6mlét méjtdlyog, rik,
az epehdlyag kitdguldsa, f6éri tdgulat (aneurisma aortae),
vagy végtére mellhdrtya izzadmdnynyal lehetne Gsszezavarni.

A mdjtilyog gyorsabban, lazzal fejlédik, s fijdalmas
lehet, nem kiilonben az egyén csakhamar senyves kiille-
miivé lesz.

A keményféleségii rakbol, ennek dudoros feliilete, ke-
ménysége és érzékenysége altal konnyen megkiilonboztet-
betni, a ldgyabb rdkokkal azonban, melyek szinte hullimza-
nak, a kisebb tomloket Osszetéveszthetni.

Az epehélyag-tigulatot tobbnyire sirgasdg és has-
csikaras elézi meg, mely tiineteket a kizdrd jelzésnél fel lehet
hasznalei.

A f6éri tdgulatok inkabb orsédad idomuk, liktetésiik és
néha a kiséretitkben fellépé fdjdalmak dltal kiilonboztet-
heték meg.

Hogzy a mellhdrtyai izzadmédny kizarathassék, legezél-
szeriibb, ha a tompa kopogatdsi hang fels6 hatdrvonala le-
rajzoltatik, midén taldlhato, hogy az az echinococcus tom-
l16knél ivalaki, s a gerinczoszlop meg a szegycsont mellett
mélyebben &ll mint a hénalban, mi a mellhdrtyai izzadma-
nyokndl nem fordul el6.

Az echinococcus tomlé még elzart (abgesackt) hashdr-
tyaizzadménynyal volna Gsszezavarhaté, s itten a koreldz-
mények, az utobbi esetben a hashdrtyalob tiinetei, vezet-
hetnek.

Ha a hydatistomlé a tiidékbe tor at, akkor kérképek
meriilhetnek fel, melyek genyedé tiidélob, tiidovész és tiido-
fenére mutatnak. .

. Midén a jelzés végett eloszlathatlan kétség van, akkor
a hullamzés helyén finom kémlési szircsapot (Explorativtro-
kart) biatran haszndlhatunk. A kibocsitott folyadék, ha echi-
nococeus tomlébél van, viztiszta, s fehérnyét nem tartalmaz;
ha pedig a benn levé dllatkak elhaltak, feji horgokat, zsir-
cseppeket és epefaggyany jegeczeket szemlélhetni.

— 348 —

A midji echinococcustomltk mellett, ilyen képzodmé-
nyek még a tiidok, 1ép, bélfodor, cseplezben és a hashértya
alatt talilhaték, Az élet majd minden kordban el6jonnek;
legtibbszir azonban a kozépkorban, féleg pedig az alsébb
néposztalyokndl, kiknek nedves lakdsuk van, s kivilt novény-
eledelekkel taplilkoznak. .

Mecgel6z6 (prophylaktikai) eljirdsra jelenleg még csak
gondolni sem lehet, minthogy ekkorig a taenia ecchinococcus
¢brenyeinek a szervezetbe valé jutdsmédja nem tudatik.
A mér meglevé tomls kinyitdsit szdresapolds, égetds, vagy
pedig bemetszés iltal lehet eszkozolni. Fr. a megnyitdsi
miitételhez, melyet finom kémlési sztiresap dltal végez, jokor
hozz4 lit, mihelyt tudniillik a t6ml6 a has vagy a mellfaldt
érezhetSen emeli, s nevezetesebb melléksértések nélkiil el-
¢érhetG. Egyszerre csak egy pir obony folyadékot bocsat ki,
s e kizben a csapot a tomléfal belfeliletén idestova hizza,
hogy azt ingerelje, egyes hélyagesikat megrepesszen, s igy a
toml6 elsorvaddsit eredményezze. Ezen eljirds azonban a
nagyobb tomlék novekedését nem hdtriltatja. Budd a szfir-
csapot szivattytval koti egybe, hogy a kiiirités konnyebben
torténjék, s hogy a levegd bejutasa akaddlyozva legyen.

A nagyobb tomlék, hol a hasfallal dssze vannak néve,
beszlirhaték, vagy bemetszhet6k, s iiriilkbe sorvadds eszkoz-
lése végett izgat6 szereket, milyen az epe, iblanyoldat, vagy
egyszeriien vizet lehet fecskendezni. Az epe legczélszeriibb-
nek litszik, minthogy alkalmazdsa nem fijdalmas, s a kidml6
folyadéknak nincs rohadt szaga.

A toml$ kinyitdsa étetészer dltal, milyen a hamélenyviz-
egy, vagy a bécsi étetékeverék, nem ajinlhato.

A mdj echinococcusnak a tomlokon kiviil olyan félesé-
gei is vannak, hol a hydatisek egymés mellé helyezve, kot-
szoveti rostkotegek dltal tartatnak egybe, minélfogva szak-
szovet szdrmazik. Az egyes szakok kolesnyi, borsé nagysd-
guak, szerkezet nélkiili hirtya dltal béleltetnek, s kocsonya-
szerfi tomeget tartalmaznak, mely echinococcusokat foglal
magaban. Az egész képzédmény kiozepe mindig evesedésben
levének észleltetett. Még az is eléfordalhat, hogy a hydatis
tomloeskék sorban, olvasészeriien, foglalnak helyet egymus
mellett, s a nagy zsigerér és az epevezetékek iranydt kovetik,
ezen edények faldt itt-ott be felé dudoritvén.

A szakszerti echinococcus tiinetei a holyagszertiéitil
tobb tekintetben eltérnek, mennyiben az el6bbi esetben
a mdj porczkemény, dudoros és nyomasra fdjdalmas. A
hullamzas kozonségesen hidnyzik, vagy csak késén lesz ész-
lelhetévé. A szakszerfi echinococcus jelenlétében a 1ép mind-
annyiszor megduzzadva, a hasiir savéval vagy genynyel
megtelve taldltatott, emellett pedig nagy fokd sdrgasig
fejlédott ki, mindmegannyi tiinetek , melyek a kozonséges
echinococcustomlénél nincsenek meg. A gydgoyitisnak csak
az egyes jelekre lehet szoritkoznia. A szircsapolis csak az
evesedést s a bizonyos halalt siettetné.

Sokkal gyakrabban mint az echinococcus jon elé a
pentastoma denticulatum és constrictum, melyeknek azonban
gybgytani értékitk nines. (Folyt. kov.)

A Boncztan rovid kézikonyve. Irta ifj. Dr. Zlamdl Vilmos, or-
vos-sebésstudor sat. Masodik kiadas. Pest, Emich Gusatdv kia-
dasa. 1862. Kis 8-rét, 280 lap. Ara 1 fr. 80 kr.

Orvosi irodalmunk zsenge, mint a feslé virdagbimbé &
tavasz kezdetén. Mint valamivel ergsebb fuvalom éjszak fel6l
megsemmitheti a gyiimolestenyészts szép reményeit, gy vé-
ratlan esélyek megfonnyaszthatjik a mi gonddal dpolmi kez-
dett kedvencziinket is. S a mondottak azért boesatvik elére,
hogy mentsiik magunkat, miért nem alkalmazunk teljes szi-
gort, mit tenni az itészetben kotelesség. Ha csak egyetlen ere-
deti, oly boneztani munkénak is 6rvendhetne irodalmunk, mely
Luschka, Wilson, d’Alton, Hyrtl, Eckhard sat. miivei mellett
bizton megdllhatna, mi sem tartéztatna, hogy pértatlanul oe
sz6ljunk, igy azonban 6szintén bevalljuk hibdnkat, hogy nem-
zetiink parthivei lévén, 6rommel idvozlink minden orvosiro-
dalmi terményt, mely csak némileg is haszonvehetd.
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. Zlama! Vilmos fenn idézett boneztanabol az elsé kiadds
1854-ben jelent meg, s hogy 1861-ig elfogyott, igen termé-
szetesnek vehetni, miutdn a boncztan magyarul folytonosan
elgadatvin, mint csekélyebb terjedelmii és olcsébb munka
Hyrtl boneztandoak forditdsdt konnyen hdttérbe szorithatta,
mindannak daczdra, hogy szamtalan toll- és sajtohibatél hem-
zsegett, melyet azutdn a tanuléknak kellett kijavitgatni. A
jelen masodik kiadds dicséretére kell mondani, hogy azon te-
kintetben kevésbé hidnyos, noha még most is taldlkoznak oly-
forma hibdk, mint példdul a 191. lapon, hol ,Glaserféle dicz
(Ganglion Glaseri“) mondatik Gasser diez(Ganglion Gasseri)
helyett. Ezeket azonban az illet6, ki a munkdt megveszi, ki-
javithatja.

A munka ataldban annyi tanra van osztva, mint a leird
boneztan felszokott osztatni, s az egyes tdrgyak a lehetd leg-
rovidebben emlitvék meg. A szabad szemi (macroscopikai)
boneztanra vonatkozdé adatok, melyek a fGtomeget teszik,
meglehetésen jol leirvak, mig a szoveti szerkezetre vonatkozé
dolgok annyira ddonszeriiek, hogy a tanuldknak azok teljes
mellGzését ajanljuk. A szerzé elészavaban mondja ugyan, hogy
a legujabb vivmdnyokat munkajaban felvette, valdsigban
azonban nines egészen gy. Hozzunk fel vagy két példat: a
kozéps6 agyburok (arachnoiden) a szerzénél még mint tomls
szerepel, holott annak csak egy lemeze van, s a masik lemez,
melynek a kiilsé agyburkot bevonni kellene, nem létez, mint ezt
Kolliker kimutatta ; a szerzé tovabb4 a szaghuzamot (tractus
olfactorius) még mindig idegnek tekinti, holott az agynak ki-
egészité része, mig a szagidegek egyediil esak azok, melyek
a-szaggumotodl eredve a rosta likakon 4t az orriirbe hatolnak;
nem emliti meg azon nagy fontossdgi Gsszenyildst sem, mely
a nagy zsigerér (vena portarum), s a felhasi-, belsé emldi és
hasbéri visszerek kozott 1étezik, melyet Sappey Ph. nem régi-
ben fedezett fel. Volna e tekintetbon még elég mondani-
valé, miknek feltaldldsira magdt az olvasét vagyunk bdtrak
megkérni,

Az iraly eléggé értheté.

A kiallitds igen csinos, s Emich konyvnyomddjinak be-
esiiletére valik.

——e 90—

LAPSZEMLE

(K.Gy.) Langyos és meleg borogatisok alkalmazasa bizonyos
szemloboknal. G r i f e-t6l,

Meleg borogatdsok, akdr egyszerii vizzel, akir bizo-
nyos forrdzatokkal (p. szikfi-, mélyvaforrdzattal stb.) el5bbi
idékben gyakran haszndltattak a szemorvosoktdl, sét a koz-
népnél is divatban valinak, de jabb idékben mindinkdbb
abbanhagyattak, féleg azon okndl fogva, minthogy alkalma-~
zdsuk tobbnyire ferdén tortént s hatarozott javalatokra nem
volt épitve. Griife ellenben meggy6z8détt arrdl, hogy a meleg-
borogatisok bizonyos 4llapotoknil rendkiviil fontos, sét a
gyoégykezeléshez nélkiilozhetlen szert képeznek. Nem tekintve
altalanosan elfogadott haszndlatukat szemhéjloboknal kiils-
nogen a szemhéjmirigylob (Blepharoadenitis) és kinytomls-

lob (dacryocystitis) eseteiben, szerzd kiilonos hasznot tulaj- |

donit ezen borogatdsoknak :

1) A szaruhdrtya azon bantalmaindl. melyet izgatas
nélkili genybesziiremkedésnek nevez (reizloses
Eiterinfiltrat). Minthogy ezen bdntalom sajatsigos jelentd-
scége a gyakorld orvosra nézve eddigelé a tankonyvek szerzé-
it6l kevés figyelemben részesiilt, nem leend filosleges szer-
z6nk leirasat bévebben kozolni,

E bantalomtol tobbnyire fiatal egyének (rendesen a
8-dik éven alili gyermekek) lepetnek meg; a szaruhdrtya-
kiozpont tdjin sirgds pontocska jelenik meg, mely gyorsan
nagyobbodik és 2 nap milva mdr vonalnyi atmérével bir.
Ha a beteget a baj ezen els6 iddszakdban észlelni lehet,
leginkibb meglep, hogy a szemben minden egyéb izgatdsi
s beloyelési  tiinetek hidnyoznak, mit a koriilirt szaruhdr-

\tyabesziiremkedés leglényegesb jellegének tekinthetni. A

konyfolyds igen csekély, a szem teljes viligossignil szaba-
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don nyithat6é, a kiothdrtya alatti vorosség igen jelentéktelen
s a kothdrtya tokéletesen szabad. Magin a besziiremkedésen
egy jellegz6 tinetet kell leginkibb kiemelniink, s ez az,
hogy a sargdsgenyes, mélyen a szaruhirtyaba behatd, s tobbé
kevésbbé fekélyes pont kozvetlen szomszédsigaban rendes
¢és atlitezd szovetet lathatni — megkiilanboztetésiil a lobos
besziir6dést6l, hol dtmenet gyanant sziirkés duzzadt udvart
lehet taldlni t. i. az elvdltozott szévet azon részét, melyben a
genyképz6dés még nem tortént. — Ha a baj magara hagya-
tik,, lehetséges ugyan, hogy bizonyos fokig nivekedvén,
gyogyualas kivetkezik, de stlyosabb esetekben mindinkdbb
terjed a sargds genyes besziiremkedési hely, mig végre —
rendesen igen késén — a szarubartya atlyukaddsat vonja
maga utdn. A genyedés eleitél fogva mélyen hat be a sza-
ruhartydba, sét rovid id6 mulva megtimadja a Descemet-féle
hértya folhamrétegét is, Ggy hogy a viznedv sdrgds szinvdl-
tozast szenved a nélkiil azonban hogy mindig genyszem (hy-
popion) jonne létre. Ily esetben folduzzad a szivirvanyhdrtya
18 8 szinében sargds vagy voroses sirga elvaltozas mutatko-
zik, a nélkiill hogy egyelére a szivirvanyhartyalob mésnemii
kérterményeit észlelni lehetne. Azonban minek kelljen a ezi-
varvinyhdrtya sdrgas szinvaltozdsit tulajdonitani, valjon
valédi genyképz6déstsl, vagy mdasnemii szovetviltozastil
van-e foltételezve, erre nézve szerzd nem bir még donts
boneztani adatokkal. Ha a folyamat gydgyunlisba megy dt, az
mindannyiszor az dltal torténik meg, hogy a hidnyzé izgatdsi
jelek — részben legalabb — bedllnak, s hogy a genyes hely
kornyékén sziirkés, kissé duzzadt udvar képzédik, mint a
kozonséges lobos szarnhdrtya besziirodésnél, melyhez most
egyébként is nagyobb hasonlatossigot mutat. — Evvel ellen-
téthen tehdt hatdrozottan roszindulatu jelleme van a széban-
forgdé korfolyamatnak : kbzonséges lobos szaruhdartya beszii-
r6désnél a lobos izgatottsdg tilsdgos nagy foka kovetkezté-
ben dll be genyedés, ez tobbnyire korldtolva marad, s anyag-
vesztés esetében is inkabb a mélységbe, mint a feliiletre ter-
jeszti ki hatdsdt: ellenben a kérdéses bdntalomkak ép ellen-
kezé hajlama van, t. i. a feliilet irdnydban terjeszkedik. —
Mintegy 3 év el6tt alkalma volt szerzének nehany hét alatt
tobb gyermeket litni a leirt betegséggel, és pedig oly szdm-
ban, hogy a bajnak, egyébkint ritka eldjovetelénél fogva,
jarvanyos keletkezésre kellett gondolnia. A kinnyebb esetek-
ben gyoégyulds kovetkezett a kdros behatdsok tdvoltartdsa,
a szemhéjak elzdréddsa, atropin-becsepegtetések és hely-
beli vérbocsajtisok mellett: a sulyosaknil azonban, hol
a genyes besziiremkedés mar nagyobb kiterjedést nyert volt,
az emlitett szerek cserben hagytak a szerz6t. Ugy latszott,
mintha mdr f6ltartézhatlan hajlam volna jelen a szaruhdr-
tya genyes elmdllisira s tobb esetben tikéletes roncsolds
kovetkezett. Hideg borogatdsok, tartosan alkalmazva, hatdro-
zottan kdros behatdssal voltak a kérfolyamatra oly annyira,
hogy szerz6 a borogatdsok hévfokdt lassankint emelvén,
végre 26—28° R. foknyi szikfii-borogatisok haszndlatira
ment 4t azon reménynyel, hogy ezekkel igy mint a kiilbér és
kitszivet genyedésénél , itt is sikeriilhetend a korfolyamatot
sziikebb hatarok kozé szoritani. Es csakugyan oly kedvezé
hatds dllott be nem sokdra, hogy szerz6 minden egyéb sze-
relést — az atropin kivételével — félretett, és még is jo si-
kert tapasztalt. S6t oly esetekben is, hol a besziiremkedés
miar jelentékeny kiterjedésre jutott, rendesen kedvezé kime-
netele volt a bajnak. A genybesziiremkedés kérnyékén a sza-
ruhartya kissé duzzadt s sziirkés 1én, a genyes hely maga
kikiiszoboltetett s részint korilirt 4tflrds, részint kitéltés
altal gyogyulo fekélylyé valtozott 4t. — A borogatdsok hé-
foka valtozott 25—32° R. kozt, minél kevesebb izgatottsig
volt jelen, anndl melegebben lettek alkalmazva. Legczél-
szeriibb a borogatdsokat 5 perezenkint viltoztatni s azokat
minden 6ra utin egy negyedéraig félbenhagyni. A mint a
sziirkés lobos udvar mutatkozik és a genyesen szétmdllt
szaruhdrtya részletek levdlisa kezd6dik, a borogatdsokat
Lkevésbbg melegen kell alkalmazni s hosszasb sziinetekkel. Sét
ha sikerilt a ior‘éto;é lobos folyamatot ekkép folélesztens,

_ez néha oly fokra hdghat, hogy ismét sziikségessé vilik a
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lobos szaruhdrtya besziirodésnél javalt lobellenes gydgyméd-
hoz folyamodni, — Miutén egycbirdnt a tulajdonképi lobos
szaruhdrtyabesziir6dés és a leirt izgatds nélkiili genybeszii-
remkedés kozt szdmos dtmeneti allapot forddlhat els, a
gybgykezelés sikere minden egyes esetben a gyogyjavalatok
szigorii megvigydzasitél fog fiiggni. Minél élénkebb iiteres
kothartyaalatti pirtol, minél nagyobb fényiszony- és kony-
folyastdl van kisérve a szaruhdrtya besziir6dése, s minél
duzzadtabb és homidlyosabb annak széle, annil inkabb igé-
nyel ez dllapot lobellenes eljdrdst; ellenben minél inkdbb
hidnyoznak az elsorolt tiinetek, minél rendesebb s dtlitszébb
a szarubdrtya azon részlete, mely a genyesen szétmdll hely
kizvetlen szomszédsagaban fekszik, annal inkdbb van javalva
meleg borogatdsok altal lobos visszhatést elgidézni.

2) Igen hasznosnak taldlta szerz6 a meleg viz boroga-
tisok alkalmazasat oly szaruhdrtyabesziir6déseknél, melyek
mérsékelt kothartya alatti belovelés mellett rendkiviil élénk
sugdridegzsdbdval (Ciliar-Neurose) vannak kapcsolva és a
lobellenes eljardsnak makacstl ellentdllnak. A fdjdalmak
esupin kis genygocz képzédése utin szoktak megsziinnis a
tapasztalat tanusitja hogy ez gyorsabban torténik meleg bo-
rogatdsok alatt. Fzen kedvez6 hatds rendesen 1—2 nap alatt
éretik el s ezutdn abban kell hagyni a meleg borogatdsokat.
Ily esetekben czélszerti vastagabb s igen laza nyomfoltokat
haszndlni melyek kozé pépeket is lehet rakni. — Ha az élla-
pot szivarvanyhdrtyalobbal van szovetkezve, ez nem akadd-
Iyozza alkalmazdsukat. — A szarucsapok id6 szerinti lob-
jandl szintén jo sikerrel hatnak a meleg borogatdsok mds
szerekkel kapcsolatban.

3) Hasonléképen jo sikert litott szerz6 a meleg boro-
gatdsoktdl roszindulath szaruhdrtyafekélyek némely eseteiben,
hol a genyképz6dés csekély, de a fekélynek hajlama van a
feliilet irdnydban s a mélységbe hatva pusztitani a szaruhdr-
tya szovetét. Itt a kothdrtydban eldidézett élénkebb visszha-
tds kivetkeztében a kothdrtyaszélén is nagyobb edény kép-
z6dés (vascularisatio) jo létre s ez dltal élénkebb anyagcsere
a szaruhirtydban. — Ugyan ez eljards van javalva atfurd
szaruhdrtya fekélyeknél, hogy ha a sipoly fonndlldsdt meg-
hosszabbitani sziikséges.

4) A szaruhdrtya kiterjedt (diffus) genyedéseinél, milye-
nek néha a hélyog kihtzdsa utdn, kiilonosen oreg, kiaszott
egyeneknél el6fordulni szoktak, szerzé szintén haszndlja a

melegborogatasokat.
5) Végre ajdnlja szerz6 a melegborogatisokat s pépe-
ket makacs kothdrtya szemcsésedésnél — szaruposztéval

vagy anélkiil — és pedig azon esetekben, hol a szem edz6
szerek irdnt igen érzékeny ¢és hol a szemcseképz6dés mélyeb-
ben haté szervezésre hajlandé (weil das Streben zur Binde-
hautschwellung nicht in erwiinschten Grade hervortritt).
Minthogy meleg borogatisok kivetkeztében a kothar-
tydban hurutos folduzzadas és kiterjedt vérbdség idéztetik
el6, azokat méltdn a trachomdndl divatozé egyéb szerekhez
lehet sorolni, s e tekintetben legkozelebb allnak a takdr
bedltdsahoz. Azonban mindig csupdn rovid ideig szabad azo-
kat alkalmazni. Szerz6 kiilonben maga vallja be, hogy 6t ez
eljirds némely esetben tokéletesen cserben hagyta. — Végiil
emlitést tesz szerzé nehdny, mostanig kevés szamu észlelet-
r6l az idilt szaruhdrtya izzadményok s azon gyégykisérletek
irdnt, melyekkel meleg borogatisok dltal a kothartyaban
lobos dllapotot eldidézni szindékoltatott. Hol ez sikertilt,
mindig igen hasznosnak bizonydlt be. (Archiv f. Ophthal-
mologie VI.2. — 1860. Jahrbuch f. Kinderheilkunde 1861. 4 f.)

(8z—1) Térdalattl Gtértagulat — nyomas — gyogyulas 21
nap alatt,

Witterley, a ,London Hospital® Critchett osztilyabol
kozli:

T. M. tengerész, 27 éves, 1861.ki nydrhé kozepéig jo
egészségnek orvendett; ezen id6tajban azonban a jobb oldali
térdalatti tdjon didnyi kemény daganat keletkezett, melyet a
beteg meghiilésbdl szarmaztatott, miutdn a hajé fedélzetén
fekiidt. A daganat csak kevéssé volt fijdalmas, s a fdjdalom
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huzamosabb dolog kdézben megsziint, mig Gjra visszatért,
mihelyt az illeté il helyzetet foglalt el; Ggyszinte alsé
végtagjit csak nagy bajjal nyujthatta ki. Egy héttel késébb
a daganat nyilvinvaléan liiktetni kezdett, s folyton néveke-
dett, mig végtére a térdalatti drkot egészen kitdltotte. A
kérhdzba vald felvételkor a beteg részen érezett fijdalom
tompa volt, s dgyban fokozédott; nem kiilonben tsbbszor
esetleg az alszdr és a 14b egészen elhaltak, s a bokdk koriil
vizeny6 tdmadt. A kérhdzi tartézkodds elsé hetében az al-
szdr a czombfelé meghajtatott, s az iitértdgulatra hideg bo-
rogatdsok alkalmaztattak, mire azonban a tigulat térfogata
még nagyobbodott. Nydruté 17-én a czombiitér a Scarpaféle
hdromszog cstcsdban érnyomasz dltal lenyomatott , mely csak
akkor tdvolittatott el, mid6n a beteg sziikségét végezte. Eset-
leg alvdskizben a nyomasz néha clesuszamlott , felébredéskor
azonban a beteg dltal rogton helyre lett igazitva. Ezen
gyogyeljards mellett a daganat rendkiviil kisebbedett, s 6sz-
el6 5-én, vagy is az érnyomds alkalmazdsianak 20-ik napjdn
liiktetés mér alig volt észreveheté. Az érlokések szama 64,
az étvigy tokéletes, a nyelvtiszta és a belek rendben voltak.
szel6 6todikén az érnyomasz eltavolittatott ugyan, de a
betegnek dgyban kellett maradnia, s csak kevés idére enged-
tetett meg neki a kéroddban valé séta.
10-én a daganat litktetése teljesen megsziint.
11-én a beteg konnyedén bepdlydzott tagjaval mdr jir-
hatott ; végtagjat erésnek, fajdalomnélkiilinek érezte, a
visszamaradt kemény daganat miatt azonban tokéletesen még
meg nem hajthatta. (M. T. a. G. 587. sz. 322 1.).

(Sz—1) Azsiai cholera gyogyult esete.

Cooke a ,Dreadnought“ tengerészi kéroddabdl kozli:

G. G. 18 éves, tengerész 1861 Gszel6 8-dn egészen osz-
szeesve vétetett fel. Allitdsa szerfnt a hajén, melyen utazott,
tizennégy napon 4t mindig szivattytzdssal kellett foglalkoznia,
miutdn az oldalak likgatottak voltak. Hzen munka kiozben egé-
szeu dtdzott, sdltala teljesen kimerittetett. Felvételét megel6z6
éjszakdin hdnyni kezdett, 6mlé béliiriilések jelentkeztek, s
hasin erds fijdalmat érezett. A béliiriilések kés6bb meg-
sziintek, a hdnyds azonban folyton tartott. A felvételi na-
pon reggeli 10 érakor a kék bér hideg volt, az ajkak piro-
saknak néztek ki, a nyelv szinte hidegnek mutatkozott , az
egész test Ossze volt aszva, a szemek godreik mélyében fog-
laltak helyet, s a kormok kékek, az ujjak pedig fonnyadtak
voltak ; csak gyenge és fityolozott hangokat bocsdthatott
ki; a goresbk a hasfal izomzatéra szoritkoztak. A roham
kezdete 6ta vizelet nem bocsdttatott. A hdnyadék gy nézett
ki, mint a rizsviz. Az értelem egészségesnck taldltatott;
a beteg azonban veszélyes dllapotdt kizonynyel tekintette.
Az érlokések felettébb gyengéknek talaltattak.

Rendeltetett : gézfiirdd; jég szopdsra; kevés pdlinka és
szédaviz italil; a ldbakhoz és a hasra melegvizzel telt timlék,
8 a testnek félérdnkint valé dorzsilése. A gozfiirdre cse-
kély ellenhatds fejlodott ki, miért hat ora milva ismé-
telve 16n.

Este felé kevés, 1,022 fajstlyG higy iirittetett ki, mely
csekély mennyiségti fehérnyét tartalmazott; halvany egyiile-
tek mem voltak benne. A hanyds kevéssé alabb hagyott.

Oszels 9-én. — A b6r dorzsolése egész éjen 4t folytat-
tatvdn, a b6r melege némileg helyre dllott. A héinyadékban
kevés epe is mutatkozott ; a szomjlsdg kisebbedett. A fels6
végtagok még mindig hidegek , nyirkosak és sszefonnyadtak
voltak. Aludt s magit jolérezte, noha bére még mindig ké-
kesen nézett ki.

10-én. A bérdorzstlések hosszabb id6kozok utdn ismé-
teltettek. A halavdny és 1,015 fajstlyG higy se fehérnyét,
se pedig halvanyegyiileteket nem tartalmazott, A beleken dt
semmi kiiirités.

15-én. Lassankint javuldsnak inddlt; széke volt; a szo-
béban koriil jarhatott s bardnyhist kapott.

" 16-4n a beteg sajat kivansdgdra haza bocsdttatott. —
Bére kevéssé még kék, hangja pedig némileg fityolozott
volt ; egyéb tekintetben azonban minden rendében taldltatott.
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A leirt cholera eset kiilonds figyelmet érdemel mir
azért is, hogy egészen szérvanyosan jott el6, miutdn a beteg
tarsai egész nydron még csak hasmenéshen sem igen szenved-
tek. (M. T. a. G. 587 sz 822.1)

—

Gyogytani és gyogyszertari ujdonsigok.

4 Gydbgyszeres ssovetek. — A szerek, melyek a borre
kendesok, borlangoldatok alakjiban sat. alkalmaztatni szok-
tak, igen sokszor nincsenek a kivant hatdssal, minek oka valé-
sziniileg ottan kereshetd, hogy a bor feliiletével csak révid
ideig érintkeztek. Ezért Le Brumeunt tudor és Périer, Rouen-
ben azon eszmére jottek, hogy ama alkalmazdsi moédok
helyett, sokkal czélszer(ibb volna a gydgyszeres szovetek
haszndlasa.

A gyogyszeres szovetek a borfeliilettel hosszabb ideig
érintkezyvén, a mellett, hogy elvonolag hatnak, még az illets
szereknek a bor dltali felvételét is rendkiviil elémozditjak,
mert a veritéket magukba beivdn, ez a benniik levé gydgy-
szereket feloldja , s igy a nedvkeringés korébe juttatja. Hat
a tapasztalds bebizonyitotta, mert noha a szovetek vizben ol-
hatlan anyaggal voltak telitve, azokat a higyban kilehetett
mutatni. Széval a gydgyszeres szoveteket a feltaldlok kiilo-
ndsen ajénlhatjak mindazon bajokndl, hol a beteg semmi belsé
szerelést meg nem tiir, de mindamellett hathatds eljaras siir-
getoleg kivdntatik. Az elvond hatds nagysdga igen termé-
szetesen a szovetekbe itatott gyogyszerek mennyiségétdl fiigg.

A készités kovetkezd :

A ddrdanyiblacs (ioduretum antimonii) példdil borlang
vagy szénenykénben (CS,) feloldatvin, a szivet ezen oldatha
vald mdrtas utdn megszarittatik.

‘Mely szerck nem oldékonyak, azok cserebomlds utjin
lesznek beitatva; igy ha Olom- vagy higanyiblacsot kell
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beitatni a szivet el6szor valamely oldékony 6lom vagy hi-
ganyséba, azutdn pedig hamiblanyba (KJ) mértatik,

De nemesak 4svinyanyagok hasznilhaték a beitatdsra,
hanem még szerviek is, milyenek a gydantanemiiek és a szagos,
illékony olajok.

Szovetiil gy a gyapjit, mint a gyapotot lehet venni,
s azoknak oly alak adhaté, mint a tagrésznek megfelel, hol
haszodltatik. A mellnél ingalak, mig a hason az 6v, a végta-
gokon pedig a léczalakok legezélszertbbek. (B. d. Th. 1862.6 f.)

+ Légenysav , rekedtség ellen. Diday illitja, hogy az
elsé tenorénekesek egyikénél a rekedtség ellen igen sikeresnek
litta, ha 5—6 napon dt, naponta kétszer, 5—6 csepp légeny-
savat (Acid, nitricum), egy pohdr czukrosvizben adagolt.
Korilmények szerint 10—12 cseppig fel lehet emelkedni.
(Frorieps Notizen. 1862. II kiot. 3 sz.).

+ Timsé a gipss kotéseknél. Hogy a gipszkitések
konnyebben megkeményedjenek, Neudorfer ajanlja, miszerint
porra tort timsdt, vagy gyenge timsé oldatot kell azzal ke-
verni. (Frorieps Notizen. 1862. II kit. 3 sz.).

~+ Aurum muriaticum natronatum zsabdk és csiuzos faj-
dalmak ellen. Charriére Allitja, hogy médr 1855 6ta a zsdbak
és a cslizos fijdalmak ellen kétségbe vonhatlau eredménynyel
haszndlja a kivetkez6 kendesot: Rp. Cerati simplicis, gram-
mata 30 ; Auri muriatici natronati, gramma 1. (Comptes ren-
dus. 1861. 68zho 14-én).

~+ Croton Elutheria , mint tejszaporité szer. Fellenberg
allatokon tett kisérleteknél taldlta, hogy a cascarillahéy
(Croton Elutheria) kiilonosen az el6szor szill6knél a tejel-
vélasztdst igen elémozditja. A kanczikndl 24 oéra alatt 60
gramme (1 gramme 13,7 szemer) elég volt a kivint siker el-
érésére. A szer poralakjiban mézzel keverve nyujtatott. Az
embereknél szinte lehetne kisérletet tenni. (Gazette hebdo-
madaire. 1862. Téluto 28).

T A R
K iE&ilxThenwmedl

boldogult

Margonyal Gabor, varosi orvos és a borsodi orvos-gyégyszerészi

egylet tagja f616tt. Tartotta Aprilis 7-cn K1in Tam as tudor, az egy-

let sluéke. Egyleti hatirozat folytan kézli Popper Joésef tudor-
titoknok.

Egy riovid év lefolydsa, csak olyan mint egy gondolat,
mely hamar megfogamzik és elmulik hamar. Egy év kezdete
mér magival hozza annak enyészetét, és alig kivintunk bara-
tainknak boldog wjévet, mir is sietiink az év utélsé napjinak
ledldozédsit megiinnepelni.

Ha a sors intézé keze egy rovid év lefolytin kiilonosen
boldogité kedvezményekben részesitett is: a redjok visszaem-
lékezés ecsakis oly tiinékeny, mint a pompéds biborban felkelo
naptél az elhunytra valé visszatekintés, mert az djonnan fel-
kel6 nap tobbet igérd reménynyel tolli el a mindig varo kebelt,
és az elmiltnak emlékmaradvauyait Lethe vizének habjai esak-
hamar elmosogatjdk.

T. Egyesiilet! A mondottak valésdgin kételkedni nines
okunk. Az emberi lény csodds szervezetébe bilcsen, de titok-
teljesen rakta le a gondviselés 8 mulds és Gtjulds azon
tényezéit, melyeknek 6sszhangzatos 6szvegébol folyomdnyként
kivetkezik, miszerint a multak képét az ujjak elészor bedr-
nyaljak és utévégre is elhomdlyositjak.

A gondviselésnek boles intézményekint tekintendd te-
hdt, miszerint az ember a miltak 6romeit és fajdalmait a jovo
reményével mérsékli a tldradozas ellen. A remény olyan az
élet viszdlyai kozt, mint a gézgépezethen a mérsékls, mely a
tilteliiléstsl és ez dltal a szétpattandstél dvja meg a gépezetet.

A bilesels ész igy gondolkodik, igy elmélkedik.

T. Egyesiilet! Mi orvosok és mindannyian természetbu-
viirok, ismervén a mulds ésijulds torvényeit, kordnsem
tehetiink ellenvetést és nem tamaszthatunk kételyt az imént
mondottak ellen, mert mindennapi alkalmunk van az életet
és haldlt miikodésében figyelemmel kisérni. Amde sajdt
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egyéniségiink érdekében is, — bdr a boleselok és hittanorok
kozé nem tartozunk, bdr nekiink, természetbaratainak az ész-
szerli rationalismushoz és naturalismushoz kell eszélyesen ra-
gaszkodnunk : mégis illetékesen tehetjiik ama kérdést, valjon
van-¢ valami 1t és méd, mely altal mieink emlékét a ecsakha-
mar megujulé évek semmité erejétél megmenthetjiik? Van-e
ut és méd arra, hogy miként a ldmpa olaja kifogyvin elham-
vad és semmivé lesz, azon médon a mi életiink faklydja elham-
vadvin ne enyésszék el nyomnélkiil, hanem a késé ivadék leg-
aldbb egy idére kegyeletes emlékkionnyeivel Ontozze sirunk
hantjait.

Van, igen is van oly at és méd, melyen mieink emléké-
nek dldozhatunk, és dldoznunk kell, ha azon fonséges feladat-
nak meg akarunk felelni, melylyel az ember mint Isten legne-
mesebb lénye embertdrsai iranydban kotelezve van.

Ha a tdrsadalom kiilonhoz6 rétegeibe tekintiink, az egy-
szerti szantovetd s mezei gazdalkoddssal foglalkozé szorgal-
mas ember, épen ugy hagyhat hdtra anyagokat miikodési te-
rérsl, melyeknek sszerakosgatisibol ha nem is fendllé emlék-
jelvényt, de eszményképileg fennmaradé emlékmondakat lehet
elgdllitani, mint azon dllamférfit, ki egész élete folytan a haza
boldogsaginak kivivdsin izzadva érdemessé 16n arra, hogy a
haza érczszobort allittasson 6l neki.

Az egyszerii szantdvet6t és foldmivelét a bardzddk hant-
jai kozt, ésa kapak élének reszelése kiozt emlegetik az utodok,
és példdanyul allitjak fol mint szorgalmas és értelmes f6ldmi-
veléket . mint jé emberbaritokat, hazigazdakat, gondos esa-
lddapdkat és hii polgdrokat.

Az dllamférfiakrél szobor nélkiil is megemlékesznek ugyan
az utédok, mikor a haza boldogsiginak és nép jélétének kivi-
vésdban kiizdenick kell az embertelenség és jogtalansig ellen,
dmde azért a csakhamar megtijulé év mohokat rakosgat a mult
év emlékeire, ha azokat a részvét emlékvirdgaival nem frissit-
jik fol.

Ugy van T. Egyesiilet! Az egyszerii iparos és mesterem-
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ber épen ugy hagyhat hdtra kicsi emléket maga utdn, mint
azon tudés bivdr, ki élete fogytdig buviarkodvin, kiotetekre
mend munkdkkal gazdagitotta az irodalmat. Amazt emlegetik
utddai iigyesen és csinosan készitett miiveirdl, emezt csoddlva
emlegeti a tudds vildg 6rok becsti hagyomdnyairél, De mind
a ket esetben utddoké a kegyeletes kotelesség az elhtinytak
emlékét tiszteletben tartva megijitani, mert ﬁiszen a holtak
emlékének dldozva az emberiség onmagit dicsditi meg.

A kizélet-pdlydn az alacson dllasti ember lehet nagy-
gy4 miikodési koréhez mért ardnyban; valamint magas dlldsi
egyén tétlensége 4ltal kicsivé torpitheti magat. Es azon ardny-
ban, a ki mint télté be a részére kimért miikédési kort a tdr-
sadalomban, szamithat arra, hogy emléke az utédok elétt ke-
gyelet targya leend.

Ime ki van jelolve az ut és mdd, melyen mieink emlékét
a esakhamar meguijulé év semmité erejétél megmenthetjiik !
Ime ki van jelolve az anyagbdnya, melybél elhaltaink emlékét
folépithetjiik. Mienk, utédoké a kegyeletes kitelesség az
anyagszereket dsszehordogatni s azokbol az elhalt egyéniségé-
hez ill6 ardnyban, sokdig fendllé emlékjelvényt, vagy csak
eszményképi emléket emelni kebliink oltdrdn.

Ily kegyeletes kotelesség érzete hatotta dt egyesiiletiink
tisztelt tagjait, midén egy legkizelebb elhalt tdrsunknak em-
léket emelni elhatdrozd.

Az emlékek, miként tudjuk, kiilsé jelvényekbdl dllok, és
a sziv tabldjara vésettek. Szilird alapon dll6 egyesiiletek gra-
nit talajra épithetik emlékszobraikat. Kis kori, de szellem-
ben azért nem szegény cgyesiilet tagjai csak sziviok tabldjira
véshetnek egy vonast, és azt minden év fordultdval szivokbol
szemeikbe tolulé konyekkel djitjdk meg.

Nekiink T. Egyesiilet ! ez utols6 jutott osztdlyrésziil. Mi
emléket emelhetiink kebliink oltdrdn, és midén ezt teljesitjiik,
utédainknak kovetésre méltd példdt hagvunk hdtra, s elhinyt
tagtdrsunk emlékének dldozva, a témjén illatirja egyesiiletiink
folé tédul vissza, s dlddsthozé cseppekben hulland miikodésére.

A T. Egyesiilet meghizdsa folytdn nckem jutott a szo-
morti szerep, hogy nem rég elhiinyt tagtirsunk, boldogiilt
Margonyai Gdbor folott egy eszményképi emlék anyagait 0sz.
szerakosgassam. Teljes készséggel és tartalékgondolatnélkiili
odaengedéssel hédoltam a kozkivdnatnak. Amde nem titkolha-
tom el abbeli mély megillesédésemet, hogy midén Margonyai
Grdbor elhalt tdrsunk élete kertjébsl szedegetém vala issze a
virdgokat, beldliik emlékfiizért kitegezends, mas két tarsunk
szelleme is megjelent ott, kiknek esengé hangja imezt tolma-
csold ,az elhunyt tagtdrsatoknak készitendé
emlékflizért kidssétek dssze egy-egy nekiink
sz4dnt emlékszdllal, és emlékeztessen titeket
éléket arra, miként az orvos rovid ideig él és
csak masokért, elhal pedig kordn csalddjd-
nak.“ Ez volt T. Egyesiilet! Katona Mihdly és Mosi-
czay Rébert iigyfeleink szelleme, kik legkizelebb elhtinyt
tagtdrsunkkal egyetemben, egy év lefolyta alatt vének hiiesut
t6liink. Aldozzunk enmiékoknek e két széval ,Nyugodjanak
békével.“

Miel6tt feladatom megfejtéséhez hozzifognék, nem lehet
ki nem kérnem a t. Egyesiilet elnézését, mert emlékbeszédet
tartani olyan mint seylla és charybdis kozt jardalni. mig egyik
végsbsiget igyekszik a szénok kikeriilni, észrevétleniil is a ma-
sikba eshetik. De bizvin a t. Egyesiilet rokonszenvében, az
engedékenységet biztositva litom részemre, mig a kelld figyel
met, mely elhtinyt tagtdrsunk életrajzinak meghallgatdsihoz
sziitkséges, kérnem is folosleges volna.

