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Méhr Jézsef 38 éves sz. fehérvéri sziiletésii sziics, f. . junius
hé 12-én kérodénkat kereste fel nagy foku kohogés, féfajas és a
bal mellkasbani sziiré fijdalmak miatt, mely bajok 6t dllitélag egy
hét 6ta kinozzdk és melyek keletkezésérél annyit mond a beteg,
hogy u a. h6 5-én még egész napon &t rendes munkdjit végezte,
este magit teljesen j6l érezve lefekiidt, rovid alvds utdn az emli-
tett kéros tiinetek kozott ébredett fel s azéta nagyobb részt dgyban
tolté idejét.

Felvételkor a beteg megvizsgdltatvin, rajta a kovetkezl je-
len dllapot észleltetett : az egyén erés testalkatu, kissé elsovéinyo-
dott, halvény bérszint, izomzata igen petyhiidt. Lélek és kiilérzék
miikddései ébrenlétekor teljesen rendesek, de a gyakran bedlls
szundor, valamint éjjeli alvds kozben folyton Osszefiiggés nélkiil
beszél. Etvdgya esokkent, szomja emelt. — A mellkas annyiban
mutat alaki eltérést, hogy a bal mellsé feliletén az 5. és 6. borda
kozben a csecsbimb6 alatt, s a szivesuestél kifelé, bemélyedés 14t-
haté, mely minden belégzésnél mélyebbre behuzédik. Légzésnél a
bal oldal felilrdl egész a 6 borddig kevéshé magasan és lassabban
emelkedik mint a megfelelé jobb fél, és az illetd bordakdzok kissé t4-
gabbak. Mélyebb belégzésnél szuré fijdalmakrél panaszkodik a be-
teg a bal mellkas mells6 feliletén. A kopogtdsi hang a jobb olda-
lon, ugy melliil mint hitul, a rendes viszonyoknak megfeleléleg
teljes, éles, nem dobos; balrél a kulcsesont felett és alatt, ugy-
szinte a 2. bordakdzben tompan dobos hangot nyeriink, a 3. bordé-
t6l le egész a 6-ik felsé széléig egészen tompa és iires a kopogta-
tasi hang; a tompa kopogtatdsi hang teriilete olyszerti, hogy azt
felil a 3-ik borda, befelé a bal szegyesontszél hatérolja, alsé ha-
tira a 6-ik borda fels6 szélének megfelelé vonalban kanyarul fel
és kifelé, kiils6 széle pedig szakadva éri el a mellsé hénaljvonalat.
— A szivesteslokés az 5—6 bordakdzben a szegymelletti (paras-
ternalis) vonalban igen gyengén érezhetd s a 16kés helyétl a hé-
nalj felé a kopogtatdsi hang kevéshé iires mint a szegycsont felé. A
sziv hangjai, valamint a nagy edényekéi is, gyengék ugyan, de
tisztdk. Az elébb emlitett hemélyedések felett kopogtatdsra szin-
tén koriilirt tompa hangot nyeriink. A bal mellkas héisé feliletén,
a tovis feletti drokban és befelé egész a gerinczoszlopig a kopogta-
tési hang ismét tompa, és pedig kifelé iiresebb, mint kdzvetlen a
gerinczoszlop mellett ; aldbb azonban, a 4 mellesigolya magassi-
gdban, a hang mér teljes, éles, nem dobosha megy 4t s ilyen ma-
rad a tido alsé szabdlyos hatdraig. A mdj és 1ép tompa kopogtatdsi
teriilete rendes nagysdgu. A hallgatézds a bal mellkas mellsd fe-
liletén, a rendellenes tompultsignak megfelel6leg, élénk horgi ki
és belégzést mutatott s e mellett idénként a csicsvonaltél kifelé

kis teriiletre szoritkozé dorzsszirej volt kivehetd, hdtul balrél a
tovis feletti d4rokban és a gerinczoszlop mellett hatdrozatlan belég-
zés és horgi kilégzés volt hallhaté. Aldbb, valamint az egész jobb
oldalon is, éles sejtes 1égzés és szortyogdsok voltak jelen; a sz6-
rezgés és hirghangzds az illetd rendellenes feliileten kissé meger-
sodve mutatkoztak. A beteg gyakori kohogéstél kinoztatott s ki-
kopése az elsé 2 napon rozsda szinfi habzé nydk, kés6bb tiszta fe-
hér nydkos folyadék volt, melyben a gérecs6 csak nagyszému ép fia-
tal sejteket mutatott ki. E kozben a 2-ik bordakoéznek elébb dobos
kopogtatdsi hangja szintén tompa és iressé viltozott. E mellett
folyton tarté 14z, érlokés 125 egy elsé percz alatt, homérsék 391/, C.
A hugy vizsgilat egyéb eltérést nem mutatott, minthogy a halva-
gok meg voltak kevesbedve.

