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Tanulmdanyok a bujakoértan kérébdl.
Balogh Kalman nyilv. r. tanirtél Kolozsvirott.
1. A bwakori novedékek:.

(Folyt.)

Az 4ltalam 1866-iki janudr 29-én bonezolt férfi-
nal, ki genyedésbe dtment tiid6lobban halt meg, a
makkon lapos heget, mig a szdjpadvitorla baloldali
felét nagy részben elroncsolédva és hegesen dsszezsu-
gorodva, a gégefeddn és a nyelv tovén pedig ksldok-
szerfien mélyen behuzédé hegeket taliltam. Bujakéri
novedékek voltak a szivbillentytikben, a majban és
a lépben.

A misfélakkora, halavinyabb, vékonyabb fald és
szakadékonyabb izomzati sziv hdromestcest billen-
tytije rendes terjedelmii, szélein igen megvastagodott,
wig a tobbi helyeken kevésbé dttetszs, dtaldban pe-
dig a rendesnél sokkal szivésabb osszetartisd volt, s
szoveti szerkezete a 2-ik dbrdban vézolthoz hasonli-
tott. A kétesticsii billentyi, tetemesen ossze volt zsu-
gorodva, mi mellett vastagsiga mésfél millimeternyi
lehetett, s fclilete igen egyenetlenen nézett ki Szélein,
azutdn pedig pitvari feliiletén tobb helyen apré, de
kozepiikon kevésbé kemény, mig a koronyben 8ssze-
zsugorodd és igen szivés dsszetartdsi kinovések taldl-
tattak. A kozépi részletben részint elzsirosoddshan
levé (T-ik dbra a és b), részint elzsirodis folytdn szét-

(7-ik Abra).

esé (¢, ¢' és c") sejtesoportok, részint zsireseppeknek
azokbél keletkezett halmazai voltak szinte elzsirosodd

kozti anyagban, mig a kdrnyezetet valésigos hegszo-
vetnek lehetett mondani, mely szerkezetére nézve a
billentyii tobbi szovetével megegyezett. [tt oly mérv-
ben, mint az ujnovedék alakelemei elzsirosodés foly-
tan szétestek és azutin elégtek, hegszovet lépett he-
lyiikbe, mi az egész billentyiit dsszezsugoritotta. A
fééri billentyiik egyenletesen megvastagodottak és
rendes terjedelmiiek voltak, szerkezetitkre nézve pedig
a héromcsucsi billentyiinek megfeleltek, mig a tido-
titéri billentyiik nem szenvedtek.

A valamivel nagyobb, viligos-barna, rendes 8sz-
szetartisi és vérszegény mij jobboldali lebenyének
als6-kiilsd részletében mogyordényi bujakéri novedék
észleltetett, mely mindjirt a savéshértya alatt fekiive,
evvel Ossze volt nve és azt erbsen befelé huzta.
Bemetszéskor igen tomott és szivhs Osszetartdstinak
taldltam, szinét pedig vorosfehérnek lehetett mondani.
Téle a méj szovetébe mindenféle rostkdtegek nydltak,
melyek részint annak kotszovetével, részint nila vala-
mivel kisebb novedékkel fiiggtttek egybe, mely tdle
befelé és mélyebben fekiidt. Féleg a lebenykék (acini)
kozott fekvd kotszovetbl indidlt ki, mint ezt a kornye-
zeinek dtmendben levd és osztédas 4ltal szaporodd
kotszoveti sejtei mutattik; de egyszersmind hajszél-
edényeinek (8-ik 4bra a, a kiv.oldalon) sejtei (b) is oszté-
ddsnak indiiltak (¢),s az ekként timadott sejtek az edény-
kozokben leviktdl, melyek itt csoportokkd (d) halmo-
zbdtak és osztédtak (d'), miben sem kitllonbéztek, mint
ezt egyébként a 3-ik 4brdban isldthattuk. A kisebbik
goesot ruganyosnak tapintottam, s bemetszetve, koze-
pe a Wharton-féle kocsonydhoz hasonlénak latszott,
mig a korony felé mindinkiabb keményebb tsszetarti-
stvd lett, legkiilsbb réteglét szivés hegszdvet képez-
vén, melynek rostjai befelé a nyélkaszévetbe, mig
kifelé a mij kotszovetébe szakadatlanul 4dtmentek. A
goes kozepét tevs lagy anyag egyszertien szétess sej-
tek csoportjaib6l és egészen egynemil, nyidlés kozti
anyagbdl dllott, mely eczetsav hozzdaddsakor megho-
mélyosodott. Ezen esetben a bujakéri nsvedék nyédlkés
dtviltozdst szenvedett, mint ezt tobbszor észlelhetjiik ;
mint pedig a nydlkaszovet szétesés és elégésnek indiilt,
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a kornyezetben kifejl6d6 hegszovet mindink4bb dssze-
zsugorodhatott, s ilyképen johettek létre azon zsugo-
roddsok, melyek a méj fiiggesats szdlagétél jobbra,
annak dlloménydban mélyen behuzédtak. Itt latjuk,

(8-ik &bra)

hogy a bujanovedékek szétesése és elégése nemesak
zsirszerii, hanem nydlkds dtvaltozds ttjin is bekovet-
kezhetik; a kornyez§ alakelemeknek nyomds ttjin
val6 elsorvasztisat pedig nemcsak goesos novedék
eszkozli, hanem egyszersmind a hegszovet, mely
bujakéri fertdzés folytin annak kiséretében, vagy
utinna kozonségesen, sokszor pedig egymagédban is
kifejlodhetik, a nyoméson kivil még hizas dltal
szinte akképen hatvéin. Jelen alkalommal a méjsejtek,
mint més hasonl6 esetekben, gy a bujakéri gocsos
novedékek, mint a hegszovet szomszédsigdban egy-
szerii sorvadds tiineteit mutattik.

A kétakkora lép halavinybarna & konnyen
szétmalldé volt, de kiilsd-alsé részletében a rostos hér-
tya és az alatta levé dllomény rendetlen alakd és 14
centimeter Atmérsjii teriileten a széleken 3, mig a ko-
zép felé 4 millimeternyi vastagsdgban majdnem porez-
szerlien meg volt keményedve, s egyszersmind heg-
szerfien behuzédva. Ezen képzidmény a szabad felii-
let felé sirgdsan, mig a Iép gyurméja felé vorossar-
gén nézett ki, hovd téle sugirszeri csikok voniltak,
melyek dtaldban véve vorossirgdn néztek ki, s a 1ép
szovetét részint vontik, részint Osszenyomtik. Gorcsd
alatt pedig latni lehetett, hogy a voroses részletben
osszenyomott és elftizédott véredények vannak szines
vérsejiekkel, melyek némelyikének alakja még kive-
hetd volt (9-ik dbra @ és b), mig mésok kozilik szét-
esésnek inddltak. A véredény-maradvinyok koril
mindenhol sejtesoportok latszottak, melyek koziil tob-
ben hatérozottan az edények sejteibdl keletkeztek (¢
és ¢), mint ezt a 8-ik és 3-ik dbrandl littuk, s a sejt-
kozti anyag tilképzidése mellett az edény-elfizidé-
sekre kétségteleniil befolytak. Ezen sejtcsoportok zsir-
szerll dtvaltozdasnak indiiltak, mi a d -nél taldlbaté sej-
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teknél nagyobb mértékben mutatkozott, mig ¢ és e,
helyeken csak szétesett sejtekbsl valé zsireseppek és
magvak foglaltattak, s6t tobb ponton mér az utéb-
biak is, zsirszeriien elfajilva, szétes6ben voltak. Ezen

(9-ik dbra)

kiterjedt szétesésnél itt-ott még ép sejtekbil 416 cso-
portok (g) tintek szembe, de més részré] zsircseppek a
kozti anyagban sem hidnyoztak. Az djnovedék kiilsd,
vagyis sargis részletében edényekre mér nem akad-
tam, hanem tigy a kozti anyagnak, mint a sejteknek
halaviny-sirga szine volt, mi kétségkiviil a szétbom-
lott vérfestenyt6l szirmazott. Sejtek esak csekély
szédmmal taldltattak, de inkdbb hosszasak voltak, cso-
portokkéd pedig seholsem halmozédtak. A kozti anya-
got hatdrozottan rostos szerkezetiinek tekinthettem,
sokszorosan keresztezddd kotegekkel, melyek eczet-
sav hozzdaddsakor egészen meghalavinyodtak. Zsir-
cseppeket a sejtekben épen nem, mig a rostos koati
anyagban csak elvétve lehetett latni. A sirgaésa vor-
henyes sirga részlet kozti elmosédott hatirtigen gon-
dosan tanilvdn, latni lehetett, hogy mint a ¢, ¢, d, 2,
¢' és [ helyeken latott sejtek. zsirszertien teljesen dtval-
tozva, végkép szétestek, a zsireseppek elégés itjdn eltiin-
tek, az épen maradt sejtek a kozti anyag mind hatalma-
sabb kifejlédése folytin egyméstél széttértek és meg-
hosszabbodtak. Az elgbbi sejtkoztianyaghél, mi zsir-
cseppekké szétesett, szinte elégett,mig a tohbi eczetsav
4ltal elhalavinyuls kotszovetirostokké hasadozott. Ek-
kép a rostos porczszerii bujakéri novedék helyébe
mindinkdbb 6sszezsugorodé kotszovet l1épett.

A mondottak ésahozzdjuk hasonlék uténindilva,
a bujukéri nsvedékek majd rostos porezszeriiek, majd
valésigos hegszovetbdl dllanak, mely a szervezetben
megmarad, mig az el6bbiek zsirszerii, vagy nydlkés
atvaltozast szenvednek, végiil szétesvén, mi szabad
feliileten fekélyedéssel, elzart helyen pedig az illetd
szovet osszeesésével van egybekotve, de gy az egyik
mint a misik esetben hegszovet keletkezik, mi azutdn
a kornyezetre zsugoritélag hat. Esetleg megtorténhet,
hogy a bujakéri novedék a kornyezetre erdmiivileg
lobos ingerként hat, mi azutdn genyedésre visz. A bu-
janovedékek pedig az 4ltal veszedelmesek, hogy az
alakelemeket nyomds, széttolds, vagy vonds dltal el-
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sorvasztjik, ekként az eredeti szbvet helyére olyan
képz6dmény 1épvén, mely az elébbeni miiksdésének
folytatdséra képtelen, s8t ebben, erdmiivi befolydsa
kovetkeztében, a még €p szomszédsdgot is gétolhatja.
Mésrészrél azok az eredeti szovetnél csekélyebb élet-
képességiiek, részint sajit természetiiknél, részint pe-
dig anndlfogva, hogy a koriikbe es§ véredények osz-
szenyomdsa dltal a tdpldléknak hozzdjuk valé jutisit
elzérjak, mi’egy részrdl széteséseket eredményez, mig
més részril nedvszegény, csekély anyagforgalmi, 6sz-
szezsugorodd képzédmények keletkezését okozza.

Ha most a felett kevéssé gondolkodunk, valjon a
bujakéri novedékeket gybgyithatjuk-e, arra ha drozott
nemmel kell vilaszolnunk. A bujakéri novedékek, me-
lyek arra valok, maguktél is szétesnek, vagy elégés
itjén elenyésznek, mig a hegszovet minden kérkeze-
1és mellett megmarad, a novedékek kifejlddése foly-
tan elsorvadt alakelemek helyébe pedig mostansig
djakat el nem vardzsolhatunk. Ha a bujanvvedékek
er6miivi behatdsibél szdrmazé kéros tiilnemények eny-
hiilnek, vagy taldn épen meg is sziinnek, legytink
eléggé szerények, hogy azt kevésbé gydbgyitd eljiri-
sunknak, hanem inkébb a dolgok természetszerti lefo-
lydsinak tulajdonitsuk, mely azok térfogatit csok-
kentette, vagy Osszetartdsit megviltoztatta; mert
kell8 biztossdggal meg nem mondhatjuk, valjon ked-
venez szereink azok torténését elémozdithatjik-e. El6-
fordil, hogy a bujakéri nagyobb gocsos novedék kel-
lemetlenebb tiineményekkel jir, mint a helyét elfog-
lalé hegszovet Ezen novedékekre nézve tehita gyogy-
tudoménytél csak annyit kovetelhetiink és vérhatunk,
hogy a fekélyedésnek, vagy e nélkiili szétesésnek ép
szovetre val6 kiterjedését lehetleg gétolja, nemki-
lénben hogy tjabb bujakéri képzddmények létrejo-
vetelét megakaddlyozza. Ez a tér, hol kiizdeni kell,
mert itt még sokat lehet és kell kivivni.

Miel6tt pedig a bujakéri novedékeknek egyes
szervekben valé elSjovetelét és azokra valé hatdsit
targyalndm, a miltra is kell tekintenem.

®
st #

Hogy a bujakér lefolydsa alatt az azt el6idézd
ragélytél fiiggd novedékek keletkezhetnek, méar Fal-
lopia el8tt 6smeretes volt, ki ,De morbo gallico liber
absolutissimus® (1*atavii 1564) munkdja 59-dik lap-
Jjan mondja:

» Verum accidit, ut post dolores vel cum doloribus
tumores infestent circa articulos internodia, in media
fibula, in medio cubito, et his caput saepe coronatur,
ut regni Gallici insignia prae se ferat. Isti tumores
cum contineant materiem crassam, quae est veluti
gummi eliquatum, ideo gummata gallica vocantur a
medicis. Hi tumores duorum sunt generum, alter topha-
ceus est, alter autem minime. Tophacei sunt constan-
tes ex materia paenitus lapidosa et videntur veluti
tophi ossei vel materia illa, quae ligantur ossa fracta.
Secunda species tumorum est, quando materies est mol-
lis, quae tripliciter apparet, nam aliquando est veluti
laridum, aliquando est minus crassa et est similis po-
lentae, et est atheroma gallicum. Tertia species est
sicut mel et dicitur meliteris gallica. In capite ut plu-

rimum sunt vel substantia laridi vel mellis vel polen-
tae. Cirea pedes sunt maiori ex parte lapidosi et
tophacaei, ita in tibiis, in intermediis nunec tophacei
nunc molles existant. Loca sunt ligamenta articulo-
rum, corpor aossium, perihostia, in quibus tumores dolo-
rissimi sunt; aliquando in superficie ossis crescit aflec-
tus iste. Materia est ut plurimum pituitosa, tenax et
melancolica, cum natura bene concoquere non potest.
Aliquando bilis etita fit meliceris, aliquando est pituita
minus crassa et fit atheroma. Aliquando crassa est et
melancolica, et fit toph us vel steatoma.“

Ezen idézetbsl nemesak azt léthatjuk, hogy a
régi kornak azon hires orvosa lelkissmeretes észlels

| volt, hanem mit tapasztalt, azt hiin leis frta, még pedig,

szabad érzékeire hagyatva, sokkal jobban, mint akér-
hény a jelen kogban, ki kitiind segédeszkozok felett
rendelkezik. Osmerte a bujakéri névedéket, midén
kemény, rostporezszerii anyaghbél all; ssmerte tovabb4
midén az nydlkaszovet dltal képeztetik, vagy zsirszeri
atviltozdsnak indult, vagy mér egészen it is valtozott;
osmerte végiil azon féleségét, mely csontszéveth 5l van
szerkez6dve. Hogy azonban ezen kiilonbozd félesége-
ket és véltozatokat a nydlkdnak, epe és fekete epének
egymdshoz val6 viszonyaibél iparkodott fejtegetui,
azon fennakadnunk nem szabad, mert idejében még
nem voltak erfs nagyitisi ¢és mindemellett tisatén
mutaté géresvvek, melyek felviligosithattdk volna.

A bujakéri novedékeket megemlitve taliljuk még
Rosellinél (De morbo gallico tractatus. Romae 1593,
23), ki réluk mint mézgaszerii gocsokrdl (gummosi-
tates) beszél, nemkiilonben Luisinus udinei orvos
sAphrodisiacus sive de lue venerea opus® gyiijtemé-
nyében, melyet Boerhave 1728-ban (Lugduni Bat.)
adott ki), hol a 46 lapon Massa Miklés mondja: ,sunt
apostemata dura, adhaerentia panniculis et ossibus, ut
sun ossa furculae pectoris, crurum et frontis, quae a
vulgaribus gummata appellantur.* Ugyanott (a 880-ik
lapon) tovibba Botalli a gocsokr6l és a mézgaszerit
daganatokrél (tubercula sen gummata) mint egyenld
értékii nevekrsl sz6l.

Ezeken kivill a mult évszdzakbéli ir6kn4l még
tobb hely van, mely arra mutat, hogy a ruganyos,
illetsleg mézgaszerii daganatoknak a bujakérhoz vald
viszonydrél sok tekintetben helyes fogalmuk volt. Igy
Molinetti bujakérban szenved§ férfi kemény agybur-
kdban hérom olyan novedéket taldlt, melyek fehéren
néztek ki (Boneti Sepulchre. Genevae 1679 p. 1669.
Liber IV, sectio IX, observalio I, articulus 9, azutdn
pedig lib. I, se. 1, obs. LXVIII); tovAbb4d Mediavia
asszonynal bujansvedékes koponyaburoklobrél (peri-
cranitis gummosa) tesz emlitést, mely nehézkéri rén-
ghsokkal ¢s kibultsdggal volt egybekstve, midén pe-
dig a beteg meghalt, az elroncsolédott esontok helyén
az agy a mijéhoz hasonlé keménységiinek tapintatott,

1) Luisinus Alajos a kordig élt és bujakérrél irt szerz8k gyiijteménvét
1559-ben Velenczében adta ki. Boerhave-nek kiaddsdn kiviil jedig
még egy misik is van birtokunkbau, melyet Grune- 1789-ben esz-
kozolt, ekkor egyszersmind az eredeti két kitethez még harmadikat
advin, mely kiilontsen a 11—16-dik évszdzbeli napnyngati orvos-
irok , vagyis az ugynevezett arabistikrél fontos toldalékokat fog-
lal magdban.
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mig a mdsik lebenyben, kivebetdleg, tilyog foglalt
helyet (Morgagni ,De sedibus morborum® munkAja-
qan: Episto. IX, artic. 23). Ugyanezen munkdban
(Episto. XXII, artic 11) még azt is taldljuk, hogy a
bujakér a tiidSket a giimés dtviltozdsra (corruptio
phtisica) alkalmasabb4 teszi, s az ebben rejlé eszme,
hogy a bujakér tiidébeli bantalmakkal viszonyba ho-
zassék, Portalndl taldlt hatdrozottabb kifejezésre, mint
ezt a tiidGvész természete és kezelésérgl kiadott fran-
czia miivében (Mithry dltal németre forditva. Hanover.
1799. 1. 263 1.) latjuk. A kifejtés azonban tokéletlen
lévén, Morgagni ¢és Portal visszhangra nem taldlhat-
tak, minthogy az dltaluk észlelt tiidébeli vdltozatok
ligy bujakériak, mint bujakérosakndl eldforduld egyéb
bantalmaknak tekintethettek. Ezutin ezen iigy Lalle-
mand (Recherches anato. pathol. surl ’encéphale. Paris
1834). ki az agyban ¢és a kiils6 agyburokban bujakéri
gocsoket taldlt, nemkiilonben mésok torekvései és ésa-
leletei daczéra egészen Ricord idejéig nem igen moz-
dult, ki annak nagyobb lendiletet adott, s kinek jeles
lefrasai ¢s kitiing rajzai a szabad érzékek 4ltali vizs-
gélés remekei. ,Traité pratique des maladies véné-
riennes“ (Paris, 1838), valamint ,Lettres sur la Syphi-
lis“ (Paris 1850 és 1851) munkdiban a bujakéri nove-
dékekrdl, mint goesokrSl (tubercules), hatérozottan
sz6l, s azokat részint a masodik (tubercules muqueux,
vagy is figgolyok, sarcocele), részint a harmadik
(tubercules profondes, lupus, giesok a legkiilonbszdhb
szervekben) sorozathoz tartozéknak tekinti. ,Clinique
iconographique de I' hopital des Vénériennes“ (Paris,
1851) képtaridban pedig természethiin lerajzolja, és ko-
riilményesen leirja. Szerinte ezen novedékek az izzad-
mény képz8 (plastique) dtalakulisdbél szirmaznak, mi
a korabeli fogalmaknak megfelel. (Folyt. kov.)

A choleranal hasznilhato gyogyszerekre vonatkozo
meg jegyzések.

A cholera ellen a legkiilonboz6bb gyogyszereket megki-
sérlették, s mig a kérfolyamatot kevésbé osmerték, bajos volt
megmondani, valjon azok egyike vagy masika hasznilt, vagy
épen artott-e ? Annyit azonban tapasztalni lehetett, hogy az ered-
mény anndl kevésbé volt gydszos, minél kozonbdsebb gyogy-
anyagok nyujtattak, ha emellett igen természetesen az egész-
ségi kellékek meg voltak és az egészségtan szabalyaira atald-
ban véve iigyeltek.

A baj lényegét roviden kovetkezGkben foglalhatjuk
egyiivé : a gyomor, vékony-belek és sokszor a vastag-bél ham-
rétegéuek atalinos heveny elzsirosodisa és levilasa , tovabba
heveny és nagy foki elzsirosodds a hugycsatornicskiak him-
sejteiben, mely dtviltozas még egyéb szerveket is érhet , igy
példail a mell- és a hashirtya hamsejteit, mindehhez végiil a
hidegségi kérszakban a sziv hiidése jarulvin. A bél bamjanak
levaldsa, mialtal a nyakhédrtya a leforrdzas altal hamfosztott
borhoz igen hasonlé lesz, a bélbeli atszivargasi viszonyok tikeé-
letes megzavardsival €s a belekben a vérbol szirmazé nagy
mennyiségii folyadék felhalmozidisival van egybekitve, mi
hanyast, hasmenést és giresos rangisokat okoz, mint dtalaban
gyorsan keletkezs és nagy mértékben térténd folyadékveszte-
ségek nagymérvii rangdsokkal jarhatnak, az agynak az dltal
el6idézett jelentékeny vérszegenysége folytan. Ezen tiinetek
mellett a fofigyelem a hédnyds ¢s a hasmenéds megsziintetésére
irdnytlt, mit igen sokan mdkony, vagy legaldbb makonytar-
talma szerek adagoldsa altal iparkoedtak elérni, s akarhanyszor
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el is értek, de nagy dron, minthogy a mikony alainak legha -
talmasbika, a szunyal, a sziv hiidését elémozditja. Ha tehit a
gyomor- és bélbeli kiiiritések ellen miikddni akarunk , leghe-
lyesebb olyan szereket valasztanunk, melyek a sziv 6sszehu-
z6dasaira csokkentéleg, a vesebeli zsirszerii dtviltozdsra pedig
elémozditélag nem hatnak. Ezen igényeknek a savas eczetsa

vas 6lom még leginkabb megfelel, s utina mindjirt a timsét
emlithetjiik ; esetleg pedig az alas légenysavas keneny (bis-
muthum subnitricum) nagy adagairél se feledkezziink meg,
mely igen veszedelmes hasmenések ellen nem egyszer igen
jo sikerii volt. A higitott kénsav, mint a cholerahasmenést
csillapité szer ellen csak azon kifogasunk van, hogy kérodai-
lag még meg nem dllapittatott, valjon oly adagokban, mint
nyujtani szoktdk, a vesebeli zsirszerii dtvaltozast nem segiti-e
elé, mint ezt 4ltala tortént mérgezéseknél tapasztaltak. Hol és
midon lehetséges, giz-, vagy meleg légfiirdok hasznildsa soha
se mulasztassék él, mert melegnek a bérre valé hatdsa a has-
menés ellen hathatés. Hogy a testnek, vagy legalabb a has-
nak langyos meleg vizzel atitatott lepedébe valé burkoldsa
mily eredményii, azt tovabbi tapasztalatoknak kell eldénteni.
Az egész testnek, vagy legaldbb a hasnak hideg vizzel atita-
tott leped6kbe valé burkoldsa, mint bérizgaté lehet hasznos,
minthogy az olyan lepedék sziraz ruhdkkal koriiltekertetvén,
a beteg fél vagy egész ordig abban hagyatik, melynek eltelte
utan langyos firdét kap. S a beburkolds sziikség szerint
alkalmazhaté. Beburkolas kizben a fejre hideg, sot jeges bo-
rogatisok teendbk, a fej felé valé vértorlodasok kikeriilése
végett.

A hinyis és hasmenésnél nem csekélyebb fontossdgu a
sziv hiidott volta, s sok szer, mely a cholerinal j6 hatdstinak
észleltetett, a jo eredményt a szivmiikodések el6mozditdsa
altal vivta ki, igy a kamfor, a fenyémagvak, a mentaforrdza-
tok , pézsma és més illo anyagok, melyek kozott a kimfor
mindenesetre elsd helyen 4ll, minthogy leghathatésabb és ege-
szen hatdanyag lévén, ennek mennyiségét biztosan meghata-
rozhatjuk. A fenyomagvakkal ovatosaknak kell lenniink,
minthogy ezek ill6 olaja a szivet Gsszehuzidésra serkenti
ugyan, de masrészril a vesék zsirszerii dtviltozasit el6moz-
ditja, mint ezt kiilonisen juhoknal tapasztaljuk, melyek, feny-
vesekben legelve, itt tobbek kozott fenys magvakkal jol lak-
tak. A mentds forrazatok igen czélszeriien voros borral készit-
heték, de a borlang mennyisége oly tulségos ne legyen, hogy
béduldst okozzon , mert ilyenkor a szivre lenyomoélag hat. A
pézsma és a hédony igen bizonytalan hatisiu. A terpentin 4gy
a hasmenést esillapitja, mint a szivet dsszehuzdddsra serkenti,
csakhogy tujabb és jobb tapasztalatoknak kell eldonteni, valjon
a veséknek altala torténé izgatisa az azokbeli zsirszerii atval-
tozast, mely a melegségi koérszakban a legnagyobb veszede-
lemmel fenyeget, nem fokozza-e ? A hanygydkérnek szinte
csak annyiban lehet jo hatisa, mennyiben a szivmiikodések
torténését fokozhatja, de még nyilt kérdés, hogy mint hanyiu-
ger nem kdros-e? A fehér zsdspa gyokere (radix verathri albi)
zsdspaalat tartalmazvin, ez a szivmiikodéseket eleinte emeli
ugyan, de késébb gy a szivlokdsek, mint a légvételek szama
csokken. ;

Ezen megjegyzések utdn gydgyanyagra kell figyelmez-
tetniink, mely a hidegségi szakban tobb javalatnak megfelel.
Az a kdvéal, mely wig egy részril a szivet osszehuzodasokra
ingerli, mas részrél a a hinyisra csillapitélaghat, egyszersmind
pedig a hiugy-elvilasztdst a vesék gyenge izgatasa altal némi
mértékben elsmozditvan. Adaga naponta 2—3 szemerre tehetd,
mely mennyiséget szikség szerint emelhetjiik. Ellenébe esak
azt vethetj k, hogy driga, mi szegény emberekre fontos, de
ezen a bajon segithetiink, ha festvényét haszniljuk , melyet
egy rész virés-barndra porkolt és osszetort kavébol készithe-
tiink, ha ezt tiz vész oly szeszes folyadékkal kivonjuk , mely
koriilbelsl 30—36°, borlangot tartalmaz. Kavéalas kivonat
még chinai téa levelébil is készithets, Ezen festvényekbil fél
érankint, vagy ordnkint 25—50 cseppet adhatunk, de rogton
abba kell bagynunk, mihelyt a melegségi korszak kezdete mu-
tatkozik, midén dtaliban véve minden izgaté adagolasit meg
kell sziintetniink. A kavénak vizzel késziilt fozete (1 r. kdvé
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10 r. viz), vagy a tednak erés forrdzata (1 r. tealevelek 20 r.
forré viz) szinte ajdnlhato.

A melegségi koérszakban, midén a belek nydkhdrtydja
lobos folyamatok szinhelye lehet, s a vescbeli zsirszerii atval-
tozds hugyrekedés kovetkeztében halillal fenyegethet, legezél-
szeriibb, ha minden gyégyszerelést abbahagyva, jégdarabkik
elnyeletésére és a vesetijon sziraz kopiik alkalmazasira szo-
ritkozunk, hogy a vesékttl vérelvonélag hassunk. Az dtkezés
egyszerii legyen, zsirokat ne tartalmazzon, hanem lehetileg
kénnyen emeszthets tehérnyefélékbsl alljon, melyeket a hasnyél
minden nehézség nélkiil megemészthet, s mar csekély tomegben
aranylag sok tipanyagot keblezhetiink be. Ide sorozhatjuk a
habb4 vert tojas fehérét, a Liebig-féle levest (pél. fél font his
2 font vizzel hidegen kivonva, mely 10—12 csepp higitott
konhalvanysavval savanyitatott s '/, lat konyhasival elegyite-
teit), a beefsteak-et sat., azonban ezek egyikébsl sem szabad
sokat rendelniink , minthogy a hdmfosztott bélfeliilet gyogyu-
lasa az ingerek lehetd legnagyobb visszatartisit igényli. A
zsiros anyagok pedig kiiléndsen azért keriiltessenek, minthogy
a vérbe vald hatolasuk alig lehetséges, a bolyhok nagyobbéra
hamnélkiiliek lévén. A szénvizegyek végiill nem ajinlhatok,
mert mig a kemnye megemésztése tobb idét vesz igénybe, a
czukrok a vérbdl a belek felé igen kénnyen kellemetlen dtszi-
vargisi folyamatokra szolgiltathatnak alkalmat.

Azon torekvés, miszerint maga a szervezetbe jutott ra-
galyanyag kozonbositessék, vagy semmisitessék meg, igen
dieséretes, hogy azonban a kitiizott czél mirenyessay &:tal elér-
hetd-e, ekkorig be nem bizonyitatott, de az ellenkezé sem tor-
tént, miért ezen kérdés felett ujabb kisérleteknek kell dénteni,
valamint csak ujabb tapasztalatok donthetik el a kénessavas
luganyok (alkalia sulfurosa) gydgyértékét is. —a—

KONYVISMERTETES.

Oppolzer's Vorlesungen idiber specielle Pathologie und Therapie,

bearbeitet und herausgegeben von Dr. Emil Ritter von Stoffella,

emer. klin. Assistenten und Privatdocenten ctc. Erster Band. Erste

Lieferung. Erlangen. Enke Ferdindnd Fkiaddsa. 1868. Nagy
8-rét. 160 1.

Oppolzer béesi tanir azok kozé tartozik, kik az orvostant
természtiudomdnynak tekintik, s azt mint ilyent miivelik. A
beteg-dgyndl mindenkép azon van, hogy a meglevs bantalom
lényegét, s annak ugy a szomszéd szervek, mint az egész
szervezethez valo viszonyat, kifejlodését és kimenetelét mind-
azon segédeszkozokkel kutassa és lehetbleg meghatdrozza,
melyek ez idé szerint rendelkezésiinkre dllanak. Széval minden
moédon a betegség tudomanyos természetrajzanak megallapi-
tasdra torekszik ugy dtaldban véve, mint kiilonosen az elitte
lev esetben. Vizsgdlatainal pedig terjedelmes olvasottsiga,
minélfogva az orvosi irodalom és az ezzel rokon tirgyak érde-
kesebb jelenségeit eléggé kimeritien tudja, nagy mertékben
elosegiti. Szakméja ugy elméleti, mint gyakorlati irinyban
egészen hatalmaban lévén, eldaddsaiban biztossigot, s hatiro-
zuitsdg ¢és szabatossig mellett annyi konnyiiséget tapaszta-
lunk, mennyi csak olyan tisztdn gondolkozé fejben lehet meg,
ki magat tdrgyira nézve minden tekintetben tijékozta. De
valéban a legnagyobb kdr, midén valédi «érodai képességek
nagy viarosokban laknak, s itt az orvosi gyakorlat csabitasai
iranyiban magukat eléggé nem vértezik, minélfogva oly térre
sodortatnak , melynek kiizdeimei tulajdonképen nem nekik
valok, minthogy tehtségeik és allasuknil fogva magasabb
hivatasuk, nagyobb rendeitetésiik van. Azon kotelességeiket,
hogy az oskoliban tanitsanak, megteszik ugyan, ez kifogis
alé nem johet, de ezentul a tudoményra nézve tobbé-kevésbé
elvesznek ; honnét kovetkezik, hogy kisebb virosok kisebb
egyetemeinek sokszor csekélyebb tehetségii buvarai a tudo-
manyos irodalmi téren egyediil maradnak, mi az orvostan ne-
liezebb fejlédésével van egybekotve. Valoban sajnalnunk kell,
hogy a fennczimzett eléaddsokat nem kozvetleniil a nagynevii
orvos- és tanartol kapjuk, hanem Stoffella tudortsl, ki egykori
tanitvinya és scgéde volt, nemkiilsnben véle szorosabb rokon-
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sdg1 viszonyban van. Ezt mondva, nem akarjuk Stoffella tir
jeles tehetségeit és szép miiveltségét kicsinyleni, sGt szivesen
tidvozolnénk mindenben tile eredett munkat; de erds meg-
gybz6désiink, hogy azon mii, melynek elsé fiizete eléttiink fek-
szik, mindnyajunk hasznira nagyobb mérveket éltott volna
fel, ha kozvetleniil és nem kézvetve, mas altal tolmaesolva,
jutott volna elénk. Tanulénak és a gyakorlé orvosnak kézi-
kényviil eléggé j6, s annal inkdbb ajinlhaté, minthogy gordii-
lékenyen, esinosan és kozépszerii tomottséggel van irva; dmde
azon irdnyban sziikséget nem pétol, minthogy hasonlé jo ird-
nya és szép iralya tankényvekben eléggé bivelkediink. Oly
nevii férfiatél, ki nevének védpaizsa alatt az el6ttiink fekvé
fiizet megjelent, méltan oly miivet virtunk volna, mely a bel-
kértan és gyoégytan jelenkori dllasét necsak hiven tikrozze
vissza, hanem egyszersmind az odatartozé vivméanyokat, ité-
szileg rendezve, tartalmazza, hogy ekként tovabbi tudoméd-
nyos buvirlatok kiinduldsi pontjaul, azok alapjail szolgilhas-
son. Ilyen irdnyt foglal ugyan el Frerichs munkaja a maj be-
tegségeirdl, de nélkiiloziink olyszeriien kidolgozott egész kor-
tant és gydgytant, mert a Virchow iltal szerkesztett nagy
munka tobbek 4ltal l1évén irvs, nines meg benne a sziikséges
egyontetiiség, s mesterileg leirt osztilyok mellett igen gyon-
gekkel taldlkozunk, melyek korunk igényeinek t6bbé mar
meg nem felelnek. Hogy tehit elégedetlenek vagyunk, annak
alapos oka van, mert honnét korszakot jelemzi és valéban
sziikséges nagy munkat igazén remélhettiink, onnét oly kény-
vet kapunk, mely inkdbb egyetlen egyetem tanulé és szigorla-
tokat tevd kozonségét, mintsem az orvosi tudomdny buvdrait
tartja szem el6tt. Elleniink vethetik ugyan, hogy mindenki azt
irhatja, mi neki tetszik, s ha épen gy akarja, semmit se ir;
minket azonban ezen elleuvetés vissza nem riaszt, mert anyagi
kén yszerithetésnek még csak gondolata sem ébredhet fel ben-
niink, hanem erkdélesi kitelesség mindenkire nézve, kit a ter-
mészet tchetséggel és szorgalomra valé' hajlammal 4ldott
meg, a tarsadalom pedig oly polezra emelt, hol az orvosi tudo-
ményt gondtalanil miivelheti, hogy ezt az oskola hatdrain
kiviil az irodalom terén is a hozza mélté legnagyobb mérték-
ben tegye. Meglehet, hogy szavaink szigoruak, de azok hiven
fejezik ki azon benyomist, melyet a sz6ban levé fizet olva-
sdsa rednk tett, nemkiilénben azon gondolatok hii tolmdesai,
melyek azon'benyomas folytan benniink tamadtak, s hiszsziik
hogy mindenki veliink fog tartani, kinek orvosi tudomanyunk
fejlédése szivén fekszik, s kinek sajnosan esik, hogy épen
olyan férfiak leghallgatabbak, vagy legfelebb méasok éltal be-
szélnek, kik ugy természeti tulajdonsigaik, mint a rendelke-
zésiikre  4ll6  anyagnal fogva szélasra legilletékesebbek
lennéack.

A jelen fiizet a sziv betegségeinek egy rédszét foglalja
magaban, még pedig a kovetkeziket : szivburoklobot, szivbu-
rokbeli savégyiilemet, szivburoknak a szivvel valé sszendvé-
sét, szivizomlobot, a sziv belhirtydjanak gyuladasat, szivsor-
vaddst, a sziv tilfejlettségét és kitdguldsat, végil a bil-
lentyiibantalmakbol egy ivet. Minden betegségnél pedig a ko-
vetkezd szakaszok taldlhatok: Ataldnossigok, kérboneztan,
tinetek, lefolyds, jelzds, korkezelds. Ugy az egyes betegségek,
mint ennek szakaszai kozitt kell6 ardnyt talalunk, mi az
illets tirgyak fontossdganak megfelel. Az egész munka 70—
80 ivre van tervezve, s 10 ivnyi fiizetekben fog megjelenni.

—.

LAPSZEMLE.
(—h -n) A méh szétszakaddsdrél.

Thomas Radford trnak alkalma volt, hogy a mchszétsza-
kadas tizenkilencz esetét figyelje meg, s az ezekbil kivonhatd
tapasztalatokat ecsinosan szerkesatett értekezetbe rakta le,
melynek kezdetén mindenelétt Hunter, Denman és Douglas-
nak nézeteit adja el§ a sziilés ezen veszedelmes szdvemdnye
felett, azutan pedig dttér az altala észlelt esetekre, melyek
koziil tizenegyndl az életkor 21 —40 év koat allott, s kiilondsen
nevezetes , hogy a méh leginkabb a 39—40-ik életévben szo-
kott szétszakadni. A sziilések szima, melyeknél a szétrepedés
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tirtént, az elsitél a tizenegyedikig volt, legtibbszor pedig a
nyolezadiknal fordult els, még pedig annyiszor, mint a tobbi

" sziilési szdmoknal egyiitt véve. A vajudds kezdetétdl sza-

mitva a méh a 10—30-ik ordban repedt szét. A megrepedés
leggyakoribb el6készité okai kozé szamithatni a medencze szii-
kiilését. A szerzi tapasaztalta, hogy midén a medencze csak
csekély mértékben is sziikebb, tovibba a rach nyaka és széja
déka vajudds alatt a medenczenyilasnal legalabb részben
aldbb szallott, minédlfogva a magzat feje ugy szélvin alifelé
erészakoltatik , akkor a méh szivete a medenczecsontok és a
magzat teste kozé szorittatvan , 6sszehuzédas alkalméval igen
kénnyen megrepedhet, mi még elomozdittatik , ha a kozbe
ékelt szdvet zuzédds, vagy nyomds altal 5sszetartdsdban szen-
vedett. A megrepedés legtobbszér a méh nyakén tortént , de
néha annak testén is eléfordult. A repedés 11 izben hosszanti,
4-szer harant, 3-szor ferde, egyszer pedig kirben volt. 3 gyé-
gyulds és 15 haldlozas fordult el§. Oly tiinetek ninecsenek,
melyek utdn indulva ezen veszély bekovetkezését sejteni
lehetne, hol azonban a sziilfijdalmak hosszan tartanak, s ennek
ok 4t erdmiivi akaddlyokban kereshetjiik, ott a sziilést mester-
ségesen kell eszkozolniink. (M. T. et G. 1866, julius 7).

(—h—n) A felsé hosszanti visszérobolboli vérboesitis heveny agy-
buroklobnal.

Nyolez hénapos gyermeket egyszerre hinyas lepett meg,
mi lazzal volt egybekitve, s egyszersmind minden arra muta-
tott, hogy fejfajisa is van. A bér forrénak tapintatott, az
érlokések pedig szaporasdguk miatt megszamlalhatlanok vol-
tak. A beteg fénytil iszonyodott , l4tdi igen kitdgilva mutat-
koztak, hasa pedig tetemesen behuzédottnak latszott. Ugyan-
azon idGben ringisok jelenkeztek, mélyen elaludt, de az alvas
kialtasok altal szakittatott félbe. Agyburoklob jeleztetvén , a
betegnek fiilet mégé nadalyokat alkalmaztak, tovabb4a hashaj-
tokat kapott, a fejre pedig hideg borogatisokat, mig a tarkéra
hélyaghuzé tapaszt raktak. Mindemellett » betegség folytono-
san stulyosodott, s a negyedik napon minden oda mutatott,
hogy az agynak nagymérvii nyomatasa van jelen, Ekkor elha-
taroztak , hogy a mellsé kutacs felszinének megfelelsleg a
fels6 hosszanti visszéribilbél vér boesattassék ki, s oly mér-
tékben, mint a vér kifolyt, a gyermek magdhoz tért, szemeit
kinyitotta, latdi dsszehuzidtak, a jelenlevé kanésalsig enge-
dett, a légvételek sokkal konnyebbekké valtak, az arcz pedig
rendes szinét visszanyerte. 240 gramme (korilbelél 14 lat)
vér boesdttatott ki, minek megtirténte utdn a gyermek szopni
kezdett. Két hét elteltével egészen meg volt gyogyilva; a mii-
tétel utin azonban hisz nap milva ugyanazon tinetek isméc-
l6dvén, a beteg harminezhat éra lefolyasa alatt meghalt. (Bul-
letino delle Scienze mediche).
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U (—h-—n) Séodaltoknak a visszerekbe valé befeeskendése
choleridsaknil,

| Colson tudor (Beauvais-ben), a franczia orvosi akadémia
| lev. tagja, két cholerds beteg kortorténetet kizli, kiknél az
, utolsé idészakban az alkar egyik visszerébe (vena basilica)
| kivetkezt folyadékot fecskendett be :

Rp. Aquae destillatae simplicis grammata 1250,
natrii chlorati grammata 12,
natrii lactici grammata 3,
natrii phosphorici grammata 8,

Ezen elegy vizfiirddn C. sz. 4-42%ra melegittetett meg,
s a belovelés a vizsérvnél (hydrocele) haszndlni szokott fees-
kend8 segélyével tortént. Ennek megtorténte utdn az 4jaltsagi
tiinetek gyorsan megsziintek ; a javuldas daczira azonban a
betegek végiil mégis kimultak.

Briquet gyengén sés vizoldatoknak a cholerdsak vissze-
reibe valo befecskendését mar 1849-ben megkisértette, még
pedig viltozé szerencsével. A belovelésre kizvetleniil a jelen-
ségek enyhiiltek ugyan, de.a betegek mindamellett meghaltak.

Hérard a Lariboisiére-féle kérhazban hasonlé kisérlete-
ket tén, de ezek szinte nem batoriték. (Académie de médecine,
Séance du 7 avut 1866.)

(—h—n) A szénkéneg (sulfure de earbone) mérgezd hatisirdl.

S. Cloéz tapasztalatai szerint, ha a szénkéneget sok le:
veg@vel higitva leheljiik be, se az emberben, se mas &llatok-
ban észrevehet$ zavarokat nem okoz, azonban hosszabb ideig
baj nélkiil nem lehelhetd be. :

I Midon a levegében térfogata otodének megfelels mennyi-

ségli szénkéneg van, s ennek hatdsdt annak idejében félbe
nem szakitjak, a halil menthetetleniil bekovetkezik. S ezen
anyag mérgezd hatdsa kiilonbézs emlssékion, madarakon és
hiill6kon kisérletileg bebizonyittatott, A madarakat az emld-
s6knél gyorsabban megéli, mig a hiillsk hosszabb ideig ellen-
allanak.

Hogy altala a fold alatt laké dllatok biztosan és gyorsan
elpusztittatnak, azt a ,Muséum d’ histoire naturelle“ helyisé-
geiben tett tapasztalatnk mutatjdk, hol a patkdnyok kiilond-
sen a vadallatok ketreczeiben és az Osszehasonlité élettani
intézetben nagy szdmmal voltak.

Az 6ldokls lég amaz édllatok likaiba d6lom esivek altal
vezettetett, melyek azokba 1—1,20 meternyi hosszusigra be-
értek, s 20 millimeter 4tméréjiiek voltak. Ezutdn 20 meternyi
kiterjedésben 4satdsok torténvén, tizennégy meghalt pat-
kdnyra akadtak. (Académie des sciences 1866, jul. 28-ka).

TARCZA.

1+ Enessei Dorner Mihdly.

Gydr, augasztus 9. 1866.

Tegnap kisértik a rideg sivrba FEnessei Dorner Mihdly
orvostudort, a magyarorszagi orvosok 97 éves nestorat; sze-
retnék az elhunyt érdemdus életét. részletesen leirva. e lapok
hasdbjain megorikitni, de a boldogultnak 65 évén it terjedd
orvosi gyakorlata oly gazdag felebarati szeretet sugallta tet-
tekben, hogy tollunk annak csak halvany rajzat adhatnd ; més-
részt pedig oly tivol esiink a boldogult orvesi miikkodésének
korszakatol, hogy kimerit§ életirdsat adni nem is tudjuk , bo-
csdasson meg tehat az elhunyt szelleme, hogy életének csak
legfébb mozzanatait vizoljuk !

Enessei Dorner Mihaly sziletett 1770-ik évben Soprony-
ban, itt végzé gymndziilis tanulményait, bélesészeti és orvosi
kiképeztetését pedig Jenidban és Béesben nyeré; 1796-iki év-
ben lén a bécsi egyetemnél felavatva orvostudorrd és sziilész-
mesterré, ezutan gy évig lévén segéd orvosa a hirneves szii-
lész-tandrnak Boér-nek; 1797 ben telepedett le Gydritt mint
gyakorlé orvos, hol is 1799-ben megndsiilt; nejével 63 éven dt

élt a legboldogabb esaladi frigyben, melynek ivadékai 4 gyer-
mek, 10 unoka és 12 dédunoka. 65 éven at miikodott buzgdén
az orvosi gyakorlat terén, fél szazadig volt a megyének részint
tiszteletbeli, részint rendes fGorvosa, kivadléoan kedves szak-
méja volt a né gyogyaszat és a sziilészet; nemesak Gyér-, de a
szomszéd megyekben is alig van korosabb aszony, ki a boldo-
gualt sikeres orvosi tandcsaval ne élt volna. 1846-ban tartotta
orvosi felavattatasinak félszazados iinnepét, s e magasztos
alkalommal nyeré elismerésiil az uralkodotol az arany érdem-
keresztet. Aggkora daczéra nem kimélte magat az orvosi gya-
korlat firadalmaitél; fiatalabb orvostirsait ugy szereté mint
gyermekeit; végre a kérlelhetlen halal elszakasztd téle a 63
éven &t hiin szeretett nét, akkor megtirt az & szellemi élete is,
ezen id6tsl fogva lelki és testi ereje hanyatlani kezdett, miért
kénytelen volt felhagyni 65 évi orvosi gyakorlatival. Ily aldas
teljes életnek is meg kelle valahdra sziinni a végenyészet orik
torvényei szerint. F'. évi angusatus 6-4n koltozott el szeretett
életparjihoz vég elgyengiilés folytdn.
Udv lelkének ! Aldas emlékének ! Béke hamvainlz:&
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A cholera Kiterjedése,

Pesten mdr julius végén és angustus elején mutatkoztak egyes
choleraesetek, melyek azonban sokak dltal kétségbe vonattak, mig végre
koriilbelsl két hét elott a cholera jelenlétét bonezolds dltal hatdrozot-
tan meg lehetett dllapitani. A legutébbi héten a meghetegedések szo-
katlan gyorsasdggal szaporodtak, mit annak tulajdonithatni, hogy a még
jelenleg is tarté orszdgos vdsdr igen ldtogatott volt, s eladék cho-
lerds vidékekrdl, kiilonosen pedig Morvaorszdghdl és Szilézidbdl béven
érkeztek. Ekkorig fGleg Teréz- és Jozsefviros szegénysége ezenvedet{,
hol sziik helyiségekben az emberek felhalmozdddsa, a tisztdtalansdg ds
rosz élésmdd otthonos, de egyes esetek mdr Ferencz-, Lipét- és Belvd-
rosban is mutatkoztak, s vagyonosabb osztdlyokba is 4t kezd harapddzni.
Aug. 29-éig 120-an betegedtek meg: H6 f., 45 n., 19 gy., s ezekbol a
belvdrosra 16, Lipétvdrosra 7, Terézvdrosra 9, Jozsefvdrosra 8, Fe-
renczvdrosra pedig 11 beteg esik = 51; a tébbi 69 pedig a kdérhdzak-
ban fordilt eld, még pedig a vdrosi cholera-kérhdzban 65, az izrdelita-
kérhdzban 3, a kereskedelmiben 1. A vdrosrészekben meghalt 33, a
cholera-kérhdzban 28, a kereskedelmi kérhdzban 1, tehdt Gsszesen 67.
28-dn a vdrosban volt megbetegedve 4 f., 5 n., 6 gy., tehdt 15, mely
szdm 29-én 2 gyermekkel 17-re szaporodott. Meggydgyilt 2 f., 2 gy.
= 4 ; meghalt 2 gy.; tovdbbi kezelés alatt maradt 3 f., 4 n., 3 gy.
= 10. A kdrhdzakban 28-4n volt cholerds beteg 15 f., 14 n., 3 gy.
= 3%; ez pedig 29-ére 7 f. és 4 nbvel 43-ra emelkedett, melyekbsl
meggyégyilt 3 f., 2 n., 2 gy. = 6; kezelés alatt maradt 19 f., 14 n,,
3 gy. = 86. Fiosszeg volt 28-dn: beteg 19 f., 19 n., 9 gy. = 47.
29-ére szaporodott 7 f., 4 n., 2 gy. = 13 beteggel, igy az dsszes 16t-
szdm 60; meggydgyilt 3 f., 2 n., 2 gy. = 7 ; meghalt 2 f,, 2 n., 2
gy- = b; kezelés alatt maradt 12 f, 18 n., 6 gy. = 46. Buddn a
Rdezvidrosbdl, hol nem csekély mértékben pusztitott, mdr a Vizi-vdrosba
is kiterjedett. Az egyes esetek dtaldban véve gyorsan folytak le. Tébb-
sz0r megeldzlleg egyszerli hasmenés volt jelen, de akdrhdny olyan eset
is taldlkozott, melyeknél a legsilyosabb tiinetek tugyszélvdn rigtin
léptek fel, s a haldl hdrom éra alatt bekivetkezett. Augustus 2Y9-ig a
10000 lakosti Rdezvdrosban 184, a Vizivdrosban 45, Ujlakon 30, a
vdrban 1 és a Krisztinavdrosban szinte 1 cholerds halott volt.

O-Buddn, valamint Rdezkeviben szinte szdmos choleraeset és ha-
ldlozds fordilt eld.

Pozsonyban augustus 26-ig cholera elGjovetelét nem tapasataltdk,
de a szegények kiozott a hasmends erbsebben uralkodott; az északra
esé kozségekben azonban a jdrvdny eléggé hatalmasan pusztit.

Szakolezdn négy hét alatt (augustus 24 kéig) 150 cholera-
halott volt.

Trenesinben gyonge choleraesetek fordultak el§; Nyitrdn pedig
a kozelg6 veszedelem elhdritdsa végett az udvarok, utezdk, sdrgodrék
és a sdresatorndk tisztitdsa vétetett foganatba.

Erdélyben a cholera terjedelemben nem nyert, hanem azon helye-
ken, hovd magdt befészkelte, fokozddott, igy Bodoldn aug. 12—18-dika
kozott naponta 70— 80-an haltak meg. Kolozsvdrott koriilbelol négy
hét eldtt egy kétes choleraeset dszleltetett, de tibb megbetegeddst
nem tapasztaltak, noha az ottani kozkdrhdzban elég egyszerii has-
menés van.

Bécsben a cholera kevésbé vdlik nagyobb kiterjedésiivé.

Mihrisch-Triibauban a lakosok koziil 210 en miltak ki, mig a
porosz katondk kozott a haldlozds nagyobb volt

Az 1260 lakosti Aspernben u lakosok koziil 170 (13 °/,) halt
meg. A jdrvinytél még sokat szenved Wildenbach, Neudorf, Neusiedl
(Saatzndl) és Hagendorf,

Znaimban a poroszok kozott esdkkenGben volt. A polgdrok kozott
az utolsé héten (augustus 24-ke) 95-en betegedtek meg, kik kouziil
33 meghalt, 42 meggydgyilt, mig a tobbi kezelés alatt maradt.

Briinnben névekszik és igen heves.

Boroszldban augustus 13-ig négy hét alatt 2363 cholerds beteg
koziil 1555 halt meg. Augustus 16-dig ujabban 1638-an betegedtek
meg, kik koziil 111 wmeghalt.

Berlinben augustus 18-ig a megbetegedések szdma 6148, mig a
halottaké 3452 volt. Most a jdrvdny mdr esokken.

Halleban julius 22-t6l augustus 38-dig 150-en betegedtek meg,
mig 60-an meghaltak.

Magdeburgban julius végén jelent meg.

Kénigsbergben junius 80-t6l julius 30-ig 600 cholerds halt meg.