Margonyai Gabor orvostudor szill. 1809-ik évben
Sdrosmegye Margonya nevii kizségében, hol atyja Flei-
scher Jidnos agostai hitv. lelkész volt. Az elemi tantdr-
gyakban atyja oktatta. A gymnagium 1-s6 2-ik zsztalyat Bart-
fin, a 3-kat és 4-diket Eperjesen, az 5-ket ¢és 6-kat Miskolezon,
a 7-ket és 8-kat ismét Eperjesen gy szintén a jogi tanfolya-
mot is itt végezte, még pedig kitiiné sikerrel, az akkori orsza-
gos hiri Csupka Andras jogtandr alatt. Ezen tantlma-
nydnak bevégeztével Dessewffy Andrds k. tandcsos és
septemvir, Margonya tulajdonosa, Katélyos befolydsandl fogva

- &8 =

az ifjut katonai palyira édesgette, mire hajlamdnal fogva ki-
valé kedve is mutatkozott, de sziiléinek ellenszenve miatt, kik
tet egyediil a papi pdlydra szdintdk, fol kellett azzal hagynia
s igy 16n, hogy az orvosi palydra szdnta magat.

1828-ban ment a pesti egyetembe, hol ernyedetlen szor-
galom és komoly tantilményozisa, nemkiilonben szerény ma-
gaviselete altal tandrai hajlamdt és szerctetét csakhamar meg-
nyerte, mit eléggé tanusit azon korélmény is, miszerint 1831-
ben, mint harmadéves orvosndvendéket a cholerajarviny ki-
iitésével gyogyitani a vidékre kikiildék, mely kikiildetésében
6, mint a gyakorlati téren még egészen ujoncz, az akkori za-
varos id6ben ritka batorsiggal és eszélyes magatartdssal s
kedvezé sikerrel jirt el. 1834-ben, 25 éves koraban nyerte
oklevelét, kitiing eredménnyel letett vizsga utdn ; ez megtor-
ténvén sziil6foldjére hazasietett. !

A sirosi nemesség nagy része, szép anyagi biztositék
mellett, ottmaraddsra kéré {61, de szive vagyai Miskolezra kész-
teték, mely vigyainak engedve 1835-ben marczius 7-¢én ide le
is telepedett, ugyanezen év Marcius 10-én oklevele a megye
kizgyiilésén kihirdettetvén. Megndsiilt 1842-iki majus 12-én,
néiil vevén Eperjesrél Klein Erzsébetet. 1844-ik évben Flei-
scher csaldadnevét, felsébb engedély mellett, Margonyaira
viltoztatta. 1845-ben a miskolezi ag. hitv. egyhdz kizmeg-
egyezéssel tanodai feliigyelének vdlasztd meg, mely hivataldt
mint a kezelés és oktatds szent iigyének buzgo baritja, kivil6
kedvvel, ernyedetlen szorgalommal, és folytonos 4ldozatkész-
séggel 1860-dik évi augustus havdig viselte, addig t. i. mig
egészsége azt vinnie engedé. 1846-ban az egyhdz kebelében
ugynevezett filléregyletet alapitott meg, a helybeli tanoda s
egyhdz javdra, melynek jelenleg kamatozd tékéje, egyesektél
fillérenkint gyiijtogetve, meghaladja a 700 fr. o. é. ezen cse-
kélységhdl nagyra noveked6é egyletnek haldldig 6 volt buzgé
elnike. 1847-ben a Miskolez varosban létezé dvoda igazgatd-
Jjatl vilasztatvdn, ezen hivatalt 59-ig viselte. Szelid és boles
korménya alatt, az iigy irdnti buzgalom ¢s emberbariti szere-
tet lebegvén mindig szemei el6tt, az ovodat mind szellemi
mind anyagi tekintetben biztos révparthoz vezette.

Kiilonosen két fontos koriilmény, mely akkoriban az
6voddnak életkérdésévé vdlt, orok emlékezetre érdemesiti
igazgatéjat az Ovoda torténetében, és ezen életkérdést 6,
anélkiil hogy valasztmdany miikédott volna mellette, szeren-
csésen megfejtette Téth Istvén 6vé segitségével.

Nevezetesen 1849-ben a megye rendei a politicai viha-
rok dltal a munkdssdg terérdl leszorittatvdn : ezaltal az évoda
teljes drvasdgra jutott.

Dr. Margonyai Gdbor ezen sorsban a virosi hatdsdg
partfogasat kieszkzolvén az dvoda részére, megmentette azt
az enyészettdl. A masik az 6 igazgatdi miikodésének az évoda
jelen és jovo életére nagy horderével biro eredménye, az 6 vo-
daihdznak megvétele, mely 1856-ik évben szerencsésen si-
keriilt. Ennek végrehajtisaval azon jé eredmény is sszekot-
tetésben dllott, miszerint az dvoddnak, nem eléggé biztos he-
lyeken kiinnlevé tékepénzeit, az elenyészés végveszélye fenye-
getvén : szigorii behajtds tjin minden vagyona egy tomeg-
ben egyesittetett. Ezenkiviil, miként az ¢vé maga hdlds em-
lékkel bevallja. gyakran eléallott silyos koriilményei kozt
atyai josaggal bdatoritoja, vigasztaldja s lelkesitéje volt. Ird-
nydban igazgatdi fels6bbségét sohasem éreztette, sdtinkdbb
baritja s mintegy iigytarsa volt. Miként az 6vo sajat szavaival
tanusitja, az elhaltnak valédi lelki miiveltséghdl szirmazott
szép jelleme, teljesen képes volt a nevelés halitlan pdlyéjén
kiizd6t, az emberiség tokéletesitésében faradozot méltdnyolni,
s méltdnyldsa dltal kitartdsra s a nehézségekkel megkiizdésre
batoritani,

Az eddigi rajzbol kittinik t. Egyestilet! miként elhalt
bardtunk és tagtarsunk a tarsadalom azon kivénalmainak tel-
jesen eleget tén, mely szerint nemesak sajat szakmdénkban kell
tenniink azt, a mivel tartozunk, hanem a kézjolét elémozdita~
sdban is igénybe vett erénk szerint faradoznunk kell. Elhalt
tagtitsunk tehdt a helybeli dgostai egyhdz és iskola torténe-
tében, tgyszinte a vérosi évoda évkionyveiben, emlékhez sziik-
séges anyagokat hagyott hétra, s az életben maradottaké a ke-
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gyeletes kotelesség, azokbdl habdr egyszerii emléket is sz~
szedllitani,

- Mint csalddatya hdzfentartdsirdl szorgosan gondosko-
dott. Gyermekeit gondosan neveltette s azoknak kiképezteté-
sére téle telhetbleg dldozni kész volt.

Mint honpolgdr tiszta, szildrd jellemii, kovetkezetes elvii

volt 6, s inkdbb tiirni s szenvedni kész, mint elvét megtagado-
lag, a politicai hévmer$ mutatdja szerint chamaeleoni szerepet
jétszani. Egy széval 6 élt halt édes hazdja iigyeinek jobbrafor-
duldsdért, és azon hitben élt s halt is meg, hogy ,még j6ni fog
egy jobb kor.“
: Mint miikodé orvos nem tartozott azok kozé, kik kiils-
nos életboleseséggel tudjak és akarjak is a bizodalmat és ra-
gaszkoddst megszerezni, hanem az aranykozépszeriiség példd-
Jéra orvosi gyakorlatdban megbirta tartani azon kort, melyet
nem hiu vadészat, nem is nyegleség utjin, hanem a tiszta ra-
gaszkodds dltal készitett onmaginak. Megemlitendé orvosi
életébs], miszerint mult év augusztus havdban Miskolez képvi-
seléi Gtet vdrosi f6orvossd valasztak meg, de fdjdalom, miiko-
dését még meg sem kezdé, mikor a kormanyrendszer viltoztd-
val az egész tisztikar lemondvdn 6 is lemondott.

Nem volt ugyan 6 a legijabb iskola novendéke, de azért
a mennyire a provineialis orvosi miikodés eldttiink is tudva-
levé sokféle terhei s kellemetlenségei megengedék, a gydgy-
tudomdny tijabbkori fejleményeit is figyelemmel kisérte. Buzgd
baratja s pirtoléja volt holta napjdig kiilonosen irodalmunknak.

Ime t. Egyesiilet ! elhunyt tagtirsunk élete kertjébél tsz-
szeszedvén az emlékszdlakat, igyekeztem azokat egy fiizérré
osszeilleszteni. kia netaldn némely szdlak elmaradtak, vagy az
osszebongészett szdlakat nem jol illesztém egybe, bocsanatot
kérek, mert miként elfre is megjegyzém, a legnehezebb fel-
adatok kozé tartozik életrajzot késziteni. Annyit bizton mond-
hatok és a t. Egyestilet érdemes tagjai is gy talalandjik, mi-
ezerint az emlékf(izér szdlai kozt cyprus is van, puszping is
nem gyéren taldlhatd, amaz a banat jelképe, mely arra mutat,
hogy okunk van bénkédni egy oly tevékeny és az emberiség
Jjolléteért firadozé egyénnek, a tettek vagyis a férfiusdg kord-
ban tértént kimtldsédn; emez mint orokzold az 6rokkévalosag
Jelképe levén, arra mutat, hogy elhunyt bardtunk és tagtir-
sunk tettei dltal vivta ki magdanak, hogy emlékezete elottiink
és az utddok el6tt 6rok legyen, orok legyen mint a pusz-
pang zoldje. Es mi t. Egyesiilet! ezen emlékfiizér dltal, elhalt
baratunk és tagtareunk emlékének dldozva, mondjuk egysziv-
vel lelelekkel a nagy latin kolt6 szavai szerint ,sit tibi terra
levis, mollique tegens arena.

A gyégytestgyakorlat lényege, torténeti és
elméleti szempontbdl.

Kozli Batizfalvl tr.
(Folytatés)

Azonban a testgyakorlat mezején killonos megemlitést
és dicséretet érdemel Ling Péter Henrik, Sziiletett
1776-ban Saalandban, nov. 15-én. Ez a testgyakorlat egy
egészen Uj rendszerét dllitd fol s azt a boncz- és élettanra ala-

itéa, s ezen tudomdnyokra s szamos évek folyama alatt tett
Eisér]eteire tdmaszkodva, azt iparkodott kikutatni, hogy az
egyszerii és Osszetett testmozgdsok mi mdédon hatnak az iz-
mokra s a tobbi szervekre, tovabba, hogy milyen kovetkezé-
geik vannak azok gyakori ismétlésének , s mily hatdsuaknak
mutatkoznak az agyra, idegekre, tiidokre, belekre, a sziv ve-
résére s a véredényekben a vér elvalasztisira és vegyiiletére,
1813-ban a svéd dllampénztir dltal segittetve, testgyakorlata
szdmara egy kozépponti intézetet allitott 5l Stockholmban,
hol alkalma volt rendszerét kifejteni és megszildrditani. Ki-
tiintetésekkel ékesitve halt meg 1839-ben, de itt hagyi az
itdvos miivet, melyet létesite. Tanitvinyai, Branting, de
Ron és Georgie a megkezdett miivet tovibb folytattak.
— Branting dtvevé a kozépponti intézet igazgatdsdt
Stockholmban, de Ron nem sokdra az orosz kormany se-
gélyével Pétervérott alapitott testgyakorlati gydgytermet,
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Georgie pedig, ki hizamosabb ideig volt fétanito a stockholmi
kdzépponti testgyakorlati intézetben, jelenleg Londonban
miikddik. G
- Massmann tandr egy kis iratban mir 1830-ban tevé
figyelmessé a vildgot a svéd Ling miikodésére a testgyakorlat
igyében; Dr. Ekardt Berlinben 1844-ben egy orvosi fo-
lyoiratban szintén adott rovid ismertetést és lefrdst a stock-
holmi testgyakorlati intézetr6l, de mind enneck csak annyi
hatdsa volt, hogy Rothstein szizados Berlinb8l egy
Stockholmba tett utazdsa alkalmdval koriilményesebben ipar-
kodott megismerkedni a testgyakorlat ottani allapotdval. —
Csaknem ugyanezen id6ben utazott Dr. Richter E., dres-
dai tandr Stockholmba s figyelmesen megvizsgilta a kozép-
ponti intézetet s annak gydégytestgyakorlati mikodését, ée ar-
rol a mit ldtott és észlelt, a természet és orvosi tarsulatnak az
1845-ik év mdjus haviban tartott jubilaeumi iinnepén nagy-
szamu orvosi és laikus hallgatdsdg gyiilekezete el6tt értekez-
letet tartott, mely még azon év mdjus havdban nyomtatdsban
is megjelent. Rothstein szdzados pedig a svéd testgyakorlatot
egy nagyobbszerti miiben ismerteté meg a vildggal. E kozben
a porosz oktatdsiigyli ministerium Dr. Neumannt kiildé
Stockholm , Pétervar és Londonba. Dr. Neuman 1851-ben el
is titazott oda s egy ¢év mulva ,Die Heilgymnastik, oder die
Kunst der Leibesiibungen angewandt zur Heilung von Krank-
heiten, nach dem System des Schweden Ling und seiner Schii-
ler“ czimii miivében, el§jdréinak utazdsirél a tartozott tudd-
sitdst megadd. O Graudenzben a Vistula mellett, mint kerii-
leti orvos, az els§ testgyakorlati gyégytermet allitd £l Né-
metorszagban, melyet mind a szenved§ kozonség, mind pedig
az orvosok és testgyakorlati taniték stiriien kezdének megld-
togatni, az utébbiak féképen azért, hogy a Ling-féle testgya-
korlat elveivel kizelebbrdl megismerkedhessenek.*) Csakha-
mar ezutin Németorszag majd minden nagyobb vdrosdban
keletkeztek testgyakorlati gydgyintézetek, s mindinkdbb kez-
de terjeszkedni e fontossa lett tdrgy irodalma.

Azonban Németorszdgon a gyigytestgyakorlat mezején
két vélemény s az dltal két part keletkezett. Az egyik szoro-
san kivdn ragaszkodni Ling elveihez, a mdsik a gydgytest-
gyakorlatot a szabad testgyakorlattal Gsszeegyeztetni iparko-
dik, s a mint Németorszdgnak észszerii testgyakorlati intéze-
tei mutatjak, a két nézet egyesitése nagyon eszkdzdlhets, mert
egyik sem zdrja ki a mdsikat, hanem egyik a mdsikat még
inkabb tokéletesiti és kiegésziti. S mig Spiess Adolf Német-
orszagban a cselekvd testgyakorlat mezején szerzett
maganak érdemeket, addig a svéd Lingnek a szenved§le-
ges testgyakorlat kiképezését és tokéletesitését kiszonheti a
vilig. Azonban, mint értekezésiink folytin alébb ldtandjuk,
nekiink a gyogytestgyakorlatndl a cselekvd testgyakorlatra
¢épen olyan sziikségiink van, mint a szenvedflegesre és meg-
forditya, mert az egyik betegség gydgyitdsira inkdbb ennek,
a misikénak gydgyitdsira pedig inkdabb amannak mozgdsai
kivintatnak, mert az dreg nem haszndlhat minden mozgdst
gy, mint az ifji, a sdpkoros baja szintén mds mozgdsokat
igényel, mint a sérvben szenvedd, s a bénult nem teheti azon
gyakorlatokat, melyeket az ép tagi. (Folyt. kiv.)

Schordann Zsigmond, pesti egyetemi nyugalmazott élettantanar
végrendeletének kozérdekii pontjal.

Elhagyvin, mi az 1861-ki téluté 24-én kelt végrendelet-
ben magdnosakra vonatkozik, a nagyérdemti tandr vagyona
fotomegével kovetkezileg rendelkezett :

Konyvtirdibdl a természet- és az orvostudoményi mtive-
ket a kir. magyar egyetem orvostandri kardnak konyvtdra
kapta, azon munkdk kivételével, melyek a nevezett kionyv-
tdrban mar meg vannak.

Két Plossl-féle dsszetett gores6 a pesti egyetem élettani
intézetének jutott.

A pesti sz. Rékushoz czimzett kizkorhdz 25 db Erzsébet

*) K216 1857-ben hiizamosabb ideig litogatta N e um a n ntr, gyégy-
testgyakorlati intézetét.
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n!nééf.-vaauti els6bbségi kbtvényt kapott, melyek nivleges ér-
téke 6250 fort; mig azonban N. N, tr élni fog, a kamatok a
varos altal annak részére lesznek kiadandok.

A pesti Josephinum drvahdz 6 darab Erzsébet-vasuti
elgobbségi kotvényt, tovabbd névleges érték szerint 4500 frt-
nyi urbéri kitelezvényeket kapott. Ezen hagyomény 6000 fr-
tot tesz ki, a kamatok azonban N. N, drholgy életében szintén
a viros dltal annak szdmdra lesznek kiadandok.

Pest vdrosa hdzi szegényei kozott 200 forint fog ki-
osztatni,

A magénosakndl levé tokéket, nem kiilonben az dllam és
a kiilonféle értékpapirokat , a mdr emlitett kitvények és ko-
telezvények kivételével, valamint az eladandé butorok és
eziistnemiieket, s végtére a haldla utdn fennmaradé pénzt,
mi mindegyiittvéve a 100,000 forintot joval meghaladja, az
illeté targyak eladdsa el6tt azonban becsiik meg nem ha-
tdrozhaté, pénzértékiik szerint 100 egyenld részre osztotta,
melyekb6l a koziigynek szentelt:

28 részt utazasi osztondijra. Az 6sztondij akkor adatik
ki, midén a t6ke kamatai 1000 forintot kitesznek, s ezen
osszeg egy évre, két egyenlé részben félévenkint elbre fizet-
tetik ki. Folyamodhatnak fiatal orvostudorok valldskiilonbség
nélkiil , ha legalibb 6t félévet a pesti egyetemnél toltottek,
& ugyancsak a nevezett egyetemnél avattattak tudorokkd
Az illet6 koteles az elsé félévet Bécsben, a kovetkez6t pedig
Berlinben vagy Parisban tolteni. Az 0sztondij kiadasa felett
a pesti egyetem orvostanari kara hatdroz.

10 részt a pesti egyetem élettani intézetének, de csak
azon feltétel alatt, hogy az dltal a meglevé évi jarulék ne
csonkittassék, mi ha torténne ama hagyaték a pesti szegény
gyermekkirhdz javira esik. A kamatokbdl évenkint az élet-
tan tandra két 100 forintos dsztondijat adhat oly tudorok,
vagy tanuléknak, kik az élettani intézetben munkdlataik dltal
kitiinnek.

6 részt alapitvinydl akként, hogy midén a kamatok a
tudori szigorlatok ¢és felavatdsért jiro dijak osszegét elérik, a
tandri kar dltal szegény sorsti tanulénak valldskiilonbség nél-
kiil kiadassék. Az illet6 az orvoskari dékdnnak adott kéza-
dds dltal kotelezi magdt, hogy ha koriilményci engedik a ka-
pott Gsszeget visszafizeti. Iz azonban csak becsiiletbeli tarto-
z4s lévén, beperlés tirgya nem lehet.

5 r. szegény tanuldk segélésére, ncmkiilinben olyanok
temetdsi koltségeinek fedezésére, ha az illeték keresztény
hitvalldsuak.

4 r. a viczi siikketnéma intézetnek, s ugyancsak 4 r. a va-
kok intézetének Pesten.

1 r. a pesti Lipéttemplom épitési tokéjének.

Vegyvesoek

+ A kirdalyi magyar természettudomdnyi
tarsulat 1862-ki tavaszho 23-dn tartott iilésében A uje-
sky Lipét, sajit, Preyss realoskolai tandr vezetése mellett
tortént vizsgdlatai utin koriilményesen eléadta, hogy Pest
kutjai vizében dtalaban véve tobb meszet tartalmaznak , mint-
sem hogy azt egészséges italként haszndlni lehetne. Szdmi-
tasaindl « MgO tartalmat szinte mészre vivén dt, a taldlt
mész mennyiséget 0,0020—0,0097-re teszi. Anndl tobb mész
taldltatik pedig, minél kozelebbre esik a kiit, melybé6l a vizs-
galt viz merittetett, a viros kozéppontja felé. S a nagy mész-
menyiségnek drtalmassdgat noveli még azon koriilmény, hogy
nem annyira szénsavval, mintinkdbb légeny, kénsavval és
halvanynyal egyesiilve van jelen. Aujesky Pest vizeit mennyi-
ségileg még légkonenyre (NH;) is megvizsgilta, melynek
nyomaéra sem akadt az Orczy kertben, az I1lés-forrds, a balvany-
utezai 11 és a kerepesi uti 41 szdmi hdzban, Fzen helyek-
t61 a Duna felé esé kutakban azonban a légkéneny mindinkédbb
nagyobb mennyiségben lépett fel, a szerint mint valamely
hely a Dunshoz kozelebb esett. A légkoneny mennyiséget
tiz milliomodik részekben szdmitvdn ki, az alduna soron a
19 sz, hézban 158,38, a 18 sz. 432,56, a 17 sz.-ban pedig 664,
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06 légkinenyt taldlt, mig a szent Rékus kérhdz kitvizében
csak 8,17—887, a Fillinger kdvéhdz vizében pedig 5586.
Az értekezé azutdn, Bées katvizeinek légkéneny -tartalmdt
a pestiekével hasonlitvdn Gssze, az ésszehasonlitds Pest his-
rdnydra iitott ki. ; yjn 15a ol
Ling Gusztdv, fiatal iigyfelink a tengeri mag
csirdzdsdra vonatkozo adatokat kozlott, s értekezetét szétnes
rajz el6mutatdsival érdekesitette. - Igen drvendetes, hogy
valahdra akadt magyar ember, ki’ meg nem elégedve a ni-
vények kiilllemének ismeretével, figyelmét a sokkal tébb
faradsdgot és jobb képességet, nem kiilonben kitartébb szor-
galmat ¢és nagyobb iigyességet igénylé nivényi szbvet- és
élettanra forditotta. Sok jo akaratot és nagy igyekezetet ta-
nusité palyatdrsunknak minden jét kivdnunk munkdlatai fo-
lyamdban. ‘ afs :
Viégiil TG th Sandor, elsé titkdr a berlini dllathonosité
tarsulat kozleményeib6l az afrikai szaladdr (struthio africa-
nus) koltését illeté adatokat olvasott fel, melyek azon alka-
lommal gyiijtettek , midon legkozelebb egy szaladdr a mar-
seille-i dllatkertben 15 tojdst koltott ki. ‘
Ak magy. tudomédnyegyetemnélaz 1861 —
1862-ki tanulményi év nydri szakdban az orvossebiszi karndl
rendkiviili tantdrgyakként szerepelnek : a gyakorlati szovettan
Jendrassik tandrtél; a bdrkértan, Poor m. tanitétdl,
a gyermekgyogyészat és gyermekapolds Békay Jdnos-
t6l; az elmegydgydszat Schwartzer tudortél. Len-
hossék tandr, a kozépponti idegrendszerrél ingyenes eld-
addst tart. Wachtel tr. ujonnan kinevezett tandr el6addsait
az &ltaldnos kértan és a gydgyszerhatdstanbél, nemkiilonben
az orvosi vények szerkezetérél meg fogja kezdeni.
~+ A szlidesi fiird6é érdekeit helyesen felfogé Hase n-
feld Mané, iigyfelink a legkiozelebb malt télen a périsi
»Société d' hydrologie médicale* egvik iilésében a szlidesi
vasas firdGkrGl felolvasdst tartott, mely értekezet ugyan-
csak az emlitett tirsulat kozleményei 8-ik kétetében megje-
lent, valamint kiilon lenyomat is vétetett beléle, melynek
czime ,Eaux ferrugineuses thermales de Szlides“. A filizetke
nyolczadrét lapra terjed s érdekesen van Gsszedllitva. Miutin
a szlidesi viz vegybontdsa, s szlidcs égalji viszonyai és elényei
eldadattak a széban forgé vizek dlettani hatdsa keriil rovid
targyalds ald, s a munka tobbi részét a gydgyhatds tolti ki.
Ohajtandé hogy tobbi fiirdGorvosaink is hasonlé Gton gyégy-
viziik ismertetéséhez jarjuljanak. Mi Piarisbél, az eurépai szd-
razfold kozpontjabdl kiindal, sokkal inkdbb szdmithat arra,
hogy mésok figyelme feléje fordaland, mintha a kiindulds mds-
honnan torténnék. Nem elég, hogy mi magunk ismerjik kin-
cseinket, mdsok el6tt is fel kell azokat tarnunk, s emberi ter -
mészetben fekiivén, kénnyen megeshetik, hogy az, mit mdsok
sokat érének fognak tartani, eldttiink épen ezért értékben
még inkdbb nivekedni fog. Az értekezet irdja a pdrisi hydro-
logikus tarsulat levelez6 tagjail vilasztatott meg.

Heti kimutatas

a pestvirosi kozkiorhdzban 1862. aprilis 25-t6l egész 1862.
mdjus. 1-ig dpolt betegekrél.

Felvétet. | Elbocsat. | Meghalt Visszamaradt |
— ——
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majus 1, |14|11]25] 7|12/19| 1| —| 1}276|315] 1) 1}20/613

A létszim e héten nagyon emelkedett; a felvett betegeknél
leginkdbb hurut 6s valtéliz észleltettek ; a halottak széma jéval
kisebb mint a mult héten,

Pesten, 1862. M iiller E mi 1 kinyvnyomdaja Dorottya-uteza 14 szdm.



Pest, 1862.

EBléfizetési Ar @ helyben egész év 9 frt. félév 4 frt. 50 kr,

évnegyed 2 fri, 25 kr. vidéken egész év 10 frt. Télév b fri.

évnegyed 2 frt. 50 kr, A kozlemények és fizetésck bérmentesi-
tendok. Hirdetésekért soronkint 14 ujkr.

Majus 11.

Megjelen minden vasarnap.
Megrendelhetd minden es. kir. postobivatalngl, u szerkeszib-
nel Gjtér 10. sz, és Osterlamm K. kinyvkereskedésében, ajiér

o kioszk dtellenében.

ORVOSI HETILAP.

Hom s kiilfoldi gyogyaszat és kérbuvérlat kozlonye.

Tl Aatodild e wifoly sammn.
Tulajdonos és felel6s szerkeszté : Markusoveszky Lajos tr. Fémunkatirs : Balogh Kdlmén tr.

artalom: Balassa tr,: A légesémetszés, mint életmentd gydgyeszkoz, hirtyas toroklobnal, — A gyiisziinke (digitalis)_ hasznarél a h';g-y-
mézbar, Wunderlich tr-tol. — Konyvismertetés. Beck Gyula tr.: Untersuchungen iiber den const. Mercuria-
lismus und sein Verhiltniss zur const, Syphilis, von Prof. A, Kussmaul. — Lapszemle: A gyermekhalalozas, Gssze-

fiiggésben helyrajzi és lebészeti viszonyokkal, Es ¢ h e ri ¢ h-t6l. — Hydatisdaganat a véghél és hélyag kozott. — Hassérv a has
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A LECSOMETSZES, MINT ELETMENTO
gyogyeszkoz hartyds toroklobndl (angina dyphterica).
Balassa tanartol.

Ha ki ezen félelmes kért csak néhdnyszor is ész-
lelte , alkalmat nyert meggyéz6dni, miszerint a baj-
nak azon eseteinél, hol az 4lhdrtyds takhdrtyara-
kodmdny a garatnak korén til, a légitak csives té-
reibe elterjed, a gydgygyakorlat szdrnyaszegetten
kénytelen nézni, mint fulnak meg kinosan azillets bete-
gek. — Igy aztdn a szokvdnyos gydégyhatilyok egész
sorozatival, meg a kor veszélyével szembe dllitott
gyakorl6 orvos, ha a baj ellen vitt hatalmas tusdjdnak
végre is a beteg kimuldsa lesz eredménye, azon medds
vigasztaldsra utasittatva litja magdt, hogy ,.feci quae
potui, meliora his ars non habet.“— Egyes, igen ritka
esetekben megesik, hogy a veszélyes dlhartydknak
egész rétegeit sikeriil a hdnytaté gydgyszereknek fel-
razé hatdsa kozben a légutakbél kivetni, a mikor a
fulladdsi veszély elhérulvdn, a beteg menekiiléséhez
lehet6ség adatik. Lehetéség mondjuk, mert akkor is
minden attél fiigg, hogy az alhdrtyak felrakoddsdt
eszkozld vérvegyi korfolyamat kimeriilt 1égyen, azaz
hogy a kivetett hértydk helyébe ujak ne képzédjenek.

Mi az tijabb idoben egymdsutan a gégébe és 1ég-
es6be lehtizédott hirtyds toroklobnak két esetét ész-
leltiik, melyck légesdmetszés 4ltal szerencsés kimene-
tellel végzidtek. Ezeket azért tartottuk fsljegyzésre
méltéknak, hogy bennik is bizonyitdst taldljanak né-
mely a gyakorlat intézkedéseit tArgyazo tételei a sz6-
ban l1évé baj kértandnak, és hogy gydgyhatdnyi te-
kintetben biztaté adatokil szolgéljanak.

Ezen tételek egyike: hogy a hirtyds to-
roklob bizonyos idétartamra terjeszke-
dé kérfolyam, melynek korén belbl a
béntalmazott takhdrtyateriilet szoveté-
b6l egyik hdrtya izzad ki a mdsika utdn,
és hogy akdr erémives médon dunlassa-
nak azok szét, akdr edzoszerekkel pusz-
tittassanak el, ismét és tjra termddnek
mindaddig, mig a kérfolyami eyclus tart,

s ennek végeztével hasonlé médon vil-|

nak le a takhdrtydr6l, mint a sebek he-
gedésifolyamédndlahegrollevdlik a pork.
— Mi a kozlendé esetek mindegyikénél, féleg a mé-
sodikndl, a hirtydknak konok kitjuldsdt észleltiik; da-
czdra az cgymist kovets levilasztasok és leghathaté-
sabb edzéseknek az egyik nap szétrombolt hdrtya he-
lyén mésnap mdr 1j jelent mindannyiszor meg; és mi-
don a betegek mindegyikénél a fuldokldsi veszély
miatt a 1égesémetszéshez voltunk kénytelenek nyulni,
a magokra hagyott 4lbartydk koril ugy észleltiik,
hogy azok még tobb napokig bujdlkodtak, mig végre
kérges szalonnaszerii darabokban a takhértydrél on-
kényt leviltak, mely utébbinak folilletén az elére-
ment folyamatnak nyoma sem volt észlelheto.

Az esetek egyikében 14 napra, a médsikban 3
hétre terjedt volt az dlhdrtyaképzédési kérfolyam.

A tételek mésodika: hogy nem csupdn a ga-
ratra, de nem is csupédn a garat takhédr-
tydjdval osszefiiggésben 4116 takhdartya-
rendszerreterjeszkedik az 4lhdrtyaképzd
kérfolyamat, hanem hogy dltaldnos, és va-
l6dilag vérvegyben gyodokerezik az Kor-
eseteink mindegyike félreismerhetlen jeleit adta ezen
tétel igazsdgdnak az 4ltal, hogy egyik betegiinknél
esetlegesen, a mdsikndl gy6gymiivészileg felhdmozott
részén a kiillbornek, a garatbeli dlhdrtydkkal teljesen
azonos szalonnaszerti rakodményok jottek létre, és e
helyeken épen annyi ideig fenntartottdk magokat,
mint a garatbeliek, s6t mi tobb: egyik betegiinknél
az &lhdrtyds toroklob korfolyami idékorén belsl vor-
heny (scarlatina) jott létre, melynek elvonultdval egy
id6ben tiintek el az dlhartyaképzodések ; — a mésik-
ndl az dlhdrtydk letisztuldsdval majdnem egy idében.
14z 4ltal kisért himlészerii fakadékok jelentek meg az
egyénke testén.

Ime a koresetek:

1. Hartyas torok- és gégelob ; fulladdsi vessély ; légesSmetszés ;
gyogyulds.
Boze Amdlia, 7 éves pesti sziiletésii lednyka, ot

napig tartott hdrtyds toroklob kovetkeztében a ful-
dokldssal hatdros nehéz 16gzési dllapotba jutott, mely
19
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Hoffmann és Lumniczer kérhdzi foorvos bardtimat,
mint a beteg koril mikods orvosokat arra inditd,
hogy a gyermekik veszteségével fenyegetett sziilok-
nek a légesémetszést javasoljdk, mint olyan gyégy -
eszkozt, mely a menckvés lehetéségét eszkizli. —
Mint olyanhoz hivattam f. é. jan. hé 5-én Lumniczer
tr. bardtom altal, ki a siirgeté veszélylyel szemben
roviden elbeszélé, a mit a csalddnak rendes orvosatdl
hallott a korelszményekre nézve; hogy t. i. 6t nappal
elébb vette a betegség kezdetét hdnydssal, melyet
masnap erds ldz és torokfdjas kivettek; hogy har-
madnapra a torokban mindkét oldalt szalonnaszeri
rakodménynak mutatkoztak jelei, mire tiistént pokol-
koveli edzés alkalmaztatott; hogy negyed napra re=
kedtség allott be és nehezitett 1égzés, mely utébbi da-
ezéra az ismételt edzések és hanytaték adagoldsdnak,
otod napra annyira fokozédott, hogy minden perczben
tartani kellett a lednyka megfuldsdtél. — Azelott a
lednyka, a vdltélaznak néhényszori rohamait kivéve,
mindig egészséges volt.

A betegnek jelen kérdllapotira nézve elég volt
litni . annak, hdtrafeszitett fejét, rendkiviil hosszm.x
nyujtott be=- és kilehelését, ¢ mellett mellkasa [drad-
sdgos emelkedéseit, tatongé orrszdrnyait, hogy azonnal
meggyozédjiink a 1égzési nehdzség legma-
gasabb fokdnak jelenlétérsl. — A lég be-
és kimenetét kiséré sziszegé zorej pedig és a hangta-
lansdg tiistént beldttattdk, miszerint a gégeiirben
1 e]llk alégzésiakaddly — A leanykdnak hal-
vany, kékes szederjesen foltozott arcza, belovelt kot-
hédrtyéja, hideg vcre]tekes teste, kicsi szapora érverése
(140), félig mdmoros és félelmet kifejeso areza : a
vér-és idegéletnek mély zavarait ismer-
tették fol. — Hogy a gégebeli kér-ok hér-
tyas lob, nem volt nehéz meghatdarozni; ha a torokba
tekintve, annak takhdrtydjét majdnem mindeniivé sza-
lonnaszerii vastag hdrtyarakodmdnynyal elboritva és
a garatrést sziikitve taldltuk.

Miutédn ezek mellett a mellkasnak kopogatdsi
hangjit mindeniitt rendesnek, habdr a légzési zirejt
mindenhol gyongének, s az éles sziszegd zorej dltal
elfojtottnak taldltuk; annak tehdt, hogy a nehezi-
tett vérkeringés folytdn, a fenndallé vér-
vegy mellett tiidébeli kértermények (vi-
zenys, hypostasis) képzédtek volna, hatdro-
zott jelei nem mutatkoztak.

A korallapotot mi is esak hamar olyannak lattuk,
melynél csupén a légesémetszéstol lehetett a fuldoklds
kinaival kiizd8 betegre nézve menekvést reményleni

Ebbeli meggyozodésiinket, tiistént nyilvanitottuk
is u lednyka sziilei irdanydban, kiknél - f(6legaz anyd-
nal — az eredménynek kétes szinbe dllitdsa, konnyen
mag yardzhaté ellenzést idézett ¢lo a mitétre nézve. —
Az anyai kedélynek ezen hangulatat tekintetbe véve,
mi a kényszerités és rabeszélés helyett jobbnak lattuk
egy Orara tavozni, melynek leforgésa kizben a ledny-
kdnak kinai még inkdbb néttek annyira, hogy anyja
is beldtta, miszerint jobb kétséges eredményii gyégy-
hatinyt alkalmazni, mint a beteget tétlen megfulni

hagyni.
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A légesdmetszést déli 12 érakor vittikk végbe
Lumniczer és Markusovszky bardtaink jelenléte és szi-
ves segélyzése mellett, az egyes miitéti szakaszok meg-
tartdsival, melyek koziil csupdn a nagy kitéréseket
tevo légesdnek megnyitisa és az eziist esonek betétele
adtak firadalomra alkalmat, mely azonban tiistént el
lett felejtve, midén az inkdbb tetszholt mint €16 ledny-
kat, a levegének szabaddd tett behatdsa alatt, alig
nehdny perczek folytdn 1j életre éledni, szemeit élén-
kiilni, arczat deriilni és viharszeri 1élekzését esonde-
sedni észlelénk.

Nem akarjuk az utébdands folyamabdl mindazt
felemlitni, mit tiszt. iigyfeleink tobb djabb idobeli gé-
gemetszési esetek leirasabdl kiilonben is ismernele; —
csupén azt, a mi tanusdgos e kéreset tovabbi folyamd-
bél véliink foljegyzendének.

Mi nehdny évvel ezelétt hasonlé kérfolyam miatt
egy négy éves fiueskdndl vittiik volt véghez a gége-
metszést (14sd OHL. 1861. évi f. 43. sz ), hol a szabad
légzést kozvetité miitételt szintén a lngétékonyabb
viltozas kovette, mely azonban esupan harmad napig
tartott, a hol 1sebcs6ben és — az jbol neheziils 16gzés
utinitélve — alégesd als6hb részeiben képzodott hdr-
tyds izzadmany, melynek a 1égzést gatlé hatasa foly-
t:in a kisded harmad napon este kimult, — Hdrtyéas
torok- és gégelob miatt véghez vitt 1égesémetszéseink
ezen méasodik esetében tehdt legfontosabbnak tartot-
tuk az elsé napokat, melyekben eldiilendé vala, val-
jon le fog-e a hdrtyds rakodmany a lég-
utak mélyebb részeibe is hatolni? és ha
igen: a ftennebbihez hasonlé kimenetet
eszkozlend-e az?

Erre nésve megjegyeztiik, hogy miitettiinknél
nemesak a esé bevitele utdn mindjdrt nagy mennyisé-
gii hértyaszerii képletek vettettek ki, kisebb-nagyobb
czafatokban, erdés kohogéssel a esivon keresztiil ; ha-
nem hogy ilyenszerii genyesen szétomlé légesévila-
dékot betegiink a miitét utdni elsé napokban folyton
béségesen kihogott volt a esévin ki, annyira hogy ez
utébbit a szapora esapadékképzédések miatt alig le-
hetett eléggé tisztdn tartani. Ezen egész idé alatt a
garatheli szalonnaszerii rakodmdny nem terjedt ugyan,
de konokon fenn is tartotta magat; valamint azon seb-
folilletet bevonta, mely a lednykdnak alajkén, garatd-
nak a miitét elstti edzés alkalmdval, a fogai kizé ers-
szakolt taék zuzdsa dltaleszkizoltetett; mig a miitéti seb-
eso csak gyongén volt ilynemii csapadék altal érintve.

Negyed napra a mitét utdn (jan. 9-én) erds laz
rohanta meg a beteget, melynek kiséretében médsnap
egész testét vorheny kiiteg boritotta el. Ez utébbi a
ldzzal egyiitt a r4jové nap még élénk, harmad napon
azonban enyészb félben volt. Egy idében e vdratlan
eseménynyel tortént, hogy nemesak a garat és alajki
hartyas csapadékok elenyésztek, de a genyszeri Ki-
vetmény is koesonyaszerii és joval csekélyebb meny-
niségii lett.

A tovdbbi lefolydsra nézve megjegyzends, hogy
a vorheny megjelenése utdn 10-ed napra a bér lehdm-
lasnak jelei mutatkoztak; hogy a gyermek ezen ido
utdn szemldtomast épiilt, étvdgya élénkiilt; hogy me-
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gyedik hetében az utébénésnak nehdny vdltélazi ro-
ham dltal lepetett meg, milyeneknek — mint értesiil-
tiink — az el6tt is volt méar tobb izben aldvetve. -
Nem sziikség emlitniink, hogy a 14z jellemének con-
statirozdsa utdn egy ideig kinalt adagoltunk a be-
tegnek.

Miutdn az utébdndsnak 3-dik hetében a hartyds
toroklobnak jelei follépésik térein mindeniitt elenyész-
tek, a garat takhdrtydja rendes kiillemii és térfoga-
tuvd lett, az alajk sebe nyom nélkiil begydgyilt, a
genyes légesoviladék egészen eltiint sat.; legtermé-
szetszeriibb volt, innét a gégebeli azonos kérfolyamra
nézve hasonlét kivetkeztetni, azaz hogy dgy, mint
amonnét, a gégébol is elvonult a baj, és hogy ennél-
fogva a gége iirterének sziikiilése elhdritva s szdlagai
ruganyossdga helyre van éllitva. Ez okbdl intézked-
niink kelle a 1égzési folyamnak a rendes
utakbavezetése ésamiiileg készitett rend-
ellenes résnek begydgyuldsa irdant.