Az el6zményekbdl annyi volt kivehetd, hogy az illetd egyén
4 év elitt, szintén valamely mellbdntalommal, a sz fehérvéri kér-
hézban gy6gykezeltetett, s hogy akkor is kohogése, a bal mellkas-
tijon féjdalma s forrésiga volt, és négy heti ottlét utdn gyégyul-
tan elbocsdttatott s azéta jelen bajdig, csekély kohdgésen kiviil,

magit egészségesnek érezte.
Az elsorolt tiinemények megdllapitdsihoz a tandr ur a kd-

vetkezd fejtegetést csatolta.
*

*
*

A bal mellkas felsé részén taldlhaté tompa kopogtatdsi
hang, ezen mellkas résznek hiényos emelkedése a belégzés-
nél mir elélegesen foltételezik, hogy a mellkasfal azon ré-
sze alatt rendes alkatu, légtart6é és tdgulékony tiidé nem fek-
szik ; hanem vagy tomorilve van az illeté tud6rész-
let, vagy valamely a tidébe dgyalt dlképlet, él6sdi
sth., vagy pedig mellhdrtya-izzadmény ad okot a
tompa kopogtatdsi hangra, mely azonban ezen helyen és ezen
hatdrok kozott, csak is mint eltokozott mellhdrtya-izzadmény
képzelhetd. Tovibha képzelheté volna, hogy a bal mellkas
mells6 felilletének tompa hangja titérdag vagy szivbu-
rok-izzadmény &ltal okoztatik, mely utébbit azonban
csak azért emlitjik meg, mert ez esetben a mellsé tompa
kopogtatdsi hang nagyjabél a sziv helyzetének felel meg,
mert a kopogtatdsi tompasdg kiebb terjed balfelé, mint azon
pont, hol a szivesieslokést érezzik s mint tobbszor felemli-
tettitk volt, nagy foku szivburok-izzadményndl gyakran ta-
ldltatik a szivtompulatnak a szivesicslokéstél kiebb terjedése
balfelé ; e mellett a szivesucslokés gyengesége is ily izzad-
mény jelenlétének jeléiill volna tekinthetd, s végre elémozdi-
tand ezen felvételt a bal 3, 4, 5-ik borda mellsd részének
nagyobb eléredomborodasa, a folotte és alattalevé borddk
szinvonala folott.
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Azonban a tompa kopogtatdsi hang terilete nem bir |

azon hdromszogi alakkal, melylyel az szivburok-izzadmdny-
nél birni szokott, hanem rendetlen négyszogot képez; tovabhi
a tompasag a szivesteslokést nem néhdny vonallal haladja
meg kifelé, mint az a szivburok-izzadmanynél eldjon, hanem
majd két hiivelykkel terjed az kiebb a csieslokésnél, végre
ogy szivburok-izzadmédny, mely hasonlé kiterjedéshen tom-
pitnd a kopogtatdsi hangot, nem volna képzelheté a nélkiil,
hogy az akaddlyozott vérkeringésnek tiineményei elétérbe ne
lépjenek, u. m. a torkolatvisszereknek teltsége és hulldmzdsa,
kékkoros szin, vizvériség és vizkér sth., melyek ez esethen
mind hidnyzanak. Ep oly kevéssé egyemk a szivhurok-izzad-
mény folvételével a hénaljvonal elétt a 2-ik bhordatél a 4-ig
hallhaté éles, hangos horglégzés.

Ugyancsak ezen hangos, éles magas horglégzés, az
eroshodott horghangzds és mellrezgés szélanak az eltokolt
mellhértya-izzadmény ellen is, mindezen physikai
tineményeknek foltétele t. i. az, hogy a kiilléggel kozlekedd
horg és a mellkasfal kozott tomor és minél egynemiiebb ko-
zegek legyenek helyezve, ezen foltétel nem volna teljesitve,
ha az illeté horgot beszirt vagy tsszenyomott tido ezt pedig
alhartydk, hig izzadmény s ismét megvastagodott mellhdr-
iyalemez fednék; hanem fol kell tenniink, hogy a mellkas-
tal és horg kozott csak is a tomorilt tadéallomdny van el-
helyezve. — Hogy a jelen esethen arendellenes tompulatot
csakugyan a tidétomorilés és nem eltokolt mellhdrtya-izzad-
many okozza, ennek bizonyitékaul még felhozhaté azon ko-
rillmény is, miszerint az 1-s6 és 2-ik bordakozben dobos ko-
pogtatisi hangot nyeriink jeléill annak, hogy ezen bordako-
zok alatt ellazult légtartalmu tiidé fekszik. Ha a tompulat
helyén mellhdrtya-izzadmany volna jelen, ez a tidét csak a
mellkas hatso része felé nyomhatnd, a dobos kopogtatési
hangnak tehat a hatsé mellkason kellene észleltetnie s nem
volna megérthetd, hogy az a kulesalatti tdjon taldltatik.

Nem lehet tehdt a felél kétkedni, hogy arendellenesen
kiterjedt tompa kopogtatdsi hang tuddétomoruléstél ve-
8zi szérmazdsat.

A jelen esethen annak eldontése, valjon mily nemi ok
hozta 1étre a tid6tomorialést, nem volt épen nehéz, miutén a
helybeli és dtaldnos kértimetek oly kifejezettek voltak, me-
lyekbol a korismére kivetkeztetni konnyen lehetett ; ugyanis
tompa, majdnem iires kopogtatdsi hang, nnnek megfeleléleg
alénk horgi 1égzés, az elsé id6ben rozsda szin, majd véres
csikos, utébb genyszerti kopet, a szérezgés és horghangzds
erdshodése, a 1z mindsége, azon korilmény, hogy a beteg
benlétének 3-ik napjaig a kéros folyamat terjedében volt,
mit a tompultsigi felillet terjedése és a horgi l6gzés élénkii-
lése mutattak ; mindezek oda utalnak, hogy heveny besziird-
déssel, még pedig croupos besziirddéssel van dolgunk. Ezt
bizonyitja tovabbd a 4-ik napon a tovisfeletti drokban hall-
haté szercsegés, melylyel egyitt a ldz alibbhagydsa észlel-
tetett s mely ez esetben, mint oldészercsegés — crepitatio

_ redux — volt tekinthets. A jelenlevé dorzsszorej kétségki-

villi tanujele annak, hogy egyuttal a mellhartya is bantal-
mazva volt.