Augustus elején Wiirzburg kornyékén is mutatkozni kezdett.
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Stockholmban augustus elejéig 477 megbetegedés és 278 haldl
volt. Gothenburgban 44-en betegedtek és 22-en haltak meg. Upsaldban
és mds svéd vdrosokban a jdrvdny szinte kiiitott.

Hollandban a jdrvdny augustus kézepe tdjin csokkent. Az Gsszes
megbetegedések akkorig 17876, mig a hatdlozdsok 10912-re mentek.

Belgiumban tetemes csikkends mutatkozott, még pedig a hémér-
sék aldszdlldsdval egyenes viszonyban, de annak emelkedésével augus-
tus elején ismét hevesen iitotte fel fejét. Mdjus 26-t6l augustus 1-ig a
briisszeli szent Jdnos-kérhdzban 1084-en haltak meg, 193-an meggyd-
gytltak, mig 112 tovdbbi kezelés alatt maradt, Az augustus elejével
végz6do két hét alatt a briisszeli Szent-Péter és Szent-Jinos kérhdzak
317 cholerds beteget fogadtak be, kik koziil 225 meghalt, ezenkiviil
pedig 8359 cholera-halottat hoztak azokba. Az egész Brabant tartomdny
nagyban szenved. Antwerpenben julius 25-kéig 3407 meghetegedés és
1966 haldlozds volt, de a megbetegeddsek szdma augustus 8-kdig
4000-re hdgott. Maga a Szent-Erzsébet kérhdz naponta 80 beteget fo-
gad el, s a cholerdsak részére huszonnyolez terem van felszerelve, Mig
rendes koriilmények kozott maponta 4—2 halott van, jelenleg 130-at
is temetnek. Messancy kicsiny faluban 800 lakos koziil 10U-an meg-
haltak. La Roche (Ardennes) 1408 lakosdbdl ekkorig 47-et veszitett.

Pdrisban tigy a politikai lapok, mint az orvesi folydiratok felsGbb
helyrél felszdlittattak, hogy a cholera-jdrvinyrdl szdmi adatokat ne ki-
zbljenek. Mindamellett aunyit tudhatni, hogy a napi haldlozdsok 120-r.1
60-ra aldszdllottak, s a jelen nydri jdrvdny 3000 embernél tébbet nem
pusztitott el.

Arles-ban (Provence) julius 27-r6l angustus 7-ig 117-en haltak
meg, kik koziil 47 cholerds volt. 8-dun délig 16 halott, ezek koziott 11
cholerds jegyeztetett fel. Arles-ban julius és augustus hénapok lefolydsa
alatt naponta rendesen 4 temetéds van, mig a tobbi hénapokban minden
két napra csak 5 halott esik.

Marseille-ben augustus 11-én 42 halott jelentetett be, kik koziil
11 cholerds volt, ezekbél 9 a vdros, mig ketté a hatdrokhoz tartozvidn.
A meghalt cholerdsok kozitt 5 gyermek volt. 12-ki délutdni 2 ordig
28 halottat, ezek kozott pedig 16 gyermeket szdmitottak, 7 cholerdssal,
kiknek hdrma gyermek volt.

Harleville-ben (Péronne) nyolez nap alatt 10-en meghbetegedtek,
kik koziil 5-en meghaltak. A nyavalydt kicsiny gyermek hozta magdval,
ki, dajkdjdval Pdrisbdl érkezve, elsd esett dldozatil.

Lyonban ekkorig egyetlen cholera-eset sem volt,

Nantes-ban janudr 29-két6l augustus 13-ig a Hotel-Dieube 142
cholerdsat vettek fel, azok koziil 73 meghalvdn; a- Szent-Jakab kdr-
hdzban pedig azon id6 alatt 35 beteg koziil csak 2-t tudtak megmenteni.

Amiensben a cholera majdnem teljesen megsziint.

Oluszorszdg kikotéiben minden oly jdrml veszteglés ald vettetik,
mely Francziaorszdg kozéptengeri partjairél jon. Palermoban a Mar-
seille-b6l jové hajok két héti veszteglésre kényszerittetnek. A rémai
kormdny pedig mindarra tizendt napi szigorl veszteglést szab, mi Fran-
cziaorszdghdl vald, A tunisi korminy a veszteglést 14 napra szabta,® mi
akdr a hajén, akdr Zimbre szigeten tolihet. Az drik fertdztelenités ald
vettetnek. Az Algirbél Tunisba érkezd jirmiveknek csak hét napi vesz-
teglést kell kidllaniok.

Londonban augustus 11-én a kovetkezd haldlozdsi tdblizat téte-
tett kozzé :

Az 1holdra| H asmenés Cholera
est szemé-
lyek a1 e
" julius | aug, |julius aug.
szima o8, dug. 4 1L 98, |aug- 4. 1L,
Nyugati rész 47,5 48 46 3L 12 2 8
szaki 50,7 78 79 | 51 20 | 46 | 88
Kiozép n 185,4 44 42 31 15 32 23
Keleti » 97,6 124 126 | 101 818 | 916 | 673
Déli  » 19,2 56 | 62 | 60 | #9 | 47 [ 39
Osszeg 39,0 849 | 354 | 26% | 904 (1033 | 781

A legutdbbi 6t hét alalt 10898-an haltak meg, kik koziil 3116
cholerds volt, mig 1338-an hasmenésben szenvedtek. A rendkiviili kimu-
ldsok dltal az évi haldlozdsok a nyugati keriiletekben 1000-nél 4,6, mig
a keletickben 54,6-del emelkedtek. A cholerdt magdban véve 1000
személyre a keleti keriiletekben 0,9, az éjszakiakban 1,7, a kiézépben
3,2, a keletiekben 47,0, mig a délickben 1,9 esik. Litjuk, hogy a kozé-
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pen az emberek kétszer sliribben laknak mint nyugaton, s a pusztitds itt
mégis hasonlithatlanil nagyobb , mert itt a viz rosz rohadt, tovdbbd a
szegénység, tudatlansdg és evvel pdrosilva a tisztdtlansdg nagyobb.

A Thames volgyében a cholera dtaldnosan kiiitstt, miért Lon-
donnak igen félnie kell, mert a cholerdsak iiritékei dltal fertézott viz,
rajta keresztiil folyva ds talajdban mindenfeld szétezivdrogva, a ragdly-
anyagot messze kiterjesztheti.

A cholera Angolorszdg nyugati hegyei kozott szinte kitort.

Amerikdban a New-Yorkbdl Savannahba hajén szdllitott katondk
kozott szdmos megbetegedds tortént, s a nyavalya a katondktdl Savannah
lakossdgdra dtterjedett. A cholera ezenkiviil még Philadelphigban és Uj-
Yorban is nagy mértékben diithong, igy juliusban a haldlozdsok szdma a
rendes mennyiséget kétszer meghaladta. A cholera-halottak 50%/p-a két

_ éven aldli gyermekekbdl 411,

Vegyesoek

— A cholera Pest vdrosdban naprél-napra terjed.
Mai napig mebetegedett Gsszesen 189 egyén,
gydgyult = SRRl
meghalt 5 e 5 U
gyogykezelés alatt maradt 61
Ezek koziil esik a vdros és kiilvdrosokra . 85 beteg
16 gydgyult
57 holt,
Pest, 1866. aug. 31-én. Tormay tr., féorvos.
—a— Pest vdrosa polgdrmestere a kir. helytartétandes dltal
felszolittatott, hogy az orvosokhoz kérdést intézzen arra nézve, valjon
kik akarnak a vidéken cholera-orvosokil alkalmaztatni a meghatdrozott
napi dijak mellett. Az ajinlkozdk nevei lakdsaikkal egyiitt a fopolgdr-
mester Ur dltal szdmban tartanddk.

—ca— Navratil Imre tudor és egyetemi magdntaniténak a gége-
tiikrészetbdl Pest vdrosa tandcsa megengedte, hogy a sz. Rdékushoz
ezimzett kozkdrhdzbeli gégebetegeket gydgyitsa és azok felett elfaddso-
kat tartson, egyszersmind pedig részére széba engedtetett 4t, hol miiko-
dését végezhesse. Oszinte drvendiink, hogy szorgalmas iigyfeliinknek, ki
a gégetiikrészettel mdr 1859, {gy tehdt elsd feltiindse ota, kitarté buz-
galommal foglalkozik , az dltala vdlasztott és kivdld elGszeretettel gya-
korolt szakma miivelésére tdgasabb tér nyittatott. Navratil ur ,Gdégeba-
jok* terjedelmes munkdja dltal, mely ezen folydirat hasdbjain Gsmertetve
volt, a tudomdnyos vildg eld 1épett, s teljes joggal hiszsziik és reméljiik,
hogy gy a kérhdzban, mint magdngyakorlatdban rendelkezésére dlld
anyagot az 6 korében orvosi tudomdnyunk fejlesatésére értékesiteni fogja.

tDeszdthy Istvdn, eszéki gydgyszerédsz, a Verdeze virme-
gyei és eszéki gydgyszerdsz testiilet elnike, f. hé 11-ikén Temesvdrott
agyi gutaiitésben 39 éves kordban hirtelen elhunyt. A boldogult sajdt
szakdban szerzett kitiing tudomdnyos ismeretei, férfias tiszta és erds
magyar jelleme, és dtaldnos miveltsége folytdn nemesak kirnyéke szak-
férfiainak, de az Gszszes magyarorszdgi gyogyszerészi rendnek is egyik
kivdld disze volt. Béke hamvaira !

Keleti marhavész. Az ovszdg tobb részeiben ujolag mutatkozott
keleti marhavész terjedésének lehetd meggdtldsa, elkeriilhetlen sziikséges-
sé teszi, hogy a marhalevelek s egészségi igazolvdnyok helyes és hiteles
kidllitdsdra, s kiszolgdltatdsdra a legnagyohb figyelem s ellendrkidés for-
dittassék : mi czélbdl a hatésdgok kotelességévé tétetett, miszerint a mar-
halevelek s egészségi igazolvdnyok irdnt kiadott intézvény tartalmdt tel-
jes erélylyel s szigorral foganatositani, s kiilondsen a marhakereskedéket
s marhatulajdonosokat kellé mddon figyelmeztetni el ne mulaszszdk, hogy
marhdikat csupdn szabdlyszeriileg kidllitott igazolviny elémutatdsa mel-
leit hajhatjdk vagy szdllittathatjdk egy helyrdl a mdsikra ; mely szabdly
mell6zése esetében az ebbil folmeriils kovetkezdseket az illeték magnk-
nak tulajdonitedk. gr.

—a— Augustus 1 1-ike éta Pest kornyékén marhavészes eset nem
mutatta magdt.

+ Pdrisban cholerdban meghalt Gibert tudor, az orvosi akadémia
tagja ¢és a szent Lajos kérhdz orvosa. A boldogilt a cholerdt megelézd
intd hasmendst mesének mondotta, s midén maga abban hosszabb idén
dt szenvedett, feleslegesnek tartotta, hogy annak elejét vegye. Végiil a
cholera tiinetei ndla hatdrozottan kifejlédtek.
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—a— Pommersdorfban (Stettinnél) a kozségi hivatalnokok
egyike a cholera-betegeket forrd vizbe mdrtott és kifacsart lepedSkbe
burkoltatta, ezenkiviil pedig dorzstléseket rendelt és melegitett voros
bort itatott. Allitélag 40 eholerds betege kiziil 36 meggydgylt.

— & — Kiilonosségbdl megemlitjiik, hogy cholera ellen évé sze-
riil a quassia hatéanyagdnak beoltdsa megkisértetett. Ez eljdrdst a leg-
kozelebbi multban Honigberger tudor kalkuttai orvos ajénlotta, Brand
tudor pedig értékét 60 1 stettini embernél kisérlette meg, kik kiziil
cholerds egy sem lett, s legfeljebb hdnyds, vagy hasmenést keptak, mi
annil szembetlébbnek ldtszik, minthogy Stettin lakossdgdbdl kiriilbel§l
2,5%, cholerdban meghalt, A beoltdsra valé folyadék 1 obony quassia-
festvénybdl, 15 nehezék porrd tort szegfliszegbdl ds b szemer kénsavas
vasélecshil késziil. A kar bére t5bb helyén a hdmot meg kell metszeni,
hogy egy-két csepp vér kijojjon, azutdn ama folyadékbdl 2—3-at oda
kell cseppenteni. A megsértett helyek genyedés nélkiil gyorsan gydgyil-
nak. Ezen eljdrdst pedig minden nyolezadik napon ismételni kell, mig a
jdrvdny tart.

—a— Ausztria a genfi orvosi értekezlet hatdrozatait , a katonai
kérhdzak és a csatatéri bek6toz6 helyek semlegességére nézve, elfogadta.

Hetl Eimutatas

a pestvirosi kizkérhizban 1866. auguszt. 24-t51 1866, augusatus 3 -ig
dpolt betegekril.

—— —- - e ———
felvett |elbocsatott| aeghalt visszamaradt
1866. beteg | . levigyun| beteg > beteg 12
o § = | § o § ‘E' 2|8
s|glE8(5|2)|& 52|25 '% 218
angust. 24, |11{11{22] 9{19]28] 2{ 2| 4239|304 27 1600
» 25, |10(14124] 3{ 2 5] 4| 2f 6]243(812f2)11 |28 (614
» 26 |10{10(20]16(14{30] 4| & 9)235!310: 25 (594
» 21| 9j18127]| 5| 5i10( 2] 1| 3|246{309 24 (608
”» 28. 11518133 13‘13‘26 3| 3] 6]205 32)-23[ 6123 (609
» 29 |20{17(37}11 12|23 6] 3 9|2 1|16 300 123 l610
- 80, |20126 47|15 9(2s| 6| L] 7|25){310 20 14 {28 {626

Thlnyom$ az emészt§ szervek bintalmaiban szenvedfk szdma.
Choleris beteg eddig volt 83. Gyigyult kdziilsk 9. Meghalt 31. Maradt 43.
Létszdm fogyott. Halott kevesebb.

—

Palyazatok.

A jovd 186%/;-ki tanév kezdetén a Schordann-féle alapitvinybst
egy 1000 forintos utazdsi 8sztondij dllomds egy évre iiresedéshs jovend-
vén, erre ezennel pdlydzat nyittatik.

A kegyes alapitd intézkedése értemében megkivdntatik , hogy a
pilydzd vagyontalansdgdt, kitiiné tudomdnyos elémenetelét, erkilesisé-
gét, ezen egyetemnél nyert orvostudori oklevelét, valamint azt, hogy az
orvosi tanfolyambél legaldbb 4 fél évet szinte ezen egyetemnél toltott
légyen, bebizonyitsa.

Az $sztondij-nyertes pedig kotelestetik a béesi és berlini vagy a
béesi és pdrisi orvosi tudomdnyos intézeteket szaktudomdnyos kiképzése
végett legaldbb egy-egy fél éven dt ldtogatni.

A kellden felszerelt folyamodvdnyok aldlirott dékdni hivatalndl
f. é. october 1-ig mint a kitizott zdrhatdrnapig benyujtandék. Kelt
Pesten 1866-ki angustus 26-dn.

As orvoskari titkdri hivatalbél.

Fels6-Bdnydn megiiriilt, a X, dijosztdlyba sorozott nyugdijhoz
szdmitott osztr, értékli 420 forint kinestdri, 157 frt. 50 kr. tdrslddai
évi fizetéssel, 12 61 3 ldbnyi, 61ét 2 frt. 621/, krral szdmitva, Osszesen
31 frt. 50 kr, értékh tlizi fival, és a nyugdijhoz nem szdmithaté szabad
szdlldssal, vagy ennek helyébe a kinestdri 420 frt. évi fizetés utdn szd-
mitandé 109/, szdlldsbéri illetékkel, végtére az orvosi mitételekért jdruld
szabdlyszerf dijak felszdmithatdsdval dllandésitott kir. miiorvosi dllomdsra
pdlydzat nyittatik,

A pilydzék kérvényei a kiérdemlett és kiilonos tekintetbe veendd
orvos-sebészi tudorsdg, orvosi gyakorlottsdgrdl ,” az itt szokdsos magyar,
német, romdn nyelvekbeni jdrtassdgrél szolé hiteles bizonyitvinyokkal
elldtva 1866. év sept. hé 80-ig a Nagy-Bdnydn székeld kir. keriileti
bdnya, erdd és javak igazgatésdgdhoz irdnyzanddk.

Nagy-Bdnydn 13066.
et

PESPTEN, 1866. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJABAN. (Dorottya-uteza, 14. szim).
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Bléfizetdsd Ar : helyben egész évre 9 frt, félévre 4 fr1. 60
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Megjelen minden vasdrnap.
Begrendelhetd minden cs. kir. postahivatalnil, a szerkeszid-
ségnél, njrér 10, sz, és Kilian Gy, konyvkereskedésében viczi-

ulezs Parkfrieder-féle hazban.

ORVOSI HETILAP.

Honi ¢ killfoldi gyogydszat és kérbuvarlat kozlénye.

TMizedils evfoly sam.
Felelds szerkeszté és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fomunkatirs Balogh Kalmdn tandr.

Tartalom: Balogh Kilmén tnr. Tanulminyok a bujakértan korébsl. L A bujakéri ndvedékek. (Folytatds) — A szalamdnderal (Saman-
darin) Zalesky utin. — Kdnyvismertetés., Tobb apr6. — Lapszemle. A bels§ fejitér elfekélyedése a sziklacsont szuvaso-
disa kdvetkeztében, — Lenyelt gombostiinek a méhhiively hatsé faliba val6 jutdsa.

Tarcoza: Tétlenségiink. — A buda-pesti kirdlyi orvosegylet. — A cholera kiterjedése, — Kimutatdsa az orszdgban uralgé cholera-betegség 4lld-
sinak f, & august. 28-t61 sept. b-ig. — Vegyesek. — Pdlydzat.

Tanulményok a bujakértan koérébdl.
Balogh Kalman unyilv. r. tandrtl Kolozsvérott.
1. A bujakéri novedékek.

(Folyt.)

Ricord bujakérrél frt leveleiben tovédbbd van
Helmont Ker. Jinos azon nézetét, hogy a bujakér
taldn a lovak féregkérjabél (morbus farciminosus, le
farcin, Wurm) szérmazott (Opuscula med., inaudita,
Francof. 1682. 222, 1) feleleveniti, mert Lafosse-ra
tdmaszkodva, ki a lovak taknyosséga és féregkérjérol
Jjeles munkét frt, azon hitben volt, hogy ezen beteg-
ség és a bujakér egyiddben, t. i. Ndpolynak 1494-iki
ostromldsa alkalmakor,a franczia katonik kozott titott
ki. Ezen 4llitds téves ugyan, minthogy Apsyrtos, nagy
Konstantin 16orvosa és Vegetius, szinte a Kr. u. 4-ik
évszézban, a taknyossigot udice és malleus név alatt
lefrtdk; ha azonban a szoveti szerkezetet és a kérle-
folyést tekintjiik, a két betegség kozott nagy hason-
16sdgra akadunk. A taknyossiggal jiré novedékek,
szinte ligy mint a bujakériak, a szervezet minden részé-
ben, hol kétanyag van, kifejlsdhetnek, s eleinte vor-
henyesek, vagy inkdbb fehérek!, dtaldban véve kemé-
nyek, egészen a rostosporczok osszetartdsdig; a kor-
nyezettel majd lazdn, majd bensSbben osszefiiggenek,
miért onnét sokszor elég konnyen kivdjhaték, mig
méskor ez nem torténhet meg, de a hatdron mindany-
nyiszor a kotszovetnek a taknyossig novedékébe
folytonossdgban valé dtmenetelét nyilvdnvaléan kimu-
tathatni. Allanak pedig apré, hosszas, vagy gombsly-
ded sejtekbdl, melyek finomszemesések, s nagy, fényld
vagy szemesés magtak, majd elszigetelve, majd cso-
portokban foglalvin helyet egymds mellett. Elszige-
telt, kisebb, inkdbb hosszas és fényl8 mag sejteket
a fiatalabb és porczkemény novedékekben taldlunk,
melyek osszetartdsa a bujakérirostosporezszerii képzsd-
ményekéhez hasonld kozti anyagtél van,s azon sejtek
kozvetlentil a kotszoveti sejtekbSl osztédas itjan, mig
a kozti anyag a kotszéveti rostokbél keletkezik. Azok
tovdbbi sorsa kovetkezd: a kicsiny sejtek belsejében
szémtalan apré, gombolyded, finoman szemesézett sejt

szédrmazik, mi kozben az anyasejt igen nagygy4 lesz,
késdbb szétesvén, midén a szévetben magzatsejtek nagy
csoportja marad vissza. Ezen sejtszaporodésa kozti
anyag fogyésival és az egész novedék nagyobbodésé-
val, de egyszersmind osszetartdsinak csokkenésével,
vagy is megligyuldsival van egybekotve. Végiil a kozti
anyag egyszeriien, vagy zsirszerii dtviltozds kozben
megfoly6sodik, midén a mindenfeldl szovetek 4ltal
kornyezett helyen télyog tdmad, ha pedig azon folya-
mat a szabad feliilet felé megy véghez, fekélyedéssel van
dolgunk; de mig egyfel§l ezen, 1igyszélvidn genyedési
folyamat tart, a kornyezet kotszovetében a féreg-
novedék folytonosan ujonnan képzddhetik, minélfogva
igen terjedelmes pusztitésok torténhetnek. Mds részril
azonban megeshetik, hogy a féregnovedék alakelemei,
zsirszerilen atvaltozva, elégnek, midén annak helyébe
heges zsugor 1ép, nemkiilonben a fekélyedés kornyeze-
tében a tovabbi Gjképzidés hegszovet alakuldsinak és
igy heges 6sszehuzédésnak engedhet helyet. Igy tehdt,
noha a féregnovedéknél az elgenyedési hajlam igen
elétérbe van tolva, itten olyan kimenetellel is taldl-
kozhatunk, t.i. zsirszerti 4tvéltozédssal és hegképzi-
déssel, mely végzddés a bujakéri novedékekre nézve
annyira jellegz6. Ennélfogva szovettani tekintetben, ha
a sz6banlev8 két betegség kozott vannak is eltérd pon-
tok, az érintkezés sem hidnyzik, s meglevd esetben a
megkiilonboztetést a legnehezebb feladatok egyikévé
teheti. Valé ugyan, hogy a féregkérnél az orr nyék-
hértydja az ahhoz tartoz6 apré nvvedékekkel tobb-
nyire tigyszélvin be van szérva, miga bujakér kozon-
ségesen az ivarszerveken valb fertézéssel kezdddik, de
vannak esetek, hol az orrban féregnovedékek ninese-
nek, mig a béron tobbfelé és magén a monymakkon
hélyagesékat, fekélyeket ¢és goestket taldlhatunk,
melyeket a bujakériaktél se szabad érzékek dltal,
se gbéress segélyével meg nem killosnboztethetiink, s
middn helyes jelzésre csak a fert8zési forrds szorgos
kikutatdsa utjin juthatunk. A heveny taknyossig ¢s
féregk6rndl a jelzésben eléggé biztosak vagyunk, de
mid&n az idiilt alakjdban 1ép fel, a tévedés nem nehéz,
s hogy ezt elkeriiljiikk, nem egyszer a legnagyobb ova-
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tossdgra van sziikségiink. Heveny eseteknél a hélyag-
csds kiiitések, kelevények, izomtdlyogok, az orrb6li
kifoly4s, a tiid6k bantalmazottsiga, hol féregnovedé-
kek igen hamar és nagy mennyiségben johetnek létre,
nemkiilosnben a heveny, hagymézszerii 14z (typhus
maliodes) hatdrozott itmutatéink lehetnek korunkban,
midén a bujakér esak idilt alakjaiban 1ép fel; de haj-
dandban, midén ez hevenyen is tdémadott, azon felfo-
ghst, mely ezen két betegséget egynek gondolta, oly
kérhozatra valé képtelenségnek nem mondhatjuk, mint
ezt Astruc (De morbis venereis. T. I, p. 73; t. T, p.
932) van Helmont ellenében tevé.S Ricord ellenei ird-
ny4ban, a meglevé tények alapjan, azon megjegyzést
el nem mulaszthatjuk, hogy ha a két baj azonossigat
meglehetds biztossdggal ketséghbe is vonhatjuk, a koz-
titk val6 hasonlésdgot, nagy rokonsdgot tagadnunk
nem lehet.

Ricord utdn a bujakéri novedékek jelentsségének
megallapitisdra legtobbet Dittrich tett, kit6l mar
1845-ben kozlemény jelent meg (Prager Vierteljahrs-
schrift. IV. 97 1), hol agybeli daganatrél van sz, mely
legnagyobb val6sziniiséggel bujakéri fertézés kifo-
lydsa volt; nagyobb, ide vonatkozé értekezetei azon-
ban 1849 (Prager Vierteljahrs. I.) és 1850-ben (Pr.
V. 1) léttak napvildgot, a bujakéri nsvedékeknek a
legkiilonboz8bb szervekben valé el@jovetelét kimutat-
van, midén egyszersmind bebizonyitotta, hogy eldfor-
dult, miszerint azokat meggy6gyult raknak nézték,
mint ez kiilonosen Bochdalekkel és Oppolzerrel (Prager
Vierteljahrsschrift. 1845. IL 59) a mdjnil megtortént.

Depaul munkélkodisa a bujansvedékek iigyét
nem az altal vitte elére, mintha maga azok el§jovete-
lére nézve bizonyité eseteket és érveket hozott volna
napvildgra; hanem egész érdeme abban 4ll, hogy a
szunyad6ban lev§ tirgynak felelevenitését el6mozdi-
totta, s masokat azok bivebb éstiizetesebb tanuldsira
serkentett, Igy a vildgrahozott bujakérnak Altala
leirt gbczai se glimdkhoz, se valami sajétlagos nove-
dékekhez nem hasonlitottak, hanem valésziutien horg-
lob kovetkeztében tdmadt és megsiiriisodott genyhal-
mazok voltak, melyek kisebb-nagyobb, de valésigos
horgtdgulatokban foglaltak helyet, mint erre a ,Ga-
zette des hopitaux® 1851. folyaménak 50 és 51-ik
szimaiban mar maga is utalt.

Nagyobb, mert tevileges jelentdségii volt Gubler
értekezete (Mémo. de la Soci. de Biologie. 1852. IV.
kot.), melyben szabatosan bebizonyitotta, hogy a
vildgra hozott bujakér gyermekeknél a médjba is be-
tészkelheti magét. Az 8 elfaddsa nyomén tsbbheknek
sikeriilt dllitdsa valésigirél meggy6zddni.

A bujakéri novedékekre vonatkozd dsmereteink
természetszerti fejlédését a higanyellenesek akartdk
megzavarni, azok egyik el6harczosa, Hermann Jézsef,
Béesben megjelent ,Die Behandlung der Syphilis ohne
Mercur® (1857) munkéjidban tobbek kozott azon vak-
merd felvétellel lépvén a vilig elé, hogy a bujakér
kovetkezileges jelenségei és képzddménye azon hi-
ganytél szirmaznak, melyet a betegek az ellen fel-
hasznéltak, s csak a fiiggslyok, nemkiilsnben a bor-
¢s torokbdntalmakra nézve ssmeri el, hogy ezck koz-
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| vetleniil a bujakéri ragély eredményei. Hermann ezen
[ kimondésdra eleinte csak fejes6véldssal feleltek, s
sokakat megingatott, f6kép pedig midén mellette Lo-
rinser (Wiener medicinische Wochenschrift. 1858. 19
21 sz ) felszélalt. De érveik tarthatatlapsiga nemso-
kéira egymésutin kideriilt. Igy midén Hermann maga
utdna nézett, tapasztalta, hogy Idria higanybiny4-
szainél kemény, vagy ruganyos bujakéri gocsok, vagy
a bujakérra nézve jelegz8 csont-elhalésoknem forddl-
nak eld, mit C. Mitscherlich szinte ekként talalt. Jiing-
ken pedig, almadeni orvosok jelentéseire tAimaszkodva,
mondotta, hogy aspanyol higanyakndszok a higanyt6l
oly novedékcket nem kapnak, milyenek bujakér kovet-
keztében szoktak megjelenni. Tovabbéa az is bizonyos,
hogy a higanygézoket beleheld munkdsok, milyenek
példdul az aranyozék és a kalaposok, a bujakérhoz
hasonléan legtévolabbrél sem béntalmaztatnak.

Hogy hajdandban, miel6tt a higanyt gydgyanya-
gl még nem hasznéltdk, bujakéri novedékek nem
voltak, semmikép sines bebizonyitva. A régibb' ir6k-
b6l csak annyit tudunk, hogy a bujakéri nsvedékek
megemlitése és leirisa nem régibb minta higany hasz-
nildsa, s hogy azt is elégszer tapasztaltik, miszerint
vannak oly makacs esetek, melyeknél a higany a
bujakér tovabbi haladdsit nem gétolhatja, hanem a
bujanovedékek annak alkalmazisa daczdra kifej-
18dhetnek.

Legdontébb azonban, hogy olyan esetek a leg-
nagyobb szabatossiggal kimutathaték, melyeknél
higany a szervezetbe sohasem kebeleztetett, s mégis
bujakéri novedékek jottek létre. Tekintsiik csak Fer-
gusson észleleteit (Med. Chir. Transact. IV. 2—6 1),
melyeket Portugallidban gyiijtott, hovd az angol had-
sereget kisérte, s hol a bujakér igen enyhe lefolyési,
mennyiben a bennsziilstteket éri, ellenében a helybeli
kezelés kozonségesen elegendd 1évén; higanyt pedig
legfeljebb azon feletébb ritka esetekben hasznéilnak,
midén a csontok megtdmadvik. Az angol orvosok
Fergusson ama tapasztalatain mohon kaptak, s a
bujakért egészen egyszertien, a legesekélyekb belsé
szer nyujtisa nélkiil, ekként tehdt a higany mell8zé-
sével, kezdették gyégyitani. Igy cselekedett Rose is,
a testdrok orvosa, ki az ivarszervek fekélyeit higany
nélkiil kezelvén, azok szépen begybgyultak, csakhogy
9—12 hénap miilva, kériilbeliil 2 meggybgyltak min-
den negyedikén , szemolesok, genyhblyagesik, fiiggs-
lyok a szdj koril, torokfekélyek, szemrekeszlob (iri-
tis), megkopaszodds, stiketség és csontfdjdalmak fej-
18dtek ki, melyeket azonban Rose nem volt hajlandé
bujakéri kovetkezményeknek tekinteni. A mondottak-
kal kapesolatban Auzias Turenne macskijit megem-
litetleniil nem hagyhatjuk, melynél harmadlagos bu-

- jakori termények voltak jelen, noha higanyt sohasem

kapott (Revue étrangére. 1858. oct. 149 1. Jegyzés).
1858-ig azonban a bujakéri nsvedékek szabadon

val6 szemlélésével megelégedtek, miglen Billroth azok

szoveti szerkezetét géresoi elemzés ald nem fogta; de

hihet6leg csak régi, zsirszer( dtviltozdsban levs novedé-
kek felett rendelkezett, melyeknél a sejtek mar szét
voltak esve, mert méskép fel nem foghaté, hogy mi-
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ként mondhatta az izombeli, nemkiilosnben herebeli
bujaképz6dményt (sarcocele syphilitica) fehérnye-
alvadékos izzadménynak (crouptses Exsudat), mint
ezt ,Beitriige zur pathologischen Histologie® (Berlin,
1858) munkéija 62 és 63-dik lapjén olvashatjuk. Meg-
jegyezvén, hogy croup bujakérnil sohasem szokott
el6fordulni, s taldn kevésbé tévedett volna, ha ron-
csolé (diphtheritisch) izzadményrél sz6l, mert ezzel
legalébb bujafekélyeknél talilkozhatunk.

Szintoly szerencsétlen volt Baerensprung (Anna-
len der Charité VI és VII), ki a médsodlagos bujakért
vérbGségbdl és egyszerii izzadményokbdl (a foltok,
pikkelyek, szemolesok és fiiggolysk), mig a harmad-
lagost gtim8kbdl 4ll6knak mondotta, melyek szerinte
kocsonyaszerti, kés6bb meggiim&ssds izzadményokbél
keletkeznek, ezek megligyildsdbdl pedig a mély felé
tarté fekélyedések szdrmaznak, s az egész folyamatot
sugérszertien behuzéd6é heg viégzi be. Hogy azonban
a bujakéri novedékek nem egyszerii izzadminyok és
nem is ezekbél, hanem a kotanyag szoveteibsl képzsd-
nek, affelgl mindenki igen konnyen meggydzddhetik,
ki azokat éskornyezetiiket figyelmesen vizsgélja; vala-
mint affel§l szinte meggy&zédhetiink, hogy oly szo-
veti szerkezet, mely kifejlettségének f6fokén sejtekbé]
és egynemfi, felettébb ecsekély kozti anyagb6l 411, mint
ez a giménovedék fogalminak megfelel, a bujakéri
ragily hatésa kovetkeztében nem keletkezik. Hiba volt,
hogy Baerensprung a sérga és nem a sziirke giimét
tekintette a gim6novedék mintdjdnak. A sirga giim§
ugyanis a szlirkébdl keletkezik, ennek alakelemei
zsirszerii 4tvdltozdsa folytdn, de az el6bbihez egészen
hasonl6 termény tdmad akkor is, mid6n geny, rdk
vagy bujantvedék egészben, vagy helyenkint zsir-
szerifen elfajuil.

Baerensprung tovabbi nagy hibdja volt, hogy az
iblany 4ltal vorosre festett kemnyéd anyagot a buja-
kéri novedékekre nézve jelegzbnek nyilvénitotta. Ezen
anyag azonban tulajdonképen rosz tdplilis kovetkez-
ménye, s mig egyrészrél bujakéri nosvedékeknél hid-
nyozhatik, mésrészrél egyéb béntalmaknél jelen lehet,
melyek a tdplaldst roszabbd teszik.

Ily téves nézetek kozott jétékony viligossigot
drasztott Virchow Rudolf nagy értekezete ,Ueber die
Natur der constitutionell-syphilitischen Affectionen®
(Archiv fiir patholog. Anatomie und Physiologie und
fir klinische Medicin. XV. kot. 227—336 1. 1858),
melyber: hatdrozottan bebizonyitotta, hogy a buja-
kér1 novedékek a kotanyag szoveteib8l keletkeznek,
s a zsirszeril 4tvaltozdsra kivdlé hajlamot mutatnak,
de szerinte szbvettanilag azokban misem taldlhaté, mi
Bket egyszerti lobos terményekt6l megkiilonboztetné,
kifejlddési torténetiik, el8joveteli helyeik, eljovési
médjuk, szovédményiik és kimeneteliik azonban any-

nyira sajitsdgos, hogy mely szervekben mér eléggé |

tanulvik, ott jeleztetésiik nehézségekbe nem titkdzik.

Annyi val6, hogy a bujansvedéknél olyan szsvet-
féleségeket és olyan alakelemeket nem taldlunk, me-
lyek redjuk nézve sajitsigosak volndnak és egyébhol
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el nem jonnének ; az is valé, hogy a kozonséges lobos
folyamatok hegszivet képzddésével jirhatnak ; de més-
részr8l nem tagadhatjuk. hogy olyan rostporczszerti
képzédmények , milyenek a bujantvedékek gyakran
lenni szoktak, csak olyan folyamatok kovetkezményei
lehetnek , midén kicsiny inger tartésan hat, mint ezt
példail a bujakérndl, nemkiilsnben a férgességnél
taldljuk: Virchow kimondésit tehét abban médositan-
dénak vélnék, hogy bar a bujakéri nsvedékek sokszor
a kozonséges lobos képzédményekhez hasonlék, mégis
vannak azoknak oly féleségei, milyenekkel a kozonsé-
ges lobokndl nem taldlkozunk, s mér a szévet mindsége
a jelzést biztosithatja, hahogy més, a bujakérihoz ha-
sonl6kép lassan és tartésan haté fert6z6 anyagnak a
szervezetre valé befolydsit kizdrhattuk. Hogy pedig a
jelzésnek Virchow szerinti tovabbi kiindulé pontjait
elfogadom, az azon eldaddsi modorbél is kitiin, melyet
a bujanovedékek leirdsindil ezen értekezetem kezdetén
kovettem.

Virchownak nagy hordtivold dolgozata mér
megjelent ,midén Lebert akként sz6lott,hogy a bujakéri
daganat merev, tomott, vérszegény, s meglehetdsen
szivés ruganyos. szovetben finoman szemecsézett kizti
anyagon kiviil gombolyded testecsek vannak, melyek
hatérozottan se sejtek, se sejtmagvaknak nem mondha-
tok, hanem a giimdtestecsekhez még leginkdbb hasonli-
tanak, anélkiil, hogy azokkal azonosak lennének
(Handbuch der praktischen Medicin 1859. I. 370 1)
Nem sziikséges, hogy itt tovdbb id6zziink, mert
rogton felttin, miszerint Lebert régi bujanovedéket
irt le, melyben a sejiek és a kozti anyag mdr szét-
eséshben volt, mig ennek a sejtmagvak még ellen-

allottak. (Folyt. kov.)

A szalamanderal (Samandarin).
Zalesky utin.

Hoppe-Seyler, tibingai tanar, felszélitisa folytin Vogt a
szalamédnder bérének viladékéaval kisérleteket tevén, tapasz-
talta, hogy annak mérgez6 anyaga borlangban oldédik, az ol-
datot pedig érenyhalvaggal (PtCl,) kénsav felett elpirolog-
tatva, kékes ibolyaszinti osszekottetés nyerhets. Ezen leletbél

| kiindulva, Zalesky az ide vonatkozé kutatdsokat folytatta, s a

kovetkezé eredményre jutott.

A szalaménder bérmirigyeinek tej- vagy tejfelszerii vi-
ladékat legezélszeriibben akkor nyerjik, ha a fejen és a ha-
ton szike fokat, vagy még inkdbb teis kanalat, erésennyomva,
hizzuk. Ilyenkor megtorténhet, hogy a mérges anyag, melyet
a magira hagyott allat sohasem iirit ki, el6loveltetik. Ossze-

| tartdsa nyulds, ali kémhatdsi, igen keserti izii és finom, nem

kellemetlen szaga. Géresd alatt tekintve, apré, erésen fénytors
testecsek lathaték, melyek borlang, borégény és eczetsav
hozzaadasakor eltiinnek. Levegdn megszaritva, tejszerii, meg-
lehetdsen attetszé és torékeny tomeg marad vissza, mely viz-
ben valé felduzzadéas utan tejfel-6sszetartisi és fehér szinii lesz.
Vizzel részben tejkinézésii folyadékot képez, mig risz-
ben sajtszerii pelyhekként el6tiind esapadék jon létre. Az ali
hatdsu, eredeti szagu vizoldat lassan és zavarosan sziirgdik
at. A sziiretet savak vagy luganyok meg nem tisztitjik, hanem
borégeny beléle sok csapadékot valasztvan ki, ez altal atlat
sz6va lesz; a konhalvanysavban feloldédott iiledéket pedig
viz altal ki lehet csapni. C. sz. 59°-ig torténs melegitéskor fe-

36%
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hér, sajtszerii vélminy keletkezik, mig a felette levs folya-
dék 4tsziirés utdn egészen tiszta, ali hatésd, szintelen, kelle-
metlen izii és rendkiviil mérges. Sok vilanysav és légeny-
tartalmu anyag van benne, érenylemezen valé izzitaskor pedig
a maradék azt megtimadja. Légszivattyu alatt, kénsav felett
szdritva alaktalan, szintelen anyag marad vissza, mely viz-
ben vagy borlangban csak nehezen oldhaté. Tékéletes beszé-
ritds utdn minden meérges tulajdonsigit elveszti. A tomény
oldatot kevés kon-halvanysav altal megsavanyitvan, szaritds-
kor finom tiiszerii jegeczek tdmadnak, melyek szinte nem
mérgesek.

A viladékot borlanggal kezelvén, azonnal fehér, ruga-
nyos tomegek iilepednek le, mig a borlangos oldat sirgaszi-
niien néz ki, s kozonbos hatdsu; ha pedig légszivattya alatt
elparologtatjuk és megszaritjuk, részint szintelen jegeczeket,
részint sdrga, alaktalan anyagbél 4ll6 maradékot nyeriink,
mely utébbi oly mérges mint maga a véaladék. Hogy a mérges
anyag elkiilénittessék, azon maradék viz iltal kivonatott, mi-
dén alig szines, kozonbios kémhatdsi oldatot nyertek, mely
elpirologtatds utén alaktalan, torékeny, borlangban nehezen,
vizben kionnyebben oldhaté, nem meérgez8 anyagot hagyott
vissza. A vizoldat érenyhalvaggal (PtCl;) sirga, mig légeny-
savas eziisttel fehér csapadékot adott.

Mi a borlangos oldat maradékabél viz altali kivonas
utén visszamaradt, borégenynyel kezeltetett, s a sziiret elpa-
rologtatdsa utdn ligy, vords, szinte nem meérges anyagot
nyertek.

Végiil az, mi se vizben, se borégenyben nem oldédott,
viztelen borlang altal feloldatott, az oldat légszivatty alatti és
kénsav feletti elparologtatis utin tiialaku jegeczeket hagyvin
vissza, melyek hideg borlanggal megmosattak. Légenyt tar-
talmaztak, s hevitéskor benzoesavéhoz hasonlé szag kifejlesz-
tése mellett szenet hagytak vissza ; érenylemezen valé elége-
téskor pedig azt igen megrongaltak. Vizoldatukbél érenyhal-
vag altal sdrga, pehelyszerii iiledék valasztatott ki. Ezen je-
geczek szinte nem voltak mérgesek.

A heveny mirigyvéladékot, vagy ha az mar viz éltal
kivonatott, borégenynyel kezelvén, zsirok mellett sok epefagy-
gyanyt lehet taldlni. A borégény a mérges anyagot nem
vonta ki.

Ha a véladékot elszor borlanggal, az oldatlanal hagyot-
tat pedig borégénynyel és azutin vizzel vonjuk ki, savanyi
kémhatdsi, vilanysavban dis és nem mérges folyadékot nye-
riink, mely elgéz6logtetéskor sirgds és alaktalan szilard anya-
got hagy vissza.

A szalamandervéiladék fehérnyeanyagait a szilird lu-
ganyvizegyek konnyen feloldjak, ezen oldatokbol pedig eczet-
sav altal kivdlasztatnak. Részleg vizben oldhaték.

A vizkivonat f6zés dltal mérgességébll nem veszit, Ggy-
szinte atparologtataskor a méreganyag it nem gbzolog.

Forré vizzel oldatot készitvén, ebbsl vil-molanysav
(Phosphor molybdaensaeure) altal sargas-fehér, sajtszerii pely-
heket csaphatunk le, melyek szerfelett mérgesek. Kimosaté-
suk utdn silyanyvizben (Barytwasser) feloldatvin, a silyany
foloslege szénsav dltal kicsapatott, majd az egdsz fizetett és
atsziiretett, a sziiredéket pedig cséves gorebben, szabad tiizon,
el6szor lehetbleg elgézologtetvén, koneny dramlasa mellett viz-
fiirdén tokéletesen megszéaritottik. A tokéletes megszaradas
ei6tt hosszi, tiiszerii jegeczek képzGédnek, melyek azonban
elenyészvén, szintelen, alaktalan és torékeny, legnagyobb részt
vizben oldhaté, ali kémhatasi anyag marad vissza, az igen
mérges oldatot pedig vil-molanysav (Phosphormolybdaen-
saeure), nemkiilinben érenyhalvag (PtCl;) 4ltal lecsaphatni.
A mérges hatis a legkiilonbozsbb dllatoknal, igy a bér ala
tiirténd beléveléskor, mint a szajba valé vitelkor esak oly mér-
tékben és médon nyilvanal, mint ezt magénak a véladéknak
alkalmazisakor tapasztaljuk.

Az alag mér a konenydramban is annyira megvaltozik,
hogy a véltozatlanil maradt nagyobb rész mellett gydntaszerii
anyag képzddik , mely borlangban hatirozott folyagvildgitds-
sal (Fluorescenz) oldhat6, ezen tulajdonsidg azonban id6 mulva
clenyész. A szébanlevs anyag, k6n-£lalvanysavval tiltelitve és
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vizfiirdén konenydramban elgézilogtetve, megszéradds elstt
hosszi, tialaki jegeczeket hagy hatra, melyek végiil eltiinnek.
Az egészen alaktalan maradék kén-halvanysavat tartalmaz.

Az egyszer megszaritott szabad alag mérgességét hona-
pokon 4t megtartja, elemzése utén indilva pedig a kévetkezd
szeriiletii: Cyq Hgy N2 O;o. A samandarin elnevezés pedig az
arab és hindu samandar sz6bdl alakittatott, melybél a gorog
cgalauavopa szirmazott.

A wizsgalatokhoz hasznilt szalamanderal ezernél tébb
szalamanderbél nyert viladékbdl ailittatott eld.

Mi pedig a szalamanderal és ennek megfelelileg a szala-
méander-vdladék altal okozott mérgezési tiineteket illeti: A
megmérgezett dllat 3—9 percz milva nyugtalan lesz, reszket,
majd azutdn rangatédzik , még pedig eleinte gyengén, egyes
tagokban, mig késébb mind erisebben. Mint mozogni akar,
hatral, ahelyett hogy elére menne, midén a rdgizmok goresei,
fékép a tengeri nyulaknal, feltiin6k. Nevezetes a nyalfolyds,
mely kivilt a heveny viladékkal tortént mérgezéskor szokott
el6fordulni. A réangasok, mind nagyobb mértékben éregbedvén,
végiil hatderme (opisthotonos) kévetkezik be, s az eddig iild
allat hatrafelé huzott fejjel foldre esik, mimellett pillai nyitva
maradnak, a latdk kitdgulvak és valtozatlanok. Az 4llat min-
den inger iranydban fogékonytalannak latszik, a légvételek
gyengék, a szivlikések pedig er8sek ugyan, de rendetlenek,
s mig a rangdsok alatta szivisszehuzédasok valtozatlanil tor-
ténnek , a légvételek megsziinnek. A rdngisok kézinségesen
1—2 perczig tartanak , s azutdn az éllat elernyedt izmokkal
fekszik, mint azonban magahoz kezd térni, uj roham jon red,
a kovetkezdk a megel6z6knél kozonségesen erdsebbek lévén, s
néha oly mérvben kivetkeznek, hogy az 4llat magasra felvet-
tetik. Rohamok kozben a hiugy és bélsir gyakran kiiirittetik,
s azok elején az dllatok nem egyszer sikoltanak. A halal hii-
déses tiinetek kozott szokott bekészonteni. A Zalesky altal
megmérgezett allatok valamennyien meghaltak, egy teng eri
nyul kivételével, mely heves gioresék utdn végiil egészen ma-
gahoz tért. Ezenkiviil Vogt kutya feliidiilését tapasztalta,
mely szdjiba a mirigyvaladékbél kapvan, ezt részben kihdnyta,
s heves nyalfolyison, hiny4son, nemkiilonben egynapi étvagy-
talansagon kivul egyéb baja nem lett.

A haldlmerevség, mint ilyen rdngdsvk utdn virhatjuk,
hamar bekivetkezik és ers. A vér sitét szinii, s a sziv, vala-
mint a visszerek véle megtelvék. A tiid6k halavényak, helyen-
kint vérémlenykékkel. Vérrel bévelkedé még az agy és a maj,
a nélkiil, hogy szovetiikben valamely kiilonds valtozis tapasz-
talhaté lenne. (Medicinisch-chemische Untersuchungen. Aus
dem Laboratorium fiir angewandte Chemie zu Tiibingen. Ber-
lin, 1866. I fiizet). ——

KONYVISMERTETES.

1. Grundziige der Avzneimittellehre. Ein klinisches Lehrbuch von
Dy. Carl Binz, Privatdocenten an der Universitact Bonn. Berlin
1866. A. Hirschwald kiaddsa. 8-yét. 210 1.

2. Kurzer Abriss der Materia medica. Ein Repetitorium von Dr.
Michael Benedict Lessing. 2-te verbesserte und vermelrte Auflage.
Leipeig, Verlag von Arthwr Feliz. 1866, 16-rét. 533 1.

Mindakét szerzo szandéka volt, hogy a gydgyszertani
roppant tomkelegben tdjékoztats fiizetet, illetéleg konyvet
irjon, melyben a szerek konnyii Adtnézetben oly modorban és
terjedelemben tdrgyaltassanak, mint ezt a gyakorlat igényli.

Binz miivecskéjében a kovetkezd felosztdst taldljuk :
Narcotica, Excitantia, Emollientia, Tonica, Alterantia, Evacu-
antia, Cauteria, Mechanica. Az egyes szereknél pedig a kivet-
kez8 pontok fordilnak el8: a lényeges létrészek, hatds, alkal-
mazas, adag ¢s adagolédsi alak, készitmények. Az eldadas gor-
diilékeny, témétt, s tudoményos’ tartalomra nézve a jelen-
kori igényeknek meglehetisen megfelel. A szerz6 a porosz
gyogyszerkdnyv legujabb kiaddsihoz tartja magit, s csak
az kir, hogy némely ujabb, azon hivatalos kényv megje-
lendse Gta felmeriilt nevezetesebb gydégyszerekre nem figyelt.

Lessingnek ,Handbuch d. speciellen praktischen Arznei-
mittellehre“ nyolez kiaddst ért nagy munkéja mint hatdrozot-
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tan gyakorlati irdnyt és vényekben bovelkeds tankényv mind-
nyajunk elétt 6smeretes, ezen konyvecskéje azonban az elgh-
beninek nem puszta kivonata: igy mindjart az elsé és masodik
osztdlyban dialanos gydgyszertannal taldlkozunk, melyek egyi-
ke ennek anyagi, (materielle), mig mésika eréi (dynamische)
részével foglalkozik, hol a szerzé az alkalmazési I{elyeket és
az egyéniséget, mint a gydgyszerek hatdsdnal szerepld ténye-
z6ket, tiirhetden targyalja. A hatds elméletének megallapita-
sdndl igen Ovatos és szigortian gyakolati irdnytd. A harmadik
osztdlyban tovabba . Atalinos gyakorlati gyégyszertan“ czim
alatt a gyogyszerek alakjai, azok alkalmazisa ataldban véve,
nemkiilonben osztalyozdsuk elvei adatnak els. Ezutin jon a
részletes gydgyszertan, mely kiovetkezbleg osztatik fel : Nut-
rientia et Emollientia, Tonica, Excitantia, Acria, Temperantia,
Narcotica, Resolventia, Alterantia. Ezen felosztdsnal pedig a
szerzb a régitél, melyet tankdnyvében kivetett eltért, mi, gya-
korlati szempontbdl tekintve, elényere szolgil, minthogy kény-
nyebb dtnézetet nyujt. Minden osztalynal elébb az egyes sze-
rek eldsoroltatnak, s ezutan attér azok haté létrészeire dtaldban
véve, majd pedig hatdsuk és alkalmazasukrél szél, esak ezu-
tén jovén a szereknek egyenkinti leirdsa, mi az druismére, a
készitmények, hatds, hasznilds és az adagolasi alakra vonat-
kozik. Az elb6adas igen témétt, rovid mondatokbdl 4ll és hata-
rozottan pontozott. A mérgekkel a fiiggelékben taldlkozunk.
Végiil a munkéhoz ignn kimerit8 betiirendszerinti targyjegy-
zék van csatolva.

A két munkar¢l valé itéletiinket egybefoglalva Binz
fiizete szebb irdlyd, de révidebb, mig Lessingé viltozatosabh,
bévebb, kimeritébb ¢s a gyakorlati életre 4taldban véve alkal-
masabb. —a—

3. Lehrbuch  der Auscultation wnd Percussion mit besonderer
Beriicksichtigung der Inspection, Betastung und Messung d. Brust
u. d. Unterleibes zu diagnosstischen Zwecken von Dr. C. Gerhardt,
0. i. Prof. der Medicin und Dir. der medic. Klinik zu Jena.
Tibinga, 1866. H Lawpp kiaddsa. Nagy 8-rét. 304 1. 28 a sziveg
kozé nyomott dbraval.

Nem sziikséges, hogy a mellkas és a hasiireg szervei t r-
mészettani vizzgalasinak nélkiilozhetlenségérésl, azok beteg-
ségei alkalmaval, értekezziink, minthogy azt a tapasztalds dont-
hetlennek bizonyitotta, hanem kételességiinknek tartjuk, hogy
iigyfeleinket a fennczimzett és most megjelent kényvre figyel-
meztessiik, mely a ,Lehrbuch der Kinderkrankheiten, nem-
kiilonben a ,Der Kehlkopfscroup® jeles munkak tudds irdja-
nak igen haszonvehet§ miive, s a mellkas és a hasiireg szer-
veinek kopogatdsén és hallgatddzason kiviil még azok szemlélé-
sct, tapintdsat és mérésit igen koriilményesen és terjedelmesen
tirgyalja, széval a mellkas és a hasiiregben el6fordulé kéros
folyamatok kimerité jelzéstandnak (diagnostica) kell azt tekin-

tenlink , mely a jelenkori legtilzottabb igényeknek megfelel. |-

A tudomanyos jelességet pedig a szerzd szabatos és szép
irdlya emeli. Kar, hogy a rajzokrél oly dicséretest mint a
szovegr6l nem mondhatunk, minthogy azok igen hanyagon
készitvék, s a Bennett munkéjiban talilhaté fametszeteket
meg sem kozelitik, vonatkoznak pedig részint eszkozskre, a
mellkas alakjaira és annak mozgisait elétiintets giérbe vona-
lakra, végiil pedig a kiillonbozé betegségeknél a kopogat dsi
hangok kiilonbozo féleségeinek kiterjedésére. —a—

LAPSZEMLE.