Ezen kényes feladat teljesitése koriil teljes biz-
tossdggal ohajtvéin eljérni, eleinte (jan. 28-d4n kezdve)
a légessbeli résbe tobb napig olyan csovet alkalmaz-
tunk, mely a gégeiirnek megfelels domborn oldaldn
egy kell6 nagysdgi tojasdad nyildssal volt elldtva;
késobb (febr. 11-én) miutdn a csé kiilnyildsdnak el-
zérdsa mellett meggyézodtiink, hogy a lednyka nem-
esak szabadon lehel, de egészen tiszta hangon is be-
szél, hogy tehdt gégeiirege teljesen dtjarhatd, egykét
napon dt a csé helyett a sebrésbe oly fadugét alkal-
maztunk, mely a légeso nyildsdig hatolvan csuk be,
mig egyrészt a rendes ntoni 1légzést nem gdtolta, mds-
részt mégis ua lehetd sziikség esetére a sebesovet
nyitva tartotta. Ezen dugasz benlétének mdsodik reg-
gelén (febr. 15-én) a sebesébeli gyégyiparos egybe~
huzdédés dltal helyébol kitolva, s maga a sebesé telje-
sen egybeforrva taldltatott; ez a miitét utdni Gtodik
hétnek végével tortént.

A lednyka azéta nemesak teljesen ¢p és egészsé-
ges, de elorement gégebeli stilyos bajinak legkisebb
nyomdat sem kiiloli. (Vége kov.)

L

A gyiisziinke haszndrél a hagymézban.

Whunderlich taudr utin,

Wunderlich a hasi hagymaz tobb eseténél a gyiisziinkét
(digitalis) adagolvdn, annak hatdsat igen szabatosan vizsgdlat
ald vette, minéifogva az észlelt eseteket hdrom csoportba
sorozza , melyek koziil 10 hatdrozattan kedvezen folyt le,
26-ndl a siker jelentéktelen, tikéletlen vagy kétséges volt,
mig 13-ndl mi eredményt sem lehetett latni. A leletek szor-
galmas Osszehasonlitdsa folytan vont kovetkeztetések :

Az 6ntelék alakjaban adott gyiisziinke a hagymdzosak
belébdl a vérbe kisunyen dtszivirog, s ha az adag kell6 volt,
hatésa a hémérsék és az érlokések csokkenésében nyilvdnul,
hogy pedig mindez eléalljon a szébanforgd gydgyszerbil
30—60 szemer 3—5 napra elosztva elégséges; midén azon-
ban a betegség késibbi szakdban van, akkor belGle nagyobb
mennyiség szitkségeltetik , mint szinte tobbet kell venni, ha
adagoldsa megszakitott volt; de ha a betegség folyamdban
el6bb ; noha jelentéktelen hatdssal nyujtatott, akkor ecseké-
lyebb adag is ‘elegendd, hogy a teljes hatds kifejlddjék. Mds
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lizas betegségeknél, melyek helyi lobos folyamat dltal kisér-
tetnek, mint példdul a tiid6lobnal, a gyiisziinkébsl nagyobb
adagot kell venni, hogy a fenn emlitett koértiinetek esok-
kenjenek.

A hagymdzndl a gyiisziinke dltal a homérsék csokkenése
hamardbb bekovetkezik , mint az érlokések szdmdnak aldszdl-
lésa. Ellenkez6leg van ez a tiid6lobndl. Ottan a hémérsék
kisebbiilése mdr az adagolds elsé napjin mutatkozik (elsé
hatds), eleinte azonban csak lassan mérsékeltetik, mig késébb
igen gyorsan apad (masedik és féhatds). Ha ezutdn a hémér-
sék ismét novekedik, az el6bbi magassagot tobbé nem éri el,
s a végleges csokkenés amaz ideiglenes emelkedés utdn
hatdrozottan elé all (harmadik hatds). A hémérsék csikke-
nése a fohatds ideje alatt: C sz. 1,5° az esti ordkban; oly
mértékre mint az egészségeseknél csak ritkdn szdll ald, mig
azon fokon tal soha nem siilyed, mi eltér a tiidGlobndl tapasz-
taltaktdl, A gyiisziinkének homérsék wviltoztatd hatdsa a
hagymézban az adagolist legfeljebb egy nappal haladja tdl,
mi ellenkezik azzal, mi a tiid6lobnal észleltetett.

Az érlokések szdma kezdetben jelentékteleniil kevesbiil,
mely csokkenés késGbben 12—36 6ra lefolydsa alatt 30—60-
ndl lesz kevesebb, s ezen apadds (a féhatds) soha ki nem ma-
rad, ha a gyiisziinke teljes érvényre emelkedhetik., A kovet-
kez6 négy elsé nap alatt az érlokések szaporasiaga csekély
mértékben még csokkenhet, s végtére koriilbelél 1—2 hét
alatt 4llandéan mérsékelt , a rendeshez igen kozel esé szdmon
tartatik. A kezdethatas kozonségesen az elsé adagolds utin a
mésodik nap el6tt nem mutatja magat, legtobbszir azonban
csak a harmadik napon, vagy még késébb. A fGhatds idejében
a kevesbbedés a rendes szamig, vagy ezen alil megy, s az a
homérséki f6hatdssal, vagy legaldbb a meleg tetemes csokke-
nésével Ossze vig, mi leginkdbb az adagolis 3,4 vagy 5-ik
napjdn tortén meg; végtére pedig a féhatdson til mutatkozé
hémérséki jelenségek akkor tiinnek fel, midén a szer nyujtisa
abba hagyatott. Az érlokések sziamédnak keveshedése a hé-
mérsék esokkendsénél tovdbb szokott tartani.

A gyiisziinkének a hoémérsékre gyakorolt hatdsit az
érlokések szaporosagi viltozdsdbdl megfejteni nem lehet.

Ha tehit a gyiisziinke elegendé mennyiségben adatik, a
laz tobb napon mig az érlokések szdma tobb héten dt, le-
nyomva tartatik; egyszersmind pedig a betegség egész fo-
Iyama mérsékeltetik. Ama hatasok koriilmények szerint a
betegség mdsodik hetében vagy a harmadik kezdetén jelen-
nek meg, mid6én tehdt magdra hagyott kérfolyamndl a liz
vagy épen nem, vagy pedig csak ritkdn szokott alabbhagyni.

A gyiisziinke adagolisa hdtrdnynyal nines Osszekotve,
ha az érlokések szdmdnak gyors csokkenésekor abban hagya-
tik. Névszerint az agy és a béltiinetek oly kevéssé vettek
dltala rosszabb fordulatot, mint a betegség tovdbbi lefolydsa,
a tobbi szovemények (Complicationen), a gydgyulds bekivet-
kezési ideje és annak teljessége dltala nem szenvedtek.

A gyiisziinkének a belekre kozvetlen hatdsa nines, s
csak azon tiineteket mérsékli, melyek silyos eseteknél a javu-
lisba valé dtmenetelt kisérik, s ezt gyakran hdtrdltatjik,
vagy ¢pen lehetlenitik , miért a gyiisziinke oly stlyos hagy-
mdzeseteknél van javalva, hol a ldz fenyeget fGveszélylyel.
Mi annyit jelent, hogy a gyiisziinke adagoldssal nem kell
késni, ha az esti hémérsék 22,,°-ra hdgott, mig a reggeli
csokkenés csak jelentéktelen, mint szinte akkor sem kell
azzal késni, midén a szivverések szdma 1 perez alatt 120-at
vagy még ennél is tobbet tesz ki, mi f6kép a mdsodik héten
esik meg. Ha a baj alanti fokd, akkor a gyiisziinke adagoldsa
folosleges. A felnGtteknél legezélszeriibben 1520 szemerrc
teheté adagndl tobbet kell nyujtani, ha a szer a betegség
késGbbi szakdban el6szor adatik, mig kevesebb is elég beléle,
ha mar el6bb haszndltatott. Ezen orvossigot folytatni lehet
mig az érlokések a rendes szaporasigra nem szillottak ald.
(Axchiv fiir Heilkunde. III évfolyam. 2.).

N
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EONYVISMERTETES.

Untersuchungen iber den constitutionellen Mercurialismus und

sein Verhiltniss zur constitutionellen Syphilis von Adolph

Kussmawul, Professor der Medicin in Erlangen. 2 fiizet 433
1. 8. Wiirzburg, Stahel konyvkereskedésében. 1861. *)

Ksz1i Beck Gyula tr., gy. orvos Pesten.
(Vége.)

Kussmaul a higanykér és bujasenyv egymdshozi vi-
szonydt tdrgyalvin, a kivetkezdkben dllapitja meg lényegesen
a két betegség kozt fenndlls hasonlatossagokat és kiilonb-
ségeket :

A higanykér méreghbetegség, a bujakér fertd-
zési betegség (Infectionskrankheit); amanndl a jelensé-
gek a fSlvett higany mennyisége és behatdsi ideje szerint kii-
16nb6z6k ; ennél a kdaros anyag mérhetlen mennyiségben is
képes bizonyos rendbeli viltozisokat a szervezetben el6idézni;
a megfert6zott személy a fert6zést tovabb terjesztheti, mit a
higanykdér nem képes tenni. De jolehet, hogy e két kor kiilon-
b6z6, tiineteik és lefolydsaikban mégis hasonlitanak egymds-
hoz, és pedig hdrom iranyban tsszevethet6 a higany és buja-
kér (virus syphil.) hatdsa. Mindakét koros anyag vérbomlist
(dyscrasia, betvegy) hoz eld. A vérbeni fehérnye a higanynyal
vegyileg egyesil, és a higanykdrosok vérében mint higéleg-
fehérnye (Quecksilberoxyd Albuminat) és szikhalvany (Chlor-
natrium) jon el6; — a bujakorosokndl a vér gerjedési (zymo-
tische) viltozdst szenved. Grassi a vértekecsek gyériilését
és a fehérnye gyarapoddsdt talilta megkeményedett bujafe-
kélylyel ellatott egyéneknél, puha alapti fekélynél ellenben
ezt nem tapasztalta. Overbeck dltal valdszinlivé tétetett,
hogy a higanykdrosokndl a vértekeesek és fehérnye is gyé-
rebb. A sipkor bujasenyveseknél a mirigyek duzzaddsaval
okadati viszonyban &ll, ¢s higanykérosoknal mds oka van.
Ricord, Sigmund, Engelsted és szerzé kutatdsai
szerint a mirigyek duzzaddsa a bujasenyvnek lényeges és 4al-
taldnos jelensége ¢és annak kezdeményezési korjele ; a higany-
kérnal a mirigydagok csak aldrendelt, helybeli jelentésiiek és
a szdjlobbal (stomatitis) vannak Osszefiiggésben. A bérkorok,
melyek bujasenyvnél oly jelentékenyek és Hngelsted szerint
nagyon is gyakoriak, szerzé szerint mas alakjuk és lefolydsuk
mellett alig fordulnak elé a higanykérosok egy szdzalékénal.
A szervezeti higanykorndl a szajiirkorok csak kivételesen
hidnyzanak : a bujasenyvi szdjiirbajok, az éltaldnos rézszinii
szdjlob (diffuse stomatitis) kivételével, kiilonboz6 lefolydsuak ;
a higanykori szdjiirbaj hamhalvag (Kali chloratum) haszna-
latdra gydégytl; fekélyek mindakét kérndl forddlnak els, a
higanykorndl nehezebb szijlob kovetkeztében, a bujasenyvnél
a nélkiil, helyiik pedig higanykornal sohasem a szajiir hdtsé
része, bujasenyvnél ellenben tobbnyire ezen keletkeznek; —
nydlfolyds a bujasenyvi szdjlobndl nincs jelen, és a szdjtdji
mirigyek taltengése (hypertrophia) és megkeményedése {indu-
ratio) csak a higanykérndl tapasztaltatik. - G rife szerint
a szivirvdnylob (iritis) 62 bujasenyvesnél 60-szor észleltetett,
¢és a szemizmok hfidése nagyon gyakori; higanykorndl ezen
két betegség nem jon eld, jolehet a tobbi izmok bénuldsa (pare-
sis) nem ritka. A higanykérnal fiilzengésen kiviil, mely a sdp-
kor kivetkezményéunek tekinthetd, semmi mis fiilbaj nem forddl
elé, mig bujasenyvese knél ifj. Lagneau isszedllitasa sze-
rint a kiilfiilben fekélyek és fiiggolyok (condyloma), a belfiil-
ben lob, genyesedés, csontszt (caries) észleltetnek. — Csont-
hartyalob, csontlob, csontdagok (exostosis), csontszi és
csontiiszok (necrosis) a bujasenyvnek kés6bbi szakdban
gyakran elGfordilnak, a higanykérndal ellenben ritkdn s csak
a szijlob kivetkeztében az dllesontok szenvednek. — Buja-
senyvnél az izmokban kérges clfajulas (schwielige Entartung),
zsugorodottsdg (Contractur), gumi daganatok és sorv (atro-
phie) léphet {615 ilyen valtozisok higanykérnal nem léteznek,
¢és az izmok a higany bénitdsa kovetkeztében osszehuzdodisi
képess égoket nem vesztik el. — Mig a higanykoérnél orrbajok
sohasem észleltettek, bujasenyvnél az orrlob, az orrcsontszi

*) Elejét 1. lapunk 17-ik szamaban.
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nem oly ritka, és higanykérnal csak gégehurut létezhetik,
bujasenyvnél gégefekélyek is taldlattak. — Mindakét kor
tiid6giimékérhoz hasonlé tiineményekkel léphet fol, me-
lyek bujasenyvnél hamiblany vagy higany haszndlatédra, hi-
ganykérndl kedvezébb életméd dltal milnak el; a higanykdr
azonkiviil giimGkérosokndl a baj kifejlédését elémozditja., —
Higanykérndl rendesen gyomorbajok forddlnak els, melyek
bujasenyvnél nem léteznek, s a majkérok egész serege dltal
potoltatnak. — A nemz részek elfajuldsa bujasenyvnél elsjs,
higanykornal nem; mindakét kér méhvérzéseket és koraszii-
lést (abortus) okozhat.

John Hunter és Astley Cooper még nem tar-
tottdk lehetségesnek, hogy a zsigerek és kiilontsen az agy
bujasenyv altal véltozdsokat szenvedjenek, mi most nagyon is
tudva lévs dolog. — A higanykor és bujasenyvnél eléfordulé
idegzeti jelenségek az ezen korokat kezdeményez6 sipkor ki-
vetkezései; levertség, nyugtalansiag, dlmatlansdg, étvagy-
hidny, szivdobogas, fijdalmas, szakgatd, csiizos érzések mind-
ketténél fordilnak eld ; de a helybeli csontfijdalmakat (dolores
osteocopi) csak kifejlettebb bujasenyynél, mint mélyebb szervi
valtozdsok kovetkezményeit észlelhetni. A kifejlett bujasenyv-
nek idegzetes korjelei kizvetve a mirigyek és agytakardk stb.
valtozasai altal, vagy kozvetleniil az agynak koros elfajuldsa
altal idéztetnek elé. Nehézkor (epilepsia), mely bujasenyvnél
elgjohet, ha csak csontsz nem kozvetett okozdja, higany dltal
gybégyulhat meg; higanykérosoknal kifejlett idiilt nehézkor
eddig még nem tapasztaltatott ; ellenben reszketegség és Vid-
tanczféle hanykodtatasok bujasenyvnél hidnyzanak. — Mind-
akét senyvnél az emlékezGtehetség hanyatlik, de elmekoér csak
bujasenyv kivetkeztében észleltetett.

Végre szerzének azon harmadik kérdésénél, hogy mi-
lven rendben fordilnak el az dltalanos és szervi korok buja-
senyv és higanykérnal, megemlitendd azon nézet, miszerint K.
a bujasenyvet idiilt lefolydsu ragilyos kornak tekinti, érviil
emlitvén annak rendszeres lefolydsdt, sériilés altali 1étrejottét
¢s azon a tobbi ragdlyos kérokkal hasonlé tulajdonat, misze-
rint egy mdsodszori fert6zésnek a mdr egyszer fert6zott in-
kabb allhat ellen.

Ezen fejezetnek egyik szakaszdban a higany és bujageny
lappangdsi idejét hasonlitvdn Ossze szerzd, kovetkezéket allic
fol. Tény az, hogy mig a higany bizonyos alakban és mennyi-
ségben a testben nem létezik, a higanykor sem kiilsltetik, igy,
minthogy még kér nem is létezik, lappangdsi id6r6l szé sem
lehet ; lehet lappangd higanyt, de nem lappangé higanykort
folvenni. Claude Bernard élettani vizsgalataira hivat-
kozvan, szerz6 azon ritka eseteket, hol évek milva higany-
nyali foglalkozds nélkiil nydlfolyds, szdjlob, reszketegség 1ép-
het 6], akkép magyardzza, miszerint a higany bizonyos szer-
vekbdl, hol egy ideig mintegy elzdirva (sequestrirt) létezett
— meghiilés, terhesség vagy hamiblany dltal ismét a vérfor-
gasha j6 és a milt kérok dltal tgy is elgyongiilt szervekben a
fentemlitett jelességeket el6idézi. — A mit lappangé buja-
senyvnek nevezni szoktak, szerzé szerint vagy egy oly dllapot,
melyben bujasenyves korjelek bens6 szervek koros léte mel-
lett kiils6leg hatdrozottan nem mutatkoznak, vagy lassu és
észrevehetlen elorehaladasa azon véltozdsoknak, melyek a bu-
Jjasenyvet jellegzik.

Kussmaul jeles munkdja egy kiilon fejezetében a h i-
gany, 6lom és borlang (Alkohol)alkati hatdsinak dssze-
hasonlitdsara taldlunk. Szerz6 véleménye szerint az élettan és
kértan haszndra lenne minden idiilt mérgezést Gsszevetni, de
minthogy koziilok csak keveset ismeriink kimeritéen, K. csu-
pén a font emlitettekre szoritkozik. Mindahdrom Ggynevezett
agyméreg lévén, érdekes és tanulsdgos olvasmanyt nyujt szer-
z6nek azon tanulmdnya, melyben az e tdrgyra vonatkozé ada-
tokat birdlatilag dllitja dssze.

Az utolsé fejezetben szerz6 az iblany és hamib-
lany hasznédlatdt higanykodr ellen és higanykiva-
lasztdsi erejét teszi birdlati kutatdsainak tdrgydvd. Melsen
és Guillot 1844-ben a hamiblanyt ellenméregnek ajdnlot-
tdk a folszivédott higany ellen, azon szempontbé% indulvan ki,
hogy a higanynak testbeni jelenléte dltal kér tdmad, mely
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6gyithaté annak kivdlasztisa dltal. Hzen tétel indokolta
gaude Bernard tobbszor emlitett e rendbeli kisérleteit, és
szerz0 nézete ezek ellenében akként hangzik: hogy nem a mé-
reg jelenléte a testben, hanem annak hatésa a nedvek és szo-
vetek elfajuldsira okozza a kért, és a méregnek kivdlasztdsa
csak okadati javalat (indicatio causalis). Melsen a hamiblanyt
kovetkezi okokbdl ajinlotta. 1. Artatlan szer, melynek nagy
hajlama van a testb6l kivdlni. Hzen tétel még Gjabb idében a
parisi akademidban vitatds tdrgya. 2. A szervezetben képzd-
dott higanyosszekittetések és a szinhigany (regulinisch) is a
hamiblanyban oldhatdk, ez ténydllds, mely szdmtalan kisérle-
tek altal bizonyossd tétetett. 3. Mutatkozott annak jo hatdsa
a gyakorlatban. Hzen tétel ellen szerzé kovetkezs kérdéseket
tesz: 1) A hamiblany elémozditja-e a higany kivdlasztdsdt?
2) A hamiblany gyégyitja-e a hwanyknrt‘? — Mi ezen utolsé
kérdést illeti, szerz6 négy sajit esetén kiviil, melyeknél a
hamiblanyrél dicséréleg nem emlékezhetik, mésokté] ez irdny-
ban tett tapasztalatokra hivatkozik. Schroff szerint a tob-
bek kézt Idridban, hol a kormdny utasitdsa folytdan hamiblany
hasznaltatott, ennek semmi f6ltiinG j6 hatdsa nem volt; a hol
pedig hatdsdt tapasztaltdk, ott a hamiblanyt annyi ideig kel-
lett haszndlni, hogy az egyszerti fiirdék, jé életmdéd sth. dltal
véghezvitt gy()gymédot semmiben sem mulja {6liil. — Ugyan-
azt lehet allitant Herrman, Lorinser és Kletzinsky
e rendbeli vizsgdlatairél. — Hogy mennyi ideig maradhat a
higany a testben, szerz8 — noha Schneide r kitiiné kisérle-
teib6l, mely dltal egy mill. gr. highalvag 500,000-nyi oldat-
ban lelhet6é f6l, vonja tarﬂvalatalt, miszerint a folszivoddst
elhozandé kis adagokban haszndlni szokott higany a gydgyi-
tds alatt legnagyobb mennyiségben vilik ki, mégis oly kivéte-
leket emlit, hol a kivdlds félbeszakitva, tobb h(’map s6t egy
egész év utin ismét beallhat, Szerzének ezen dllitdsa nemesak
higanykdérosokndl, de, mint 2 kizolt esetei tanusitjik, bujaké-
rosokndl is folvehetd.

Eizen fejezettel bevégezvén buvarlatait szerz6, Hermann
és Lorinser azoun tételeit, hogy alkati higanykér azonos a bu-
jasenyvyel, és hogy a hamiblany gydgyhatisa bujasenyvnél a
higanykér gyogyitasi képességében rejlik, — azon kérdéssel
is igyekszik megczifolni: Mikép lehetséges, hogy a hamiblany
a bujasenyvet a higanykér elhdritdsa dltal gyogyitsa meg, ha
ezek két egymastil fiiggetlen s kiilonhz6 kérok, melyek ko-
ziil a bujasenyv bizonyossiggal gyakran, ha nem is mindig
hamiblany ailtal gyégyithatd, mig ennek gyégyhatdsa a hi-
ganykor ellen csak sziikebb korlatok kozt engedheté meg? —
Kletzinsky maga dllitja, hogy a wiedeni kérhdzban 6t év alatt
hamiblanynyal kezelt higanykérok csak egy negyedrészénél
volt képes a higanyt folfedezni. Hermann is esak kileaczszer
taldlt higanyt az dltala Osszedllitott 84 higanykoérosnal, mi
szintén szerzonk ezen czafolatat litszik igazolni. Azonkiviil
Waller a bujasenyvek oly eseteit kozli, melyeknél, daczira
annak, hogy hamiblany hasznilatira higany taldltatott a vi-
zeletben, azok még is csak a higanynak okszerd haszndlata
altal nyerték vissza egészségiiket.

Ezen kérdéssel rekesztetik be az altalunk févonalaiban is-
mertetett mii, melyben csekély véleményiink szerint Kussmanul-
nak mély tudymanyossag és kritikai éllel osszedllitott tapasz-
talatai és birdlatai dltal csakugyan sikeriilt elérni a kitiizott
czélt : vildgot deriteni a higanykor és bujasenyv bonyolodott
napi kérdésére, s megnyerni okadatolt tanja részére elfogulatlan
olyasdinak meggysz6dését,

i £ | E

LAPSZEMLE.

(K.6y.) A gyermek-halalozasrol , dsszefiiggésben helyrajzi
és lebészeti viszonyokkal,

Dr. Escherich, Bajorhon Mittelfranken nevti kor-
médnykeriiletének el6add orvosi tandcsosa figyelmét magdra

vonta az egyes renddri keriiletekben tapasztalt gyermek-ha-

lalozdsi szdmok nagy kiilonbsége, miért is statistikai Gton
kisérlette meg ezen kiilonbség kutforrdsait kikutatni. Kide-
riilt, hogy ezen gyermek-haldlozdsnal leginkdbb szdmba kell
venni az elsd életévbeni haldleseteket, miutin az elsé hdrom
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életévben Osszesen elhalt gyermekek mintegy 90°, mdr az
elsd életévben mult ki. Tekintve azon statistikai tdbldzatokat,
melyeket szerzé Bajorhont illetéleg az elsé életévbeni hal-
lozésra vonatkozolag 6sszedllitott , kitetszik, hogy ily tome-
ges tapasztalat nyomdn az elsé életuvbenn haldlozds
lenyegesen fiigga kivetkez6ktél: 1. Alakhely
fekvésétdl Minél magosabb fekvesu a lakhely , anndl na-

gyobb lesz hasonlé vxszonyok kozt és nagy szamokndl az 1j-
smlottek haldlozdsa, mely tehdt a lakhely emelkedésével
egyenes ardnyban novekszik. Bévebb kutatdst igényel ki-
zelebbrdl klder{tem, mily mozzanatoknak tulajdonitandé ezen
veszélyesség , és milyen hely- és néprajzi tulajdonok sege-
delmével volna lehetséges ezen kiros hatdinyt kiegyenliteni.
2. Anyéri hémérséknél, a mennyiben ez feliilhaladja
az évenkénti kizépszdmot, minél forrébb s tartésabb a nydr,
anndl nagyobb az elsé életévbeni haldlozds. Kikutatandé
volna mily médon vdlik a nydri hdéség ily veszélyessé és
mily eszkézikkel lehetne kdros hatdsat szeliditeni. 3. A nydri
hiség veszélyessége az tjsziilottekre nézve lényegesen cse-
kélyebb magosabb fekvésii tijakon, mint a lapdlyokban, —
mely tétel azonban még bdévebb tapasztalatokat igényel.
(Jahrbuch f. Kinderheilkunde 1861. 4., f.).

(Sz—i) Hydatis-daganat a hugyholyag és a végbeél kozott,

Brittain és Hughes a Chester kéroddabol kizlik :

G. S. 36 éves, 1861-ki nydrho 15-én vétetett fel. Mon-
dotta, hogy koriilbel6l egy hémap elétt a fityma alatt geny-
gyiillemet vett észre anélkiil, hogy higyszerveknek valami
bantalméra emlékeznék. Nyirhé 11-én a higyozdis fajdalmas
volt és nehezen tortént, miért is orvoshoz folyamodott, a
gybgykezelés azonban majd minden enyhiilés nélkiil maradt.
Felvételekor hiigycsap alkalmaztatott , mi semmi nehézséggel
nem jért, de hiigy nem iirittetett ki; visszahiizdsa utdn likin
vérfolt vétetett észre. 18-dn a has alsé része igen ki lévén
taghlva érzékeny és kopogatdsra tompa hangzdst volt. A
higyesap ujra alkalmaztatott, az elébbihez hasonlé sikerrel;
higy azonban mindig 9ldcaepeo'ett mig ecsak a beteg dgyban
fekiidt. A székszorulds ellen btluntok fajdalom csillapiténl
pedig mdkonyszerek adagoltattak. A haldlt megel6zéleg a
harmadik napon, a hligycsap alkalmazasa utdn kicsiny hydatis
jott ki a higyesén d4t. A beteg mindinkdbb rosszil lett. s
nydrhd 27-én meghalt.

Bonczoldsi eredmény. A test jol tapldlt, a has kifesziilve.
A hugyhdlyag annyira ki volt tagulva, hogy teteje a kol-
dok felett dllotts a hashdrtydval szorosan Gsszenbve taldlta-
tott ; feneke és a végbél kozott oly nagy hydatis tomlé foglalt
helyet, hogy ez az egész medenczeiirt kitoltotte. Az emlitett
tomlében a kifejlettség kiilonboz6 szakdban levé hydatisek
voltak jelen, melyek némelyike galambtojasnyi nagysdgot
ért el. A tomlé a végbél fala, tovibbd a hélyag fencke ¢s
nyakdval szorosan issze volt néve. A higycsovon it veze-
tett hiigycsap nyilaton 4t a hydatis-tiiml('ﬁbe jutott, s csak
akkor lehetett a hdlyagba bevinni, ha szira a czombok ko-
zott lefelé nyomatott. A hdlyag nyakdinak helyébsl nagy
mértékben valo kitolatdsa okozta, hooy életben nem lehetett
a holyagba bejutni. Hugycsoszor nem volt jelen. A székszo-
rulds a tomlének a végbélre gyakorolt nyomdsdbdl szinte
érthetd volt. (M. T. a. G 587 sz. 323 1.).

(Sz—i) Hassérv a has bantalmazasa utan,

Kiizelebb Stancly osztdlydn a londoni Bertalan kérhdz-
ban beteg fekiidt , kinek hassérve volt, melyet mintegy har-
mincz év el6tt tizenhat éves kordban kapott, midén_ kocsi
tengelye dltal baloldalin megloketett. Mindjért a lokés utan
a béron mi bintalmazist sem lehetett észre venni, nem sokdra
azonban fdjdalmas daganat tamadt, mely cleinte pidezdk dltal
kezeltetett, A dag'mat felfakadvdn erés szagu folyadék omlott
ki beléle. A beteg négy honap alatt f’elépult, s a megiitott
tdjon tobbé mit sem érezett. Ott azonban a borddk alsé széle
alatt, két djjnyi tdvolban 6kdlnagysdgi duzzanat képzddott,
mely kohogés alatt erdsen mozgott. A beteg a sérvkotét nem
taldlta szitkségesnek. (M. T. a. G. 580. sz.).
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Gyogytani és gyogyszertari ujdonsagok.

-+ A konenykétéleny (perowyde of hydrogen, HOy) gydgy-
tani tulajdonsagairél. Richardson, miutin a londoni ,Medi-
cal Society® 1862-ki tavaszhéban tartott iilése alkalmdval
eléadta volna, hogy a kinenykételeny legezélszertibben Thé-
nard szerint BO, és HCI altal dllittatik el6, megemlitette
hogy a szébanforgé szert 223 izben a legkiilonbéz6bb beteg-
ségekben adagolta, azutén dttért az egyes korok felsorolasara,
melyeknél a kovetkezs eredményt nyerte:

Czukros hugyédrnal a kionenykétéleny a hugy fajsulydt
csokkenti, mig a kiiiritett mennyiséget noveli, minélfogva
ezen betegségnél értéke meg nem becsiilhetd.

gy 8z idiilt mint a félheveny (subacut) csiznal
nagy becsfi.

Szivbillentyii bajokndl, melyek a szivfelé vértorls-
ddsokkal voltak egybekotve, a légzési nehézséget szerfelett
konnyitette.

Golyvinal a daganatot mint az iblany megsziintette.

Bélfodri giim6korndl (mesenteric disease) az emésztést
javitvén, a halmdjolaj és a vas eltiirését eszkizolte.

Sérgasdgban kitiind hatdsa volt, minthogy az emésztést
javitotta, s azaz epe kiiirités el6mozditdsdra szolgdlt.

Rékndl nem ldtszott hatni.

Goresoskohogésnél (pertussis) hatdrozottan jotékony
hatdst mutatott, a rohamokat megroviditvén, s egyszersmind
az egész bajt a légviltozis kivételével sokkal inkabb enyhi-
tette, mint barmely mds szer.

1diilt horglobndl a fuldoklds pillanatdban rogtoni eny-
hiilést okozott.

Ldtlt gégelobndl helyileg alkalmazva maré sajitsagdndl
fogva fajdalmas volt.

Kevés vériiségnél magiban véve nem hatott; azonban
vassal adatvin, ezen utdbbi haté erejét novelte.

Melli giimékor els6 szakaiban az emésztést javitvan , egy
szersmind a vasnak sikeres haszndldsdt elémozditotta; a ké-

s6bbi id6szakokban pedig a mellszoruldson mdkonyként eny-
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hitett a nélkiil, hogy mds valamely bdditéval kellett volna
keverni.

Végtére a fuldoklds ¢és a nehézkdérndl valé haszndlasdt
leirvén, felhozta, hogy nem egyszer csak oly foki nyalfo-
lydst idézett el6, mint a halvany, iblany és a higany elé-
idézni szokott. Richardson hiszi, hogy a higany nemcsak
onmaga dltal okoz nydlfolydst, hanem még ezért is, mert 0,
J és Cl-nyal van egyestilve. (Lancet. 1862. tavaszh¢ 12).

-+ Alas légenysavas kenenyéleny tejfellel adagolva. Mon-
neret tanulmdnyozdsaib6él kitlint, hogy az alas légenysavas
kenenyéleny (subnitras bismuthi) a legjobb hasmenésgitlé
szerek kozé tartozik. A makacs hurkabéllob és iddlt vér-
hasndl mi dltal sem mulatik feliil. Hatédsa folytin a fekélyek
behegednek, a biizos 1égek megsziinnek , s az iiriték fekete és
szagtalannd lesz. Csak azon nehézség meriil fel, hogy a sz6-
ban forgé sét nagy adagban kell alkalmazni, minélfogva a
betegek iztelenségének daczara megunjik. Gaubert allitja,
hogy azon nchézségnek elejét lehet venni, ha az alas légeny~
savas kenenyéleny tejfellel nyujtatik , mely adagoldsi mdd ki-
vélt felpuffadt, gorvélyes egyéneknél van jé eredménynyel. A
készités Quesneville tudor szerint tortén: a légenysavas ke-
nenyéleny tejfelben igen finoman szétdorzsiltetvén, hogy
szemeséknek nyoma se legyen, az igy késziilt sirii tomeg
vizzel higittatik ; konnyen felfoghatd, hogy miutén a hatdszer
igen finoman szét van osztva, miikddése szerfelett elémoz-
dittatik. (Gazette médicale de I’Algérie. 1861, Télels 25-én).

+ A berberis mint a chinin pdtszere. Stewart L. W.
szerint a berberis sok cserenyt és berberint tartalmaz, s
kiesiny adagokban megbecsiilhetlen mint zsongité és dssze-
huzdé. A vérhasndl és rosz lefolydst ldzaknal igen hasznosnak
mutatkozott, vdltoldzndl pedig esak a kinal 4ll el6tte. A vél-
toldzndl ha a beteg nyelve szennyes hénytaté utan, ha pedi
az tiszta anélkiil, egyszerre kevés vizzel 3—4 nehezék berbe-
ris szeszt (tinctura berberis) kell adni, mire a beteg rogton
dagyba megy, hogy izzadjon. Harom éréankint az adag ismétel-
tetik. A berberis mint halvany6sszekottetés nyeretik, s vilagos
sdrga szin(i és selyemfényii. (Quart. Journ. of med. Soc. 1862).

T A R

Pest, mdjus 8-4n 1862.
% Az OHL. f. e. 16 sz tdrczaczikkére, melyben a koz-
erkolesiség s kizegészség veszélye s ezek orvoslasdiroli néze-
teinket roviden korvonalaztuk, a ,Gydgydszat® 18 szdmaban,
a ker. f6orvosok teljes szdmu aldirdsival, egy — a nyilatkozat
szavai szerint commentirt nem sziikséglé, Fromm tr. dltal
azonban mégis commentarozott — évis jelent meg, mely —
més hijin — a keriileti fGorvosok oly tulajdonairdl is tesz
bizonysdgot, melyckre mint a tdrgyhoz nem tartozdkra,

elsé czikkiinkben utalni, nem tartottuk sziikségesnek.

Emlitett soraink a kozegészség érdekében irattak, oly
tények felett, melyek minden szakavatott s érdeklett szomort
napi tapasztalatai; oly javitdsok mellett, melyck a jobbak
meggyo6zédésében rég siirgetd sziikséggé bizonyultak. Nines
is a jelen dllapottal, a keriileti féorvosokon kiviil senki meg-
elégedve, s ugy hissziik ezek sem mindnydjan, s kiilonosen
nincsenck a Fromm tr. dltal idézett  kozigazgatdsi és orvosi

tekintélyek.“ Az 1861 évi alkotmdnyos tandes dltal szervezett
egészeégiigyi bizottmdny legsiirgetébb teenddinek tartotta az
ez iranyban kihato rendszabdlyok reformjdt: s csak legkoze-
lebb illetékes helyrél eredett folterjesztés szorgalmazta a ta-

ndaesnil — a folyton siilyedd kdzegészségi dllapot érdekében
— erélyes intézkedések kivetkezetes kivitelét. i
Midén ily kordlmények kozt a kozsziikség s kozmeg- |
gy6z6désnek hangot adtunk , tettiik azt, nem 1) dolgok fel-
sorolhatisa reményében, de tettitk azért, mert megérettnek |
tartottuk az tigyet arra, hogy a nyilvdnossdg terére folleb-
beztessék , s tettitk minden — az iigy dldozata nélkiil lehet6
— mérsék és kimélettel. Hogy a kozveszély direct s indirect
tényez6i kizt a keriileti fGorvosoknak oly nagy szerepkor
jutott, annak okai nem vagyunk; s felemlitésiket oly kevéssé

C 7 A.

keriilhettiik el, mint komoly meggy6z6désiink , hogy mig az
orvosrenddri vizsgdlat a jelen modon kezeltetik, minden ez
irdnyban teend intézkedésnek kihaté eredménye nem leend.

E nézetiink nyilvanitdasit — daczdra az elére lathaté
visszahatdsnak — nem mell6zhettiik , s ismétlésétél nem ri-
aszt el, sem eljardsunk allitélagos hallatlansiga, sem a ke-
gyeletrei hivatkozds dltal benniink is félébresztett elérzé-
kenyiilés.

Jogosan biiszkék lehetnénk red, ha a koziigyek nyilt s
elfogulatlan targyalisa csakugyan ,vivmanyunk* volna ; min-
den idék szamtalanszor ismételt tapasztalata azonban, hogy
a hol k6zérdekii rendszabdlyok elégteleneknek bizonyultak, s
a hol ez elégtelenség részben a végrehajté kiozegek egyéni-
ségében vagy foglalkozdsuk minéségében taldlt magyarazatot,
az el6bbiek javitdasa s az utébbiak elmozditisa vagy teenddik
czélszeriibb eclrendezése siirgettetett, — még ardnytalanul
nagyobb mérvii tényezék mellett is, mint a ,jegyzdi, tiszt-
iigyészi® vagy keriileti féorvosi karnak hivatalkore s egyé-
niségei.

S bir kegyeletiink a valé érdem, elismerésiink a tett
szolgdlatok irdnydban alig engedne akdar méltinyossig, akdr
kivetkezetességben az ,6vast® tevo urakénak : semmi esetben
sem tartjuk megengedhetdnek, hogy a nyilvianos hivatalnokok
nyugdijazdsa a kozjolét rovisara torténjék S mint barkit —
a legfényesebb milt mellett is — esak addig kivanunk hatds-
kirében hagyatni, mig azt teljesen betdlteni képes : igy mind-
nydjunk érdekében Shajtjuk, hogy kiilontsen a keriileti féor-
vosok tiszti korének is ne csupdn a szivrehatélag idézett
,koporsé“ szahjon hatdrt, hanem hogy ha a koziigy tgy ki-
vannd, az 6 teenddik is a kor, a népességszaporodas s a tudo-
mény-kivetelte igényekhez képest rendeltessenek el. i
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Nyilvdinos helyet betdlts egyén hivata-
los eljdrdsa nyilvdnosbirdlattdrgya is, s mintdn
nem tudjuk mennyire vitték a ker. féorvosok az ily hivatalos-
koddsra — sajat ovasuk szavai szerint — ,sziikséges becsiilet
fogalmak tdgitasat®, tiirelmiik kifogyhatlannak“ azonban
nem bizonyult, ez utébbi érdekében kivanjuk 6ket biztositani,
hogy mint egydtaldn senki kenyerére nem vigyunk, kiilond-
sen semmi hajlamot nem érziink oly kenyeret irigyleni, mely-
réli véleményiinket a szébanlévé czikkben elmondani szeren-
csénk volt.

Emlitett czikkiinkben elégtelennek nyilvanitottuk a
fenndllo rendéri feliigyeletet, s ha Fromm tr. az dltalunk meg-
kizelitéleg 2000-re tett kéjholgyek szamdt 400-ra szillitja le,
a kiiJonbség csak statisticus adataink kiinduldsi pontjaban le-
het. Részletezés helyett azért csak is azt kivanjuk megemli-
teni, hogy mi a kéjholgyek szdmdt nem a befolyt vizsgdlati
dijak Osszege, hanem fenndllé tények nyomdn hatdroztuk
meg; s azon reményben, hogy ez eltéré szempont folemlitése
lényegesen kozelebb fogja hozni adatainkat, maradunk allitd-
sunk mellett, és kihatobb, erélyesebb rendéri intézkedéseket
siirgetiink.

A prostitutio — mint elkeriilbetlen rosz — lehetd ar-
talmatlannd tételére pértoltuk az engedményezett s ellenér-
zott bordélyhdzakat; s elméleti érveink mellé statisticai ta-
pasztalatainkat csatoltuk. Fromm tr. ez utobbiakat hiszi ér-
vénytelenitni, midén a bordélyokat esak papiron dllitja iddn-
kint megsziintetteknek ; legyen azért szabad 6t, a jo iigy ér-
dekében azon nem épen finom kiilonbségre figyelmeztetni,
mely a teljesen meg nem gitolhatd tények, s azok hatésigi
engedményezése kizott van — mely kiillonbség hogy elméleti
kétségbevonhatlansdga mellett gyakorlati érdekkel is bir —
a bujasenyv viltozo terjedési viszonyai dltal — ép statisikai
adataink bizonyitjak. S ha ez adatokat azért nem tartja irdny-
adoknak, mert a vett utasitdsok értelmében, minden bujakorost
tartozva a korhdzba kiildeni, egyéb bajokndl ezt csak a nehe-
zebb beteggel tehetik: kérjiilk megemlékezni, hogy kimutatd-
sunk 18 évre terjed, s ha e nagy id6kozben a bujasenyv foly-
tonos fokozatos terjedését tapasztaltuk a korhdzban, elutasit-
hatlannd lett eléttiink a kivetkeztetés, hogy vagy a buja-
senyvnek kellett virosunkban fokozatosan terjedni, — vagy
az illeté vizsgdld orvosok lelkiismeretessége volt folytonosan
novekedd ardnyban!