Mis kérdés az, valjon a jelen esetben észlelheté kéros
tinemények mind megfejtheték-e a croupos ti-
délob folyamatdb6l, avagy talin ezen folyamaton kiviil
még mis, tén régen lefolyt vagy idilt kéros fo-
lyamatok lé6tezését nem kell-e folvenniink? Mar

— 548 —

maga azon korillmény, hogy a lobos beszirdédi’s a bal tido
felsd lebenyeben tanydzk, igazolja ezen kéirdést. Tudjuk
ugyanis, hogy az ép alkatu egyéneket meglepett croupos ti-
délob a tudok, és foleg a jobb tido alsé lebenyében szokott
mutatkozni, s hogy a felsé lebenyek, meg tiddestesok meg-
tdmadtatdsa foleg semyves, elsatnyult vagy giimékoros egyé-
neknél észleltetik. Valjon ezen egyénnél vannak-e giimék je-
len a tiidékben ? azt ezuttal meghatiroznunk nem lehet, sem
a physikai jelek, sem a géreséi vizsgdlat nem mutatnak gii-
mék jelenlétére, a beteg semmi oly timeményt nem ad tud-
tunkra, mi ezek jelenlétét bizonyitand. Azonban tudjuk azt
is, hogy giimék lehetnek jelen a tiidékben, a nélkil, hogy
physikai jelek dltal nyilvinulninak, anélkil, hogy a géresd
alatt a kopetben ruganyos rostokat vagy zsiros szétesésben
levé sejteket és szabad zsirszemeséket talalndnk. Nem hatd-
rozhatjuk tehdt meg, valjon giundk vannak e jelen vagy nem.
pedig kétségtelenil joslati tekintetben vagy fontossigu volna
ezen meghatirozds, minthogy gimdk jelenlétében a eroupos
izzadmdny zsiros és fejetszeri elvdltozdsa s utélagos felszivé-
ddsa sokkal kevésbé valdszinli, mint az izzadminy és fiatal
sejteknek u. n. glimds vagy turészeri elviltozdsa, mely tii-
dévészhez vezet.

Hogy voltak jelen més kéros viltozasok mar
e jelen heveny folyamat elétt, azt ama méasnemi tiinetekbol,
melyek mint behuzéddsok észlelheték az 5. és 6. bordakoz-
ben, csaknem biztossiggal kovetkeztethetjik. Miutin e behu-
z6ddsok épen a szivtdj kozelébe esnek, szitkséges lesz vizs-
gélnunk, valjon nincsenek-e dsszefiiggéshen a sziv rythmicus
miikodésével ? azonban figyelmes szemlélésre meggydzbdhe-
tiink, hogy semminemii osszekottetés e ketté kozott nem ta-
lilhato, hanem a tinemény ugy mutatkozik: hogy az dllan-
dén lathaté korilirt behuzédds, a belégzés alatt még mé-
lyebbre behuzédik; a tompa kopogtatési hang e hely folott
pedig azt mutatja, hogy az alatta fekvd tiidérészlet léghidnyos.
Egyszeri hehuzéddsok a bordakozokben, a neélkil azonban,
hogy a 1égzésnél azok mélyebbre besiilyedjenek, gyakran
észleltetnek elérement mellhdrtyalobok utdn, midén alhar
tydk és ezeknek toporodése jom létre a mellhdrtydkon, melyek
a bordai ligyrészeket magokkal zsugoritjik, vagyha zsigeri
mellhdrtydn iilnek, a tidé megfeleld részét toporitik dssze.
Epen ugy létrejohet ily behuzédas barmely més okbol szér-
maz6 tidétoporodés vagy oOsszenyomatdsndl, p. o. giimék,
iiregek kornyéken stb., itt azonban nem ecsak egyszeri he-
mélyedést, hanem a bemélyedt téjnak a belégzéssel jiré mé-
lyebb behuziddsit észleljik.

Hogy ezen timeménybdl a légzési szervek dllapotira
kovetkeztethessiink, szilkséges szem elétt tartani a mellkas
és tiidok viszonydt a légnyomdshoz. A mellkas kiilsé felile-
tére a 16g egész sulydval nehezedik, még belsd oldalira az
csak a ruganyos tiidén & gyakorolhatja nyomdsit, tehdt a
belsé mellkaslapra csak annyi erével hat a legnyomds, a
mennyi a tiidok ruganyossi ginak legyézése utin megmarad.
Ebb6l kitetszik, hogy a 1ég erb6sebben nyomja a mellkas fa-
14t befelé mint kifelé. a honnét a hordakozok bevijult
alakja ered.