(—h=—n) A belso fejiitér elfekelyésedése a sziklacsont szuvasoddsa
kivetkeztében,

Jolly nyolez esetbsl, melyeknél a belsé fejiitér a szikla-
csont szuvasoddsa kévetkeztében elfekélyesedett, a kivetkezd-
ket vonja ki:

Az iitér atfuréddsa kétféle médon torténhet meg.

Ezek egyike erémiivi szétszakitis, de ez ritkdn esik
meg, s elgjohetését csak egy eset bizonyitja.

Gyakoribb, hogy az edény falzata valéségos elfekélyedés
szinhelye legyen, igy példdul ha genygécz 4ltal vétetik koriil,
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vagy ha a csontkiilonzet (séquestre) 4ltal folytonosan nyoma-
tik, midén végtére annyira megvékonytlhat, hogy a vérhullim
az Atszakitds eszkozlosére egymagdban elégséges. Mindezen
esetekben a belsd fejiitér dtfurédisa abban taldlja okat, hogy
csontcsatorndban fekszik.

Minden ilyen &tfurédds korosabb embereknél fordilt els,
kivévén Portal esetét. 1 tizenegy, 1 hisz, a tobbi pedig 40 - 50
éves volt.

Valahanyszor a belss fejiitér atfurédott, mindannyiszor
az egyén giimGkoéros kiilemii volt, vagy a tiidékben giimék
jelenlétét lehetett jelezni; de a sziklacsontban giimék egy iz-
?en sem taldltattak, mi Lebert vizsgdlatai eredményének meg-

elel.

A baj mintegyik oldalon egyarint elGjohet, mert azon
hat eset koziil, melyeknél a szenvedo oldal megemlittetik , az
itfurédds hirom izben a bal, ugyan annyiszor pedig a jobb
oldalon ment véghez.

A genyes kifolyds, mely a vérzést megelbzte, mindig so-
kaig tartott. Egy izben hat évig, de két hénapnal sohasem ré-
videbb ideig ; legtibbszor pedig sajitsdgos biizii geny folyt ki,
mi esontbantalom jelenlétére mutatott.

Négy izben a kiilsd halljaratbél torténs kifolyds a csecs-
és a biityoknyulviny szomszédsigdban tilyogképzidéssel volt
egybekotve.

Hérom izben a sziklacsont szuvasoddsa a megfelels oldali
arczfél hiidésével bonyolodott; egy betegnél pedig a kiilsd
halljaratbeli vérzés a kiilsé agyburok alatt véghezmené vér-
kiomléssél volt egybekotve.

A vérzés legtobbszir megelozi tinetek nélkiil koszontott
be. A betegek fijdalmat nem éreztek, nem kiohogtek, hanem
egyszerre azt vették észre, hogy fiiliikb6l meleg, voros folya-
dék 6mél ki. De némelykor megtortént, hogy a vérzést fejbeli
forrésag és a megfelels oldali filben zugis elizte meg. Egy
izben a beteg gyermeket dlmabél rogtoni és igen gyotrd fajda-
dalom ébresztette fel, mely a vér kifolyasat folytonosan kisér-
te. Végiil pedig egy alkalommal erészakos kéhégési roham
utan kovetkezett az be.

Kiilonboz6é médon kezdédik. Egy izben csak jelentéktelen
vérveszteségek voltak, melyek a legesekélyebb nyomasra kony-
nyen engedtek ; més esetekben pedig gyakran maguktél is
megéllottak , vagy konnyen csilapithaték voltak ; majd mas-
kor a szajbél, orriiregbél es a fiilb6l egyarant sok vér omlott
elé, de barmily nagy volt az els§ vérzés, ez a beteget meg
nem délte, minthogy 4—5 perez mulva magatol, vagy a kiilsd
halljdrat betometése utdn elmilt. Azonban barmilyen volt
légyen a kezdet, a megsziint vérzés rovidebb-hosszabb idé
eltelte utan ujra megjelent, s oly mérveket 6ltott magara, mi-
szerint a felett kételkedni nem lehetett, hogy nagy edénybsl
jon. Az élénk piros vér lokésenkint bugygyant elé, még pedig
hevesen és oly béven, hogy az orvosok is megijedtek.

Az elébugyogé ver sokszor csak egy iton mutatkozott, t.
i. a kiils6 hangjaraton keresztiil, midon azonban a mennyiség
jelentékeny volt, vagy ha kifolydsa a hangvezetékben akaddlyra
talalt, akkor az Eustachio-féle kiirtén keresztiil a garatiirbe
hatott, honnét azutdn részint lenyeletett, részint pedig az orron
és a szajon 4t kiiiritetett.

A vérzések rendetlen id6kézokben ismétlédnek, de dta-
laban véve eléggé kozel 4llanak egymdashoz. Legtibbszor
huszonnégy, sét néha tiz éranként ujiltak meg ; de az is mege-
sett, hogy az ismétlédés 6—8 nap milva tortént, midén kozon-
ségesen roppantil sok vér veszett el.

Az élet az elsd vérzés megjelenése utdn igen kiilonbozo
ideig tartott, igy a beteget a vérvesztés majd annyira kimeri-
tette, hogy két nap alatt meghalt, majd pedig az 13— 26 napig
is elhuzodott, s6t egy izben csak ezen idéponton til sziint meg.
Egy alkalommal végiill a vérzés egyszeri megjelenése utan
tobbé nem mutatkozott, s a beteg tiidébeli giimék kivetkezté-
ben tizenegy nap milva meghalt.

A vérzések szdma kiilonbozé, de az élet tartamival egye-
,' nes viszonyban latszik 4llani. Két izben 3-szori, egy alkalom-
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mal pedig kétszeri vérzés volt, s ezen eseteket 6ldokloknek
(foudroyants) lehet mondani, minthogy a betegek meghaltak,
mieldtt rajtuk segithettek volna. Egy alkalommal egymésutin
11 vérzés tortént, még pedig 6 a lekités el6tt, s 5 annak vég-
hezvitele utin. Egy beteg a korhazban 8-szor vérzett, mig a
kérhdzba valé jovetel el6tti vérzések szamit megmondani nem
tudta. A kiomlott vérmennyiség igen kiilonboz6 szokott lenni,
sokszor azonban roppantnak mondhatd.

A vérnek iitérbsl valé szdrmazasit voros szine és loké-
senkinti el6buggyandsa bizonyitja. A tobbi tiinetek azoktdl
nem kiilonboznek , melyek jeleutékenyebb vérzéseknél atala-
ban véve megvannak.

Ezen szovédmény jelzése mindig eléggé nehéz; mert
noha, a kiémlétt vér mennyisége utin itélve, azt kénnyii ugyan
megmondani, hogy valamely nagyobb edény sértetett meg, de
az edény meghatirozasival elég nehézségbe iitkéziink, mint-
hogy a belsé fejiitér a sziklacsont kozelében nem egyediil van.
Igy annak szomszédsigdban visszéroblst is taldlunk, valamint
ott van maga a torokalatti visszér. A kifolyds médja, nemkii-
lonben a vérszine igen sokszor tévitra vezethet. (Archives
générales. Julius).

(—h—n) Lenyelt gombostiinek a méhhilvely hitsé faliba valé jutisa.

A. Marchand, 32 éves, szakdcsné, martius 12-én a tou-
louse-i Charité-be ment, kérvén, hogy a méhhiivelyében levé
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gombostiit tavolitsik el, midén egyszersmind allitotta, misze-
rint azt harom hét el6tt nyelte el.

Dieulafoy a méhhiivelyt ujjaval megvizsgilvin, annak
hatsé faliban, fenn, hegyes tirgyat tapintott, melyet azutin
csipesz segélyével konnyen eltdvolithatott. Megfeketedett és
kevéssé meghajlott gombostii volt.

A lenyelés kiovetkezdleg ment véghe:

Februdr 15-kén asztalkend6 beszegésével foglalkozott,
melynek egyik szoglete rubdjahoz volt szirva; mint pedig
munkaja végeztével a tiit ajkai kiozé fogta, erls kihogési
roham jott red, midén az akaratlantl garatjdba csuszott. Ne-
hény 6ra milva a megérkezett orvos hdnytatét adott, a le-
nyelt tit azonban ki nem iirittetett.

A beteg a szegycsont fels§ végénél élénk és mély fijdal-
mat érezett, a légvételek felettébb nehezen torténtek, anyelés
pedig épen lehetlen volt.

Négy nap malva més orvost hittak, ki a bérzsingba
meggorbitett eziist kutaszt tolt, s midén ezt tébbszor ismé-
telte volna, erfszakos hanyis kozben fél pohdrnyi geny
iirittetett ki.

Ezen id6tol fogva a légzés és a nyelés alig zavartatott,
nemkiilonben a fijdalom is megsziinvén, a beteg azon torté-
netre tobbé nem gondolt, midén egyszerre az ivarvérzés ideje-
kor a tii hegye a méhhiively hatsé falaban megjelent. (Journal
de médecine de Toulouse. Junius),

TAR

Pest, september 6-4n 1866.

A cholera nyakunkon van, de igen hihet, hogy ezen
jarvdny, szintigy mint a majdnem két év elotti hagymaz, el
fog milni, s a févaros egészségiigyének javitisira nézve mi
lényeges sem fog torténni, mert valamint a hagymaz pusztita-
sai esak csekély nyomokot hagytak maguk utdn, igy a mostani
cholera is inkédbb csak a nyomorban sinlédéket sepervén el,
nehany hénap milva a mindnydjunkat egyarint fenyegetett ve-
szedelem a napi események zajaban el lesz felejtve. Arra, hogy
dzsiai lomhasigunk és ecsokondsségiink , mely az eurdpai
kﬁzéEkor eszmekorének maradvanyaiban igen jol érzi magit,
tettekre ébredjen, sokkal stlyosabb csapisokra van sziiksé-
giink. Beszélhetnek a felviligosodottabbak, kik mésok tapasz-
talatain és szerencsétlenségein okiulnak, mert 6k vagy siiket
fillekre, vagy szdnakozéasra taldlnak. A felelet mindig az:
apaink szinte igy éltenek, s mint mi utdnuk kovetkeztiink,
nékiink is lesznek ivadékaink, kik minket tul fognak élni.

Mondhatjuk , hogy vizvezetékek kellenek, melyek j6
ivovizet hozzanak, az drnyékszékeket, csatorndkat, udvarokat
és utezdkat pedig tisztin tartsik. Legfeljebb tervet esindlnak,
s azutdn, egyet fordulva, a haldlalmot tovabb aluszszdk. J6
ez igy , mert jobb a viznél a ser, s elegendd), ha garatunkat
naponta tébbszor ledblogetjiik.

Mondhatjuk, hogy arnyékszék- s csatornarendszeriink
rosz, hogy az czélszeriibben épitends, illetslzg atalakitandé
lenne. Itt mir tervet sem igen csindlnak, hanem nagyot é4sita-
nak, mint unalmas dolognal, mely szdt sem érdemel.

Mondhatjuk, hogy a hazak magassigét az utezdk széles-
sége ¢s az udvar terjedelméhez szabjik, s hogy pinczékben
inkdbb bort, mintsem lakékat tartsanak ; mert ekkor, szépen
mosolyogva, fejtegetik elGttiink, hogy a hizakat minél maga-
sabbra kell épiteni, mert minél kozelebb jutunk a holdvilag és
a csillagokhoz annél jobb levegét szihatunk ; mi pedig a fold-
szintet illeti, ennek nagyobb viligossigra ugy sines sziiksége,
minthogy ott csak rakhelyek, boltok és miihelyek vaunak ;
végiil a pincze, meg a sziik udvaron levi lakds épen szegény
embereknek valé, minthogy amout a fild gyomrdbil jove
ingyen meleg van, mig emitt a levegs kevéshé mozogvan, az
emberekbél kijové jo meleg para nem széll el, hanem helyben
marad, igy kirba nem veszvén.

Midén pedig az elharithatott, de inkabb gédelgetett nya-
valya az ajtén kopog, akkor vanidestova valé futkosds és kap-
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kod4s, miel6tt azonban a forré fejek nyugalmasan megcsende-
sednének , a haldl angyala csaladokat a legsiralmasabb alla-
potba dontdtt, s midén ez latna, hogy akkor tandeskoznak,
mikor tenni kellene, szénalommal mondja, hiszen vélik kiiz-
denem sem érdemes, megvets hahotiaval elrobogvan. Most
osszenéznek, s mondjik : Lam milyen hidbavalésig volt mindaz
mit tevénk ; mindent elkdvettiink , hogy eliizésére készek le-
gyiink, de magatol is elhagyott; méskor okosabbak legyiink,
hebehurgyin tidénket és gégénket a sok széval ne faraszszuk,
hidba ne koltekezziink, hanem hagyjuk a dolgokat folyni a
maguk rende szerint, mert csak akkor lesz a megmaradottak
részére igazi boldogsag. S ti elégedetlenek, nyugtalankodék
hallgassatok ; ti esak beszéltek és irtok, mert nines més dolgo-
tok; ne olvassatok annyi mindenfélét, és a vilagban szertejarva
oly hidbavalésiggal , ne foglalkozzatok : hanem szépen itthon
iilve szerezzetek forintokat forintokra, midén meg fogtok gyé-
zidni, hogy a legjobb rend a meglevé, és legjobban fenntart-
jak azt annak hii napszémosai. —.

A budapesti kir. orvosegylet

september 1-jén rendkiviili iilést tartvin, miutin szam-
beli adatok utjin megallapitotta volna, hogy jelenleg Buda-
pest teriiletén cholera-jarviny van, mely nem roszabb kime-
netelii mint egyébkor, azon kozegészségiigyi rendszabilyok
targyalasahoz fogott, melyek foganatositdsira a varosi hatésa-
got és ennek utjan a helytartétanicsot figyelmesztetni czélsze-
riinek latna. Ezek lennének az utczdk és udvarok tisztintar-
tésa, az drnyékszékek, sargodrok és csatorndk fertbztelenitése,
a katona beszallasolasok abbahagyésa és végiil a cholera ellen
hirdetett titkos szerek és kontdriratok elnyomdsa. Végzésbe
ment, hogy ezen iigyben a jirvanytani bizottsidg jarjon el,
mely 3-4n iilést tartott, hova az egylet minden tagja és min-
den mas orvostudor hivatalos volt. Ezen iilésben egy tag meg-
emlitette, hogy azon pontoknak felsébb helyre val6 felterjesz-
tése sziikségtelen, azon irdnyban mar kell intézkedések
tétetvén, de kiviile mindenki azon meggy6zidésben volt, hogy
az orvosegylet ezen fellépése csak iidvos lehet, mennyi-
ben a czélszerii torekvések az altal erkélesi timogatést nyer-
nek, mire igen ‘nagy sziikség van. Mdg mindig talalkoznak
olyanok, az orvos-iigyfelek kozott is, kik a cholera ragilyos-
sigat és annak a felbomlott iiritékek altali terjedését nem
hiszik, s ha ezek nyilvin nem is szélanak, vagy legfeljebb a
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tandcskozdsok hdtriltatdsa altal kivinnak maguknak és el-
veiknek szolgilatot tenni, a jé {igynek nagy 4rtalméra lehet-
nek, mennyiben nem orvosok elé odadobott kiesinyls szavaik
altal a régiben valé maradésra hajlandé kdzinséget a helyesnek
tevésétol visszatartjik.

Tobb tigyfél a kezelésiik alatt volt cholerdsak kértor-
ténetét ds a kovetett gyogyitasi médot adta elé.

A cholera kiterjedése.

Pest vdrosdban a jdrvdny terjedelme nem nivekedett, de észreve-
hetSleg nem is fogyott. Az egyes esetek lefolydsa nem silyosabb, mint
a megeldzé hetekben, s6t talin mondhatni, hogy t6bb gydgyulds fordilt
el, s a gydgyuldsi ardny még kedvezébb lenne, ha minden eset ponto-
san bejelentetnék, de kozonségesen csak a halottak jutnak biztos tudo-
mdsra, mig a meggydgyilt cholerabetegek koziil sok ismeretlen marad.
1866-ki julius 17-t6] september 5-ig (d. e. 9 dr)

megbetegedett . 184 férfi, 158 nd, 84 gyer. — 426,

gyogyult 624 Rt eE o= 189,

meghalt . TR L L BO N T B 8 25) S

maradt 29 0 V88 5 15 i Fes 108!

Ezekbdl esik a vdrosra a rokus-kérhdzi choleraosztdlyra
megbetegedés 237 186
gydgyilds 92 47
haldlozds 94 87
maradék 51 52

Az izraelita-kérhdzban pedig volt 2 (meghalt), mig a kereske-
delmi kérhdzban 1 (meghalt).

September 4-ikét6l kezdve 5-ig (d. e. 9 éra) a kivetkezd szapo-
rodds észleltetett :

Sept. 4-kérél maradt 5-kére szaporodott

Belydros —f 1lni—gy.= 1 1f 1n 2gy.= 4= 5
Lipbtvdros: 2, 1,— , = 8 —, 2,—lye= Qe=ii}h
Terézvdros 14, 6 ,12 ;, = 32 —, 4, 2, = 6= 38
Jézeefvdros 16, 2, 5 , = 22 3, 3, 3, = 9= 31
Feremezvdr. 1, 14 1 = 38 —g,3 1y— .= 1== 4

Osszesen 32 ,11 , 18 ;= 61 4,11, 7, =22=— 83
Rokuskdérhdz18 ,22 , 8, = 43 18, 6 , — , =19= 62

Fiosszeg 50 , 33 ,, 21 , =104 17,17 , 7 , = 41=145
A Rdkuskérhdz cholera-osztdlydn sept. 1-én 22, 2-dn 19, 3-dn
14, 4-én 19 és 5-én 15 beteg vétetett fel, kik mindannyian a legalsébb
néposztdlyhoz tartoztak, tébb nap dta meleg ételt nem kaptak, s drven-
dettek, ha éjjelre valamely pinczében, vagy faszinben menhelyet taldl-
tak. Mindannyiukngdl vagy hasmenés volt jelen, vagy ennek 8—9 nap
elotti jelenlétét meg lehetett dllapitani.
Pest vdrosdnak kiilonboz6 részei a cholerajérvdnytél igen ardny-
talanil szenvednek. Leginkdbb Teréz- és Jdzsefvdros mélyen fekvd ré-
szei sujtatnak , hol mocesdros talajon épiilt hdzakban, f6leg pedig ezek
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pinczehelyiségeiben a felhalmozott nyomorusdg tanydja van, s hol még
csatorndk sincsenek. Kiilonosen az aradi utezdt emlithetjiik meg, hol
egyes hdzakban a mostani jdrvdny veszedelmes gdezai vannak, igy a
19-ik sz. hdzban 22 megbetegedés fordult eld, ekkorig 6-ra mend hald-
lozdssal. A baj elészor a szegény lakdkat érte, de réluk dtterjedt a va-
gyonos hdzi urra is, ki meghalt. A hdz {j ugyan, s a kut az drnyékszé-
hektdl tdvol esik, de az egyes lakdsokban szegény emberek igen Gssze-
zsufolva élnek, s eldtte az utezdn biizhodt légeket szétdraszté pocsolya
van, mely a hdzbdl kijové folyadékot magdba fogadja. Mint halljuk, a
hdz lakdinak kiszdlldsoldsa, nemkiilonben a pocsolya behdnydsa elren-
deltetett.

Buddn a Rdcezvdrosban annyiban engedett, hogy most naponta
5—6-ot temetnek az eddigi 14—15 cholerds halott helyett. A Vizi-
vdrosban az esetek szsporodni ldtszanak, még pedig silyos kimenetellel.
A nyavalya goresokkel kezdddik, mire a betegek esakhamar meghalnak.
A vidrban az esetek szdmosabban kezdenek eléfordulni, de dtaldiban véve
enyhébbek, ¢ hdnydssal és hasmendssel veszik kezdetiiket. A orszdguton
september negyedikén 7, mig 5-dikén 5 megbetegedés fordilt eld,

Kiiitott Fehérmegye kilencz kizségében, hol egyébként is a jelen
évi szlik termés kivetkeztében a legnagyobb nyomorisdg uralkodik. A
kormdny gondoskodott, hogy a betegek necsak orvossdggal, hanem egy-
szersmind elegendd eleséggel elldttassanak.

Tolnamegyében Pakson és Szekszdrdon fellépett, valamint Temes-
megyében is és kiilondsen Temesvdrott, hol helyi hatdsdg igen czélszerd
intézkedéseket tett, mennyiben sajdt cholerakdrhdz feldllitdsdt eszkd-
zolte, s vidékek szerint bizottsdgokat és albizottsdgokat alkotott, melyek
feladata nemcsak a gydgyitdsra vonatkozd dolgokban eljdrni, hanem
egyszersmind u baj elhdritdsdra, vagy legaldbb lehetd mérséklésére a

. sziikséges intézkedéseket megtenni.

Mutatkozik Esztergomban és Komdromban, mely utébbi helyen

augustus 14-dikétél kezdve 30-ig a vdrosbeliek koziil cholerdban 54-en
i haltak meg.

Nyitrdn erdsen lépett fel,

Pozsonyban augustus 29-dikéig a katondk koziil 48-an haltak
meg, a polgdrok kozott azonban dsszesen 6 meghbetegedés fordilt els.

Bécsben a polgdrok kozott cholera-megbetegedés alig fordil eld,
de a katona-kérhdzakban erfsebben mutatkozik. Igy a mdsodik szdm
katona-kdrhdzban naponta 40 —50 cholera-beteg van. Czélszerli intéz-
kedés, hogy a vidékrdl a béesi kérhdzakba cholera-betegeket ne hozza-
nak , hanem ezek a sajdt vidékeiken felszerelt kdrhdzakban helyez-
tessenek el.

Znaimban september mdsodiki tuddsitds szerint a hiivds idé bedll-
tdval a cholera-jdrviny tetemesen enyhiilt, s a milt héten 45 cholera-

- ‘betegedés volt. Eddig a polgdrok koziil dsszesen 165-en betegedtek meg

60 haldlozdssal.

Nagy-Borosnydn 4s Léczfalvin (Hdromszék) augustus kizepe dta
pusztit, nenkiilonben Brasséban is uralkoedik, hol az oskoldk megnyitdsa
felfiiggesztetett.

—

Kimutatasa
az orszdgban wralgs cholera-betegség dlldasdnak folyd év augustus 28-tdl september 5-ig terjedd iddszakban.
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Vegyesek

—a— A budapesti kir. orvosegylet jarvdnytani bizottsagdanak
september otodiki dilésében hatdrozattd lett, hogy ezutdn a jelenl
jarviny tartama alatt minden szerddn d. u. 6t orakor ilést tartand,
melyre a bizottsdgi tagokon iviil minden egyleti tag és orvosiigyfél |
egyszer-mindenkorra meghivatik. .

—a— A magyar orvosi kényvkiadd tdrsulat részére 1866-ra évi
dijaikat az ,Orvosi Hetilap“ szerkesztGségénél lefizette: Révay Jdnos tr.,
vérosi forvos Zentdn 8 frt., Zsivkovich Mihdly Zentdn, 8 frt.

Szerkeszt0ségiinkndl tovdbbd fizettek : Péter Pdl, Szabé Alajos és
Borotvds Dezsb orvosndvendék urak mint uj tagok (1864 és 1865-re és
az utolsé egyszersmind 1866-ra); Dobi Zsigmond és Thanhoffer Lajos
orvosnoveadék urak (1865-re). :

—a— Megjelent ,, Mit kell tennmiink a cholera csapdsainak
enyhitésére”. Irta Kdtai Gdbor orvos-tudor sat. A fiizetke 42 lapra
terjed, s népszerfien, a nagy kozonség felfogdsdhoz mérten lévén irva,
ennek olvasmgdnyil lelkidsmeretesen anndlinkdbb ajdnlhatd , minthogy a
cholera eredését, fejlédési mddjdt iigyesen, a jelenkori vivindnyoknak
megfelelden fejtegeti , nemkiilonben az 6vé eljardsra nézve mindazon
iidvos rendszabdlyokat magdban foglalja, melyeket a tudomdny a szd-
banlevd baj kifejlddése és kiterjedése ellenében kovetésre czélszerfiek-
nek taldlt. Ezenkiviil a betegség és az az ellen kiovetendd kezelds szinte
elgadatik. Oszintén Shajtjuk, hogy a szerzd abban taldlja fdradsdgdnak
legszchb jutalmdt, miszerint egészségtani helyes figyelmeztetései termé-
keny foldbe essenek. s minél tobben legyenek, kik azokat kovetik. Az
értekezet a szerzd sajdtja, s minden budapesti konyvkereskedésben kap-
haté. Ara 30 kr.

# A Rékuskorhdz segédszemélyzetének a vdrosi tandeshoz a végett
benyujtott kérvénye, hogy a cholera-jérvdny tartama alatt megsiilyoso-
dott teenddik irdnti tekintetbdl fizetésiiket a jdrvdny alatt emelnék fel-
jebb — mint értesiilink — tagadd vdlaszszal utasittatott vissza.

— Pest vdros t. féorvosa £, é, julius havi lebészeti és egésaség-
tigy jelentésébbl kovetk. kozoljiik.

Az iddjdrati viszonyok rendesek, csakhogy a 10 napon esett es§
mennyisége 19.99 par. v. csekély vala, miutdn az elpdrolgds 58 p. v.-ra
rugott, 1éghév legmagasbb +4-25°.8 a kizép 4 17",73 R. volt.

A kigegészség dllapota dtaldban véve jobb mint az eldbbeni héban,
esakhogy mdr 17-én a cholera jdrvdnyosan mutatkozott és a hé végéig
négy eset dszleltetett, melyek lefolydsa kedvez§ vala. Uralkodott jdr-
vényként folyvdst a vorheny és kanyardk, s ezekben a halandd-
sdg nem csekély volt.

A kimutatott 3597 betegedési eset kozt 2345 jdrdlag, 1552 a
kérhdzakban fekvleg gydgykezeltetett, s. p. 1217 a sz. Rdkus-, 52 a
szegény-gyermek-, 76 az izraelita-, 34 a keresked. kérhdzban s. i. t. —
ezekben a gydgyuldsi ardny 50.12, a haldlozdsi 5.66 /;-ra rugott.
Egy-egy ezer beteg kozt dtaliban szenvedett: 16 tiidslobban,58 tiid6gii-
mében, 86 bujakérban, 1 himl8ben, 7 vérhenyben, 15 kanyardban, 16
hagymdzban, 9 vdltéldzban, s. i. t.

A haldlozds nagyobb mint a m. juniusban, Usszesen halt 715,
8. p. 363 fi- és 352 nbénemf. Elet iddre néave volt: 0—1 évesig 290,
1—10 6. 183, 10—20 é. 21, 20—30 é. 59, 30—40 & 55,
40—50 é. 85, H0—00 é. 27, 60—80 &. 26, 80 éven feliil 19.

A haldl indokdt tekintve volt: 24 halva sziilott, 33 vele sziilott,
— ¢és 18 agggyongeségben , 38 vorhenyben, 25 kanyaréban, 27 hagy-
mdzban, 13 vérhasban, 14 tiidGlobban, 103 tiidSgiimében, 87 rdngdsok-
ban , 10 hiidésben, 1 ongyilkos s. i. t.

Sziiletett 648, tehdt 67-tel kevesebb mint halt, s p. 344 fi-
és 3 14 lednygyermek ; — volt 205 torvénytelen, tehdt ez utébbi 31.4 9.,
ardanynyal — Hazasult 92 pdr.

—a— Mint a  Pester Lloyd* keddi szdmdt forgattuk, orvos-
tudortol igen eredeti hirdetés 6tlott szemiinkbe, melyben tébbek kozott
a cholerafélelem ellen is igen hathatds szer ajdnltatott, legaldbb a kicsiny
adagok €s a nagy drbdl az utdbbit kell kovetkeztetniink, Mindenesetre
szép gondolat, habdr esak kizépkori mdsolds , hogy az emberek beteg-
ségein gy segitsiink, miszerint valamit nyakukba akaszszunk, vagy
dltaluk lenyelessiink, mi se nem drt, se nem haszndl, de a cselekvény a
félt nyavalydtdl valé mentesség hitét ébreszsze fel. Vald, hogy mostan-
sdg még a kevéssé okosabb gyermekek is oly dolgok irdnydban mélté

gyanival viseltetnek ; de valamint mindig voltak , lgy jelenleg sem
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hidnyzanak gyermekes észjdrdsi felnGttek , kiket félénk madarak, vagy
gondolkozni nem tudé legyekként a lépen megfoghatni, minélfogva hisz-
sziik , hogy a cholera-félelem elleni szerbfl szép mennyiség mdr el is
fogyhatott. Elsé pillanatban az ember nem tudja, valjon az iizér iigyessé-

gét nevesse-e, mely polgdrtdrsai gySngeségét gyorsan megldtja és hasz-

| ndra tudja forditani, vagy legmélyebben azon gyarldsdgon ne sajndlkoz-

zék, mely gyermekek elszéditését tlzi ki czélul. Oly jdték ez, mely
drtalmdra nines ugyan senkinek, s szét sem érdemelne, ha valamely
szatécstél eredne ; de midfn tudortél szdrmazik, kinek kotelessége, hogy
vildgitson és ne vakitson, el kell idegenedniink azon tdrekvés felett,
mely a bdrgyusdgot tanitds helyett nyerédszkedésre haszndlja fel.

—a— Pdrisban nyolez f6kérhdz van, s 1855 — 1862-ik dvek
kozott, tehdt nyolez év alatt tett tapasztalatok szerint azokban a hald-
lozds a kovetkezd volt: Hétel-Dieuben (796 dgy) 10,549/, ; Pitié (594
dgy) 11,91%,; Charité (480 dgy) 9,59%; St. Antoine (330 dgy)
10,39 /o5 Necker (463 dgy) 11,029/ ; Cochin (116 dgy) 9,859 ;
Beaujon (399 dgy) 11,13 Lariboisiére (617 dgy) 11,70.

—a— Angolorszdgban 1863-ban  erfszakos haldllal 15680-an
multak ki, mig 1864-ben 17018-an. Czombtorés és zuzddds kivetkez-
tében meghalt 6500, égetés folytdn 3000. Az utolsé 17 év alatt évente
dtlagosan 5—10 év kozott 344 ledny és 200 fik égett meg, Ugyan-
csak 1864-ben vizbe filt 2714, mig mdskép megdlte magdt 1340,
1858 —1864 kozott évente dtlagosan minden milliombdl 66 #n-
gyilkos volt.

— A ,Gazette de Lausanne czimfi lapban kévetkezd drdekes
kozleményt olvasunk : Egy kloteni (Zirich) foldméves oly koriilmé-
nyek kozt halt el, melyek figyelmiinket nagy mértékben kiérdemlik.
A nevezett egyén ugyanis favdgds kozben szdlkdval megsérté kezét
s nem sokdra ezutdn guandval foglalkozott, mely a sebbe behatolva, vé,-
rét megmérgezé s haldla hdrom nap milva bekdvetkezett. E tény meg-

érdemli, hogy a guané a benne foglalt mérget illetleg szigorubb vizs-
gdlat ald vétessék.

Heti kimutatas
a pestvirosi kbzkorhdszban 1866, august. 31-t61 1866. september 6-ig
apolt betegekril,

| felvett |elbocsatott] meghalt visszamaradt o
% m e |, @ g | | 3 @
#|2|8|3|3]2|5 ]2 5‘%?5% :
aug. 31, 119(10(29) 6| 814] 7| 8/16)242 | 325 27|12 |23 l69
sept. 1. |18{12130]18( 8(26] 6| 6]12]285|321 29|14 123 (521
. 2 |21(39{60]18{16(34]10]| 6] 16]228 385 31f15 [22 [g3;
» 3. |14 (17¢481{ 6| 8 l4| 6| 612229 | 341 [B0|14 22 636
» 4. 12713 (4041023 33] 4 71241328 [31(14 (22 (636
B 5. 11918871 9(13{22] 7] 8110|232 |337[33/16 (22 1640
. 6. |i8{2139)17|11 28] 8| 8|16 [240833 81(12 |22 gss

Thlnyomé az emésztd szervek béntalmaiban szenvedSk szdma.

Hanyszékeld volt eddig 203, elbocsitatott 54, meghalt 104, maradt 45.
Létszdm mint milt héten. Halott tobb.

Palyédzat.

Fels§-Bdnydn megiiriilt, a X. dijosztdlyba sorozott nyugdijhoz
szdmitott osztr, érték@ 420 forint kinestdri, 157 frt. 50 kr, tdrslddai
évi fizetédssel, 12 61 3 ldbnyi, 616t 2 frt. 62!/, krral szdmitva, Osszesen
31 frt. 50 kr, értékdl tlizi foval, és a nyugdijhoz nem szdmithatd szabad
szdlldssal, vagy ennek helyébe a kinestdri 420 frt. évi fizetés utdn szd-
mitandé 109/, szdlldsbéri illetékkel, végtére az orvosi miitételekért jdruld
szabdlyszer(i dijak felszdmithatdsdval dllanddsitott kir. mfiorvosi dllomdsra
pdlydzat nyittatik,

A pdlydzdk kérvényei, akiérdemlett és kiilonos tekintetbe veendd
orvos-sebészi tudorsdg, orvosi gyakorlottsdgrdl, az itt szokdsos magyar,
német, romdn nyelvekbeni jdrtassdgrdl szdlé hiteles bizonyitvdnyokkal
elldtva, 1866. év sept. hd 30-ig a Nagy-Bdnydn székel§ kir. keriileti
bdnya, erdd és javak igazgatdsdgdhoz irdnyzanddk.

Nagy-Bdnydn 1866.
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Septem. 16.

Megjelen minden vasdarnap.
Megrendelhetd minden es. kir. postahivatalodl, a szerkeszii-
ségnél, ujtér 10. sz., és Kilidn Gy. kinyvkereskedésében viczi-

uteza Parkfrieder-féle hazban.

Pest, 1866. . BF. sSw.

El16fizetés] Ar : helyben egész évre 9 fri., félévre 4 frt. 50
kr., vidéken cgész évre 10 fri., félévre 5 fri. A kizlemények
és fizetések bérmentesitendik.
Hirdetésekért soronkint 15 ujkr.

ORVOSI HETILAP.

Honi s kilfoldi gyogyaszat és korbuvarlat kozlonye.

TMimedils €ev foly sam.
Felelds szerkesztd és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fémunkatirs Balogh Kdlmédn tandr.

Tartalom: Kovdcs Jbzsef egy. magdntandr: A villamesengetylis 16vetjelzs golyéfogoval. — A vérbeli ozonrél és a szénéleg sorsdrél ezen

utébbi 1ég 4ltal okozott mérgezéseknél. Pokrowsky W. tudortél, — Kényvismertetés Cholera in its Home; with a sketch
of the Pathology and Treatment of the Disease. By J. Macpherson, — Lapszemle. Pofeteg a baloldali dobiiregben; a dob-
hirtya folmetszése ; eltivolitds ; gydgyulis. Csiszdrmetszés, helybeli érzéstelenitéssel.

Tarcza:

A buda-pesti kirdlyi orvosegylet jirvinytaui bizottminya sept. 12-ki iilése, — Adatok a cholera kiterjedését illetéleg. — M. orvosi

kényvkiadé tdrsulat pilyahirdetése. — Vegyesek. — Pilydzat.

A vilanyocsengetyiis 16vetjelzd golysofogoval.
(Elektrischer Glocken-Indicator mit Zange fiir Projectile).

Kovics Jozsef egyetemi m. tanir.

Emlékezetében van bizonynyal olvaséinknak, az
aspromontei nap utén Garibaldi mily sokd viselte
egyik honfitirsa goly6jat. Sem az olasz, sem az épen
ezért hozzd véndorolt hirneves angol orvosok a 14btd-
csontok kozé tévedt goly6t megtalilni s azutén eltd-
volitni nem tudvén, genyedés tartaték fenn, mely alatt
a sebzettnek nem egyszer forgott élete is veszélyben.

Végre a kitiind péarisi sebész Nélaton jstt hozz4,
ki a fémek j6 vilanyvezetési, s az organicus szovetek
rosz vilanyvezetési rég ismert sajatsdgét felhasznél-
vén, gyenge vilanyelem egyik vezet§ sodronyéba ér-
zékeny delejtiit vilanymultiplicatort, iktatott, s azutin a
két vezetd sodronyt egymdstél isoldlt Osszekiottetésii
két k utaszszal hozé kapesolatba. A kutaszoknak sebbe
vitt végei midén érintkestek a j6 vilanyvezets fémgo-

ly6val, a vilanydramlat léncza zérédott, s e zdrédést
a multiplicator delejtiijének rogtoni erds elhajlisa
jelzé.

Igy hatérozta meg Nélaton Garibaldi goly6jinak
hollétét, azt aztdn kimetszhette, s a gyégyuldst tobbé
mi sem gatla.

Ismételve emlitettem meg miftéttani el6addsaim
kozben, hogy a vilanydramlat a leirtndl czélszeriib-
ben, olykép is folhasznéltathatik emlitett czélra, hogy
necsak kutaszszal a 1ovet helye hatdroztathassék meg,
hanem e czélra készitend8 fogéval az el is tévolittat-

hassék. Midén a jelen hadjirat sebesiiltjeinél ‘errc a
sziikség bedllt, ebbeli igéretem a kovetkezd készlet
osszedllitdsaval valtdm be :

Egyszerre belithaté levén, hogy a Nélaton 4ltal
hasznélt vilanymultiplicator — fiigg§ delejtifje miatt
— nehezen s Gvatosan hordhaté és helyezhetd el, a
delejtiinek pedig, hogy a szell§ 4ltali lendittetéstél
megé6vassék, iivegharang alatt kell tartatnia, s mig a

37
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miitd kutaszol, més 4ltal kell a delejtiit észleltetni sat.
E helyett hit a tdvstirgdnyz8knél ismeretes vilanyde-
lejes csengetyiit haszndltam fol. Egy 7" hosszt, 3"
széles ¢s 174 hiivelyk magas dobozkéban helyezém el,
mely egy hardnt deszka (4) 4ltal két egyenetlen és kii-
lon fodeli részre I és Il-re, s ezutébbi két alosztilyra

van osztva.

Berendezés.

A kisebb I osztilyban két elemii vilanytelepke
van, szén és zink lemezekbdla ésa sajtolt guttapercha
czelldkban. A telepke b és ' ruganyos rézkampoék éltal
szorittatik 4 kozép deszkéhoz. Ugyane kampék egyike
(b) a positiv, mésika (b') a negativ vilanyéramlatot fogja
fol. A még fonmaradt hézagban (¢) kénsavas higany-
élecset tartalmazé iivegecske van.

A nagyobb II osztélyban ligy vaspatké (C),
mindegyik 4gén sodronynyal betekert orséval (d ésd),
e csontlemez altal a doboz fenekéhoz szorittatik. A patké
dgal el6tt D vaspdleza — az tgynevezett horgony —
van, tovén ruganyosan 4 kozépfalhoz erdsitve, masik
végén pedig kalapicsba nyujtva; mogotte szinte 4 ko-
zépfalhoz erisitve Erugonyvan, mely 2-nél a horgonyra
tamaszkodik. F-nél csengetyiicske 4ll vaspélezin. A
nagyobb osztily G részébe a vezetd zsinorok jének.

b, negativ vilanyos rézkamp6 sodrony-osszekotte-
tésben 4ll d aztdn d orsé sodronydval, innen folyta-
télag D horgony tovével, mig ez E rugonynyal érint-
kezik nyugvésban, Erugony téve pedig sodrony-ossze-
fiiggésben van A kozépdeszka f likjdval; 4 kozép-
deszka mésik g likja b rézkampéval fiige Gssze. — fés
g likak kozt nines az osszekottetés.

Ha most az elemeket par szemernyi kénsavas hi-
ganyélecscsel és nehény csepp vizzel megtoltjiik,a ve-
zetd zsinbrok végszogeit f és g likakba dugjuk, a zsi-
nérok kapesait pedig egyméshoz érintjiik, a likak kozti
Aramlat zdrdsa megvan. A vilanydramlat d és d orsé-
kon &t Cvaspatkét delejesiti, ez végeihez rdntja D hor-
gonyt, a kalapédcs pedig megiiti ¥ csongetyiit. De ezzel
megszakad D horgony és E rugony kozt az érintke-
z¢és, meg az dramlat, mire C patké is megsziin delejes
lenni. D horgony visszaesik E rugonyra, helyredllitja
az osszekottetést, ez delejesit, csonget ismét sat.

A ponfozatbbli vonal s a nyilak rajta a vilany-
dramlat irdnydt és utjat jelzik. A két elemke vilanya
elég csekély feszerejii, hogy ttjaban barmely organi-
cus hirtydcska akaddlyt képez; ellenben vezetésére a
legesekélyebhb fémi Osszekottetés elég, s a vezetés
csengetéssel jelenkezik.

Misik része a készletnek a jelzd golyifogo vasboél.
Az amerikai hadjiratban legczélszeriibbnek bizonynilt,
goly6ba vigdédasra alkalmas, hegyes karmokban vég-
2618 fogbalakot véilasztdm erre, melynek két szara
kozbeesett k& csont- vagy kemény kaucsuklemez és
ugyanily anyaggal boritott tengelyszeg (k) dltal tarta-
tik ossze. A fogb szérai gy édtgorbitvék, hogy kar-
mai /4 vonalnyira egymis mellé vagjanak, de egymést
sehol ne érintsék. Fogantytja olléforma gyiiri, vagy
csont, fa s kemény- kauncsuk markolat (dbra) lehet,
melynek hitsé végein beakasatési likak (¢ j) hagyattak.
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A markolat felei kozéjok 4litott csontoszlopka (7) 4ltal
tartatnak szét.

Ha most a vezet6 zsinérok kapesait a fogémar-
kolat ¢ és j likaiba akasztjuk, az isoldlt fogd szérai a
vezetd zsinérok fém hosszabbitményaivé lesznek. Ke-
riiljon barmily fémtest a fogé karmai kiozé, csengetés
jelzendi azdramlat zirdst. A test mélyébeni fémgolyé
fogésa gy csengetéssel jelenkezik. De bedll ez ossze-
kottetés akkor is, ha a zért fogé s vonalnyira egy-
méstél elallo végeit a test mélyébeni lovetre viszsziik,
a mellé csusztatjuk, vele lassu forgaté mozgést tesziink,
mikor is, a mely pillanatban mindkét fogdszér érinti a
goly6t, annak fémvolta csengetésben jelentkezik. Igy
folismerve, folytonos csengetés vezérlete alatt vihetjik
fogénkata golyéra s ezt ki is huzhatjuk. — Ismét meg-
jegyezziik itt, hogy a csengetés csakis a fémek érint-
kezésénél 4ll be, csontokndl soha sem.

A mily 4tlithaténak mutatkozott eldre is, oly
meglepd sikerrel alkalmaztatott tobb esetben e készii-
1ék. Alkalmazdsi médja irdnt némi tdjékozdst nyujtan-
dék, e hérom esetet vazoljuk :

I. Egy vadész, jobb térdére guggolva, hétulrél
lovést kapott bal fardba. Kezdet 6ta nagy fédjdalmai
voltak, melyek le a bal végtagra is kiterjedtek. A csa-
tatéren, a brinni kérhdzban, s6t mésutt is keresték
mér golydjit, eredményteleniil. A beteg osztédlyomra
hozatvén, Gjabb vizsgélatkor kutaszszal tébb mint 3
hiivelyk mélyen a keresstesont iilvigdnyi széle mez-
telennek és érdesnek tapintaték, oly mozgékony tes-
tet pedig, mely a keresett 1ovet lehetett volna, a csont
mellett nem éreztem. A fogdt bevezetvén, s az érdes
helyen nyitds kozben 4gaival a vélt csontszélet
érintém, a mid8én bedllt csengetés jelenté a lovet fel-
taldldsit, mely a keresztesont szélébe levén mélyedve
és 8kel6dve, nagy erével, de a folytonos csengetés ve-
zetése mellett ép oly biztossiggal huzathaték ki.

II. Régebben ilt mér a golyd az utolsé lagyék-
csigolya mellett. — A lovésnyilds megkisebbiilt. Beteg
eléaddsa szerint goly6ja ismételve hidban kerestetett.
Bevezetett kutaszszal 2"» hiivelyk mélységben kemé-
nyen iil§ kemény testet taldltam. Golyé-e az, vagy a
horzsolt csigolyatest oldala ? Mésnap vékony franczia
kathetert elmetszvén, abba a kiilsnben is benne levd
sodronyt tigy illesztém, hogy vége csak ”s vonalnyira
&lljon ki. Azutén kifuté vajt kutasz fulét dtlikasztot-
tam, azt bevittem az érdes kemény testre, midén fiilébe
akasztim az egyik vezetd sodrony kapcsit, most pedig
vilyujin &t becsusztattam a franczia kathéter éltal
isol4lt sodronyt, melyek-kiilsé karikdjiba kapesolta-
ték a masik vezetd zsinér. A mint ezen sodrony a ke-
mény testre ért, csengetés jelzé a keménység fém vol-
tat. Tégitottam azutin a sebnyildst, s a bevitt fogéval
csengetds vezetése alatt a golyét megfogvén, azt a
porhanyés csontbél, melybe némileg ékelve is vala,
eltavolitam.

III. Hajnal Albert tr., els8 orvos osztilyén. Bal
karfejecs alatt és mogott 1ovetett meg egy morva gya-
log. A golyé befelé hatolt, 1igy hogy csatorndja ku-
taszszal egész a mellizmok ald kovettetheték. A kutasz
lovetre nem akadt. Tobb mint két hét utdn alig ész-
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revehetd pipocska fedeztetett fol, szorosan a szegy-
csont bal szélénél, a 3-ik és 4-ik bordaporez kozt. A
plipocska eredetérél beteg mit sem tudott, még azt
sem tudta, nem volt-e az meg mar sériilése elstt is. A
ptp koril lobnak vagy csak izgatottsignak is semmi
nyoma. — A pilpocska valjon az oda ékelt lovet
pipja, vagy régibb esont- vagy porcezkinsvés-e? En-
nek eldontésére két finom gombostiit szirtam parhu-
zamosan egy vonalnyira egymdstél a keményedésbe,
azutdn a vezetd sodrony kapesait érintkezésbe hozém

a gombostiikkel; az azonnal bedllt csengetés kétségen |

kiviil helyezé, hogy a kérdéses piipocska az odaékelt
lovet vége, - mi el6bb tobb tapasztalt tigyfél 4ltal
tagadtaték.

Els6 esetben a jelz8 fog6, egyszersmind kutasz,
szolgdlatot tett a tdg nyildsu lcsatorndban. Mésodik
esetben tagitds el6tt lehetett a 1oveg hollétét megilla-
pitani, s tigitds utdn biztossdggal eltivolitani. Har-
madik esetben sebzésnek sem nevezhetd miitkodéssel,
véresepp nélkiil, lehetett bizonységot szerezni a lovet
helye irdnt, — hol az a 18nyildson 4t elérhetd nem
vala, — a nélkiil hogy ezzel a betegnek sz6t érdemld
fdjdalom okoztatott volna.

A csengetyii-késziiléket a physikai eszkozok eld-
4llitdsdbani tgyességér6l mir ismeretes Teller Emil
gépész éllitja ki, s ndla kaphaté (Ujvildg-uteza 20. sz.
Pesten) ; a fogbkat pedig legiigyesebb szerkésziténk
Fischer Péter (baritok tere, volt Jankovies-héz).

A vérbeli ozonrol és a szénéleg sorsarol ezen utébbi lég
altal tortént mérgezéseknél.
Pokrowsky W, tudortél Sz.-Pétervirott.

Oly esetekben, midén a szénéleg (CO) dltal megmérge-
zettek felépiilnek, azon kérdés igen természetes, hogy mi lesz
a szervezetbe hatolt szénéleghl. Ketts lehetséges, vagy azon
lég valtozatlanul kiiirittetik, vagy pedig szénsavva élenyiil.
Az el6bbit soha nem tapasztalhatni, mig az bebizonyithatd,
hogy a szébanlevi mérgezés utdn, ha ez feliidiiléssel van egy-
bekotve, a szénsav nagyobb mennyiségben leheltetik ki. E mel-
lett sz6l még azon korillmény, hogy ha szénélegtartalmu vér
jé fttéri vérrel Gsszekevertetik, a szénéleg végtére egdszen
szénsavva lesz. Ezen kisérleteknél pedig a levegtnek a vérhez
val6 hozzaférését az 4ltal gatolhatni, hogy a vérkeverék higany
felett fogatik fel.

A levegin a szénéleg szénsavvd nem élenyiil, hanem
igenis ozon behatdsa alatt, habar ez higitottabb allapotban van
jelen. Most esak az a kérdés, valjon a vér ozont tartalmaz-e,
mert ha ezen kérdés igennel eldéntetnék, akkor a szénéleg
élenyiilésének utja meg lenne fejtve. Al. Schmidt szerint a
vérben levé éleny ozonbél allana, vagy legalabb a vérjege-
czeny (Haemoglobin) a kézonséges élenyt ozonnd atviltoztatni
képes lenne, s igy azt a terpentinolajjal, érenyporral (Platin-
mohr) ¢s mas hasonlé anyagokkal egy sorban kell emliteni.
Schounbein Schmidttel igen megogyezéleg nyilatkozott, mig
Kiihne és Scholz az ozon jelenlérét a vérben kétesnek mondot-
tak ugyan, de megengedték, hogy tgy az élenyes vér, mint a
szénéleg 4ltal telitett az élenyre modositélag hatnak , vagyis
oly tiineményekkel jarnak , melyekbél az ozon képzbdését ds
jelenlétét kivetkeztethetni lehet.

Kithne és Scholz 4llitdsai csak annyit érnek, mennyit
a guajakfestvényre, mint ozonkémlére adhatni, mar pedig
annak megkékiilése az ozon jelenlétét egész biztosssdggal még
nem mutatja, miért arra vonatkozo egyenes kisérletek sziiksé-
gesek, valjon a vér a szénéleget szénsavva élenyiti-e , mert az
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ozon jelenlétének legbiztosabb probaksve a kozonséges homér-
séknél a szénélegnek szénsavva, a konenynek pedig vizzé valé
élenyitése.

Mindenel6tt czélszeriinek latszott az érenypornak (Platin-
mohr) a szénélegre valé hatisit kutatni, hogy ezutin litni
lehessen, valjon hatésa ezen tekintetben a vérével Gsszehason-
lithaté-e. Erenypor szénéleg és éleny elegyébe vitetvén, a hé-
mérsdk szerint rovidebb-hosszabb id6 milva, minden szénéleg
szénsavvi lett, ha elegendd éleny volt jelen, ezen utébbi meny-
nyisége a szénsav képzédésével egyenes ardnyban fogyvan. C.
sz. 40°-nal a szénsavva valé élényiilés mar hat 6ra alatt beks-
vetkezett, mig 4-6nal ugyanarra huszonnégy ora sziikségel-
tetett. Hogy pedig a szénéleg élenyiilése annak tulajdonittas-
sék-e, miszerint az érenypor ozont képez, vagy annak, hogy az
élenyt egyszeriien siirlibbé teszi, bizonytalan. Most ugyanezen
kisérletek vérrel ismételtettek , tehat CO és O elegyeibe vér
vitetett, még pedig kutydé, 166, 6 6ré vagy emberé, heveny
vagy rohadt allapotban, a nélkiil, hogy akdr C. sz. 46, 14
vagy 40°-ndl CO,- kifejlédés, bir a legesekélyebb mértékben,
tapasztaltatott volna. Hasonldkép hatdstalan maradt a kuty4-
bol, vagy a 16bol valé vérjegeczeny, lett légyen ez heveny,
vagy régi. Az érenypor helyét tovabbd nem pétolta az 4llati ds
novényszén, a vasforgics, a koneny dltali élenytelenités utjin
készitett vaspor, a szénsavas kesereny, keserenyéleg, a kénsa-
vas vasélecs és cselenyélecs, 6lom, cselenyfeléleg, halvanysavas
hamany és krémsav, mindannyian porra tirve.