Allitottuk végre tobbi kbzt, hogy a bujakér terjedésé-
nek oka egyrészt .a szilkséges rendérorvosi vizsgdlat
hidnyossiga ¢s elégtelenségében® rejlik, s e hidnyossig és
elégtelenség okdt — atobbi kozt — a ker. féorvosok ne-
hdnydnak élemedett koraban, egyéb hivatalos teend8ik halma-
zaban s a keriiletek ardnytalan felosztdsaban véltitk feltaldl-
hatni, — melyck mind kéztudomési dolgok; — de végre. mi-
utdn a baj orvoslisdt §szintén Ghajtottuk, -~ bdr nem Gromest
— a kell6 szakavatottsig irdnti kétkedésiinket sem
hallgathattuk egészen el, oly koérhdzilag tapasztalt tények
irdnydban, melyekrol szamolni mindenkor készek vagyunk.

A sértett hiusdg vilaszul nyert kifakaddsai jobbrél meg
nem gydztek.

Emlékezni fognak a ker. f6orvos urak, hogy 1861-ben
az akkori erélyes polgdrmester el6ttiik, szavainkkal csaknem
egyértelemben nyilatkozott; emlékezni fognak, hogy az ak-
kori egészségiigyi bizottmdny az dltalunk javaslott valtozdso-
kat mar az idében inditvinyozs, s kiilontsen kett6s hiva-
taluk kitlonvdlasztdsdt nézeteinkkel egyezileg, hi-
vatalos teend6ik, meglett koruk és szakismeret elégtelenségével
indokolta; s végre emlékezni fognak, hogy az akkori tiszti
f6orvos nem megezafolni reménylette kiilondsen ez dllitdsok
utobbikat, hanem nyilt kitelezettséget vallalva az illetSket a
névizsgilatra képesiteni, megelégedett a benne helyzett biza-
lom érvényesitésével. — Hogy a dolognak kivdnt sikere nem
volt, azt megmutata egy tjabb évnek folytonos tapasztalata.

Nem akarva régibb id6k részleteiben mdr elmosddott
adatait folemliteni, legyen elég éllitasunk bizonyitédsira s a
rednk octroydlt ,badar hazugsigok® és ,kenyéririgy rdgalom*
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kényszeriilt visszatorldsdil csak a legkdzelebbi hetek torténe-
tébél hozni fol par esetet.

Alig 14 napja kiildott a @.*) vdrosi féorvos egy keriileté-
hez tartoz6 kéjholgyet a kérhdzba — az utalvinyra kivétele-
sen foljegyzett kdrisme szerint méhlobbal — s midén az ille-
t6k vizsgilata csupdn takdrt s fiiggolyoket birt constatirozni,
a beteg nyilatkozatdbdl kitiint, hogy a kérhdzon kiviil me g-
vizsgdlva nem volt. — Az ez iigyben megkeresett f6-
orvos ur azzal indokolta eljarasat, hogy bédr tudatiban az em-
litett bajoknak — a sem akkor, sem azutdn {6l nem fedezhet6
— méhlobot nehezebb kérnak tartotta. Anélkiil hogy, ez ok
alapossiaga fel6l vitatkozndnk, vagy azt valésziniibbekkel he-
lyettesiteni megkisértenénk, meg kell vallanunk, hogy ez cljd-
rasban hasztalan kerestilk ,a nagyobb foku s csipGsebb' tér-
mészetli kifolydsok® irdnt bevallott lelkiismeretességet.

Kizelebb egy y. virosi fGorvostdl egészségesnek, a
szintén vizsgald katona-orvos dltal azonban bujakérosnak ta-
lilt személy iigye a kérhdz igazgatdsiga elé follebbeztetvén,
midén emlitett féorvos irnak a beteg nagyobb szdmi s elter-
jedt bujafekélyei demonstraltattak — bamulatdt fejezte ki a
hiively zdrizmdnak contractilitdsa felett, mely
szerinte a legpontosabb vizsgdlatot is meghiusitani képes.

Pér nappal ezel6tt, egyikébdl az elsé rangi bordélyha-
zaknak, bekiildott s idilt, elhanyagolt bujakorban szenvedé
kéjhilgy korelézményeirdl kérdeztetvén, vallotta, hogy tobb
hetek dta tartd bajiat a tiszti vizsgdld z. vdrosi féorvos tand-
csira gyogyittatta, dllitélag a kérhazon kiviil, s hogy azéta
tizlethelyét is valtoztatva, javulni nem akaré bajdval, mdsok
tandesira kereste fol az intézetet. Ugyan egy idében ez
eseménynyel egyik gyakorlé orvos dltal a kérdéses bordély-
hdzban hdrom ragdlyozdsi eset jelentetett fol az igazgatd-
sagnak.

E tények, azt hissziik. elég beszél6k arra, hogy az
,0vas“ szavai szerint a commentdrt nélkiilozhessék, igazsi-
gukrél a még az intézet kiorében tartdzkodd érdeklettek bi-
zonysagot tehetnek; s hogy nem egyediiliek, mindenki meg-
gybéz6dhetik a mualt s jovo tapasztalatain. Mert annyira meg
vagyunk gy6zidve, hogy azilletd vizsgild orvosok figyelmessé
tétele e visszds helyzetnek lesz képes csupan egy kis részét
ellensulyozni, mikép perczig sem habozunk, a jovére is hivat-
kozva, inditvanyozni: utasittassanak a vizsgdlé orvosok, kdr-
hézi utalvinyaikra a kérismét is foljegyezni — mi a vizsgalat
amugy is szitkséges pontossiga mellett nem lehet terheld red-
jok nézve — s tétessék kitelességévé az illeté kérhdzi osztdly -
fonoknek a szigoru ellenrkiodés, s az ennek adatai nyomdn
illetékes helyen teendd véleményadis,

* *
*

Résziinkrdl e czikkhez csak nehany szit csatolunk.

Az OHL. nem alapittatott sem egyes emberek hirnevé-
nek kedvéért, sem az egészségiigyi hianyok takargatdsdra, ha-
nem a tudomédny és hazink egészségiigye emelésére. A szer-
kesztéség gy hiszsziik kitelességének meg nem felel, ha lap-
jaban helyet nem enged oly czikknek. mely egy remesak f§-
varosunkra, hanem az egész orszagra nézve fontos iigyet tdr-
gyalva, egyrészt koztudomdsu tényekre, mdsrészt statistikai
adatokra fekteti okoskoddsiat — E kotelesség teljesitése mi
redank nézve nem volt kellemesebb, mint lehetett a czikknek tar-
talma a k. f6orvos irakra, — de emiatt azt visszautasitanunk
nem lehete. — Megnevezve senki nem volt. — Ha a kivetkez-
tetésck tévesek, azoknak helyreigazitisa kinnyen eszkdzol-
het lett volna ; a sebet, melyet a sajté ejt, ugyanaz kénnyen
meg is gybgyithatja; s ha mi jogot igényeliink magunknak az
orszdg legfobb hatdésdgainak elveit és eljdrdsit kemény bird-
lat ald venni, Ggy valéban gyermekes felfogds azt kivdnni,
hogy épen csak kedves éniinkhoz nydlni senki ne me-
részeljen. — Mi tandesunkat senkire nem erészakolbatjuk, de
taldén még is jobb lett volna, ha a fGorvos urak a helyett, hogy
a czikk ,tudds® irdjdt ,rdgalom, kenyéririgysdg, s mds efféle

*) Megbocsatjak az itt nem érdeklett ker. fSorvos urak hogy a ke-
riiletet és nevet elhallgatjuk,
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olcsé czimekkel feldiszitvén, 6t tények folhozdsdra kényszeri-
tik, s a ,hatalmas“ OHL. szerkesztéségét és annak ,volt és
meglevo, eszélyes és tekintélyes tandcsosait, nemesb maga-
viseletre oktatjak, — kikiildottjik Fromm tr. Gr el6tt nyilvd-
nitott véleményiinket nem mellézik, hanem komolyan, mint
szakférfiakhoz illik. szélnak ezen erkdlesi ¢és egészség-
iigyi tekintetben fontos tdirgyhoz, melynek kezeléséhen &k is
részt vesznek, s melynek rosz dllapotit tagadni alig fogjak,
8 annyi stlyt nem fektetnek a miikodésok hidnyairanézve csak
mellékesen tett megjegyzésekre. lly nyilatkozat tételre lapun-
kat {0l is ajdnlottuk, kijelentvén, miszerint az iigy czél-
szeri rendezése 1évén egyediil hajtdsunk, a helyreigazitdsnak
s a tényallds folderitésének senki sem fogna jobban briilni,
mint mi.

Az esprit de corps igen dicséretes dolog, de ez egyszer
ugy hiszsziik nem a legjobb tolmdcsot s nem a legméltébb
alakot valasztotta érzeményei nyilvdnitdsdra. — Sajndljuk azon
t. igyfeleket, kik a ,nyilatkozat“ dltal csakugyan személyes-
séggé elfajulni akaré vitaba, egyrészt drtatlanul sodortattak, s
mely hogy miel6bb a targy felé forduljon, s ker. foorvosaink
tudomanyossdgardl, erélyérél s dldozatkészségérsl minél ki-
tiin6bb bizonyitvinyokat hozzon, ¢szintén Ghajtjuk. Sz.

Vegyesek

— A budapestik.orvosegylet aprilis hé 26-dn
¢s mdjus 3-an tartott iilést. Az elsében Poor tr. nézetei az
akne, pokolvar sat. oktandrdl keriiltek targyalds ald ; az utéb-
biban Hasenfeld tr. szljdesi fiirdorvos a szljdesi vasas
hévvizek élet- és gyogytani hatdsarol értekezett. A tetszéssel
fogadott értekezést egész terjedelmében kozlendjik; a vitd-
rol, mely Ggy litszik még be nem fejeztetett, szintén késébb
teendiink jelentést.

~+ Az orvostandri kar, konyvtdrabol a kettés példdnyok
egyikét az orvosnovendéki segélyegylet konyvtdrdnak ajdn-
dékozta. Az oda ajandékozott munkék széma 12, s Gsszesen
112 kotetet tesznek ki. Mindannyian hirneves szerzéktél.

— Dr. Tormay f[. évi martius havirdli lebészeti s kow-
egészségi észleleteibil a kiveikesdhet kiozoljiik:

Az idéjirati viszonyok mds évekhez mérve
rendkiviil enyhék valinak, mert a léghévmérséklete csak
a hé_els6 napjainak reggeli draiban szallt le nehdnyszor —
0.% R-ra, s egyszer — 2%, R-ra; a hé kozépdllasa pedig
~+4-6.? 21 R-ra szdmittatott, holott més években ritkén emel-
kedett + 4.% R-ra. Foltiin6 volt a csekély esé mennyiség
6. 85 p. v.

A kdzegészségi dllapot kedvezsbb vala mint
mult héban, s a betegmozgalom is csekélyebb. — Az ural-
kod6 kornemté folytonosan hurutos-lobos maradt. Csokken-
tek a bujakér, hagymdz s bérbetegségek , nevezetesen a him-
16k ; — ellenben szaporodtak a tiid6lobok , tiid6giimé s val-
tolazak. i

A virosban gydgykezelt és kimutatott 3976 beteg k-
ziil jardlag a vér. ker. féorvosok dltal 1709, az izr. kozsé
szegények orvosai altal 137, ugy a gyermekkérhdzban 378
kezeltetett; fekvéleg pedig a kérhdzakban 1742, s pedig a
Rékus polg. kizkérhdzban 1323, a szeg. gyermek kérhazban
67, izr. korh. 90, — kereskedelmi kérh. 27 dpoltatott. A ha-
landésdg a kérhdzakban 7.52° o-ra rigott.

1000 beteg kozil 119 bhjakérban, 63 tidégimé
97 cstz s kdszvény, — 35 tiidélob, — 25 valtéliz, 14 hagy-
mdézban s. a. t. szenvedett.

A haldlozids jelentékenyebb volt mint, mult héban.
Meghalt 538, tehat 98-al tobb. Az életkort tekintve
halt 0 ével 1 évig 166, 1 4-10-ig 114, —10—20-ig 25,—20—
30-ig 41,—30—40-ig 51,—40—60-ig 73, 60 éven foliil 66. —
Ongyilkoldsi eset 3 fordult el.

A balé.l okdttekintve 22 halva sziiletett, 20 sziil.
gyengeség, 21 aggkor, 13 himld, 20 torokgyik, 14 szamérhurut,

19 hagymédz, 37 tiidélob, 110 tidégiimé, 63 rdngdsokban
halt el.
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A népesség szaporoddsa nagyobb volt ming
februarban. Szliletett 612 gyermek, s pedig 312 fik és 300
ledny, ezek koziil torvényes volt 880, térvénytelen 232, tehdt
az utébbiak 37.91%-al.

Héizasult 110 par.

Ahasznos hazi allatok kozt jirviany nem ural-
kodott.

Hélyagos himlé. Ungmegyei minaji ¢s kaposi jardsokban
a hélyagos himlé jérvinyosan mutatkozik, ]

Keleti marhavész. Pestmegyei Nagy-Kitdn ujbol kittott
marhavéez tdrgyaban vett tovébbi értesités szerint kideriilt,
hogy Vigner Simon haszoubérlé a marhdi kozt kititott
vészt az eléljarésagnak kells idoben bejelenteni elmulasztotta,
86t beteg falkdjdbol 52 db. marhdt a czeglédi vdsdrra haj-
tani szandékolt, s az elesett marha husinak arultatdsival is
gyanusittatik. Minélfogva az illetd szolgabiré az alispani hiva-
tal dltal oda utasittatott, miszerint nevezett haszonbérlével a
fonndllé rendszabdlyok egész szigordt éreztesse, a viss git-
lasa tekintetébdl tett intezkedések szoros megtartasira ligvel-
jen s eljdrdsanak eredményérol jelentést tegyen. 'Ut,c')bbi.‘jeleu-
tés szerint a marhavész pestmegyei K o ka helységében is mu-
tatkozik, hol eddig 130 darabnyi Gsszes létszdmbol megbete-
gedett 101 marha, melyb6l meggydgyult 4, elhullott 71, beteg
maradt 26 darab. — Dr. Neuhold pozsonyi torzsorvos dltal
ajénlott és e lapokban kozlott méd szerint ez esetben a marha-
vész ellen a timeénak belhasznalata alkalmaztatott, de annak a
beérkezett jelentés szerint semmi sikere nem volt, K vésznek
ujabb kitorése tortént csanddmegyei Batonya helységben.

Ragdlyos juhkhimlé. Marmarosmegyei Borsa és"M 0])-
szin helységekben a juhok kozott ragalyos himls itdte ki,
mely Bukovinabél oda dtesapott.

" Kelt Buddn 1862. mdjus 9-én. Grosz Lipoe o,

~+ Penghawar Djambi, vérzés csillapité uj szer. Mar az-
elott emlittetett, hogy a Penghawar Djambi (Cibotium Baro-
metz, Fougére) szdrit feds pikkelykék a vérzést hat‘nlu'nasan
képesek csillapitani. Azok ugyanis sirgabarnik, fondlsze-
riiek, igen konnyiik, hajlékonyak s a nedvességet igen kony-
nyen magukba szivjdk, mi ewmlitett hatdsukat megfejteni
litszik ; tovibbé Franchie elemzése szerint még cserenyt is
tartalmazvin , vérzés csillapité miikidésiik még érthetGbbé
lesz. Nem rég, a legkozelebb milt télels havdban a New-York
Medical Times czikket kozolt, melyben a Penghawar Djambi
gyors hatdsdért még ottan is diesértetik, hol mds szer.e’k cser-
ben hagytak ; ugy rakos és siilyds fekélyeknél. Fzen jo tulaj-
donsdg mellett a széban forgo szer a gydgyuldst legkevésbbé
sem hatraltatja, Haszndlds el6tt a pikkelykék Gsszedorzsol-
tetvén, bel6liikk nehiany szemerrel a vérzd fekély behintetik.
Az egész nyomfolt dltal befedendG. A vér rogton megalszik,
minélfogva a vérzés azonnal megsziin, ha az iiterek dtmérdje
2 —3 millimeternél nem nagyobb. (Gazette médicale. 1862,
Tavaszel6 12-én).

Heti kimutatas
a pestvérosi kozkérhdzban 1862. méjus 1-t6] egész 1862.
mdjus 8-ig dpolt betegekrol.

e ————————————— et

Felvétet. | Elbocsat. | Meghalt Visszamaradt |

beteg | ,, |avégyult! so| beteg | w beteg “"2 4 :E\ %°|

=T iR ElEolEil= T BlElE &
1862. < =22 |82 |5|5]|= | & (2]&[=]S
Majus. 2. |12] 7]19]11l12]28] 2| 2] 4]275|308] 1 120} 605
J., 3. l11l11j22] 8 4j12| 1|—| 1277|315} L 1;,201 614
" 4 |13|15|28|16| 7|28| 1{—| 1]273|323] 1 1;fzol 618
»n b 5| 611115 6[21| 2| 2| 4|261|322| 1 1;119 604
n 6. |21|16|37{16| 925| 1| 4| 5]|265(325| 1 119|611
» 7. |is|19]37}16| s|24| 1| —| 1]266|336] 1| 119628
» 8 |11|10f21|13| ef19]| 2| 1| 3262|338 1| 120/622

A létszam e héten nagyobb lett; a felvett betegeknél hurut és
valtélaz volt tilnyomé s a halottak szdma a mult hetinél kisebb,

Pesten, 1862. M iil ] e r E mi 1 kdnyvnyomdaja Dorottya-utcza 14 szém.




Pest, 1862.

El6fizetési Ar : helyben egésy év 9 frt, [éléy 4 frb. 50 kr.,

évnegyed 2 fri. 25 kr. vidéken egész év 10 frt. féléy 5 frt,

évaegyed 2 fri, 50 kr. A kiozlemények ¢és fizetések bérmentesi-
tendoh, Hirdetésekért soronkint 14 ujkr.

Eph. .w .

Maius 18.

Megjelen minden vasarnap.
Megrendelhetd minden cs. kir. postahivatainil, a szerkeszio-
nel Bjtér 10, sz, éx Osterlamm K. konyvkereskedésében, ajtér

a kivszhk drellenében.

ORVOSE HETILAP.

Honi s kiilfoldi gy6gyaszat és kérbuvérlat kozlonye.

T atodilila e foly sammi.
Tulajdonos és felelés szerkeszt : Markusovszky Lajos tr. Fiomunkatirs : Balogh Kdlmén tr.

e

Tartalom : Balassa - B
«wMedic.l Tim:s and Guzette'* utan. — Kocesis A, tr.

Khnik der Leberkrankheiten von Dr. Fried. Theod, Frerichs, — L ap
Trousaseau-tll. — Rogtini halil embolia altal, — A koponya-hallgatédzis, R o g e t. sat,

t6l, — A mellhartyalob kezelese |
Hasenfeld M tr.: A szlides:
Hirdetések, — Palyazatok.

Tarcza ; vasas hevvizek élet=,

A legcadmetazes, mint életment& gyogye s2k6z |

hirtyas toroklobual, V-ge, — A buJaseuyv és hlmldoltaa
Kényvismertetés. Balogh K, tr, :

. Atfuré labfeke lyck, —
Az els® ¢letévbeni halalozdsrél, Bentzer-

szemle:

es gyogytani hatisa, — Természettudoményi tarsulut, — Vegyesek —

A LECSOMETSZES, MINT ELETMENTO
gyobgyeszkoz, hartyds toroklobndl (ang. dyphtheritica).
Balasgsa tanartd].

(Vége)

Masodik eset.

Visnyi Cornélt, egy pesti kereskedd négy
éves fiacskéjat, mdrt. 22-én ldttam elészor, mint gyer-
mekkoérhdzi foorvos Békai tr. bardtom dltal szerelt
torokgyikos beteget, kinek baja felol kozlé, hogy az
nyolez nappal kordbban kezdodott erds ldzzal és to-
roklobbal; az utébbi harmadnap reggelre annyira
javult, hogy a gyermek alig volt az 4gyban tarthatd,
este azonban ujabb, egész éjjen dt tarté ldzroham je-
lent meg, mire mdsnap reggel a torokbeli baj is mint
nagyobb terjedelmii hartyds toroklob kiilolte magit,
a gyerme]\nek hangjit mindjirt rekedté s 1égzését
zorejessé tevén. — A bajnak komoly Jelenlctcvel szem-
ben Békai bardtunk tiistént orvosi tandcskozményt
rendezett, s ennek folytan belsdleg kénsavas rézéle-
get, a szenvcdés helyére glycerint, aztin pokolkdol-
dattali ecseteléseket, tovabbd kali oxymuriaticum to-
rokvizet alkalmazott, — és a garat-tért elborité sza-
lonnaszerii rakodmdny czafatait erémiivesen levilasz-
rotta, Azonban mindez csak futélagos eredményii volt,
miutdn az alig levdlt hdartya helyén csakhamar qj
termett, az ismételt hdnytatisi rdzkdéddsok meg a kis
beteg kimeriilésénél egyebet nem eszkozoltek, annyira
‘hogy u mindinkdabb mnehezebben 1égzo és idénkinti
fulladdsi rohamok dltal kornyezett egyénkének léte
folott aggdds baratunk a légesémetszésnek javalatdt
latta sziikségesnek elstérbe allitni.

Ez 8-dik napjdn volt a betegségnek, hol a gyer-
meket majdnem hangtalannak, susogénak és vonottan
légzbnek taldltuk ; garatjdnak duzzadt és sotétvords
-takllartyiJarx mmdenuve clterjedd, majdnem vonal-
nyira magaslé, szalonnaszerii hértyds rakodmany volt
lithatd; arczu voros, érverdse kicsiny, 120 egy perczben.

Az d(‘irementek utdn nem ldtszott ugyan valé-
szintinek, hogy az addigihoz hasonlé szerelésnek foly-
tatdsa” mollett bz dlhartydk levédldsdra nézve czélt ér-

jink; azonban még is azon korilmény mellett, hogy
a légessmegnyitdsi javalat nem volt még annyira siir-
getd, hatdroztuk, hogy a kénsavas rézéleg folytatdsa
mellett naponként kétszer alkalmaztassanak hathaté-
sabb edzések szildrd pokolkével, mint a melylyel
nemesak edzeni, hanem a hértyds gyurmadt szétdulni is
lehetett. — Az ecls6 két napi edzések haszndltak is
annyiban, a mennyiben a szokvdnyos éji fulladési ro-
hamok elmaradtak, és a gégebeli sziikiilet fokilag
nem ldtszott néni; annyira, hogy egyelore legezélsze-
ritbbnek tetszett hatdrozni, miszerint a ki-kitjuld sza-
lonnds rakodményok a garatban ismételve edzesse-
nek és hélyaghuzé alkalmaztassék a nyaknak mellss
szinére; ha pedig a légitbeli jelek silyosodnénak, a
légesbmetszésre nézve tiistént rendelkezés torténjen.

Igy mult el elsé litogatdsunk utén a 4 és 5-dik
nap minden nagyobb zavar nélkiil, melyeken az edzé-
sek kovetkezetesen alkalmaztattak. A 6-dik nap elstti
¢j azonban rogton igen vihaross4 lett, s ettl fogva a
kinos légzési kiizdelem és az egymdst éré fuldokldsi
rohamok t5bbé el nem hagytdk a fiueskdt. Mi a két-
ségbeesett sziilok esdésére kérodai eldaddsunk vég-
zetével azonnal Kisiettiink a tdvolabb vérosrészben
laké cryelmekhez a kin, litvin, hogy a veszély teto-
fokdra jutott mér, a mute,t(,lt azonnal véghezvinni
kénytelenittettiink. Bs igy tortént, hogy annak hézi
orvos bardtunk jelenléte nélkiil kellett véghez mennie
¢és hogy mi egyetlen szaktdrs, id. Hermann tr. miits-
orvos segitségével, kit véletlen az utezdn taldltunk,
kényszeritve voltunk a miitételt véghezvinni.

Az emberi jellem meghaté erélyére nézve ¢ mii-
tét koril megjegyzends, hogy egyéb segitség hija-
nyédban, azegyetlen figyermek Glbentartisita kedélyes
és szeretd atya vidllalta magdra és azt bamulatos 1élek-
éberséggel teljesitette, mig sogora a fiucska fejét
tartd rogzitve.

A miitételt ez esetben is egyes szakaszai szerint
végeztiik, a lecsupaszitott. 1égesovet hegyes kuszto-
rdval nyitvin meg, az utdna bevitt gombossal pedig
a sebet lefelé 45 vonalnyira tdgitvan. = A vérzés
elég élénk volt, de neém nagy fokii'ésa esének bevi-
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telével csakhamar meg is sziint. — A sebesd nyitva
tartdsdt gy, mint u cs6 bevitelét nagy elénynyel esz-
kozoltiik a Garnier-féle tdgité csipeszszel, melyet mint
potlé eszkozét az dltalunk tervezett, de Liier dltal ki-
vihetlennek nyilvanitott hdrom lemezii gorbe esonek,
ez utébbitél minap kaptunk volt.¥) Felette érdekes és
drvendetes volt észlelniink, hogy mig az emlitett csi-
peszszel az elsé viharos kohogési rohamok alatttirva-
nyitva tartottuk a sebesivet, egy majdnem 2':" hosz-
szisagi, 3—4"" szélességii, vastag és tométt hartya-
czafat loketett ki a sebesovon, mely szdrdn rogzitve
lévén, az eroszakos levegdbeszivdsnal ismét visszatért
s egymdsutdn 3 - 4-szer kijott és djra visszahuzédott,
mig azt esipesz segitségével sikeriilt megfognunk és
tobb darabokban kiszakitanunk.

Felesleges megjegyezniink, hogy nagy lett a esd
bevitele utdn a véltozds a fiucskdnak egész valdjdn;
ezen a kimuldshozi kozelléttol 1j életre térésnek (6bb
jelei mindeniitt ugyanazok, és a mogorva sotétbsl a
tetszetos fénybe valé dtmenetet oly szembesziokén mu-
tattdk, hogy hatdsuk alsl, bdrmennyiszer észleltettek
légyen azok, nem képes magdt a kedély kivonni.

Az utébdndsnak leglényegesebb jelenségei
voltak ez esetben :

Els6 napokban a boséges valadék, mely a esévon
it részint egybedllé pamatokban, részint genyesen
szétfolyo foszldnyokban kohogtetett ki, a hélyaghuzéi
seb(oliiletnek a garatéhoz hasonlé szalonnds csapadék-
kal valé bevonatdsa ; a garatbeli 4lhdrtydknak az illeto
takhdrtya szovetébol valé kiemelkedése és 5-ik napra
tortént levéldsa tobb részletekben, melyeknek egyike
kisebb mogyorsfél nagysdgit megkozelits, kérges
és tomott, szenyes-fehér képzédmény volt, és Balogh
Kalmdn tr. jeles géresovésziink dltal fehérnye alvadék-
b6l allénak nyilvanittatott.

Megjegyzendé még, hogy a csapadékoktél meg-
szabadult takhdrtydn semminemii szdveti és osszefiig-
gési vdltozdsnak nyomai nem mutatkoztak.

A garatbeli rakodmédny levédldsaval egy idében
aldbbhagyotta légesbbeli valadék is, és a hélyaghuzo-
nak sebe megtisztult. Ez id6 alatt a vérvegyi kérnak
javitasara ferrum sesquichlor. cryst.-ot adagoltunk a
betegnek, gyionge oldathan; a hélyaghuzé nedves seb-
téreit horganyéleggel vegyes lycopodium porral hin-
tettiik be; féleg pedig a konyhdt vettiikk jé levesekre
nézve igénybe.

Mig igy mindenek a legjobb rendben lefolyni
latszottak, a miitét utdn 10-ed napra, april 8-dn, min-
den eléjel nélkiil rogton erss ldz lepte meg a fineskat,
mire masnap arczan és torzsén elszértan, a himlshez
hasonlé bibiresés kiiteg jelent meg. A ldz 3-ad napra
eltiint; a bibircsék azonban mindinkdbb kifejlodtek,
kisebb részt a himlohoz hasonlé fakadékokkd, jobbdra
azonban ecthyma-szerii genygéczokkd. Az elébbiek
10-ed napra elszdradtak, mig az utébbiak setétvirss
térokbol lassankint szivdrogtattik ki a genyes tartal-

*) Azon kézben vettik Heuberger bécsi miikészitdtol |

|préba-példdnydt a fennmemlitett eszménk utdn készitett
miiszernek, melyet meg fogunk ismertetni, mihelyt az
czélszeriinek bizonydland az alkalmazdsban.
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mat, mely varrd szilirdulva tobb napokig tapadt a
lassudan lohadé géczok térein.

Az utébéndsnak harmadik hstében tortént, hogy
a gyermek téle tdvol 16vs anydt szélitandd, tiszta han-
gon kidltott. Mintan ez vildgos jeléiil szolgdlt a gége
folszabadult mivoltdnak, — april ho 17-én az ed-
digi helyett oldalréssel elldtott csovet tettiink a lég-
es6be; és miutdn ezen csé kiilnyildsdnak befapasatisa
mellett is egy egész éjjen 4t minden akaddly nélkiil
légzett és csendesen aludt a fiueska, april 21-én ezen
csovet is eltdvolitdnk, helyette nagyobb biztossag
kedveért ragtapaszesikkal beburkolt tépet-czdlopot
illesztvén még a sebesébe. A czolop, mint elére ldt-
haté volt, mdsnap mdr a seben kiviil taldltatott, maga
a seb meg teljesen beforrva. — Azéta a gyermek
konnyen és szabadon lehell, hangosan beszél, s elobbi
¢épségéhez gyors iidiiléssel kozelit.

Folyomanyok.

Ugy hissziik nem tévediink , ha az elore kiildot-
tek folytdn. ide vonatkozé ismereteink jelen dlldsahoz
mérten, a hdrtyds toroklobot tekintve, a
gyakorlatot illet6 kovetkezd corollariumokat dlli-
tunk {6l :

1. A hirtyds toroklobnak, mint bizonyos idé-
szakra terjeds vérvegyi kérfolyamnak épen 1igy nincs
specificus gyégyszere, mint nines a vorhenynek, ka-
nyarénak, hagymdznak sat.; és hogy mig czen kérfo-
lyami cyeclus tart, sem egyike, sem médsika a gyakor-
latban divatozé gybgyhatinyoknak nem képes a har-
tyds képzodménycket meggitolni és megsziintetni.

2. Hartyds toroklobndl — elgondolvén a vérve-
gyi baj kiilonbeni stlyossagitsl — a kérnak helybeli-
ségi kiiloletét tekintve, a beteg lételére nézve minden
attél fiigg, valjon a garattér kirében marad-e meg az
glhdrtya-képzodds, vagy leterjed-e ez a légitakba;
mely utébbi esetben a takhdrtya feliiletété]l vonalnyira
is felmagaslé hartyds rakodmény annyira megsziikiti
az illeté levegs keringésére szdnt tért, hogy a beteg
jobbaddn elvész (megful) erémiivi bedugulisa miatt
a légutaknak.

3. Hogy a hol a széban forgd bajndl a gégében
hértyas rakodményok altal mindinkdbb sziikittetik a
tér és a fuldokldsi kinokban vajudé alighogy czérna-
szdlszeriin sz{ még tiidsibe levegét, mely kohogési
razkGdtatdsira a légutaknak mér nem elegendd ; hogy
ilyenkor, ha kell6 nagysigu résén ez utébbinak, a le-
vegd bemenete elegendd mennyiségben eszkozoltetik,
ez 4ltal nemesak 1j életre tér a megfuldstél fenyege-
tett beteg, hanem a miitétrésen hatalmasan be- €s
kirohand, és a kohogési rohamok 4ltal erészakkal ki-
taszitott légtomeg é4ltal, az Alhdrtydk minden hényta-
tasdndl biztosabban meglddittatnak, és a %{égének tdg
résén vagy egészben, vagy kisebb czafatokban és ge-
nyesen szétmallottan konnyen kikiiszoboltetnek. .

4. A légutbeli dlhdrtydknak képzsdésiés levalasi
folyamata egy.idét tart a garatbeliekével igy, mint a
kiilbérén megjelenskével; mely folyamatnak végét
nyugodtan be fehet vérni, ha nem siirget fulladdsi ve-
gzély, és ha van a légatakon tdg tér, melyen ezen szi-
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vos és tomott hdrtyapamatok kilokethetnek. Es hogy
ennélfogva

5. A légesometszés a légutakba lebuzodott hir-
tyas toroklobndl javalva van. nem esupdn mint rend-
kiviili enyhiilést szerz6, hanem egyuttal mint kozvet-
len a gyogyuldsi folyamat veszélyeit elhdrité gydgy-
hatédny.

A bujasenyv és a himlGoltas.
(A ,Medical Times and Gazette® 1862-dik évi filyamabdl.)

A bujasenyvet himldoltas altal at lehet-e vinni? Izen
nagy fontossign kérdés foglalkoztatja most a tudomédnyos vi-
ligot, s eldontésétol fiigg szdmos csaldd egészsége ¢és boldog-
saga, nemkiilonken az orvostan hitele, miért az egész iigy
hosszabb targyaldst érdemel. Hogy végérvényii feleletet ad-
junk, téliink nem véarhaté, midén oly nagy hirti férfink nézetei,
milyen Ricord, Guersant, Bamberger, Rollet, Simon, Marson,
Acton, Whitehead sat. egymdssal ellenkeznek. Egyediil azt te-
hetjiilk, hogy a mellett ésaz ellen sz0l6 ¢rveket egy-
masmellé allitva kovetkeztetéseket vonunk, melyek ideigle-
nesek bar, de valdsziniiek. A vitabau nem érdekelve és elé-
itélet nélkiil, hiszsziik, hogy képesek lesziink a tényeket a va-
l16sdighoz hiven egymds mellé dllitani, helyeslésiinket vagy az
ellenkezit mérsékelten nyilvdnitani, & minden dllitdst szaba-
tosan ¢s tikéletesen megmérlegelni. Igérhetjiik, hogy az igaz-
sdgot, mely az Gszinteség és a becsiiletes munkdlkodds kel-
léke, tagadni nem fogjuk, ha az kevésbé tetsz6 is, se pedig an-
nak megingatdsara mesterkélés ds téves okoskoddsok altal to-
rekedui nem fogunk. Ellenkezbleg, a teljes igazsagot, mint ez
valésdggal meg van. befogjuk vallani. Ezt elore bocsdtvin,
nincs mitdl tartani, s nines miért engedniink.

Simon,a .board of health® orvoshivatalnoka, 1856-ban
ugy belféldén a megyék féndkeihez, mint a kiilfldi kormd-
nyokhoz korlevelet bocsdtott szét, melyben azokat kéri, hogy
vizsgdlatot eszkozdljenek .valjon hihetS-e, vagy gyanakod-
hatni-e, hogy bujasenyvi fert6zés a valédi védhimls hélyag
nedve dltal lchetséges?* Mi volt ezen korézvény czélja?
Ha éltala a gyanitott dtvitel megtorténése vagy annak alap-
talansdga megtuddsdra akart jutni, személye irdnt viseltets
tiszteletiink daczdra kénytelenek vagyunk nyilvdnitani, hogy
a feleletekben mdsra nem szdmithatott, mint azon benyomis
kozlésére, melylyel a tdrgy a véle foglalkozdk elméjére van. A
kérdezettek koziil némelyek a logikai kivetkeztetésekben
gyakorlottak voltak, mig a nagyobb tomeg kiillatszat és a ne-
velés elbitéletei dltal félre volt vezetve. Az elsé osztdlyhoz
tartozékndl Ricord és iskoldja, vagy legalibb azok, kik meste-
riik tanitmdnydba bele élték magukat, erssits feleletet nem
adhattak; mig a tobbiek az egyik vagy mdsik oldalra mdr
ryilatkozyan, az id6szerint uralkodé szellem harczosaikint is-
mertettek, vagy pedig nem merték tekintélyiiket a védhimlé
artatlansiga mellett mérlegbe vetni, A Simon dltal kapott fe-
leletek kbzott azonban voltak olyanok is, melyek egyenesen
erdsitéleg hangzottak, mi némi habozdsra adott okot. Ovatos-
sdgot ajinld vdlaszok szintén nem hidnyzottuk. Tlyen volt
Laycock-é, ki mondotta, hogy a kérmérgek hatdsdt jelenleg
oly kevéssé ismerjiik, miszerint bizonyitélag a széban forgd
tirgyban nyilatkozni nem lehet. Masrdszrl, ha Simon czélja
volt, ‘hogy a megzavart kozonséget megnyugtassa, mint jé
itgyvéd mikddott, ki a tanik szdmdt szaporitja.

U "Mielbtt tirgyunk vitatdsdba bocsétkozndnk , dlldspon-
tunkat kell ‘meghatiroznunk, ‘mert mi ma igaznak tartatik,
holnap hantisnak bizonyithatd be, mint ez a kiinduldsi' nézet-
nek megfelel; ezen vitatdsi alap azonban, légyen az szildrd
vagy ingatag, csak' akkor vonalazhatd koriil, ha el6szér a bu-
Jasenyvrdli jelenkori'tanftményank | tovabbd ‘dtviteli mddja a
védh iﬂlﬁtﬂlfﬁfv‘%ﬁle_ﬂ‘t, rgyaltatik, ‘miért mindenekeldtt ‘eme
Kiviinatiial Pogunk megfelaliis, <0 07 0 i

1. Ataldnosan el van fogadva, hogy a bujafekély kétféle:

Vagy egyszerii és ragilyos, mint d2ivaraderveken ldgyi fekély,
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vagy chancroid név alatt eljon. Kz tisztin helybeli baj, s a
nyirkmirigyek genyedése dltal kisértetik. Nem fert6z6, mi
annyit jelent, hogy eléjoveteli helyére szoritkozvén, az egész
szervezet altala nem szenved. Ragdlyos. minthogy esetleg ol-
tds altal ngyanazon egyénen a test egyik helyétél a mdsikhoz,
vagy az egyik egyénr6l a misikra dtvihetS. A szervezetet
nem fertGzvén meg, utdna mindazon tiinetek hianyzanak, me-
lyek .mdsodlagos bujakér® nevezete alatt foglaltatnak egy-
be. Mi pedig a mdsik fekélyt illeti, ez a ,tulajdouképeni, a
Hunter-féle bujafekély“, mely kemény, s elcinte helybeli ban-
talom ugyan, de nem sokdra dtalinos bajja vdlik. A nyirk-
mirigyek lomhdn tovahuzédd, nem genyedé megduzzaddsa dl-
tal kisértetik. Fertéz6 fekély, mi annyit jelent, hogy a helyi
tiineteket nem sokara olyanok kivetik, melyek nyilvanvaléan
mutatjik, hogy a méregtél az egész szervezet 4t van hatva,
Hzen dtaldnos fertdzés jellege, hogy kit egyszer meglepett,
azt kizonségesen tobbé nem biantja, mely tekintetben a himld,
védhimld, kanyardval és a vorhenynyel megegyez. A fekély
nem ragilyos, minélfogva az egyik helytél a misikhoz, vagy
egyik egyénrél a mdsikra dt nem vihetd. A megtirtént fertézés
sajatsiga, hogy tiinetei mindenhol félléphetnek, melyek . md-
sodlagosak® vagy ,harmadlagosaknak® mondatnak, s a ,buja-
senyv* (syphilis) név a bujabdntalmaknak csakis az utébbi
nemét illeti. A vdzolt megkiilonboztetés azonban a természet-
ben nines oly élesen meghatdrozva, mint ezt az uralkodd kife-
jezések hirdetik, s az egész csakis a jelenkori ismeretek Gssze-
toglaldsdnak tekinthets. 1dorél-idére oly esetek meriilnek fol,
melyek a legtapasztaltabb férfiakat is zavarba hozzdk. Lehetd,
hogy ezek egyszeriien értelmezheték, jellegiik azonban rejté-
lyes: ide tartozo leletek kizdltettek Ricord dltal a ,Gazette
des Hopitaux“ 1862-ik év télhoi és télutoi szdmaiban, s dlta-
luk intetiink, hogy a jelen tdrgyra vonatkozdlag az dtalinos
torvények készitésénél ovakodoknak kell lenniink. Mindamel-
lett a kérdéses kizleményekre nem kell nagy silyt fektet-
niink, mert utoljara is esak kivételekként tekinthetSk, s pedig
valdsziniileg azért, mivel a természet folyamatat eddigelé
kellen nem ismerjiitk. Mitsem vesztettiink, ha ama kivétel 1é-
tezését megengedjiik. Igy Liee Henry (Med. Chir. Transactions,
XII. két. 437. 1) felhozza, hogy a kemény buja fekély bizo-
nyos fejlédési fokdn ragilyos lehet, mi azonban a tett megkii-
lonboztetést nem donti meg, s6t inkabb a kivétel az atalinos
szabdlyt megerdsiti. Azon fejlédési szaknak igen korainak kell
lennie, miel6tt t. 1. a szervezet még nines megfertézve, s Lee
észleletei szerint azon dllapot, melyben a kemény bujafekély
ragdlyos, az izgatds dllapota, mint ez a fekélyre alkalmazott
hélyaghuzétapasz, vagy kendes dltal elidézhets, s annak Ié-
nyege valédi genysejtek képzédésében dall. Ezen tény wjabb
észlelésekre nyit tért.