Midén a belégzési izmok ereje dltal a mellkas kitdgit-
tatik ; akkor a bordakozi izmok miikodése folytén a hordako-
zok kivéjultsiga tobbé kevéshé elenyészik, a mellkasfal pedig a
tiidd folszinétdl eltdvolittatnék, de mintén a tiad6 és mellkas-
fal kozt rendes &llapotban ires tér vagyon: annalfogva alég
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ebbe igyekszik dramlani a mellkasfalon egyoldalrdl és a lég-
utakon meg tid6kon &t més oldalrél s miutdn ez utébbin 4t
taldl kevesebb ellendlldsra: a tiidot tolja az emelkeddé mell-
kasfal utén és a tiudét kitdgitja. Ha hogy bérmi okndl fogva
a mellkas emelkedése kozhen a lég behatdsa a tiidébe akadd-
lyozva van, akkor a mellkasfal engedékeny részei — a hor-
dakozok — nyomatnak a ki nem tédgithaté tiidorész felé, te-
hét defelé. Ezen hatds a mellkasfalra még sem mindig jon
létre és pedig azért, mert a lépnek hozzé nem férheté 1ég-
sejtek kornyékében az ép sejtek nagyobb mérvben kitdgulnak
s ugynevezett helyettesité légdagot képeznek vagy legaldbb
nagyobbh belégzési tdgulatnak vannak ezek aldvetve, minek
eredménye azutdn az lesz, hogy a tdgithatlan tud6 dltal tre-
sen hagyott tért belégzés alatt is kitoltik emezek, tehdt 16g-
z6si behuzodés ily esetben nem észleltetik. Ha ellenben a t4-
gulatlan vagy toporddott tidérész oly terjedelmes, hogy a
kozelfekvé sejtek nem tolthetik ki a belégzés alatt tdmadé
hézagot, akkor a behuzéddsnak be kell kovetkeznie. A jelen
esetben a hehuzédott helyekre szoritkozd, és a feljebb leirt
terjedelmes tompulattol kilon vélt tompa kopogtatisi hang
alig egy plessimeternyi teriiletet foglal el, itt tehdta légzés-
alatti behuzédds okdul a tomorilt tidérész nagy terjedelme
nem fogadhaté el, hanem azt kell folvenniink, hogy vala-
mely més ok akaddlyozza a kornyez6 ép 1égsejteknek helyet-
tesité kitdgulasit s belégzés alatt az iirbe valé elétoluldsét.
Ilyen ok lehet, hogy a korilirt tidétomoriilés kornyékén a
zsigeri és falzati mellhdrtya kozt osszenovések vannak jelen,
erre mutat azon koriilmény is, hogy belégzés alatt ezen ko-
rillirt helynek kopogtatdsi hangja keveset véltozik.

Tehdt abbél, hogy e kis terjedelmi helyen tompa ko-
pogtatdsi hangot nyeriink, hogy a bordakozok e helyen be-
mélyedvék, s belégzés alatt mélyebbre behuzédnak, oda ko-
vetkeztetiink : hogy e térség alatt tomorilt tiudo létezik,
melynek kornyékén a falzati és zsigeri mellhdrtya ossze van-
nak nbve. Valjon a tomorilt tiidérészlet egyszersmind topo-
rodott is, és igy okozza a leirt helégzésen kiviili mélyedést,
vagy pedig toporodé kérgek a mellhdrtydn okozzék-e azt?
el nem hatdrozhatjuk.

Ezen mellhértya osszenovések valészintien régibh ere-
detiiek, mint a croupos tiidélob s talin egy ily régebben le-
folyt mellhdrtyalob maradvinyaként lehet a horddk némelyi-
kének asymmetricus alldsat is tulajdonitani, mintdn més elfo-
gadhatobb okot szémara kijelelni nem lehet.

Nem lehet emlitetleniil hagynunk még egy més tinetet
t.1.a szunyadds és dlom kozben majd mindig je-
lenkez6 tévheszédet. Vannak egyének, kiknél méra leg-
csekélyebh ldzas mozgalom oly hatéssal van a kozpontiideg-
rendszerre, hogy azonnal félre beszélnek, jelen betegiinknél
azonban ugy 14tszik nem tisztdn ily indokunak lehet e tiine-
tet jellegezni. A mennyire az elézményekh6l kitinik, bete-
gink hosszu id6 ota mértékletlen volt a szeszes italok élve-
zetében, s mint tudva van, épen iszdkos egyének hajlan-
dok, a szokvinyos agyvértolulasok folytdn, ldzas bajok alkal-
mdval ily tévbeszédekre; nem lehet tovibbd azt sem teljesen
kizérni, valjon nincs-e nala idilt, talan glimos agyhdrtyalob
jelen, mely kortilményb6l szintén konnyen kimagyardzhaté
volna a zavart elmemiikodés. '