Ekként nyilvanvalé lévén, hogy az érenypor a széndleg-
nek szénsavva valé élenyitésénél mdskép hat mint a vér, az
utébbi ozontartalmira mélté kétség tdimadhatott, minédlfogva
azt kellett vizsgalat ald fogni, valjon a guajikfestvény mas,
mint ozon 4ltal nem kékittetik-e meg, minthogy ekkorig a vér-
ben ozon létezését csakis azon kémhatds segélyével bizonyi-
tottdk. Egyébkint mar Hisnek feltiint, hogy kisérleteinél, me-
lyeket a vérrel és guajakfestvénynyel tett, ezen utébbi meg-
kékiilését sohasem lathatta. Al. Schmidt az ellendben azt
hozta fel, hogy a festvényben levé lang a vért annyira meg-
véltoztatta, miszerint ennek ozonité hatédsa odaveszett , miért
kisérleteinél guajéakfestvénybe mdartott és azutdn megszaritott
papiroscsikot hasznilt, melyre a kémlends és higitott vérbsl
cseppentett. Ilyenkor kedvez$ esetben a véresepp szép kék
udvar altal vétetik koriil; de a kémhatds sikeriilésére a papi-
ros mingsége nem kozombis, arra Ugy az Gsszetartds, mint az
anyag és kiilondsen a feliilet befolydssal lévén. Igy mig az
itatépapiroson a kisérlet igen szépen sikeriil, tomottebb és
simitott lapon kék gyfiriit alig, vagy épen nem létunk, érez,
iiveg vagy més egészen sima feliileten pedig a guajikfestvény
a vérre soha sincs hatdssal. Mésrészr8l a guajikfestvény
itatépapiroson lassankint magiban is megkdkiil, mely tiine-
mény egyéb likacsos anyagokkal szinte bekivetkezik, legyen
bar sziirkiilet jelen, azonban leggyorsabban akkor mutatkozik,
ha az egészet melegitjiik. A megkisérlett likacsos anyagok
voltak : vegytiszta homok, szinte olyan agyaglemez, iivegpor,
asbest, keserkd, (Bimstein) és kréta. Ezekbsl litszik, hogy a
guajékfestvényt az egyszeril éleny is megkékiti, hahogy az
érintkezési feliilet elegendé nagy, mint ez ennek finom lika-
csossdga és érdességéndl eléfordial; midén ellenben valédi
ozon van jelen, a megkékiilés a feliilet mivolt4hoz nines kétve,
ez akkor sima feliileten is bekivetkezvén, mint ezt élenyiti
anyagok jelenlétekor tapasztaljuk, milyenek a ecseleny- és az
Olomfeléleg , krém-. osmium-, cseleny-, légeny-, légenyessav,
érenypor, halvany sat.

Schmidt azon ellenvetésének semmisége fell, hogy a
lang a guajakfestvénynek vér jelenlétében valé megkdkiildsét
géatolhatja, igen kénnyen meggy¢zidhetiink, ha a vér es a
guajakfestvény keverékét, mely iivegpohdrkdban kékké nem
lett, valamely likacsos feliletre, péld4ul itatopapirosra éntjiik,
midén a megkékiilés nem igen marad ki.

Még az is kérdés, hogy a guajikfestvény megkékiilése
mindannyiszor élenyiilés eredménye-e. Rég éta tudva van,
hogy a burgonya, zeller, répak, kalarab és sokféle alma heveny
metszésfeliilete guajikfestvény éltal kékké lesz ; de megkékiil
a burgonya vagy az alma hevenyében kinyomott és atsziirt
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nedve is, 8 ha ebbél 8 résat 2 rész festvénynyel elegyitiink, a
folyadék gyanta kivéldsa folytdn siirii tejszeriivé lesz, ré-
z4skor, vagy még inkébb borlang hozzdadiskor viligos-kék
szint vévén fel. Tébb érai allas utin végre az elegy lassankint
a higitott guajakgyanta-oldatokhoz hasonlé kinézésii és kevés-
sé zavaros lesz, atsziirds utan pedig azon tulajdonsiga meg
van, hogy élenyit6 anyagok &ltal megkékiiljén, mig a burgo-
nya vagy azalma nedve ezen szint t6bbé el6 nem idézheti. Fel
kell venniink, hogy a guajékfestvényben oly anyag van, mely
az emlitett nedvek valamelyik anyagdval kék szinii 6sszekitte-
tést képez, ez azutin, Osmeretlen véltozatokon keresatiil
menve, azon szinét elveszitvén, mi mellett a festvény azon
tulajdonsiga érintetlen marad, miszerint élenyité anyagok
altal megkékiiljon. Ezekbél lithatjuk, hogy a guajakfestvény,
mint az ozon jelenlétére mutaté kémszer, eléggé kétes jellemii.

Ha a guajakfestvénynyel atitatott papirosra vért cseppen-
tiink, a vér hatdrdt barna gyiirii veszi koriil, mig kékszinii
kor altal hatéroltatik. Schoenbein értelmezése szerint a barna
gyiirit a vér élenyiilésébl szdrmazott, minthogy pedig minden
élenyiiléskor ozon képzidik, ez a guajakfestvény ama kék
korét hozza létre. Azonban azt is mondhatjuk, hogy a vér
élenyiilésekor, mely a barna kort eléidézi, a timadott gyintas
anyagok, guajakfestvénynyel egyesiilve, kék szinii Gsszekotte-
tések létrejoveteléhez oly médon jarilnak, mint ezt fenntebb a
burgonya €s faz almanedvnél lattuk; ezen felfogis szerint
tehat a guajakfestvénynek vér altali kékitése ozon befolyisa
nélkiil menne véghez.

Hogy pedig a finom érdességii feliiletek a vér élenyiilé-
sét elomozditjak, afell minden nehézség nélkil meggyszid-
hetiink. 'Igy az itaté papirosra cseppentett vér kozonséges
szobai hémérséknél huszonnégy oéra alatt megbarnil, mi koz-
ben szabad élenyét elvesziti, mig a sima feliileteken helyetfog-
lal6 vércsepp megsziradaskor csak kevéssé sotdtiil meg, s a
szintéren (spectrum) még tobb nap milva is oly jeleket mutat,
melyek csak élenytartalmt vérnél mutatkoznak..

Minthogy ekként a guajikfestvény megkékiilésébil a
vér ozontartalmara nem kivetkeztethetiink, masrészrél pedig
a vér, CO és O elegyében az érenypor helyét pétolva, a CO
élenyiilését nem mozditja els, benne az ozon jelenlétét csak
igy bizonyithatnék be, ha belsle azon léget elballithatnék.
Ezen czélbél a vérlégek a leggondosabb és lehetéleg legszaba-
tosabb eljards mellett eltdvolittattak, azonban nemesakhogy a
szénéleget szénsavva nem élenyitették, hanem még a guajak-
festvényt sem kékitették meg, minélfogva az ozonnak a vér-
ban valé jelenlétét batran tagadhatni, s ha ebben a vas, élom
dirdany, 6n, eziist vagy HS gyorsabban élenyiil mint a sza-
bad levegdn, ezt abbdl fejthetjiik meg, hogy ott az élenyiilés
erémiizete sokkal kedvez6bb mint emitt. Mar ha a fémfeliiletek
vizbe felszérbolt élenynyel jonnek érintkezésbe, ezzel sokkal
gyorsabban és nagyobb mérvhen egyesiilnek, mint midén ezt
légalakban szabadon talaljak; tehadt annal mi sem természe-
tesebbb, hogy a vérsavéba felszorbilt, vagy még inkabb a vér-

. jegeczeny 4ltal Dsszesiiritett éleny a vérben levé és véle egye-

siilhets anyagokkal bennsébb és sokszorosabb érintkezésbe
jovén, ezeket kinnyebben megtamadhatja. Ezen élenyiilés
pedig legélénkebben oly anyagokkal fog megtiorténhetni,
melyek a vérjegeczenynyel koriilbeldl oly benns6 erémiivi dsz-
szekottetésbe juthatnak, milyenben az éleny 4ll, feltéve, hogy
még mindig elegendd élenytartalma vérjegeczeny van jelen,
mint ez a esekélyebb. CO. mérgezéseknél eléfordul. S valéban
tapasztalhatjuk, hogy midén egyrészrél CO altal telitett, mas-
részrdl pedig élenytartalmi vért sszeelegyitiink, a szénéleg
az éleny rovasira szénsavva egészen elég. (A. f. p. A. n. Ph.
u. f. kl. M. XXXVI k. 4 f.)

KONYVISMERTETES.

Cholera in its Home; with a Sketch of the Pathology and Treat-
ment of the Disease. By John Macpherson, M. D. etc. London.
John Churchill and Sons. 1866.

Megengedjiik, hogy a cholerdrdl fényesebb iralya és

ragyogébb elmdéletekkel telt konyveket irtak mint Macpherson |
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munkdja, de ezen tirgyban aligha fogott valaki tollat, kinek
bévebb tapasztalata, s egyszeri bar, de jozanabb észjirisa
és gondolkoddsmédja lett volna. A szerz8 Hindostanban ,Depu-
ty Inspector® léveén, hosszas idén keresztiil alkalma volt, hogy
az 4zsiai hanyszékelést sajit hazdjiban tiizetesen tanulja, mit
valoban lelkiosmeretesen és elfogulatlanul cselekedett, mint
olyan észleld, ki a tényeket akarja osszegyiijteni, s okozatsze-
rinti helyes rendbe fiizni, de ki a kér lényegére és annak gyo-
gyitdsira vonatkozé elméletek el6tiintetésével, vagy bukisival
nem igen térédik. Leghelyesebb mdd, mit kovetni lehet, fokép
pedig itt, hol a tudatlansdg és rajongés tébb korcsteremtményt
sziilt, mint a kor- és gyogytan barmely részében.

Konyvének elsé részében, hol a cholera okat tirgyalja,
Pettenkofer talajvizi elméletéhez nem csatlatkozik, minthogy
tapasztalata szerint a cholera-jarvanyok akkor sziinnek meg,
midén a talaj nagy esézések utdn igazén 4t van ivédva, s sze-
rinte a cholera terjedésének gyorsasigit a talajviz szivargési
viszonyaibél nem is foghatjuk meg, minthogy a szivirgasigen
lassan szokott ott véghez menni. Ellenben annak felvételére
igen hajland6, hogy azt kigbzolgések (dust theory) mozdit-
jak el6, minek tdmogatisira megleps példakat hoz fel. Ha
egyszer ezen nyavalya kifejlodott, tovabb terjedését a hé-
mérsék csokkendse és az esézések gatoljak. A cholera
az allati jarvanyokkal (epizootics) viszonyban nem 4ll, s Cal-
cutta holléi cholera-jarviny alkalmakor nem kevésbé iigy-
esek és gyorsak mint mas id6ben. S noha a cholera f6bb vona-
saiban mindig ugyanaz, egyes tiineteinek médosuldsai kovet-
keztében némileg viltozé alakokat Glthet magdra, igy a kék-
ség fokozatal, az Osszeesés bekiovetkezésének gyorsasiga, a
hinyis, hasmenés és goresék misége, nemkiilonben a késébb
mutatkozhato ldz szerint, mely kirilmények egyszersmind a
haldlozasi ardnyra is befolynak. A szerzd figyelme tovabba
mindarra kiterjed, mi ezen betegség létrejovetelét okozhatja,
vagy legalabb eldsegitheti, igy a malaria, a ragély, valamint a
bajnak némely helyeken kivalé elgszeretettel valé fellépése
kelléen méltinyoltatnak , s mint nevezetességet emliti, hogy
cholera-jarvany alkalmakor az egyébkint uralkodni szokott
betegségek szdmra nézve !/, —1/, résznyivel csékkennek,
tovabbd pedig, hogy Hindostanban az ujounan bekéltézittek
és utazék a cholera altal inkdbb szenvednek mint a hennszii-
lsttek, mely viszony a hagymaznél ellenkezileg all. Igy mig
két calcuttai a choleraban meghal, addig abban hét nem oda
valé mul ki, ellenben a hagymaznal a haldlozési ardny az oda-
valdk és nemodavaldk kozt tgy 4ll, mint 2:1, mas betegségek-
nél pedig mint 3:1. Az el6készit6 tényezék kozott minden
leverettség, valamint a gyomor és a belek bantalmai a legna-
gyobb fontossiguak.

A misodik részben a cholera kértanival, kiilondsen
annak ftiineteivel talilkozunk ,!ezek fkoziil pedig legemli-
tésreméltébbként a test belsé melegének (internal heat) emel-
kedését hozzuk fel, mely a legnagyobb foku Gsszeesés idejében
mutatkozik. A szerzl szdraz cholerit (cholera sicca) nem
litott ugyan, de azért aunak létezését tagadni nem akarja,
mindemellett azonban a hénydst és hasmenést a betegség
lényegének nem tartja, noha megvallja, hogy az elateriumnak,

‘vagy rohadt halnak (shell-fish) a gyomor és a belekbe vald

bekeblezése a choleraéhoz csodalatos médon hasonlité jelensé-
geket hoz létre.

Ezutin fejezet jon, melyben a kiilonbozi vélemények
éles elmével taliléan elemeztetnek és megbiridltatnak. Megem-
liti, hogy a tiidébeli vérkeringés megsziinése nem tartozik az
elsileges tiinetek kozé, s a beteg hideg lehet, tiirheté érloké-
sek és igy még jelenlevé vérkeringés mellett. Szerinte a hideg-
ségi roham elején a megmetszett visszérbsl vér béven foly elé;
azon allitdst pedig visszautasitja, hogy a vérnek a hinyds és
hasmenésre nines befolyasa; de mds részrdl tagadja, hogy az
Osszeesés megsziinhetik, mig a hasmenés tart. Allitja, hogy a
hinyis és hasmenés a fert6zé méreg eltavolitdsdra nem sziik-

| séges, minélfogva a cholerdndl a hashajté eljarasnak kell6

alapja nines.
Mi a kezelést illeti, itt kiemeli, hogy ldz masodlagosan
bekdszonthet igy akkor, midén a beteg gydgyszereket kapott,
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mint midén azokat néki nem adtak, s ezért annak keletkezé-
sét se a mdkony, se az izgaték adagoldsdnak nem tulajdonit-
hatjuk , még pedig anndl inkdbb nem, minthogy hideg viz
alkalmazésa mellett is kifejlédhetik. Macpherson a makony
jokori és b6 adagoldsat leghelyesebbnek tartja, de ha mar osz-
szeesdés van jelen, akkor mitsem ér, mert hatastalan. Az 6sz-
szeesés korszakdban konenylégeget (ammonia) 4d, azonban
nyiltan megmondja, hogy a cholerinal semmi sajétszert
se dsmer.

*Ajaljuk ezen munkét mint a tények kinyvét, mely ira-
nyanil fogva senkit el nem vakit, hanem tanulsigos lehet
mindenkire nézve, ki a tomdtten, vildgosan és természethiin
eldadott dis tapasztalatokat fel akarja és fel tudja hasznélni.

o i

LAPSZEMLE.

(—h—n) Pifeteg a bal oldali dobiiregben, — a dobhirtya filmet-
szése, — eltavolitds, gyogyulis.

H. J. 22 éves, cserz, Moos tudor heidelbergi egy. magan-
tanit6 elbeszélése szerint mar hetedik életévében fiilbeteg volt,
midén észrevehetd ok nélkiil mindkét oldali kiilsé halljarata-
bél genyes kifolyds altal lepetett meg, mely a jobb oldalon meg
nem mondhaté idében elmaradt, mig a balon folytonosan tar-
tott egészen 1864-iki junius 12-éig, hol egyszersmind a hallds,
folép pedig nedves idGjiraskor , tetemesen meg volt zavarva,
valamint fijdalmak is léptek ottan fel, kivalt hideg alkalma.
val. A beteg még a bal fiil bedugultsigarél, nemkiilénben a bal
oldali fejfélben nehézség érzésrél panaszkodott. Fiilzugis és
szddelgds csak idénkint jelenkezett.

A jobb oldali kiilsé halljarat egyenes tig és szaraznak
latszott, a dobhértya hétsé fele pedig vékony hegszivetbél
allott, mely annak t6bbi részénél mélyebben fekiidt. Az atala-
ban véve homélyosnak mondhaté mellss fél mellsé szélétdl
ivként koriilbelsl vonalnyi széles meszesedés huzddott a kala-
pacs nyeléig, s ezt, valamint a rovid nyulvanyt és az iill6szarat
tisztan keresztiil lehetett latni. A kalapdcsnyél és a hosszi

iillészér vége kozott, finom csikként, hegszévet huzédott tova. |

Fényfolt hidanyzott. A hartya mellsé felének domborusiaga nem
igen volt megvaltozva. A beteg a beszédet jol értette, mi mel-
lett a csontvezetés is meg volt.

A baloldali halljarat szerfelett tignak, egészen egyenes-
nek és a jobbnal valamivel rédvidebbnek mutatkozott; falzata-
nak alsé, mellsé részén pedig geny foglalt helyet. Az egész
dobhartyat kakastaréjszerti voros bujilkodds fedte, melynek
kutasz dltali felemelése utin az egész terjedelmdben kivehet
volt. A névedék koesdnydt kutasz segélyével koriiltapintvan,
nemkiilénben azt nyomvén, ugy tetszett, mintha az a dobhar-
tyabdl szdrmaznék, vagy ezen keresztil a dobiiregbél tort
volna maganak utat. Bizonyossig eszkozlése végett a Wilde-
féle hurok dltal a daganatbol annyi tdvolittatott el, mennyit
csak eltavolitani lehetett, midén a dobhértya igen vékony és
atlatszénak tiint eld, de a kalapdesbél és az iilloszarbél mi sem
litszott. A hdrtya felsé sarkdndl T alaka lik litszott, melyen
keresztiil a dobiiregbeli pifeteget ki lehetett venni, ebbdl a
beteg a Valsalva-féle kisérlet segélyével tibb-kevesebb genyt
nyomvin elé. A hirtya domborulata a rendestdl sokban eltért,
8 kiilonosen hitsé felének alsé részlete virhenyesen attetszd
daganat dltal gémbszeriien el6tolatott, mig mellsé fele inkdbb
laposnak mutatkozott. A kutaszszal valé vizsgdlis szerint a
pifeteg a dobiireg felsé falibol indilt ki, hol azonban ama
nagyobb névedéken kiviil még tibb kisebb bujilkodés foglalt
helyet, melyek a fentebb emlitett likon keresztiil a Wilde-féle
hurok segélyével hatszorra, révidebb-hosszabb idékozok utén,
eltavolittattak, mindenkori miitétel utan dégetés is alkalmaztat-
vén, s kézben a beteg 10 szemer vashalvagnak egy obony viz-
ben valé oldatabdl naponta becseppentett. Junius 25-én mar
csak a pofeteg volt jelen, s a hallas annyira javult, hogy az
el6bbeninél kétszer jobbnak lehetett mondani; a beteg fejét
sokkal kénnyebbnek érezte, a Valsalva-féle kisérlet ismétlése-
kor pedig a dobhartyalikon 4t minden nehézség nélkiil lehetett
levegét kihajtani.

Mi a pifeteget illeti, erre nézve ketté maradt hatra:
vagy a betegnek a hallds eddigi ideiglenes javuldsdval meg
kellett elégednie, vagy azon miitételbe beegyeznie, hogy a
dobhéartya metszessék fel, s ennek megtirténte utin a péfeteg
irtassék ki.

Tapasztalds szerint a dobhartya tiszta sebei heveny
egyesiilés utjdn gyorsan gyégyulnak, s ha a jelen esetben a
miitétel utdn gyuladas és genyedés is kovetkezett volna be,
ez oly kimenetel lett volna, mire a jelen bajnal miitétel nél-
kiil bizton lehetett szdmitani, minthogy a nivedék térfogata-
nak oregbedése varhaté volt. Vannak ugyan esetek felje-

| gyezve, melyeknél a dobhirtya megsértése haldlosan végzi-

dott, de ennek oka majd a miitevés durvasidgiban fekiidt,
majd pedig inkdbb més bajban, mely bonyolodmanyként volt
jelen. Egyébkint itt annak felmetszése mar a benne meglevé
lik 4ltal ajanltatott, mig a kalapdcsrészek és a hosszu iillgszar
hidnyzasa dltal konnyittetett. Végiil a daganat fekvése olyan
volt, hogy felmetszésnek a legjobb irdnyban, t. i. a dobhirtya
alsé-hitsé negyedében valo eszkizlése lehetd wvolt; itt pedig a
metsz€s azért ajanlhaté, mert ezen a helyen a tomkeleg fal-
zata felé a dobiireg dtmérije legnagyobb, minélfogva a sérté-
sek leginkabb kikeriilhetok.

A dobhartyat el6dudorité daganat kutaszoldskor féjdal-
mas és kevésbé mozgathaté volt, mi vastag kocsany jelenlétére
utalt; hogy tehit a dobhartya sebszéleinek zuzatisa kikeriil-
tessék, a huzalbél alakitott hurokkal csak a metszés irdnyiban
lehetett behatolni, s egyszersmindlarra el kellett késziilve lenni,
hogy a nivedék csak részletenkint tavolittassék el.

A miitételre haszndlt eszkioz kevéssé lap szerint girbi-
tett, 2 millimeter széles , egyélii és tompa végii késecske volt.
Kemény kaucsukbél valé, 7 millimeter atmérdjii filtoltsér a
halljaratban segéd 4ltal régzittetvén, a vetétikor altal megvi-
lagitott dobhartya a U alaku lik alsé szogletétiil ala- és hatra-
felé, hatsé szélétsl koriilbelsl 1!/, vonalnyira, metszetett be. A
beteg nagyobb fijdalmat érezett, mint milyenrsl kutaszolasnal
panaszkodott, a vérzés azonban csekély volt. Ugyanazon idd-
ben a beteg bal szemén élénk fajdalom nyilalt keresztiil, egy-
szersmind pedig az konnyezni kezdett, mely tiinemények
mindannyiszor ismétlidtek, valahdnyszor a hurok a likon valé
keresztiilvitelekor a sebszéleket érintette, mihez hasonlét a dob-
hartya érintésekor Bonnafont is észlelt, ezt abbél fejtvén meg,
hogy a dobhértya idegének izgatottsiga a filldicz altal a szem
idegeire athelyeatetik.

A nivedék nyolezszorra, naponkint két iilés is volt, junius
27-kétél julius 2-kadig eltavolittatvan, a hallistdvolsag nem ja-
vilt, a Politzer-féle elvek szerinti kezelés azonban a genyedést
legesekélyebbre csikkentette.

Midén a beteg julius végén elbocsattatott . a dobhértya-
seb még Gssze nem hegedt, hanem a Valsalva-féle kisérletkor
azon keresztiil kevés hig geny folyt ki. Alanyi érzéstél szir-
maz6 semmi kellemetlenség se volt jelen. A beszéd hallidsa mi
kivanni valét sem hagyott fenn. Tisztasig és a fentebbi vas-
halvagoldatbéli becseppentések ajanltattak.

November 13-dig a sebzds annyira dsszehegedt, hogy
csak a Valsalva.féle kisérletkor lehetett alant 1!/, vonalnyi
hosszn rést latni. Genyedés tobbé nem volt ; a fijdalmak vég-
kép kimaradtak, a hallas élességét, nemkiilonben a beszéd hal-
lasit igen kielégitének lehetett mondani. (A. f. p. A. u. f. kl.
M. XXXVI. 1866, aug.)

(—h—n) Kiénenylégeg (ammoniaque) nagy adaghan derménél.

Tudjuk, hogy tigy az 6nallé, mint az erfszaki derménél
az izzasztoknak nagy adagban valé nyujtasat megkisérlették,
még pedig azok majd italokként nyujtattak, majd a hanygyd-
kér készitményeivel kevertettek, mint ezt Fritz Pridgaban
tevé (Archive de méd., 1829. 19. k.). Bérard és Denonvilliers
sebészeti kézi konyviikben (Compendium de chirurgie) mond-
jak, hogy mihelyt b6 izzadds képziditt, az izmok elernyednek,
s az izzaszté szereket, nemkiilonben a gézfiiddéket azon czél
elérése végett ajanlhatni.

Stutz a luganyokhoz folyamodott, ki azonban a kineny-
légeget (ammoniaque) elGszor hasznalta, az Fournier volt Pa-
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risban, s kétségkiviili, hogy a tébb szerzé &ltal megemlitett
esetek, melyeknél az izzaszték a dermét meggydgyitottik,
Fourniertdl valdk.

Marc-Auliffe felavatasi értekezetében a derme harom
esetét hozza fel, melyeknél a kinenylégeg altali izzasztés j6
sikerrel végzddott; azok legnevezetesebbike pedig erdszaki
(traumatique) volt, mely az ualléndl (idiopathique) sokkal
veszedelmesebb, Alizard-Curling kutatdsai utdn 246 eset ko-
ziil 236 haléllal végzidvén.

A tizenhdrom éves gyermek mellkasa alapjén 6lmos 16-
vet dltal megsértetett, melynek legnagyobb része a sebben
maradt. A sebzés utani nyolezadik napon a derme jelenségei
nyilvénvalén felléptek, midén Vinson tudort hittik. Az elsé
napon 2 gramme kénenylégeg 125 gramme szeszes folyadékban
rendeltetett, még pedig félorankint egy evikandllal. Azon
mennyiség egy nap alatt négyszer ismételtetett, minélfogva
24 ora lefolydsa kozben a konenylégeghdl nyolez gramme
fogyott el.

Mésnap a konenylégeg minden rendelvényben hérom
gramme-ra emeltetetett, igy pedig a beteg abbdl egy napra 12
gramme-ot kapott. A kovetkezs napra ama gydgyanyagbél 16
gramme rendeltetett, s ilykép fokozatosan a napi mennyiség
32 gramme lett.

Nyolez nap folyt le, s a derme tgyszolvin helybenma.
radt, minthogy se nem javilt, se rosszabbra nem fokozédott.
A betegen veriték omlott szét, s az egdsz testen veriték-kiiités
tamadt. A nyelv hegyéril, a kinenylégeg folytonos hatdsinak
kitéve lévén, a hdm egészen levéalt. Az djszakik csendeseb-
bekké valtak, az allderme (trismus) engedett, s a tizedik napon
a beteg veszélyen kiviilinek latszott, de ekkor a kénenylégeg-
t6l szerteleniil undorodott, minthogy minden kanal orvossag a
torokban égetd érzést tamasztott. A gydgyszer nyujtdsa abba-
hagyatvan, masnap éjjel igen nagy nyugtalansig, mellnyomés
Iépett fel, az inak ugrandoztak, s sokat kidltozott. A derme
reggelre még nagyobb mértékben jelent meg, mint elébb ural-
kodott. A beteg elveszve latszott.

Ismét a konenylégeg vétetett els, még pedig minden
italra 4, s igy egész napra 16 gramme adatvan. Este 6t éra-
kor mér jelentékeny javulés mutatkozott. Mésnap és harma-
dik napon a huszonnégy érai adag 20, illetéleg 24 gramme

T & R

A budapesti .kir. orvosegylet jarvinytani bizottsaga

september 12-én szimos iigyfél jelenlétében d. u. 6t érakor
iilést tarott, melyben az els¢ titkdr az altala a september
L-jén tartott gyiilés meghagydsa folytan fogalmazott és Pest
varoséhoz intézends felterjesztést felolvasta. Azonban minthogy
september elseje Ota, a jirvidny novekedése daczéra, emnek
terjedése gatlasa végett czélhoz vezets intézkedések nem tor-
téntek : Markusovszky tr. felszélalisa folytdn toébben azon
véleményben voltak, hogy annak az iigy fontossdgahoz képest
erélyesebben kellene szerkesztve lennie, minek kovetkeztében
ennek foganatositdsa végett Grosz Ferencz, Kitai Gdbor, Kol-
ler Gyula, Kordnyi Frigyes és Markusovszky L. tudorokbél 4116
bizottsag kiildetett ki, azon utasitéssal, hogy ez munkalatit mi
hamardbb befejezze. Egyszersmind elfogadtatott Patrubdny
Gergely tr. azon inditvinya, hogy a felterjesztés necsak Pest
varosa hatésagandl nyujtassék be, hanem egyszersmind a kir.
magyar helytart6 tandcsnal is. Pest varosa hatésiganal a fel-
terjesztés dtnyujtisa kiildottség dltal fog eszkozoltetni.

Megemlitend6 Koller Gyula tr. inditvinya, hogy az
irnyékszékek és csatorndk fertSztelenitése ne a hézi urak
kényére hagyassék, hanem azt a varos az utébbiak koltségén
vitesse véghez.

Megjegyeztetett, hogy a varosi Cholerakérhazban igen
kevés az apolok szama, igy 70 4gy mellett 7-nél nem lévén
tobb, mig a helybeli katona cholera-kérhdzban minden be-
tegre harom apolot szAmitanak, kik felvaltva hat-hat 6raig mii-
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volt. Az izmok lassankint elernyedtek. A beteg jol aludt,
gyorsan javult, s 6t nap milva mar mit6l sem kellett tartani.

Jelenben a beteget tokéletesen egészségesnek lehet mon-
dani, noha nehdny 6lomszem sebében visszamaradt, s 4taliban
véve igen ingerlékeny természetii.

A misik két esetben a derme 6néllé volt (tétanos idio-
pathique), még pedig egyik alkalommal 4talinos merevség
dltal tiint ki, mig egyszer csak a rdgizmokra szoritkozott. A
konenylégeg ezeknél is j6 eredménynyel mitkédott. (Bulletin
de thérapeutique. 1866, jul. 30-ka). :

(=h—n) Csiszirmeiszés masodik esete Richardson szerinti helybell
érzéstelenités mellett.

Greenhalgh tudor volt az els6, ki a Richardson szerinti
helybeli érzéstelenitést csdszarmetszésnél felhaszndilta, mint ezt
annak idejében kozsltik ; most pedig masik hasonlé esetet van
alkalmunk dsmertetni.

Julius végén Newmann tudort (Stamfordban) beteghez
hittak, ki mar csiitortok déltél fogva vasdrnap délig vajudés-
ban volt. A méh szdjaddka és also részlete rakszeriien annyira
dtviltozva dszleltetett, hogy porczkeménysége és merevsége a
hosszas vajudds alatt mit sem engedett. Természetes sziilésre
kildtis nem lévén, Newmann a csdszédrmetszés véghezvitelét
javaltnak taldlta, elébb azonban a helybeli érzéstelenitést bor-
égény altal megkisérlette. Kiilon-kiilon palaczkbol két sugért
haszndlt, melyek mindegyike hat ujjnyi hosszu és egy ujjnyi
széles volt. Az érzéstelenség gyorsan bekivetkezett, s a hasfal
nemkiilnben a méh bemetszése fajdalom nélkiil ment véghez,
a magzatot pedig a méhlepénynyel egyiitt kénnyen ki lehetett
hiazni. A beteg a miitétel alatt csekély karczolé érzésen kiviil
egyebet nem tapasztalt, késébb azonban a méh Gsszehuzods-
saitol figgs utéfdjdalmak léptek fel. Perczenkint 108 sziviokés
és 24 légvétel szamittatott.

A miitétel utdn harminczhat éra milva a beteg, l4za nem
lévén, igen jél érezte magat.

Az eltédvolitott magzat hat és fél honapos lehetett.

S barmi legyen a beteg sorsa, ezen esetbél is az bizonyos,
hogy a Richardson szerinti eljards tékéletes helybeli érzéstele-
nitést még oly nehéz €s mélyrehaté miitételnél is eszkozilhet,
milyen a csdszdrmetszés. (M. T. et G. 1866, jul. 28).

C Z A.
kiodnek. Erre a jelenlevék egyike megemlitette, hogy ezért a
katona-kérhdzban a haldlozasi ardny nem jobb mint a véirosi-
ban; hanem azon kérdést megoldatlanul hagyta, valjon a pol-
géri cholera-kérhédzban jobb dpolés mellett, mint mennyit 1 apo-
16n6 10 beteg iranyaban kifejthet, nem lenne a haldlozés cse-
kélyebb. A hidnyos 4polds a cholera-betegek kizti nagy hala-
lozas egyik nagy tényezdje, miért azon minden 4ron segi-
teni kell.

Senkisem tagadhatja, hogy Pest vérosiban a cholera
ellenében a tudomany altal helyeseknek taldlt 6vé rendszaba-
lyok mindeddig szigorral és erélylyel nem érvényesittettek, s
hogy nem érvényesittetnek, az illeték mindig a pénzhidnynyal
mentik magukat, miért Grosz Ferencz tudor inditvinyozta,
hogy a sziikségelt pénz aldirdsok utjan teremtessék els, ezen
irdnyban pedig a kezdeményezdst az orvosegylet tegye.

Az iilés végén Duka Tivadar tr., ki miel6tt monghieri
dllomaséara, Hindostanba, vizszatérne, Pestet meglitogatta, a
cholerardl bengéliai tapasztalatai utin magyar nyelven eléa-
dast tartott. A cholera Bengélidban akkor kezd fellépni midon
a hideg-sziraz évszak a meleg-sziraz évszakba dtmegy, tehat
martius végén és aprilis kezdetén, legerésebben pedig akkor
mutatkozik, midén a nappalok forrék, mig az éjszakik ardny-
lag kevésbé melegek; mint pedig az éjszakik melege a nappa-
léval egyenlé lesz, csokkenni kezd, s a nedves évszakban mind-
inkabb alészill, mig végre megsziin. Indidban a levegikiri
befolyésoknak a cholera eredetére nézve féfontossagot tulajdo -

nitanak ugyan, de arrél is meggy6z6dvék, hogy a kedvezitlen
egdszségi korilmények , igy a tisztétlansdg, Osszezsifolva
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valé lakds, rosz és mértéktelen életméd kifejlédését és tova-
terjedését igen elémozditjidk. A betegek kezelésére vonatkozo-
lag mondotta, hogy ha azokat akkor kapjak, midén még csak
hasmenés van jelen, ennek megsziintetése dltal a bajnak leg-
tébbszor elejét vehetik ; ha pedig a cholera mér egyszer telje-

sen kitejlédott a gydgyszereknmek alig van hatdsuk, ha- |
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nem a fosilyt az dpoldsra kell fektetni, s a bengdliai kérh4-
zakban arra kiilondsen iigyelnek, hogy a betegség kezdetén
levé egyének a tikéletesen kifejlett cholerdasakkal, vagy épen
iidiilckkel Gssze ne kevertessenek. Osszekeverés esetében a
vigszaesések nem épen ritkdk. —a—

Kimutatasa
az orszdgban wralgd cholera-betegséy dlldsdnak folyo év septemb. 5-tdl september 13-ig terjedo iddszakban.
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Kelt Buddn sept. 13-dn, 1866.

A cholera Kkiterjedése.

Pesten folytonosan jelentékeny mérvben terjed. Terézvdrosban
valamennyire engedett ugyan, de Jozsefvdrosban majdnem vdltozatlanil
fenntartjn magdt, wmig Ferencz-, Bel- és Lipdtvdrosban , mely kiilvidro-
sok eddig a jdrvdny dltal legkevésbé szenvedtek , a pusztitds sokkal
nagyobb. S leginkdbb egyes hdzak, egyes utezdk azok , melyek kiilono-
sen szenvednek, Igy a Liliomutezdban 17. sz. a., hol sokan dsszezstifolva
pinczékben laknak, hat cholera-halott volt, s 11-én négy olyan beteg
fekiidt. Ily esetekben kiszdlldsoldsok lennének ugyan sziikségesek , de
erre nézve semmi intézkedds sem tétetett, holott vajmi kénnyii leende a
vdroson kiviil ideiglenes fahdzakat épiteni, hol azutdn a choleragdczos
hdzak szegény lakdi tartézkodhattak, s ekként az egészséges szomszédok
a csapdstél megkiméltettek volna.

Hivatalos jelentés szerint volt a

september 11-én

.

melyekhez sept. 12-én jott

Belviros £ 10 —gy.= 2. 1f—u lgy—=i 2= 4
Lipétydroe; 1. gh iy =1t =22 Lgh29 =0 =y 3=10
Tevesndroa i uid: oo o 02208 158512 50 Qipie= 0 =15
Jézsefviros 2, 83, 1 5 = 6 T, 9, 8 , == 24=30
Ferenezvir. 1 , 2, 8 , = 6. 5. 3, 8 ,i=i18=22

Osszeg ~ 7,11, 6 , — 24 17,16,19 , — 53—=176
Rékuskérh. 14 ,, 83 , 4, == Bl 11 z145. 1 , = 26=77
Izraelita k. ' — ;0 (] = o =1 1 = —g=— == === 1

Ossgeg 111477847 40 =782 114 T4 W J9=090 ='T8

September [1-kérsl 12-re meggydgyilt a vdrosban 7. f. 11 n. 2
gy- = 20, a kdrhdzakban 5 f. 9 n. 1 gy. = 15, igy osszesen 12 f.
20 né. 3 gy. = 35; meghalt a vdrosban Y f. 11 n. 10 gy, =— 30, a
korhdzakban 7 f. 4 n. 1 gy.= 12, ekként osszesen 16 f. 15 n. 11
gy. = 38.

Kozi Grosez Lipdt tr

Az eddigi jdrvdny alatt september 12-kéig

a varoshan, a kérhizakban, d8zesen.
fér. né gy. fér. né gy. fér. né gy.
megbetegedett 196 183 150 =529 144 149 19 =312 340 332 169 =R41
meggybgyilt 99 107 57=263 49 42 9=100 248 149 66=363
meghalt 88 65 83=230 82 72 7= 61 170 187 90=397
kezel. maradt 9 '1 10=80 18 85 3=51 22 46 13= 81

Buddn a Rdezvdrosban a jdrvdny tetemesen csokkendben van, mig
a Vizivdrosban erdsen novekszik.

Esztergommegyében egyes kizségekbe fészkelte magdt és ardnylag
igen sok dldozatot ragad magdval, ligyszinte Videzon is, hol kivdlt az alsé
vdrosban pusztit. Nogrdd- és Hontmegye dunai kizségeiben egyes esetek
mutatkoztak, s kozonségesen szelidebbeu folytak le.

Erdélyben Brassd vidékén és Hdromszéken, Fogaras foldén, N4-
szod vidékén (Nagyfalu) és Belsd-Szolnok megyében (Tormapataka) 26
kizség 82460 lakosa kozott augustus 16-t6l 31-éig 465-en betegedtek
meg, kik koziil meggydgyilt 171, meghalt 232, tovdbbi kezelds alatt
112. September 2-dig az Usszes megbetegedések szdma volt 700, a hald-
lozdsoké 320, a gydgyultaké 263.

Béesben habdr lassan, de folytonosan terjed. Nembaun és Schot-
tenfelden még alig mutatta magdt, ellenben a mélyebben fekvé Rossau,
Leopoldstadt, Weissgiirbenben és Landstrasse-n ujabb és ujabb esetek
folytonosan nagyobb szdmmal meriilnek fel. Ittis kivdlt egyes utezdk
éz hdzak azok, melyek kiilonosen szenvednek. Igy az Alsergrund . Bad-
gasse“-jdban 25-ik szdm alatt 45 dra lefolydsa kozben 8 megbetegedés
tortént. Ezen utczdban az udvarok dtaldban véve sziikek és nedvesek,
Ottokriegen a jdrvdny szerteharapddzdsa szinte igen szembeotld.

September 7-rél 34-beteg maradt, kikhez 8-dn 27 jott, minélfogva
az dsszes 1étszdm 61 volt, melyek kozil meggydgyilt 1 f. 6 n., meg-
halt pedig 6 n. 1 gy. Kezdet dta :




meghetegedett 77 £. 122 n. 48 gy. = 247
megpyogyilt . 5 0 o AT, 94 LOgE e S50
meghalt . .. . . 24 0 47 26 4 =198

Znaimban a jdrvdny erfsen csokken. Igy a 9- kével végz6dl héten
csak 17 megbetegedés volt.

Briinnben gy a polgdriak mint a katondk kézott sziinni kezd, de
a vidéken nagyobb mérveket 61t magdra.

Olmiitzb6] september 6-drél irjdk , hogy a hémérsékuek 280-rél
14%ra vald aldszdlldsa, azutdn pedig 28°-ra valé emelkedése a jérvdny
mérséklését, majd annak fokozdddsdt eredményezte, minélfogva jelenleg
ligy a vdrosban mint a vidéken erbsebben pusatit.

Pragdban augustus elején mutatkozott , s koriilbelsl egy hénap
forgdsa alatt a polgdrok koziil 600-an haltak meg.

Boroszldhan augustus 25-dikéig 4033 meghetegedds és 2774
haldlozds olt. 17-én megbetegedett 128, meghalt 97, meggydgyult 31.

Berlinben volt 18-rél 19-re 30 betegedés, 12 haldlozds, 19-r6l
20-ra 24 h., 20-r6l1 21-re 31 b. 14 h., 21-r61 22-re 40 b. 16 h. Ossze-
sen 6238-an betegedtek meg, kik koziil 3586-an meghaltak.

Konigsbergben junius 22-dikétél augustus 24-dikéig cholerdban
1460-an miltak ki.

Szent-Pétervdrott a sziin6ben levé jdrvdny ismét gyarapodni
kezdett,

Lipesében és kornyékén noveksazik,

Frankfurt, Darmstadt és Wiirzburg katonai kérhdzaiban egyes ese-
tek mutatkoztak.

Unter-Frankenben kitort.

Briisselben augustus 21-én nagy vihar volt, mire a jdrvdny igen
engedett ; 23-dn csak 8 megbetegedds volt. Antwerpenben megsziint,

Ndpolyban jul. 30-t61 aug. 25-ig 234-en betegedtek meg 146
haldlozdssal ; 28-dn 100 uj eset volt, s naponta koriilbelsl 100 halott van,
minélfogva az irodalmi és tudomdnyos Osszejovetel , minek ott az idéa
kellett volna véghez mennie, elmaradt.

Genovdban augustus 27-ig 137 megbetegedés és 94 haldlozds
szdmittatott.

Firenzében egyes esetek fordiltak el6,

Belgrddban megsziint,

Magyar orvosi kimyvkiado tarsulat,

A Fresenius ,, Anleitung zur qualitativen chemischen Analyse®
czimlt munkdjdnak magyar nyelvre valé forditdsa végett kihirdetett
pdlydzat eddig kielégité eredményre nem vezetvén, az igazgatétandes
september 12-én tartott iilésében a pdlydzati hatdrid6t f. é. september
végéig meghosszabbitotta. A prébaforditdsok (V-te Gruppe 101 —112
§. jeligés levélkével elldtva Markusovszky Lajos titkdrhoz (ujtér 10 sz,)
intézendfk.

Vegyesek

Pest, sept. 14. A cholera-meghetegedések és haldlozdsok févd-
rosunkban lassan, de szinte dllanddan szaporodnak. Ily kériilmények
kozott orommel értesiiltiink, hogy az eddigi elégtelen fidk kérhdzon kiviil,
mdsik helyiségrél is sziikségesetére végre-valahdra gondoskodva van. Az
egészségiigyi bizottmdny ajinlatdra a most nélkiilozheté katona-barakok
dtengedését szdndékozik jra szorgalmazni a vdrosi hatdsdg, s ha e te-
kintetben czélt nem érne, a Jozefinum drvahdzat fogja ideigl. kérhdzzd
dtalakitani, Végre-valahdra, mondjuk, mert csaknem uzt kelle mdr hin-
niink, hogy vidrosunk igen tisztelt s érdemdis elfljaréja némely legitim
kormdnyok médjdra akarja az 1j democrata-féle cholerahatalmat lekiiz-
deni, nem ismervén el annak létét és uralmdt. De bdrmily jé — el6t-
tiink ugyan ismeretlen — czélja legyen is ezen diplomatikus elnemisme-
résnek, a hivatlan vendégtdl ez dltal épen oly kevéssé fogunk szabadilni,
mint a hogy a vdros financzidin sem lesz azdltal segitve, ha pénzt ugyan
ki nem adunk, de a helyett a szegény s taldn nehdny gazdag addzé
is dldozatul esik. A ,non possumus® elv itt épen oly hamis és kdros elv,
mint mdsutt, s legfolebb is erkolesi tehetetlenségiinknek jele volna.
Kélthetiink mi még tavakra, redouteokra s mds efféle mulattatd czik-
kekre, miért ne néha maga a szegény élet megmentésére is? — Ugyszinte
hatdrozatba ment, hogy tiszteletbeli keriileti orvosok neveztessenek ki a
kozegészségiigy erélyesb kezelésére. E rendszabdlyhoz t. vdrosi el6ljd-
rénknak Gszintén szerencsét kivdnunk,
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— A pesti kir. egyetemen a rendes beiratdsok f. é. octoberhd 1-én
veendik kezdetiiket. A ,Veni Sancte“ megtartdsa késbbb fog meghatd-
roztatni.

A sziilészeti el6addsok ugyanesak f. é. octéber hé 1-én kezd8dnek .

— Az ,, Eletital“-nak versenytdrsa akadt; a palinka mellé a bor
dllott ; bold. Numydri Werther babérjai méltdsdgos Gombos urat is egy
életment6 szer folfedezésére lelkesiték. A , Tinctura stomachico-hepa-
ticat‘, mit t. cz. szerzGje, mint halljuk, el6bb a karlsbadi viz surrogatuma
gyandnt mdjbajok ellen ajdinlott, most a cholera ellen gyakorolja csoda
hatdsdt! — Ha a panacea valdban jéféle szamorodni bor, a minek {ze
utdn itélve lenni ldtszik, igy résziinkrfl csak az drdt sokalandk; 3—4
frt itezéje! Nem lehetne-e azt kissé jutdnyosabban adni azon szegény
tudatlan népnek, mely cholerdtéli rémiiletében fithoz-fdhoz kapaszko-
dik ?! Azt mondhatnd valaki, hogy taldn jobb lett volna igaz emberba-
rdtként feltdrni a vildg elGtt a szer titkdt, s meghivni az tidvis taldl-
mdny élvezetére magyar vendégszeretettel mindazokat, kik ily cardia-
cum utdn séhajtoznak ; de mi csak azt kérdjiikk, hogy ha mdr iizlet ald
akarta bocsdtani szerdt a mélt. tr, mihez teljes joga van, térvénytuds
ember létére, miért nem vdltott red tisztességes patenst, s miért tartja
illébbnek azt a torvény ellenére, mint annak déltalma alatt drulgatni ?
Avagy taldn csak a similia similibus elv szerint a sok pénzt folemdszté
kiilfldi nyegle szereknek és kuruzsldknak akarja dtjét dllani a felfe-
dez6 hazai productumdval ? Dicséretes torekvés, de akkor vitte volna
azt inkdbb kiilféldre.

1 Czuczor Gergely, szent-benedekrendi dldozdr f. h. 9-én a cho-
lerdban meghalt. A boldogtlt, kinek nyelviink fejlesztése és miivelése
koriil kétségbevonhatlan nagy érdemei voltak, mint nyelvbuvdr és
kolt6 elsd rangh irdink kozdé tartozott , s kegyelettel kell emléke irdnt
mindenkinek viseltetnie, ki magyar nyelven ir, § azon elGharczosok egyike
lévén, kik szdmunkra haszndlhaté nyelvet teremtettek, 1800-ban sziile-
tett, 17 éves kordban a szent-benedekrendiek kozé 1épett, s 1824-ben
lépett fel elsé munkdjdval, mely hiskoltemény volt, s az dgostai iitks-
zetrél szélott. Kés6bbi élete, kiilonosen pedig nemzeti tigyeink irdnti
lelkesiiltsége és az akadémia nagy szdétdra koriil kifejtett ernyedetlen
buzgdsdga mindnydjunk elftt Gsmeretes.

Hetl Eimutatis

a pestvarosi kzkérhizban 1866. septemb. 7-t51 1866. september 18-ig
dpolt betegekrsl.

s

| felvett [elboosatott| neghait visszamaradt

1566. beteg o gybgyult " beteg " ’boteg E-E i 0
= Slea | l83)a |03 = S5 2l 3
Slel2|5(e(2]s |22 5‘*& HEEIE

sept. 7. |15]19(34]12{16]28] 6| 410|237 |337]28] 9 |21 632
w8 |1aji7is1]11{14]25] a|—] 4|233338(30[12[21 (634
. 9. l20(19(89{13( 7(20] 7| 6]13]231¢!34629/10 (21 l640
»10. |15{17432] 5] 5{10] 5| 7|12]|238|34682(18 [21 (650
Sins il 20‘34 19121 a0) 7] 7]14 | 225]386 (32(14 |23 (630
. 12. |26 (29(55)18]15(28] 9 413 929 | 847 [31/14 [23 {644
Mt i 7 25 52| 71219 |12[17]29 | 238 | 342 [31[14 |25 {648

Thlnyombé az emésztd szervek bintalmaiban szenvedfk szima.
Tegoap jott 30 hényszékels, meghalt 27, a mostani létszdm a fibk hor-
hizban 51, Osszes 16tsz4m &s halott szsporodott

Palyazat.

FelsG-Bdnydn megiiriilt, a X. dijosztdlyba sorozott nyugdijhoz
szdmitott osztr. értékli 420 forint kinestdri, 157 frt, 50 kr. tdrslddai
évi fizetéssel, 12 61 9 1dbnyi, 616t 2 frt. 621/, krral szdmitva, Gsszesen
31 frt. 50 kr. értékd tiizi fdval, és a nyugdijhoz nem szdmithatd szabad
szdlldssal, vagy ennek helyébe a kinestdri 420 frt. évi fizetés utdn szd-
mitandé 10°%/, szdlldsbéri illetékkel, végtére az orvosi miitételekért jdruld
szabdlyszerfi dijak felszdmivhatdsdval dllanddsitott kir. miorvosi dllomdsra
pilydzat nyittatik.

A pdlydzék kérvényei, a kiérdemlett és kiilonds tekintbe veendd
orvos-sebészi tudorsdg, orvosi gyakorlottsdgrol, az itt szokdsos magyar,
német, romdn nyelvekbeni jdrtassdgrdl sz616 hiteles bizonyitvdnyokkal
ellitva, 1866 év sept. hé 30-ig a Nagy-Bdnydn székeld kir. keriileti
bédny, erds és javak igazgatésdgdhoz irdnyzanddk.

Nagy-Bdnydn 1866.
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PESTEN ,

1866. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJABAN. (Dorottya-uteza, 14.
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Pest, 1866.

Elofizetést Ar : helyben egész évre 9 fri., félévre 4 fri. 50
kr., vidéken egesz évre 10 fri., félévre 5 fri, A kozlemények
és fizetések bérmentesitendik.
Hirdetésekeért soronkint 15 ujkr.

Septem. 23.

Megjelen minden vasarnap.
Megrendelhetd minden c¢s. kir. postahivatalndl, a szerkeszil-
segnél, ujtér 10, sz., és Kiliin Gy, konyvkereskediéscéhen vacsi-

utcza Parkfrieder-féle hazban.

ORVOSI HETILAP.

Honi s kiilfoldi gyogyaszat és kérbuvarlat kozlomye.

Mimedila evfoly szama.
Felel6s szerkeszté és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fémunkatirs Balogh Kalman tandr.

Tartalom : Balogh K&lmén tor. Tanulményok a bujakértan korébsl. I. A bujakéri novedékek. (Folytatds) — Lumley Farle ftr.
Korasziilés elfidézésének O médja. — Wallach tr. Ot héti lefolydsd ezukros higyar. — Konyvismertetés Amputation
und Resection bei Gelenkverletzungen von Dr, Wilhelm Seholz — Lapszemle. Fiiltomirigy-iaganat, — hasonls baj a pe
tefészkekben. A n’dagamonté Szenegil vidékén. A vérben levi éleny sorsdrél.

Taroza:f Bir6 Wattmann J6zsef. — A buda-pesti kir. orvosegylet. — A cholera kiterjedése. — Vegyesek. — Pilydzatok.

Tanulmanyok a bujakoértan korébél.
Balogh Kalman nyilv. r. tanirtél Kolozsvarott.

1. A bujakdri novedikek.
(Folyt.)

Van Oordt ,Des tumeurs gommeuses“ (1859)
értekezetében Robin a bujakéri ruganyos daganatok-
rél mondja, hogy midén kicsinyek, majd egynemfien
sziirkék , félig Atlatszék, majd sziirkés rézsaszinfiek
homélyosabb esfkokkal , vagy ezek nélkiil, egészben
véve pedig az ujképzédmény szovetét kevéssé megke-
ményedett mijhoz hasonlitvin, azt mint torékenyt irja
le, melynek szétszakitdsakor rostos kiilemet nem Il4-
tunk, kivévén a korony felé ess részletet, hol a néve-
dék a kotszovetbe viltozatlantl 4tmegy. Ezen 4tmene-
telt a példaként felhozott esetben, midén deltaizombeli
bujansvedéket latott, igen rogtoninek tapasztalta. Sze-
rinte a szébanlevé daganatok 0,7—0,8-de ,cytoblas-
tion“-okbél 411, melyek finoman szemesés, dttetszd, s
zsireseppek és alakelemek nélkiili anyagba mélyeszt-
vék, ebben pedig kotszoveti rostok vagy épen nem,
vagy alig talalhaték, ekkor is legfeljebb elszigetelve,
s sehol sem kotegekké egyesiilve. Itt-amott még rugn-
nyos rostok és hajszéledények litszanak, s csak kevés
fejlsdésben levé magvakra (noyaux ovoides embryo-
plastiques) és orséalakd testecsekre lehet azokban
akadni. A nagyobb novedékekrsl mint ldgyak és kocso-
nyaszertickrsl sz6l, melyek mézgéhoz, vagy ink4bb
kocsonyaszerif anyaghoz hasonlithaték, de a nyélka
nyuléssdgat soha el nem érik; az Atldtszésdg azonban
helyenkint sziirkés-sirga besziirddések 4ltal meg van
szakitva, melyek rosszil tisztitott enyvhez hasonléan
néznek ki. A kocsonyaszerti részletben ugyanazon
alakelemek mutatkoznak, melyek el6bb megemlit-
tettek, csakhogy a ,cytoblastion“-ok kozott levd
anyag ldgyabb, konnyen oOsszeztizhaté, kevésbé
szemesés, 4tlatsz6 és belgle tobb van jelen; a sdrgés
besztir6dések pedig zsfreseppek halmazdbél 4llanak
(de nombreuses grannlations jaundtres, de nature

*) Elejét 1. lapunk 34, 356 és 36-ik szdmaiban.

graisseuse, trés petites, mais abondantes et rapprochées
les unes les autres). Ha pedig a bujakéri képz8dmé-
nyek még nagyobbak, vsszetartdsuk és szerkezetiik a
megel§z8kének megfelel, csakhogy kevéshé enyvsze-
rifek, ,cytoblastion“-okban még ddsabbak, s ennek
megfelelGleg a szerkezetnélkiili kosti anyagban szegé-
nyebbek , homélyos voltuk és sziniik pedig az alak-
elemekben egyenletesen szétosztva levl zsiresep-
pektdl van.