2) A bujasenyv nyilvanuldsinak tiinetei az elsileges
bdntalom megsziinése utin bizonyos id6 multdn kovetkeznek
be. Mint minden dtalénos vagy dsszszerkezeti (constitutionell)
bajnak szinte van fogamzdisi ideje (period of ineubation),
mely né¢ha rovid, mig mdskor hosszan tarté, Ricord dllitdsa
szerint negyven éven til is eltarthat, s ezen kozti id6ben az
dtaldnos egészségi dllapot nem szenved. Az dltalinos tiinetek
egyszerre, mint mondjuk dnmaguktol létesiilnek, hanem
mindenesetre valamely tdmasztd okkal kell Gsszefiiggéshen
lennick, minek természetét ez idében még nem ismerjiik.
Néha azonban kitérésitket észrevehetd viszonyok eldzik meg, de
melyek kézbnségesen annyira hasonszeriiek, hogy valamely
kiilonos fontossdgot nékik nem tulajdonithatni. Ama viszo-
nyok kozott még a leginkdbb ismert, az egész szervezetben
dtaldnosan nyilvdnulé mély zavar. Kitiizott ozélunkot legin-
kdbb megkdzelithetének tartjuk, ha példaként a himlérohamra
kovetkez6 Whasonlé nyilvinuldsekat vessziik. Két ily eset
ismeretes, melyek egyikét Bamberger, mésikdt pedig Vien-
nois (Arch. gén. de Méd., 1860-ki nydrelé 649 1) kizolte.
Ez tokéletesen megegyez azzal, mit mis fert6z0 betegségek
okaira nézve tudunk: azok néme}{:ﬁnél a méreg jelenlétén
kiviihmdg egyébis szitkséges 1évin, hooy abaj kitorjén. A dolog
felvildgositdsdul felhozhatjuk ama nevezetes tényt, hogy a
gyermeket ki lehet tennd al vérheny- ragilynak ‘anélkiil , hogy
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a szobanforgo betegséget rogtonében megkapnd, mig késébb
olyankor,midén ragily észrevehetdleg nem hatott red, a baj ki-
fejlédik. Hihetd, hogy a hasonlésdg sokkal kiszelebb valé, mint-
sem képzelnék, — lehets, hogy a méreg mint a bujasenyvnél
hénapokon, éveken 4t lappangott a szervezetben, mig vala-
mely dltalunk észre nem vett, d> hatdsdnak nyilvdnuldsindl
lényegesen kizremiikéds ok , tevékenységbe hozta. Azonban
mi lesz ilyenkor, midén a lappangé bujasenyv kitir ? Nem
bujafekély (chancre), mely csak a helybelileg haté ok ltal
idéstetik el6, hanem mds valamely alak, mely a mésodla-
gos vagy Osszszerkezeti bujasenyv tiineménysorozatahoz
tartozik.

3) Az sszszerkezeti bujasenyv dtmegy a magzatra. Ko-
runkban ezt ki sem tagadja , minthogy az orokolhets béntal-
mak sordba tartozik , s mint a sziilén mutatkozik, gy nyil-
vdnul az ut6bbitél szirmazé gyermeknél is. Mi jelenti, hogy
az orokolhetd, vagy mint kozonségesen mondjik, vélesziiletett
bujasenyv tiinetei azok, melyek a mdsodlagos bujasenyvnél
clgjonnek. Ha a gyermeknél bujafekélyt taldlunk, bizton
mondhatjuk, hogy az nem valami rejtett szervezeti bajbél
veszi eredetét , banem a bujasenyvi méreg helyi alkalmazi-
sdbdl szdrmazik. Rollet (Recherches Cliniques et Experimen-
tales sur la syphilis. 242 lap) kimutatni torekedett, hogy a
velesziiletett bujasenyv székhelye legkidzonségesebben a szdj
szokott lenni, noha nem egyediili, mert a bujasenyv jellege a
mindenholisdg. A velesziiletett bujasenyv vagy mdr a sziile-
téskor meg van, vagy ha ilyenkor nincs is jelen, bizton vir-
hatni, hogy nem sokdra ki fog fejlédni. A fogamzis, vagy
helyesebben mondva a lappangds idészaka meglehetésen jol
ismertetik. A Diday és mdsok altal (Diday on ,Infantile Sy-
philis* 101 1. Sydenham Society Edition) dsszeszedett ese-
tekb6l kitin, hogy a bujasenyvi bdntalom kozonségesen a
sziiletés utdn az elsé honap eltelte elétt bekovetkezik. ,Ha a
harmadik hénap elmilt, nem valészinti, hogy valamely a buja-
senyvhez tartozo tiinet tobbé mutatkozzék.“ Kivételkép egyet-
len esetben Diday az élet mdsodik évében litta a velesziiletett
bujasenyvet kifejlédni. (Folyt. kov.)

e 4 g

Atfiaré labfekélyek*)
Kozli Koesis A. tr.

Sajatsigos, és még kevéssé ismert bintalma a libnak az
tgynevezett ,Mal perforant du pied.“ Orvosi irodalmunkban
alig van nehdny erre vonatkozo eset foljegyezve, de 6sszhang-
z6t s ennélfogva folviligositét ezen bintalom természete és
lényegére nézve ezekben nem taldlunk. — Rosz indulatd
képz6dmény-e e baj, mely koriilményt pedig tudnunk kellene,
hogy megitélhessiik, valjon fekélyzé folhdm-rdakkal van-e
dolgunk; tovabbd azon barnavel6s rik (melanodes), mely
néha a sarkon eléforddl, van-e valamely viszonyban ezen
atfird fekélyekhez; vagy tisztdn helybeli, j6 indulath fekély-
zési folyamat van-e eldttiink, melynél természetesen megint
kérdés marad , hogy ezen fekélyz6 szivet, mint ltni fogjuk,
igen hosszas lefolydsa mellett, mds hosszadalmas bdntalmak
analogidja szerint, dtvdltozik-e concroid-dd, vagy j6 indulath
marad ? — oly kérdések, melyekre egyeldre szabatosan felelni
nem lehet!

Mi ezen atfaré fekélyek kiinduldsi pontjit illeti, erre
nézve a legtobben gy vélekednek, hogy a feliileten kezdéd-
nek, honnan lassan-lassan a mélybe hatnak, egész a csontig;
masok ellenben a fekélyzésnek a béralatti lagyrészekbeni
kezd6désérsl, tehdt beliilrsl kifelé torténg atfarédésrol be-
szélnek, Az dtfirédds mindig egészen a kozelfekvd csont-
rendszerig terjed, a nélkiil, hogy az a bdntalom kirébe vo-
natnék; s ez oly koriilmény, mely az dtfuré fekélyzést az
iiszkos vagy fenés csontfekélytél, mint a melyhez els6 tekin-
tetre leginkdabb hasonlit, eléggé megkiilonbozteti.

A kéroktannak a dolog kiilonbféle értelmezése szerint
természetesen kiilonbfélének kell lenni. A bérkéreg (Schwiele)

*) 1, Allgem, Mediz, Centr,-Zeit. 1861. 69 sz.
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és a tyukszemek, mint okok, azok dltal hozatnak fel, kik
ezen bantalmat tisztin helybelinek tekintik, de mdsrészrsl
a roszindulati jképletek egész kéroktaninak még is szdmi-
tisba kell vonatnia, ha a sarok emlitett velds rakjit ide szd-
mitjuk, melynél, mint tudjuk, dyscrasicus vérszétbomlds
(Melanaemie) talaltatott.

Latjuk, mennyire térnek el e korfolyamatok egymastol !
Itt egy teljesen egészséges, vaskos egyén, ki, mint alibb
emlitendjiik, évek milva sem volt beteg-végtagjinak hasznd-
lataban még esak gatolva is; amott egy satnya, senyves egyén,
ki egész alkatdban a kézel végfeloszlds bélyegét hordja, és
mindketten ., Mal perforant de pied“-ben szenvednek ! — Nem
kell-e itt elsé tekintetre mindjirt megvallanunk, mikép a
kérfolyamat mindketténél mdsnemii, az okbeli mozzanat kii-
Ionbféle ? A kor tartama, és lefolydsdinak ennélfogva mindket-
ténél nem kell-e kiilonbdz6kép alakdlnia, és végiil a gydgy-
tani torekvések nem lesznek-e mindenik esetben sziikségké-
pen masfélék ?

Bérmennyire kiilonbozk legyenek is azonban a folya-
matok magukban véve, még is birnak mindig, a mennyire
kifiirkésztetjiik, bizonyos, egymdssal kozis tulajdonokkal,
melyek mindnydjukat egy kizos névben egyesiték; és ez a
baj fészke a ldbon, még pedig kivaldlag annak talpi részén,
s itt ismét kizdrdlag a sarkon és a labtéesontok fejecsein, an-
nak hosszadalmas, fijdalmatlan lefolydsa, végiil a fekély si-
polyos természete, folhdnyt, kérges, nem vérzé szélei és a
tulajdonképi genyes elvdlasztds hidnya, mely vagy épen nines
jelen, vagy ha jelen van, inkdbb savés természetii.

A legkivalébb két esetet, melyek a széban forgd bin-
talom legtisztabb képét adjik, ujabb idében dr. A ppia *¥)
kizolte, és mi azokat e lapok olvasdival kivonatban anndl
oromestebb ismertetjiilk meg, minthogy azok egyrészrél a
»Mal perforant“-nak mintegy typusdat dllitjdk élénk , mdsrészt
egyszersmind a legjobban bizonyitjdk, hogy e névvel nem
valamely hatdrozottan bevégzett kérkép van jelolve.

Az elsé eset egy 36 éves nét illet, ki libbajat 12 éves
kora 6ta hordozza. Jobb ldba talpinak hdtsé harmadiban,
kozel a sarokhoz, egy sipolyos nyilis lithaté, melybe a kis-
Gjjal konnyen beférhetni. A bér alatt egy 8 centimetres-nyi
térfogatti s 3 cmtr. mély iirbe juthatni. A kutasz mindenhol
kemény testbe iitkozik, de sehol sem tdmasztja azon karcz-
zorejt, ming a csontfeliilet érintésekor szdrmazik. Az iiregbél
kiomls vialadék, oly id6ben, midén a beteg sokat jart, igen
bé, felette biizos és véres-savds kinézésti, esekélyebb azonban,
és kevésbbé biizos, ha a koros ldbat kiméli. Az iireg fedele
koriilbelsl 1,5 cmtr. vastag és porcz-, vagy kéreg keménységi.
Az egész bintalom a talp leghdtsé részére szoritkozik, s csak
a sipolyos fekély legkiozelebbi kornyéke dagadt, a talp tobbi
része ép; a fekély szélei kifelé folhinytak, érintésnél nem
vérzenek, hanem inkabb kérges (callos) keménységet mutat-
nak és szdmos, egymdstdl elkiilonitheté folhdm képletb6l
dllanak. A szomszéd iziilet mozgdsai konnyen és fijdalom
nélkiil torténnek, amint dltaldban alkalmatlan fijdalmak soha
jelen nem voltak.

Ezen bintalom mar 24 év 6ta tart, a nélkiil, hogy az id6
folytin valamely lényeges viltozds dllott volna be. Okiil a
beteg azt adja, hogy ldbdra egy nehéz test esett, akkor azon-
ban nyilt sebe nem volt, s 4llitja, mikép a nyilds ezen eset utdn
hédrom hénapra keletkezett.

A jelen baj fejlédése tehit ez esetben kivetkezének lit-
szik: A nehéz test esése kivvetkeztében létrejott zuzddds foly-
tan, a mélyebben fekvd ldgyrészekben, gy litszik, kisebb fo-
ki lob szérmazott, mely kezdetben oszldsnak indult; a folyton
— hdrom hénapon — keresztiil val6 jards dltal, a mdr sziinedez
lob ismét kitijulvdn, tdlyog képzédék, mely lassan-lassan be-
liilrgl kifelé atevddott.

Kivalé érdekiinek tetszik azon koriilmény, mikép a be-
teg ldbanak haszndlatdban soha akaddlyozva nem volt, és
hogy a hosszas, s6t faraszté gyaloglds egyetlen eredménye,
mint mér emlitve volt, csupdn azon biizos vadladék kifolydsd-

*%) 1, Echo médical Dec. 1860,
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nak tobbiilése volt. Ez, a priori, azon filtevényre utal, hogy
csontbdntalom nem lehet jelen, a mivel, a tirgyilagos leleten
kiviil, a beteg kozérzete, mely 24 év alatt egyitalin nem
szenvedett, szintén Osszhangzasban van.

Ha ez azonban a ligyrészeknek csupin egyszerii feké-
lye, honnan az oly makacs ellenszegiilés minden leheté gyogy-
kisérletek ellen, mik évek hosszli sordn dt alkalmazva voltak ?
Tovibb4, honnan azon hosszadalmas és biizos valadék, ha
nem csontfekélyedésbsl? S végiil, mi altal van a csontkészii-
léknek a lobfolyamatokbai részvéte akadalyozva, miutdn a fe-
kély 1 hiiv. mély lévén, a esontig bizonyosan érhetett ?

A gyogyilds eszkizlése tekintetébél igénybe vett miitét,
mely par széval érintve, az iireg folhasitdsabol s a kéros
anyag eltavolitdsabdl dllott, a fekély rejtélyes mibenlétét,
részben legaldbb, folderité. Az egész sarkesont (calcaneus)
t. i. mely egyszersmind az iireg fodelét képezé, !/, hiivelyk-
nyinél terjedelmesebb, porezkeménységli szovet-telep altal
bevonva taldltatott; az iireg tobbi része szintén hasonlé, ha
nem vastagabb, megkeményedett anyag dltal volt kibéllelve,
és a gyogyllds csak akkor sikeriilt, mid6én a rendellenes szo-
vet, egész terjedelmében, kés dltal el 16n tdvolitva. Megma-
gyarizhato ennélfogva, mikép a porczkemény szovetek, a bel-
és kiilsdleg alkalmazott folszivatd szerek egyike dltal sem
mozdittathattak el : megfoghatd, hogy miutdan a folytonos ja-
rds alatt az iireg falai mindenkor egymadssal Gsszenyomattak
és a surlédds kovetkeztében folyton izgattattak, kovetkezéleg
a kivalasztdsnak e miatt sziinteleniil szintén tartania kelle,
mely csak akkor sziint meg, mid6n, amint az rovid ideig tor-
tént is, a végtag teljes nyugalomban tartatott; megmagya-
rézhaté végiil, hogy, daczdra annak, mikép a bdntalom egész
a csontig terjedt, az még sem tamadtatott meg, miutin az
annyira megvastagult porcztelep mintegy védfodelet képezett.

A miésodik esetben A ppia tr. szintén sipolyos fekély-
r6l tesz emlitést, mely azonban a ldbhajlason fészkelt ; a ku-
tasz itt is 27/, centmétres-nyi mélységbe halad, a nélkiil hogy
csontot érintene. A mozgdsok a libiziiletben szintén szabadok
és fajdalmatlanok. A bé4ntalom 8 honapos; maga a fekély
azonban egészen mas jellem( ; a kiilfelé folhanyt szélek ligy,
halvanyvoros és atlitszo kocsonydbdl 4ll6 sovény 4ltal vanak
koritve ; a sipolyjarat maga, valamint a fekély alapja, hasonld
szovettel kell hogy tomve legyen, mert'mindeniitt, a hova a
kutasz ér, ldgy, 16tyhedt (matschig) szivetbe iitkdzik. Gyé-
gytlds a hamiblag-kenées folytonos alkalmazdsa dltal 16n el-
érve. Itt az indité ok er6miivi nyomds (fiizétopany viselete)
altal szarmazott, ez idézte el a lobot s atfurddast.

Ezekutin Appia, miutdn a mindkét esettel kizoseket
még egyszer kiemeli, ezen kivetkeztetésekre jon :

1) Gyakran talaltatnak a labon mélyen haté és lefolya-
saikban rendkiviill hosszadalmas fekélyek, melyek, daczdra
hogy egészen a fenés (carivs) fekélyek kinézésével birnak, a
csontot még is vagy egészen megkimélik, vagy azt legfeljebb
csak feliiletesen tamadjik meg.

2) A fenéveli foleserélés lehetlen, mert a kutasz mezte-
len csontot sohasem érint; ezenkiviil a csontnak, valamint a
kornyéknek folernyedése hidnyzik, és végre a kozérzés soha
nem szenved, még akkor sem, ha a baj, mint itt az egyik eset-
ben, évtizedeken 4t tartana is.

3) A korjoslat e bajndl kedvezé ; a csonkoldshoz (resectio)
vagy csonkitdshoz (amputatio) soha sem kénytelenittetiink
folyamodni, bacsak a baj természetét félre nem ismerjiik.

4) A gyogyulds akaddlydnak oka nem a baj roszindulati
természetében, hanem a folytonos jards miatt mindig Gjbol
szarmazé ingerben fekszik; nyugalom és az ellenhatdsi (re-
actio) lob felosztonzése mell6zhetlen foltételek a restitutio in
integrum elérésére.

Az atfurd ldbfekélyek dltalinos jelleme a fonnebbiekben
eléggé ki van fejtve. Mert az egyremegy, ha az indito ok akér
trauma, vagy folytonos nyomds, akar birkéreg (Schwiele)
vagy tyukszemekbdl inddl is ki ; mindig a nyomds az, mely az
eromiivi ingert foltételezi. S6t mitsem valtoztat a dolgon, ha
a korfolyamat, akdr a feliileten kezdédik és tovabbi lefolyasd-
ban mindinkdbb a mélybe nyomil, akdir mélyen fekvé lob a
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baj elsé kesdete, honnan aztin az dtfurédds kifelé torténik,
Mindaketts eléforddl, — A mit mér a czikk elején annyira
feszegettiink, az, hogy a kérképzédmények melyik osztdlydba
kelljen soroznunk a szdéban lévé folyamatot? Lis ép e folott
higy benniinket A ppia tr. kétséghen, Mindkét esetben nél-
kiilozziik a pontosabb folviligositist a rendellenes képlet
szovettani elemeire nézve. A calcaneus koriil 1évé vastag ré-
teg az elsé esetben megvastagult csonthdirtya lenne; mibél
4ll azonban az iireg tobbi része? Taldn itt valamely eredeta
kitszoveti tjképzédménynyel van dolgunk, mely idé folytin
hartyakkd szilirdul ? Es aztin a fekély kemény, kérges szélei
feliiletileg képz6dé folhambal 4llnak-e, a hogy az régi feké-
lyeknél torténni szokott, vagy a folhamképletek (epidermis et
papillae) azon rendes rétegbe egyirint vannak-e behelyzédve,
mint az a folhamrakndl el6fordal? Hdt még a masodik eset-
ben, melynél a szerzé lagy, dtlitszo, alaktalan tomeget emlit,
mely a valahai dtalakuldsra még képesnek latszik, mennyire
kellene kiterjedniink, ha ezen tomeg szovettani mivoltat ille-
téleg még csak gyanitisokba is akarndnk bocsitkozni ? Litjuk,
mikép az dtfurd labfekélyek korboneztani ismeretérél egyelére
legaldbb le kell mondanunk, holott a pontos géresdi elemzés
ezen koér lényegét mindkét esetben bizonyosan tisztin fGde-
ritette volna!

Hasonlé eseteket, mint atfurd libfekélyeket leirva, L e-
plat és Delmas jegyzeteiben taldlunk, kik azok elgillisdt
mélyre haté kérgek (Schwielen) és tyukszemekbdl szdrmaztat-
jak. Leirdsuk azonban a fonnebbiekkel meg nem egyez. Lie-
plat azt hiszi, hogy ezen baj a csontot is megtimadvén, ne-
crosist hozhat elé; s6t Delmas csontfenérsl (caries) és a
szomszéd iziiletek atfurdsdrdl beszél. Ez utébbi azon minden-
esetre alapos tényt emliti, miszerint a széban 1évé bdntalom
fékép a 1ab talpi részét s itt kizdrélag a talpi boltozat tém-
pontjait tamadja meg. Az altala folhozott esetekben arrdl is
van szd, miszerint a fekélyek kemény karimdi megvastagult
folhdmrétegekbdl szdrmaznak ; azonban, hogy mily kevés van
ezzel mondva, mar fonnebb megmutattuk, mintdn itt is nyilt
kérdés marad, ha feliiletes, jéindulata Gj képzédménynyel,
vagy rosz indalatival van-e tgyiink.

Ezzel, Ggyhissziik, roviden mindent megérintettiink, a
mi eddig a ,Mal porforant de pied“~r6l tudva van, s addig is,
mig e kor lényegére és természetére nézve szabatosabb vizs-
galatokra tdmaszkodhatunk, szabadjon egyelére azon néze-
tiinket kifejezhetni, miszerint a legnagyobb valdszintiség a
mellett sz6l, mikép az atfaro kor legelészor mindig mint a
lagyrészek helybeli bantalma 1ép f6l, hogy az dtmenet fol-
hamrikksa lehetséges ugyan, de biztosan még megfigyelve
nincs, és hogy a sarok barnavelGs rikjanak (melanodes), mely
mindig mély, dltaldnos béntalmak dltal kisértetik, az dtfaré
libfekélyekkel semi kize nincs.

-t I ——

KONYVISMERTETES.

Klinik der Leberkrankheiten von Dr. Fried. Theod. Frerichs o.

. Prof. an der Univ. zu Berlin etc. 2-ik kot. Braunschweig

Vieweg Frigyes és fidnal 1861. 8-ad rét. 549 1. Ara 5 ft. 20 kr.
(Folytatas)

Noha a rakok, melyek a test kiilsd részein szoktak el6-
jonni, mar régota ismertettek, a belszervekben el§jovok, hol
nem genyednek el, a régiek figyelmét elkeriilték, s igy tortént
ez a majrakokkal is. Hajdaniban méj-scirrhus nevezet alatt
nemcsak rakképzdmények értettek, hanem mindaz egybefog-
laltatott, mi a mdj megkeményedésével volt egybekiotve. Mor-
gagni majrikokat talaléan ir le, ezek természetét azonban oly
kevéssé ismerte, hogy majd fadgyidagok (steatoma), majd pe-
dig mint kemény daganatok értettek dltala. Mathew Baillie a
majrakokat nagy pontossiggal jelzette, de azokat majd gii-
mék (Tuberkel), majd gécsoknek (Knoten) nevezte, melyeknek
a test kiilonboz6 részein elGjové rostrdkokkal valé nagy ha-
sonldsiga figyelmét el nem keriilte. Bayle volt az, ki a mdjrdk
valédi természetét folismervén, annak gyakori elGjovetelére
figyelmeztetett.
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A rak tobbnyire elkiilonzott goesok vagy gumdkban van
a md) gyurmdjiba mélyedve, s csak ritka eset, hogy ¢les hatdr
nelkiil a szomszéd szovetrészekbe dtterjedjen, ezekbe ilyenkor
mindenfelé be 1évén sz6vidve. A gdesiok nagysdga kilesnyitsl
gyermekfejig vdltozhat ; alakjuk gombilyded, s ott hol a mdji
hashdrtydval érintkeznek, lelapulva vannak; majd csak egy
goes jon eld, majd pedig tobben egymdsmellett félhalmozédva
vagy egymdstol szétvilva, Minél nagyobbak az egyes gbesok,
anndl kevesebb szdmmal vannak jelen.

A miajrak Osszeslldsa tobbnyire szalonnaszerii, ritkdn
keményebb, néha pedig puhdbb, majduem hulldmozvdn.

A rik fejlédése mindig a lebenykék kozotti kotszovethol
indul ki, mikozben a méjsejtek dsszesorvadvin, helyiikbe rik-
szovet jon. E mellett a nagy zsigerér ¢és a méjvisszérhez tar-
tozé edények ttlfejlodnek, az ekként képzodott edények fala
felettébb vékony, mi gyakori vérzésekre ad alkalmat, melyek
azonban tobbnyire a rdkra szoritkoznak, s a kivételek kozé
tartozik, hogy a vér a hasiirbe 6moljon. Ha a rdkok a maj
hashdrtyai burkdt keresztiil torték, igen konnyen vérzés ki-
vetkezhetik be, mely nehdny ¢éra alatt haldlra vezet.

A nagy zsigerér jelentékenyebb dgai sokdig bantatlan
maradnak, kivévén, hogy a mellettiik helyet foglalé rakkép-
z6dmény dltal Gsszébb nyomatnak : de egyszersmind az is els-
fordal, hogy a rik beléjiik néve, iirdket kitomi; nevezetes,
hogy a md) visszérdgaiban rdk nem fejlédik ki, mely tényre
mér Cruveilhier és Schroeder van der Kolk figyelmeztettek ;
mig ellenben a nyirkedények és a nyirkmirigyekbe az kiny-
nyen befészkeli magit.

A mij savésburka konnyen megbetegszik, ha a rdk felii-
letes fekvéeti. Ezen megbetegedés lappangé hashartyalobban
szokott leginkabb nyilvdniilni ; gyakran azonban a hashdrtydn
apro rikképzodmények dllanak el6. A médj dombort feliileté-
t6l a korfolyamat a rekesz és a jobb oldali hashdrtydra is ki
szokott terjedni.

Mi a széban forgé korképzédmény kimenetelét illeti,
Oppoizer és Bochdalek nézete ellenében Frerichs oda nyilat-
kozik, hogy esetet nem litott, melyben gyogyulasril biztosan
lehetett volna szélani. A részletes sorvadds leggyakoribb,
ritkdbb a lob és a megligyulds.

A rdk mellett a mdj tobbi része bdntatlan szokott ma-
radni, néha azonban sorvaddsba is mehet dat; megtortént,
hogy a méjszivet térfogatdnak hetedére aszott Ussze; ellen-
ben az is megesik, hogy a maj, a rdk tomegének leszdmitdsa
utdn, valédi tilfejlettséghe megy at.

A rikgicesik szomszédsdgdaban az elvalaszt( szivet gyak-
ran zsirszeriien atvaltozott : néha dsszetomdidott és kotszoveti
rostkotegek dltal dt van vonddva. Helybelileg vértorloda-
sok is fejlédnek ki,

A majban az emlitetteken kivill el6fordulé rikféleségek
a kovetkezOk: vértaplé (carcinoma telangiectodes): festeny-
rdk (c. melanodes), tomlérdik (e. cysticum) és kocsonyardk
(c. alveolare, Gallertkrebs).

Midén a médjban rdak van jelen, annak térfogata tobb-
nyire novekedett., még pedig néha annyira, hogy stlya 20
fontot is meghaladhat. Alakja egyenetlenné, osszedlldsa pedig
kozinségesen keményebb lesz, s csak itt amott lehet ligyabb
helyeket tapintani.

Fr. részint sajdt tapasztalds, részint penig masok észle-
lése utdn 91 méjrakot jegyzett fol, melyek koziil 22 elsélege-
sen volt kifejlédve, mig a tobbi masodlagosan, s ezck koziil
46 oly szervek rakja utdn fejlédott ki, melyek a nagy zsigerér
rendszereihez tartoznak, milyenek a gyomor, belek ¢és a has-
nyalmirigy : a fenn maradt 23 esetben végtére a mdsodlagos
majrak a legkiilonbozohb szervek elstleges rakja utdn jott létre.

Ritkan egik meg, hogy a méjrik az egész szervezetre ki-
terjedjen, mely tekintetben az emld és a méhrikkal ellentétet
képez Tobbnyire csak a szomszédsighan termddik tova, vagy
'P,egig a nyirkedények ¢s mirigyek képezik a szétterjedés ut-
jait, mint ezt a majarok, a mellsé gitor, a,z_s'lgieri'(ngha,gus_ﬁ)
¢s a mély nyaki nyirkmirigyek, meg a nagy mellvezeték rik-
szerii elfajuldsabol kivetkeztéthetni. Getatssiiloviid

A szébanforgd képzodmény leginkdbb a kés6bbi 'élet-
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korban fejlédik ki, azonban mar 3 hénapos gyermeknél is ész-
leltetett. ElGjovetelének gyakorisigira nézve az ivarféleség
nem foly be.

A jelzésnél a maj térfogatdnak nagyobbodasa, feliileté-
nek egyenetlensége és fijdalmas volta teszik a fGtiineteket.
Sérgasidg csak akkor fejlédik ki, ha a gbestk fekvése olyan,
hogy éltaluk epevezetékek nyomatnak, s ez dltal az epe kiiiri-
tés gatolva van. A hasi savégyiilem tobbféle okndl fogva Ichet
jelen: 1) idilt hashdrtyalob, 2) a nagy zsigeriv valamely na-
gyobb dgénak dsszenyomdsa és 3) habdr ritkdn, vizvér (Hy-
draemia) kiovetkeztében. A lépre vonatkozdlag azon kiilonbség
fordil el6, hogy mig az mas Iépbajokndl meg szokott duz-
zadva lenni, a mdjrakndal csak ritkdn taldltatik megnagyob-
bultnak, A gyomor és a béles6 mir kordn a szenvedés korébe
vonatik. Az étvagy elvész, a gyomortdj megduzzad, s étundor
az emésztetlenség egész tiinetcsoportozatdval 1ép f6l, mi mel-
lett a székletétel lomha, a bélsir pedig vildgos, epeszegény
lesz, s kozonségesen szelektdl kisértetik. Fr. a gyomor miiko-
déseket csak 6, mig a béleséi munkdssdgot egyediil 3 izben
taldlta bantalmatlannak. 4-szer hasmenést, 1-szer pedig vér-
hast észlelt. Az emésztési bantalmak oka részint a vérkerin-
gés gitolt voltaban, részint a haskdrtya ingerlésében, részint
pedig az epe elvilasztds és kiiirités megzavardsiban kereshet6.
A 1égzés menete a méjrak dltal néha szintén megvéltozik, mi
kiilonosen akkor szokott eléfordalni, ha a rekeszizom a rikos
elfajulds korébe vonatik, s oda jarulhat még a hasfal kifeszi-
tése és a jobb oldali mellhdrtyalob, mig ellenben Fr. a tiidék
mdasodlagos rikjait oly nagyoknak soha nem taldlta, hogy azok
légzési nehézséget okoztak volna. Késébben az dtaldnos seny-
ves dllapot kivetkeztében tiidGvizenys (oedema pulmonum) és
masodlagos tiid6lob léphetnek f6l. A betegek alkotdsdt, kiil-
lemét Fr. csak két esetben taldlta egészségesnek, midén minda-
kétszer velGszerii rak volt jelen, mig ellenben kozinségesen az
dtaldnosan megzavart taplalds és a vérfogyds tiinetei meriilnek
t6l A bor szine kozinségesen faké fehér, kivévén ha az epe-
kiiirités akaddlyozva van, midén a viligos szalmasirgatdl a
sotét czitromszinig minden drnyalat észlelhets. Az erd részint
a rik dltal igényelt anyagok folhasznéldsa, részint pedig ab-
ban torténd véromlenyek kovetkeztében folyton hanyatlik, mi
puha rikndl sokkal szembetiinébb, mint a kemény rostrdkndl.
A vérszegénység ¢és erifogyds tovibbi okdt még az emész-
tés megzavardsdiban taldlja, s hihetéleg arra vonatkozélag
nem csekély szerepet jitszik a mdj gyvurmdja egy részének
elsorvaddsa, mely némelykor az épen maradt rész tllfej-
16dése (Hypertrophie) dltal pétoltatik. Valjon a rdknedvnek a
vérbe valé folvétele hoz-e kirt a szervezetre, ekkorig megmu-
tatni nem lehet. A mdjrdkhoz a kifejlodés végszakdban jarulni
szokott vérzések a gydszos kimenetelt csak siettetik. Vérzések
torténnek pedig vagy magukba a kérképz6dményekbe, vagy
ezekh6l a hasiirbe, vagy végtére anagy zsigerér elzdrodisa ko-
vetkeztében gyomor és béli vérzések allanak el6. A vérzések
mas nemét teszik, melyek a mell vagy a hashdrtya tirébe tor-
tén6 saydizzadmdnyok kiséretében fejlodnek ki, s ide sorolhatdk
még a tarjagos foltok, nemkiilonben a vérfolydsok, a méhhii-
vely, az orr és a szdj iiréb6l, mely ntébbiak sirgasdg, valamint
dlmossdg ¢s félrebeszélés idltal szoktak kisértetni.

A majrak idotartamdt meg nem hatdrozhatni, minthogy
kezdeti szakdban nem jelezhetni, a szembedtls tiinetek elsd
fellépésétsl szamitva pedig a haldl majd nehdny hét milvabe-
kiveétkezik, majd pedig éveken 4t elhuzédik, az elébbi a vels-
szerii, mig az utébbi a rostrdknél fordulvdn el6. A gyors ki-
menetelnél majdnem szakadatlandl 14z van jelen, mig az el-
huzédé lefolydsndl fokozéddsok sziinetek dltal vdltstnak rel,
s a beteg csak akkor mal ki, mid6n 4taldnos kimeriilés tonkre
tette. A mdjrik ekkorig mindig haldlhozé volt, s a metin
‘mutatkozd elféjlodési (riickschireitend) folyamatoknak csu-
‘pin helyi jelentésitk van, minthogy a szervezet végromldsdnk

neggdtlisira semmikép be nem TR UG KSHY (SR
; Ta viz€ghlds végett a mijhoz hozzd férhetni, akkor’a
‘méjrik jelzése nem tar ozik a nehiézségek kizé, ha azduban“a
“Indj a o'l‘ﬂ"é’k',"'ilaﬁt:ﬁéj'tﬁfé ‘van, akkor miinden’ mfjbéntdlmi
"‘tii'tzeték‘ hidnyozvin, ¢dak A 'szervezet dltaldnos elsatnynldsdra
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mutatd, nem kiilonben emésztés megzavardsat hirdeté jelensé-
gek vannak jelen, melyekhez jarulhatnak: allando fijdalom
a majtdjon, mely kopogatdskor ndvekszik , s az dtalinos vizkér
tobbé-kevésbbé kifejlodiott tiinetei; de mindez semmikép
sem elegendé a mdjrak biztos jelzésére. Kezdetben, midén
nyomdsra ¢rzékeny duzzanatnal egyéb nines jelen, a jelzés
szinte nehezzé valik, s csak a duzzanat hosszas tartama, a
beteg kora, senyves kiilleme, nem kiilonben mds bdntalom
jelenlétére utalé tiinetek hidnya vezethetnek némileg.

A bantalmak, melyekkel a mdjrak Gsszezavarhatd a ko-
vetkezék: 1) A viaszmdj, melynél a mdj térfogata szinte nove-
kedett, egyenetlenségek és fdjdalom azonban hidnyzanak,
mig ellenben tébbuyire fehérnye hugyozis, lépdaganat sat.
vannak jelen. Sokkal kinnyebb az isszezavards, ha a viaszmaj
méjzsugorral bonyolodva jon elé, ilyenkor a feliilet szinte
dudoros, a dudorok azonban sokkal kisebbek. 2) A bujasenyvi
méjlob, melynek el6allé dudorai azonban 8sszealldsra nézve a
mdj rendes Osszedlldsdval birnak, kivévén, ha egyszersmind
viasszerii elvaltozas van jelen; s tovabbd olyankor nem csak
a lép, hanem a vesék is megvéltozvik. 3) Eléfordualt, hogy
befiizés dltal eldidézett bardzda kovetkeztében aldtolédott
jobb oldali majlebeny részlet rdknak tartatott. 4) Az echino-
coccusok, melyek azonban a szervezetre kevésbbé kdrtékony
hatdsuak, gombéolydedek, észrevehetden hullamzanak, s épen
nem, vagy csak futdlag fijdalmasak. 5) Mdjtdlyogokkal gyor-
san ncvekedd ligy majrikokat lehet csak Gsszezavarni. b)
Az epevezetékek ¢s az epehdlyag kitdguldsa a mdj vagy a
kiozis epezeték Osszesziikitése kovetkeztében, de ilyenkor az
el6allé goesok lagyak szoktak lenni. Felettébb nehéz, sét
majdnem lehetlen, az olyan rikok jelzése, melyek a Glisson-
féle tokkal magdba a médj gyurmdjaba hatolnak, minthogy
ilyenkor feliileti egyenetlenségek nem érezheték. A maj szélén
alél elédudorodd megtelt epchdlyagot csak a tapintisban gya-
korlatlan veheti raknak. 7) A cseplezrak, melynek alaka a
méjéval néha csaloddsig megegyez, mig ellenkezbleg az is
megtorténhet, hogy a mijrak a hasiirt annyira kitolti, mi-
szerint kiinduldsi pontjira kivetkeztetni nem lehet. 8) A gyo-
morrakndl mindenelétt a kopogatds nyujthat felvilagositast,
igy ha a keményedés helyén dobos hang van jelen, gyomor-
rakra lehet kovetkeztetni, mig ha a hang tompilt a mdj-
bantalmazdsdt vehetni fel. Tovibbd a gyomorrakndl a hinyds
gyakoribb, a hanyadék vérrel kevert, s a gyomor tiinetek min-
den étkezés utdn fokozédnak. 9) A jobb oldali veserik a maj-
tol kozonségesen bélhurok dltal van elkiilonitve. Fr. oly ese-
tet észlelt, hol a mdjat és a két vesét kopogatds dltal egy-
mastol elkiilondzve leviknek kimutatni nem lehetett, s hol a
jelzés csak a daganat hatdrai, nemkiilonben annak a légzés
idejében valé mozdulatlansdga altal volt lehetséges. 10) Bél-
sarnak a hardnthurkabélben valé meggyiilemlését a majrdaktdl
csak akkor fogjuk megkiilonboztetni, ha azon el8vigydzatot
el nem mulasztjuk, hogy a beleket mindenkor ki kell iiriteni,
valahdnyszor kétséges hasdaganattal van dolgunk.

Meglévén a biztos kirjelzés, a gydgyeljards esak tiineti
lehet, keriilvén mindazt, mi a beteg szervezetére mélyebben
hatvin, azt gyengitené; oda kell irdnyozni minden torek-
vést, hogy az emésztés lehetéleg rendben tartassék, a vérfo-
gyas lehetileg gitolva. a terhes és veszélyes tiinetek pedig
csokkentve legyenek. A gyomoremésztés rendbehozasira ke-
gerli anyagok kivonatai, szagos vizekben feloldva s a sziik-
ség szerint savellenes szerekkel egybekdtve nyujtanddk. A
bélmiikodések javitdsdt rheum, aloé és mds hasonlé anyagok-
kal rendezhetni, s ha a bélcsgbe epe nem juthat a béli emész-
tés eldmozditisa és a légkifejlédés gdtlisa végett natrum cho-
leinicum adhatd. A senyves dllapot ellen rendeltessék: kiny-
nyi és tapldlé étkezés, chinakivonat, kicsiny adag tejsavasvas
(ferrum lacticum), kevés pyrmonti vagy franzensbadi viz. A
fijdalom enyhiilését meleg borogatdsok, bddité beddrzsslések és
meleg fiirdok dltal eszkizolhetni, mig helyi vérbocsdtds csak
akkor engedhetd meg, ha a beteg ji erében van. Ha a hasi
vizgyiilem jelentékeny, akkor inkdbb csapolds alkalmazandé;
az erds has és hugyhajtok tobb kdrt okoznak, mint haeznot
hajtanak. Kimeritéssel fenyegetd vérzdsek ellen cserenyt
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(tannin), timsét ¢és Fe, Cl; oldatot (Liquor ferri sesquichlorati)
nyujthatoi.
*
# #

Miji lé¢ ggyiilem (emphysema hep.) név alatt értetik
midén a mij oly nagy mennyiségii léget foglal magiban, hogy
kopogatiskor teljes hangot hallat, s a vizen tszik. Hzen lég
vagy 1) talyogiirek és echinococeustomlékben, melyek a gyo-.
morba vagy a belekbe tirtek maguknak utat, foglaltatik ’
vagy 2) a bélesbol az epevezetikeken dt juthat lég a majba
ha ottan a légnyomds szerfelett nagy. Ide vonatkozilag Fr.
a kovetkezo esctet beszéli el: 44 éves férfi 16ro] leesvén, bél-
sarhdanyasban (ileus) meghalt. Egyes bélhurkok ossze voltak
zizva s egyszersmind véres izzadmany altal fedettek, minek
kovetkeztében hiidés és a fenntebb emlitett baj allott eld.
A belek és a has 1égtsl kivoltak fesziilve. A kozos epeveze-
teken at az epehdlyag levegivel annyira megtelt, hogy szala-
dar (Strutz) tojasnyira volt kifesziilve . a levegd a falak meg-
metszése utan sziszegészorejjel kiszabadtlvin, a holyag rogton
osszeesett. A hullin rohadds tiinetei nem mutatkoztak. 3) Ne-
héz megmondani, honnét jon a lég midén a mijban koles-
és borsonyi légtolt iirek vannak szétszorva, melyek falai si-
mék, s nyomdsra véres folyadék szivarog ki bel6liik. Hasonlé
esctet Fr. 32 dves ndnél észlelt, ki genyes iziiletlobban hali-
lozott meg , kevéssel halala el6tt elvetélés és tarjagos foltok
fejlédvén ki ndla; rohadds tiinetek nem voltak jelen, mint
ezek szinte hiinyzottak azon eseteknél, melyeket Stokes,
Cambay és Piorry ‘szleltek. Ilyenkor valészintien helybelileg
valtozott tapldlis kove keztében anyaghomlis megy véghez,
mihez alkalmasint a szénvizegyek adjik az elsé inditatot.