* #

Korlefolyds. A beteg 6t napi itt 1éte utén a 14z aldbb szdlni
¥s a helybeli tinetek fokonként javulni kezdettek. Ugyanis junius
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h6 17-én mdr nem csak a bal elsé, hanem a 2-ik bordakozben is
dobos kopogtatdsi hang volt észlelheté s aldbb is a tompa hang ke-
véshé iressé 16n; hétul azonban ekkor még alig volt valami kii-
loubség a tompult felilet folott kiveheté. A horgi 1égzés annak
megfelelfleg gyongébb 16n, de dorzsszore] még mindig volt hallhaté
s hdtul a tovis feletti drokban a szercsegés folyton jelen volt. A
szivesticslokés mindinkdbh erdsebben volt érezhetd sot 14thaté is.
Junius hé 23-4n a ldz teljesen megsziint volt, a beteg egyéni ér-
zete, 6tvigya mi kivinni valét sem hagyott hétra, s daczéra ennek,
az old6dds igen lassan, s6t a beteg egész benléte alatt, mely ju-
nius hé végéig terjedett, igen tokéletleniil haladott eldre, ugyanis
a tompultség mindinkdbb vesztett ugyan iirességébdl gy eldl,
mint hétul, de teljes nem 16n, a horgi 1égzés igen halkkd viltozott,
Gigy hogy belégzésnél csak hatdrozatlan 16zzés volt kivehetd ; a be-
teg csak keveset kohogott s kikopése csekély tapadé nydk volt. E
lefolyds megerdsiteni ldtszik ama feltevést, hogy a tiiddk alkalma-
sint mér a jelen heveny meghetegedés elott székhelyei vol-
tak giimds lerakéddsoknak, s igy attél tarthatunk, hogy a lobos iz-
zadmény részben giimos dtalakuldsba fog dtmenni. Ugyan ez idé-
ben észleltiik azt is, hogy a helybeli tiinetek javultdval, a tompult-
sfig s horgi 16gzés kisebbedésével az emlitett bemélyedések belég-
zésnéli behuzdddsa is mindinkdbb kisebbiilt s végre megsziint, no-
ha magok a bemélyedések viltozatlanul visszamaradtak. Ez csak
olykép magyarfizhaté meg, ha miképen azt a kérisme feldllitdsdndl
kifejtettiik, a besziir6dott tidorész ismét |ég-atjarhatévd 16n, de a
mellhdrtyai kérges dlhdrtydk és Gsszendvések, mint valésziniileg
régibb folyamatok, visszamaradtak. Az dlomkdzbeni tévbeszédek,
noha kisebb fokban s ritkdbban, még most is eléfllanak, daczdra
annak, hogy a beteg tokéletesen ldzmentes, mely koriilmény szin-
tén a mellett sz6l, hogy az agyban vagy burkaiban régibb kelet-
kezésii kéros folyamatok 1éteznek.

A lékezésroli eszmecsere a ,,Soc, imper, de chirurgie“-ben,
Kozli AmBrO JANOS orvos-sebész-tudor, -

(Folyt.)

Trélat. A lékezés kitiiné miitétel, de a javalat ritkdn sza-
batos, azok a kik a miitételt kétséges esetekben ajdnljik, elisme-
rik a javalat hatdrozatlansigit.

A koponya sérelmek kozott keletkezési médjuk szerint egy
lényeges kiilonbség 411 fenn. A héboruban elédllott sértések tobb-
nyire kisebb terjedelmii de nagy sebességgel rohané lovetek 4ltal
okoztatnak, a sértés korlitolt helybelisitett; a polgéri életben
el6jove koponya sérelmek tShbnyire magasréli lezuhané s nehéz
nagy tomegi testek behatésa 4ltal erednek s a sérelem kiterjedt,
nem korldtolt s ez egyik oka a polgéri s tébori sebészek kozott a
vélemény kiilonbségnek 1ékezést illetbleg.

Helybelisitett koponya sérelmeknél a 1ékezésre a javalat
fennlll, de az agyfeliilet hatérozatlan zuzéddsaindl a kétség
fennmarad.

Lefort r dllitja, hogy rdngatédzdsokndl minthogy az agy-
vel$ lobnak kértiinete, a 1ékezést mellézni kell. E tétel nem 411; a
ringatédzisok szémos okokbél erednek, igy p. o. valamely eszkoz
hegye, csontszilka, agyveld zizédds sath. ugy hogy bétran lehet 41-
litani, hogy a ringatédzdsok az agyizgatdsnak kértiinetei s mint-
hogy mechanicus okai vannak, a ringatédzésok minden eseteiben
a lékezést mellézni nem lehet.

Lefort ur mondja, egyszerii torés kortiinetek nélkiil ellenja-
valat. Legouest ur épen ellenkezot 4llit s bizonyos szémos kopo-
nyasérelem, a mely ldtszélagosan egyszerii, haldlos, lefolydsu a
melynél a lékezés életmentd lehetett volna.

Giraldés (Gaz. des Hopit. 47 sz.) Anglidban igaz gyak-
rabban 1ékeznek, de dtalnossigban e miitétel nincsen elfogadva,
igy p. o. Erichsen elég gyakran alkalmazza, Adams ritkdbban
Syme csak kivitelesen, Prescott Hewett sebészi elbadédsaiban
nyilatkozik : ,a koponyatoréseknél behorpaddssal s veszélyes kér-
tiinetek nélkil a sebészek nincsenek egy véleményben, oskola os-
kola ellen, kérhdz kérhdz ellen, gyakran ugyanazon kérhdzban se-
bész sebész ellen van. Ezen véleménykiilonbség bizonyosan onnét
ered, hogy a javalatok korldtolt tapasztalishél vonattak le*. Lon-
don Hospitalban 1863—1865 27 1ékeatetett, ezek kozott meggys-
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gyult 9, meghalt 18. Glasows kérhdzban fenndllisitél 1794 —1855
67 16kezés tortént, megayégyult 13, meghalt 54.