Ha a felett tisztdba joviink, hogy a franezidk ,ey-
toblastion“-jai alatt tulajdonképen sejteket kell érte-
niink, akkor nyilvédnvald, hogy Robin kisebb bujans-
vedékei rostporezszertiek, a kozéps6k nyédlkaszévet-
béliek, helyenkint zsirszerti dtvaltozdssal, mig a legna-
gyobbaknal a zsirszerti dtvaltozis tilnyomé ; de Robin
abban lényegesen hibézik, ha tartja, hogy az 4ltala a
kisebb novedékeknél talalhaté torékeny szovet, csakis
oly nagysiguaknil johet els, mig térfogatuk nagyob-
bodésdval mézga, illetéleg enyvszeriiszovetté sziikség-
képen it kell valtozniok ;mert lehetnek igen nagy néve-
dékek, melyek egészen rostporczszertiek , mig lehetnek
kisebbek, melyek enyvkiilemiiek ; azutin pedig a rost-
porezszerii szovet zsirszerfien 4tvaltozhatik a nélkil.
hogy elébb mézga-, vagy enyvkiilemii nydlkaszovetté
kellene lennie.

A fravezidk a ,cytoblastion“-okat killénds mag-
vakként frjdk le, melyek szabadok, kerekdedek, vagy
kerekded-petealakidak, halavinyak és finom szem-
esések egy vagy tobb magtestecsesel (Robin); a
novedékeket pedig, melyek olyan alakelemekbél
dllanak, dtaldban ,tumeurs & cytoblastions“ (Ma-
gitot), vagy ,cytoblastoma® (Verneuil) névvel jelslik.
Hogy azonban a sz6banlevd alakelemek magvak len-
nének, tokéletesen hibéds felfogés, mi csak abbél ¢it-
hetd meg, hogy az arinylag igen nagy mag mellett,
mely a sejtet sokszor majdnem egészen kitolti, a hala-
viny sejt elhanyagoltatik; vagy pedig a szerzének a
sejtet magnak, mig a magot magtestecsnek tetszik
mondani. Szabad, csupasz mag a sejt el6tt sohasem
létez, s csak akkor lehet szabadd4, ha a sejt barmely mé-
don szétesett; midén tehit szabad magvakra akadunk,
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a sejtek szétesésének nyomait mindig megtaldljuk,
csak keresniink kell, s sohasem fogjuk tapasztalni,
hogy azon csupaszszd lett magvak szaporodjanak és
szoveti szerkezettel biré képz8dmények alapjaivd le-
gyenek, mint ezt a franczidk felveszik. Ha Robin
scytoblastion“-jai a bujanovedékekben annil bdveb-
ben képviselvék , minél nagyobbak azok, onnét van,
mert azok valésigos sejtek, melyek osztédis és rész-
ben beli képzddés utjAn szaporodhatnak. A magot a
sejtek tiritékanyagdnak, mint olyannak tekinthetjik,
mely az el6bbiek élete kozben felhaszndlt-, vagy fel-
hasznédlhatlanként halmozédott egybe,s hogy atéplal-
kozdsban csekély része van, azt a kiilonbozd, sokszor
igen er@s kémszerek irdnyfban valé nagy ellendlldsa
cléggé bizonyitja, valamint az is tantsitja, hogy a sejt
mindig hamardbb fajil el, vagy esik szét, mint a mag,
mely azonban a sejt atviltozdsa, vagy elveszte utdn
hosszasan fenn nem maradhat, hanem el kell pusztilnia
mint barmely élettelen testnek. S ha mér magéban és
magatél nem élhet, sajét egyéniéletet nem folytat, mert
nem folytathat, anndl kevéshé lehet szaporodnia.

Nem tekintvén a figyelembe nem vehetéket, abban
Virchiow és Robin egyeznek, hogy a bujakéri névedékek
végst kimenetele elzsirosod4ds, mi al6l azonban a heg-
szer(i szovedékeket kiveend@eknek tartom.

Lindwurm (Wirzburger medicinische Zeitschrift
[II.) Buhlnak a lagy és a kemény bujafekélyekre vo-
natkozé vizsgilatait kozolvén, az utébbiakra vonatko-
z6lag mondatik, hogy ezeknél a szovetbe kicsiny, nem
szemcesézett sejtek dgyalvik, melyek azegész novedék
tomottségét és egyszersmind az edények iirességét
okozzik; a fekélyedés pedig a szovetek szemcsés szét-
esése folytdn tértén, minek megfelelSleg a viladék
tobbé-kevéshé szdraz anyagbél 4ll, s abban sejtek he-
lyett csak magvakat, sokszor osszezsugorodva, sapréd
szemeséket taldlunk.

Annyi valé, hogy, mint ezt leirtam, a sejtcsopor-
tok a hajszdledényeket osszenyomhatjik, s fgy a vér-
szegénységet eldmozditjdk, de hogy a novedék ke-
ménységét okozndk, az semmikép el nem fogadhaté,
minthogy ez a kozti anyag Osszetartdsatél figg. A
tekélyedés létrejovetelének értelmezése azonban he-
lyeselhets azon hozzdadéssal, hogy a szétesést kozon-
ségesen zsirszerti dtvaltozds szokta megelGzni.

E. Wagner, lipcsei tandr, a bujakéri névedékek
egyik fajinak, melyek kozonségesen ruganyos dagana-
tok, vagy ezeknek megfelel keményebb kotszoveti
képzédményekként Osmertetnek , ,,Syphilom“ nevet
adott (Archiv der Heilkunde. IV.kot.) ; igy tehdta bu-
jakéri novedékek sorabél ligy a bujakél folytan kép-
z8d6 hegszovetet, mint az egyszerfi tulképzodéseket
kizdrta, eg yszersmind pedig az 6 bujanovedékeit oly
s‘ajétsﬁgos szoveti szerkezetiieknek mondja, hogy azok
goéresdi vizsgalisa miségik megillapitisira tokélete-
sen elégséges. Azon biztossig daczira azonban, mely-
lyel Wagncr ezen tekintetben fellép, nagy bizalmat
nem igen ébreszthet, mert mér azon 4llitdsa is, hogy a
bujanovedékek kiinduldsi pontja a kotszovet és taldn
a hajszéledények, igen sziiken fogott, minthogy a kot-
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szovet helyett a kotanyag szovetei teendSk, a buja-
kéri novedékek a csontokbdl, vagy az agy kotanya-

| g4bél csakigy képzddvén, mint példédl a bdr egy-
szerti kotszovetébdl. Tovabbd sajit vallomdsa szerint

(71) valamint leirdsdoél lithatélag heveny tirgy nem

igen 4llott rendelkezésére, s melyek dllottak az egy-

szer(i szétesés, vagy zsirszerti tviltozas elshaladtfokait
mutattik ; legnagyobbrészt pedig borszeszben tartott
készitményeket hasznilt, ezek darabkdit valésziniien
eczetsav dltal tévén a gbéresd alatt lithatévi. Igy igen
természetes, hogy a bujansvedékek lényegét a sejtek-
ben és magvakban keresi, melyek koziil majd az egyik,
majd a mdsik tdilnyomé: ,Fiatal bujanovedékek, va-
lamint a régick kornyi részei tobbnyire egyediil mag-
vak, vagy magvakbél és sejtekbsl dllanak. .. ......

Az iddsebb, nagyobb mértékben még el nem sorvadt

bujansvedékeknek pedig majd egyediil sejtjeik, vagy

sejtjeik és kevés magvaik vannak.* Fiatal bujanovedé-
kekben azonban szabad magvak csak akkor lathaték, ha

a sejtet a kémszerek elroncsoltik, mit Wagner esetei-

ben a borszesz és az eczetsav tett; mig az iddsebbek-
ben olyanokat akkor lithatunk, ha vagy hasonl6 ha-
tdsti kéms ercket haszndlunk, vagy vizsgdldsra oly
tcugyak allanak 1emldkeztaﬁnk1e, melyeknél a sejtek
zsirszer({ dtviltozds folytin mér szétestek, de a mag-

vak ellendllottak. Valésigos rekeszkék (a,lveoh), me-
lyekben a sejtek és a magvak fekiidnének, szinte nin-
csenek, mert azok kiecsetelése, vagy bdarmely médon
valb kiesése utdn visszamaradt és kotszovet altal kor-
nyezett tiregeket rekeszkéknek anndl kevésbé mond-
hatjuk, minthogy rendetlen alakjuk a benniik foglalt
sejtek és sejtesoportok alakjénak nem igen szokott
megfelelni, s a hatdros rostkotegek irdnya annyira
idestova megy. hogy az valamely rekeszke alakuldsi
fogalméval semmikép 6ssze nem fér. 31-re megy azon
esetek szdma, melyeknél bujakéri novedékeket taldlni
és goresbileg vizsgdlni alkalmam volt, de a Wagner
altal lefrt rekeszkés szerkezetet csak erdszakkal lehe-
tett volna azokra alkalmazni, mivel lefrdsdban a valé-
| sdggal lathaték odaképzelés segitségével vannak ki-
| egészitve. Wagner Ern& végiil azon éllitdsdban is sze-
rencsétlen, hogy a bujansvedékeknél a sejtek és a
magvak egyszeri sorvaddsa azok zsfrszerii dtvaltoza-
sénal gyakoribb és tdlnyomébb (9—10 1); mert azt
meg lehet ugyan engedni, hogy borszeszben 4llott tér-
gyakbél csindlt készitményein a zsirszerii dtvéltozdst
csak ritkdn és egyediil helyenkmt latta, de red nézve
helyesebb leende, ha 8 is red jon azon gondolatra,
hogy a borszesz a zsiros részeket azokbél kisebb-na-
gyobb mértékben kivonhatta. Fenn kell tehdt tartani

Virchow leletének igazségéit, mely szerint a zsirszeri

atvaltozds a bujakéri novedékek szétesése és elégésé-

nél oly nagy jelentSségii szerepet jitszik, s melyct

Wagner hidban iparkodott megingatni.

1864-ben E. Lancereaux tudor ,Ktudes sur les
| lésions viscérales susceptibles d’ dtre rattachées a la

1 syphilis constitutionelle (Gazette hebdom. de méd. et

' de chir. 30 sz. sat.) czfmif értekezetében annak vitaté-
sdba bocsdtkozni nem akart, hogy a bujakéri nsvedé-
kek vérbél kiizzadt anyagbél képzBdnek, vagy Vir-
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chow felfogésa szerint képz8 sejtek (cellules plasma-
tiques) szaporoddsa éltal alakidlnak-e; de annyit elfo-
gadott, hogy a ruganyos daganatok (tumeurs gom-
meuses) mér 1étezésiik kezdetén fiatal kotszovet alak-
elemeibdl szerkezddvék, mint pedig ezek fejlettségiik
bizonyos fokiraeljutnak, zsirszertien dtvéltozva, enyé-
szetnek inddlnak, mibol kovetkezdleg maguktél eltiin-
hetnek, az illeté szervek kiilonféle bdntalmait hagy-
vén maguk utdn, igy tomldalakid képzédményeket,
hegszerti csfkokat vagy heges csomékat, melyek en-
nélfogva ruganyos tjnovedékek egykori jelenlétérsl
tamiskodnak. Néha azonban megeshetik, hogy zsfr-
szerli 4tvaltozés helyett a szébanlevé képz8dmények
elmeszesednek.

Lancereaux a zsigerek bujakéri béntalmainak
hérom féleségét emliti meg, t. i. a kozti (interstitielle)
lobos folyamatot, a ruganyos novedékeket és a heges
képzddményeket. Az elst féleség f6leg akotszovetben
diésabb méj és herékben, mig kevésbé az agy, vesék,
tiid6k és a szfvben nyilvindl, s magvak, sejtek, nem-
kilonben kotszoveti rostok tilképzddésébsl 4ll, ké-
s6bb tomott hegszovetté viltozvén dt, mi behuzbddéso-
kat és a kornyezet elsorvaddsit vonja maga utdn. A
mésodik féleség kisebb-nagyobb goesok képzddésébsl
all, s mér eladtuk, mint viltoznak 4t zsircseppekké,
s miként 1ép helytikbe hegszovet.

Léthat6, hogy Lancereaux felfogdsa a bujanove-
dékek fejldését és kimenetelét illetSleg helyes, s elle-
nében csak annyit mondhatunk, hogy midén a taldlt
magvakat olyanokként tekinti, melyekbdl sejtek kép-
z6dhetnek , hatdrozottan téved; mint *egyszersmind
azon habozdsa egészen értelemnélkili, hogy a buja-
kéri novedékek killonss izzadmény vagy kotszoveti
bujilkodds eredményei-e ?

Ekként a megel§z8 ir6k munkdlkoddsait, meny-
nyiben ezek a bujakéri novedékekre 4taldban véve vo-
natkoznak, eladtam, mindenhol azon iparkodvén,
hogy 4lldspontomat, melyet azokra nézve elfoglalok,
igazoljam; most pedig az egyes szerveket veszem
vizsgélat ald, 8 gy magam, mint mésok 4ltal észlelt
esetekbdl kiindilva, azon leendek, hogy az idevonat-
koz6 eddigi tapasztalatok tgy kértani, mint gyégy-
tani nagy fontossdgéra figyelmeztessek. (Folyt.kov.)

Korasziilés eléidézésének uj modja.
Lumley Earle tudor utdn.

A szerz6 a korasziilés el§idézésének ezen ) médja dltal
a tobbi idevonatkozé eljirasokat tilszdrnyalni nem akarja,
valamint azt sem tartja, {mgy a korasziilés elbidézése tekinte-
tében valamely eljards mindenkor alkalmazhaté lenne. S nem
helyesli sok orvos azon szokésit, hogy egyik vagy masik
irdnyban mindig valamely kedvencz modor szerint cselekesz-
nek, holott ennek a meglev esetek természetének megfelels-
leg kiilonbozoen kellene vilasztatnia. Igy a magzatburkok
megrepesztése ott czélszerli, hol a magzatviz talsigosan meg
van szaporodva, mint ez 4taldnos vizkérsdgndl kozénségesen
eléfordil, vagy hol véletlen vérzés lépett fel; anyarozst ideges
ngknél alkalmazzunk, kik magukon valamely miitétel véghez-
vitelét engedni nem akarjik, vagy hol ezt bizonyos helyi ko-
rilmények tiltjak ; viznek a méhszajadékra valé erszakos
loveltetése, mint ezt Kiwisch cselekedte, csak azon ritka ese-
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tekre hagyassék, midon azt ujjal vagy eszkozzel el nem érhet-
jiik, igy mid6n szokatlan idomtalansig van jelen, vagy a me-
denczét nagy daganat foglalja el, vagy a méh hétrafelé van
fordilva ; Barnes tudornak kauesukbél késziilt gyiirii (bag)
akkor hasznosak, midén a korasziilést nehany ora alatt akar-
juk el8idézni, mint el6fekvé méhlepénynél (placenta praevia),
sziilési rangatédzdsokndl sat.; a méh falzatdnak a peteburkok-
tél ruganyos szélacs altali elvdlasztdsa pedig, ha ezt kords
koriil valé mozgatis utin eltivolitjuk, vagy azok kozot:
allani hagyjuk, azon esetekre hagyandé, midén a medencze
eléggé szabad.

Lumley Earle 4j eljardsdnak foczélja, hogy némely ellen-
vetéseket, melyek a ruganyos szidlacsoknak a korasziilésnél
valé hasznaldsa ellen felhozattak, eltivolitson. Azok pedig a
kovetkez6k : hogy midén a méhfal és a magzatburkok koze
vezetett ruganyos szdlacs idestova mozgattatik, azutén eltd-
volittatvan, eléggé erds méhosszehuzidisok nem mindig kovet-
keznek be, mi mellett annak eszkizlése sokkal tébb tigyes-
séget igényel, mint mennyit szimos gyakorlé orvosndl taldl-
hatunk, — széval, mig Farre Artir tudor és mas hozzd ha-
sonlok kezei azt sikerrel vitték véghez, akarhdnyan voltak,
kiknek kezei 4ltal az nem vezetett eredményre; ha pedig a
méh iiregébe tolt szalacs, ott hagyatva, a beteghez erdsittetik.
ilyenkor a hatds biztosabb lévén, annak a vajudds bekévetke-
zéseig 4gydban kell maradnia, noha red nézve a fennmaradés
sokkal jobb lenne, — igen czélszeriinek litszik, hogy a beteg
rendes dolgai utin nézzen, mig a méh Osszehuzédisai nem
mutatkoznak, mert ekként a miitételt6l és a sziiléstél figyel-
mét elforditja, holott tétlenség kozben azokkal gondolatban
tulsdgosan sokat foglalkoznék. Egyébkint az j médszer elve
lényegben a ruganyos szdlacs alkalmazdsival megegyez, t. i.
ott is a peteburkoknak a méh falzatitél valé elvilasztdsa és
az utébbi izgatdsa vétetik foganatba ; a hasznalt eszkézok
azonban a kiovetkez6kbol allanak :

1) Egy vagy tobb loboralakii csé kaucsukbdl, melyek
koriilbelil 3—4 centimeter hossziak és 3—5 millimeter 4t-
mérdjiiek legyenek, s mig egyik végik nyilt, a masik véko-
nyabb tompa és zart, a nyilt véghez pedig kériilbeliil 10 —12
centimeter hossz fonal van erdsitve.

2) Koriilbelil két és fél decimeter hosszii kutasz halhé;-
bol, melynek egyik vége annyira vékony legyen, hogy a rai-
hizott kauesukesé rajta konnyen lotydgjon, s egészben any-
nyira finom, hogy az utébbit meg ne sértse. A halhéj vezetdiil
szolgdl, s miutdn 4ltala a kaucsukesd a méhfalzat és a petebur-
kok kizé illesztetett volna, azonnal visszahizatik ; a cson figgs
fonalak pedig legezélszeriibben a méhhiivelybenrejtetnek el.

Alkalmazaskor a halhéj, mely egyik végén a kaucsuk-
csévet hordja, kénnyedén a jobb kézben tartatik, s ezugy
azt, a balkéz egy vagy két ujja 4ltal irdnyoztatva, a méh-
szdjadékon 4t a falzat és az irhaburok kézé tolja, még pe-
dig tobb centimeternyire oly mélyen, mint ez erdltetés nélkii!
lehetséges. Tébb erét nem kell kifejteni, mint mennyi a higy-
csapnak néi hoélyagba valé vezetésére sziilkséges; ha pedig
betolds kizben nagyobb ellendlasra akadunk, annak irdnyat
meg kell véltoztatni. Ezutdn a halbhéjbéli kutasz lassan vonas-
sék vissza. Ily médon nemesak egy, hanem sziikség szerint
tobb csévet lehet a méhben elhelyezni, de ezek mindegyi-
két més-mds helyen, s nem sorban egymdsutan, vagi egymés-
mellett. Nem sziikséges, hogy a beteg levetkezzék, koriilbelsl
egy Orai nyugalom utdn pedig dolgaihoz lithat, minthogy a
magzatviz a méhiiregbeli csiveket oly erdsen nyom{a, misze-
rint ki nem hullhatnak ; ha pedig ezek a méhben kériilbeliil
mér tizenkét 6ra 6ta dllanak, s a sziilfijdalmak mutatkoznak,
akkor a hozzijuk erdsitett fonalak dltal kihiizhatdk.

Ezen eljars elényei ekkép foglalhaték egybe :

1) Az anya és a gyermek semmikép se veszélyeztetik,
minthogy a kaucsukess ldgy és dsszenyomhaté, s méhbe valé
tolatdskor annak megsértésétdl, vagy a magzathélyagok meg-
repesztésétsl sokkal kevésbé kell tartani, mint midén szilacs
alkalmaztatik.

2) A beteg fennjarhat, s a ¢s6 a méhben maradhat anél-
kiil, hogy ebbdl re4 birmely veszély hiramlana.
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3) Ezen miitételt igen konnyen véghezvihetni, anélkiil
hogy & kézonsdges iigyességnél tobb igényeltetndk.

4) A méhben hagyott szalacsnal kevésbé veszedelmes,
mig az abban idestova mozgatott és azutin eltavolitottnal biz-
tosabban miikédik, nemesak a burkoknak a méhfalzattol valo
elvilasztésa, hanem egyszersmind az utobbi izgatisa altal is
hatvan, még pedig ezt mint egyszerii idegen test eszkozli.

5) Tobb csovet lehet egyszerre alkalmazni, minélfogva
a méhfalzatnak a burkoktél valé elvdlasztisa nagyobb kiter-
jedésben, s ekként tobb sikerrel torténhet meg.

6) A halhéjbéli kutasz az érczbélinek elébe teendd, mint-
hogy hajthatésagandl fogva a kaucsukesének a méhiiregben
val6 elhelyezését konnyiti; ha pedig elGtolaskor valamely
akadélyba iitkozik, kézvetleniil meghajol, s a sima, engedé-
keny kaucsukesé mds irdnyaan csuszhatik tova.

A mondottak tdmogatdsara a szerzd a 37 dves L. asszony
torténetét beszéli el, kinél a két elsé sziilés igen konnyen ment
véghez ; a harmadik, negyedik és itodiknél azonban mind tébb
és tobb nehézség meriilt fel, noha eszkiézokhoz egyszer sem
kellett folyamodni ; a hatodik és hetediknél pedig, miutin a
megkisérlett fogémiitétel sikeretlen maradt volna, koponyazu-
z4s tortént, s a nyolezadiknal mar Clay tudor altal korasziilés
eszkozoltetett, melyet a kilenczedik és tizediknél a szerzs ru-
ganyos higycsapnak, mint szalacsnak alkalmazisa altal vitt
véghéz. Az utolsé, vagyis tizenegyedik terhesség végre a nd
szamitdsai szerint hét honapos lehetett, Lumley Earle azonban
a miitétel véghezvitelével még két hétig varni akart, minthogy
az el6bbi hét honapos gyermekek silinyak voltak, s vagy halva
sziilettek, vagy sziiletés utan huszonnégy oéra milva meghal-
tak. Kozelebbi vizsgalaskor a nét annyira vastagnak taldlta,
mintha a terhesség vége felé lenne, s a méhfencken mindegyik
oldalon kiilon-kiilon lepényi zorejt vélt hallani, mi mellett a
méhszajadék inkébb a hetedik hénap terhességének felelvén
meg , a szerziben azon gondolat tamadt ugyan, hogy vagy
ikerterhesség van jelen, vagy a magzatviz igen meggyiilt,
mindemellett az elérehaladottabb terhességet kizdrni mem
merte, s igy magit azon okoskodasban eléggé biztosnak nem
érezvén, a korasziilés eszkozlését mar nehany nap milva vég-
hezvitte. Két kaucsukesé a méhiiregbe junius 9-én d. e. 9 6.
30 perezkor tolatott be, mi a betegnek mi fajdalmat sem oko-
zott. A beteg 12 6ra 6ta szabadon jart, midén az egyik esi
kicstiszott ugyan, de a masik benn maradt, msly esti 10 ¢. 30
perczkor tavolittatott el, minthogy a szilfijdalmak mar el6bb,
t. i. délutdn 7 6rakor jelentkeztek , ezutin fél érankint ismét-
I6dvén. A kaucsukesét véres savés folyadék boritotta, s eltd-
volitatasakor a méhszdjadék még valtozatlan volt, mely mds-
nap r. 11 6ra 45 perczkor kezdett tdgulni, midén a szilfijdal-
mak negyed orankint kovetkeztek. A méhbél barnas koecso-
nyaszerii folyadék szivargott elé. D. u. v érakor a fijdalmak
ot perezenkint ismétlodtek , s a méhszdjadék annyira ki volt
tagulva, hogy a magzat fejfekvését meg lehetett hatirozni. 9
orara a méhszajadék tokéletesen Kitdgult, miutin pedig a szi-
vos peteburkok Lee sziresapja dltal meglikasztattak volna, 9
. 40 perczkor él6, de gyenge és kicsiny gyermek sziiletett;
vizsgaldskor azonban méasik gyermek fejét lehetett tapintani.
A gyorsan megujulé fajdalmak mindegyike erds vérzéssel
lévén egybekitve, a sziilés siettetése végett a szinte igen szi-
vés burkok dtszurattak, s minthogy a vérzés szakadatlan tar-
tasa mellett a fej nem igen haladt elére, a gyermek mestersé-
gesen tavolittatott el. Mindakettd fi volt, de az utébbi halva
sziiletett, mig az elsd két éra milva halt meg. Az anya igen
gyorsan felidiilt. (M. T. et G. 1866, jul. 14.) —a—

Ot heti lefolydsu czukros hugyar (diabetes mellitus).
Wallach trtol. Frankfuctbau.

Griesinger czukros hugyar szdz esetét dllitotta egyiivé,
melyek koziil tartam tekintetéb6l a harom hénapot csak egy
nem multa tul, minélfogva ezen betegség révid tartama a rit-

kasigok kozé tartozik. Vogel pedig azt allitja, hogy a gyor-
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sabb lefolyasuakndl az idegrendszerre erdmiivi befolyds hatott,
s kétséges, valjon azokat a tulajdonképeni czukros higydrok
kozé szamithatjuk-e ?

A kovetkezo esetet J. Wallach tudor, majnai Frankfurt-
ban, észlelte.

A 29 éves, eriteljes beteg szakméja szerint vegyészettel
foglalkozvan, nyilvdnvalé czukros hugydrban szenveds holgy
vizeletét gyakran vizsgilta, melyet sajit magdéval tébbszor
osszehasonlitott, a nélkiil, hogy ebben czukornak bar legese-
kélyebb nyomat észlelte volna. Ezen 6sszehasonlitis , az eléb-
biekkel megegyez6 eredménynyel, sajit haldla elétt 6t héttel
tortént utéjara, mely idétajban, 1865-ki feb. elején, zordon, sze-
les id6 alkalmaval dthiilt, minek kovetkezménye hérghurut
lett. Bajival eleinte nem gondolt, de hozzitartozéi a folytono-
san novekedé szomjusiga és erifogydsa miatt aggodni kezdet-
tek, miért orvoshoz folyamodtak , kit azonban a beteg vissza-
utasitott, mert szomjit torkdnak szérazsagabol, mig az erdfo-
gyast a sok vizivas dltal gyorsitott anyagkiiiritéshél iparkodott
megfejteni. Nehdny nap folyasa alatt szerfelett dsszesovany-
kozott, mi mellett igen kapkodéva ¢és nyugtalanni valt. Igen
sokat vizelett, szdja és torkdnak nydkhartydja pedig duzzadt
és voros volt. Mindemellett orvosénak , hogy agyban marad-
jon, nem engedelmeskedett, hanem szokott médon foglalkozott.
Februar 22-kén higya tudtan kiviil megvizsgaltatott (Boett-
cher szerint), midén abban 8%, czukrot taldltak , mig a faj-
sily 1,032-re ment. A beteg ldztalansiga daczara roppant
sokat ivott, emellett pedig sokat evett, mig a bélkiiritések
mi rendkiviilit sem mutattak. Bajainak mibenlétérdl kiméletbil
nem értesitették, hanem erdsitGiil kevés kinalt kapott. De nem
sokdra veszedelmes betegségét sejteni kesdette, miért 24-kén
hugyat sajit maga is megvizsgilvin, az abban taldlt nagy
mennyiségli czukor egészen kétségbe ejtette, s szavak nem
vigasztalhattak. Taplalé étkezés mellett kevés szénsavas va-
sat kapott, de ezen szer tovabbi adagoldsit a bekivetkezd
véres hanyas gatolta. Az étvagy végkép megsziint, mig a szom-
jusag novekedett, mint szinte a kétségbeesés is mindinkabb
nagyobbodott. Némi reményt esak az nyujtott, hogy az altala
foganatba vétetett nedves begongyolések mérsékelt izzadast
eredményeztek.

A hényadékban megemésatetlen ételmaradvanyokon ki-
viil még himsejteket, szines vérsejteket és sarcindkat taldltak.

Belsbleg mézgaoldat kin-halvanysavval rendeltetett.

Martius 3-kan liz koszéntvén be, az érlokések szama
60-r6l 110-re emelkedett, a felhasi taj tajdalmassa lett, mit a
vizszinti fekvés novelt, a hinyis pedig tobbszor ismétlédott.
Ettél fogva a szomjusag csokkent, a beteg az eledeleket vissza
utasitotta és kevesebbet hugyozott. A vizelet szintelenen nézett
ki, fajstlya nagyobb volt, de kevesebb °/, czukr8t tartalmazott ;
ezenkiviil azonban fehérnyét is foglalt magaban.

6-4n az érlokések kiesinyekké és feltiinden gyengébbekké
valtak, a hideg végtagokat mesterségesen kellett melegiteni,
mig az eszmélet még megvolt.

7-kén a beteg meghalt, 8-kan pedig felbonczoltatvin a
haladl merevséget elég erdsnek, az agyat pedig vorosnek taldl-
tak, s burkai kozott kevéssé zavaros, siirit izzadmany foglalt
helyet. Egyébkint az agyban és fiiggelékeiben semmi szovet-,
vagy alakvaltozasra nem akadtak.

A jobboldali tiidé felsé lebenyében régi vérbesziirédésre
akadtak, mit a hasonoldali szivgyomor csekély kitaguldsaval
lehetett viszonyba hozni. A beteg kériilbelsl négy év elitt
heves szivdobogéasban szenvedett és vért kopott, aziota azon -
ban mellbaja nem volt. A tiidék és a sziv tobbi részeiben mi
rendelleneset sem észleltek. A sziv és a nagy edények iiregeit
80tét szinii véralvadék toltotte ki. A gyomor nydkhirtydja
egyes helyeken igen vérdus volt. A maj, lép, hasnyilmirigy és
a vesék mi valtozdst sem mutattak. A vér és a test egyéb
nedvei atalaban véve igen nyulésaknak tapintatt:ﬂ;. Az izmok
és tiidok a szokottnal sotétebb szintieknek latszottak. (A. f. p.
A. u. Ph. u. f. kl. M. XXXVI k. 2 f. 1866).
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KONYVISMERTETES.

Amputation und Resection bei Gelenksverletzungen. Gekrinte Preis-

schrift von Dr. Wilhelm Scholz k. k. Regimentsarst sat. Bécs,

1866. Czermak Kdroly kiaddsa. Nagy 8-rét 223 1. 7, a sziveq kiozé
nyomott fametszettel.

A hadi sebészetben a végtagok sértései kétségkiviil a
legnagyobb szerepet jatszak, minthogy azok részint gyako-
riabbak, mint a test tobbi részeié, részint azoknél a miitének
a cselekvésre ardnylag legtobb tere van. A végtagoknal sziik-
séges miitételek koziil pedig a csonkitdsok és kifiirészelések
(Resectionen) bizonny4dra a legjelentdsebbek. Koriilbeliil ezek
lehettek azon pontok, melyek a katonai egészségiigyi bizottsé-
got (Militidr Sanitits-Comité) arra inditottdk, hogy a ,csonki-
tasrol és a kifiirészeldsrél az iziileti sértéseknél® palyakérdést
tiizzon ki, melyre W. Scholz tudor, ki a béesi Josef-Akadé-
widban az eurdpai hirti Pitha tanidrnak négy éven keresztiil
tanszéki segéde volt, igen alaposan és kimeritien felelt. A
munka a biralék osztatl n tetszésében részesiilt, mit valoban
meg is érdemelt, mert olyan férfi miive az, kitirgyan a leg-
nigyobb buzgésiggal csiing, s abbeli ésmereteinek fejleszté-
sére ¢s gyarapitdsira minden kindlkozé esetet iigyesen és tel-
Jjesen felhasznil. A korodai tapasztalist és a gyakorlati jartas-
sagot minden tekintetben kielégits elméleti miiveltséggel lat-
juk pérositva, mely jo tulajdonsidgok egyezménye ezen kényv
olvasdsa és tanulasdnal igen kedvez6 benyomast tesz. Tapasz-
taljuk, hogy a szerzé gazdag irodalmi Gsmereteit és sajit igen
szamos észleleteit érett észszel, iigyes felfogissal és tehetségre
mutaté talalé birdlattal miivészi egészszé onti, minélfogva ugy
az egyszerii adathalmazokon, mint az irodalmi gyiijteményeken
magasan feliil all. Ezen konyv gy kortaui, mint gydégytani
tekintetben a miitének hii tirsa, j6 utmutatoja, mely ily féfon-
tossdgu téren mér rég kivantatott.

A bevezetésben a kinyv targyanak jelentésége és a mai
scbészet megtarté (conservative) irdnya van kiemelve, de itten
az is megemlittetik,, hogy sokan a tagok megtartani akarasat
a gyogyuldsi lehetéség hatirain taltizik , mitdl szintigy 6va-
kodni kell, mint a féktelen metszési vagy keriilendd. S annak
a tabori kérhdzakban kétségteleniil sziikebb kore van mint béke
idején, midon kell§ szamu orvosok, dpolok és a szikséges esz-
kizok felett inkabb rendelkezhetni.

Az elsi osztaly a kértannak van szinva, s az elsd sza-
kaszban az iziileti sértések atalaban véve targyaltatnak, azok
veszélyessége kiilonosen hangnyomatoltatvan. A szerzd azon-
ban az iziileti iiregben felhalmozédé vérnek, vagy az abba
hatolo levegének oly feltétlen artalmassagot nem tulajdonit,
mint ezt kozonségesen teszik , hanem a veszélyt kiilondsen az
izilletek boncztani sz :rkezetében keresi, mely lobra és ennek
kiterjeddsére tobbé-kevésbé alkalmas. A megsértett iziilet
nagysiga ¢s szerkezetének bonyolodottsdga, az azt kérnyezd
lagy részek mennyisége és féleségei, nemkiilonben a sértds
minosége és kiterjedése egyarant figyelembe veenddk. Scholz
elfogadja Macleod, Alcock és Ledran azon nézetét, hogy az
iziiletet megnyité nagyobb sértésnél, féleg ha ez a geuy kifo-
lydsara alkalmas fekvédsli, a veszedelem csekélyebb és a gyé-
gyulds konnyebb, mint midén a seb kisebb.

Scholz az iziileti sértéseket két féesoportra osztja, melyek
koziil az elsé és kisebbikben az iziileti tdjaknak az iziileti iire-
gek megnyitdsa nélkiil jaré sértéseit adja els, mig a misodik a
tulajdonképi iziiletsértésekrol szol, ezek kozé tartozvan a) a zu-
z6dasok, b) a szirt, metszett és vigott sebek, ¢) a harapott,
szaggatott és zuzott sebek, d) a bonyolodott ficzamok a Iégi
részek sebeivel és az fziileti végek elsallasaval, e) litt sebe
serét, 4gya- vagy puskagolyé dltal. S meg kell jegyezniink,
hogy midén a szerzd az emlitett sértések Lortandt eladja,
egyszersmind azokra vonatkoz6 igen érdekes kortorténeteket
kozol, melyek tiszta eléaddsa jelességét sok tekintetben emelik.

A 3-dik fejezet az iziileti sértések jelzését, mig a 4-dik
azok lefolydsat és gyogyulisit foglalja magdban. A lefolyss
kozinségesen hosszas és genyedésbe dtmend, csak ritkdn tor-
ténvén meg, hogy ennek bekiévetkezdse nélkiil a gyégyulis
1—2 hét, vagy valamivel tobb id6 alatt essék meg. Részint a
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genyedésben rejlé életveszély , részint a gydgyuldsnal ritkén
hidnyzé iziileti feszesség vagy tagtorzulds megfejti a régi
katonasebészeknek Hennen 4ltal fogalmazott kivetkezd néze-
tét: ,A nehdny ésmert gyogyulds daczdra a tdbori sebészet
egyik alapelveként szolgalhat, hogy szaggatott iziilet, kilong-
sen pedig térd-, boka- vagy konydkiziilet a csatatért csonkitds
nélkiil ne hagyja el, kivévén, ha a megsebesitett szemmel lat-
hatlag annyira gyenge, hogy a miitételbsl kivetkezéleg a
haldlt bizton lehetne varni.“ Baer a csonkitds nélkiil kezelt
iziileti sértések (1862-diki juniustél 1864-diki februdr elsejéig)
kévetkezs tdblazatat allitotta egybe :
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Kellemetlen bonyodalomként az orbénez, eriszaki iisz-
kosodés, a genyvér, korhdzi fene és a derme szerepelt.

A masodik osztaly tartalmat azizileti sértések gyogy-
tana teszi, s a szerz6 a kovetkezé pontokat, mint olyano-
kat kiilon szakaszokban targyalja, melyekre minden miitétel-
nél kivalé figyelmet kell forditani: 1) a miitétel sziikségessége,
vagyis javalatok; 2) azon kériillmények, melyek mindenkorra,
vagy legalibb egy idbre a miitétel véghezvitelét tiltjik (ellen-
javalatok); 8) a miitétel ideje; 4) annak helye; 5) a miitétel
médja; 6) elokésziiletek, melyekhez a béditds, fekvés, esz-
kozok ¢s segédek tartoznak; 7) a bekotds és utékezelés, s
végiil 8) kellemetlen esélyek a miitétel utdn; a 9-ik szakasz-
ban pedig a csonkitasok, kiizesiilések és kifiirészelések hason-
litatnak egybe. Paul szerint 12689 csonkitott koziil 4240, tehat
33,%p halt meg. Ha 762 ujjesonkitast 55 haldlozdssal szdmi-
tdson kiviil hagyunk, még 11927 csonkitas marad 4195 vagyis
39,08" o nyl kimuldssal, Ennélfogva 3 esonkitott koziil 2 kozon-
ségesen jobban lesz. Ellenben 1128 kifiirészelési esetbsl esak
310 vagyis 27,57% volt haldlos, minélfogva 4 miitett kozil
majdnem hdrman gyoégyiltak meg. Ha az ugyanazon tagon
véghezvitt csonkitisokat és Kifiirészeldseket egybehasonlit-
juk Legouest szimitdsai utan koriilbeliil a kovetkezs aranyt
talaljuk : 91 koziil, kiknél a konyokizilet firészeltetett ki,
meghalt 16=20 /,, mig 1384 felkaron-esonkitottakbél kimult
660=47,7°/; tovabba 180-bél, kiknél a valliziilet fiirészeltetett
ki, meghalt 46=25,;%/,, mig 301-bdl, kiknél a vallban kiizesi-
tés tortént 179=59,,9/, mult ki. Hasonl6kép més iziiletnél
is a kifiirdszelés kedvez6bb kimenetellel van egybekétve mint
a csonkitas. Alcock pedig a csonkitisok gydgyulisi esélyeit a
kovetkez6 pontokon foglalja egybe :

1) Azon csonkitasok végzidnek legszerencsésebben, me-
lyek idiilt bajok végett eszkizoltetnek.

2) Ezek utdn azok kivetkeznek, melyek a csatatéren
rogton vitetnek véghez.

3) Tovabba legkozelebb a polgéri gyakorlatban tértént
mésodlagos csonkitasokat talaljuk, melyek sebzések végett
tortéutek.

4) A polgéri gyakorlatban sebzések végett eszkozolt rog-
toni csonkitdsok jonnek.

5) Végiil a taborban véghezvitt masodlagos esonkitdsok
allanak.

A harmadik osztdly (118—223l.) a kényv felét teszi ki,
s két részre oszol, melyek elseje az alsé végtagok, mig maso-
dika a felsé végtagokrél szél. Kiilonosen téargyaltatnak : a 14b-
ujjak, labkozép, a Lisfranc-féle kiizesités, a sarok és a boka-
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iziilet, a Chopart-féle kiizesités, a sarok-szokesonti esonkités,
csonkités a szokesont alatt, a Pirogoff- és a Syme-féle csonki-
tds, a bokafeletti csonkitds, alszér-csonkitis vilasztds szerint,
a térdizilet, a térdiziilet kifiirészelése és kiizesitése, Gritti-
féle csonkitds, czombesonkitas, esipéiziilet, csipbiziileti kifiiré-
szelés és kifzesités ; kézujjak, kézkozép, kéztd, késtbiziilet,
kifiirészelds és kiizesités a kéziziiletben, alkar ecsonkitdsa,
konyik-iziilet, ennek kifiirészelése és kiizesitése, felkaresonki-
tas, valliziilet, a valliziilet kifiirészelése és kiizesitése.

A szerz6 a miitételi eljarasok el6adisandl tiszta, szabatos
és gyakorlati irdnyt, mely tulajdonok esak olyannal lehetnek
meg, ki gy a hulldkon mint az élokén magat éveken &t szor-
galmasan gyakorolta és dus tapasztalatokat gyiijtott. Az egyes
miitételeknél koéresetek vannak feljegyezve, hogy az olvasé
azok értéke felett konnyebben itélhessen, ezenkiviil pedig az
egyes izileteknél a kiilonboz6 miitételi modorok haszonvehe-
thsége dthatéan és kériilményesen targyaltatik. —.

LAPSZEMLE,
(—h—n) Faltémirigy-daganat, — hasonlé baj a petefészkekben.

Mindny4ajunk el6tt Gsmeretes, hogy a fiiltdmirigy lobja a
herék, emlSk, vagy a nagy ivarred6k hasonlé bajival (metas-
tase) lehet egybekitve, de afelett meg nem egyeztek, valjon
olyan alkalommal a petefészkek meglobosodhatnak-e. Hat
Rilliet és Barthez lehetének mondja ugyan, de a gyakorlé
orvosok nagy tobbsége azon felvételt hatdrozottan elveti; a
kovetkez eset azonban az elébbiek allitdsdnak igaz volta mel-
lett latszik tanuskodni.

1865-iki junius 1-én Rouillon Eugenia, 16 éves, lyoni !

sziiletés, P. Meynet osztalyaba jott a szent Kdrolyrol nevezett
terembe (Lyon). A beteg vézna termetii és renyhe ideges mér-
siiletli volt, s hosszabb ideig mocsaros vidéken lakott, hol a
malaria-lazak otthonosak, de egyidd 6ta mar Lyonban tartéz-
kodott. Harom év el6tt patak partjdn jarva, abba beleesett,
mire igen heves mindennapos malaria-laz fejlédott ki nala,
mely egy honapig tartott, red hdrom hoénapi atalanos vizkor
kévetkezvén. Ezen ldz kénsavas kinal haszndlisa utin elma-
radt. Koriilbel6l egy év mulva majdnem harom hétig tarto
kinos és szaggaté goéresos kohogés fejlédott ki, mely tobb-
szori, de csekély vérkopéssel, nehézlégzéssel és bolygé mell-
beli fajdalommal volt egybekétve. A kohégés csekélyebb mér:
tékben és a nehézlégzés ezutdn még majdnem fél éven ke-
resztiil megmaradt. Végtére, nehdny hénap 6ta, a gyomortaj
eléggé élénk fajdalmak székhelye lett, s evés utan felbifoge-
sek torténtek. Az elézményekbdl nevezetesként még megem-
lithet§, hogy az eml6k igen ki voltak fejlédve, ezenkiviil pe-
dig az ivarérettség egyéb jelei is eléggé nyilvinvaléan mutat-
koztak, de az ivarvérzés mindekkorig nem koszontétt be.

Ot nap elstt egysaerre, minden 6smert ok nélkiil, a bete-
get dtaldnos rossz érzés, a tagok feszessége, a ldz, jobboldali
alltdjon duzzadas és eléggé élénk fijdalom lepte meg. A duz-
zadds folytonosan névekedett, s mijus 21-én a baloldali 4llt4j
is hasonlékép megdagadt.

Junius 2-4n jelentékeny vizenyds duzzadéds latszott, mely,
a bor szinének valtozata nélkiil, a jobb fiultomirigytajtél az
illkapoes alsé szélén tul mélyen lefelé ért, mig felfelé mend
irdnyban a fiilkagylét hatra- és feltolta. A baloldali duzzanat
kisebb, tométtebb és vizenyé nélkiili volt. Az arcz harant
irdnyban annyira megnagyobbodott, hogy a fej egészben véve
korteidomtunak mutatkozott. A fijdalom, kivalt a jobb oldalon,
igen élénk volt, s az dllkapoes mozgasakor, mi esak nehezen
torténhetett, tetemesen fokozédott. Az dllalatti nyirkmirigyek
nem voltak megdagadva. A nyelvet vastag fehér lepeddk bo-
ritotta. Hanyinger és fejf4j4s mellett a bér nedves és meleg-
nek tapintatott, 92 érlokés szamlaltatott, ezenkiviil pedig t6bb
nap 6ta tarté székrekedés volt jelen. A duzzadt részekre bal-

zsamos borogatisok alkalmaztattak, ezeken kiviil pedig ren- |

deltetett : 4rpdbél és mézbil késziilt enyhits ital, sedlitzi vig,
mustarmagos ldbfiirdé és szigort étrend.
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3-4n az allapot ugyanaz maradt, de 4 és 5-én a duzzadas
és a fijdalom csokkent, a rdgds azonban még mindig nehezen
és f4j almasan tortént, minélfogva a heteg esak folyd tdpsze-
rekkel élhetett. A ldz végkép megsziint.

8-4n mindakét oldali duzzadds egdszen lelohadt, mineck
megfeleldleg a rigds minden nehézség és legesekélyebb fajda-
lom nélkiil mehetett véghez; de megelézd este 6ta a liz ismét
megjelent, még pedig dlmatlansaggal egybekitve. A beteg a
mindkét oldali esipdaroknak megfelelsleg, kivilt pedig jobb
oldalon, fijdalomrél panaszkodott, s a hasfal érintéskor
igen érzdkenynek bizonyult. Jobb oldalon a megnagyobbodott
petefészket 4t lehetott tapintani. Makonyos lenlisztbéli boro-
gatasok, ezenkiviil ibolya- és harsviragbdli forrdzatok, nem-
kiilsnben ldgyité esérék rendeltettek.

10-én a has baloldali tijan mi fdjdalom sem jelentke-
zett, de a jobboldali a legesekélyobb érintésre szerfelott érzé-
keny volt. A mély nyoméssal 6sszekatott tapintas a jobboldali
petefészek helyén gémbilyded, a tegnapinal jelentékenyebb
daganatot fedezett fel.

A kovetkezi napok alatt a daganat még nétt, de a faj-
dalom ugyanaz maradt, mig a laz sziintével a test 4taldnos
dllapota tetemesen javilt.

17-én a has fijdalmassidga annyira engedett, hogy az a
tapintdst konnyen eltiirte, midén a gombélyded, de elmosédott
hatari daganatot még inkabb 4t lehetett érezni. Valésiggal
nagydiényi volt, s nyoméaskor bizonyos fo:u ellendllast fejtétt
ki. [0 gramme gyengébb higanykenics és 2 gramme nadra-
gulydbél allo keverék bedirzsoltetett, ezenkiviil pedig lenliszt-
béli borogatdsok alkalmaztattak.

25-én a jobb esipdarokban a daganat és a fajdalom még
mindig meg, tovabbd a vesetij is fajdalmas volt, mig a
lagyéktajon nehézség éreztetett, Ugy tetszett, mintha ivarvér-
zés akarna lenni, s ennek elémozditisa végett Mindererus-féle
szesz 6s sifranyszorp, nemkiilsnben czitromfii és artemisia
vulgaris novénybol késziilt forrdazat rendeltetett.

27-én az dllkapocs szigleteinél ismét gyenge fajdalom,
e mellett pedig enyhe liz jelent meg.

28-4n a hasbeli daganat ds a fajdalom megsziint, a fiil-
témirigyek azonban a szokott médon megduzzadtak. A bér
valtozatlansdga mellett'a szdjat kinyitni nem lehetett, a nye-
1és és hangadas akaddlyoztatott, mi azonban a mandoldk saer-
feletti megdagadasival és a torok megvorssodésével volt egy-
bekétve. A kezdetben kovetett eljaras felvétetvén, ehhez még
lagyité torokviz adatott.

29-én a mandolak, fGkép pedig a bal, akkorik lettek,
hogy az életet veszélyeztették. Egyszerre egy gramme hany-
gyokér fél pohar vizben, az alsé végtagokra mustirkovisz ée
torokéblogetd rendeltetett.

Julius 3-kdn a mandoldk és a fiiltdmirigyek duzzadési-
nak megsziintével b6 nyilfolyds mutatkozott, de ugyanekkor
a csipédrokbeli fijdalmak, kivalt a bal oldalon, ismétlsdtek.

8-an b orrvérzés. Az alhasi és veset4ji fAjdalmak 6t nap
Ota tartottak, s a baloldali esipstéjon esekély duzzaddst tapin-
tottak. A czombokra négy naddlyt tettek, mig belsileg 2
gramme eczetsavas kinenylégeg (ammonium aceticum) ada-
goltatott.

12-én az ivarvérzés megjelent, de a hasbeli fijdalmas
daganat tovabb tartott, noha csekélyebb mértékben.

26-4n a beteg a kérhdzat, teljesen meggydgyulva, elhagy-
hatta. (Gazette médicale de Liyon, (4 sz).

(—h—n) A n'dagamonté Szenegil vidékén.

Szenegal vidékén vidék-vildgjarélag (endémo-épidemi-
que) betegség szokott uralkodni, melyet a bennsziilottek n’
dagamonté, vagy n’rogni névvel jelSlnek, mig az eurdpaiak
dltal vords 14z, fziileti 1z, forrévi l4znak (dengue) hivatik.

Ezen nyavalyat legkézelebb Fl. Thaly tudor kériilménye-
sen tantlhatta, minthogy 1865-iki junius-julius hénapok alatt
Gorédeban ideiglenesen alkalmazva lévén, azt uralkodésa koz-
ben dszlelhette.
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A tiinetesoportok csorvabdl, tébb iziilet fajasabol, folt- |
szerii kiiitésbsl, az orr megduzzadasabél és lazbél dllanak, |
mely utobbi a legkiilonbiozébb jelegeket ltheti magéra. |

A betegséget megelozi kellemetlenségek a mas ldzakat |
megel6z6khoz hasonlitanak. Fékép pedig gyomor hurutbél
allanak, de néha az epe talbs elvalasztisanal kotvék egybe,
mint oz a Szenegil vidékén uralkodé jelegnek megfelel.

Legnevezetesebbek az iziileti fijdalmak, melyek an’ daga-
monté fGtiinetét képezik , sghasem hidnyzanak, s majd tobbé,
majd kevésbé kiterjedvék. Igy midon a nyavalya csekély, az
ujj, a kéz és a labiziiletek szenvednek, a jelentéktelen fajdal-
mon kiviil egyszersmind csekély duzzadis is mutatkozvén;
midén azonban az nagyobb fokd, azon iziiletek annyira fijdal-
masak, hogy nemcsak az élettani mozgisok akadilyozvik,
banem a betegek mdg kidltdsokra is kényszeritvék. Tovabba
a nagyobb iziiletek is meg lehetnek tdmadva, s akkor a beteg- |
scg kimentele veszedelmesebb; végiil pedig igen kinos gerinez- |
fajas koszonthet be.

Megemlitésre mélts, hogy a fajdalmak mindig lob nélkiil
Jarnak, ezen tekintetben a csiztdl kilonbozvén, minélfogva az |
cgdsz zsibaszeriinek tiin eld. 1

A kiiités a figyelmet minden tekintetben megérdemli, de |
bizonyos esetekben hidnyozhatik, vagy esak akkor mutatja
magat, midén a tobbi tiinemények megsziintek. A feketéknél
kijjitést nem igen vehetni észre, noha azok a n’ dagamonté-ben
szinte szenvednek. Az a biér minden feliiletét, st a kothar-
tyat is elfoglalhatja, s néha viroskék szinii. Mindig szabalyo-
san fejlodik ki, de majd folytonosan, majd félbeszakadasokkal,
mely utébbiak igen kiilondsek szoktak lenni. Igy vannak ese-
tck, midon a kiiités vorhenyszerii, dsszefoly, de masnap délutén
aunak wér nyoma sem latszik , mig este felé, a meleg fokozé-
dasa mellett, ismétlédik. Ezen kiilonosséget eléggé osmerik,
minthogy a laz jelegével szorosan Gsszefiiggvén , a figyelem- |
nek kozvetleniil ez cllen kell irdnyoztatni, kivalt akkor, midén
a betegek mocsaras vidékeken hosszabb ideig tartézkodtak.

A kiiités, tartson bar folytonosan 4 —5 napig, lehamlis-
sal sohasem végzidik, legyen bar az egyszerii pirossig, vagy
pedig vérheny-, vagy épen kanyardszerii. Holyagesik, genyho-
lyagesik, szemoloskék, vagy csomok sohasem jelennck meg.
Néthat és torokfajast Thaly csak egyszer észlelt. Az orr ellen-
ben megvastagszik , vorissé és fényls lesz, mint ezt az arcz
orbanczandl tapasztaljuk. Ezen jelenség nem riaszté, s elmuil,
midén a kiiités ataldban véve megsziin.