(Folytatasa kov.)

i

LAPSZEMLE

(K.Gy.) Az elso ¢életévbeni balalozasrol Dr, Bentzentél
Hirschholmban (Ugeskrift for Laeger XXVIII),

Az 6téviidokozben, 1850 —54-ig, Kopenhagaban 1000 fit,
koz(il mintegy 280 és 1000 ledny kizt 260 halt el az elsé
életévben. Az 1845 —49 kozti években az ardny ugy allott
fiukndl mint 290, leanyokndl mint 250—1000-hez. Falun az
elsé 6tévi id6kozben fikndl 180, lednyoknal 150-re megy ott
az elsd életévbeni haldlozds, a vidéki varosokban 190 és
160-ra ezerenként. Ezen vildgra jott mindkét nemi gyermek
kozil mar csak 730 ¢l a masodik életéy elején, mi tokéletesen
megegyez azon ardnynyal mely 1728 —37 kozt Londonban,
és Dupré szerint 1740 koril Pdrisban tapasztaltatott.
Szerzé kiilonben azt hiszi, hogy ezen nagy haldlozds lassan-
kint mindinkdbb alabbszillni fogna helyes hygienicus alap-
szabalyok elterjedésével. Igy Belgiumban Quetelet szerint
az 1820 —30 kozti években az elsd ¢letévben elhalt (mindkét
nemii) gyermekek szdma ugy viszonylott mint 1: 4,45-hez;
holott jelenleg az arany ugy all mint 1: 6,77-hez. Feltiin6 a
haldlozds nagy kiilonbsége oly tartomanyokban, melyek lat-
szolag a mivel6dés és anyagi jollét ugyanazon fokan dllnak;
igy mindkét nerare nézve az ardny gy all Anmglidban mint
1:6,85-htz, Belgiumban 6.77 Ddnidban 5, 82, Szaszhonban
3.37, Bajororszagban 3.22. — Tekintve a haldlozdst az életév
egyes honapjaiban, a Kopenhagiban o0sszeirt tablizatok sze-
rint 50%/, esik az elsé élethora. A mdsodik élethéban ezen
szam tetemesen szdll aldbb, s attdl kezdve lassankint csok-
kenik a halalozds. (Meg kell jegyezni, hogy Danidban az elsé
életévben elhaltakhoz szamittatnak a halva szilottek is, 8
ezekhez ismét a sziilés utdni elsé 24 oéra alatt elhaltak is).
Oly tiablizatbél melybe a halva sziilottek nem vétettek fol,
kitdnt hogy Anglidban 30°/ mindkét nembél, Kopenhigaban
pedig 42,9°%, fid és 30.9%, leany hal el az elsé élethéban.
Angliat s Belgiumot tekintve, hol a nagyszami proletariatus
s a nipesség siiriiségénél fogva az ezaltal foltételezett hygi-
enicus viszonyok sokkal kedvezétlenebbek mint Danidban,

-meglepd , hogy az utdbb nevezett dllamban mégz is ardinylag

sokkal nagyobb az elsé életévbeni haldlozis. Ezen kdrilmény-
ben szerzo nem lt egyebet, mint annak dontd bizonyitékat
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mily nagy befolydsuk van az észszerdi hygienicus rer dszabd-
lyoknak az elsé életévben. Azon nagyobb haldlozasi szamnak,
mely a vidéki virosokhoz mérve a falusi kizségekre esik,
okai a falusi nép jaratlansiga a gyermekdpolds ter ¢n, annak
kozonbossége és a hidnyos gondoskodds a kozségek részérdl
sth, A kiilonboz6 évszakokat tekintve, vidéken
legnagyobb volt az elsé élethObani haldlozds februariusban
¢és martiusban, legkisebb fiukndl augustusban, lednyoknal
juniusban. Kétséget nem szenved, howy a téli s tavaszi elsé
honapokban eléfordulé nagyszému haldlozds, mely a skan-
dinaviai tartomédnyokban dllandéan tapasztaltatik, leginkabb
a zord iddjdrdsnak tulajdonitandé s azon kédros hatdnyoknak,
melyek a falusi népre befolynak, mint rosz lakdsok, a gyer-
mekek folotti 6rkodés elbanyagoldasa sth. — Végiil annak
bebizonyitdsira ., mily nagy mértékben lehet az elsd életkor-
ban megszoritani a gyermekek haldlozasit czélszerti gondos-
kodds altal, hivatkozik szerzé azon tényre, hogy Vaillant
tabornagy tudositdsa szerint 300 lelencz- és a Seine-depar-
tement szegény csalddjaihoz tartozo gyermekek koziil egy
Alglerban alapltott, apolomtézetben az elsé évben (1853-ban)
csup#ankettd halt meg, oly ardny, mely hasonlé intézetek
eredményéhez mérve rendkwul kedvezonek mutatkozik, még
pedig anndl is inkabb, minthogy az algieri éghajlat gyerme-
kekre nézve igen kirosnak mondatik. (Jahrbuch f. Kixi.der-
heilkunde 1861, 4 f.).

(X.F,) Jegyzetek a mellhartyalob kezelésérdl.

Trousseau, orvos a ,Hotel Dieu“~-ben a mellhdrtyalob-
ndl pidezikat vagy kopuket felettébb ritkdn haszndl. A lob-
ellenes szerek kozott a higanyhalvacsot (Hg, CIl) kicsiny
adagban leginkdbb kedveli, azutin pedig a sisakvir:igot és
gyiisziinkét. Hasonlé esetekben a kovetkezé vényt gyakran
hallani : Rp. Calomelanos, centigramma unum (1 centigramme
1/; szemer); Sacchari albi pulverisati, grammata tria (1
gramme 13,7 szemer). Misce exactissime et divide in doses
aequales Nr. decem. Omni hora vel omni secunda Lora unum
pulverem summere.

Rp. Alcoholatis aconiti (alcoolature d’ aconit), Trae
simplicis digitalis, aa guttas quindecim; Aquae destillatae
gimplicis grammata 150, Omni secunda hora uno cochleari
summere.

Helybelileg vagy hangyhalvannyal dtitatott nyomfoltokat
kell alkalmazni, vagy pedig 4 gramme mézgibdl szorpbél
¢és makonybol allo vizzel eléggé foleresztett keverékkel az
illetd részt mintegy ot perczig dorzstlni, s azt azutdn ned-
ves vaszonnal befedni, melyre viaszos tafota boritando.

Ha pedig a mellkdrtyalob savéizzadmdnynyal van egybe-
kotve, Trousseaun a hdlyaghuzdikat teljeﬂen mell6zi , mint me-
lyek eleinte csak fa]dalmnt okoznak, mig késébb tdlyogok
képzbdésére vezetnek, hanem csekély ebb foktiizzadmény -okngl
gyiisziinke kivonat, vizelethajték adagolisival és konnyii
étkezéssel teljesen meglégszik; ha pedig az izzadmédny je-
lentékeny, mellcsapoldst alkalmaz. Kzen utébbi javaldsdnal
T. nem vezetteti magdt a légzés elnyomottsiga dltal, miutdn
két nét rendkiviil nagy mellhartyai izzadmény kovetkeztében
elveszni ldtott anélkiil, hogy nédluk legesekélyebb foki ne-
hézlégzés (dyspnoea) lett volna jelen. Trousseaun osztani kész
Aran véleményét, hogy a csapolds miitéte végeztessék, mi-
helyt az izzadmédny a negyedik borddig ért, mostandig azonr-
ban kbzonségesen csak akkor csapolt, ha az a kulesesontot
érte el.

A mellcsapolés j6 sikerrel szokott végzddni, ha a mell-
hédrtyalob egyszerfi és nem giimds, mert ezen utobbi esetben
csak enyhitéleg lehet hatni “ltala, A jobb oldali mellhartya-
lob tébbnyire giimés, mig a baloldali kizonségesen figgetlen
és elsdleges.

A giimés mellhdrtya izzadmdnyndl, mint szinte ha
a mellhdrtya izzadmany iddlt, ismételt iblanybekenések, kii-
Iontsen pedig az xblanyszesztol (tinctura jodi) sok jot vér-
hatni. (J. d. M. et d. Ch. 1686 czikk).
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(X.F.) Rogtoni halal értomesz (embolus) alfal.

N. 27 éves né, kinek foglalkozdsdinal fogva sokat kellett
dllania, nehdny év Ota visszértagulatokban (varices) szenvedett,
melyek a baloldali nagy rézsavisszér lefolydsinak megfeleléle
a labtol kezdve egészen a csipbhajlatig voltak jelen. Mult éyi
6szutdé végén harmadszor visszérlob fejlédvén ki ndla, a
Charitében Briquet osztilyira felvétetett. A széban forgé
visszér torzse és nagyobb agai mint kemény, vastao kotegek
voltak érezhetdk. A kells lobellenes bands mellett ugy a helyl
lobtiinetek, mint a beteget meglepett hatalmas liz kevesbedvén,
a beteg a korhdazbdl tdvozni akart, midon kitiinGen nyugalmas
éjszaka utan rogton leirhatlan érzéstdl meglepetve rémitd
larmat iitott. Halavdnyan nézett ki, arcza eltorzilt, karjai
rangatoztak, mellében tdjdalomrél panaszkodott, eayszersmind
mondy4 an, hooy megfullad. Az érlokés fondlszert volt, mig a
sziv hevesen vert anélkul hogy rendellenes hangok hallat-
szottak volna, s a beteg végtérc a roham kezdetétol szdmitva
hiisz percz mulva meghalt. A nagy rézsavisszérnek Ggy torzse
mint dgai kemény, barna alvadék dltal voltak megtelve , mely
a megvorosodott edényfalakhoz szorosan tapadt. A czomb-
visszér, a csipé- ¢és a felhdgd vagy visszér (vena cava ascen-
dens} hig vért foglaltak magukban, mint szinte a sziv irek
is; a tid6 {iitérben azonban a félholdképii billentyiikt6l
kezdve egészen az osztédas helyéig alvadék taldltatott, mely az
egészen sima iitérfallal seholse volt Gsszendve. s igy a szivi
belhartya is egészen rendesen nézett ki. Az alvadék hossza
15 centimeter volt, mig vastagsiga a tiidotitéri atmérénél
csekélyebb lévén, koriilbel6l a esipdvisszérével egyezett meg;
voros és kemény volt, tengelyét fehérnyealvadék foglalta el.
A tiidokon a halavinysdgon és a vérszegénységen kiviil egyéb
valtozas nem taldltatott. A czomb és az alszir mély visszerei
rendes térfogatuak voltak, s hig vért tartalmaztak. Briquet
szerint kételkedni nem lehet, hogy a tomesz a czomb és a
esipGvisszér tartalmahol szdrmazott, mely az elére torekvd
vér altal a tobbi alvadéktol elszakittatott, s innét végtére a
tiiddiitérbe jutott. (Gaz des Hop. 25 sz.).

(Sz—i.) A koponya hallgatodzasrol.

Husz év elétt Fischer és Witney bostoni orvosok
értekezetet bocsatottak kozre, wmely szerint a hallgatédzds
nemcsak a mellbetegségeknél nyujt fontos felyildgositdst , ha-
nem még az '1<Tybantalmaknal is felettébb hasznos becredszer.
Ezen dllitds Europdban nem igen kedvezden f'oo'adtatott mint-
hogy azonban ekkorig ki sem gyiijtott idevonatkozo adato-
kat, melyekbdl a dolour mibenléte kivildgolna, Roger a périsi

,Hotel des Enfans Malades® orvosa, hooy ama kérdés fel-
deritéséhez hozzs jaruljon, tobb éven at nagy szorgalom-
mal szabatos vizsgdlatokat tett, s értekezete a franczia orvos-
akadémia altal dicséretben és 1200 frank jutalom dijban ré-
szesittetett.

Roger szerint a koponya beljében hangok csak akkor
hallhaték, mig a mellsé kutaes nines becsontosodva, mely ha
egyszer becsontosodott, Fischer és Witney-vel ellenkezileg,
a koponya beljében hangok tobbé nem észlelheték., A hallhato
hangok pedig kovetkez6k 1) melyek 1égzés dltal idéztetnek
elé; tovibbi melyek a koponydnak e"viimewése altal (reso-
nance) a sz0képzés ¢s a nyeléskor Ldetl\eznek' ezek mind-
annyian kiilsé hangoknak is nevezhetdk, mmthoay a koponya
csontburkdban tdmadnak; 2) pedig a l\oponya beljében eld-
_)ovo, mely fejizorej (soufﬁe céphalique) nevet visel. Kz R.
utdn nem mindig kértiinet, minthogy egészséges egyéneknél
is szokott hallatszani. Roger azutdn ismét Fischer és Witney-
vel ellenkezéleg erdsiti, hogy a fejizirej szimos betegségnél
hidnyzik. Igy nem észlelhets ez az agyhdartyalob, feji vértolu-
lds és rangatédzasoknal hacsak ezen utébbiak nem feji viz-
gyiilembél (hydrocephalus) vették eredetiiket; nem kiilonben
hidnyzik az els6 fogzisnil , hacsak ezzel egy idGben vérsze-
genysecr nings jelen, (M. T, a, G. 609 sz.),

(X'F.) Makony ileus-nal.
‘James Martin szdmos évi tapasztaldsdra témaszkodva

‘élllt_]a, hogy az ileus-nil a makony a legjobb szer. Eljdrdsa
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kovetkez0, Mindenel6tt a bélesGbe jé adag terpentin olajat
fecskendet be, s azutdn minden harmadik érdban 1 szemer
mékonyt rendel; mi mellett a has meleg borongatisokkal fe-
detik. Naponta kétszer kiozonséges meleg viz csérét adat.
Hénydsndl a mdkonylabdacsokkal egy idében 1—2 csepp
kékenykonenyt (ac. hydrocyanicum) nyujt. Ezen eljardsdabol

kovetkezett j6 eredmény annak folvételére {ogositja, hogy a
székszorulds eleinte a béles6 izomfaldban székel6 lobfolyamat-
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bél veszi eredetét, mely hideg vagy mds inger dltal idéztetett
el6, s legezélszertibben mikony dltal lehet rajta segiteni.
Higanyhalvacsnak (Calomel) soha nem volt sikere. J. M
figyelmeztet, hogy a mdkonyt oly nagy mértékben, hogy bé-
ditson, nem kell adagolni s nemkiilonben mindjért kezdetben
nyujtandd, nehogy felfivédas keletkezzék. A gydgyszerelés
ideje alatt lehetSleg kevés eledelt szabad adni. (Gaz. des ILop.
11.1862.) : »

T A R
A szljécsi vasas hévvisek élet- és gybgytani hatdsa.

A budapesti orvosegylet f év majus 3-an tartott r. gyiilésben eléadta
Hagenfeld M. tr. a szljdesi fiirdé r. orvosa.

. Tiszt. egylet! Az 1860-iki fiird6idény lefolydsa utin
szerencsém volt orvosi szemlét és a szljaesi fiirdd intézmé-
nyeit e tiszt. iigytdrsi gyiilekezetben felolvashatni, a viznek
gyogyhatdsdat csak nehany széval emlitvén meg. Jelenben fel-
adatom a szljicsi vasas hévvizek élet-és gydgy-
tani hatdisairél bovebben szélani, mire azéta tett tobb
észleleteim ¢s tapasztalataimis jogositnak némileg, hozzdadva a
két évi fird6idény alatt el6fordulé kéresetek statistikai ki-
mutatdsdit.

Ha valamely dsvinyvizet gyégytanilag kezelni s azt
gyoégytanilag felhaszndlni akarjuk, ismerniink kell annak élet-
tani hatdsait, melyek, mint tudva van, az dsvinyviznek vegy-
tani minéségétél fiiggenek leginkdbb, — mert habar az ds-
vényvizek haszndlatandl még mds kedvezd koriilmények is
folynak be a gyégyeredményre, — milyenek a szabad levegd,
a megviltozott életméd, testi és szellemi nyugalom, szabdlyo-
zott mozgds sat. és habdr van alkalmunk azt tapasztalni, hogy
némely dsvdnyyizeknek, mint p. Gastein, Pfiffers, Wildbad
sat. sem természettani, sem vegytani tulajdonsigaikbdl nem
fejthetni meg hatalmas gydgyhatdsukat (miutin a vegytani
elemzés eddig valamely hathatds szildrd elemet bennok folfe-
dezni képes nem volt, nagyobb hémérsék pedig nem magya-
rdzhat meg mindent): — mindamellett azt kell mondanunk,
hogy a természettani és vegytani tulajdonsdgok adbatnak leg-
inkabb felvildgositdst, és tdvel vagyunk valami rejtélyes ha-
tiny (Brunnen-Geist) jelenlétének az eddig megmagyardzhat-
lan hatdst tulajdonitani.

. Ha tehat valamely dsvdnyviz élettani hatdsdrol szélunk,
szem el6tt kell tartanunk az abban nagyobb mennyiségben
taldlt szildrd és légnemii elemeket, de a mellett nem szabad
elfelejteniink . a vehiculumot, vagyis a vizet és annak hé-
mérsékét.

o+ Nem akarok most a viznek hatdsirél mint vizrdl szélani,
sem arrét miktlént hat a h()'mérséll;) kiilonféle foka a testre, ha-
nem csak a szljdesi gyogyvizekben nagyobb mennyiségben
Iév6 elemekrdl, és pedig a szénsa vg,y vas €8 my;E 8 zgr 61

akarok ejteni nehdny szét.

i A szénsap. — Tudjuk, hogy a szénsavnak hatdsa a testre |
attol fiigg, hogy a légzési vagy az emésztési szervekre, vagy |
pedig a bor feliiletére hat-e. Tudjuk tovdbbd, hogy ha tisztin, |

atmosphaericus leveg6 nélkiil szivatik be, a haldl rogtén be-
kbvetkezik, mintha hangrésgbres dltal a léghtak elzdrdsa ki-
vetkeznék be; ha pedig kisebb mértékben, levegivel keverve
szivatik be, oly tiinemények meriilnek fol, melyekbél azt le-
het, kivetkeztetni, hogy a szénsavnak elvdlasztdsa a vérbél
akadilyozva van, vagy pedig (Liebig), hogy az éleny a szén-
say dltal kiszorittatik. Ez esetben a fej elkdbul, fiilzugds,
szédiilés, némelykor kopogé fejfdjds, arczpir kivetkezik be, a
szem fénylik , aggodalom, mellszorongds, levegé utdni vigy,
I_égkzésli6 nehézségek, félrebeszélds, dlomvigy, djulds sat. 4lla- i
nak el6.

A szénsav bevétele a gyomor 4ltal, a gyomor és belek '

tevékenységét elémozditja , az étvigy nagyobbul, az emésztés ‘
jobb, a bél kirmozgdsa nivekszik, A vérbe dtment szénsav |
mint inger miikodik a sziv és az idegrendszerre, miért is a vér-
keringés gyorsabb, az ész tevékenysége elevenebb és a szer-
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vezet kbzbs mozgasai frisebbek és hatdlyosabbak; kedvezgen
hat a hligyszervek elvilasztdsdra, melyeken keresztiil mint a
bér és tiid6kon dt a testet ethagyja. Lehman azt véli, hogy
a gyomorba jott szénsav csak iires gyomorban j6 a vérbe és a
vizeletbe, telt gyomorndl nem vétetik f6l, hanem felbofogése-
ket és puffaddst okoz, mir6l ha nem is mindig, de gyakran al-
kalmam van a szljdcsi vizek haszndlatindl meggy6z6dni. A
szénsay a gyomoridegekre igen nyugtatolag hat.

A szénsavnak a bérfeliletrei hatdsandl jelentkezd tiine-
mények tisztin mutatjdk azt, hogy a szénsav mennyire hat az
idegrendszerre, ¢z pedig mint mozgdsi mint érzési késziile-
tére, Ha a szénsav a bérre hat, konnyt borzongis ill be, mely
nem sokd tart és kellemetes melegség érzésének enged helyet,
a bér duzzadtabbd, vorosebbé lesz. A bornek idegekben gaz-
dagabb részein, f6képen a czomb belszinén és férfiakndl a here-
borékon konny(i Osszehuzddast, kilonds szurdaldst érezni,
mely némelykor kidllhatatlan égetéssé fokozddik.

A szénsavnak ezen tiineményeit észlelhetni, ha a szljdesi
fiurd6forrdsok bdrmelyik tiikrében fiirdik az ember, valamint
a gaz-teljfiirdd vételénél. A vizbe jovés alkalmaval kis foka
borzongdst érezni, melyet nem sokdra kellemetes meleg-
ség valt f6l, egybekdtve szurdaldssal, égéssel, nGknél igy mint
térfiakndl ; az egyéniség természete és alkata azerint 5—10—
20 percz milva a borzongds ismétlédik, mely a fiitott szoba-
bai jovésig cltart, és habdr a szobdk nagyon is melegek, a fi-
zdshoz gyakran még nagy foku fogvaczogds is jirul, s6t né-
melyeknél a hideg legesekélyebb érzése nélkil ie el6j6. Az
emlitett didergés csak '/, s6t '/, Ordig tarté séta utin a sza-
badban és napfényben mulik el. A tiikérbeni fiirdés utdn, ép
ugy gdzfiirdé vétele utdn, a vizelet visszhatisa mindig sa-
vanyu marad ¢s a nydl hig, alcalicus, a légzés szima ritkdbb,
az iitér verését gyorsabbnak taldltam.

A szénsavnak a légszervekrei hatdsa alkalmdval emlitett
tiinemények Szljdcson csakugyan igen konnyen dllnak be ha
a tiikrok vagy épen nem vagy nem cléggé szell6ztetnek.

Vas. — A szljdcsi gyogyvizek masodik fontos alkatré-
sze a vas. Ismeretes dolog, hogy a vas miér régi id6k 6ta a
legkiilonfélébb kérokn4l alkalmaztatoti, és most nélkiilozhet-
len szerré vilt gydgytérunkban, és ha kérdezzik, valjon ok
nélkiil hodolunk-e e hatalmas gydgyszernek, azt kell felel-

. niink, hogy nem. Tudjuk, hogy a vas a vérképzéssel szoros

viszonyban 4ll, mert a haematoglobulin egy fontos alkatrészét
képzi. Tudjuk, hogy ha a fémvas a gyomorba j6, hol vizzel és
savakkal taldlkozik, rogton sékka valtozik dt, melyek az éle-
nyités foka szerint a test alkatrészeivel, névszerint a fehér-
nyével (Albumin), oldékony és oldhatlan Osszekottetéseket
képeznek. Az oldhatlan termények mint kénsavas vaséleg és ké-
s6bb kénvas, a bélsdrral elmennek és képzik azon fekete zol-
des székletételeket, melyek a rdsztkéros betegeket a vasas
vizek haszndlatdnal nagy ijedtségbe ejtik.

Hogy vas a gyomorba felszivatik, kétséget nem szenved,
mert Tiedeman és G emelin megmutattik, hogy a kén-
savas vas a fehérnyével oldhaté Osszckottetéseket képez, a
gyomor- és bélesatorndbol a vérbe megyen dt, és csak nyomét
lehet a vizeletben feltatdlni.

Kiilonben a vas felszivodhatdsa f6lotti vita még nincs
befejezve; Schroff, Becquerel és Berzelius erfsen
dllitjdk folszivoddsat, Magendie is bd kisérleteket tett e
tekintetben, és dmbédr ezen tekintélyek kisérleteinek pontos-
sdgdt kétségbe vonni alig lehet, Kletzinsky ellenok kisér-
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letekkel folkelni és a vas folszivodasdt erésen tagadni mégis
merészli. :

A tapasztalishoz fordilvdn némi felvildgositdaére, azt
kell mondanunk, hogy a gyakorlé orvos és féképen a vasas
vizek alkalmazasa koril foglalkozo firdGorvos, a vas felszi-
véddsirdl teljesen meggy6zédik. Ki nem Osmerné a vasas
firdok tagadhatlan nagy hatdsat, sok nehéz s6t veszélyes
kéresetekben ?

De mi nemcsak a vas gyomor dltali felszivéddsit par-
told buvédrok részére allunk, hanem szivesen és nemoknélkiil
elhissziik azt is, hogy a vas a bérfeliileten dt a testbe hathat,
bacsak a vasas fiirdének minden jotékony hatdsdt vagy a
fiirdé homérsékének vagy a szénsavnak tulajdonitani nem
akarjuk, miutdn tudva van, hogy minden vasas viz tobbé-ke-
vésbbé szénsavat tartalmaz és tartalmaznia is kell azért, hogy
a vas benne oldott dllapotban jelen lehessen. Kisérlet ttjan
eddig a vas felszivoddsat a bér feliletén 4t be nem mutat-
hattuk.

Minden gyakorlo orvos a vas hatisdrél 4t van hatva.
A vas haszndlatara kis adagban — mi ive gydgyvizeinkrél
is 4ll — a borfeliilet gyongédebb részei elevenebb szinezetet
dltenek, az arcz, az ajkak, a foghis pirosabb lesz, az étvagy
novekszik, az emésztés gyorsabba és jobba vilik, nagvobb
fokit meleg fejlesztetik ki, az iitérverés erdsebb, keményebb
lesz, az izomerd novekszik, az elvdlasztdsok csokkennek, a
székletétel gyéril. Nagy adagban, emésztési bdantalmak,
gyomorgdres, hinyis, hasmenés, nagy foki héeég, aggodalom,
mellszorulas, egyes szervekhezi vértorlodds, féképen a tiidok-
hoz és fejhez all be, tovabbd vérzésekhezi hajlam fejlédik
kis. at,

A harmadik elem w mész. — A mészrdl kisérlet utjdn
tudjuk, hogy az a vérbe folvétetik ¢s pedig valdsziniileg a
szénsay dltal. Minden dllati szovetben, minden dllati folya-
dékban mészre akadunk ; kétséget nem szenved, hogy a mész
az allati sejt (Zelle) képzésénél részt vesz, és csakugyan
Benecke azt véli, hogy a vilsavas mész a haladé alakulds-
ngl ép oly sziikséges, mint a szénsavas szikéleg (NOCO,) a
regressiv életfolyamatokndl (Verbrennungsprocess). A cson-
tok vilsavas és szénsavas mészt tartalmaznak; a mésznek a
szervezetbei vitele tehdt okvetetlen sziikséges és ez annyira
igaz, hogy C hossa t kisérletei szépen megmutattik, miszerint
p. 0. allatok ha mész nélkiili anyagokkal taplaltatnak, csont-
ldgyuldsban szenvednek (Knochenerweichung), s hogy tovabbd
terhes néknél, kiknél a mészsok nagy része a foetus szdmara
hasznédltatik fel, a vizelet kevés meszet tartalmaz és hogy csont-
torések a terhesség ideje alatt igen nehezen gydgyulnak.

Ha a mész a gyomorba j6, képes a folosleges gyomor-
savat megkotni, minthogy vele s6t képez, ennek kivetkezté-
ben hat savharitolag, kiszdritélag és mint csontképzé, azt
erosito ¢és szilardité elem.

Ezen roviden elésorolt 3 elem élettani hatdsaik utdn
kionnyebben magyarizhatjuk meg magunknak a szlidesi
gyogyvizek gydgytani hatdsat egészben.

En a szhiaesi gydgyvizek szilird elemei sordabdél nem
emlithetek tébbet, — ¢és talan csuddlkozni fognak tisztelt
ligytarsaim, hogy miutén mar a hathatés szilird elemekrdl
szolok, a vegytani elemezésben kimutatott nagyobb mennyi-
ségii kénsavas szikéleg ¢s keserélegrél emlitést sem teszek?
Nem teszek pedig emlitést azért, mert kétkedem annak az
elemzésben felmutatott mennyiségében, minekutina gyakor-
latilag meg nem gyéz6dhettem annak kiil6nos szembetiing
élettani hatdsdrdl ; a szlidesi vizekben foglalt olvaszté séknak
tchit nagy hatdsi erélyt nem tulajdonithatok. Egy tdjabb
elemzés ez elemek mennyiségét is biztosabban fogja megha-
tarozni.

Az érintett harom elem folott a gyakorlati tapasztala-
tok semmi kétséget nem engednek: ezek oly szerencsés
ardnyban vannak itt 6sszekiotve, hogy mondhatni, miszerint
a nagy mennyiségii szabad 6 és kotott szénsav, a vas és a
mellett a természeti nagyobb hémérsék Osszevéve,
Szljdcsot a maganemében egyetlen fiirddiil tiin-
tetik fel.
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Rioviden fogalmazva tehdt a szljiesi gydgyvizek hat:
nak, szénsav tartalmukndl fogva csillapitélag, élesatdleg,
kevéesé izgatélag, 4j tevékenységre serkentéleg; vas tar:
talmukndl fogva nagyban részt vesznek a vérképzésénél,
erésitéleg; mész tartalmukndl fogva pedig savhéiritélag és
kiszaritélag és mint csontképzé és csontszilirdité anyag, mi
mellett még a meleg é: a hideg viznek @&smert hatdsai
szdmba veendék.

Hajlandék voltak némely irdk a szljacsi gyogyvi-
zeket sok bhel. és kiilfoldi hires vasas vizek sordba dllitani,
mint p.o. Altwasser, Bocklet, Bruckenau, Cu-
dova, Driburg, Elster. Franzenshad, Imnauy,
Langenau, Pyrmont, Schwalbach, Spaa sat
altaliban mindazon gyogyvizek mellé, melyeket akkor szoktak
emliteni, midén hires vasas vizekrél sz van.

Figyelmesebb attekintésnél azt tapasztaljuk, hogy csak
a , Wenzels Quelle“ Rippoldsauban, a ,,'Frinkquelle“ Pyrmont-
ban és az ,Elisenquelle* Driburgban, hasonlithaté ossze a szlj-
desi Jozsef-forrds vastartalmaval, de szénsav és hémérsékre
nézve feliilmulhatlan s egyetlen a mi gydgyfiirdonk. Franczia-
orszagnak a ,Haute-Saone“ departement-jiban van egy L u-
xeuil nevii gydgyhelye, annak tobb mds forrdsai koziil a
psource ferrugineuse“ az, mely nagyobb hémérsékkel bir és
pedig 25°5 C., holott a mi elsé tiikriink vize 32° C., a mellett
a ,source ferrugineuse“ Luxeuil-ben igen kevés szénsavat tar-
talmaz. Ha az elemzésnek hitelt adhatunk, akkor Radna és
Elépatak, Erdélyorszdgban, a leggazdagabb vastartalmd
vizek; Schnell és Stenner vegybontdsa szerint az el6-
pataki vasas vizben 27 rész szildrd elemre tébb mint 2 szemer
szénsavas vasélecs esik, hogy ha a meghatdrozds hasonld té-
vedésen nem alapdl, mint a par 4 di vasas forrdsnak Meiss-
ner altal véghez vitt régi elemzése, ki a 4 szimmal jeldlt
forrdsban csaknem 5, ésaz 5-ik szdmundl 5 sze m e r szén-
savas vasélecsen feliil akart taldlni egy polgdri font vizben. Kz
irdnt most hdla Istennek egészen tisztiban vagyunk, miutdn
iigyes vegyésziink Felletdr Emil tr. a legujabb idében e
forrdsokat vegybontotta és kitiind kozléseiben mind a vas,
mind a szénsav tartalmdt viligos és hiteles adatokkal igazi
értékére leszallitd.

Igen kiilonosnek taldlom, hogy Szljics Pyrmonttal oli
nagy rokonsigban lenni dllittatott, mert habdr Pyrmont so
szénsavat tartalmaz is, féképen az ugynevezett Brodel-
brunnen, s habdr a homokkébél szdrazon fejlidé szénsav
emandtiok (Mofetten) jelentékenyek is, mindamellett a pyr-
monti vizek sem szénsav, sem hémérsékre nézve a versenyt
ki nem alljdk, s6t a hémérsék még megkozelitsleg sem engedi
meg az Osszehasonlitdst, mert csak 10—12° R.; azonkiviil
Pyrmont nemcsak vasas viz, hanem, mint tudjuk, ott 3 muria-
ticus forrds is 1étezik, melyek kdzt a ,Sool-quelle® legna-
gyobb szerepet jitszik. — M. Rotureau Périsban, ki ez-
el6tt harom évvel Magyarorszdg gydgyhelyeit beutazta, igen
esoddlkozott e rokonsag feldllitdsdn, annal inkdbb, mert 6 is
Pyrmontot nemesak az elemzésbél, hanem helyben is ismeri,
s Szljdcsot ¢és Pyrmontot igen kiilonbdz6 tulajdonsdguaknak
taldlta, mi csakugyan igaz is. (Vége kov.)

Kir. magyayr természettudomanyi tarsulat.

+ A kir. m, természettudomdnyi tdrsulat
1862-ki tavaszuté 14-én tartott iilésében Thian Kdroly,
egyetemi tandr, a Bunsen és Kirchhoff-féle szin-
téri elemzésrél (Spectral-Analyse) értekezett, nyoma-
tékkal kiemelvén azon nagy eldnydket, melyeket a széban
forgd elemzési eljirds nyujt. Az egésznek lényege abban 4ll,
hogy a fényhulldmok, melyeket a kiillonbdz6 anyagok hevité-
siik alkalmakor kifejtenek, kiilonb6z6k, hanem ugyanazon
anyagndl dllandéan mindig ugyanazok, minélfogva, ha az
egyik vagy mdsik anyagtél jové fény liveghasdb (prisma) dltal
szétbontatik, annak misége szerint véltozatlanil egyforma
szintéri kép (spectrum) kaphatd, mibdl azutdn azsk jelenlétére
biztosan kovetkeztethetni. Ily moédon a hamany, szikéleny,
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lithium, mészeny, pirany és sllyany, valamint mda vegyi ele-
mek is , melyeket vegybontds dltal egyébkint vagy teljesség-

el nem, vagy pedig csak felettébb nehezen lehet kimutatni,
fogkiinnyebben még a legesekélyebb nyomokban is felismer-
heték., Igy kitiint, hogy a szikeny mindenfelé dtalinosan el
van terjedve, mi egyszersmind befolydssal volt a targyakat
izzit$ ldng valasztdsara nézve, mert a kozonségesen hasznilt
ég6 szerekben, milyenek a gyertya, olajlimpa sat. szikeny lé-
vén, ennek szintéri képe mas anyagok szintéri képét elfedbeti,
minélfogva oly langot kell vilasztani, melyben szikeny nines,
s ilyen a kozonséges vilagité lég (Leuchtgas). Az értekezd
teljes szintér-elemzési késziiléket mutatott be, mely Lenoir-tol
(Bécshen) valé, s miutdn annak szerkezetét eldadta volna, a
lithium szintéri képét kisérletileg meg is mutatta. A roviden
vazolt eldaddson szokatlantl nagy kozionség volt jelen, kik azt
mindvégig, mintegy 13/, 6rdn dt, nagy érdekkel és kivalo fi-
gyelemmel hallgattik. Az idé eltelvén az el6re hirdetett élet-
tani, nemkiilonben a titkdri kozlések a jové gyiilésre halasz-
tattak. — Azutdn a kovetkez6 valasztmdnyr gyiilésben az
illetd bizottmdny 4ltal kibérelt szdllds helyesnek taldltatvin,
egyszersmind hatdroztatott: minthogy az intézet szolgdja
ezentll havonkint 25 frtot és lakdst kap, a tdrsulati tagok ké-
nyelmére mindennap bizonyos érdkban a kdnyvtérban tartéz-
kodni, valamint minden a tdrsulatot érdeklé iromédnyokat
ottan dtvenni, s a tudakeloddkat utba igazitani koteles,

Vegyesek

Pest majus 15-én. — A tervezett ,Magyarorvosi
konyvkiadoétdrsulat® iigyének dlldsirdl, t. olvasbinkat
lapunk mult évi 23 szdmdban tuddsitottuk, s ugyanott a ké-
sedelem okait is el6advén, kijelentettiik, miszerint, mihelyt a
dbntb vilasz keziinkben leend, ezirant t. iigyfeleinket értesi-
teni 8 ket részvétre és kdzremunkdldsra felfogjuk szélitani.
E donté valaszt eddig ugyan még nem kaptuk, de semmi
okunk sincs az engedély végleges elnyerésén kételkedni. Az
Gjabb késedelem okai egyrészt azon korilmény, hogy kérve-
ayimk valamely mas tarsulat iigyével egy okiratba foglaltat-
véan, miutdn ez valaszival a volt vdrosi tandcshoz késett, a
mi figyiink is mindaddig elhalasztatott, mig az orszdggyiilés
feloszlatdedval a self-government is megsziint, s 4j hatdsdgok
Wptek az orszig élére. Az dtalin megviltozott rendszer foly-
tdn, mi is természetesen a nm. magyar k. helytartotandes altal
oda utasittatink, hogy a megvdltoztatott alapszabdlyokat

afrw az ¥852-ki egyleti térvény értelmében alakitsuk at. Bz’

megtortént, s mi a legjobb reménynyel varjuk tdrsulatunk
legmagasbb helyen kieszkbzlendd helybenhagydsit; ennek
megérkeztével a kérvényezd s lapjaink fennidézett szdmdban
megnevezett t. cz. tudor és tandr urak a tdrsulat megalakitd-
sdra szitkséges tovabbi intézkedéseket a torvény és az alap-
szabdlyok értelmében teendik meg.
— A pestvirosi Rékus kozkdrhdz igazgatdsiga,
— utalva lapunk f. évi 10-ik szdmdban a kérhdzi konyvtdr
4sdrol hozotteczikkre, illetdleg annak szaporitisa
érdekében. a 1. cz, kozdnséghez intézett fOlszolitdsra, — e
folszéllitds eddigi eredményérol veliink a kovetkezGket kozli :
_ Tudomdnyos munkikkal a kovetkezé jéltevék gazdagi-
tdk a korhazi konyvtirt: Dr. Tormay, igazgaté 5 kot,
O¢svary Ede, n. mihdlyi orvos ar 10 kot., s azon kiviil 5 frt.
kézpénzben, valami koszhaszni orvosi munka beszerzésére.
Dr. Koller Gyula, pesti gyakorls orvosir 101 kit. Kovdes
Sebestyén Endre, tudor és kérhdzi féorvos tur pedig a
kérhdz alapitdsira s épitésére vonatkozé érdekes okindnyok-
kal ajindékozd meg a konyvtirt. Feszt Otto, végzett jogiasz
Gr 26 kot. Dr. F ehér Ndandor, kérhdzi alorvos Gr 6. Mind-
sonyi tudomdnyos,
Viégre Ocsviry Ede, N. Mihdlyi orvos tir 4ltal bekiildott
5 freére két, a hullik vizsgilatit és a torvényszéki bonezola-
tot tdrgyald jeles munka_ szercztetett be.
Mulattaté kionyvekkel pedig a kdvetkezé adakozdk ji-
rultak az intézeti konyvtar szaperitisdhoz :
T.cz. Forgé Istvan ur 6 kot. A ul Jésef Gr 72 kot.
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Ocaviry Ede, orvosir 11 kbt. A ndrday Serafina, gréfné
4 kit. F uchs Rudolf ar 68 kiot. Koller Gyula, tudor fir 53
kot. ozv. Friigler férjezett Wurm asszonysdg 151 k-
tettel.

Igy a konyvtar 145 tudomdnyos é2 362 mulattatd, oez-
szesen 507 konyvvel gazdagodott, mely kegyés adoményokért
az igazgatdsdg az intézet és a szenveds emberisdg nevében
ezennel forrd haldjit nyilvanyitja. -

— A _Gdlis-féle étekpor“-ban (Spersepulver) Pelleths
vegyész tudor és a Gydgysz. Hetilap szorgalmas munkatirsa
szabatos vegybontdsa szerint foglaltatik 100 r, porban : 89,04%
9, kétszénsavas szikéleg; 3,5475 %/, borkdsav és 4,5495 %/
kréta; Osszesen 87,1440%, Marad a nedszivott (hygresko-
pisch) vizre 2, 856%,. Készithetd e szerint a kov. vény szerint
Rp, Bicarbonatis natri Unc. 11 et drachm, 2; Caleariae
carb. depur. drach. 4'/,; Acidi tartarici drach. 3',. M S
G6lis pora. (Gydgysz. Hetilap 1862, 18. sz.) ‘

O Vary Szabé Jdnos tr. iigyfelink budai Shrce-
fiard6i orvossd 16n a tulajdonos dltal megnyerve,

-+ Schordann Zs., meghalt élettani tandr 88szes hagya-
téka 128,000 frtot tesz ki. Konyvtardnak ?/;-de, mely az o=
vostandri karé, nagyobb részben orvosi és azutdn természet-
tudomdnyi munkdkbdl dllott, mig 3/,-dét, Margd tandr droksé-
ge szépmiivészeti munkak tették ki, koztiik 1évén Walter Secott,
Voltaire, Rousseau. Gothe, Schiller, Kisfaludy Kéroly, nemkii-
l6nben sok mds szerz6k minden munkai, csaknem minden rémai
és hellen remekirok tUgyszintén szamos bilésészéti munkik.
Az egész konyvtar korilbelol 2000 kotetre righatott.

A m. k. helytartétandes f. év april 16-4n tartott tandes-
iilésében, a péesi orszagos szemkoérhazban szemorvosi segéd-
nek, Wagner Karoly, péesvirosi sebészt nevezte ki.

Diczenty P4l orvostudornak a megiiriilt szegszdrdi
korhézi orvosi dllomasra lett kineveztetése helybenhagyatott.

Hartl Alajos tr.

-+ Kaucsuk palacskdugaszok. A ,Boston Journal® igen
ajanlja az Gj méd szerint vulkanizalt kawcsukbdl késziilt du-
gaszokat palaczkok ¢s palaczkocskik szamdra. Ily dugaszok
kal ellitott palaczkokat, tartalmazzanak azok magukban bér-
mily erds savat is, a zsebben minden veszély nélkiil hordoz-
hatni. Felpezsdiils folyadékokat (champagnei, soda viz sat.)
magukban foglalo palaczkok szinte igen biztesan djra bedun~
gaszolhatok anélkiil, hogy CO, kiszabaduldsitol tartani kel-
lene. A tiszta borégény, a légenysavas borégény, a naphta,
illékony olajok, kerosolen és terpentinolaj azonban ama du-
gaszokat tobbé kevésbbé megrontjik.