Ugyanazon nézeteltérést taldljuk a tébori sebészethen. Stro-
meyer a schleswigi hadjdratban 1849 és 1851-ben 8 1ékezést tett
de eredmény nélkiil, ¢ mitétnek nem bardtja. Pirogoff a krimi had-
jératban 10 esetben hdrmat sikerrel wmiitdtt, kedvezdbb véle-
ménynyel van, Jeffson szinte a krimi hadjirathan 11 esetben otszor
kedvez6 eredménynyel miitétt s nagy eloszeretettel viseltetik a 1é-
kezés ivdnydban. Amerikai hadjiratban sokat 1ékeztek, Aschurt tr.
irja, hogy az 1862-ik sept. h6tél 1863 mércziusig 35 1ékezést 14-
tott, ezek kozott meghalt 28, meggy6gyult 5, bizonytalan 2 s ugy
nyilatkozik, hogy egyetlen egy esetet sem ldtott, a melyben a mii-
tétel igazolva lett volna s igy ugyanazon bizonytalansig uralkodik
a tdbori, mint a polgiri sebészetben.

Bzen bizonytalansdg nem onnét ered, mintha nem léteznének
hatdrozottan koriilvonalozott szabdlyok, hanem onnét, hogy ezen
szabdlyok gyakorlati alkalmazisa aldja van vetve az egyes sebészek
klinicai tapasztaldsainak, ligyességiknek.

Lefort a 1ékezés kérdésének dtvizsgdlisdndl kétséges értékil
adatokra tdmaszkodik, 6 az angol folyéiratokban az elmult 10 esz-
tendében kozlott 1ékezést szdmszerint 200 Osszeszedett. Megjegy-
zend6, hogy ilynemii adatok — kilonbdzé forrdshél erednek, kiilon-
hozé targyakra vonatkoznak, némely esetek kozléinek tudomdnyos
érteke kétséges, gyakorlati kovetkeztetésckre nem alkalmasak ;
hozzd jarul, hogy ezen esetek kilonbdzo eszkozokkel ejtett s kiilon-
biz6 helyen 16v6 sérelmekre vonatkoznak. Elismeri, hogy nagy kii-
lénhség 1étezik a koponya sérelmek veszélyességének fokdra nézve a
szerint, a mint azok a homlok- az oldal- vagy hdtsé tdjin vannak,
az els6k kevéshé veszélyesek mint a mésodik — ezek mint a har-
niadik rendbéliek. Alapja bizonytalan kdvetkeztetései nem megen-
gedhetok. Haastatistical adatok jok, a kovetkeztetés nagy fontossdgu.
Az egyesiilt dllamok tédbori kdzponti egészségiizyi igazgatésigaiol
kozlott adatok nem értékesithetdk. 5046 16tt fej seb két rendbe
osztva; az elsé rendhe foglaltatnak a koponyatdrés, zizds, dtlyu-
kasztds, behorpadds ; a mdsodik rendbe egyszert zizdsok s a lagy-
részek sebei sorolvik. Az elsd sorban 1104 eset van, de csak 604
esetrél van kozelebbi tuddsitds, ezek kozott 121 lékeltetett, 60
meghalt, 47 meggyégyult, 14 nem tudatik. 133 esetben a tortré-
szek felemeltettek, a csontszdlkdk eltdvolittattak, 61 meghalt, 53
meggydgyult, 19 ismeretlen ; dsszesen sebészi beavatkozdssal kezel-
tetett 254 eset, ezek kozott 121 meghalt, 100 meggyégynlt, 33
bizonytalan,

Verneuil, Fritze, Blasius dltal kozlott 1ékezési statistikdk
szinte hidnyosak.

A lékezés javalva van a koponya sértéseknél, torés behorpa-
ddssal, ha a sérelem az agyizgatottsdgi vagy nyomdsi kértiinetekkel
szovet kezve van; dtlyukaszté toréseknél; oly esetekben, a midén
egy goly6 vagy zuz6dd test a koponydnak egy pontjit éri a nélkiil
hogy ldtszdlagos torést okozna, a belsé lemezb6l ugyan is a csont-
szdlkdk elpattannak, az agyveld feliiletét izgatndk s silyos kértiine-
teket idéznének eld.

A koponya sérelmek kovetkeztében létrejové vérdmlenynyel
gyakran egyidejilleg az agyveld ziz6ddsa is bekivetkezik, ily eset-
ben a lékezés csak fenntartissal — réserve — alkalmazhaté.

A koponya oldalrészei rdngdsokkal szivetkezett toréseinél a
16kezés ritkdn van helyén, mert rendesen hasadékok vannak jelen a
koponya alapjdn, vérdmlenyek az agy alapjin, a gyomrocsokban s a
gerinezagyducz koriil.

Pétrequin (april 24-ki ilésben 1. Gaz. des Hop 53 sz.) a
koponya zizoddsdsinil a 16kezés hasznos voltdt torténeti adatokkal
bebizonyitani torekszik. Hippocrates a koponya zuzéddsdnak két fo-
kit kiilsnbdzteti meg a szerint, a mint a zuzédds mind a két vagy
pedig csak a kilsé lemeszt érdekli, szabdlyul dllitotta fel a zizott
résznek eltavolitdsat. Eljardsat az 6kor sebészei kovették, Celsus
vakaré kést, Galenus, Aegina Pél furdt, csontollét hasznaltak. Heli-
odor az eljirds indokait a zdzott csont kértani kovetkezményeit —
a kemény agykér levéildsit, tdlyog képzddést, a csont kéros elvélto-
zdsit — szakértéleg tdrgyalja.