Az iziileti 1z 3—5 napi tartam utan kozonségesen gyo-
gyulassal végzidik, az iidiilés azonban sokszor felettébb kinos,
minthogy 4taldnos gyengeség érzésével, tékéletes étvigyta-
lansiggal ds jelentékeny elsovanyoddssal van egybekotve,
midén az arcz €s a torok nydkhartyajan mindenhol soor
johet létre.

A haldlozés annyira ritka, hogy Gorée szigeten, hol
majdnem 250 eurdpai katona, ezenkiviil pedig sok bennsziilstt
betegedett meg, egyetlen egy beteg sem halt meg.

Az izileti laz gydgyitisa igen egyszerii, négy-ot napi
nyugalom mellett hashajték és savanyus italok rendeltetvén.
Mid6n azonban az iziileti faijdalmak igen nagyok , helybelileg
kamforos, vagy hangyanyhalvagos kendcscsel valé bedorzso-
lések igen ajanlhaték. A kiiités ellen csak akkor nyujtunk
valamit, midén az félbenhagyé, ilyenkor kénsavas kinal lévén
javalva. Ezen esetben az orvosnak malariafertézéssel van
dolga, mely iziileti ldz alakjiban nyilvanil, ennek eredeti
lefolyésit médositvan. Ha pedig a szébanlevé betegség lefolyssa
stlyos, olyankor a gyomorbennéknek hanytaté altali eltavolit-
tatdsat igen ajanlhatjuk; ha ellenben az epés jeleg tilnyomo,
akkor a hashajték, kiilonosen pedig a higanyhalvacs adago-
lésa helyesebb. 1 gramme higanyhalvacsot 0,10 gramme scam-
monium-gyantaval igen czélszeriien kothetiink egybe.

Udiilés alatt az dtkezdsre: kiilonos figyelem forditassék,
s lomha természetii gyomruakndl a tarnicsfestvénynek (tinc-
tura gentianae) sok eldénye van. Graves példajaként étvagyta-
lansdgnal hénygyokeret nagy adagban nyujthatunk. A jo ele-
delek és borok hatésit a zsongiték, vaskészitmények és a chi-
nakéreg igen eldsegiti. (Archive de médecine navale. Julius).

(—h—n) A vérben levé éleny sorsirél. .

Hoppe-Seyler vizsgalat ala vévén, hogy mi tortén a vér-

jegeczenynyel (Haemoglobin) egybekotétt élenynyel, a kévet-
kezi eredményre jutott :

1. Aziitéri vér folydsa kozben azon élenyt részben elve-
sziti, melyet a tiidékben felvett.

2. Az éleny-elvesztés a rostonyaképzd anyag jelenlétével
semmi viszonyban sines.

3 Azon elvesztés a vérnek az él6 edényfallal valé érint-
kezésével szorosan osszefiigg.

4. Az edényfalzat befolydsa nem természettani, ha-
nem vegyl.

5. Az iitéri vér a vérjegeczenynyel egybekiotitt élenyt
(Oxyhaemoglobin) nem olyan anyagok 4ltal vesziti el, me.
lyek az edényfalzatban képzidnek, hanem az emebbe vilto-
zatlan megy it, minélfogva az élenyiilési folyamatnak, mely az
araml6 virt élenye egy részétd! megfosztja, a falzatban kell
torténnie.

Az els6 pont Saintpierre és Estor allitdsait megerdsiti,
mig a tobbiekbdl egyéb fontos folyomanyok vonhaték:

1. Az élenyes vérjegeczeny (Oxyhaemoglobin) nem éle-
nyit, — kiilonboz6 mérges anyagok, milyen a HS, H,P sat.,
nemkiilonben a vérbomlis kezdetén képzidé dsszekottetések
élenyetsl megfoszthatjik ugyan, hanem a fehérnyefélék, czukor
és a zsirok elégése az 4ltal se kozvetve, se kozvetleniil nem
eszkozoltetik.

2. A vérben nincs semmi anyag, mely a rendes anyag-
forgalom emlitett tényeziinek elégését eszkozolné, minélfogva
arra nines okunk, hogy élenyiilésiik helyét a vérben keressiik.

3. Ellenkezdleg minden arra mutat, hogy a vérjegeczeny
és ez dltal az iitéri vér egyszeriien az éleny vivijeként szerepel,
ezt egyszeriien az edényfalzatna « dtengedven, hol, valamint az
izmokban folytonosan élenyiilés megy véghez, minélfogva ezek
a hozzajuk jutott élenyt rogton elfogyasztjik, s az ebbil kovet-
kezé élenymentességiik lehetévé teszi, hogy azt a vérjege-
czenytdl folytonosan atvegyék.

4. Az élenyiilés a nevezett szervekben halal altal zavarva
lévén, az idevonatkozd kisérletek csak él6 szervezettel tor-
ténhetnek.

Minthogy pedig a vér szinét mar a nagyobb edényekben
is valtoztatja, a hajszaledényckben véghezmend nagy szinval-
tozdson nem c¢sodalkozhatunk, mert itt a vér lassabban
foly, nemkiilonben ennek sejtei az edényfalzattal szorosabban és
bennsibben érintkeznek, ennélfogva az éleny atadasa a falzat-
nak gyorsabb és nagyobb mérvii lévén.

Ekként nyilvanvalé, hogy az allati test a vértél és az
cbben foglalt vérjegeczenytdl fiiggetleniil élenyiil, miért kétféle
méreganyagokat kell megkiilonboztetniink, t. 1. olyanokat, me-
lyek az élenyiilést zavarjik, s olyanokat, melyek azt végkép
megsziintetik.

Az egyik osztdly anyagai, melyek az ujabb idében any-
nyiszor vizsgaltattak, vagy a vérjegeczeny élenyét veszik ma-
gukhoz, vagy a vérjegeczenyt az élenyfelvételben hatréltat-
Jék, minélfogva a vér egyik feladatat, hogy t.i. a szervezet-
ben élenyt hordjon szét, nem teljesitheti. Ezen anyagok kozé
tartozik a szénéleg, konenykéneg sat. A masodik osztily anya-
gai pedig a vérjegeczenyt miikidésében nem hatraltatjak, ha-
nem magukban azilleté szervekben az élenyiilésre gatlélag hat-
nak, ezek kozé tartozvén a hangyanyhalvag, borlang, fileg
pedig a kioneny-szénlégeg (Blausiiure).

Ha valamely 4llatot, példédul békat, kéneny-szénlégeg
altal lassan megmeérgeziink , a visszéri vér vildgos iitéri szini
lesz, noha a légvételek majdnem tékéletesen megsziinve lévén,

i inkdbb sotét szinii vért remélettiink volna. Annak okidt csak

abban kereshetjiik , hogy a vér élenyét az edényfalaknak At
nem adta, ez pedig valésziniileg abbél kdvetkezik , hogy az
élenyiilés részint ott, részint a kdrnyezd szovetekben ga-
tolva volt.

A vérben lev éleny emlitett viszonyaibdl tébbek kozott
a hideg hiidité hatdsit is megérthetjiik, a nélkiil , hogy ideg-
hiidést felvenni kényszeritetnénk : minél alacsonyabb ugyanis
a hémérsek, az élenyiilés a sziovetekben annédl csekélyebb, s
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igy anndl kevesebbet vehetnek 4t a vérjegeczenyhez kotott
élenybél, mely élenyét magasabh hémérséknél az edényfalak-
nak konnyebben atadja, minthogy olyankor gy azokban, mint
a kornyezl szivetben az elégés’, s ennél fogva az élenyfogyis
nagyobb. (Medicinisch-chemische Untersuchungen von Dr. F.
Hoppe-Seyler. I fiiz. Berlin, 1866).

(—h—n) A podophyllimek ivarvérzést elimozdité tulajdonsdga.

Miéta az életbuvirok és amigydszok az ivarvérzés ter-
mészetét és lényegét megvildgositottik, az ivarvérzést el-
mozdité szerek irdnt a bizalommak sziikségképen csikkeni,
igy pedig szimunknak kevesbedni kellett. Mindamellett felfog
hatd, hogy azon anyagok, melyek a medenczebeli vérbséget
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emelik, egyszersmind a pete megérését is gyorsithatjak, s ek-
ként azon tiinemény megjelendsét kénnyit{etik, melylyel az
nyilvdnil, mi nem més, mint a vérnek a méhszdsadékon ke-
resztiil valé kifolydsa. Ekként hat az 4loe az ivarvérzésre, s
valésziniileg ekként a podophyllum gyéntdja is, ha Eastlake-
nek a londoni sziilészeti tirsulat janudri iilésében elgadott ese-
teinél nem a véletlen szerepelt. O ugyanis tobb izben tapasz-
talta, hogy midén a podophyllint székszoruldsnal hashastéként
adta, as egyszersmind az ivarvérzés bekovetkezdsét is eszki-
zolni ldtszott. Erdemes lenne egyenes' kisérleteket tenni, me-
lyekbdl kitiinne, hogy a széban lev szer a hészdmtorténédsét
valéban elémozditja-e? (Society obstet. British Med. Jour-
nal. 1866, jar.)

TAR

+ Baro Wattmann Jézsef.

Béesbsl azon szomort tudésitdst veszsziik, hogy Mal-
camp-Beaulieu bir6 Wattmann Jézsef, sebész-
tr,, cs. udvari tanécsos, 0 Felsége testsebdsze, s a scbészet volt
ny. r. tanéra a béesi egyetemnél, f. h6 16-4n, élte 77-ik évében
czoleréban meghalalozott. A boldogiltnak szdmos tanitvanyi,
kiknek sordban tobb a sebészetben jeles név tiindoklott €s mai
nap is tiindoklik, u. m. bold. Schuh ¢s Mojsisovits, Balassa,
Dumreicher, Linhardt, Sigmund, Nagel, Rehaczek tanirok,
Koepel, a bold. Belga kiraly volt testorvosa sat., megilletdott
szivvel fogjak venni kimultdnak hirét. Wattmann jeles miité
volt, s mint ember is a kivilé ritkdbb egyéniségek kozé tarto-
zott. A diszes 4lldst, mit elérnie sikeriilt, nemes tulajdonok-
nak ; szorgalméanak, iigyességének, miveltségének és szeretet-
re mélté viseletének koszoni. Mennyire tudjuk, kizlegénységen
kezdte szolgalatat, s fiatal kordban Felst-Ausatria Wells va-
rosdban mint egyszerii sebész miikodstt. A Béesben aklkori-
ban Kern tanar vezetése alatt felallitott miitSintézetbe folvé-
tetvén, utébb annak segéde, halila utin pedig a sebészeti tan-
széken utédja is volt ; e hivatalt 24 évig, 1848-ig egyenls buz-
gbsaggal vitte. W. bator, iigyes és leleményes miiti volt, keze-
lése csinos, lelki jelenlétét s nyugodt magatartasat talan soha
sem veszté el. Fiatal kordban elegend¢ kiképeztetésben nem
részesiilvén, ontanulds altal hozta helyre kitiiné médon dtald-
nos mivel6dése hidnyait. Ezen autodidactismusban s a fiatal
kordba es6 természettudoményi philosophia féle okoskoddsban
rejlett valésziniien nagyrészt W. tandr elbadasdnak fény- és
arnyoldala. A tényeket s a tudoményos tételeket roviden Gsz-
szeallitni s el6adni nem tudta vagy nem akarta, hanem ratio-
cinium Wtjan mintegy sokratikus médszerrel igyekezett azo-
kat vagy tanitvinyitél kicsalni, vagy pedig maga megfejteni.
Természetes, hogy ezen tapasztalati targyaknal csak helylyel
kézel alkalmazhaté tanmdédszerrel, az orvosi tadomany késébbi
realis irdny4nal, nem sok koszonetet aratott; lépésrél lépésre
halad6 gondolatmenetének alaki oldala, béleselmileg amugy is
nagyrészt ki nem képzett tanitvinyai koziil csak keveset ér-
dekelhetett. Megvaltozott volt azonkivil a kérboneztannal a
tudomény alapja is. Azok ellenben, kik a miitésebdszetben
méar otthonosak voltak, minden kétes gyakorlati kérdésnél
bizalommal fordaltak hozza mindvégig s nem gy6zték magasz-
talni genialis felfogéséat és leleményes eszét. Eles gyakorlati
észlelésérsl tanusidgot tesz munkdja a levegié behatisdrél a
visszerekbe s a rosszindulatu rakfélék kora felosmerdse. Mint
ember Wattmann szeretetre mélté egyszerii viseletével mind
denkit megnyert, valamint a vele valé tarsalgds is barmi
targyrol, eredeti, tdg s 6néllé ismereteinél fogva, érdekes volt.
Hazanknak s hazai intézményeinknek a boldogilt baritja
volt; foldet is birt Biharmegyében; még utolsé pozsonyi nagy-
gyiilésiinket is megtisztelé jelenlétével, s igen sajnosan vette,
hogy az indigenatustél, mit a negyvenes években szorgalma-
zott, az akkor a kormdny és az orszdggyiilés kozt fennallé viszé-
lyok miatt elesett. Béke a jeles érdemdis férfii hamvaira!

A budapesti kir, orvosegylet jarvanytani bizottsiaga

september 19-én iilést tartvan, az elndk mindenelétt megemli-
tette, hogy a cholera 6vé rendszabdlyaira vonatkozé felterjesz -

. tés, az arra kinevezett bizottsag altal a tdrsulat kivinalmai-

nak megfeleldleg fogalmazva, az elnsk és Markusovszky tu-
dorbol allé kiilldottség altal Pest varosa polgdrmesterének 4t-
nyujtatott, ki ekkor nyilvdnitotta, miszerint az iigy néki is
lelkén fekszik, s minden erejébdl azon leend, hogy ezen tekin-
tetben mind az foganatba vétessék, mi a kizegészségiigy igé-
nyeinek megfelel.

Karika tr., gyori gyakorlé orvos, a magyar kir. helytar-
tétandcshoz emlékiratot nyujtoct be, mely szerint a cholera
oka abban fekiidnék, hogy a levegében nines elegends szén-
sav, minélfogva tgy a szabadban, mint az egyes lakdsokban a
szénsav szaporitisa végett fiistoléseket ajinl, s az embereknek
csak kifiistolt szobdkban kellene halniok. Ezen javaslat felett
véleményadasra az egylet felszélittatvin, még a milt gyiilésen
kebelébGl Bokai, Horvath, Katai és Rozsay tudorokbél 4116
bizottsagot nevezett ki, melynek iigyesen szerkesztett jelen-
tése osztatlan tetszésben részesiilvén, azt az egylet egészen
magaévi tette, e szerint pedig Karika tudor javaslata visz-
szautasitandé :

mert az egészség fenntartidsa igényli, hogy a koérlevegt-
ben miuél kevesebb szénsav legyen, ennek mennyiségét tehat
nem szaporitani, hanem minél inkébb esikkenteni kell ;

toviabb4d mert tapasztalati tényék bizonyitjik, hogy ki a
choleraméreg hatdsdnak ki van téve, vagy kitétett, annil ezen
betegség elegendd szellgs lakdsban vagy épen nem, vagy kizon-
ségesen csekélyebb mértékben fejlodik ki; mig a kifejlédés
rosszul szellzott lakasokban, hol tehat sok szénsav van, sok-
kal gyorsabban szokott megtirténni, a lefoly4s pedig hevesebb.

Ezutan felolvastattak a cholera kiterjedésére vonatkozd
szambeli kimutatisok Pest és Buda virosabdl, nemkiilsnben
az egész orszagbol.

A cholera lefolyésara vonatkozé beszélgetésekbil vidam-
sagot okozott Kriek korhdzi osaztilyos elst orvos azon allitdsa,
hogy a cholera gydgyulasa a hold bizonyos phasisaival egybe-
figg, melyek egyikében a betegek menthetleniil elvesznek,
mig mésikdban ugyanazon koriilmények kiozott és kezelds
mellett meggydgyulnak. Csak az volt kér, hogy igen tisztelt
iigyfeliink azon phasisokat mindnyijunk legnagyobb kérira
meg nem figyelte; de reméljiik, hogy ezt hovahamaribb pé-
tolni fogja, minthogy erre jelenleg bé alkalom van. Ezenkiviil
még czélszerii lenne a tobbi égi testek , mint példéul az allé-
csillagok és bolygédok alldsidnak a cholera gyégyulhatisira
valé befolyasat is kikutatni ; mert ha mér itt a foldi dolgokkal
boldogulni nem akarunk, mindenesetre a esillagok tandesait is
ki kell kérniink !!!

Ezzel kapesolatban Fromm tr. megemlitette; hogy gya-
korlata korében a cholera-megbetegedések vasirnapok utén,
midén az emberek tébb esznek és isznak, gyakoriabbak szok -
tak lenni, mit 4taldban véve tapasztalhatni.

Verebélyi tudor az izzaddst oly tineménynek tartja, mely
a cholera-betegség folyamata kozben javulast jelent.
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Arra nézve tobb példat hoztak fel, hogy a cholera téleg
egyes csalddokban és hédzakban uralkodik, s felemlittetett, val-
jon fellépése nines-e bizonyos fajta emberekhez kitve, molyek
szervezetiiknél fogva a fertézés irdnydban fogékonyabbak.

Poor tr. az 1855-iki cholera-jarvany alkalmakor, midén
az 4llam altal t6bb choleras kozségbe orvosal kikiildetett,
eleinte egyediil hinygydkeret hasznilt, még pedig adatai sze-
rint jo sikerrel, késtbb azonban azt kinallal, vagy Fowler-féle
oldattal (két érankint 6t eseppet) kototte egyiivé , midén a jo
eredmény még szembeiotlsbb volt. Kiilonds nyomatékkal ki-
emelte, hogy hol kinalt rendelt, hugyanyvér nem fejlédott ki. |
Mondotta, hogy a megel6z6 hasmenés idészakilag szokott meg- |
jelenni, t. i. egy és ugyanazon ériban, példiul az egyiknél reg.
2, mig a masiknal 6 6rakor s.i.t. Ezen hasmenést a Dower-féle
por egymagdban nem sziinteti meg, még cserenynyel sem,
hanem igenis akkor, middn kinallal egyiitt adatik. Részint a
megeléz6 hasmenés idészakiassdgdbol, részint a hasznilt sze-
rek sikerébgl, részint azon koériilménybél kiindulva, hogy
1855-ben a cholerdval egyetemben viltélaz is uralkodott, kovet-
keztetni hajlandénak latszott, valjon a cholera a malarialazak-
kal nines-e rokonsigban.

szamos cholerds betege

Detsényi tudornak, noha eddiﬁ

volt, gyakorlata kirében egy csalddban egynél tobb még nem

- 476 =

betegedett meg, minthogy az firitékeket kénsavas vasélecs
4ltal azonnal fertoztelenitteti. Betegeinél mentés szeszben héiny-
gybkér-bort és osszetett médkonyfestvényt rendel. Hogy pedig
tobb né lesz cholerdssd mint férfi , meglehet az az oka, hogy
az utébbiak dohényozvan, ezéltal a fertiz6 anyagot elrontjik,
mire ellenében megjegyeatetett, hogy Szent-Pétervirott a cho-
lerabetegek ?/,-da férfi, mig csak '/5-da nd, holott némely he-
lyen tobb 1§ betegszik meg, miért igy az egyik mint a mésik
arényt tisztin véletlennek tulajdonithatni.

Patrubdny Gerd mint nevezetességet hozta fel, hogy a
budai irgalmas szerzet tébolydajaban hét nehézkoéros, kik egy
helyen laktak és egyképen éltek, egyszerre megbetegedett és
meghalt, mig azéta harom hét telt el, s még sem fordult els
csak egy megbetegedds is. Grosz Lip6t helytartdsagi titkar
azon koriilményre utalt, hogy azok tartézkoddsi helye az ar-
nyékszék- ¢s csatornabiizoknek igen ki volt téve, s hatésdgilag
meghagyatott, hogy oda ujabb betegek ne tétessenek.

Végiil kérdés tortént, hogy az aggdpolda, hol 15-én
egyszerre 62-en betegedtek meg, volt-e rendszeresen fertdzte-
lenitve ; de a fGorvosok kozil azok, kik felviligositdst adhat-
tak volna, nem lévén jelen, annak tdrgyalisa a jovd gyiilésre
halasztatott. —a—

Kimutatiasa
az orszdgban uralgd cholera-betegséy dlldsdanak folyé év septemb. 13-tél september 19-ig terjedd iddszakban.
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Rozli Grose Lipot tr.
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A cholera kiterjedése,

Pesten a jdrviny még folytonosan terjed , mert noha némely na-
pokon a betegedések szdma csikken, mdsokon még nagyobb mértékben
novekedik , mint milyen az aldszdllds volt. Jézsefviros leginkdbb van
sujtva, erre a Ferenczvdros kovetkezvén, mig a Terdzvdros kevéshé szen-
ved. Bel- és Lipétvdrosban ekkorig a megbetegeddsek szdma igen
jelentéktelen volt. Sept. 12-én az dsszes meghetegedések 78-ra mentek,
mig 13-dn 108-ra (52 haldlozds), 14-én $3-ra (36 hal.), 15-én 101-re
(52 h,), 16-dn 86-ra (39 h.), 17-én 61-re (31 h.), 18-dn 115-re (63
hal.), 19-én 84-re (38 h.) Midén megjegyesziik, hogy a haldlozdsi ada-
tok pontosak ugyan, de a megbetegeddsekre vonatkozék nem, mert igen
sok olyan beteg, ki meggydgyult, be nem jelentetett, s bdtran mondhat-

juk, hogy a gydgyuldsi ardny jéval kedvezébb, mint ezt a szdmbeli ada-

tokbdl kovetkeztetni lehetne. 15 és 16-kdra esik az Erzsébet-aggdpol-
dabeliek tomeges megbetegedése, kozoliikk 63 cholerdban meghetegedvén,
ezekbdl pedig 21 meghalt, mig azon id6t6] fogva ujabb megbetegeddsek
nem fordultak els. 18-t6l 19-re a cholerdsak betegségi mozgalma kovet-

kezb volt :
sept. 19-re szaporodott

Belvidros 2f 2n. 1lgy.— 5  2£f 3n —gy.—= b= 10
Lip6tvdros ' 14, " 170 =810 =99 = Sue] ifssesilissy i3
Terézydros 4, 6, 5 , =15 5, 4,14 , =28=138
Jdzsefvdros 5 ,12 , — ., =17 b5, 7,11 , =23= 4V
Ferencavdr.. 1 5 2.5 8 5 = 6 ‘o, 4= §y —=18=—+18

Osszeg 13,28, 9, = 46 15,18,31 , =64=109
Rikuskorh. 14 , 81 , 9 , = 54 3,14, 3 , =20= T4
Izradlita k. — 1 5, —, =1 == e}
Keresk. k. 1, —p— , = 1 —,—,— , =00= 1
Aggdpoda 5., 6, — , =11 —,—, — , =00= 11

Osszeg ~ 20 38 9  —6( 3,14, 3, =20= 87

Féosszeg 33 » 18 =112 18,382,384 , =84

13-vdl 19 re a gydgyuhis volt a vaivosban 11 f 14 n, 3 gy.
= 33, meghalt pedig 2 f., 10 n, 15 gy. = 27, mig épolds alatt maradt
15461 0y 7.8y -—-49 Ugyanakkor a kérhdzakban gydgyult 1 f.,
7 n., =8, meghalt 5 f., 6 n,, 1 gy. = 12, visszamaradt pedig 17 f.,
39 el ligys — 6T Osszeaeu gydgyult 12 £, 21., 8 gy- = 41, meg-
halt 7 f, 16 n., 16 gy. = 39, mig dpolds a.la.tt maradt 32 f., 56 n,

Az egész jdrvdny alatt pedig kov. ardny mutatkozott :
megbetegedett megyyogyilt meghalt
fér. n8 gy. fér. né gy. fér. né gy.
Belviros 8128 1l== 65 15 13 6=183 18 7" b=2>

Lipéwvdaros 12 10 18= 40 8 &5 6=19 8 4 12= 19
Terézviros 85 112 10l=< 298 56 80 50=186 <8 20 40= 97
Jézsefviros 111 128 120= 359 54 67 38=159 52 54 T79=I85
Ferenczviros 59 46 64— 169 25 24 20—=74 32 1Y 34=8>

Osszeg 98 319 314 — 081 158 189 124 =471 128 118 170 =111
Rokuskorh. 200 238 #4= 467 70 81 9==160 117 120 4=251
izraelitakd. AT = & = = 1= ) % s —_—= 2
Keresked. 2 — == 2 ) — —= i
Aggiapolda 2 22 —= &0 1 72 —= 2| 3 14 39

Osszeg 232 256 35= 523 70 83 10=163 145 184 14 =293

Foosszeg 530 575 349 =1451 228 272 1'4 =631 278 247 184 =704

Buddn szinte emelkedében van, még pedig ardnylag nagyobb
mérvben uralkodik mint Pesten. Augustus 31-ig megbetegedett 61 f.,
49 n., 26 gy. =— 136, kikhez jott september 15-kéig 185 £, 190 n,,
184 gy. = 509 -+ 136 = 645 ; 15-t61 19-kéig pedig meghetegedett
83 f., 77 n., b4 gy. = 214, mely szém 19-én szaporodott 30 f., 40
n., 23 gy. = 92 4 214 = 307. A nagy szaporoddst részint a 16-ki
(vasdrnap) zugligeti és svdbhegyi kirdnduldsoknak, részint a 17-én meg-
kezd8dott sziiretnek tulajdonithatjuk.

Az egész jdrvdny tartama alatt beteggé lett 352 f!, 3656 n., 231
gy. = 948, kik koziil meggyégyilt 86 £, 108 n., 32 gy. — 226, meg-
halt 182 f., 165 n., 135 gy. = 482, tovdbbi dpolds alatt pedig maradt
54 £, 52 0,41 gy. =147.

A meghetegedések az egyes vdrosrészekre kovetkezbleg oszol-

nak szét: september 19-kéig sept. 19-én
NAY, (W e 22 4 = 26
Krisztinavdros . 28 14| =42
Tabdn . . . 408 28 =436
Vizivdros . 229 20 =254
Orszdgat . . 134 11 =145
Ok s vy s 1D 6 = 21
Kiiltelek ¢s Vidék 19 5 = 24,
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Poesonyban angustus 31-4n volt betegen 13 f, 15 n. — 28,
mely szdm september 5todikéig szaporodott 40 f., 50 n. = 90, mi tesz
53 f., 65 n. = 118 beteget, kikbsl gydgyilt 23 f., 27 n. — 50, meg-
halt 12 £, 22 n. = 34, maradt (8 £, 16 n. — 34.

Szakolcza eddigelé legnagyobb mérvben van sujtva , mely kies
fekvdsli vdros 6800 lakosa kdziil eholerdban 870 betegedett meg.

Sokat szenved tovdbbd Pozsony- (2372 megbetégedés) és Nyitra-
megye (2182 megh.), utdnnuk mindjdrt a { 1000 lakosti Komgrom vdrosa
(229 megh.), Komdrom (:39 megh.) és Esatergommegye (21)7 megb.)
jovén; csekélyebb fokban szenved Pest- (330 megh.), Fehér- (192
megh. ), Trencsén- (157 megh.) Tolna- (132 mekb.), Mosony (180
megh,); Temesmegye (18 megh.) és Debreczen vdrosa (52 megh.); mig
Csandd-, Zélyom-, Heves-, Bdcs-, Liptd-, Arva- és Veszprémmegyében,
Jdszkinkeriiletekben, Nagy-Szombaton, Temesvdrott és Trenc sén vdro-
sdban ecsak nyomai mutatkoznak.

Szegeden september 1-jét6l kezdve szérvdnyosan jelenkezett, s
12-ig bsszesen 2U-an betegedtek meg, kik kozil 1l-en meghaltak. A
radnai buesijdrds felfliggesatését siirgetik, mint ez Mdria-Czellre nézve
tortént. A radnai bucsisok koziil egy dtkidzben cholerdban meghalt.

Aradmegyénel: eddigelé két kozsége szenvedett, még pedig Ma-
gyar-Pécska és Bodrog. Az el6bbi helyen september 1-t6l1 13-ig 20
meghetegedds , 4 gydgyulds és |0 haldlozds tortént, mig 6-an dpolds
alatt maradtak Az utébbi kézségben 13 megbetegedds, 2 gydgyulds és
5 haldlozds fordult ¢ld, G-an tovdbbi dpolds alatt maradvén.

Brasséban egyes esetek mdr julius 18-dika dta mutatkoztak , s
mig gondoltdk, hogy a jdrvdny pusztitani aligha fog, augustus vége felé
gyorsan emelkedett . s 26 és 27-én legmagasabb fokra hdgott , midén
minden életkorbdl ¢és minden tdrsadalmi osztdlybdl szdmos dldozatot
ragadott el. Nevezetes, hogy a szdszok koziil ardnylag tobben haltak
meg mint a magyarokbdl, nemkiilénben a gyermekek kevéshé szenvedtek,
mint a felnbttek, mely dolgokra nézve megjegyzends, hogy a mmgyarok
er6sebb testalkattak mint a szdszok , kik emellett sokkal szlikebben és
fukarabban élnek, mint vagyonossiguk magdval hoznd ; a gyermekekbdl
esett dldozatok csekélyebb szdma pedig taldn abbdl lenne értelmezhetd,
hogy ezek inkdbb az éjjeli edényekre jarnak, s az drnyékszékeket kevéshé
haszndljdk mint a felnbttek.

Azon id6tél fogva a jdrvdny Bolgdrszeg nevii kiilvdrosha vonult.
mig a tibbi vdrosrészekben gyengiilt, de september 3-diki tuddsitdsok
szerint a cholerina mindenfelé igen kiterjedten kezd uralkodni, majd min-
den Otodik-hatodik csalddban 1évén benne szenvedd beteg, lefolydsa
azonban dtaldban véve enyhe.

Brassd a tenger felszine felett kdriilbeldl [!1(0)0'-nyi magassdgban
fekszik, erfs és hiis hegyi levegdje van, de csatorndi nincsenek, s a szom-
széd patak dltali mesterséges eldrasztds Gtjdn szoktdk tisstitani.

Kornyékén a cholera Thirkison leginkdbb pusztitott, hol el6bb
kezd6dott. Az 1500 lakost Bodoldn pedig megsziint, miutdn 150 beteg
koziil 64-en meghaltak, 86-an pedig meggydgyultak volna. Nagy Bo-
208nyon, miutdn 6t nap alatt §-an haltak volna meg, t6bbé szinte nem
mutatkozik.

Belsd-Szolnokmegyében, Déés kézelében, Bethlenen nehdny cho-
lerds volt.

Fiumében még cholera nem volt, hanem kérnyékén egyes esetek
mutatkoztak. Az egédszségiigyi tandes a jdrvdny ellen a veszteglést feles-
legesnek nyilvdnitotta, de a népség kivdnsdgdra azt gy a cholerds he-
lyekrdl jové személyek , mint az azokbdl valé holmikra nézve el kellett
rendelni. A szdrazfoldi oldalon hdrom, mig a tenger feldl hét napi vesz-
tegzdr hatdroztatott. Résziinkrdl annyit jegyezhetiink meg, hogy vagy
legyen szoros és elegendd idGtartami veszteglés, vagy semmi. Feliiletes
intézkeddsek csak arra szolgdlhatnak, hogy a leghelyesebb 6vé eljdrdsok
hiteliiket elveszitsék, mint ez 1831-ben a cholera-vesategeldékkel tortént,
mig a mult évben Gorbgorszdgot, Szalonikit és Sicilidt a helyesen életbe
léptetett s okosan és erélyesen fenntartott veszteglés a jarviny pusati-
tdsaitol megmentette. A Fiumében hatdrozattd vdlt vesazteglési idé két-
ségkiviil kevés , s a jdrvdnynak a vdrosba vald jovetelét aligha fogja
gidtolui.

Zdgrabban september 14-én két katona lett cholerds, kik koaiil
az egyik meghalt, mig a mdsik dpolds alatt maradt,

Bécsben sept. 13-rél maradt 24 £, 22 n., 17 gy. = 63 beteg,
mely szdm 14-én szaporodott 19 £, 17 n., b gy. =41 beteggel —=104.
14-r6l maradt 27 £, 28 n., 13 gy. = 68 beteg, kikhez 15H-én jott 14
f., 14 n., 8 gy. = 36 == 104, ezekbdl pedig gydgytlt 5 £, 4 n., 1 gy.
= 10, meghalt 2 £, 13 n., 4 gy. = 1Y ; a 16-diki szaporodds pedig
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volt 13 £, 21 n,, 6 gy. =40, s igy az Osszes beteglétszdm 106-ra
ment. Kezdetts] fogva megbetegedett 177 f., 272 n., 95 gy. — 544,
kik koziil meggydgyilt 45 £, 64 n., 20 gy. = 129, s meghalt 54 f.,
103 n., 45 gy. — 202. Az drnyékszékek és esatorndk fertdztelenitését
kénsavas vasélecs dltal a hatdésdg a hdztulajdonosok koltségén esz-
kozolteteti.

Az eddig megkimélt Mariabilfen, Gumperdorfon, Josefstadtban és
Neubauon, kiilonésen pedig az utébbiban szdmosabb esetek meriilnek fel,
még a vagyonosabbak kozt is. A szomszéd Neu-Lerchenfelden, hol az
ingég nagy, sept. 9-én 6, 10-én 14, 12-én 33, 13-4n pedig 34 meghe-
tegedés fordulvdn eld, mdsodik sziikségleti kiorhdz feldllitdsa vdlt saiik-
ségessé. Ezen kozségnek 100000 lakosa van, kik 192, tébbnyire oreg
hdzakban igen dsszezsifolva vannak, s benne 13-ig dsszesen 109-en bete-
gedtek meg, ezekbdl 48-an meggydgyllvdn , mig koziilik (1-en meg-
haltak. A beszdlldsoldsok megsziintettettek , mig a kénsavas vasélecs
dltali fertoztelenités foganatba vétetett.

Prdagdaban augustus 4 — 31-ika kozitt 103 -en betegedtek meg,
kikb8l meggydgyilt 340 (33%/,), meghalt pedig 482 (45%/,), s kezelds
alatt maradt 219 (21%,),

Felsd-Ausztriaban eddigelé egyetlen munkds halt meg, ki Bées-
bél jott. Stayerorszdgban, Triestben, a tengerparton és Krajndban a
polgdrok kozott csak egyes esetek fordultak elé, de Laybachban és
Triestben, a katonasdg beszdmitdsdval , augustus végén jdrvdnynyd fo-

kozadott,
Az ausztriai birodalom német-szldv tartomdnyaiban september

§8-dikdig a megbetegedési ardny kovetkezd : y!
megbeteg., gydgyilt, meghalt, maradt

Bées és kiornyéke 511 101 243 167
Alsd- Ausztria 8287 3524 2997 1776
Csehorszig 6893 2754 3156 983
Morvaorszdg 11338 3927 4777 2625
Szildzia 89 - 41 48
Nyugot-Galiczia 181 80 33 68
Kelet-Galiczia 3821 1081 19.3 767
Bukovina 3987 1725 1901 361
Boroszloban aug. 23-dn megbetegedett 86 , meghalt 65, gyd-
gyult 31.

Berlinben ang. 25-ig 6323-an betegedtek meg, mig 25-t6l 26-ig
927-en (11 haldlozds), 26— 27-ig 40 (15 bal.), 27—2 ‘-ig 44 (19 bal.),
28  29-ig 43 (18 hal.) Az Gsszes meglctegedések 647 /-re mentek
3820 haldlozdssal.

Danzigban aug. 24-ig {811 megbetegedett, kikbél 458 gydgyilt,
mig 904 meghalt,

Halleban ang. 15— 21-dike kozott 42 -en megbetegedtek, kik ko-
30 gydgynlt, 121 meghalt, 281 pedig maradt.

Unstruth volgyében (Wiethe. Suefurt, Coelleda) erésen diihong.

Wertheimban (Majna mellett) nehdny nap dta elmilt.

Freiburg és Naumburgban annyira pusztit , hogy az oskoldk
bezdrdsa sziilkségessé vdlt. :

Eurépdba milt évbe a cholerdt Mekkdbsl Egyiptomon dt hajon
hoztdk, de a zardndokok #ltal Perzsidba is elvitetett , honnét most déli
Oroszorszdgba dtesapott , hol Kiew, Kamenetz , Bratslow vidékét és
Besszardbidt sujtotta, innét pedig dtterjedett Bukovindba, Nyugat-Gali-
ezidba, Bukurestbe, Ismailba, Ibraildba, Galatzba, Tultsdba, Renibe,
Jassyba ¢és Grazovdba, mely helyeken féleg julius 13-dika eltt
uralkodott.

Varséban és kornyékén julius 23-dn lépett fel.

Szent- Pétervdrott a megbetegedések szdma nagy ngyan, de keve-
sen halnak meg. Augustus 22-én 228 gydgyulds és 22 haldlozds jegyez-
tetett fel. Junius 26-t61 fogva aug. 22-ig megbetegedett 6819 ., 2712
n. =9531, meghalt 1677 f., 761 n. —2438, meggydgytlt pedig 3575
f., 1309 n. =4884.

Cronstadtban junius 14-t61 fogva julius 12-ig 144-en (111 £,
33 n.) haltak meg,

Londonban folytonosan esében van, igy az augustus |8-dikdval
végz6dé héten cholerdban 455-en (369 a keleti vdrosrészre esik), mig has-
mendsben 194-en (63 kel. r.) haltak meg ; az angustus 25-dikével végz5ds
héten pedig meghalt cholerds 265 (198 k. r.), mig hasmenésben 129
(41 kel. r.) Az el6bbi héten az Ssszes haldlozdsok 1799-re (a haldlozdsi
kozépszdm 10 évi tapasztalat szerint a lakossdg mennyiségéhez viszo-
nyitva ==1382), mig az utébbiban csak 1477-re (a haldlozdsi kozépszdm
13' 4) mentek, mibél 1dthatd. hogy a jdrvdny a haldlozdsok rendes szd-
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mdt mdr csak kevéssé neveli. London népessége jelenleg 3067536 ; szii-
letett pedig az el6bb nevezett héten 1871, mig az utébbiban 2042,

Augustus 22 —29-én a cholerahaldlozdsok kivetkezbleg oszlot-
tak szét:

| Nyugot | Esrak  Kozép | Kelet Dél Osszeg
=y |ele lele [2le [2]s |2]s
2 |5g| % (Bg 2 |55l (2| 2 (52 £ |5
S|3%| S 25|86 |25 & (83| 8 87| & &%
22 1 4 2 2 3 1125 3 4 4|35 ia
23 —_ - 2 4 1 3126 4 9| 6] 38 )17
24 2 2 2 2 1 4| 26 6 4 5| 36|19
25 — | ] 1] 471 1125110 9| 51 8622
26és27| 1| 2| 8| 7| 8| 4|3 | 80| 7(53(28
28 L] — 2 2 2 3122113 4! 51| 31|23
29 —ial 1| 3{—|3lxn|[sle|ls6lenlan

Ldthaté, hogy mint a jdrviny a keleti vdrosrészben iitotte fel ta-
nydjdt, azontiil nem igen harapddzott, s mdég leginkdbb a déli részekben
mutatkozott, jelenleg azonban Ugy az egyes részekben, mint egészben
véve hatdrozottan csdkken,

Hollandban » jérviny kezdetétél fogva angustus 1-ig cholerdban
meghalt Amsterdamban 540, Leydenben 878, Grananhuyaban 775,
Delftben 337, Schiedamban 227, Rotterdamban 994, Dordrechtben
358, Gonddban 131, Utrechtben 1464, Haarlemben 179, Kampenben
226, Meppelben 193, Groeningenben 863. Julius 1 — S-ig megbetege-
dett 3686 (2137 hal.), 8—14-ig 2086 (1367 hal.), 15—21-ig 3675
(2066 hal), 22—28-ig 2581 (1647 hal), 29-t61 aug. 4-ig 1992
(1269 hal)). A jdrviny kezdetétél fogva cholerds lett 229.9, kikbgl
meghalt ; 382].

Amsterdamban a cholera terjedésének meggdtldsa végett a temp-
lomnapi bucsujdrds betiltatott, mire sept. 13-ki tuddsitdsok szerint a t6-
meg ldzaddsban tort ki, a tilalom visszavételét siirgetvén, mi meg is tor-
tént, minthogy ezt a hatdsdgok a forrongds véres elnyomdsdndl czélsze-
riibbnek tartottdk.

DBelgiumban jelenleg leginkdbb a charleroi-i volgy szenved. Jul.
13-ig a [cholerahaldlozdsok a kiilonbozé tartomdnyokban kivetkezdk
voltak : Antwerpen 1664. Brabant 959, Hennegau 252, Liittich 135,
Luxemburg 143, Keleti Flandria 464. September kdzepédig kozépszdm-
mal 2000 0-en haltak meg.

Parisban a cholerdra vonatkozé szdmbeli adatokat még most
sem szabad koz6lni, — az orvosi folydiratoknak sem, de annyit még is
tudhatni, hogy a jdrvdny mostansdg hatdrozottan csékkendben van, a
napi haldlozdsok 120-rél 60-ra aliszdllvdn, s augustus 24-ig koriilbe-
lil 3000-en lettek a jdrvdny dldozataivd. Az orvosi lapok, valljdk bdr a
cholera ragdlyossagdt vagy nem, a kiilonos cholera-osztdlyok ellen kiiz-
denek melyek a hatésdgok dltal feldllittattak, azt vetvén okul, hogy ez
dltal a choleraméreg Gsszpontosittatik és toményebbé lesz. Lefort amel-
lett hangos sz6t emelt, hogy a cholerabetegek kertekben feldllitott sdt-
rakban helyeztessenek el, mint ez Krimben igen czélszerfinek bizonyilt.

Amiensben és az északi francziorszdgi megyékben végkép meg-
sziint.

Nantes-ban a jarviny kezdete 6ta a Hétel Dieu-be 142 beteget
vettek fel, ezekbdl pedig 73 meghalt, mig a Szent-Jakab kérhdz chole-
rds 35 betege koziil csak kettt mentettek meg.

Marseille-ben angustus kozepén naponta 5 — 10 haldlozds volt,
de 19-én mdr csak 3 cholerahalott jelentetett be.

Avrles-ban julius 27-én mérsékelten kezd6dott, de azutdn magas
fokra hdgott, mig legujabb tuddsitdsok szerint tetemesen aldszdllott.

Genova-ban aug. )— 30-ka kozott 173 cholerds eset fordilt
eld, kikb&! 110 meghalt.

Brescia tartomdnyban és Brenoban egyes esetek dszleltettek.

Napolyban » jirvdny kiterjedését az alsébb rendfi lakossdg sildny
dletmddja és piszkossdga igen elémozditja, valamint azon szerfeletti las-
susdg is, melylyel az (v rendszabdlyok dletbe léptetése felctt tana-
kodnak.

Civita- Vecchidban a tenger feldl mdr volt veszteglds, de jelen-
leg az oda vezetd vasuti dllomdsokon is vesztegeldék dllittattak fel. s ki
az egyhdzi dllamokba bocsdttatni akar, annak vagy két héti vesztegzirt
kell kidllania, vagy dltala hitelesen bebizonyitandd, hogy legaldbb két
hétig oly vdrosban tartézkodott, hol cholera nincs. —~—g—
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“Vegyesek

Pest, sept. 12-én. Ldng Gusztdv tr, az élettani tanszék
segéde, ki magdt egyetemiinknél a hiigyelemzés és kérszbvet-
tan magdntanitdjdil képesitette, a m. k. helytartétandes dltal megerd-
sittetett. E hirt Ggy hiszsziik szivesen veendik gy a tanulék mint a
gyakorld orvosok.

— Az izraelita-kérhdzbél négy idiild cholera-betegnek
vizelete kiildetett el vizsgdlat végett L d n g trhoz ; mind a négy fe-
hérnyetartalminak mutatkozott, s géresével benne tgynevezett vesehen-
gerek kisebb-nagyobb mennyiségben voltak ldthatdk, részint szemesésen
dtvdltozva, részint iivegesen dtldtszdan. A hengereken, valamint szaba-
don is szdmos vesehdmsejt s azok mellett, kivdlt az egyik hagyban, kii-
lonboz6 fejlettségli amyloid testek oly nagy mennyiségben voltak jelen,
hogy a higyprébdhoz nehdny csepp kénsavat és jodfostvényt advdn, az
egészen megkdékiilt. A fenntisztelt tr. ir a jdrvdnybizottmdnyi iilés alkal-
mdval folkérte a gyakorld orvos iigyfeleket, hogy neki tovdbbi kuntatdsok
végett a cholera elsé id8szakdban és fokdban 1év8 betegek vizeletét is
elkiildeni sziveskedjenek.

— Févdrosunk kozegészségi iigyének erélyesb kezelésére fopol-
gdrmesteriink dltal tett és az illeté bizottradnyban elfogadott azon indit-
vdny, hogy a rendes keriileti orvosok mellé tiszteletbeliek is neveztesse-
nek ki, bizonyos. oldalrdl, mint értesiiliink, ellenkezésre taldl, Ezen urak
azt vitatjdk, hogy csak a jdrvdny idejére sziikséges alkalmaztatni kiilon
orvosokat, hanem dij irdnt, s azonfeliil azt siirgetik, hogy a kinevezendbk
necsak az illet§ vdrosrészben, i egészen rendén van, hanem a hatésdg dltal
ott kijelolend6 utczdban is lakjanak. Az utébbi kivdnat a fenndllé koriilmé-
nyek kozott véleményiink szerint merében meghitsitdsa az iidvos intéz-
vénynek, Az elsd ellen, hogy a cholera-jdrvdny tartama alatt kiilon orvosok
még pedig dij irdnt alkalmaztassanak , nem lehet ugyan kifogdsunk sem
nekiink sem az illetd orvosoknak, mert méltdnyos, hogy a siilyos szolgdlat-
tétel ill6 jutalomban is részesiiljon ; de ha egynémelyike fiatal kartdr-
sainknak, ki kiilénben is alkalmas és jeles, hasanos és
tisztes hatdskorre szert akarna tenni az dltal, hogy a jdrvdny idején a
vdrost ingyen szolgdlja, ezt valéban szinte nincs okunk ellenzeni. Sot
helyeselniink kell azt nemesak a silyos id6jdrds s erkélesi és anyagi
nyomortsdgunk miatt, hanem azért is, mert ily kdzhaszni szolgdlatban
egyikét a legszebb mddoknak ldtjuk, melyen a fiatal orvos nevét, tudo-
mdnydt és szorgalmdt a kozonséggel megosmertetheti. Ez ugy szdlvdn
ellentéte a lapokbaui nyegle hirdetéseknek és dicsérgetéseknek, melyek-
hez sajnos még némely komoly képli orvos is folyamodni nem restel. A
tevékenység és haladds tisatességes eszkizeinek szaporitdsa hivatdsunknak
tigy hiszsziik csak elonyére szolgdland s a kozjonak is haszndra lesz. A
kozegészségiigynek kdrunkra eddig amiigy is csak igen aldrendelt szerepe
volt a kozigazgatdsi rendszerben, ez idével reményljiik mdsként lesz , s
szolgdlata szervezdsénél uj jeles szakemberekre sziikségiink leend,

—a— Mint olvassuk Magyarorszdg azon helyein, hol a cholera
uralg, az 186°/;-diki tanév kezdete november elsejére halasztatott.

— Két sajté alatt levé hazai orvosi munkdra van szerencsénk
t. olvaséinkat figyelmestetni. Az egyik t, munkatdrsunk Batizfalvi
tr. egy. m. tanité ,,Gyakorlati testegyenészet (Orthopaedia)” czimb
mfive, mely koriilbelgl 30 ivre fog terjedni s 88, Rusz dital készitett
fametszvénynyel lesz illustrdlva. A dolgozat, mint értesiilink, még ez 8sz
folytdn fog megjelenni s orvosi irodalmunkban egy mindinkdbb érezhetd
hidnyt pdtolni. Egy példdny dra 3 frt. o. é. Megrendelést valamint szer-
kesztOségiink gy a szerzd is elfogad gyodgyintézetében, kirdlyuteza, 89
sz. — A mdsik mf szerzbje Frommhold tr., melyben 6 az dltalunk f.
évi 31 és 32-ik szdmban megemlitett uj galvan villamgépét a tudds
vildggal megosmertetni szdndékozik. A munka egyszersmind kiegészitd
részét képezi az electrotherapidrdl irt konyvének.

#* Frommhold tr.  Die Electrotherapie* czimi munkdja elis-
meréséiil a badeni nagy herczegtdl a ,Zithringer Lowen*“ jeles rend lovag
keresztjét nyerte el.

T Lipesében Giinther tr. a sebészet tandra, s az dbrdkkal
elldtott jeles munka , Die blutigen Operationeen* szerzSje, Pdrishan pedig
az egykoron hives bérkdrtandr G ib e r t, mindketten cholerdban meghal-
tak ; Boroszléhan Klopsch tr. egdsaségiigyi tandcsos és egy ortho-
paediai intézet igazgatdja meghaldlozott. Az uralgd jdrvdnynak dldozatai
lettek annak kezelésére kikiildott Etterlein és Viehauser béesi
orvosok ; ligyszintén D un ¢ a n, edinburghi tandr, Toursban.

*#* Trousseau és Cazenave tandrok a kérhdzi szolgdlatrdl
lemondottak.
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—a— Pécholier a montpellieri orvosi njsdgban igen hosszé mun-

l kdt kozol, melynek czime A tejétkezds u szivbetegségek kdrkezeldsé-

nél.“ A szerz6 a tejet hasznossdg tekintetébfl a kinal és a higany mellé
helyezi, melyek szé és biztos hatdsai szerinte a gydgyszertan beesiile-
tét megmentették. O a tejétkezést a szivbetegségeknél, kiilondsen pedig
a hasmenés és a savigyiilemek ellen, mint igen hatalmas gydgyeljdrdst
rendeli. Az esetek, melyeket kozil, igen érdekesek, s az embert kinnyen
elesdbithatjdk. Sajdt szavai ekként hangzanak:

A sziv valdsdgos tilfejlettségénél (hypertrophia), hol tudniillik a
vérkeringdsi bdntalmak(a szdjadékok megsziikiilése , vagy a billentyiik
elégtelensége) kivetkeztében kitdgult sziv izomzata tilfeilddik, illetfleg
tiilképzidik, minélfogva a vérfesziilés az iiterekben nagygyd lévén, az
orséiitér liiktetése teljes és kemény ; az ilyen tilfejlettségeknél a tejétke-
zés, gyiisziinke hozzdaddsdva, vagy némelykor a nélkiil, kell§ ideig foly-
tatva, kezdetben a tiinemények javuldsdt, mig késébb a folosleges izom -
szivet elégését eredményezheti, mi a gyogyuldssal egyértelmii, hogy azon-
ban ilyen kedvezé sikert arathassunk, eléggé értelmes egyénekre van
sziikségiink, kik a veszedelmet, melyben forognak, felfogni és a uyald;lk-
sdgoktol magukat visszatartani képesek. De mig a szoros rendelések irdnt
feltétlen engedelmességre az olyan betegekné| nem igen akadhatni, kik
a tilfejlettség kezdetén vannak, azt elérhetjiik, midén a tiinetek a baj
fokozdddsdval , komolyabbak lesznek. Féleg ha gutaiitési rohamok, #idé-,
vagy agybeli vértorlédds mutatkozott, az orvosnak csak akarni kell, hogy
a beteget mindarra rdbirja, mit czélszerlinek 1dt. Azonban ily esetekben
tokéletes gydgyildst nem dérhetiink el, hanem legfeljebb javuldst remél-
hetiink. A tejétkezés lefolydsa alatt a szivliiktetés csendestil, mint szinte
az arcz, a tiid6k és a sziv vérbGsége csokken, mi mellett a beteg sokkal
jobban érzi magdt mint elébb. Ha pedig a javulds a betegben az enge-
detlenségre hajlamot kelt, s az dthdgott életrendi szabdlyok kévetkezté-
ben isméti roszabbulds mutatkozik, az el6bbi eljérds megint javuldst ered-
ményezhet. Ekként az életet meghosszabithatni és elviselhetébbé telietni.

Hetli kimutatis

a pestvirosi kizkorhdzban 1866, septemb. 14-t61 1866. september 20-ig
dpolt betegekrél.

- e —————
felvett |elbocsatott ._neghalt visszamaradt
|
1866. beteg | ., Eyogyull o bete-g &0 Abeteg fg 5[5 o
s —i @ ) o | H | A °
el [Slelal2]elali] = ' < [Bl5|2] &
S| EBlSts | FlEl= 2|2 = |=|BTf =
1 | 4
sept. 14" |12{15437 )11 {18{20] 4 6]10 229}556}126’8 23 l642
» 15. 121 (23144(15 15430} 9 8(‘ 17 1228 {359 126 7123 643
» 16 |18(24142016/19(351 4| 8] 720350 20] 9 24 (643
» 17.10127187{2)1 2422 51.0f (5] 221 355{30{12 |25 (643
» 18. (2421 (45{17 ;80 (47§ 9| & 13242 ;350 (25 7i24(628
= 19. 13(29;42 13|17480 5’ 8113 218 (853 24{ 7 121628
» 20, [1472488} 5{15(20} 2/ 911 226 355 22| 6'24:{633

Thloyomé az emészté szervek bintalmaiban szenvedék szidma,
A kérhdzban volt eddig 486 choleris beteg szerelés alatt, ezek koxil
gybgytlt 175, meghal: 266, maradt 51. Halott tobh, Létszém, mint milt
héten.