-+ Charriére, Parisban, Nélaton utasitdsai utdn 0j ko-
morzsolot (lithotom) készitett, mely Dupuytren kettds ko-
morzsoldjanak mddositvinya. Az egész készilék az eredeti
nagysigianak mintegy harmaddt teszi ki, s a lemezek sokkal
ersebbek. A széban forgé miiszert tobb sebész igy felnéttek
mint gyermekeknél egyenlé jo sikerrel hasznilta. (Gaz. heb-
dom. 1862. 14 sz.),

fleti kimutataa
a pestvdrosi kozkérhazban 1862. mijus 9-t6] egész 1862.
méjus 15-ig dpolt betegekrol.
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A létszam e héten nagyot emelkedetty a felvett betegeknél
leginkdbb valtolsz, ceuz és tiidélob eszleltettek ; a halotiak szama kis-
sebb a mult hetinél,
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Ujabb konyvészet.

(Az itt emlitett kinyvek megszerezhetGk Osterlamm Karoly
~ konyvkereskedése dltal).

Albrecht E. Klinik der Mundkrankheiten. 1 Bericht 1 fl, 20.

Aschenbrenner H. M. Die neuesten Arzneimittel 4. Aufl
2 1. 80.

Birnbaum F. H. G. Die regelmiissige Geburt des Menschen.
2 fl. 80.

Brinton W. Krankheiten des Magens. Aus d. Engl. v. H. O,
Bauer, 3 1l. 36.

Frank M. Taschen-Encyclopaedie der medizinischen Klinik.
1. Aufl. 5 fl. 60.

Henle F. Handbuch der systemat. Anatomie des Menschen
9. Band 1. Lief. 4 fl. 90.

Koziel J. T. Das Blutleben. 1 fl, 40,

Kiihne W. Ueber die peripherischen Endorgane der moto-
rischen Nerven. 5 fl. 60. ;

400

Kussmaul A. Untersuchungen iiber den constitutionellen
Mer%urialismus im Verhiiltniss zur const. Syphilis. 2. Heft.
2 fl, 94.

Luschka H. Die Muskulatur am Boden des weiblichen
Beckens, 1 fl. 50.

Mandel D. F. Ungarns Béder und Heilquellen 80 kr.
Michels L. Die chronischen Frauenkrankheiten 84 kr.
Molitor F.0. Der Durchfall der Kinder 35 kr.

Pheebus P. Der typische Frithsommer-Catarrh 4 fl, 20.
Siebold E. C. J. v. Geburtshiilfliche Briefe 2 fl. 10.

Siingn2 5} Ueber die Operation der Blasen-Scheidenfisteln

Simen lmre. Magyar gyégyszerészek évkonyve 1862 1 fl.

Steffan P. Das Auge im gesunden u. kranken Zustande 70 kr.

Uhle P. et E. Wagner. Handbuch der allgemeinen Patho-
logie 4 fl. 20.

Zenker F. A. Beitriige zur normalen- und pathologischen
Anatomie der Lunge 1 fl. 40.

ifj. Zlamal Vilmos tr. A boncztan rovid kézikonyvre. 1 i 80

Hirdetéesela.

Fanxrsaddi
wo-, fordd- és savé-gyogyintézetek

Heves-megyében.

A dobréi uradalmi tiszteég dltal kozhirré tétetik, misze-
rint Paradon a feltiind gyogyerejii timsés-vasgaliezos,
kémes (csevicze) és vasas savanyu forrasu vizgyogy-
intézetek

megnyitasa junius Ml =«=mm_ leend.

. A vendégek elfogadasdira a timsés firdénél 50, a csevi-

czénél 40 kényelmesen butorozott szobdk dllanak készen.

El6leges megrendeléseket tartalmazdé iratok mdjus hé
31-ig Dr. Losteiner K. urad. s paridi fiirdorvoshoz Kom-
poltra (utolsé posta Kdpolna), vagy Egerland Laszlé bér-
10héz Gyongydsre kéretnek czimeztetni; juniustdl kezdve
azonban Parddra (u. p. Gyongyos).

A parddi vizgyégyintézetekrsl ataldnos folvildgositdst,
a timsds fiird6k, csevicze ¢és vasas forrdsok mikénti haszna-
latdrol utasitdst a nevezett fiirdorvos készséggel adand.

Gondoskodva leend az uradalom részérsl naponként fris-
sen készitett juhsavérdl.

Fgészséges jé izii ételekrdl és pontos kiszolgdltatdsrol
pedig a bérl6 kezeskedik.

A dobréi urad. feliigyeldség.

A Roémerbad*
Also-Stiridban (a stajerorszagi Gastein)

kozvetlen a hasonnevii vasuti dllomdsndl, fiird6-idényét évente
méjus 1-s56 napjin nyitja meg. A 29—30° R. meleg forrds a
leghatdnyosb hévvizek kizé tartozik és Gastein, Pfiffers,
Wildbadhoz (Wiirtemberg) gydgyerejére mézve hasonlé,
Fokvése gyonyorii; hasznos kivilt készvény, esuz, minden-
pemii ndi korok, idillt borbantalmak, girvely, zsugo-
rok, heveny és idiilt sebek sat. ellen. Rendelkezik nagy tii-
kor ¢s kadfiirdskkel ; elegans lakhelyiségekrsl és mulatsigok-
16l a legjobban van gondoskodva. Fiird6orvos Pernhoffer G.
tr. Bécshil, Bévebb utasitdssal szolgdl a fiirddigazgatisdg.

BALATON-FURED.

Kzen, a Balaton kies partjén Pest-Budarol vasut
dltal 4'/ drdnyi tavolsigra fekvé fiird6-gyogyintézet, mely
ismert zsongitélag oldozd gyodgyforrdsain, balatoni hideg
fiirdoin kivill, kitiinoé savé-intézettel bir, mely a balatoni
1ég sajatsdgos lidvis hatasaval all kapcsolatban, melyhez
jarul még a nagyszertileg berendezett fiirdGhdz, mely hideg,

asydnyvizl, gézzuhany- és iil6fiirdokkel ellatva van,

majus 15. megnyittatott.

Azon sok betegség sordbol, melyek itt lidvds gyégy-
eredményt nyernek, kiilonosen megemlitjilk a tiidébajok,
alhasi pangasok-, aranyér-, noi-, idegbantalmak sok
nemeét, ;

Orvosi segélyt nyujtanak az ide kinevezett orvosok, mint
Orzovenszky Karoly fiirddi f6orvos, és Huray Istvan fiir-
d6i sebészmester.

Lakszobédkra az egész furdthely teriiletén megrendelése-
ket bérmentes levelek utjén szives készséggel elfogad KEtsi
Laszlé, firdafeliigyelé Balaton-Fiireden,

Orvosi kérdésekre szives készséggel, felviligositdssal
szolgil Orzovenszky Karoly, féorvos.

Balaton-Fiired, april 15-én 1862.

A firddi igazgatosdg.
Mangold orvostudor

arrél értesiti t. cz. ligytdrsait, hogy & mint az utébbi évek-
ben tigy az idén is a fiird6-1dény alatt mint gyakerlé fiirda-
orvos miikodik Balaton-Filireden. Lakdsa: Horvathhdz,
masodik emelet, 80-ik szam alatt. .

v

Palyazat.
Mintegy 8000 népességi Kun-Majsa varosiban a varosi orvosi
allomds, melyhez 500 o. é. frt készpéne fizetés, rendes oliasi, halott-
vizsghlati dijak és szabad gyakorlat van kdtve, megiiriilvén, annak
os6d utjani betoltése tanacsilag elhatdroztatott; minélfogya az ezen
allomést elnyerni ohajtok, kiknek sebészeti, sziilészeti és orvostudori
oklevetekkel elldtottaknak kell lenni, ezennel felhivatnak, miszerint
kellgleg felszerelendd kérvényeiket, jelen hirdetménynek e lap hasab-
jain leendé elsé megjelenésétSl szamitandd egy hé alatt, a fent neve=
zett varos tanacshhoz kiildjék be, (Siirgény.)

Pesten, 1862. M iil l e r E mi 1 kényvnyomddja Dorottya-utcza 14 szdm.



Pest, 1862.

Eléfizotési &r : Aelyben egesz év 9 frt. félév 4 frt. 50 kr.

évnegyed 2 frt. 25 kr. wvidéken egész év 10 frt. félév 5 fri.

évnegyed 2 frt. 50 kr. A kbzlemények és fizetések bérmentesi-
tenddk. Hirdetésekért soronkint 14 ujkr.

. s

Majus 2.

Megjelen minden vasarnap.
Megrendelhetd minden cs. kir. postahivatalnil, a szerkeszif-
nel Gjtér 10. sz, és Osterlamm K. kinyvkereskedésében, ujiér

a kioszk dtellenében,

ORVOSI HETILAP.

Honi s kiilfoldi gydgyaszat és kérbuvarlat kozlonye.

TN aatodilada ewfoly sauan.
Tulajdonos és felelGs szerkeszté: Markusovszky Lajos tr. Fémunkatirs : Balogh Kdlman tr.

Tartalom: K o vacs J, tr. egyet. tanfrseged : A galvanéteszek értéke a sebészi gyakorlatban. — A hélyag-hiively sipoly miitétele, Simps és

Simpson utan, — Konyvismertetés. BaloghK, tr.:

Handbuch der allgemeinen Pathologie von Dr. Paul Uhle, —

Lapszemle: Talyog a sziv alapjanal. — A riiheg és Ilardy vényei. — Koponya-hallgatodzasi jelek esontldgyulasnal.
Tareza: Batizfalvitr,: A gyogytestgyakoriat lényege, torténeti és elméleti szempontbél. Folytatds. — A prostitutié6 iigyében, —

Vegyesek. — Hirdetések.

A GALVANETESZEK ERTEKE A SEBESZI
gyakorlatban.
Balassa tanir kérodajan szerzett tapaszialatok nyomén kozli
Kovacs Jozsef tr., tanarsegéd.

A mitsék dltal igen is érzett hidnyon segitett
Middeldorpf tudor a galvanos folyam gerjesztette hi-
ségnek a miitésebészek gydgyeszkozel kozé igtatdsa
dltal. A testiiregekbeni daganatok kiirtdsa, a miitevs
sebészetnek mily foladatai kozé tartozott, szakfér-
fiak elott ismeretes. Az 2redmények, melyeket élesen
metsz6 eszkozeinknek megkiozelithetlen iiregekben
képzédstt tomegek eltdvolitdsa koriil, a zsinérrali le-
kotésekkel s mindazon a legkitiinébb sebészek dltal
Shajtott, kitaldlt, részint csak eszmében maradt méd-
szerekkel, legkésébb meg Chassaignac igenis vaskos
ecraseur-jével sikeriilt elérni, teljességgel nem lehet-
tek kielégitdk, s nem annyira megnyugtaték, hogy a
mint a természettudomédnyok teréni haladdsok azt le-
het6vé tették, azok egyik tdjabb ideji vivmdnya, a
galvin héség, a nagyon is érzctt szitkség betoltésére
meg ne hivassék.

Az izz6 hoség vegybonté hatdsdnak ismerése, s
ennek folytdn az izzitott fémeknek az dllati ligy kép-
letek szétvédlasztisirai folhaszndlasa, nem 1j taldl-
mény. Az izz6 vas a vérzés csillapiték kozt legrégeb-
ben szerepel; ismeretes, miként az iitérrendszer késoi
megismerése elott — a nem értett vérzések kikeriilése
miatt — miszerepe volt az izz0 késnek a esonkitdsoknal.
Nem 1j az izz6 héség gyégyczélokrai alkalmazdsdnak
eszméje egyébiitt sem; a galvdnhéség kimutattatvin,
voltak orvosok is, kik azt egyes gyégyezélokra — fog-
ideg elronesolds, dagocskdk elpusztitdsa sat. — folhasz-
néaltak ; kizel 30 éves az eszme is elrejthetsleg kezelhetd
s az liregekben gerjesztheté galvinhdséget a test mé-
lyeibeni edzésekre alkalmazni: de Middeldorpf tudor
elvitdzhatlan érdeme, hogy a galvanhdséggeli élést
miitésebészi czélokra miitéti médok és miiszerek nyj-
tasdval (batteriak, éteszek — galvano cauter —, hurkok
sat.) lehetségessé tette és kozelebbrsl meghatdrozta.

tér megszabdsival, melyre galvénéteszeit kiterjesz-
teni akarja s reményli.

Nem tartok érte igényt a folfedezé dieséségére,
de 4ll a jelenség, hogy mint dltaldn egyébben, igy az
orvosi tudomdAnyban s kiilonsen a sebészetben is, bi-
zonyos id6k irdnyzatait bizonyos szellem lengi 4t. Va-
lamint a valldsban vagy a politikdban, gy az orvosi
miikodésben is meg volt a sotétségnek, meg a meg-
valtdsnak (megvildgitds), meg a gydvasignak, a vak-
merdségnek, a hiusdgnak, biiszkeség és elbizakoddsnak
is a maga kora. Alig vagyunk til az idén a mikor ki-
tiing egyéniségeket littunk lelkesedni a tudomdny
azon vivménydn, hogy ma képesek vagyunk lekotni a
hasiiteret, a névtelent (anonyma), elég bitrak az agy
alloménydba mértott késsel nyitni meg a folismert ot-
tani talyogot. A pintes orvossidgos iivegnek is meg
volt a maga ideje, nem hidnyzanak a 20 —30-dik —
16,000-dik higitmdnyok balvdnyzéi sem; — minden
kornak pedig a maga fanaticusai.

A tudomdny 6nmagdértis szép — igaz, ¢s mélté
hogy miveljiik; de az anyag, mely koriil mi miiko-
diink, érez, és sokkal becsesb semhogy azt tudomdnyos
szenvedélyiink fitogatdsdra haszndljuk fel; s a mai nap
jézanjai legaldbb — s ez elvet kiveti sebészi kéroddnk
— nem engedik magokat mindannak megtevésére ra-
gadtatni, miutdn legfslebb kezokbél juthat ki élve
a beteg.

A mennyiben az emberi szervezet feléli ismere-
teink , osszes haladdsunk daczdra, még akkor sem oly
mathematicai tisztasdguak, ha beismertiik, vagy ha
folvessziik, hogy mindazon alakuldsok, melyeknek a
szervezet 1étét koszoni, esak tisztdn mechanicai folya-
matok szitleményei, mint a valamivel ismertebb s &4t-
tekinthetébb élettelen vildgban a szervetlen anyagok
véltozatai; s a mennyiben a jé akarati torekvés meg-
nyungodni még sem tudhat a mathematicus ama hideg
tételén, hogy az egyenletek (aequatio) az ismeretlene-
ket csakis azoknak az ismeretekkeli bizonyos bonyo-
dalmébél fejthetik meg: a j6 akarati torekvés tesz
kutatdsokat s keresi az igazsagot sokszor értelmes ve-

Messzebb megy azonban kelleténél Middeldorpf a | zér nélkiil is, képzelmek utdn indulva, s a szerint thoz
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ki kiilonféle eredményeket, a mint a szellemileg in-
kéabb vagy kevésbé megéldott vizsgilok egyike itt,
masika amott botlott, s a mint nagyobb vagy kisebb
mértékben voltak az emlitett szenvedélyek észlelésre
képtelenité befolydsa alatt. Ks még: a mennyiben a
teremtési tisztbe avatkozdsra oly igen hajlo tettvagy-
nak nehéz szert tenni a resignatiéra, mely beldtni en-
gedje, hogy mindazon, mit pardnyai végsijeig megis-
merni képesek vagyunk, még azért tetszésiink szerint
nem uralkodkatunk, s rdjuk javitélag-gysgyitélag
hatnunk annyit-amennyit és csak is annyira lehetséges,
ha hatdnyainkkal ama jol elzdrt korldtok kozé tola-
kodhatunk, melyet a szervezet élettorvényei viltozhat-
lanul megszabtak : sziikségképeninek s az emberi ter-
mészet kimaradhatlan kifolydsdnak kell tekinteniink
az igen gyakran logikailag s mér a-prioristice is el-
vetendo talalgotdsokat, vagy taldlményi tulkapdsokat.

Az ilyetén ténydllids megingatta a folfedezések s
taldlmanyok irdnti kozhitelt, s innen van hogy mint
egy¢éhiitt a gyégytanban is nem egy folfedezmény be-
csiiltetik til, s nem egy taldlménynak évtizedekkel
kell kiizdenie. hogy méltanyoltassék. Tobbnyire a f6l-
fedezo vagy taldlo egyénisége, szelleme, onzése, hili-
sdga, szerénysége vagy sorénysége hatdroz kisebb-
nagyobb idére a sziilemény sorsa folott.

Amint Middeldorpf 1852-ben megjelent munkéi-
jaban 6l is hordja, a galvinhoséget médsok miit6i
gyogyczélokra mar elotte alkalmaztdk egyes esetek-
ben; a miitevés ezen mddja azonban csakis az ¢ esz-
kozei és felsorolt eseteinek emlitett évbeni megismer-
tetése dltal terjedt el s igtattuték a sebészet régebben
polgéri jogot nyert gyégyeszkiozei kozé. Az eszkiziok
egy csoportjit ismerteti meg Middeldorpf, melyek az
6 utasitdsai nyomdn késziiltek, elég csinosak is, de
nem egészen igy all hasznavchetdségok. A mitéti ese-
tek egy sorat kozli ugyanazon fiizetben, melyeknek a
méd s eszkdzok elénye hirdetdjeinek, vagy épen hijd-
nya kimutatéinak kell lenniok.

A nélkiil, hogy csak legkisebb mértékben akar-
nék is Middeldorpf tételei igaz voltdhoz nyiilni, idé-
szerintinek tartom miitésebészi palydmon eddig ész-
lelt esetek nyomén a kovetkezékben roviden eléadni
azt, mit a galvanéteszek hasznavehetoségérol, elonye s
hétrdnyairdl tapasztalni alkalmam volt. Bizonysdgul
szolgdlandnak taldn az aldbb elésorolanddék arrdl is,
hogy a folfedezések s taldlmdnyoknak nem az irdntok
igen is kegyes szerzok, hanem az elfogulatlanabb id6
s gyakorlat leendenek illetékesebb birai.

A kir. magyar egyetem Balassa tandr vezérlete
alatt 4116 sebészi kéroddja 185%-ben szerzé meg a
Middeldorpf szerint Boroszléban osszedllitott galvén-
étesz készletet s ennek az utébbi négy év alatt jelen-
létemben tortént alkalmazdsaibdl szerzett tapasztala-
tim, s ¢ koriili felfogdsom képezik vélekedésem alapjit.

A hégerjeszté elemek eddigi alkalmazdsit, vala-
mint a galvinéteszeket, a mint ma rendelkezésiinkre
allanak, veszsziik tekintetbe.

Alig sziikség csak szdt emelnem is arra, hogy a
galvdnéreszeknél is esak a bennik levé héfok egyéb
kiilsnosségek nélkiil keresendd, s téle ugyanolyan
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hatést varunk csak, mint egyébkint gerjesztett ugyan-
olyan héfoktél. Van ezen kiviil is a galvdnétesz s ed-
digi izz6 éteszeink kozt lényeges kiilonbség, melyet én
a kivetkezokbe foglalnék : Mig eddigi éteszeinket elére
kellett izzitanunk s aztén alkalmazdsuk helyére vin-
niink, a bedllott izzds ésaz alkalmazds kozti ids épen

elégséges volt arra, hogy bizonyos eczélokra sziiksé-

gelt finomabb eszkozeink annyit veszitsenek ¢l a sziik-
ségelt héfokbél, a mennyi nélkiil a foladatot épen nem
vagy csak hidnyosan toltheték be: addig a galvénéte-
szek folyton miikodé gerjoknél fogva az alkalmazés
helyén izzittatnak s az emlitett fogyatkozédst nem szen-
vedik. Masrészt régi éteszeink némelyike — ahol ilyen
alkalmazhaté — testesebb s akkora tomegii, a mek-
korasdga mellett a héségnek oly jelentékeny mennyi-
ségét szedi magédba, a mennyi elég igen nagy roneso-
lasok gyors véghezvitelére is; mig eddigi galvanké-
sziilékeink elégtelenek oly ezutdn létesitendd nagyobb
teriméjii éteszek izzdsban tartdsdra, melyek amazokat
potoludk. Es még: régi éteszeink, mint mar emlitsk,
izz6 Allapotban kellett hogy alkalmazésuk helyére jus-
sanak, s mig e kizben fontebb panaszolt hévesztésok
épen nem kivént hatdsédtol az utban esé képleteket
alig vagy épen nem lehetett megévni: addig a gal-
vdnéteszek, hidegen juthatvdn haszndlatuk helyére,
csak ott élesztett hoségikkel, az eldbbi hdtriny nélkiil
végezhetik tisztiket,

Ezen korilmények, s a még késébb mondandék
konnyebb megérthetéseért szabadjon emlékezetbe hoz-
nom ama természettani tényalldst, miszerint bizonyos
anyagoknak bizonyos, de tomegiikkel mindig ardnyos
mennyiségii hoségre van sziikségok, hogy bizonyos
fokig hevittessenek; szabadjon emlékezetbe hoznom,
hogy mig a tomor testek tomege — ilyenek pedig ki-
sebb-nagyobb mértékben eddigi izzé éteszeink — a
mértékek kobjei szerint, addig a hoség vesztésre vagy
kiozlésre (edzés) szént folilet ama mértékek négyzete
szerint szamittatik, s a mennyiben a hoviselést foltéte-
26 tomeg a hvesztést kifejezs foliiletnél egygyel ma-
gasabb hatvdnynyal szdmittatik ki, a viszony a tomeg
és foliilet kozt anndl kedvezotlenebb héviselés és ho-
vesztés-edzési szempontbdl, minél kisebb az étesz, s
anndl kedvez6bb minél nagyobb az — ugyanazon ala-
kot s anyagot téve mindig f6l; — ugyanazon alakot s
anyagot téve fol mondom, mert hogy az anyag s alak-
nak combinatiéi 4ltal médositva szerkesztett éteszek m
valtozast szenvednek az alkalmazdsban, arrél késobb.

Ha még itt a Middeldorpf 4ltal szerkesatett Grove
elemi batteria, vagy bdrmely masikrai tekintettel fol-
emlitem az Ohm~féle torvénybol folyé ama ténydlldst,
miszerint hosszi de vékony, p. platin-sodrony hevité-
sére tobb elemii — ha kisebbek is az elemek — osz-
lop-szerkezet kell; mig a vastagabb de rovidebbek
hevitésére kevés, sot egy de nagy elemii sziikségeltet-
hetik csak: vildgosan 41l eléttiink, hogy ugyanolyan,
egyebek mellett oly Osszedllitdst elemszerkezet leg-
elényosb czéljainkra, mely konnyen kezelhetd, s ele-
meinket oszloppd vagy egyszerii ldnczezd alakitni ké-
pes zdréval bir. Ezekben ldtjuk az alaptételeket, me-
lyekbol kiindilva szerkesztheték vagy birdlgathaték
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készleleteink ; ez utébbbiak irdnyozhatjak kivdnni va-
16inkat. — Itt ismét f6ltéve mindig, hogy az alkalma-
zand¢ elemek barmily médon. de szabatosan készitvék
legyenek; s mitkodtetésokre egészen jo folyadék hasz-
néltassék. (Folyt. kivet.)

e I

A hélyag-hiively sipoly miitétele.®)
(Operatio fistulae vesico-vaginalis).
Sims new-yorki orvos es Simpson edinburghi tavar nyomén,

A hélyag-hiively sipoly miitételéhez mindenekelGtt tiszta
vildgos napot kell vdlasztani, kiilonosen ha a sipoly mélyen
fészkel; valtozékony vildgossiag, milyen kdszdlé s a napot
el-elborité félhéknél szokott lenni, szintén alkalmatlan., —
Segéd 3—4 sziikséges. Ketto — az egyik jobb, a mésik balfeliil
— széttartja a szemérem ajkakat és iigyel az oldala felé esé
sodronyvégekre, egyikiik ezenfeliil a titkrot is rogziti; a har-
madik nytjtja a miiszereket és szivacsokat, a negyedik kezeli
a chloroformot, hogyha azt alkalmazzuk, és tigyel a betegre.
— A beteget ezelGtt a hdlyagmetszéshez hasonlé helyzetbe
hoztédk ; Wutzer hasra fekteti; Simon a hat-far fekvést ajinlja
— kissé folemelt farcsiktdjjal és a hasfelé hajtott czombok-
kal, kiilonosen magas fekvésii sipolyokndal; Sims vagy térd-
konyokére tdmasztja, vagy egyszertien baloldaldra fekteti
a beteget. — A mfitét elott egy-két nappal a székiirités
eszkozlése végett hashajté rendeltetik, miutan sziikséges hogy
uténa a beteg nehdny (5—9) napig a nélkiil ellehessen. —

A tiikor melyet Simpson alkalmaz (1 dbra !/, nagysdgi)
Sims taldlménya, és Bozeman dltal mddosittatott, mindegyik
végén kiilon mekkorasagu lemez van; ezzel a véghél folfelé
tolatik, Ifj. Chelius tiikkre (2 dbra) csavar dltal egymistol
eltdvolithaté két lemezbdl 4ll, melyek kozepiikon hosszant
réssel vannak ellitva. — A miitét alatt hdigycsap vitetik a
hélyagha.

A miitét ot szakaszra oszthato fel :

1) A sipolyszélek folscbesitése.

- 2) A varratok alkalmazisa,

3) A seb- vagy sipolyszélek egymédssali ériilésének
eszkizlése.

4) A sodronyok vagy fonalok megkotése és rogzitése.

5) Utobdnds.

1. A sipolyszélek folsebesitése.

A sipoly-szélek rolsebesitésénél Simpson tGgy létszik a
méh  hiivelyes részét a Museux-féle fogdval elére vonni
nem szokta, hanem csak a sipoly alsé ajkdt, annak kbzepén,
hosszii nyelii horoggal (3 dbra, '/, nagysdg) fesziti meg. —
A folsebesitést Sims egyrészt késsel mdsrészt olléval viszi
véghez. Simpson ellenben csak kést haszndl, és pedig vagy
a Baker Brown-féle késeket (4. 5. dbra), melyeknek pengéje
a- nyéllel szeglet alatt van oOsszekdtve, — az egyiknek éle
jobbra a mdsiknak balra nézvén —, vagy pedig egyenes kést
(6 4bra), melynek azonban gerelyként kétéliinek kell lenni,

A sipoly-szélek folfrissitésénél tigyelni kell arra, hogy
egyenletesen és tokéletesen folsebesittessenek, hogy a tak-
hértydnak legkisebb részecskéje se maradjon hdtra; tovabbd
hogy a hegképletek egészben eltavolittassanak; végre hogy
a biztos ériilés s illetbleg oOsszeforradds eszkozlése végett
elegendd sebfeliilet készittessék. E tekintetben tandcsos a
folsebesitést lassan és vigydzva tenni, az eltdvolitandd részt —
ha lehet — egyszerre, egy darabban kimetszeni, s a sebnek
mintegy tolesér vagy kip alakot adni. Erre nézve sziikséges
miszerint a kés hegyét némi tavolsagban a sipolytdl a hii-
vely takhdrtydjaba beszirvan, azt a hiively falzatinak egész
vastagsdgin keresztiil a higyhélyag takhdrtydig részit tol-
juk; ezt azon ponton szlrvin keresztiil, mely az eltdvolitandd
sipolyszél szélességének felel meg. Ezen pontrdl jobbra-balra
orténik lehetéleg egy darabban a kimetszés.

*) Elejét I lapunk f, évi 6 szimAban.
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A méhnyak elvalasztasit a hoélyagtél Simpson a has-
héartya kozelléte miatt tékéletesen elveti.

A vérzés rendesen a légériilés vagy hideg vizbe mir-
tolt szivacs alkalmazdsdra sziinik; erdsebben véirzé iitereket
éresipeszszel lehet Osszesodorni. — A betegnek ezutan kis
nyugalom engedhetd.

2. A fonalak beoltése.

A miitétel ezen szaka némi nehézséggel jar, ba sodrony
alkalmaztatik. Sims és Bozeman emiatt elébb selyem fonallal
ellitott tiiket szoktak volt bevinni, melyek végére azutdn
a sodronyszdl kottetett és azok segitségével vonatott be.
— Roux, Bozeman, Wutzer, Jobert s tobb mdsok igen elmés
tlitartokat taldltak fcl ezen czélra; Sims a végén egyszertien
gorbitett esipeszszel teszi meg a varratot; a Simpson dltal
haszndlt cséded tii, a mellékelt kémetszvényen természetes
nagysdgban, markolat nélkill van lerajzolva (7 dbra); vége
itt kissé vastagabb mint valésdgban. Simpson, miutéin e tiivel
a sebszélt keresztiil szirta, a sodronyt annak csovén dt egy-
szeriien betolja, s végét fogd vagy csipesz segitségével meg
fogvén, azt kell6 hosszban kihtza; a tii ezutin vissza vona-
tik. A miitétel ezen részénél, féleg akkor midén mds tiitar-
toval tessziik az oltéseket, igen jo hasznat vehetni Bozeman
villdjdnak (8 dbra) vagy Simpson horogjanak (9 abra), és pe-
dig a kiszlrds pontjanak tidmogatdsara és szildrditasdra ;
a miitétel ez dltal konnyittetik, a részek nem vonszoltatnak és
nem zuzatnak.

Az oltések szdma a sipoly nagysdgitdl fiigg; annyi-
nak és olyanoknak mindenesetre kell lenniok, hogy a sebfeliile-
tek erésen és biztosan egymdssal ériiljenck. A fészabdlyok 1)
a tiit aldél kell beszirni és feliil kiszirni, mindenhol koriilbe-
161 fél hiivelyknyire a sipolynyildstél (10 dbra; a két belsé
ellypticus vonal jelzi a kiiposan tolsebzett részt); a sodronyok
osszehuzdsandl e tér joval fog kisebbedni; — 2) a tiinek ke-
resztiil kell hatolnia a hiivelyfal valamennyi rétegzetén a
higyhélyag laza takhdrtydjdig — ennek sértése nélkiil, — és
kivezettetni a sebszél hdlyagoldala kozelében. Simpson
szerint tandcsosabb az 0ltést Ujra tenni, mint a kelletinél
folszinesb vagy mélyebb szlrdssal megelégedni.

3. A scbszélek egymassali ériilésének esskizlése.

Bozeman tr. a sebszélek egymdshozi kozelitésére kiilon
varratigazitd miiszert készitett (11. dbra). Az érczfonalak a
miiszer végén 1év6 lyukba behiizatnak, s midén azt a sebfelé
cstisztatjuk, erésen megfeszittetnek. A sodrony merevségénél
fogva helyben marad s helyben tartja a sebszéleket akkor is,
midén a miiszer eltdvolittatott. — Simpson a seb alsé ajkédt
egyszeriien ujjaival tdmogatja és a felsd ajk felé tolja, midén
a sodronyvégeket egyenkint, a seb egyesiilise létrejottéig
hiizza. Az Gsszekuszalds folbontdsdra és az egymdshoz tartozé
fonalvégek rendezésére azonkiviil végén egyenes szeglet alatt
meghajtott vékony aczélrudat vagy kutaszt haszndl.

4. A varrat szilarditisa és a hegedés bizstositdsa.

A miitéti modorok itt térnek el leginkdbb egymustol.
Sims jelenben szorosan egymdésmellé alkalmazott egyszerii
eziist sodrony varrattal éri be, s a sebszéleket felso végén kis
négyszogil rovatkos lapoczezal elldtott ruddal illeszti Gssze.
Az adjustort bal kezében tartvin, a jobb kezében 1évé kam-
pos fogéval a sodronyokat meghlizza s addig csavarja mig a
sebszélek szorosan egymdshoz nem illeszkednek. Az eljdras
egyszerii, de Simpson szerint nem tdmogatja elegendéképen a
konuyen engedd sebszéleket, s nem akaddlyozza a hugyhdlyag
izomfalinak goresis tsszehizéddsa folytdn tdmado mozgiso-
kat sem hossz- sem hardnt iranyban. - Sims ezelétt a csapos
varratnak egy memét haszndlta volt a sipolyok egyesitésére,
mindegyik ajk hosszin, az dltések sziménak megfeleld likak-
kal ellatott érczhengerkét helyezvén el. A likakba 6ltott sod-
ronyvégek rdjok szoritott seréttel erésittettek meg, Azonban a
hengerck nyomdsa altal elgidézets fekélyedés 6t ezen modor
elhagydsara kényszerité.

Bozeman az igynevezett ,button suture® dltal a miitételt
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lényegesen tokéletesité, A ,button* vagyis paizs (12 és 13
dbra) peteidomii hajlékony élomlemezbél 4ll, mely a sebfelé
néz8 oldaldn homortira hajtatik s gerincze hosszdn az 6ltések
szdmdnak megfelel6 liksorozattal lattatik el. A fonalak végei
ezen likakba behtizatnak, azutdn a paizs mentekben a seb felé
tolatik, s ahhoz az 0. n. ,button adjustor® dltal illesztetik. A
szildrditast Sims apré atfirt olom golyéeskikkal (seréttel) esz-
kozli, melyek az egyes varratok fonalaira tolatvdn, illeté he-
lyen erds fogdval (crotchet-adjustor) Gsszenyomatnak.

Ezen elmés eljirdssal egy irdnyban biztosittatnak a seb-
szélek , mert hosszant legaldbb a mozgds ezentil lehetetlen;
de keresztben vagy harint még mindig lehetséges az, mirsl
mindenki kinnyen meggyéz6dhetik, ha az imént leirt varratot
ligy bérdarabon kisérli meg. Simpson ez okndl fogva a moz-
gis tokéletes meggdtldsa és a hegedés minél jobb biztositdsa
kedveért vassodronybdl dll6 kiillét (splint, Schiene) alkalmaz
paizs helyett. Ennek készitésére 10—15 vas sodrony az tjjak-
kal kitéllé sodortatik, melynek végei kettézve egymdsba il-
lesztetnek s gombolyded kerék alakra idomittatnak. Fzen sod-
ronygyiiri konnyii és hajlékony, s alakja a sziikséghez képest
médosithaté. Mindegyik oldala hosszin furéval vagy mads he-
gyes eszkizzel a sodronyok kidzt ugyanannyi nyilds készitte-
tik a hdny 6ltést alkalmaztunk (14 dbra). Simpson el6bb az
alsé, azutdn a fels§ szélnek fonalait 6lti be a nekik megfeleld
gylirii oldaldnak nyildsaiba. A gyfirti ezutdn vagy az ujjak-
kal vagy egyszerii kiotfogéval tolatik a sipoly felé s illesztetik
szabatosan a sebszélekhez. A varratok végleges szilarditdsdra
Coghill tr., Simpson tandr volt segéde igen czélszerii eszkozt
készitett (15 és 16 dbra), mely lényegében aczél palezika vé-
gére illesztett két igen rovid és finom csébél dll. A sodrony
egyik vége ar egyik, misodik vége a mdsik cs6be vitetik,
mire ezen kacsszoritét a kiill§ alsé gerenddjéhoz toljuk szoro-
san, s a fonalvégeket kelléen meghtizvdn, a miiszert kétszer-
hdromszor tengelye koriil megforditjuk; gyakran egy csava-
rds is elegendd a sebszélek biztos helybentartdsdra. A fonalak
kizvetlen a cal felett erés olléval elmetszetnek. — Simpson
véleménye szerint az ily moédon alkalmazott varrat minden
mozgasnak elejét veszi s a miitét sikeriiltét rendkiviil bizto-
sitja. (A 17 szarat dbrén a sodrony-kiill6 véglegesen van al-
kalmazva; a fonalak végei Gsszesodorvak és a kiill6 alsé ge-
renddjiba beillesztvék).

5. Utobanas.

Az utébdnds nem kevésbbé fontos mint a mfiitét szaba-
tos kivitele. Kbozvetlen a miitét utin, még mielétt a beteget
dgydba fektettiik, a netalin meggyiilt vizeletet ki kell iiri-
teni. A bajlékony érezbél készitett, S alaku, egyik végén tobb
likkal, a mdsikon csorgdval ellatott hugyesap az utébands
egész ideje alatt a hligyhélyagban marad, s naponta kétszer
tisztittatik. Eleinte kivalt iigyelni kell a vizelet folytonos
kivalasztdsira, s ennélfogva negyeddérankint azt megvizsgalni.
— A hiively naponta hdromszor langyos vizzel gyongéden
kioblitendd.

A beteg 8—10 napig, azaz a varratok eltdvolitdsdig
hanvatt fekszik, s ételiil csak levest kap. A varratok konnyen
tdvolithaték el, ha Bozeman-féle paizszsal, vagy Simpson
sodrony kiillsjével szildrdittattak meg. A sebszélek vono-
gatdsdt szorgosan kell keriilni, s a felszabaditott kiills also
gerenddjat gyongéden leemelni. Egyszerti Sims-féle varratndl
az eltavolitds nehezebb , miutin a sodronyok a lagyrészekben
mélyen fészkelnek.

A varratok eltdvolitisa utdn a beteg még 2—3 napig
a hiigycsap segélyével vizel, azutin fokonkint a vizelet tar-
tdsahoz szokik, mi rovid idén rendesen sikeriil.

Simpson szerint lényeges az utébandsndl még mékon'y
vagy morphium adagoldsa, mely nemcsak a hélyag mozga-
sait a minimumra szallitja le s a belek kiiiriilését akaddlyozza,
hanem tiirhet6vé teszi a betegnek hosszantarté és kiilonben
kidllhatlan hanyatt fekvését is. Simpson naponta 2--8 sit
tobb szemer makonyt is rendel 24 érira, s csoddlkozik, hogy
a sebészek miért nem haszndljdk minden nagyobb miitéteknél
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ezen szert, mely a gydgyulist épen nem hdtrdltatja, ellenben

a betegnek kinjait enyhiti s aggodalom és bus gondolatok

helyett, reményt és vidité képeket vardzsol képzelete elé.
e EE e

KONYVISMERTETES.

Haudbuch der allgemeinen Pathologie von Dr. Paul Uhle, w.

Prof. d. spec. Pathol. w. Director de medi. Klinik in Jena, und

Dr. Ernst Wagner, Prof. d. allgemeinen Pathol. u. Dir. d. medic.

Poliklinik in Leépazig. Lipcse, Wigand Ottondl 1862. kis 8-ad
rét 395 lap.

Uhle és Wagner E. kozott szoros bardtsdig létezett,
melynek legerésebb kiteléke a kiozos torekvés volt. Mindket-
ten kortani kérdemények megolddsival foglalkoztak, s beszél-
getésiik tdrgydt alig képezé mds, mint olyan dolog, mi a be-
tegségek tiineteinek , lényegének megfejtéséhez tartozott.
Koz6s vdgy élt benniik, hogy az dtalinos kértant minden
mozzanatdban egyiitt szabatosan dtdolgozva bocsiassik a nyil-
vinossig szine elé. A kivitelnek azonban el kellett maradnia,
minthogy a két buvir egyike tdvolabb fekvi egyetemhez hi-
vatott meg. S hogy a rég dhajtott terv most létesiilt, Uhlenak
1861-ben tirtént haldliban taldlja okdt, kinek dzvegye férje
Osszes kéziratait Wagnernek advin, ez ottan dtaldnos kértani
munkidlatokat taldlt, melyekben kivélt azon részek voltak sza-
batosan kidolgozva, melyek W. irataiban hidnyoztak, s igy a
jelen mi két munka deszeolvasztasabol szarmazott, melyet W.
eszkozolt.

Az dtaldnos kértan az orvosi tudoméiny dgai kozott a
legkényesebbek és a legnehezebben kezelhetdk kiozé tartozik,
minthogy az Osszes orvosi tudomdnyok bélesészetének kell
azt tekinteni, mely egyrészt az élettani torvények, masrészrol
pedig a beteg dgydndl észlelheté tapasztalati tényekre ta-
maszkodva, a betegségek és ezek tiineteit, mivoltat és életi
értékét fejtegeti. Ritkasdg 1évén pedig, hogy életbuvér és ké-
rodai orvos, kit6l a kérbonecztani és a kdrszovettani ismeretek
tuddsa elvalaszthatatlan, egy személyben létezzenek, ez id6
szerint nem is igen vdrhatni, hogy olyan dtaldnos kértan td-
madjon, melyet mintaképiil lehessen feldllitani. Uhle és Wag-
ner munkdjit azonban mint olyant lehet tekinteni, melyet az
élettani képezettség ¢és korodai tapasztaltsig szelleme leng
at, miért a szerzdk teljes méltinylatot érdemelnek, hogy a
majdnem toretlen utra 1épni merészkedtek, s a tova valé hala-
ddst megkisérlették. De nemesak mint dicséretre méltoé kisér-
let érdemel figyelmet U. és W. munkdja, hanem még azért is
becses konyv, hogy jé dtnézetben és kellemes modorban elé-
adva roviden mindaz benne taldltatik, mit a gyakorld orvos-
nak az dtaldnos kértanbél tudnia kell. A munka gondos dtta-
nulményozésa dltal barki is nyereségre szamolhat, minthogy
nem egy helyes eszmére torténik ott valédi, természethi té-
nyek alapjdn ujjmutatds, s hiszem, hogy nincs senki is, ki ta-
gadhatnd, hogy a tdrgyak folfogdsa az ember lelkében €16
eszmék szerint viltozvin, a gyakorlati életre épen nem ko-
zonbos, hogy mely nézetek vannak ottan uralkoddban.