Jelenleg a koponyacsontok zizéddsa a 16kezés javalataul nem
tekintetik ; a régiek tapasztalataib6l egyediil a helybeli kértinete-
ket tekintetbe véve, az tiinik ki, hogy a koponydnak nagyobh fokd
ziz6ddsa két rendd kortiineteket eredményez. Az elsidleges kérti-
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netek : véromleny a koponya-csonthdrtya s csonf, a csont s kemény
agykér kozott, néha egyiittesen ; eltekintve az agynyomds kértii-
neteitél, a véromleny, kilonosen az utébbi, gyakran fel nem szivé-
dik s mdsodlagosan a véromleny helyén télyog, a zizott esont lobja,
néha csontszi, gyakra bban csontiiszok képzodik; ezen mdsodlagos
véltozdsoknak idiilt lefolydsuk, kéros visszahatdsuk folytdn haldlos
agykér-, agylob gyakori kavetkezménye.

16. szdz. Ambros. Paré, 17-ben Dionis, 18-ban Ledran a ko-
ponya zizéddsindl 1ékeltek. Ez utolsé e targyban oly formén nyi-
latkozik, hogy a lékelés a koponyacsont zizéddsindl a kemény s
ligy agykér bintalmazdsinak kikeriilése végett sziikséges. Lopus
kérodai észleletei s bonezolatai alapjén, ugyszinte Richter, Vacca,
Berlinghieri sth. e tant tekintélyikkel tdmogattik.

Percival Pott az angol sebészet egyik képviseldje sebészi
e vlékirataiban szdmos idevonatkozi eseteket kdzol, kivetkez6 négy
eset e kérdés felderitése végett kozlésre méltd.

1. Egy ifju fejre utés kovetkeztéhen eszméletleniil dsszero-
gyik; érvigds, két 6ra milva eszméletén van, s 6tddik napon a
kérhdzh6l elbocsdttatik. — 13-ik napon a kérhdzba visszatért :
erds fejfijds, szomj, dlmatlansdg; éryégds, mdsnap borzongatds,
tévengés, rangatédzds s a 17-ik napon meghalt. — A betegség 14.
napjén a sérelem helye kissé dagadt, bemetszés.

Bonezlelet : a sérelem helyén a koponya-csonthdrtya levalt,
a csont természetes kinézését clvesstotte, a csont s kemény agykér
kozott tetemes genygyiilem. A koponya zizédasra részletes agy-
kérlob kdvetkezett s a lob a zdzott helyre korlatolva maradt.

2. Egy 9 éves gyermek botiités kivetkeztéhen kis idére elkd-
bult, a sérelem helyén a fejbor kissé dagadt, egyéb kértiinet nines;
6— 12 napig fejfijds, émelygés, hdnyis, ldz.

12-ik napon borzongatds, mdsnap tévengés, a tandcskoz-
kozmdnyra felkért Pott a sérelem helyén 1évé hulldmzé daganatot
felmetszette, a csontot lemeztelenitve taldlta s 1ékelést javasolt; a
kezelé orvos s a csaldd Pott tandcsdt nem fogadtik el, a gyermek
hérom nap milva meghalt,

Bonczlelet : a csont a sérelem helyén elviltozott, a kemény
agykér a bal fal- s haldntékesont egy részén levilt s e helyen te-
temes genygyilem. — Pott helyes tandcsdt igazolta a lelet.

3. Egy mesterember a mdsodik emeletré]l lezuhan, eszméletét
hamar visszanyerte. A homlokesont jobb oldaldn zizédds seb nél-
kil ; érvigds; mésnap dolga utdn lat.

6-ik napon a kérhdzba felvétetik : élénk fejfdjdalom, émely-
gés, hinyds; a zizds helye dagadt, bemetszés, a csont lemeztele-
nitett. — 7-ik napon 14z, nyugtalansig, dlomhidny: érvigas. --
8-ik napon a 14z folyton tart, szorulds; érvigds a torkolati vissz-
éren, hashajté ; — 9-ik napon a haldnték felny ttatik : 14z nagyobb.
— 10-ik napon horzongatds, a seb rosz killlemi, halvény, sziva-
csos; lékelés; koérosan elvaltozott kemény agykéren geny.

11. napon borzongatds, 14z nagyobb, a fejfdjdalom élénkebb, a
seb rosszabb kiillemii: — a halanték csontkozelében ujra lékezés,
mire nagy mennyiségii geny dril ki.

Ervégis, hashajto.

12. napon tetemes javulds, China fiizet: a tovdbbi lefolyds
kedvezo.

4. BEgy 12 éves fiu a homlokdn bot iitést kap, eszméletét nem
sokéira visszanyerte. Az ités helye dagadt, érvigis; mésodik na-
pon liz, szorulds, érvdgds, hashajté. Kilenczedik napon a kérhdz-
b6l elboesdttatik, de 14-ik napon visszatért : 14z, fejféjdalom, szédel-
gés, érvigds, hany- hashajto.

17. napon borzongés, é1én kebb fejfdjdalom, erésebh 1dz.

20. napon az iités helye dagadt, fajdalmas ; bemetszés, a csont-
hirtya tallér nagysdgu kiterjedésben levilt : 1ékezés, mire a kopo-
nyacsont s kemény agykér kozott 1évd geny kiiiriil, egy hétig si-
lyos kértiinetek mellett a geny béven omlik, késobb a genyelvilasz-
tds kevesebb s sériilt meggybgyult.