Palyazat

A szlatinai cs. k. sé-akna megiiriilt bdba-dllomdsra 150 frt. o, é.
évi fizetéssel , s illetSleg a 200 frtbani elGléphetéssel , nyugdijra valé
igény nélkiil azon megjegyzéssel iratik ki a pdlydzat hat héti hatdr id§-
vel, hogy az aldlirt igazgatésdghoz czimezendd bdbai kiképzettségrsl,
eddigi gyakorlatrl és idSkorrdl sz6lé bizonyitvdnyokkal elldtott kérvé-
nyekben egyszersmind a feddhetetlen erkdlesiség, ugy a német, magyar.
s ha lehet a romdn nyelv birdsa is bebizonyitandd lészen.

M. Szigeten 1865 évi september hé 11-én. (1—3)

Sirosmegye szekes6i jirdsinak alorvosi 4llomisa iiresedéshe jovén.
ennek betdltése végett ezennel pAlydzat hirdettetik ki. Hatésigi kdre az
agbsz szekesdi jards mintezy 30 ezer lélekkel, székhelye Birtfa sz. kir.
varos , melynek hatdrdn mivtegy fél érdinyi tivolsigra a birtfai fiedd
fekszik. Ezen #dllomdssal 400 frinyi o. é. rendes évi fizetés s 100 frinyi
uti dtaliny van osszekdtve, megyei alorvosi rang mellett. Pdlyfizui kivi-
nék orvosi tanulmdnyaikrél s eddigi gyakorlati alkalmaztatisukrél, vala-
mint erkélesi s politikai viseletiikr8l 82616 okiratokkal felszerelt pily4-
zati folyamodvinyukat illetéségi, vagy a mennyiben kbzszolgalatbau dlla-
nak, feliilrendelt hivatali hatésigok utjin az &.léliro!_-t foispdni helytartoi
hivatalhoz legfeljebb f. évi october 20-ik napjiig kiildjék ke.

Kelt Eperjesen, 1866. sept. 12. 5

Sirosmegye fUispini helytartéi hivatala.
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Pest. 1866.

Eléfizetést Ar : helvben egész évre 9 fri., félévre 4 frt. 50
kr., vidéken egész évre 10 fri., félévre 5 fri, A kozlemények
és fizetések bérmentesitendok.
Hirdetésekért soronkint 15 ujkr.

Septem. 30.

Megjelen minden vasirnap.
Megrendelheté minden cs. kir. postahivatalndl, s srerkeszti-
ségnél, ujlér 10, sz., és Kilian Gy, konyvkereskedésében vaczi-

utcza Parklrieder-féle hdzhan.

ORVOSI HETILAP.

Honi s kiilfoldi gyogyaszat és korbuvarlat kozlonye.

Mimedilx évfolj*am.
FelelGs szerkeszté és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fomunkatirs Balogh Kalmdn tandr.

Tartalom: Czifra "erencz tnr. A miits sebészet kidrébe esf nevezetesebb iiterek rendellenes viszonyai &s viltozdsai sebdsz-boucztani
szempontb6l. — Scountetten tr. A cholerirfl. — Lapszemle. Vény makaes viltolizak ellen. A chlorodyne.
Tareza: A buda-pesti kir. orvosegylet sept. 26. iilése a cholera-jirviny tdrgyiban — A kozegbszségiigy kezelése koriil tapasztalt hidnyok

némely okai. — A cholera terjedése. — Vegyesek.
Melléklet: A ,Szemészet® 9-ik szima.

A miit6-sebészet kérébe esé6 nevezetesebb iiterek rend-
ellenes viszonyai és valtozatai sebész-boneztani
szempontbol.

Czifra Ferencz ny. r. tandrtél Kolozsvirott.

Az emberi test szerv rendszerei kozott egyiknél
sem taldlunk oly szémos teriileti moédositdst, mint
épen az edényrendszernél. Az edények, még pedig
kiilonosen az iiterek és visszerek e tekintetben egy-
médstél kiilonbozni ldtszanak, mennyiben vagy az iit-
erek vagy a visszerek térnek el tobué-kevéshé a szabily-
t6l. Ataldban az iiterek lefolydsdban nagyobb 4llan-
dosdg mutatkozik, mint a visszereknél, habér ezen ko-
riilmény csak viszonylagos, mennyiben inkédbb az
iiterek csekélyebb szdmén alapszik; tovdbb4d a na-
gyobb iitértorzsek eredete gyakoribb viltozatoknak
van aldvetve, mint a visszereké. A nagyobb iitéragak-
nél eléforduld eredési és lefolydsi rendellenességek a
miité-sebészetre vonatkozblag igen nagy fontossiguak,
mert azon miitétek, melyek az iitereket nem csak koz-
vetve, hanem kozvetleniililletik, nem csekély szdmiak
és nem is oly ritkdk. Ezek kozott leggyakoribb az
az litérlekotés ; azon javalatok pedig, melyek az iit-
érlekotést ajanljik, igen szdmosak, mint példadl a
nagyobb iiterek sértése és vérzése, valamint a kiseb-
beké is, ha péld. a vérzést maskép megillithatni nines
hatalmunkban; idevalék tovdibbd oly miitétek, hol
életveszélyes vérvesatés 1ép fel, azonkiviil az titérda-
gok, értagulatok, dlképletek és elfajulasok miitételei.
Vagy végre ily lekotési javalat el§johet valamely mii-
tét el6tt, midén veszélyes vérzést el6re varhatni és az
érlenyomds nem alkalmazhaté sat.

Mi az ttérlekotés médjat illeti, ez némely iiterek-
n¢l, a helyzeti viszonyokndl fogva, néha mar a rendes
koriilmények kozott magiban véve is nagy nehézség-
gel van egybekotve. Hogy tébbek koziil példaként
csak a kulesali és a névtelen iiterek lekotése korili
nehézségeket emlitsem ; mert ha a rendellenes koriil-
ményeket nem is tekintjiik, mily gyakran nyilik alka-
lom tapasztalhatni, hogy eczélbavett mfiveletiink koz-
ben mennyi akadélyba iitksziink, melyek szaporod-
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nak , midén a kornyez8 szervek pagyfoki széveti
viltozédson mentek 4t, s ha ehhez még az iitér ere-
éseés lefolydsinak rendellenessége jirul, ez 4ltal a
mar gy is meglevd nehézségek nagyobb mérviivé
fokoztatnak.

Ha az iiterek rendes boneztani viszonyainak ala-
pos és pontos ismerete a miitétek sikeres véghezvite-
lére elkeriilhetleniil lényeges és szitkséges feltétel,
akkor azt is el kell ssmerniink, hogy az eléfordulé
gyakori iitér-véltozatokat és rendellenességeket ugy an-
ezen okb6l kiilonds figyelmiinkre kell méltatnunk. Ezen
korilménybdl kifoly6lag feladatul tiiztem ki a jelen
megkezdett czikksorozatban a miitd-sebészet korébe
vigb nevezetesebb iiterek rendellenes viszonyait és
véltozatait,azide ill8 g yakorlati észrevételekts] kisérve,
b8vebben fejtegetni, annyival inkdbb, minthogy e tirgy
gyakorlati fontossiga altal bonez- és miitéi szempontbél
nagyobb figyelmet érdemel, mint a milyenben ktzon-
ségesen részesiil.

Az edényviltozatok 4taldban vagy azedény szo
katlan eredésére, vagy pedig lefolydsira vonatkoznak,
mert annak vége, mint jelegz6 és 1ényeges rész, mindig
ugyanaz maradvin, nem vdltozik. A szokatlan és
rendellenes eredés viszonyait a kévetkez6 hérom f8-
pontban lehet egybefoglalni: 1. hogy az iitér, mely
kiilonben valamely 4gt6l szdrmazik, e helyett egyene-
sen a torzst6l ered, péld. a gégeiitér, mely rendesen a
paizsiitér dga, a kozos fejitérbél szdrmazhatik. 2. Meg-
forditva az iitér, mely kiilonben a torzstsl ered, szo-
katlantl az 4gtél szdrmazhatik, igy a mély kariitér a
kariitér helyett a felkar hitsé kortilfont {iterétsl ered-
het. 3. Az iitérdgak més ttértorzstdl szarmaznak, mint
melyt&l rendesen eredni szoktak, mint ezt igen gyak-
ran a zsigerek fitereinél tapasztaljuk, péld. az orr-
szdrnyiitér a szemgoédor-alatti titért6l szdrmazhatik, a
kiilsg alliitér helyett, vagy a labiitér a hitsé sipiitér-
bél, a mellsd helyett sat.

Sok ilynemf és hasonlé véltozatokat kell8leg értel-
mezni képesek nem vagyunk, hanem csak mint tényeket
mutathatjuk fel, s talin majd egykor sikeriilend azon
okokat is ismerni, melyeknek a magzati életkor id6-
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szaka alatt e tekintetben befolydsos szerep jutott. —
Azonban mindamellett e téren szerzett osmeretek
nyomén annyit batran dllithatunk, hogy a fétutér ke-
letkezése alkalmdval egyszersmind Osszenyilds is jon
létre, a valtozat pedig az dltal okoztatik, hogy az 6sz-
szenyilds (anastomosis) ersebben fejlédik ki, mint
maga a f6térzs, mely, mint megvékonyodott Ossze-
nyilé dg, csak részben marad vissza. Ugyanesak ezen
osszenyildsokban rejlik az titerek szokatlan lefolydsé-
nak oka is, péld. az orséiitér felilletes vagy a czomb-
iitérnek az ilideg mellettilefolydsa. Mindezen emlitett
osetekben az iiterek maskép, mint rendesen, nem foly-
nak le, esakhogy més helyen fekvd és tilnyoméan
kifejlett osszenyilds édltal helyettesittetnek, melynek
val6di edénytorzs alakja van, igy péld. az ilideg
hosszédban lefoly6 czombiitér nem egyéb, mint az als6
farlitér és az Ggynevezett dtfuré dgaknak osszenyilds
folytan valé kitdguldsa.

Az iitér-rendszer korében gyakran észlelhets azon
eset, midén valamely tutér kettdztetve vagy épen szdm-
felettileg jon eld, mint péld. a gerincziitér, 1épiitér, a
veseliterek, mely utébbiak otszorozve is észleltettek
(prédgai muzeum). Néha az iitér oly nyildson halad 4t,
mely nines szdmara rendelve, ilyen péld. a Dubrenil
tandr 4ltal Montpellierben észlelt ritka eset, melyben
a szemiitér nem a bels§ fejérb8l eredett, mint ko-
zonségesen, hanem a kozépsd kéri {itérbdl szdrma-
zott, s a fels szemgodri résen jutott 4ta szemgodorbe.
Tovibbi nem ritkédn forddl els egyik iitérnek a mésik
altali helyettesitése, még pedig vagy egészben, meny-
nyiben az egyik utértorzs tokéletesen hidnyzik, vagy
pedig csak részletesen. Az el6bbi eset ritka példdnya
Hyrtl tandr muzeuméban lathaté, hol a tokéletesen
hidnyzé belss dlliitér a nagy mérvben kifejlett felhdgo
inyiitér dltal helyettesittetik. A részletes helyettesités
példénydil felhozhaté az arcz hardnt iitere, mely nem
ritkdn a kiilsé dlliiteret helyettesiti, azon esetben, ha
ez utébbi nem vonil egészen a bels§ szemszegletig;
tovAbbd gyakran észlelhets az {iitér-eredés helyének
egyik torzsréli dttétele a masikra, mely viltozati ese-
tet leggyakrabban észleljik a zsigerek itereinél,
péld. a gyomor koszoris iitere nem ritkdn ered a lép
iiteréb6l, a lépiitér a felst fodoriitérbdl a rovid zsiger-
iitér (coeliaca) helyett és viszont, a bels6 ondé-iitér
nem ritkdn a veseiitérbsl sat. Kszlelhetjilk tovAbba
néha két ttérnek kozos torzszsé alakuldsit, gy olvad-
nak ossze néha a kétoldali veseiiterek kozos torzshe,
vagy a kiil-filliitér a nyakszirti, vagy a nyelviitér a
kitlsé 4alliitérrel, vagy a kozszeméremiitér az alsé far-
iitérrel, vagy a belsd dugiitér az alsé hasfali ttérrel,
mely ut6bbi iterekrsl, kivalé gyakorlati fontossa-
gukndl fogva, kés6bb tiizetesebben fogunk meg-
emlékezni.

Ezen véltozatokat magamnak is gyakran volt
alkalmam észlelhetni, s az illet6 eseteket boncztani
muzeumunk szdmdra tobb példdnyban szemlélet vé-
gett fenntartjuk.

Minthogy az iiterek minden mellék czél nélkiil
csak mint vért-vezets csovek miikodnek, onként ko-
vetkezik, hogy a koriikben eléfordulé rendellenessé-
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gek dltal azon mifkodési feladatukban legkevéshé sem
zavartatnak. De minthogy az iitér rendellenes eredete
hasonlé rendellenes lefolydsi 4llapottal jar, ezen ko-
rillmény a mit8-sebészetre legnagyobb gyakorlati
fontossigii.

Mi az itéri véltozatokat és rendellencsségeket
részletesen illeti, legeldszor is a fiiggd titér ivébdl
szdrmaz6 nagy itereket fogom emliteni, s ezek kozott
elsé helyen a névtelen iiteret.

Ezen iitér véltozatait csak azért sorolom elé.
minthogy az nehdnyszor lekdtés tdrgya volt. Lekot-
tetett pedig kiillonosen Graefe ¢és a scbészetnek a
miilt évben elhalt nestora Mott 4ltal. Az elGbbi két-
szer kototte le az iiteret, de mindkét esetben kedve-

| z6tlen sikerrel. Ez volna tehdt azon tliterek egyike.

melynek lekétése még az iitér rendellenes 4llapotén
kiviil is igen nehéz. Itt alkalmilag esak igen roviden
kisérlem meg eléttintetni azon rendkiviili nagy nehéz-
ségeket, me]yek ezen itér lekotése alkalméval jelent-

' kezuek tigy hogy az itten eldfordulé ttérdag miitéte

nem egyéb, mint czéluélkiili fairadozéas. Ugyanis az iitér
lekotése két médon lehetséges, t. i. vagy a szegyesont
lékelése nélkiil, vagy pedig csak ezzel. Az elsé eset-
ben az iitér oszlisi pontjin tiil nem hatolhatunk, ez
pedig legkevésbé sem alkalmas hely a lekotésre, mint-
hogy az iitérdag héta mogott, nem pedig elStte van,
melynél fogva a miitétel eredménye bizonytalan. A mé-
sodik esetben a lekotés, az titér tdjboncztani viszonyait
tekintve, nagyon is merész véllalat lenne; a szegy-
csont hita mogott ugyanisa kedezmirigy maradvinya
és edényein kiviil vomil el a baloldalrél jobb fel¢
irdnyul6 bal névtelen visszér, még pedig oly médon.
hogy a kérdéses névtelen iitér eltt halad el, s6t vele
vsaze van néve, igy tehdt az itér elkiilonitése is igen
nehéz ; tovabba nagyobb foki itérdagokndl a szegy-
essnt Ugy is mér 4t van torve, vagy a tomld faldval
osszendve, minél fogva ha eltdvolittatnék, az iitérdag
iiregébe jutndnk; végre ily esetekben a fiiggér maga
is részt vesz a szoveti atvaltozdsban.

Ha mindezen vézolt nehézségek daczira valaki
még is megkisértené a lekotést, ez esetben alkalmilag
a kovetkezs véltozatokra taldlhat. Megtorténhetik,
ho«ry a névtelen iitér cpen hidnyozni fog, rendes két
dga, u. m. a jobb fej- és kulesali iitér kozvetlen a
fiiggér ivébil eredvén ; vagy mindkét oldali fejutér egy
torzsbil szdrmazik, ekként a kozépsd névtelen iiteret
(anonyma mediaua) képezve, a két kulesali iitér pe-
dig kozvetleniil a figgér ivébsl indil ki; vagy a
jobboldali névtelen iitér helyett bal van jelen, s ekkor
a jobboldali rendes 4gak kozvetleniil a fliggér {vébsl
erednek, vagy el6fordulhat azon eset is, hogy épen
két névtelen ttér taldlhaté. Tovadbbéd a névtelen iitér
néha igen rovid, rendes hossza egy hiivelyk, oszldsi
szoglete ritkdn emelkedik a szegy-kulesi iziilet felé,
noha néha mégis megtortén, hogy a légesé mellsé
feliilete lefolydsdban magasabbra felhatol, s6t épen a
paizsmirigy alsé széléig. Ezen véltozat a légcesSmet-
szést illetSleg nagy figyelmet igényel, ugyancsak a
légesSmetszésre vonatkozblag azon eset is gyakorlati
fontossdgu 1évén, midén a névtelen titérbil a Neubauer-
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téle als6 paizsiitér szdrmazik, mely egyenesen a lég-
es6 el6tt huzédik felfelé (ez esetrdl késSbb koriilmé-
nyesebben lesz sz6); végre gyakran ered belsle a
rendes fédgakon kivil még a gerineziitér, s pedig
kiillonosen az oszlasi szogletb8l, tovabb4 a bels§ mell-
vagy csecsiitér, s6t néha maga a paizs-tark6-torzs is
Tovabb4 nem ritkén a bal fejiitér szinte a névte-
len iitérb6l ered, — az embernél 25 esetben egyszer
(Hyrtl). A névtelen iitér hosszat illet6leg szinte gyak-
ran némi eltérések mutatkoznak, s épen ez lehet az
oka, hogy akiilonbféle szerztk az iitér hosszdnak meg-
hatdrozdsdban egymdstél eltérnek, igy pl: Hyrtl sze-
vint 1%, Pirogoff szerint 1'4", Velpeau szerint pedig
épen 2" hosszisigi, mi azonban gyakoribb vizsgdléda-
sok folytdn sem bizonyult be, s az iitér hosszat 4tald-
ban 1 hiivelykt8] egész mésfél hiivelyknyire tehetjiik.
Az iitér fekvése megfelel azon irdnyvonalnak, mely a
szegykulesi iziilettdl a szegyesont markolata és teste
egyesiilési vonaldnak kozepe felé le és be rézsutosan
htzatik. — Az eddig vizolt koriilményekb&l konnyen
atlathatjuk, hogy az iitér lckotése az eléforddlhatéd
gyakori véltozatok és rendellenességek miatt a lehetd
legnagyobb nehézséggel van egybekiétve, minélfogva
épen nem lesz feltiiné azon kedvezftlen korilmény,
hogy mindazon esetek, melyekben az ér lekottetett,
hamarédbb vagy kés6bb, azonban mindig haldllal vég-
z6dtek. Ataliban mintegy 10 lekotési eset van felem-
litve, melyek kiilonbozd miit6k Altal tétettek, u. m.
Mott és Graefe Altal, de az el6bbi 4ltal miftett esetben
a beteg 26. az ut6bbi esetben 67 napra mdlt ki, még
pedig mindkét esetben utévérzés kovetkeztében. Az
emlitett mttékon kiviill eszkozolték még a lekotést
Arendt, Hall, Bujalsky, Lizaos, Hutin sat., de szerencsés
sikerrel egyik sem. (Folyt. kov.)

Megjegyzések a cholerarol
Sooutetten trtdl.

Az oregedésnek is meg van kellemetlen oldala, mert az
ember megéli, hogy kortdrsai miként temetik el. Ha szeren-
csém lett volna Ciceronak lennem, az dregségrsl (De senec-
tute) 8z6l6 munkat bizonyira nem irom vala.

Ezen mogor szemlélidéseket a cholerdra vonatkozé leg-
ijabb kézlemények okoztik, ezekben oly tények foglaltatvén,
milyeneket mar harmincz év elétt megirtam.

Colson tudor az ,Académie de médecine“ augustus 7-ki
iilé-ében folyadék vényét kozolte, melynek czélja, hogy a cho-
lera utoisé kérszakdban a betegek visszereibe foeskendeztes-
sék ; Briquet pedig azon alkalommal megemlitette, hogy ¢ a
Colsonéhoz hasonlé befseskendéseket mar 1849-ben eszkozolt.
Ha azon iilésbhen jelen vagyok, felhoztam volna, hogy a be-
fecskendést Dieffenbach és én Berliuben mér el6bb megkisér-
tettitk, még pedig nem oly folyadékkal, melynek létrészei a
vérsavééhoz hasonlék, hanem magéival a vérrel. Miitéteink
1831-ki october 16-An sok orvos és novendék jelenlétében
torténtek, kik aldozatkészségbdl vériiket rendelkezésiink ald
bocsatottdk. Az eredmény annyira kedvezétlen volt, hogy
kisérleteinket azonnal abbahagytuk. 1831-diki november 13-
kan odavonatkozl észleleteimet az Institut el6tt felolvastam,
s ,Relation de I’ épidemie de choléra qui a régné a Berlin en
1831 cziwmli munkdm 127, 137 és 139 lapjin egész terjede-
lemben megtaldlhatd.

Még tobbet is tevénk : Dieffenbach ajénlotta, hogy bete-
geknél, kiknek érlokései egészen kimaradtak, megvastagodott
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iitereiket nyitnok meg. Segitségemet megigértem, s az els§
beteg, kinél azt tevik, 61 éves aggastydn volt, a kérhdzba
pedig 1831-iki oct. 16-4n jott. Ovatossigbdl minden el5készii-
letet megtettiink, hogy a netdn bekdvetkezd vérzést csillapit-
suk, noha ezt valésziniiséggel nem igen véarhattuk. A felkar
alsé harmadaban a kariitér hirom centimeternyi hossziisdgban
lecsupaszittatvan, egy centimeternél alig nagyobb hosszanti
metszés altal megnyittatott. Az iitérben egyetlen véresepp
sem volt, hanem e helyett varréfonal vékonysigt virés vér-
alvadékot tartalmazott, mig az iitér belsi feliilete egészen
simén és fehéren nézett ki.

A beteg ezen miitétel alatt lélekjelenlétét megtartotta,
andlkiil hogy altala fijdalmakat szenvedett volna. A hozzi
intézett kérdésckre mindig szabatosan valaszolt.

Dieffenbachnak azon nevezetes kérélettani jelenség igen
feltiint, hogy az élet még folytonosan tartott, az értelmi tehet-
ség még egdszen megvolt, midén mir a tagokban a vérkerin-
gés megsziint, s ezért akaddlyt nem Gsmerd merészségénél
fogva elhatirozta, hogy tvenit éves asszony jobboldali fejiit-
erét megnyissa, mely miitéteinél kérésére segédkedtem. A
miitétel alatt alig szivargott ki nehdny esepp vér, s aziitérben
10 centimeter hosszit véralvadékot taliltunk, mely kizepén
kevéssé meg volt vastagodva, mig végein megvékonyodva.

Ezen példakat nem kovetésre valékként hozom fel, ha-
nem a fiatal nemzedéknek meg akarom mutatni, hogy 6t meg-
el6zbleg az esztelenségig vakmerd kisérletek tiorténtek, me-
lyek 6smerése azért sziikséges, hogy ne ismételtessenek.

Személyes tapasztalataim jogot adnak, hogy a multrdl
beszéljek, a jelent pedig megitéljem. A cholera kezelését ha-
rom vildgrészben lattam, ugymint Eurdpiban, Azsidban és
Afrikdban., Mielott Francziaorszdgba jutott volna, 1831-ben
Berlinbe kiildettem, hogy ezen 1 csapds tiineteit és kezelés-
moédjéat észleljem,1835-ben pedig a hadiigyminiszterium Algirba
kiildott, hogy ellene kiizdjek ; késébb Krimbe ¢s Konstanti-
napolyba kévettem azt, hol harom hénapon 4t oly tdborban
éltem, melyben naponta tobb szaz cholerds volt; ugyanezen
betegséget taldltam tovabba Smyrndban, de oly borzasato,
mint Messinaban, seholsem volt, hol mir maga a félelem ret-
tenetességeket eredmény ezett.

A legkiilinboz6bb gydgyitdsi eljrdsok tanuja voltam, a
legegyszeriibbektdl kezdve a legbonyolodottabbakig, az drtat-
lanoktél kezdve a leghatdsosabb mérgekig, melyekhez leg-
jabban ismét hozza nyilnak. Mindamellett a haldlozdsi ardny
nem javul, legalibb a szdmbeli adatok ezt bzonyitjik. Kez-
detben nagyobb a halottak szdma, mig tudniillik a korban
eléhaladottak , az idiilt betegségekben szenvedsk, vagy a ki-
csapongok tamadtatnak meg; késébb azonban csikken az,
miutdn a gondatlanok és a nyomorusagban levik kézitt nines
mit pusztitania.

Mi a gyogyitast illeti, lattam a sidtorban magéra hagya-
tott beduint tokéletesen felidilni, kinek kevés viznél egyéb
rendelkezésére nem 4llott; hasonlékép volt ez Krimben és
Konstantindpolyban nehdny szdz katondnil, kiknek igen ke-
vés dpoloja volt; mig ellenkezbéleg mindennap tapasztalhat-
tuk, hogy akdrhdnyszor a leggondosabb figyelem, a legna-
gyobb dldozatkészség a betegeket nem menthette meg.

A cholera valédi természetét nem Gsmerjiik ugyan, de

. erdsithetjiik, hogy az esetek legnagyobb sziméanal, melyekben

kifejlédott, az illeték csapdsai al4 énkéntesen 4llottak. Oly
ellenség az, mely fenyeget, miel6tt sujtana, s ezt mar sokkal
elébb mondottam, mintsem az ,intd hasmenés (diarrhée prg-
monitoire) szét feltalaltak. (Munkéam 100 1.)

Eleinte a betegsdget még majdnem biztossiggal lekiizd-
hetjiik ; de ha egyszer a cholera valdédi tiinetei kifejlédtek,
minden a véletlentsl fiigg, vagy t- i. az erbteljes szerkezettsl,
vagy a gerjes méreg (poison miasmatique) csekélységétol, mely
6lni nem képes. A cholera a konenyszénlégeg (I’ acide cyan-
hydrique) 4ltali mérgezéshez igen hasonlit, mennyiben okvet-
leniil megél, ha a mérgezési adag nagy, mig midén ez a meg-
gyilkolasra elégtelen, a szervezetben igen nagy zavarok me-
rilnek fel, ezek maguktél is elég gyorsan eltiinvén. Mi ezen
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bajt megeldzi, az még nem cholera, mi pedig koveti, t.1i. a L

hagymazszerii allapot, az mair nem az.

Igen sajnaljuk, hogy a mult tapasztalatait vagy elfeledik,
vagy megvetik, s mindenfelett sajnaljuk, midén litjuk, hogy
érdemdus férfiak oly gyégyszereket javasolnak, melyek erds
mérgek lévén, a betegeket megilnék, ha a vérbe szivarogné-
nak, mely kellemetlen kovetkezmények azonban kimaradnak,
mert azok nyujtisakor a betegeknél az atszivirgis és vérke-
ringés meg levén semmisiilve, ezek élGhalottaknil nem egye-
bek. (G. h. de m. et de ch. 1866, aug. 31).

LAPSZEMLE
(—h—n) Vény makaes valtélizak ellen.

Rp. Corticis chinae rubrae pulver. gramm. quadraginta,
rhei chinensis pulv. grammata quindecim,
ammonii hydrochlorici grammata tria,
syrupi florum persicae q. s.

Misce ut fiat electuarium, et divide iu doses aequa-

les Nro. viginti,
Egymésutan 6t napon keresztiil, a roham napjaira valé
tekintet nélkiil, mindennap négy adag fogyasztandé el, még

pedig oérai idékozokben akként, hogy az utolsé adag lenyelése |

két ¢raval a varhaté roham eldtt torténjen. A lenyelés konnyi-
tése végett minden adag négy részre oszthatd, s ostyival bur-
kolhaté be.

A. Cade tudor ezen vényt apjatél érokolte, s mir maga |

is a valtldz huszonét oly makacs eseténél a legnagyobb sikerrel

hasznalta, melyek se a kinal egyszerii adagolisdnak, sc a |
mirenyes készitményeknek engedni nem akartak, s a mij- €s |
lép tilfejlettségével voltak egybekdtve. Azon esetek kozil 6t |
Afrikdban szolgdlt katona volt, mig a tobbi Francziaorszig |
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kozéptengeri mocsiros vidékein lakok kozé tartozott. A laz
jelleg leginkdbb negyed-, vagy mindennaponként mutatkozott ;
az eredmény pedig akKor volt leggyorsabb és legbiztosabb, ha
a szer altal elGidézett hasmenés bé volt.

Ahhoz hasonlé vényt sikeresnek tapasztalt még Lobstein,
Fouquet és Petit. (B. g. de Th. m. et ch. LXXI k. 5 f.
1866, sep. 15).

(—h—h) A ¢hlorodyne.

A chlorodyne-t az angol lapok mint fajdalomesilapité
szert minduntalan hirdetik, s mint olyannak sokszor meglepé
hatasa van. Osszeallitéja Browne J. C. torzsorvos, ki talilmanyat
Davenport gyogyszerésznek adta el, ez pedig rea szabadalmat
nyert. Létrészeit biztosan nem tudhatni, mert tébben vegyele-
mezték ugyan, de az eredmény nem egészen egybevigé. Stan-
house zserint koriilbell a kovatkezd vény szerint készithetd :

Rp. Morphini drachmam unam

solve in

acidi hydrochlorici rectif. concentrati suff. quant.
Adde :

actheris sulfurici drachmas duas,

chloroformii drachmam unam et semis v. drach duas,
olei aetherei menthae piperitae drachmas quinque,
tincturae canuabis indicae drachmas duas,
tincturae capsici annui drach. duas et semis,

acidi borussici duorum procent. drachmam unam,
syrupi simplicis unciam unam,

aquae destillatae simplicis unciam unam et semis.

Ha iiledéke van, rdzasssék fel, s beléle egyszerre 10— 30
cseppet vehetni be, legczélszeriibben czukros vizben. Sziikség
szerint ismételhets. (Ph. J.)

TAR

A budapesti kir, orvosegylet a jarvany targyaban

1866-iki september 26-4n iilést tartvan, a miltkori gyiilésbeu
Fleischer tudor 4ltal tett azon kérdésre, vajjon az agg-
apoldaban fertéztelenités tortént-e, az ottani féorvos Rozsay tr.
utan vialaszolta, hogy az mar négy héttel elbb, (?) mintsem
Pesten a cholera kitort volna, szakadatlanil, a legnagyobb
gonddal eszkoziltetett, valamint azota is eszkozoltetik. Azon-
ban ha felveszsziik is, hogy az drnyékszékekben a fert6z6
anyag tokéletesen megsemmisittetett, mi még megfejtetlen kér-
dés, a fertézés torténésének azon kiviil még akérhany utja van,
igy az ivoviz, valamint a méreg a ruhik és eledelek 4ltal is at-
terjeszthets. Orvendetes leende, ha ezen dolog felvildgositta-
tik, de ez az illets f6orvos tavollétében nem volt lehetséges.
Ezen iigyben mint érdekeset Mezey tudor figyelmeztetése
folytin még megemlitjiik, hogy a varos nagy részébil a sze-
metet az intézet kornyékére hordottak, mi azonban legujabban
megsziintetteteti.

Waguer Daniel vegytudor egy fertbstelenitd szerét
a nagymeélt. helytartotanics figyelmébe ajalvan, az vélemény-
adas végett a budapesti kir. orvosegylethez lekiildetett. A je-
lentéstétel Kordnyi, Markusovszky, Katai, Hermann A. és
Balogh Kalman tudorokbdl allé bizottsigra ruhaztatott.

Az elnok bemutatja és egyszersmind az egyletnek
ajanddkozza Pélya Josef és Grinhut Karolynak az 1831-diki
cholerdrdl irt ,Summa observationum quas de cholera orien-
tali sistunt® czimii munkéjit, mely 1831-diki novemberben
Pesten YWigand Ottondl jelent meg. A fiizethez kdmetszetii tab-
lak is mellékelvék.

Laner tr. egészségiigyitanicsos az 1854 — 1855-ki cho-
lera terjedését eldtiinteté nagy szorgalommal készitett térkd-
pet mutatott be, melyen a korkitorésének ideje is mindenhol fol
volt jegyezve. Tapasztalatai szerint a cholerdt mindig inté
hasmenés elozi meg , mely ellen fGszer a miakony; ha pedig
cgyszer a baj tokdletesen kifejlodott, ellenében valamivel nem
igen boldogulhatunk, hanem még legjobbnak a kamfort taldlta.

C Z A

Szénassy tudor egy esetnél észlelte, hogy a hanyas a
hasmenés el6tt jelent meg. Ezen eset halallal végzidstt, mind-
jart eleinte orvosi segély kéznél nem lévén.

Schwimmer tr. esetet beszélt, melynél a hasmenés
ellen a makony és csereny (tanninum) nem hasznalvan, Atszi-
varogtatott vaséleget (ferrum oxydatum dyalisatum) rendelt,
még pedig oly kitiing hatassal, hogy ez azt megsziintette. Ezutin
orvosi tandcskozéas folytan alas légenysavas keneny (magiste-
rium bismuthi) és ebvészmag kivonat (extr. strich. nucis
vomicae), mire a hasmenés ismét mutatkozott, ez azonban az
utébb rendelt szerek félretétele, mig az elébbinek ujra valé ada-
golasa mellett véglegesen megsziint. Rendeltetett fél drachma
négy obon gummosus folyadékban.

Kriek tr. kérhazi osztilyin nagyfoku cholerdasnil az
atszivarogtatott vaséleget szinte a legjobb sikerrel adta. Ezen
szerbol fél érankint tiz csepp nyujtatott.

Patacsics tr. a legtobb esetben az inté hasmenés elé-
rementét tapasztalta, de itt-ott olyan eseteket is észlelt, melyek-
nél az els6 jelenség hanyas vagy hiidés volt. Hasmenéds ellen
makonyt rendel.

Hermann Adolf tr.eléaddsa nem az altal volt neveze-
tes, mintha a tudomanynak helyesen megfigyelt tapasztalati té-
nyeket, vagy a meglevé adatokbél hasznalhaté kivetkeztetése-
ket szolgaltatott volna, hanem inkabb az iltal tiint ki, hogy az
orvosok és természetbuvarok altal dtalanosan elfogadott helyes
dolgokat ugyszélvan puszta szészerkezet altal megdonteni és
érvényenkiviilinek bizonyitani akart. Szerinte az nem volna
baj, ha cholera van, mert hiszen egyszer ugy is meg kell
halni akdr tidélobban, giimékérban, hashértyagyuladdsban,
vagy choleriaban, s Bécs varosarél szdmbeli adatokat kozolt,
melyck szerint a cholerds években a halottak évi szama a
népesség szamahoz képest nem volt nagyobb mint méaskor ;
tovibba annak el6rebocsatasa mellett, hogy a tisztatlansagnak
nem baritja, azt igyekezett bebizonyitani, hogy a tisztatlansig
nem oka a cholerdnak, miutdn maskor is jelen volt ez a nélkiil,
hogy cholera tamadott volna, s ugy hiszi, hogy Pest virosa ta-



691

nicsat a choleraterjesztésében azért részesnek nem mondhatni,
mert az utezdkat nem seperteti és 4taldban véve a varos tiszta-
sagara kelldleg nem iigyeltet. Ezt meg kell tenni Pest varosa
fGorvosdnak.

Megengedem , hogy Hermann tr. f:lhozott szambeli ada-
tai tokéletesen helyesek, de az abbdl vont kovetkeztetések
tarthatlanok. Azok szerint valé lehet, hogy Bécsben a cholera
a haldlozdsok évi szimiat nem emelte; de mar csak nemzet-
gazdasdgi tekintetben sem kézonbos, hogy azon 12000 ember
koziil, kik példdul egy év alatt meghalnak, a nagy rész, pél-
daul 2000 egy hénap alatt hal-e meg cholerdban, vagy tizen-
két hénapra szétosztva méds betegségekben. Ha valamely
munkas, ki egyébkint meghalt volna december végén tiido-
lobban, choleraban junius elején mul ki, akkor a tirsadalom
tobb mint fél évi munkat veszit, s ennek értéke nagyobb, ha a
kordbban elhinyt képessége és miiveltségénél fogva a munkal-
kod4sok magasabb kércben volt tevékeny. Azonban még azt sem
engedhetjiik meg, hogy azon évben, midén a cholera uralko-
dott, épen 12000 embernek kellett meghalnia, mert azt senki
be nem bizonyithatja, hogy a cholerdban kimultaknak épen
azon évben kellett volna meghalniok, még pedig aundlinkabb
nem, mert a cholerahalottaknak legalabb fele olyan egyének-
bol 4ll, kik részint még fejlodésben, részint tevékenységiik
delén, de 4taliban egészségesek voltak, mielstt a baj altal
meglepettek , melynek aldozativd lettek. De ne elégedjiink
meg oly helyrdli szdmbeli adatokkal, hol a cholerdban valé
megbetegedések és halalozdsok a népességhez képest ardnylag
kedvez6bbek voltak, hanem tekintsiik a kedvezitlenebb vi-
szonyb n levé kozségeket. Tekintsik példdul a 6800 lakost
Szakolcza vdrosit, melyben a jelen évi haldlozasok mintegy
7%/,-ra rugvan, a rendes évi kozépszam mar egyediil a cholera-
halottak 4ltal 4° -kal van tul haladva. Hasonléan nagy hala-
lozas volt ott 1831-ben is. Masodik példiul szolgilhat Bodola
(Felss-Fehérmegye), hol 1600 lakosbél az idén choleraban 64
halt meg, mi 4 /, tesz, ekként pedig a cholera-halalozasok a
rendes évi kozépszamot mir 1%/-kal muljak felil, s igy volt
ez az elébbi cholera-jarvanyok alkalmaval is. Az ilyen példak
szédma tetszés szerint szaporithatd.

Mi pedig a tisztasig kérdését illeti, annyi bizonyos, hogy
a piszok egy magaban cholerat nem okoz, mit gy hiszsziik
senkinek sem is jutott az egyletben eszébe allitani, de ezt
csak gy tenyésati, mint példaul a tetveket, ha a esir bele ju-
tott. Valamint az utébbiaknak ki kellene pusztilniok, ha a pi-
szokban tenyészdsre alkalmas anyagot nem taldlnanak, ugy a
cholera legalabb ndlunk Eurdpédban, jirvanynyd nem fejlsdnék
sot taldn kiirthaté lenne, ha a lakasban, ruhdzatban, étel és
italban mindenki a tisztasag kovetelményei szerint cseleked-
nék s a fertdzds terjedését gatlé rendszabilyok erdlyesen
kezeltetnének. Piszkos szobaban a choleras hanyadéka, bélii-
ritéke kisebb-nagyobb mennyiségben a talajon, deszkik ka-
zott maradhat, ekként pedig a korgerj kedve szerint kifejléd -
hetik, mint kifejlédott és tovaterjedett az 1830-diki roppant
erés télen Orosz és Lengyelorszag szennyes viskdiban. S mi
ogyik oka, hogy falvainkban a jarvany oly borzasztéan pusztit ?
Valészinii a foldbol 4ll6 szobatalaj, melybe az iiritékek magu-
kat beisszdk, s mely ekként korgéczeza iesz. Ugy hiszsziik, hogy
nem sziikséges a tisztatlansagnak mint kértényezének a cho-
lera terjedésére valé nagy befolydsit bévebben kiemelni, s
megelégsziink még azon megjegyzéssel, hogy a jelen és mas
jérvany ott pusztit legirtézatésabban, hol lakdsban, ruhdban
és tapszerekben a tisztatlansig legnagyobb.

Az eldadé tapasztalta, hogy cholera-betegeinél étrend-

beli hiba ment elére, mely kozonséges koriilmények kdzott
veszedelmesebb eredmény nélkiil szokott maradni, de a jelen

esetekben cholerat nemzett, mit annak tulajdonithatni, hogy a |
. mely a jarvany terjedése ellen czélszeriien és erélyesen intéz-

kérméreg mér a szervezetben lappangott, az étrendbeli hiba
a baj kitorésct alkalmi okként mozditotta els. Rendesen safra-
nyos mikonyfestvényt (fél éranként ot eseppet) hasznal, de fa-
héjfestvényt is szokott rendelni. Hideget elvbil nem alkalmaz,
vizet pedig legfeljebb evikanalankint nyujtat. Ily kezelés
mellett 30 betege koziil csak 9 halt meg. Megemlitette még
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I6ban egészen maganosan 4ll6 és kert dltal kornyezett hizak
nagyrészben kihaltak, mig fedetlen csatornji utezakban cho-
lera nem mutatkozott, s megtirtént, hogy az el6bbi helyeken a
kutak beszigezése utin, mint az ivéviz mas helyrél hozatott, a
betegedések és haldlozdsok megsziintek.

Koller tr, 1855-ben mint choleraorvos Kalocsira
kikilldve lévén, itt mindannyiszor tapasztalta, hogy az intd
hasmenés a cholerarohamot mindig megel6zi. Halom nevii
népes pusztin a nép oda utasittatott, hogy mihelyt hasmenése
van, rogton utdna lasson, mit meg is tevén, a Dower-féle por al-
tal csilapittatott, az eredmény pedig az lett, hogy 6t cholerdsnal
tobb nem halt, mig a tobbi pusztikon, hol a hasmenést elha-
nyagoltdk, a cholera erésen dithongitt. Tovdbba tapasztalata
szerint a cholerat azon bicsusok nagy mértékben terjesatet-
ték, kik a pusztakrol a varosba jartak, hogy itt a jarvany ellen
imddkozzanak. Vdégiil megemlitette, hogy szokdsban volt a
pusztaikon meghaltakat a Kaloesa virosi temetd nalottasha-
zaba lerakni, hol 12—24 éraig idéztek, s azutin tomegesen
eltemettettek.a mint azonban a szomszéd Bikautezdban a cho-
lera erésen pusztitani kezdett, kieszkozolte, hogy a pusatdk
részére két kiilon temetd szenteltessék be, minek megtérténte
utdn a pusztai halottak a kalocsai temeté halottas hazaba
tibbé nem hozattak, s erre a Bikautczdban a cholera megsziint.

Széndassy tr. a cholera harmadik idészakiban az
eczetsavas Olmot (a jegecziilt készitménybsl 3—4 szemert 8
obon folyadékra) ebvészmag kivonattal igen j6 hatastinak taldl-
ta, s miota a hidegségi szakban leviket akként kezeli, 13 olyan
beteg koziil csak 5 halt, holott el6bb ugyanolyan 12 betegébol
egyetlen egy sem épiilt fel. Az elsi és masodik iddszakban
makonyt 4d.

Horvath és Patrubdn tudorok egyes esetekrol
szblottak.

Duka Tivadar tr. keletindiai tapasztalatai utan a
tisztdtlansdgot a cholera igen nagy elémozditéjanak tekinti;
tovabba gy sajit maganak 12 éves, mint més keletindiai or-
vosok 20—30 éves tapasstalatai utin allitja, hogy az inté
hasmenés éghajlatuk alatt sohasem hidnyzik, mely ellen se
osszehuzé szereket, se Dower-féle port, se méakonyt nem hasz-
niinak, még pedig az ut6bbit azért nem, mert kabuldst (coma)
okoz, mitdl a cholerdnal a nélkiil is félink, mig az elébbiek
igen bizonytalan szerek. Fiszeriik a cannabis indica, mely a
hasmenést megsziinteti, fejfijast, kabultsigot nem okoz, ha-
nem késébb a szervezetre izgatolag hat. Ezt 6k a choleranal -
majdnem annyira sajit szernek tekintik, mint a hinygyd-
keret a vérhasnil, vagy a kinalt a valtélaznal. Igen ajanlja
Duka tr. gyégyszerkint a chlorodyne-t, mely az indiai kender
fiivének kivonatabél boralyhalvaggal (aether chloricus), gyom-
bérfestvénynyel és szorppel készil, az eléadé tagadvin, hogy
szunyal lenne benne, mint némely vegykémlések eredménye
mutatta. A chloridyne Indidban minden eurépai csaldd ha-
zdndl megvan és minden orvos magénil hordja. A cholera
méasodik kifejlettebb szakdban szinte lehet véle kisérletet
tenni, de mdr ekkor nem oly biztos mint hasmenésnél, s ha a
betegség még magasabb fokra hég, oly idépont kivetkezik,
melynél minden szerelés haszontalan, mint ez mar az elhide-
giilés kezdetén tapasztalhaté, midén a kitarté dpoldsra kell a
legnagyobb gondot forditani, melynél iigyelni kell, hogy a
beteg mindig fekvs helyzetben és melegben legyen, de az
izzasztds Keriiltessék, mig a dirzsolések czélszeriiek és a
legnagyobb tisztasig mindig szem el§tt tartandd. — Szokés
Indidban midén a cholera uralg, reggelenkint 1—2 szemer

kinalt bevenni.
Markusovszky tr. Hermann Adolf tr. vallomésaira

tett megjegyzéseket; melyek azok tarthatlansigdra vonatkoz-
tak. Egyszersmind elismerdleg szélott Budavarosa tandesarél,

kedett, mi litszolag annak tetemes csikkenését vonta maga
utdn. gy

Pest, sept. 23. 1866.
1} Szinte mulattaténak mondhatndk, ha oly felette sajnos s zildlt

hallomés szerint, hogy a mostani jarvdny alkalméaval Borosz- ' dllapotunkra nézve jellemz nem volna, hogy azon kizegdszségi rend-
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szabdlyok, melyek a cholera jdrvdnyos elterjedése ellen mindeniitt s
Béeshen és Buddn is alkalmaztatnak, mindlunk még mindig nagyrészt a
tandeskozds stddiumdban vannak s az élet terére kell§ erével lépni nem
tudnak,

Ezen jelenség aundl sajnosabb, mert nem esak hogy azon hatdsdg,
melynek ko rébe e rendszabdlyok kivitele legkézelebb tartozik, megkivdn-
taté erélyt azokra nézve épen nem fejt ki, s czélhoz nem vezetd félrend-
szabdlyokkal véli bedrhetni, hanem mivel a magdnzdk s a lakossdg részé-
16l sem tapasztaljuk azon készséget és lelkesiilt Osztont Gnnon magdn
és embertdrsain segiteni, mely mds csapdsok alkalmdval gyakran fényes
eredményre vezetett s hazdnk oOnkormdnyzathoz szokott népének szép
jellemz§ tulajdona volt.

Mi az oka, hogy a koziigyek ezen egyik legfontosabbika mindlunk
hanyagon s6t ferdén kezeltetik, hogy irdnydban illetd helyeken kevés jo
akaratra ¢s fogékonysdgra taldlunk, hogy daczdra annak, hogy
a bajnak terjedését mindeniitt mdsutt, még Térdkorszdgban is egészség-
iigyi rendszabdlyok dltal igyekeznek meggdtolni, mindlunk az ily rend-
szabdlyokat foloslegescknek vagy hidbavaldknak itélik, vagy mint kivi-
hetleneket félreteszik , még pedig a szakemberek egyezé véleményének
a jo példdnak és gy ldtszik a fels6bb hatésdgok intéseinek ellenére is,

Nem képzelhetjiilk, hogy ezen anomal dllapotot csupdn egyes
bdrmily hivatalban dll6 embereknek lehetne tulajdonitani, bdrmily le-
nézé véleménynyel legyenek is 6k avatlan 1étokre a mai természet s koz-
cgészségligyl tudomdny elvei irdnydban, s bdrmily ferdék legyenek
is nézeteik sajdt és a szakemberek dgy Osmeretének mint bivatdsdnak
terjedelmére és feladatdra nézve. Hiszen a gyakorlati élet elvégre min-
den irdnyban csak a meglevé Gsmeretek alapjdn indidlhat, s azért mivel
a tokéletest még nem Gsmerjiik, a tevékenységrdl lemondanunk nem lehet.

Ugyszintén nem gondolhatjuk, hogy kialudt volna keblinkben az
ontevékenység nemes Osztone, s hogy mindent csakis a hatésdgoktdl
vdrndnk, azokat minden rosszért, mely minket ér, felelsségre vonndk,
s igy egdszen gydmsdg ald advdn magunkat, esak zugolédni, de tenni
tobbé képesek nem lennénk,

Vannak a hidnyoknak minden bizonynyal tobb, kisebb és nagyobb,
mélyebben és folszineshen fekvé okai; némelyek koziilok konnyebben,
mdsok nehezebben , némelyek ma, mdsok csak idéfolytdn lesznek orvo-
solkbaték. Mik ezen okok ? Taglaldsukba most nem boesdtkozunk, csak
roviden rdmutatunk a fébhekre.

A vidrosi hatdsdgot a felelsség terhe aldl félmenteni természete-
sen nekiink sem juthat esziinkbe, mert mindenesetre leginkdbb az &
feladata leendett azt, mit a tudomdny a kizegészség megdvisdra
kezére szolgdltatott, ereje szerint érvényesiteni, nem pedig a tudomdny
tételeit birdlgatni. Azért tehdt, mit 6 a jdrvdny terjedése meggdtldsdra
nézve tett vagy nem tett, csakugyan & felels. A betegség tdmaddsdban
ellenben neki valdsziniien épen oly kevéssé van része, mint az ,orvosok
és lapok ldrmdjdnak>, mit a cholera-okok kozt szintén emlegetni hal-
lottunk, Ha az orvos nem is bizonyithatju be, hogy a cholerit minden
esethen meggyodgyitani képes, haldlos minden baj lehetvén, ugy innen
még nem kovetkezik, hogy a fert6z6 kor terjedését erélyes kozremiiko-
dés mellett ne lehetne gdtolni, s6t anndl inkdbb sziikséges ezt tenniink,
ha a kor tet6fokdn patikailag valdban nem igen gydgyszerelhetd. A jo
talajt elédeink készitették el, s mi a gyiimolesét aratjuk. Egy kozelebbi
oka a tapasztalt hidnyokunak tebdt, mint mondok, a hatdsdg kozonyos-
ségében is rejlik, hol gy ldtszik sem az illetd hivatalbeli szakemberek-
nek nines meg a kelld tekintélySk ¢s befolydsuk, sem dtaldn a kozegész-
ségiigynek azon dlldsa és fontossdga az épitkezésnél, az utczdk, csator-
ndk sat. rendezésénél, melynek az mdsutt és pedig kivdlt a cholerajdr-
viinyok folytdn tett tapasztalatokndl fogva napjainkban drvend.

Egy mdsik okdt a kozegészségiigy kivdnalmai lanyha kezelésé-
nek, a sajtd, kivdlt pedig a nagy kozonségnek szolé lapok ezen kbziigy
irdnti, a mostani jdrvdnyig tanusitott kozonyosségében keresnék. A
Pester Lloyd kivételével, napi lapjaink kozegészségre vonatkozo czik-
keket, melyek ez irdnyban a hasznos Gsmereteket terjesatették volna,
vagy ¢pen nem, vagy legaldbb folotte ritkdn kozoltek, a szerkesz-
téségekndl, mennyire tudjuk, ez irdnyban szakemberek alkalmazva nem
voltak, s6t még azon eczikkeket sem méltattdk figyelemre, melyek e
tdrgyban az orvosi lapokban megjelentek, s szerkezetokndl fogva is
gyakran a nagy mivelt kozonséget is érdekelhetnék. A kizegészségi tu-
domdny mai dlldspontjin egydtaldn {j tudomdny levén s oda toreked-
vén, hogy a betegségek okai és tényezdi eltdvolittassanak, s erds, ép
nemzedék foglalja el a gyongének és betegesnek helyét, kétségkiviil min-
den hazafi és emberbardt legnagyobb figyelmét érdemli meg.
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A kizegészségiigy kezelése hazdnkban egydtaldn nincs gy ren-
dezve, mint azt mai dllapotunk, civilisatiénk és foglalkozdsaink megki-
vanjik, Kevés az organum, csekély hatalmuk s az organumok nem glla-
nak azon szerves Osszekottetésben az aldrendelt kozegekkel, a hely-
beli hatésdgokkal és a néppel, hogy miikddéssknek kielégitd sikere le-
hetne. A reform itt épen oly sziikséges, mint a kizigazgatds mds dgai-
ban, s e koziigy minden bardtja vdrva-vdrja, hogy hazdnk jovenddje
egyszervalahdra hosszabb id8re 1évén szerencsésen megillapitva, a sziik-
séges intézkedéseket ez irduyban is meg lehessen temni. S ez ismét
egyik oka volna a kozegdszségi ligy kezeldse koriil ndlunk tapasaztalt
hignyoknak.

A tdvoluabbi okok kozt kétségkiviil elsd helyen dll a hazdnkra évek
6ta neheziild provisorium s dllami és nemzeti fenndlldsunk bizonytalan
volta. Ily koriilmények kdzt igen természetesnek kell taldlnunk, hogy
gy a sajté mint a hatdsdgok és kizonség figyelme is a bels6 iigyek, a
nevelds és kozegdszségiigy, az igazsdgszolgdltatds, az ipar, sat. emelése felé
nem igen fordil, hanem hogy naprél-napra éliink s esak azon vdltozato-
kat lessiik a ldthatdron, melyek dtaldn nemszeti életiinkre jobb napot
deriteni képesek. E bizonytalansdg zsibbasztja az erkélesi erft s elszok-
tatja a népet a koziigyek irdnti érdekeltségtol. Ohajtjuk, hogy e nap
miel6bb rdnk viradjon s vele egyiitt, ligy hiszsziik, belsé figyeinkre s a
kizegészségiigyre is jobb id6 fog deriilni.