A munka hirom részre oszol, melyek elseje (1—59 1) a
korzavar fogalmat és dtaldnos alakait, mdsodika (60—122 1) az
dtaldnos koroktant, harmadik (123—3951.) pedig a kértani
élettant foglalja magaban.

Az elsé részben mindenekel6tt az egészség és a betegség
fogalma fordul elé, itten igen helyesen azon nézet lévén kife-
jezve, hogy tigy a betegség mint az egészséggel valami haté-
rozottat osszekotni nem lehet, hanem tugy az egyik mint a
masik egyezkedési kifejezésnél nem egyéb, melyek értelmét
adott esetben ismerjiik ugyan, de fogalmat nem adhatjuk. Ez-
utdn jon az dtalénos tiinettan és az dtaldnos korjelzés, kérjés-
lz?s, a betegségek tartama és lefutdsa, nemkiilonben kimenetele.

" A masodik részben a betegségek okai belsék vagy kiil-

s6knek mondatnak. Az elsékhoz tartoznak : az broklés, élet-

r, ivar, szerkezet, kiillem és a mérsiilet, mig az utébbiakhoz

a korlevegéi befolydsok, a talaj, égalj, lakds, ruhdzat, té.pgze-

rek, foglalkozds, az ¢l6sdi lények, nemkiilonben a ragély és a
gerj tartoznak.
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A barmadik részben miutdn a helybeli vérkeringési za-
varok, valamint a tdpldlkozds dtalanos viltozatai eldadattak, a
lob s végtére a liz kivetkezik. Ottan tovahaladdsi valtozatok
(progressive Metamorphose) nevezete alatt 1igy a tilfejletség
(Hypertrophie) mint a kérképzédmények (Neubidungen) egy-
befoglalvik, mi egészen nem helyeselhets, minthogy a kér-
képzédmények a tilfejlettséggel egyiivé nem sorozhatdk, ot-
tan elfajuldsi (perverse, degenerative) és nmem tovdhaladdsi
valtozasok 1évén jelen. A lob mint helybeli tapldlasi, izzad-
mdnynyal egybekotott zavar van meghatdrozva, mely vala-
mely inger altal hozatik létre. A liz pedig mint felfokozott
élenyiilési folyamat fogatik fol, mely Bernard szerint a vér-
edények izomidegei bénuldsdban taldlja okdt. A ldz els§ sza-
kaban, midén a borzongds van jelen a szébanforgé idegek na-
gyobb tevékenységben lévén, az edények izomzatuk altal dsz-
szesziikitvék, mig a héség szakiban, azok bénuldsba menvén it,
az edényeknek ki kell tagulniok, s igy az elégésnek emel-
kednie kell. Balogh Kdalmdn.

— i e—

LAPSZEMLE.

(Sz—i) Talyog a sziv alapjanal.

Inman tudor, habar némileg hidnyosan, a liverpooli
,Royal Infirmary“-bdl a kovetkez6 érdekes esetet kozli:

N. 35 éves, szenvedén kinéz0, szennyes sargaszinii férfi
tobb honapon keresztiil naponta hdrom, négy driig tarto,
ldzas borzongédsok dltal lepetett meg. Munkas ember volt,
a viros egészséges részében lakott, s vérhasban soha nem
szenvedett. Felvétetvén kinal és halvanyos borégény adatott.
Felvétele utan harmadnapra Inman erds borzongdsban ta-
lalta. Gerjes bajra gondolni sem lehetett. A gyomor, m4j,
belek és tiid6k egészségesek voltak, s a szivnek mi bajat
gem lehetett kimutatni. A nyelv tiszta, a légzés és az érls-
kések rendesek. A beteg eszmélete nem volt helyén, s az
dpoléné mondotta, hogy szerfelett gyonge, étvdgya nincs,
mi pedig az orvossagot illeti, ugy latszik, hogy ez javira
szolgdlt, minthogy borzongdsi rohama a megel6z6 napon ki-
maradt, mi véle mar hénapok 6ta nem tortént. Kovetkez6 nap
a beteg meghalt anélkiil, hogy az egyes tiinetek silyosbod-
tak volna.

A vérdis maj szerecsendidszeriileg nézett ki. A tiidék
nagy mennyiségli genyet tartalmaztak. A tiidéiitér fehéres,
szilard alvadék dltal toltetett ki, s a sziv kiviilr6l egészséges-
nek ldtszott. A tobbi zsigerek szinte egészségesek voltak. A
sziv felmetszetvén, ugy taldltatott, hogy a tiiddiitér alapjn ta-
lyog volt, mely a jobboldali szivgyomorral a tiidéiitér bil-
lentytii mogott kozlekedett. A tdlyog nyilds kériil disznébab-
nyi hiisnévet. A falak mint az iddsb tdlyogokndl. Mds hol
talyog nem taldltatott. (M. T. a. G. 609 sz.).

A kozlott esetnél valdésdgos genyvér (pyaemia) volt je-
len, minthogy a vérrel geny keverddott dssze. S hogy kozon-
ségesen a pyaemidndl eléfordilni dllitott jelenségek itten hi-
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dnyzottak abbdl értheté meg, miszerint mit pyaemidnak
szoktak venni, nem mds mint ichorrhaemia, vagy is a lobgé-
czok romlott, hig anyaginak felvétele. B. K.

(X.F.) A ritheg (psoriasis) es Hardy vényei.

A ritheg lobos szaka idejében Hardy (Saint-Louis kor-
hézi orvos) lagyité és higanyos fiirdSket rendel, s e mellett
még béliiritéket adagol. A mdsodik iddszakban belséleg mi-
renyessavat (acidum arsenosum) haszndl, még pedig naponta
2 milligramme-ot (1 milligr. 'z, szemer), melyet 0,5—1
centigramme-ig fel lehet emelni (1 centigramme korilbelsl
1/, szemer), Ha 5—10 centigramme mirenyessavas szikéleny
(arsenis Natri), 300 gramme (1 gramme 13,7 szemer) leparolt
vizben feloldatik , minden étkandlnyi oldatban 2—5 milli-
gramme mirenyessav van jelen. Azon esetben, ha a ritheg
a masodik id6szak végén idiltté és dllandévi lett, Hardy ké-
nes, higanyos vagy kitriny kendesiket hasznal, s minthogy
meggy6z6dott affel6l, hogy a nagy adagban alkalmazott
kénnek és higanynak mi jo eredménye sincs, ezen haté sze-
reket kivetkezdleg rendeli: Rp. Sulfuris, gramma unum;
Excipientis, grammata 10. Rp. Unguenti citrini, grammata
5—10; Axungiae porci, gramm. 30. Rp. Protojodureti hy-
drar., gramm. 1; Excipientis gramm. 30 —50. Rp. Bijodureti
hydrar., gram. 1:; Excipientis gramm. 60.

A kdtrinyt és a boréka olajat (Oleum Cadini) pusztén
csak az idiilt rithegnél szabad alkalmazni. Hardy azokat a
vivészer 4—6-szoraval koti Ossze. Példdul: Rp. Glycerini,
gramm. 30, calefac et misce cum Amylo, ut fiat consistentia
unguenti communis; adde: Olei cadini gramm. 4—6. Misce
exacte et refrigera.

Hardy a helybeli szereléssel soha nem elégszik meg,
hanem amellett a mirenyessay belsé adagoldsit folytatja,
minthogy tapasztalata szerint a bels6 és kiilsé szerelésnek
egyiittvéve sokkal kedvezébb sikere van, mintha az egyik
vagy masik eljirdsi méd egyediil hasznaltatnék. (Journal de
Médecime et de Chir. 1862. 3 fiizet.).

(L.E,) Koponyahallgatodzasi jelek csontlagyulasnal (rachitis).

A csontligyuldsban szenvedd gyermekek nyilt kutacsain
szivosszehizddds alatt hallhaté fuvozorejrol (Blasebalgge-
riusch) E. Heresch tanar (Beitrige zur Kinderheilkunde.
Berlin. 1861) igy nyilatkozik, hogy: 1) a sziviosszehlizédds
alatti agyfuvds (Stirnblasen) csaknem minden nyilt ku-
tacscsal biré esontligyulatkorosndl jelen van; ugyanazért
ezen korra nézve ha nem is épen jellegzé. de mindenesetre
jelentékeny korismei jelentésézgel bir. 2) A csontligyulat
azon ritkdbb eseteiben, melyekben a kutacsok bezdrultak, a
fivozorej csak kivételesen mutatkozik. 3) A zorej székhelyéta
koponyaalapi iiterek, és ezek elagazdsai szolgdltatjak. 4) A
fejiiterekben egyidejilleg nem ritkdn észleliink favézorejt.
a szivben soha 5) A zorej keletkezésének biztos magyardzatdit
csak a folytatott vizsgdlddasok deritendik fel. (Allg. Med.
Centr.-Ztg., 1862. 9).

T A R
A gyégytestgyakorlat lényege, torténeti és

elméleti szemponthél

Kozli Batizfalvl tr.
(Folytatas)

Midén mi tovdbbi értekezésiink folytin a gydgytestgya-
korlatban alkalmaztatni szokott mozgdsi alakokat kiilonlege-
sen hozandjuk f6l, ekkor sem a svéd, sem pediga szabad
testgyakorlatot nem kivdnjuk érinteni, hanem szélandunk
egyenesen az Ujabb gydgytestgyakorlatrél, mely az orvo-
sok s egyéb mivelt férfiak tudomdnyos vizegdléddsaik és ta-
pasztalataik folytin djabb idében keletkezett s mely mint a
kornak egyik égets sziiksége dltaldnos folvételre és elisme-
résre taldlt.

Mig a kozonséges gyogyeljards féleg gydgyszertiri esz-
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kozoket, a vizgydgydszat és firdsi orvoslas a vizet haszndlja
gyogyszerekiil, az alatt a gydgytestgyakorlatndl a mozgdsok
a gyogyitis eszkozei. Azok a czél s elkeriilé bajhoz képest
kiilonfélék s azért a gyogytestgyakorlat anyaga igen gazdag.
— Kozonségesen a mozgdsoknak két falakja kiilonboztetik
meg. Az els6hoz tartoznak az olyan mozgisok, melyeknél a
beteg akarata is miikddik, s ezek szabadakaratl vagy
onkénytes mozgdasoknak mondhatdk; a mésikhoz pe-
dig olyan mozgisok soroztatnak, melyek nem fiiggenck a be-
teg akaratitél s nem-szabadakarati vagy dnkény-
telen mozgisoknak nevezhet6k. — Az elsg alaki vagy az
onkénytes mozgasok ismét két nemitiek, elGsziir olyanok, me-
lyek 6ndlléan a beteg akartosztonétsl vitetnek véghez s ezek
cselekvé mozgdsok, misodszor olyan mozgisok, me-
lyek a beteg akaratdsztonén kiviil még egy mdsik moz-
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gatd oktol feltételeztetnek s ezek kettGzott (duplicirte)
mozgisok.

A cselekvé mozgdsokat vévén elészor tekintetbe, azok-
ban testiink kiozonséges mozgdsait taldljuk fel, a mint azokat
a jards, futds, ugrds, széval akaratunk ¢és izmaink minden
tevékenysége mellett létrehozhatjuk. Ezek azon mozgdsok, a
melyeket mindenikiink akdrhol maga véghezvihet s melyeket
foképen a szabad testgyakorlat vesz kiilonos tekintetbe. Ha
tehdt én 6ndllélag emelem fel karjaimat, mozgatom torzsomet,
hajtogatom térdeimet, ha ldbujjhegyre emelkedem, vagy l4-
baimat logatom, czen esctekben cselekvé mozgdsokat viszek
véghez. Az élettan azt tanitja, hogy minden izomcsoportozat,
— melynek segélyével mozgdsok hozatnak létre, — ellenhatd
izmokkal bir, melyek rendeltetése nemesak az, hogy ellentétes
mozgasokat vigyenek ki, hogy ha én példdil alkaromat be-
hajtom, azt ismét kinydjthassam; hanem feladatuk az is,
hogy az ellenhatok mozgisait szabdlyozzék, miszerint azok
Osszhangzolag torténjenek meg s bizonyos fokon tiil ne vites-
senck. Mert ha torzsomet példaal 4ll6 helyzetben elérehajtom,
e mozgdst az ugynevezett hasizmok viszik végbe, hanem azok-
kal egyidében ellenhatéik, a hdtizmok is mozgdsba teszik ma-
gokat, részint azért, hogy az el6rehajlist szabdlyozzdk, a
mennyiben talin akaratomtdl fiigg magamat csendesen, gyor-
san vagy kozonként elérehajtanom, részint pedig azért, hogy
a test elesését megakadalyoztassik azon esetben, ha ezen
elérebajlds bizonyos fokon tdl akarna terjeszkedni, végre pe-
dig az ellenhatd izmok mozgisba teszik magokat azért, hogy
a tOrzsot ismét egyenes dllasiba visszahelyezni segitsék. Ezen
kettGs hatisa az izmoknak, vagy a hajté és nyljté izmoknak
egyidejii mikodése, minden cselekvé mozgdsndl észrevehetd.
Eizen cselekvé mozgisok tehdt az dltal, hogy egyenesen aka-
ratunktél fiiggenek, s ondllélag, minden mas személy segit-
sége nélkiil vihet6k ki s igy idegen mozgatdsi er6tdl nem fel-
tételeztetnek, a masnemii mozgdsi alakoktol merében kii-
Ionb6znek.

A cselekv6 mozgdsok, melyek : markantyik, botok, fegy-
verek, nyhjtofik, karfik, korfutok, hdgesék, mészé rudak s
tabb ilynemii gépeken vagy azok segélyével vitetnek ki, soha
sem teszuek mozgdsba egy, hanem mindég tobb izomesoportot,
s az emberi testnek minél tobb tagja hozatik tevékenységhe,
az izmok hatdsa is annal nagyobb. Azért ezen mozgdsok a
gyogytestgyakorlatban, kiillongsen ott hasznilhaték nagy
elénynyel, hol az izmok dltalanos tevékenysége, a vérkeringés
gyorsitdsa az idegek dltaldnos erdsitése kivdnatos, mint a sip-
kérnal, dltaldnos izom- és ideggyongeségnél stb. De kevéshé
hasznilhatok olyan esetekben, hol a gydgyczél kiilonleges
részekre irdnytl, mint hatgerincz-ferdiilésnél, alhasi sérveknél,
mell- és alhasi bdntalmaknal, tagzsugorokndl, bhénuldsoknsl
stb., mert a betegnek akaratgybngesége miatt ezen mozgdsok
vagy épen nem, vagy csak tokéletleniil vihet6k ki.

Mivel feljebb emlitdk, hogy a cselekvé mozgisok féké-
pen a szabad testgyakorlatndl alkalmaztatnak, de mi azoknak
a gydgytestgyakorlatokban is érdemleges helyet jelolénk ki,
ebbél konnyen azon kiovetkeztetést vonhatna valaki, hogy a
szabad testgyakorlat egyszersmind gyégytestgyakorlat is. B
kovetkeztetés azonban hibds lenne. A gyégytestgyakorlatban
ezen mozgdsok soha sem gyakoroltatnak a végett, hogy azok
szabédlyszertiebben , miivésziebben, kellemesebben vitessenek
ki, széval nem az ligyesség megszerzése tekintetébél, mint a
szabad testgyakorlatndl torténik,, hanem fdjdalom azon czél-
bél, hogy altaluk szabdlyszertileg meghatirozott gyogyuldsi
folyamatok eszozoltessenek. Azért a gyogytestgyakorlatban
soha sem jonnek elé er6- és batorsagi kisérletek, sem nagy
ugrisok cs lejtések, avagy mészdasok, kiizdések és birkozasok,
hanem itt a legegyszeriibb cselekvé mozgdsok, tokéletesen
meghatdrozott mérvhen s egészen kiilonos vdlasztékban, a be-
teg allapotihoz és erejéhez mérten, egész nyugalommal és dl-
landosigeal hajtatnak végre. Itt nem a megszerzendd iigyes-
ség foka adja a mértéket, hanem féjdalom, az ember szenve-
veds dllapota: itt nem azért tétetnek mozgdsok, hogy azok
tanittassanak, vagy megtanultassanak, hanem tétetnek cgyediil
gyogyczélok elérése végett meghatdrozott mértékben, sot dt-
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gondolt vilasztékban és egymdsutdnban s épen ebben rejlik a
szabad-dltaldnos és a gydgytestgyakorlat kozti kiilonbség.
Hibédsan vélekedik tehit az, a ki azt gondolja, hogy oregek-
nek mdr nem valé a gylgytestgyakorlat, hogy a miimozgdsok
fiatalabb korban tanulandék be, vagy hogy az treg ember
mar gyonge olyan mozgisok tételére s hogy még kért tehetne
magiban, mivel azel6te soha sem gyakorolta stb. A gyogy-
testgyakorlatban mindenki egyéniségéhez, erejéhez és baj:iﬁoz
képest foglalatoskodtatik.

E helyen még a cselekvé mozgasok némely alsébb ne-
meire kell az olvas6 figyelmét forditanunk, még pedig annyi-
val inkdbb, mivel a szabad testgyakorlat ezekre kevés vagy
épen semmi iigyelettel sincs, hanem a gyégytestgyakorlatban
redjuk kiillonos gond fordittatik. Ezek a testdalldsok és
testtartdsok sa mély légzés.

Ismeretés dolog, hogy a tiid6- vagy mellbeteg egyenes
réna-helyen alig vagy épen nem képes fekiidni, ellenben iil6-
helyzetben fijdalmainak enyhiilését érzi; hogy a vérmes em-
ber elérehajlo helyzetben szédiilést érez, mig egyenes dlldsban
a vérnek az agy felé téduldsit kevésbbé vagy épen nem is
érzi; hogy az alhasi sérvben szenvedé hanyathajlé (hatrafelé
hajlé) és szétterpeszkedd dlldsokat nem tehet a nélkiil, hogy
azoknak bajdra nézve kdros hatdsit ne érezné; s épen igy
ismeretes dolog az is, hogy sokan a baloldalon vagy hdton
aludni nem képesek ; hogy a bélgoresben, kolikdban szenve-
dok osszehtizott helyzetben konnyebbiilést éreznek, hogy el-
lenben az ép embernek Osszehtzott vagy gornyedt helyzet,
példadl riovid agyban tortént alvds utdn a kinytjtodzas jol
esik; hogy tovdbba gyermekek és felnéttek az irdasztal, led-
nyok a himzérdma melletti ferde iilés kivetkeztében magas,
ferde vallra, vagy egyéb idomtalansagra tettek szert; hogy
gyermekek az egy laboni dlldsnak hibas megszokdsa miatt
ferde csipGt nyertek s igy tovabb. — Innét lithaté tehat, hogy
a testnek kiilonb6z6 dlldsa és helyzete miatt némely baj rosz-
szabbd lesz s némely zsugorodds pedig elbidéztethets. Erre s
gyogytestgyakorlat nagy figyelemmel van, mert ama testdlld-
sok ¢és helyzetek megvaltoztatdsa mellett lehetségessé leend
szamos bajnak elejét venni, vagy azon konnyiteni, zsugorodi-
soknak pedig ellenemiikodni. A test alldsainak hatdsa a
gyogytestgyakorlatban igen ki van fejlédve, ott a kiilonleges
eseteknél nagy gond fordittatik arra, hogy a beteg ulé vagy
fekvé 4lldst vegyen-e, a torzs elore, hatra vagy oldalt hajtas-
s¢k-e, hogy a karok fel vagy le, elére vagy oldalra tartassa-
nak-e? Hanem messze vezetne, ha a gyégytestgyakorlat e
tekintetbeni eljardsdt e helyen részletesen el6adnék, s csak
azt tartjuk még sziikségesnek megemliteni, hogy az érintett
testdlldsok két modon vétetnek alkalmazisba; el6szor, ming
olyan helyzetek, melyek mozdulatlan dllapotban tartanak bi-
zonyos ideig s ez esethen ,testtartdsoknak® neveztetnek, és
mint olyan testdlldsok, melyek kozben kiilonféle a bajhoz al-
kalmazott mozgdsok is vitetnek véghez. Mindakét esetben a
testdllasok altal élettani folyamatok idéztetnek elG a gyogyi-
las eszkozlése tekintetébdl.

A cselekvé mozgdsokndl kiilonos figyelemre méltonak
taldljuk a mély 1égzést is. Az anyafold bizonyosan mér
sok ezeret vén vissza karjai kozzé olyanokat, a kik foldi
életokben ontudatosan mély légzést nem tevének, azaz olya-
nokat, a kik tiid6ik minden sejtjeit készakarva nem nyitottdk
ki a kiil 1ég behatésa szdmdra, Vegyiik csak tekintetbe az ir-
nokokat, az ir6kat és a szabokat vagy varrénéket a varré asz-
talndl, légzenck &k az igaz, hanem ttkéletlenill. Egy mély
légzés olyan konnyfivé teszi a szivet, s a ma sziiletett gyer-
mek megszégyenit benniinket e tekintetben, mert ez sir, ordit,
hogy tiidojét kiterjessze, s az ember szintén nevetni volna
hajlandd, a midén a sok alvist szeretSk széja dsitozdsra nyilik
s azt pedig nem akarja érteni, hogy 6t a természet mély lég-
zésre akarja kényszeriteni. A gyoégytestgyakorlathban a mély
légzés az eléfordulé bajhoz képest vétetik alkalmazdsba. Né-
mely esetekben egyardnyos légzés sziikségeltetvén, az rendel-
tetik ; mds esetekben a féstly és a figyelem a be-, mds esetek-
ben ismét a kilégzésre fordittatik. Vannak olyan esetek is, &
melyeknél a mély 1égzés ezen, majd masféle testdlldsban ; is-
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mét olyanok, a melyeknél a mély légzés egyidejiileg végbe-
viend6 s kiilonféle miikodések kozott rendeltetik meg.

Fzek utdn az onkénytes muzgisok mdsodik nemérdl szé-
landunk. Ezek ondllélag, az akarat dsztonzésénél fogva ki nem
vihet6k, mint az imént elSadott cselekvési mozgiasok, hanem
az akaratdsztonon kiviil még egy mdsik mozgaté erétél folté-
teleztetnek s kett6z0tt mozgdasok (duplicirte Bewe-
gungen) neveztetnek. Ezen masodik mozgaté ok a gydgytest-
gyakorlatban egy egészen més személy, ki ,segédnek® vagy
Htestgyakorlasznak® (Gymnastnak) mondhats. A segéd vagy
testgyakorldsz kétféle mdédon lehet hatdssal a beteg mozga-
saira, timogatolag, a midén a mozgdsok is tamogaté
mozgidsoknak mondatnak, és ellenzéleg, a mikor a
segéd a beteg dltal teend6 mozgdsokat akadsalyozza, mely
esetben azok ellentdlldsi mozgidsoknak neveztetnek.

A tdmogaté mozgdsokndl az alany és tdrgy, vagy itt a
beteg ¢és a segéd, egy ¢s ugyanazon irdnyfelé miikédnek. E
mozgasok ott alkalmaztatnak, a hol a beteg izmai nem birnak
olyan osszehizoddsi erbvel, a mily mértékben a meghagyott
éliis vagy mozgds megtételére kivantatik, tehdt egy mds se-

¢ély altal kell elésegittetniok, mint az a gydgytestgyakorlat-
gan a bénuldsokndl és gydngeségi eseteknél gyakran eléfor-
dul. Képzeljiik, hogy azagyban fekvé betegnek altesti gyogy-
mozgisokat kellene tennie, de 6 sokkal gyongébb sem mint
torzsét onalléan folemelhetné; hogy tehdt a hasizmokat Gssze-
hizéddsra hozhassa, ebben a segéd a beteget egyformdn gyd-
molitja, hogy tenyerét a beteg hétdra illeszti s a beteget a
mozgds megtételében segiti; vagy pedig bénilt karjit nem
képes folfelé emelni, ekkor a segéd a beteg karjait megfogja,
s mig az utébbi er6lkidik azok folemelésére, addig a segéd e
torekvésében Gt lassaeként segiti. (Folyt. kov.)

Pest, mdijus 20. 1862.

% Bevallott targyilagos dllapotunkhoz hiven, nem szén-
dékozunk sem a ,Zdrvilasz“ személyeskedéseit visszonozni,
sem okoskoddsai tarthatlansiagat érdem szerint megvildgitani ;
meg lévén gy6z6dve, hogy ez onmegtagadassal egyrészt on-
érzetiink, masrészt — czikkiink olvaséi — a szakérté kozon-
ség jozan eszének tartozunk. Felhozott adataink kétségbevont
hitelességét azonban kotelességiink visszadllitani, mert ezek
bizonyité erejére sziiksége van az iigynek ; s meg fogja boesd-
tani Fromm tr. ir, ha nem akarvdn a vitat a személyeskedés
terén fenntartani, rovid megjegyzéseinket ismét csak ,leeresz-
tett sisakkal“ teszsziik, mert ennek folemelésére nincs sziiksége
az iigynek.

1. . ker. f6orvos eseténél mellékesen emlitettiik meg,
hogy méhlob sem akkor, sem azéta nem volt taldlhatd; s
Fromm tr. Gr ,végére jdrvan a dolognak®, a méh- és petefé-
szeklobot megtaldlta. Feleletiink : hogy B. Francziska a buja-
kéros nbk osztdlydn fekszik, s itt, a kiilonosen legtijabban
érezhetGvé valt helysziike miatt, bujakéros bantalmak nélkiil
nem maradhatna; — hogy az illetd osztaly dltala idézett kor-
ismei jegyz6konyvében 4133. sz. a. B. Francziska korisméje
kivetkez6 : ,Morpiones; Blenorrhoea uteri profusa ; Condylo-
mata incipientia; Blenorrhoea urethrae chronica cum irritatione
uteri“; — hogy ha csakugyan méhlob fejlédott volna is ki, ez
felhozott esetiinket nem tehetné w. ker. f6orvosra nézve ke-
vésbbé terhel§vé: — hogy végre Fromm tr. Gr — a ritkitott
betiik daczdira — maga is sokkal §szintébb semhogy w. eset-
ben a tulajdonkép megrovott kiriilményeket eltagadnd ; mi sem
ismételjiik.

2. 5. ker. f6orvos tir dltalunk kivonatban kozlott esete egész
kiterjedésében a kovetkez: 4267 sz. a. f. é. dpr. 26-dn felvett
S. Antonia hosszabb idé dta, egyikében az el6kelbb bordély-
hézaknak, takdrban szenvedve, nemesak korhdzba nem kiilde-
tett, de azalatt iizlethelyét is viltoztatva, itt — még mindig
ugyanazon vizsgdld orvos keriiletében — tjabban szerzett bu-

jakoros fekélyére z. ker. forvos dltal azon megjegyzéssel fi-

elmeztetett: hogy orvosi tandcscsal éljen, bu-

Jafekélye ha joves vizsgdlat idejére meg nem
gyodgyul, kérhdzba kiildetik. Az illeté megkeresett
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orvos azonban kotelességének tartotta 6t a kérhdzba kiildeni,
s miutdn egyszerii tandcscsal a kérhdzba bejutni nem lehet
— a beteg csakugyan ismét 2. ker. f6orvoshoz fordilt s utal-
vinydval a bujakéros osztdlyra — hdrom nap letelte utdn —
vétetett f6l. — A jegyzdkinyvi korisme: Ulcera incip. Blen-
norrheea universalis. — Reméljiik, hogy Fr. tr. ir a kérisme
ezen betliszerinti kiigazitdsdval beéri.

E tények igazsidgirol mindenki meggy6z6dhetik, ki a
kérhdz korében meggy6zédni akar, s alig hiszsziik, hogy a
czikkird dr a takdrt nem tartand a venericus bantalmak kozé
sorozandé , vagy az orvos-rendéri vizsgdlat korébe tartozan-
dénak ; alig hiszsziik tovabbd, hogy annak tiz vagy kevesebb
nap alatti gydgyultibdl az illeté féorvos lelkiisméretességére
birmikép kovetkezést lehessen vonni.

3. y. ker, fGorvos esete kétséghe nem vonatvan, csak azt
kivanjuk megjegyezni, hogy mi abban collegialitdsbdl elta-
karandé csekélységnél s kérismei tévedésnél“ tobbet taldltunk.

A mi végrea Gy. szerkesztsége. hiszsziik jéakarat meg-
Jjegyzéseit illeti, e joakarat fejében megelégsziink nyilvdnitani,
hogy a csekélységek s iigytdrsi kotelességek koriili nézeteink
Iényegesen kiilonboznek, s az expediensnek felallitott hdzasod4si
pélyakérdést is hagyjuk érintetleniil | egyrészt, mert az e té-
reni javitdsokat mdr elsd czikkiinkben avatottabbaknak en-
gedtiik dltal, mdsrészt azon reményben, hogy mint egy dltala
el6bb kitiizott jutalmat, a ,nagy Apollé“ dijat is ¢ fogja el-
nyerni.

* % *

A jegyz6konyvi adatok valédisdgirol magunknak is al-
kalmunk volt meggydz6dni. — Ohajtjuk, hogy a vitdzd felek és
pedig kivalt kbzegészségiigyi hivatalnokaink, nézeteiket ezen-
thl a tirgy érdeme koril fejtsék ki. Ha az orvosi rend a te-
kintély azon fokdra emelkedhetik valaha, melyen az gyégya-
szi hatalmdndl fogva a 18-ik szdzadban dllott, gy azt mai
nap a kozélet és felviligosodas dtaldnos terjedésénél, a kdz-
egészségiigy ivadékokat biztosité tényezbinek kipuhatoldsa és
létesitése dltal csaknem egyediil érheti el. Szerk.

Vegyesek

Pest. A budapesti orvosegylet f. hé 18 tartott r. gyii-
lésében az egylet majdnem ot évig eldontésre vard alapsza-
balyait megerdsité leirat olvastatott fél. Tovabbd az egyip-
tomi szemlob tdrgydban kinevezett bizottméanynak a helytar-
tésdgndl beadandé véleménye targyaltatott, melyet legkoze-
lebb adni fogunk. Végre Pete Zs. tr. a fiirdés élet- és gyogy-
tani hatasdrdl sz616 értekezését kezdte olvasni, ennek bevég-
zése azonban az idé rovidsége miatt a jové gyiilésre halasz-
tatott.

— Sauer Ignicz egyetemi tandr s volt orszdgos f6or-
vosunk kir. tandesosi czimmel 16n foldiszitve.

&= Mai szimunkkal szégyiijteményiink 3-ik és 4-ik
ivét veszik olvaséink : ugyanannyr fog ezentil minden szdm
mellett Gtnak indittatni. Egyszersmind folszélitjuk mindazon
orvos és gyoégyszerész urakat, kik 1859, 1860 és 1861-ben
lapunkra eléfizettek és azt jelenleg nem jaratjdk, miszerint
lakdsaikat veliink tudatni sziveskedjenek. hogy a szdétdr
irdnti igényeiket igéretiinkhoz képest kielégithessiik.

-+ Oppolzer beteget kezelt, ki gyomortagilat, hurut és
hinydsban szenvedett. A kihdnyt tomegben szdmos sarcina
volt. A gybgykezelés mindenekel6tt a kemnyetartalmi elede-
lek elvonasabél allott, minélfogva a gyomorbani erjedés csok-
kenvén, a hdnyds és a sarcinaképzodés aldbbhagyott: a hé-
nyds azonban csak a kovetkez8 vinyre sziint meg teljesen:
Rp. Bisulf sodae, drach. unam; Aqu. destil. simpl. unciam
unam. Napjdiban 3-szor étkezés utdn 1 kavékandlnyit bevenni,

-+ Simpson a heveny tehénhimlénedv pétszeréiil te-
hénhimlvarnak zsirédenyben (glycerin) valé oldatdt ajdnlja,
minthogy Amerikdban az oltist mdr régéta a legnagyobb
sikerrel akként eszkozlik, hogy kicsiny bérsebek tehénhimlé
pordval behintetnek. Sidey és tobb més orvosok a fenntebbi

;ﬁnlat folytdn haszndlt 12 —20 éves tehénhim!6 varakbél

késziilt zsiredény oldatokat is igen jol hatéknak taliltak.

e
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-+ Myrtle, birégetéseknél ajénlja, hogy azon esetben
ha a seb csekély, ezt legjobb zsir és kénbél allé kendes-
csel bevonni, mig ellenben jelentékenyebb sebzéseknél ngyan-
csak ama kenGcescsel bevont vatta fedelék hasznalandé.

Heti kimutatas
a pestvdrosi kizkorhdzban 1862. mdjus 16-t61 egész 1862.
mdjus 22-ig dpolt betegekrél.

Felvétet. | Elbocsat. | Meghalt Visszamaradt

W.! L o] I || e
beteg ]l . yogyult] u beteg =  beteg 3 E%l .
= s g ) a1g | o I=l8lal &
1862. o |z|s|2|g{S|2|2|S]|= |2 58|55
Majus. 16. | 26|10]36|15] 5]20] 4| 1] 5]289|351] 1} 1/21] 663
. 17. |15| 9l24|11| 3|1a] 3| —| 3]290|356 | 1f 1:22]670
"8 |15(14]20)20] 3[23] 3| 4l 7]282|363| 1| 122|669
no19. |11| 4f1si14| 6|20 &| 1| 2|278]360| 1| 122662
» 20. |16| 8i24|16| 9425| 4| 1| 5|274|8358| 1 1122656
» 21, |17| 7l24115/1328] 4| —| 4|272|352] 1] 1/22] 648
. 22, | 'sl16]24]10 6‘116 —| 2| 2{270/360] 1| 122|654

A létszém e héten kevéssel nagyobbodott; a felvett betegek-
nél leginkabb valtolaz és csiz eszleltettek ; a halottak szima nagyobb
a mult hetinél.

HIRDETESEK.

A naponkint szaporodé kérdezdskédések s megrendelések kovet-
keztében 2 t. cz, kizbnség kényelmére s az ezaltal olesébba keriild
szallitési dijak figyelembe vételével

malata=kivonatom

(Malzextract-Gesundheitshier)
és erosité mell-malatam

eladasara nézve egész Magyarorszigra féraktart allitottam
2nit A gyogyszerész urnal, PESTEN
T 0 r Ok J() /) 5 Of i 14 kiraly-utecza 8. sz.
Ara egy palaczk malata kivonatnak 60 kr., erdésité mell-ma-

latanak nagyobb katulyaban 1 frt kisebb kat. 50 kr.
(7Y (1= Hoff Janos, malata-gyarnok Berlinben.

W™ze m-zhal i
wo-, fardd- és savo-gyogyintézetek

Heves-megyében.

’

A dobréi uradalmi tisztség dltal kozhirré tétetik, misze-
rint Paradon a feltiind gyogyerejii timsdos-vasgaliezos,
kénes (csevicze) és vasas savanyu forrasu vizgyogy-
intézetek

megnyitasa junius Ml = mm_leend.

A vendégek elfogadisdra a timsés fiirdénél 50, a csevi-
czénél 40 kényelmesen bltorozott szobak dllanak készen.

Eléleges megrendeléseket tartalmazé iratok mdjus hé
31-ig Dr. Losteiner K. urad.s parddi firdorvoshoz Kom-
poltra (utolsé posta Kédpolna), vagy Egerland Laszlé bér-
Iohoz Gyongyodsre kéretnek czimeztetni; juniustol kezdve
azonban Parddra (u. p. Gyiongy0s).

A pardadi vizgydgyintézetekrdl atalinos folvildgositdst,
a timsds fiirdok, csevicze és vasas forrdsok mikénti hasznéd-
latdrol utasitdst a nevezett fiirdorvos készséggel adand.

Gondoskodva leend az uradalom részérél naponként fris-
sen készitett juhsavordl.

Egészséges j6 izii ételekrél és pontos kiszolg dltatdsrdl
pedig a bérlo kezeskedik.
3) (@=3)

A dobrdéi urad. feligyeldség.

< W -

A Parisban legtjabban divatba jott mtiszerek koat,

egy gydgyvillamos késziilék vonta leginkabb magdra a

figyelmet.

Az ,Academie des Sciences“-nél ép tgy mint a gybgy-
szertarakban és a miiszerkészitoknél, s6t az ékarusok raktd-
raiban is a mivelt és elegans vilig beszédtirgya volt az 0j és
elmés gydgykésziilék, s visszhangra talalt az orvosi sajté vala-
mennyi organumaiban. Széval a velta-villames fémkefe
(volta-elektrische Metallbiirste) — fGraktir Boulevard Bonne
Nouvelle, 35 — Pdrisban a tdrsalgds fotdrgyit képezte.

Az akademia dltal dijazott és csaknem valamennyi dllam
altal szabadalmazott gyégydorzsslé koratjit Belgium, Anglia,
Skandinavia és Amerikdba mér jo sikerrel megkezdte, s két-
séget nem szenved, miszerint ezen combindlt, két gydgyha-
tinyt magdbam rejté miszert kis terjedelme, csinos alakja,
kényelmes kezelhetése és mérsékelt dra, valamint a villamossig
gyogyerejének az elsé ranga orvosi tekintélyek dltali elisme-
rése, a szenvedé emberiség kozhasznt tulajdondvd emelendik.

A fémkefe egyébirdnt nemcsak hatalyos gydgyeszkoz a
a mai kor fébetegségei, igymint cslz, zsabak, (Neuralgien),
hiidések, goresok s a nénem némely bantalmai ellen, hanem
kitiin6 diaeteticus szer egyszersmind a bér épségénck megvé-
désére és fentartasara, s ennélfogva a legajanlhatébb Gvszer
meghiilések, vértorléddsok és a gutaiitési hajlam ellen.

Kotelességiinknek tartjuk ezek kovetkeztében figyelmez-
tetni mindenekelGtt Magyarorszdg orvosait és gyogyszerészeit
a volta-villamos fémkefére, szerencsénk lévén egyittal ve-
lok tudatni, miszerint

PESTEN, Kirily-utcza 8. sz. Torék J Ozsef

urnak a ,,Sz. Lélekhez* ezimzett gydgyszertaraban

egy ily, villammérével (Galvanometer) Osszekottetésben dllé
késziilék, az orvosi és szeuvedé kozonség megtekintésére ki
van allitva.

Ara egy villamos-kefének 10 frt o. é.; postdn kiildve az
elpakolis és feladdsért kiilon 50 kr. o. é. (5) (1—2)

Rs” Yrdekes jelentés orvosok és gydgyszerdszek szdmdra!!
az 18556-ki parisi iparmiitarlaton elfogadott

TR LA TWC.A Be WP pirisi gyogyszerész

Vasiblagos labdacsairol.

(Jodeisen-Pillen.)

Blaneard vasiblagos labdacsainak tudomanyos megismertefésére
réviden a kivetkez8ket jegyezzitk meg : ,Hogy a vasiblag, mint a leg-
hathat6sb gyogyszerek egyike van elismerve, miutan az mind a vas
mind az iblany tulajdonsagait magéban foglalja, koztudomasd, —
De azon nehézség, melylyel a vegykészitményben szilard aliapotbani
elSallitasa jar, s azon vegytani tulajdonsig, hogy a lég és ned-
vesség befolyasa altal rogton bomldst szenved, mi a betegnek nem-
csak a bevételnél mind izre mind szagra nézve kellemetien, hanem légz6
szerveire nézve veszelyes is, s ép azért a tisztelt orvos urak a kivaut
siikert el nem érhették; ide jarulvdn fanyar, kellemetlen ize is, nem
csekely akadalyt gérditett a gybgyaszatbant siikeres hasznalata els.
Blancard tdjonnan folfedezett készitesi médja sierint a labdacsok toké-
letesen tisztak, valtozatlanok, szag- ¢s iznélkiiliek, a legfinomabb tolui
balzsammal bevonva, Ketté vagatvan a labdacs, mindkét élének felszine
zold, mi a vasiblag tiszta vegytani allapotbani jelenlétére mutat: el-
lenkez8 esetben fekete, mint minden birmi médon utanzott vasib-
lagos labdacsoknal. Minden valodi iivegnek dugéja a reactivot, az
eziistot magat hordozza. Egy liveg egész adagban 100 szem, fél adag-
ban 50 szem foglaltatik, Minden labdacsban van e gy gran ferrum jo-
datum és 1/; gran finom porrd dorzsolt vas a feliiletén.

€5~ Mindazon orvos és gyogyszerész urak, kik Blancard lada-
csait akar nagyban akar kicsinyben megrendelni széndékoznak, vala-
mint a nevezesesebb vérosokban 1évé kérhizak t, cz. orvosai, kik ezen
szerrel kisérleteket kivannak tenni: sziveskedjenek az

egyediili forakhelyhez: MOk JOZS.

»5z. Lélekhez® czimzett gydgyszertarhoz Pesten (kiraly-utcza 8-ik sz.)
fordulni, hol azok valédi minGségben kaphatok, s a kérhdzak szamara
a sziikséges adag kisérlet végett in g yen fog kiszolgéltatni,

(6) 1—?

Pesten, 1862. M iille r E mi | kbnyvnyomddja Dorottya-utcza 14 szdm.

J&= Mai szémunkhoz az orvos-gydgyszerészi miiszégyiijtemény 3. és 4. ive, meg a hélyag-hiively sipoly miitételét dbrazold
kometszvény van mellékelve.



Melléklet az ,,Orvosi Hetilap 1862. évi 21. szimdhos.
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