Végre a természettudomdnyi tantlmdnyok és a természettudoms-
nyi mivelds hignya, széval a tudatlansdg e tdrgyak és azoknak fontos-
sdga koriil szintén egyik oka azon kozonyosségnek, melylyel a koz-
egészségiigy tdrgydban taldlkozunk, E hidny pedig nem onnan ered,
mint ha a termdszettudomdnyok oskoldinkban egydtalin nem tanittat-
ndnak, hanem onnan, mert magok a tandrok sem hatottak azokba oly
mélyen, hogy azokat az életteli bens6 Osszekdttetésokben képesek vol-
ndnak elfadni. A mivelt kizonség ennélfogva a természettudomdnyi tdr-
gyak lrdnt nem viseltetik érdekkel s az egészséges élet legkdzonségesb
kellékeit sem képes megitélni. Innen magyardzhatjuk egyrészt legaldbb
azon kozonybsséget is , mely a most ajdnlott fertOztelenitési szabdlyok
tekintetében sajnosan nyilvdnilt s mit nem régen a vizvezetds tervezdsé-
nél gy mint a vdros hdzdban kiiitétt typhus-jirvdny idején alkalmunk
volt tapasztalni.

Lehetnek s vannak ez okokon kiviil még mdsok is, anyagiak és er-
kolesiek, az iigy természetében és az iigyet kezels személyekben rejlék,
de azokat most mell6zziik. A haladdsnak gy mint a hanyatldsnak ténye-
28i szoros kapesolatban dllanak, minél fogva reménylhets, hogy ha raj-
egy irdnyban segitve lesz, az élet a tobbi irdnyokban is Grvendetes .eld-
tunk menetelt teend.

A cholera kiterjedése,

Pesten a jdrviny folytonosan nd. Jézsef- ¢és Ferenczvdros leg-
inkdbb szenvednek, mig Terézvdrosban valamennyire engedett, de a
Belvidrosban a megbetegeddsek midr gyakoriabbak. Lipdtvdros majdnem
egészen szabad. 25-r6l maradt a vdrosban 23 f., 24 n,, 20 gy. =67,
a kérhdzakban 25 f., 40., 9 gy. = 8Y, egészben 48 £, 68 n., a kdrhd-
zakban 12 f., 9 n., = 21 4 78 =99, egészben 21 f., 31 n., 19 gy.
=171 4145 = 21v. Az egész jirvdny alatt megbetegedett a vir.
232 f., 309 n., 175 gy. = 1878. a kérh. 320. f., 36+ n.,, 49 gy.
= 733 4 1873 = 2106 ; meggyogytilt a vdr. 232 £, 309 n., 175
gy. = 716, a kér. 189 f., 284 n., 20 gy. =— 393 - 605 = 998.

Buddn a jirvdny hatdrozottan csbkkenbben van, 25-r6l 142
beteg volt, kikhez 26-dn csak 14 jott. A jdrvdny tartama 6ta 26-ig
megbetegedett 1017, meggydgytlt 39 [, meghalt 470, tovdbbi kezelés
alatt maradt 156.

Bdes, Temes, Arad, Ndgrdd, Gydr, Sdros és Ung megyékre is
kiterjedett, nemkiilonben Székes-Fehérvdr, Temes és Debreczen szabad
kirdlyi vdrosokra. Az egész orszdgban sept. 20-ra maradt 1958, 26-ig
betegedett 4563 = 6256, meggydgyult [962° meghalt 1988, maradt
2006 a jdrvdny Osszes tartama alatt betegedett |4829, meggydgyilt
6123. meghalt 6400, maradt 2306. Jelenleg 21 megyére, 13 szabad
kirdlyi vdrosra és 255 helységre van kiterjedve.

A Magyarorszdgban levé Latondk kozott volt september 10-én
283, mely szdm 11—15 alatt 266-tal szaporodott =549, kikb{l meg-
gyogyult 107, meghalt 99, maradt 343- Pestre esik 59, Debreczenre
35, Besazterczebdnydra 30, Gyorre 23, Komdromra 27, Buddra 17,
Nagy-Szombatra 14, Pozsonyra 14, Kassdra 11, Tapolesdnyra 11,
Trencsénre 10, Lipétvdrra 2, Kanizsa 2, Ersekujvdr , Mosony s Mun-
kdcsra egyenkint 3, Videzra pedig 1 beteg,
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Erdély 11 keriilete (Brassé. Hdromszék, Csikszék. Kézdi-Vdsdr-
hely, Belsé-Szolnok, Torda, Fogaras, Ndszéd, Fels-Fehér) 46 kozségé-
ben aug. 31-én 117 beteg maradt, kikhez september 15-ig jott 1088
= 1205, kikbdl gydgyilt 594, meghalt 402, maradt 209. A jirvdny
kezdetétél fogva megbetegedett 1763, gydgyilt 844, meghalt 710.
Brassoban (17000 lakos) a jarviny kezdetét6l fogva meghbetegedett
pedig 554, gydgyilt 188, meghalt 214. Bodoldn (1568 1,) megbete-
gedett pedig 544, gydgyilt 89, meghalt 64.

Bécsben szakadatlantl gyarapodik, Sept. 20-rél maradt 38 f.,
48 n., 25 gy, =111, 21-én szaporodott 15 f., 27 n., 9 gy. =351.

LY6
gybgy. 4 £., 5 n., 4 gy, = 13, meghalt 8 f, 11 n., 3 gy. = 22, ma-
radt 39 f., 58 n., 27 gy. = 124 ; 22-én szaporodott 40 £, 27 n., 12
gy. = 79, maradt 52 f.,, 60 n. 31 gy. =143 ; 23-dn szaporodott 38
f., 80 n., 7 gy. = 75. meggydgyult 5, meghalt 36.

Hollabrunn, Retz és Haugsdorf keriiletek 68000 lakossdgdhdl sep-
tember {15-ig megbetegedett 278(), megh. 1019. 19-dike Jta csokken.

Alsd-Austria 264 helységében 174021 lakos kozott meghetege-
dett 12590, meggydgytlt 6474, meghalt 4327, s sept. 7-én ma-
radt 1939,

Kimutatisa
az orszdgban wralgo choleva-betegséy dlldsdnak folyé év septemb. 19-t61 september 26-ig terjedd iddszakban.
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Kelt Buddn sept. 27-én, 1866.

Vegyesesok

Pest, sept. 28. — A magy. orvosi kinyvkiado tdrsulat szd-
méra az évi dijat (8 frt) szerkesztdségiinkhdz bekiildték : Fok Igndez,
Fortmayer Ndndor és Gombos Mihdly r. tag urak.

— Az inditvdnyba hozott tiszt. ker. orvosok lakdsdra vonatkozd
megjegyzdst lapunk 38-ik szdmdban némelyek, mint értesiiltink, dgy

Kozli Grdosz Lipdt tr.

értették, mintha az a cholera alatt kiilon alkalmazandé orvosokra vonat-
koznék. Ez tévedés. Mi a dolog természeténél fogva a lakds szoros meg-
hatdrozdsdt csak tiszteletbeli, dij nélkiil szolgdlé orvosokra nézve mond -
hattuk kdrosnak, mert ily terhes foltétel mellett e tisatségre kevesen s
épen a kitiin6bb egyének nem villalkozhatndnak. Hogy egyébirdnt a
jdrvdny tartama alatt ezeknek is a leginkdbb megtdmadott vdrosrészekbe
kellene felvdltva expondltatni, miszerint a készen tartott sze-
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rekkel a betegeket azounal ellathassdk, onkényt ér-
tetik. Ugyszintén kivdnatos, hogy ily tiszteletbeli hivatal is jeles egyének-
kel, e szerint pdlydzat vagy valdban szakérté és elfogulatlan orvosi
bizottmdny ajdnlata alapjdn tlltessék be, A cholera idejére kinevezendd
dijazott orvosok alkalmazdsa ellen, mint mondottuk, nem lehet kifogd-
sunk , s mindenesetre u legegyszerfibb, leggyorsabban végrehajthatd
eljdrds. A vidros kbzegészségi iigye kezeldséuek egykoron taldn még is
bekovetkezendd szervezéséndl a jdrviny ideje alatt buzgdn és értelme-
sen eljdrd orvosok azutdn kivdldan tekintetbe volndnak veendSk.

— A pesti m. k. egyetem ez idei nagysdgos kormdnynoka, Rupp
N. Jdnos tandr és k. tandcsos beigtatdsa legkiozelebbi hétfon oct. 1-én,
délelbtti 10 érukor fog a szokott mddon iinnepélyes beszéddel az egye-
tem disztermében megtorténni.

— A cholera-jdrvdny, mint a félebb kozolt kimutatdsokbol ldtni, |

Pesten még nem engedett, Buddn ellenben cstkkent. Ugyszintén egyre
terjed az hazdnkban mindenfeld. A szerencsétlen hdborinak ez nem a
legkevéshé sajnos kovetkezménye. A baj jarvinyos pusztitdsdnak csok-
kentésére szolgdlé rendszabdlyok miként kezeltetnek és mi eredmény-
nyel a vidéken nem tudjuk. Buddn, mint értesiiltunk, a hatésdg erélye-
sen jdr el s eddigelé kedvez6 sikerrel is. Pest vdrosdra nézve, mint ol-
vassuk, a polgdrmester kérelme folytdn Jankovics Gydrgy helytartésdgi
alelnok, mint k. biztos kiildetett ki, miszerint az eddigi rendszabdlyok-
6l személyesen 1eggy6zodjék s a netaldn még sziikséges intézkedések-
r8l jelentést tegyen. Hasonlé czélbdl Aranyosy Sdndor, k. helytartdsdgi
titkdr, a vidékre utazott el.

= Schwartzer F. tr. a budai m. elmekdrgydgyintézet igaz-
gatdja Ferencz Jozsef rend lovagkeresstjével diszittetett fel.

+ Haldlozdsolk : Béesben dr. Liharzik F., gyermekorvos és
a .Die Gesetze des menschlichen Wachsthums* czimfi munka szerzbje,
élte H8-ik évében, tgyszinte Weidinger tr, Friedl tandr és
Feigl tr, cholerdban meghaltak.

—a— Figyelmeztetink Macgowan tr. ,,Malaria, the Com-
mon Cause of Cholera, Intermittent Fever, and its Allies (A Ma-
laria, a cholera, valtoldz és az evvel rokon betegségel: kizinséges
oka) cziml munkdjdra, mely Londonban Jobn Churehill and Sons (New
Barlington-Street. W.) kiaddsdban legkdzelebb jelent meg. A szerz6 18:57-
1862-ben Bengdlidban tartézkodvin, bé alkalma volt, hogy tigy a chole-
rdt mint a vdltéldzat Gsszeesési szakdban tanitmdnyozza, mely ezen két
betegségben igen hasonléan mutatkozik ; tovdbbd a cholera és a vdltd-
l4z torténete igen szembetiinGen mutatja, bogy a cholera és a viiltdldz,
egy helyen sziiletnek, tenyésznek és terjednek ; ezenkiviil pedig a szerz6
véleméuye, bogy a cholera, vdltéldz és a napszurds egyardnt a malarid-
bol szdrmazik. Macgowan a cholerdndl a hashajtokat czélszerfitleneknek
tartja, mig alkalmas esetekben az izgaté hdnytatékat igen ajdlja, kiilonos
stlyt fektet pedig @ Linalnak bor ald valo fecskendésére. Macgowan,
kinek munkdjdbdl azt is megldtjuk, hogy Londonban Caversham-road-
ban lakik, tdrgydt igen sok részlet dltal iparkodik megvildgositani,
mely azokat igen dérdekelbeti, kik a rokonsdgot esaka hasonlosdgol
itjan akarjak megdllapitani, mig a kilonbségekre elegends figyelmet
nem forditanak. Epen ugy, mint haa kiiteges hagymdzat dés vorhenyt
egynek mondandk, mert ezek mindegyike ldzzal és kiiitdssel jdr. Sok csa-
16ddsok és tévedéscknek vettetiink ald, ha arra tekintettel nem vagyunk,
hogy a killonbtz6 betegségek egyszerli tiineményei, kiilonbozé koéros
folyamatokbdl eredhetnek.

Heti kimutatas

1 pestvirosi kézkirhdzban 1866. septemb. 14-t5] 1866. september 20-ig
dpolt betegekrdil.

!7’;Ivet;_: %éséyoﬁ \neghalt visszamaradt
1866, | beton | o Jevimn] veteg] | beter fi2ig]s |
7 i I ‘ 8 | 8 =(El=3 | 8
St Ll b o sl 2 l® il 2 ‘s = "39'5 %
B 'E|.J'3 clafSfwiaidy@ & ol = 2
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sept. 21, |84|205¢|20]16 36 ]| 7 [10] 17 | 222 362 22| 7 23 636
» 22, 12519447} 7( 9116 6] 3/ 928657022 7 23 (655
|, 23 1is183a1] 9{1si2siis! 7120 227 | 474 28113 22 654
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Tegszfimosabb a légzl és emészts szervek bintalmai. Eddig volt |
cholerds osszesen a korhizban 651, Gybgyilt 246, Meghalt 315, Maradt |
60. Létszam és halott szaporodott. f
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Okszerti ieridztelenitd szerek

a cholera terjedése ellen,

hasznélati utasitdssal.

1) Aruyékszékek, éji edények és sargidrik fertiztelenitésére
savanyu vashalvagoldat és chlormész egyiittesen.

Elvek : Az iiritckek savanyitasa ¢s az drtalmas szerves anya-

goknak fejlédé chlor Altali megsemmisitése.

A savanyu vashalvagoldat mdzsija 8 frt, fontja 10 kr.

A chlormész e o 38Rt - ES KR

2) Az ivoviz fertiztelenitésére
Felmangansavas kalioldat (Kali hypermanganicum).

Elv: Az artalmas szerves anyagoknak oxydalas altali elpusz

_ titdsa. A viz ize e szer alkalmazasindl nem viltozik.

Ara egy nagyobb iivegnek 50 kr, kisebb iivegnek 30 kr.

1j. WAGNER DANIEL tulor,

gyogyszertész, vicezi uteza 59 sz

(1—=*)

FRANCZIAO G-
GYOGYSZER. ISKOLA PARISBAN,
TISZT. MEGEMLEKEZES.

ANGLIA.

Londoni kiallitas.
TISZT. EREM.

PORTUGAL.
Oportai kiallitds.
1-56 R EREM,

1862. A 1865.
MO ESO i - BB A J O ,
SZAJ-GYULADASOK.

DETHAN LEPENYKEI

(Pastilles de Dethan) !
BERTHOLLET-SOBOL

(Kali chloricam).

Ajinljak Phris és Belgium kéroddinak orvosai a torokbajok, torok-
gyik, hirtyds lob, aszd) fekélyei s gyuladisai ellen. Visszaadjdk a
gbgbuek hajlékonysdgot, a hangnak =z iide csengdst, megsziintetik a
rosz leheletet, véget vetnek a dohdnyzis szillte ingerlésnek s ellen-
sulyozzdk a higanynak a szdjra gyakorlott veszélyes hatidsit.

P Ara egy doboznak 2 frt.

DETHAN FOGPEPJE |

(Opiat de Dethan)
Berthollet-s6bol (Kali chloric.) | Berthollet-s6bél (Kali chlor.)
o et : Lllatuk, kellemes szaguk, zson-

Kuldnﬂsﬁu ajinlatos e mézzel | oits &s idité tulajdonsdguk be-
késziilt szdj-szer oly egyéneknek, | coessé toszik e szereket az ltozs-
kiknek fogak inog vagy log, inyk | asstalndl, s nélkillozhetetlenekké
vérzik és a kik higanynyal élnek. | 4 gz24j épentartdsira.

G~ Ara 1 frt. 6 Ara 1 frt 50 kr.

Ezen fogkészitmények megtartjik a fogak fehér szindt , eloszlat-
jdk a gyuladdsokat, feltiditik a szdjat » mérséklik és rendessé te-
szik a nydl-elvdlasztist.

ORVOSI MEGJEGYZESEK.

»A Kali chloricum a torokgyuladis és fekélyei ellen sajitszer
gyandnt hat és azokat it—hat nap alatt visszaesés nélkiil gydgyitja
meg « Blache, gyermekkérhizi fiorvos Parisban ; Herpin és Chanal,
Helvéesidban ; Henoch, Németorszdgban; Hunt és West Londonban;
Barthez, a csiszéri koronaherczeg orvosa ; Trousseau, a Hotel Dien
kérhdz o:vosa Pdrisban sat.

nEzen szer azonnal enyhiti és gyorsabban gylgyitja meg a szdj-
iireg fekélyeit, mint birmely mds szer.« Bergeron, a St Antoine
kérhdz orvosa

»Hatdrozottan mondhatom, hogy a higanyos nydlfolyds sajétszere
fel van fedezve.* Demarquay, a Dubois-féle gybgyintézet orvosa.

nEzen s6 a higany altal el6idézett kdros hatdsoknak elejét veszi,
s azokat meggybgyitija, a nélkiil, hogy ezen szer gyodgyerejének #r-
tana.« Ricord, Napoleon herezeg orvosa

»Dethan lepénykei Berthollet-sébél a legbiztosabb &s legkevéshé
kellemetlen 6vé szer a higanyos szdjlob ellen « Diday és Rollet,;
lyoni kérhdz orvosai.

FOGPOR és FOGELIXIR
(Elizir et Poudre)

{

RAKTARAK :

Pirisban : Adh. Dethan pharmacien, fauburg St, Denis No. 90.

Magyarorszigi foraktdr : TOROK JOZSEF, gybgyszerész, ki-
rély-uteza 7. szdm — Béest féraktar : Franz Wilhelw, Materialist.
Buddn : Wlassek gybgyszeresz; Pozsony: Pisztory gybgyszerész;
Praga : rgybégyszertir a fehér angyalhozs; Tokaj : Krotzer gybgy-
szerbsz 3 Gratz : Huatter gybgyszerész; Triest : Serravallo gyogysz.;
Velencze i Botner gybgyszertiriban. (4—%*)

Megszerezhetdk ; Eurépa minden kitiind gylgyszertiraiban.

PEST,

1866 KHOR &8 WEIN KONYVNYOMDAJABAN. (Dorottya-uteza: 14. szim)

P Melléklet: A ,Szemészet® 9-dik szdma.
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Tartalom: A szemhéj misodlagos bujakoros fekélye. Folyt. és vége. — Rovidlitis az oskolagyermekek kdzt. — Kodthirtyaalatti beftcskendések

szarnhirtyahomilyok ellen. — A levilt reczeg csapolisa nem mindig Artatlan eljiris. — Mindkét kénymirigy lobja.

A szemhéj mdsodlagos bujakoros fekeélye.
(Blepharitis syphilitica).
(Folyt. és vige.)

1859-dik évben egy beteghez hivattam, ki bal szemén
nehiny nap 6ta nagy fédjdalmakat szenved. A 25 éves nd
egyike volt azon hdrom névérnek, kik nemesak rendkiviili szép-
ségiik , hanem annak gyakorlati hasznalata miatt is ismerve
voltak. A ng, helybeli szembantalmétol eltekintve , egészséges
86t virdgzo6 kiillemet mutatott. Csupan a bal felsé szemhéj volt
bantalmazva, mennyiben szabad széléhez kiozel , részben koz-
vetleniil folotte, tobb kisebb és nagyobb dagocska fészkelt,
melyek tikéletesen hasonlitottak az ugynevezett chalazionhoz.
Feltiing csak az volt, hogy ezen dagok egyike, mely kozvetle-
niil a bels6 szemzug mellett volt helyezve, majdnem mogyoré
nagysigu és szembetiindleg gyuladt volt. A bér t, i. ezen he-
lyen még sététebb virds volt, mint a szemhéj egyéb részein, e
mellett fesziilt, kissé fényl6, csak kevéssé mozgékony s nyo-
mésra tésztis Osszeallast mutatott, mintha épen genyedésnek
akarna indulni. A baj nehdny nap el6tt tAmadt, s csak jelen-
téktelen fajdalmat okozott, s ha nem keltett volna aggodalmat
a legalibb ideglenesen igen veszélyeztetett szépség miatt,
alkalmasint nem is hivnak vala, s a maris foganatba vett hazi
szerekkel beelégedtek volna.

Megvallom, hogy a betegnek eléttem ismeretes kéjelgd
életmédja ddaczara, elsd pillanatban bujakérra nem gondoltam,
s a rogton follépett bajt inkdbb fehér arczfestékkeli visszaélés
kovetkezményének tartottam, annyival inkdbb, mivel nem sok-
kal el6bb egy hajoskapitany fiatal nejénél ugyanazon okbél nem
hevesen ugyan, de inkéabb idilten fol-folléps kelésforma pilla-
lobot észleltem volt. Akkor legalibb eléggé megéllapitottnak
véltem e koroki mozzanatot ; valjon nem volt-e ott is bujakér
a bantalom forrisa, azt annil kevésbé vagyok képes eldonteni,
minthogy az itt csak dtutazé beteget elst litogatasa utdn tobbé
uem észleltem. Elég az hozza, hogy ez esetben is hasonléképen
fogtam f5l a dolgot, s az egyik nagyobb dag feltord félben
levén, meleg pépborogatisokat rendeltem.

De miné volt ijedtségem, mid6n mésnap betegemet meg-
litogatvdn, észrevettem azon valtozdsokat, melyek 24 éra
alatt szemhéjan fejlédtek. A gumé fel volt torve, csucsa pedig
piszkos mély fekélylyé 4talakitva, melynek szélei esipkésen
ronesoltak, szalonndsak és sitét-voros széllel ovezve voltak,
kozepe pedig toleséralakilag bemélyedve és egyenetlen felii-
leti. E mellett a gumé terjedelme koréntsem csikkent,
hanem a szerfolott dagadt és'vastagodott szemhéjjal alaktalan
keményded tomeggé volt dsszeolvadva. A fekély feliilete hig
fehéres-sziirke folyadékot vilasztott el, mely a szabad pillaszé-
len a kithartya nydkos-genyes véladékaval egyiitt szennyes-
sarga varakkd széradt. Most jelentékeny szird fajdalmak is

léptek fil a szemhéjban s annak kornyékén, melyek a beteget
éjjeli almatél megfosztik, s taldn a szaporiabb érverést is okoz-
tak, melyet most észlelni lehete.

Mar most a szemhéj elsé megtekintésénél meg lehete gyi-
z6dve mindenki, hogy bujakdéros fekélylyel, illetsleg szétmélld
mézgadaggal (gumma) van dolga. A beteg természetesen min-
den elérement elsidleges bintalmat tagadott, mi nem tartéz
tatott vissza , hogy azonnal highalvagot (sublimat) ne rendel-
jek a fekély helybeli szorgos tisztantartasa mellett. Noha el
valék késziilve tovabb terjedé roncsoldsra, mégis meg voltam
lepetve azon roppant haladéstél, melyet a fekélyedési folya-
mat 6 nap alatt szemem elitt tett. A fekélytolesér mindinkabb
mélyebbedett, mig a szemhéj vastagsiga is gyarapodni lat-
szék ; a piszkos fekélyiir szélei vastagok, csipkézettek és sza-
lonnés kiilemiiek voltak. A szemhéj minden érintésre fajdal-
massé valt, 4 dik nap pedig tokéletes atlyukasztdsnak indult
a fekély, ugy hogy a mintegy borsényi nyildson 4t a tiilkhar-
tya kivilaglott. Kzen nyilisnak alsé szélét a szabad pillaszél
képezé , mely Orardl ériara vékonyabba valvan, 2 nap milva
tokéletesen szétszakadt, ugy hogy a szabad pillaszélen fél-
holdképii, mintegy fél hiivelyknyi mélységii piszkos fekély
jelenkezett.

Ezen mindinkabb fokozédé mértékben féllépé szévetron-
csolast erds laz, sziinteleni fajdalom, tokéletes almatlansig sét
ismétlgdé félrebeszélés kisérte, mely tiinetek a beteg kirnye-
zetét annyira aggasztak, hogy orvosi tandceskozést kért. Erre
annyival inkdbb ridlltam, mivel ily kériilmények kozt a higany
folytatasanak kérdését illetékes oldalrél akardm eldéntetni. A
beteg eddig nem egészen 3 szemer highalvagot vett vala, s
ezen szerelés alatt 4allapota szemldtomést rosszabbodott. B a-
lassa tandr, ki oly szives volt, a beteget megldtogatni, java-
solta is, hogy a higany azonnal cseréltessék fil hamiblaggal,
teljesen meg lévén gydzidve, hogy a beteg el6bbi gyégykeze-
lések alkalmdval higanynyal mér talterheltetett, hozzi teve
még azt is, hogy a fekély jellege olyan, a mint az das higany-
szerelésen dtment egyéneknél el6fordilni szokott. (Ezen véle-
mény helyességér6l nehdny héval késébb a hilgynek elébbi
kezel§ orvosa meggyozott).

Sajat gyakorlatomban kevés oly meglepé gydgyszerha-
tast lattam, mint ez esetben a hamiblagtél. Tulzas nélkiil
mondhatom, hogy az elsé kandllal, melyet a beteg vett, a kor
lefolydsdnak fordulatpontja is bekdvetkezett, s a javulds sub-
jective és objective szembeszokévé valt. Feltins volt kiilono-
sen, hogy a fiajdalom azonnal megsziint, valamint a ldz is, s
hogy a beteg kevés éra mulva jétékony dlomba meriilt, melyet
mir egy hét 6ta nélkiilozott. — A gybgyszernek naponta 1
serup.-nyi adagja mellett a fekély csakhamar tisztult s szépen
szemesésedésnek indult, gy hogy 2 hét utdn a behegedés

tokéletes volt. Az eleinte a fél pillara terjedének latszo 4llo-
9
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méanyveszteség lassankint mintegy 3"/snyi hosszit hézaggi
csokkent, mely nemesak torzité nem volt, sét kdzeli megtekin-
tésnél vala csak észrevehets. A szabad pillaszélt alkotd réte-
gek helyét egy élesen hatdrolt 5" -nyi fehér fonat vagy csik
foglalta el, a pillaszérok minden nyoma eltiint, a hatdros érin-
tetlen szemsz6rok irdnya legkevésbé sem volt véltozva, s sem
a szomszéd bérén, sem pedig a kothartyan csekély vékonyo-
dasnal egyéb nem volt észlelhets. Az ugyanazon szemhéjon
levé kisebb gumék, melyeknél nem jutott a dolog fekélye-
désig, a gyogyulasi 2 hét alatt szintén eltiintek nyom nélkiil.

Természetesnek fogjak taldlni, hogy azon kellemetlen
tapasztalas utdn, melyet ezen esetnél mind a kérismére mind
a gyoégykezeldsre nézve nyertem, bizonyos kivincsisdggal néz-
tem eléje a netalin ismét eléfordulandé hasonlé kérpéldiny-
nak. Meg voltam ugyan gyézédve, hogy ezen kéralak a ritka-
sagok kozé tartozik ; de mivel elébbi idokbsl eszembe jutott
konok pillabajnak egynémely escte, melyrél tisatiban nem
valek , valjon a kérismében szintén nem kovettem-e el téve-
dést, joggal reméltem, hogy a masodik észlelends eset nem
igen sokd viratand majd magira. De ebben ecsalatkoztam,
mert teljes hat év mult el, s az ezen idi alatt észlelt 10 ezer-
nél tobb beteg kozill egyik sem mutatott aféle bantalmat szem-
héjaiban, melyet masodlagos bujakoérosnak lehetett volna tar-
rani. Azonban ismételve lattam egyéneket, kiknél a font vazolt
részleges pillaszirtelenség és a sajatsagos alaki alloményhidny
az oki mozzanat kutatiasira Osztonzott. Bdr ilyféle szamos
esetben nem sikeriilt is mindig a lefolyt mdsodlagos bujakoér
targyilagos jeleit egyik vagy masik testrészen bizton folfe-
dezui, mégis tobbnyire képes voltam, hatirozott adatokat
nyerni, melyek a bujakér volt jelenlétét az egyénnél lehets biz-
tossagra emelték. Ismételt tapasztalatok folytin idével oly
megallapitott meggy6zddést nyertem, hogy az illeté egyén
el6tt, ezen egyetlen tiinetbél kiindulva, oly hatirozottsaggal
sz6ltam lefolyt bujakordrdl, mint valamely embernek részletesen
szoktuk megmondani a glaucoma ismeretes bevezetd alanyi tii-
neteit, ha latidegén ttérliktetést vesaiink észre.

De mint monddm, évek tiintek le, mig a korfolyamat
maga tokéletesen kiilonboz6 alakban ismét szemem elé keriilt.
1865-ki 6szszel volt, midén M. A. 35 éves, felsé magyarorszagi
foldbirtokos felsd jobb szemhéjinak idiilt bantalma miatt hoz-
zam folyamodott. Kz esetben a kérisme meg volt allapitva,
gy szélvan, még mieldtt a beteg eldttem helyet foglalt volua;
noha a szemhéj kiileme az elsé esetbenitél lényegesen eliitott.
A beteg szemhdj feltiinéleg vastagodott, ugyanis mintegy
3 szor vastagabb volt mint az ép baloldali, s esak hidnyosan
mozog ; a kiilbér sotét-piros, alatta tobb szerfolott tagult
visszér lathaté. A szemhéj feliletének mintegy kozepén 2 bor-
sonagysagi gumé mutatkozott, melyek mind alakjukra mind
osszedllisukra nézve az ugynevezett chalazionhoz hasonlitot-
tak. A szemhéj egész szabad széle, a belsd szemzugtél a kiil-
sdig, mint emlitém, hdromszorta vastagabb a rendesnél, részint
szennyes-sarga, részint sotét-barna porkokkel fodve, melyek
kinnycen levilaszthatok. Eltavolitdsok utén az egész szemhéj-
szél a kiilbortsl kezdve egész a kithartyiig egy kiterjedt pisz-
kos fekélyfeliiletet mutatott, melynek kozepe egyenetlen, szélei
pedig fodrosan elroncsolvik, szalonnasak, pirosas besziir6dott
ovtdl kornyezvék. Tolesér alaku mélyedés schol sem volt jelen;
egyes részek tobbéd, masok kevéshé vijultaknak mutatkoztak,
de dtaliban nem hatottak mélyre, noha a szémhéj vastagodasa
s a pillaszorok tokéletes hidnya mellett a jelenlevi allomany-
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veszteség mélységét alig lehete pontos mérték szerint beesiilni.
A kothartya barsonyszeriien meg volt duzzadva és mérsékelten
vilasztott ki nydkot.

A beteg dllitdsa szerint a baj mar 3 hénapnal tovabb tart,
8 8zorgos dapolds és gyogykezelés daczara még legkevésbé sem
javult, Fajdalmat jéforman nem érez, de a gyarapodé eltorzuls
aggasztja. Miutdn a bantalmat bujakérosnak allitottam, meg-
vallotta a beteg, hogy mind 6 maga mind orvosai szintén annak
tartottak, a mirdl az elémutatott szimos vény is tanusigot tett.
Ezekben highalvag és hamiblag, hamiblag és highalvag szere-
pelt legtarkabb valtozatessagban.

A korelézményckbdl emlitends, hogy 1847 -ben buja':éros
fekélyei voltak tagjan és kérnyezetében, melyek 3 hénapig
fonnallvin orvosi segély nélkiil meggyégynltak. 1849-ben ismét
bujafekély volt jelen, mely hasonszenvész 4ltal 6 hét alatt
meggyogyittatott. 1859-ig allitélag semmiféle baj nem mutat-
kozott. Ezen évben jelenkeztek el6szor éjjeli csontfdjdalmalk
mindkét alszironi gébikkel (Tophus). Ezek hamiblag haszna-
lata alatt eltiintek , nemsokéra azonban a fels§ végtagokon s
kiilondsen mindkét kulesesonton ismét jelenkeztek. A bal kules
csont még most is vastagodott. Garatbantalom valamint kiiteg
sohasem volt jelen. A beteg szemhéjbantalma kezdetéig, mint
emliték, hasonszeavi szereken kiviil csak hamiblagot vett volt ;
higanyt allitolag az utolsé 3 hé alatt hasznalt eldszor, még
pedig mindannyiszor a baj szembetiing rosszabbodasatol ko-
vetve. A hamiblagot j6l tiiri, s mint mondja, tdgysz6lvin toké-
letesen raszoktatta magat, de a szembédntalom ellen semmi ha-
téassal sem latszik lenni.

Ennélfogva részint ezen szer megiéllapitott sikertelensége
miatt, részint pedig mivel a betegnek bére foltinsleg faké, sz4 -
raz s6t némely helyeken pergamenszerii tapintatu volt, a Zitt-
mann f6zettél mar hatalmas izzaszté erejénél fogva is reméltem
sikert, s ezen gyogymddot azonnal el is kezdettem a beteggel.
A fozetet régi vényalakja szerint rendeltem, s szorosan iigye!
tem az életmddra €s eledelre, az utébbit nem szoritvdn nagyon
meg. A szer kiilondsen a borre hatott, bar jelentékeny béliirii-
lések is alltak be, Mar az stodik napra esé elsé sziinetkor félre
nem ismerhets javulds mutatkozott a fekély kiilemében, mit
maga a beteg is 6rommel elismert. A pérkik kisebb mennyi-
ségben képzodtek, a szélek fodros kilemiiket elvesztvén, véko-
nyodni kezdtek, a fekély feneke egyenletesebb és tisztabb lett,
s igy haladt a javulds szemlitomdst elére, miglen 20 nap
lefolyta utin a szemhdjszél tokéletes behegedését meg lehete
allapitani. A heg itt is egyenesen futé ecsak kissé homori fona-
tot képezett, melyben a csak kevéssé vékonyodott bér és kot-
hirtya egybeolvadtak. A pillaszérék minden nyoma eltiint,
valamint a chalazion-féle gumodknak is. A szérielen szemhdj
feltiing volt ugyan, de oly kevéssé torzité, hogy a beteg azon-
nal a Zittmann-féle gyogyméd bevégeste utin Bécsbe mehetett,
fontos ligy miatt magas korokben megjelenends.

Textornak ismeretes czombnyaktorés-jarvanya jutott
eszembe, midn nemsokdra az épen vazolt kéreset gyogykeze-
lése utin egy masodik jutott észlelésem ald.

Folyé évi janudr 6-dn, midén gyongélkedésem miatt szo-
baban kelle maradnom s igy a gyermekkorhdzat sem birtam
meglatogatni, ez intézet segédorvosa 13 éves leanyt kiildott
hozzam, hogy gybgykezelési rendeletemet irdsban kiildeném
meg neki.

A roszil téplalt s nem jol kifejlédstt ledny szembajit
kivéve, illitélag egészséges. Szembantalma pedig kettds t. i.
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- régi és ujonan timadt. Jobb oldalt ugyanis mindkét szemhéj
széle idiilt izgatdsi dllapotban taldltatik. Mind az als6 mind a
felsi szemhéj szélei egyenetleniil vastagodottak, egyes helye-
ken sirga porkokkel fodvék, vordsek; a pillaszér ritknlt,
részleg befelé irdnyozva a tekét érinti, részint véladék 4ltal
pamatokka ragadt. Mindkét szemhéj kéthartyija szembetiing-
leg sorvadt, inas kiillemii, az alsé Atmeneti red8 szerfslott
rovidiilt, a porcz kissé elgorbiilt. A feliilletesen homalyosodott
szaruhdrtya, egyes edényektdl dtvonva, alsé szélén lapos ho-
lyagesdt mutat, melyhez vékony edénypamat vonul. Minden
arra mutatott, hogy lejart rogos folyamatnak ismert nyomai-
val van dolgunk.

Bal oldalt azonban !ényegesen kiilonbozé kérképet talaltam.
Mindkét szemhéj dagadt, vords; szabad széleik vastagodot-
tak, kemény tapintatiak. Az alsé szemhéj szabad szélén,
a kiils§ szemazugté] kezdve 4/ hosszii s mintegy 2 széles ron-
csolt, szalonnds fekeély ldthaté, mely egyenetlen felilletével mind
a kothértyaszélt, mind a szélkdzi (intermarginalis) részt és a
kiilbért magédban foglalja, és kevés sarga valadéktol fodetik.

A felsé szemhéj kothdrtydjan a véazolthoz hasonlé 3
hosszt és 2 széles fekdly mutatkozik. A szemteke erésen be-
lévelt, a szaruhdrtya homaélyos, szimos részben vastag edények-
t6l boritva. A kothartydnak fekélytelen része kiilonben ha-
sonlé médon téporodott és rovidilt mint jobb oldalt.

A korelozmények igen silanyak voltak, mivel sem a be-
teg sem anyja, egy t6t napszdmosné, kell¢ tuddsitast adni nem
voltak képesek. Csak annyit lehete iigygyel bajjal kinyo-
mozni, hogy a beteg mar gyakran szenvedett fényiszonynyal
jaro szemlobokban, de még soha orvosilag nem kezeltetett. A
jelenlegi bantalom 3 hét el6tt tdmadt s azéta mindinkabb gya-
rapodik. A baj kezdete el6tt nehany héttel torokfajdal-
makrél panaszkodott, késsbb térdei dagadtak meg s oly fij-
dalmasakka lettek, hogy a beteg jarni nem birt. Testének
vizsgalata mitsem mutatott, a mi kétségteleniil bujakérra utalt
volna, s mégis a fekély kiileme és lefolydsa olyan volt, hogy
aonak specificus eredete fel6l perczig sem kétkedtem. Uj volt
eléttem ezen esetben azon korilmény, hogy a baj egyidében
mindkét szemhéjt érte, hogy egyikén a kdthartydbdl indnlt ki
valamint hogy gummaféle dagok nem voltak jelen.

Folirtam a kérismét és a gyogyrendeletet, mely rendsze-
res higany bekenésekbdl allott, Erre a nagy ronesoldssal fe-
nyeget6 bajndl font emlitett tapasztalatom daczara annil in-
kibb hatirzdm el magamat, minthogy az egyén mindeddig
még semmiféle orvossdgot nem vett vala, s igy a higany teijes
gyogyhatdsira lehete szdmitani. De félreértés folytdn bekené-
sek helyet protojoduretum hasznaltatott, mely szerelés alatt ja-
nuér 14-ig, tehat nyolez nap alatt, a baj oly nagy mértékben
roszabult, hogy 15-én valédi iszonynyal vettem észre a pusz-
titast, mely mindkét szemhéjt, kiillonosen pedig az alsit érte.
Most ujonnan bekenéseket rendeltem, még pedig 10 szemert
raponta, mire mar 2 nap mulva valamennyi tiinet jobbra for-
duldst tanusitott.

Noha érdekes volna, a segédorvos.pontos foljegyzdseit a
baj rosszabultardl egész jan. 15-ig, valamint a haladé javulast
és gyors behegedést a bekenések alatt e helyen kozdlni; mégis
el kell 4lnom téle, nehogy igénytelen gyakorlati kzleményem
dltal mar tugy is nagy mértékben helyigényt még ndvel-
jem. Legyen elég megemlitenem, hogy a felsé szemhéj kothar-
tyafekélye a pillaszélen tal a borre dtesapott, s hogy az alsé
szemhéjnak belsé harmada is alig maradt ment a roncsoldstél.

Az alsé szemhéj szabad széle a betegség tetdfokin tgy nézett
ki, mint egy fél sajtkerek, melyen legrendetlenebb alaki s
irdnyi bevigdsok tétettek és szalonnds foliileténél fogva t4-
voli hasonlatossdgot mutatott a gyermekek crouposus szemhé;j-
folyamataihoz (conjunctivitis membranacea). Azonban fijdal-
mak, és a nevezett bajnal érintésre beallni szokott vérzések
nem voltak jelen.

Osszesen 160 szemer ungt. cin (melynek harmadrésze
erésebb higanykendesbsl allott) kenetett be, kizbe- kozbe
firdé hasznéltatott, a szdjireg tisztAntartasdra pedig kivalo
gond fordittatott. A fekélyek tikéletes behegedése utdn hamib-
lag adagoltatott. Emlitésre mélto, miszerint a behegedéds folyama
alatt az alsé szemhéjon a kiilsé szemzug felé, a heg kozvetlen
szomszédsagaban egyes kis felham kinovések tdmadtak a bi-
ron, melyek vildgosbarna szinezetiik és csipkés kiilemiik mellet:
kicsinyben tokéletesen hasonlitottak csiesos fiiggolyokhoz. 2
hétnél tovabb allvin fon, végre egymasutan elszaradtan lehullot-
tak. Vajjon a Desmarres iltal egy esetben észlelt szemhéji
fiiggolyok hasonlé képletek voltak-e, nem birom meghatirozni.

Midén februdr vége felé a beteget az orvosegylet iilésé-
ben bemutatim, képes voltam a bal és jobb szem oly annyira
eliité hegeinek kiilonbdztets kérisméjét megallapitani, az egyik-
nek szemszirfordulatdt a masiknak részleges szirtelenségével
egybehasonlittatni, a mire a kothdrtyarog és bujakirnak tor-
ténetes egyiittléte ez esetet kiilonosen alkal massa tette.

Az e kozleményboli folyoményok énmagukbél megérthe-
tok. Elészor is az alakot illetdleg, vagy valédi bér gummaval
vagy takhirtyaalatti besziirédéssel van dolgunk, mint a baj
kiinduidsi pontjaval, honnét a fekély a szabad szemhéjszélre
atterjedve, annak valamennyi sziveteit egyidejileg elpusz-
titja. A fekély helyén a pillaszérzet kikeriilhetleniil elvész.
Lefoly4isa heveny vagy idiilt lehet. Igen heveny lefoly4snal
minden késedelem veszélyes; azily hevenyesség talin kiils-
nosen higanynyal terhelt egyéneknél fordul els. Fajdalom nem
fordil el6 minden esetben.

A gyégykezelés minden egyes esetben a kivalé javala-
tokra legyen épitve. Mackenzie kizdrdlagos higanyszerelése
tévedésen alapszik, mely egyes esetekben nagy kart okozhat.

Végre a tobbszor emlitett pillaszél-hegben jellemzé tii-
netet nyeriink lejart bujakér megitélésére, mely tiinet egyéb
jelek hidnydban nem csekély elonydket nyujthat.

Rovidlatas az oskolagyermekek Kozt

Cohn Armin tudor Boroszléban egy e tirgyat sta-
tistikailag és szemészetileg taglalé munkdlatot kézélt a Den-
tsche Klinik-ben, mely az orvosok mint a nevelék figyelmét
egyarant megérdemli. Az oskola elémozditja-e a rovidlatdst s
ha igen, mily mozzanatok altal? ez azon kérdés, melyet C.
maganak tett. Megoldisinak érdekében mind Boroszldban
mind kirnyékén valamennyi oskolagyermeket révidlatasra
nézve megvizsgalt és a szdzaléki szdmokat az egyes osztilyok-
hoz azaz az oskolalatogatasi évekhez képest kiszamitotta.
Azonkiviill még a termek viligitdsit valamint az asztalok
mivoltit (magassaga ¢s a testtl valé tdvolsdga igen fontos
levén az irds alatti magatartdsra nézve) vette tekintetbe és az
egyes adatok valamint a rividlatas gyakorisiggal valé ossze-
hasonlitdsdbdl képezte kivetkeztetdseit, melyek roviden Gssze-
allitva a kivetkezdk :

Az Gsszes eredmény : 7568 tanitviny kozil volt 683 ri-
vidl4td, tehat az dsszes szdmnak 9 szazaléka.

Ezen szdmba fel nem vétetnek azok, kiknek sziilei hata-
rozottan révidlaték voltak , vagy a hol homélyok vagy miés
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beteiége_k voltak jelen. Mindezek egy mdasik sorban jegyez-
tettek fel, Osszesen 1174. ‘

‘A falusi oskoldkban tizszer kevesebb révidlaté van, mint
a vérosiakban.

A véarosi elemi oskoldkban 6tszér annyi- rovidlaté van,
mint a megfelelé osztilyokban falun.

Sem a vérosi sem a falusi oskoldk nem mutatnak
Alland6 ardnyt a rovidlatok szamat illetleg. Falun az ardiny
valtozik 0,8—3,2, a varosban 1,8 —15,1 szazalékig.

A rovidlatok szama novekszik az oskoladvek szamaval,
de ezen ardny sem mindig dllandé.

Rosz asztalok igen képesek elomozditani a rovidla-
tast. Ezen pontot illetoleg, az utolsé években Schweizban igen
tanusagos kutatdsok és részint mar is javitasok torténtek az
oskoldkban. Ezekb6l annyi legyen emlitve, hogy a pad és az
asztalnak magassdga kozti kiillonbség koriilbelsl 1“-nyivel na-
gyobb legyen, mint a pad és a gyermek kouyoke kozti tdvol-
sag, mikor a gyermek egyenesen iil, ésa kar a test mellett
egyenesen lefigg. A tavolsig, melyben kozonségesen all az
asztal a padtél, tulsigosan nagy; a paduak mellsé széle vagy
talalkozzék fuggdlegesen az asztal belsé széle alatt, vagy még
tulhaladjdk egymést par hiivelyknyivel. Végre a hajlas (Nei-
gung) legyen 1 6" szélességre.

Legnagyobb fontossaggal bir az oskolaszoba vildgossiga,
5 falusi és 17 vérosi elemi oskola 6sszehasonlitdsdbol megezd-
folhatlanul kideriilt, hogy annal tobb rovidlaté gyer-
mek van, minél sotétebb az oskolaterem. Vila-
gos falusi oskoldkban taldlkoztak 1—2 szizalékban a rovid-
latok, sotétebbekben 3%/, szdzal. virosi elemi oskoldkban nyilt
téren 2 szézal, szlik utczdkban 8—156 szazalék.

Igen orveundetes, hogy C. e firadsagos wutatdsali mar is

akortati hasznot vontak maguk utan, miutdn a boroszléi
hatésdg egyelore legalibb az oskolaasztalok az uj rendszer
utdni javitasat foganatositasba vette. Zirichben egy ujiskoldt
nyitottak meg az idén, melyben mind a vildgitisra mind az
asztalokra nézve az uj rendszer kovettetett, s a gyermekek
testi magatartisa ott nyilvin jobb, mint mas oskolikban (KI.
Monatsbl. Jan --Jul, 1866).

Kothartya-alatti befecskendezések szaruhomalyok ellen.

Rothmund tanir egy oly izgaté szert igyekezett felta-
Ialni, melylyel a szaruhartyalob utén fennallo beszurodéseket
minél biztosabban és gyorsabban szétoszlatni képesek lennénk.
[smételt kisérletek alapjan a konyhasoé oldatnak kot-
hartya alatti befecskendezésében egy ily biztos ¢s hathatos
gyoégymodot ajanlhatni vél. Az eljaras igen egyszerii. Kgy kis
Wood-féle {Pravaz) fecskendiével, melynck vége a szemteké-
hez 1domitott gorbiiletet mutat, az oldatot 1',—2‘" nyira a
szaruhdrtya szélétél beviszi a kothartya és tilkhartya kozé.
A sooldat legezélszertibben a kivetkezd mérték szerint készit-
ietik: konyhaso scrup-semis — 1 drach. —Ag. dest. unc. 1. Lan-
uyos legyen és csak lassankint fecskendestessék a kothartya
ala. Chemosis természetesen kozvetleniil tAmad a szaruhértya
kkoriil, de a fajdalom igen mérsékelt. Ha most egyszerii nyom-
kotést alkalmazunk a szemre, 5—6 6ra mulva s daganat (Che-
mosis) mar nem létezik, de igen is a kothdrtya alatti szovet
erdsen beléveltnek mutatkozik, egyszersmind némi fényiszony
¢s sugarizgatottsag levén jelen. A szaruhértya maga rovid 1d6
mulva mintegy lazultnak latszik.

Mindez izgatési tiinetek 5—6 nap alatt eltiintek, és ek-
kor a szaruhdrtya dtlatszosdga javultnak mutatkozott, mit litdsi
probakkal kipuhatolni lehetett. 3 —4 hétmuiva ismételte Roth-
mund a befecskendezist és 3—5b ily befeeskendezés uidn a
szaruhartya korzete mér oly Atlitszé volt, hogy lataképzést
szivarvdnymetszés éltal véghez lehetett vinni.

Rothmund eddig csak 6 esetben kivette ezen elji-
rést, mind a 6 olyan volt, melyben gyurmabeli szaruhértyalob
kovetkeztében az egész hariya atlatszatlanna lett; egyszersem
tapasztalt valami veszélyes tiineményt, de egy esetben a hol
a betegség mindkét szemben jelen volt, és csak az egyiket ke-

zelte az emlitett médon a masikat a régi méd szerint; és igen
vildgosan tapasztalthatta az uj eljaras gyorsabb hatésat.

Ugy véli, hogy e befecskendések mély és nem ed é-
nyezett homilyok ellen épen oly hathatés gyégyméd, mint
a Pagenstecher-féle (sdrga) ken8es felilletes és edényezett
homalyok ellen.

Utolsé idében megkisérlette a sésavoldat befecskendé-
sét (1 : 5000) Donders javalata szerint, és egy esetben javulds
mutatkozott 14 nap mulva. (Klin, Monatsblitter Juni-Juliheft).

A levilt reczeg csapolasa nem mindig drtatlan eljiras.

Graefe ép ugy mint Bowman, azelsk kik miité-
tet vittek véghez a levalt reczegen; allitjak, hogy a miitét,
ha nem is hoz javuldst minden esetben, legaldbb nem vesze-
delmes, miutin egy esetben sem mutatkozott roszabbulds vagy
csak nevezetes visszahatds is. Graefe ezen kiviil azt is
mondja, hogy a mitett szemek kozott egyet sem latott tokéle-
tesen megvakulni. Ovatossidgot a miiteendd esetek vilogatdsa-
ban mindkét szemész még is nagyon ajanl.” A wiesbadeni
szembeteg-intézetben — a mint Dr. Hirschmann irja —
a tapasztalds nem hozott kedvezo eredményt, mert ott tobb
esetben hatarozott roszabbulas kovette a miitétet.

Pagenstecher (az emlitett intézet orvosa) a lefolyt
évben e miitétet 7 szemen 11-szer vitte véghez. Csak egy szem-
ben volt az eredmény igen jo, a mennyiben eddig (14 hénap
mulva) visszaesés nem mutatkozott, de ezen egy esetben sem
nyerte vissza tokéletesen helyét a levalt reczeg.

Két mas esetben a miitétet 2—3 napig tartd javulds (a
lattér tagulasa) kovette, mire a régi 4llapot visszatért, a visz-
szahatas csekdly.

Egy negyedik esetben az elsé miitét eredmény nélkiil ma-
radt, miért ismételtetvén, nagyobb visszahatds tAmadt.

A tibbi 3 esetben igen erds visszahatasi tinetek Iéptek
fel, meiyek a laterd tetemes rosszabbuldsit vontdk maguk utén,
8 e rosz eredményt csakugyan a miitétuek lehetett tulajdon-
tani. Igaz hogy két szemen ismételtetett a miitét, s hogy a ne-
tdn koréu tortént masodik miitét oka a rosz kimenetnek, de
épen azon esetben, hol a miitét csak ezyszer vitetett véghez, a
visszahatas legerdsebb volt sugarlob (Cyelitis) alakjaban geny
szemmel — (Hypopion). Kiilonben ugy latszik, hogy érhértya
lob tamadt e kedvezitlen kimenetii esetekben, mely csak{;a-
mar a sugértestre, szivirvanyhdrtydra és iivegtestre terjedt el.

Minden esetre a legnagyobb ovatossdg van javalva, ha
jogosabh szemrehénydsoknak magunkat kitenni nem akarjuk.
(Kl Monbl. aug 1866).

Mindkét konymirigy lobja.

Horner az altala észlelt kéresetet kovetkeziképen irja le

A betegség 10 nap el6tt ok nélkiil tamadt és sem vords-
séggel sem fajdalommal nem volt Gsszekotve. A felsd szemhé-
jak széle rendes, sem nem dagadt sem nem vords; a kozépss
bérrancz a szemhéj belsé két harmadiban. élesen kifejtve,
hidnyzik a kiilsé harmadrészben, hol daganat létezik, melynek
domboru feliilete jobb oldalt 1', Cm.-re lefelé terjed. A bir
gyengén vizenyis, tokéletesen mozdithatd; alatta érezni a
domboru pipos dagot, mely befele pupos nyelvféle nyujtviny-
nyal végzidik , felfelé pedig a szemiiregfedél alatt eltiinik,
a hova a kisujj ki- és felfelé némiképen kovetheti. A dag ke-
mény, ellentiilé, semmi médon nem fijdalmas.

Az atmeneti redd ki- s felfelé kis mértékben dagadt,
kiilonben a kithértya mind a szemhéjon mind a tekén tokéle -
tesen rendes. A szemteke mozgisai szabadok. A beteg nem
érez semmi felting szérazsagot.

Hamiblagkenies hasznaldsa alatt a daganat lassankint
visszafejlodott, elobb a domborusig, késGbb szélessége és hosz-
szisdga csokkenvén. 5 hét miulva bal oldalt kiviilrgl semmi
rendellenes mar nem volt észlelhetd, de a behatolé kisujj még
érezhette a mirigy kemény szélét; jobb oldalt még ', Cm.-rel
til érte a szemiireg szélét. (KI. Monatsbl. Augustheft 1846).

SEUUY FE .

PESTEN , 1866. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJABAN. (Dorottya-uteza, 14. szim).
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