Igaz, hogy u lékezést a koponyaziizédds eseteiben nem min-
dig kovette siker, de itt helyén van Bell Benjamin tandcsa: ,a
miité ha szabatos elvekb6l indul, minden egyéb tekintetet félre té-
ve egyediil a fenyegetd veszély elhdritdsdin, a beteg megmentésén
igyekezzék ; ha csak kedvezo esetekben folyamodik a mitételbez
sok sériilt meghal, a kik 16kezéssel megmentheték lettek volna.
Ha érett megfontolds utén a 1ékezés egyediili méd a megmentésre,
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ingadosds nélkil alkalmazni kell, akdr mily kétséges is legyen az
eredmény.“
A 1ékezés javalata kizé a koponya zizédéds ujra felveendd.
Larrey értekezésének folyoményai az OHL. 25. sz. 142
L vannak kozolve.

LAPSZEMLE.

(—h—n) Mellszorulis egy esete (angine de poitrine).

X. dobos a pdrisi Orséghdl, negyvenhét éves, 1867-diki mé-
jus 28-4n a val-de grice-i katonakérhdzba ment.

A beteg a megelozd év ugyanazon napjin, mint melyben a
kérhdzba felvétetett, a mellkas mellsd részén oltozés kozben erd-
szakos fdjdalmat érezett. Ezen fijdalom koriilbeldl két perczig
tartott, mely idé alatt egyenesen, mozdulatlandl 4llva maradt,
mire az teljesen megsziint. Az a baloldali szegyesont bordaporezi
iziiletekben 1épett fel, s mig egyrészrdl a koldok felé tartott, més-
részrél a baloldali karon &t egészen a konyokig terjedett. A beteg
azel6tt valamely komoly bajban nem szenvedett, s midén jelen
évi mijus 26-dn a roham ismétlédott, mindenkép egészségesnek
14tszott.

Felvételkor erdteljes testalkatunak taldltatott, igen kifejtett
izomzattal, mi mellett a légvételi és a vérkeringési szervek rende-
sen mitkidtek, s a ymellszorulds® (angine de poitrine) jelzése igen
nagy kétkedéssel tortént.

Mijus 30-4n a latogatds elétt ujabb, de az elébbenieknél ke-
véshé fdjdalmas és rovidebb tartamu roham mutatta magdt. A 1ég-
vétel és vérkeringés rendesnek észlelietett, széraz kopii, mustér-
kovész és tiz centigramme nadragulya kivonattal vegyitett ital
rendeltetett.

Junius 3-4n épen a ldtogatds alkalmakor a roham kivetke-
zoleg lépett fel: az egyén egészen mozdulatlanul baloldaldn fe-
kiidt, hatrahajtott fejjel ; az érlokések rendes mozambak és szapo-
rasiguak voltak, térfogatuk azonban nagy mértékben esokkent. A
légzés csendesen ment véghez, a beteg leheletét visszatartotta, s
csak halk hangon vagy jelek &ltal beszélt, nehogy mellbeli fdj-
dalmait ndvelje, melyek b6 konyezést okoztak. Balkarja igen fajt,
a fijdalom azonban az egész tagot meglepte, s nem kivette az ide-
gek lefolydsdt. Korilbel0l egy percz mulva a tiinetek megsziintek,
a félbehagyds azonban ekkor csak egy negyed Ordig tartott. Alig
végeztiik a ldtogatdst, s a beteget, ki épen 6ltozkodni akart, ujabb
robam Arte. Agy{m ilve taldltuk azon helyzetben, melyben volt,
midon a fijdalom visszatért, feje hatra hanyatlott, fondlszeri érlo-
kések tapintattak, nem mert se beszélni, se lélegzeni, halavény
arcza kogyekkel fedetett. Nehdny mdsodpercz mulva a fijdalom
elenyészett, Ugyanazon rendelés, ugyanazon ital.

Ugyanazon nap esii tiz érakor a beteg rogton meghalt, anél-
kiil, hogy ujabb féjdalom-roham lepte volna meg.

Bonczoldskor a tiidék mindenben egészségeseknek taldltattak,
a mellkassal nem voltak dsszendve, vérrel nem bdvelkedtek és a
légutak nydkhdrtydja is rendesen nézett ki; a szivburok zsigeri le-
meze alatt, nemkilonben a mellsé gétorban sok zsirszovet fekiidt ;
a sziv, kiilonosen pedig ennek jobboldali tiregei, fekete, egészen fo-
lyé vér 4ltal kitdgittattak ; a billentyiilk minden tekintethen ren-
deseknek latszottak; a sziv a pitvar-gyomor hatdron zsirszeriien
atvaltozott, mely kiviilrél befelé eléhaladtabbnak mutatkozott; a
két koszortiitér keményes, félig meszes csové valtozott 4t, melynek
belso feliletén a meszes lerakéddsok rétegesen fekiidtek, ezeknek
alakja és kiterjedése kiilonbozé 1évén, minélfogva érdességeket
okoztak, melyek a nevezett edények tirkorét tobhé-kevéshé sziiki-
tették, midltal hiromszogletii, petéded és mds alaku dtmetszetek
keletkeztek ; a féér falzata rendes térfogatu, szinii és Osszetartdsu
volt ; kezdetén semmi elfajuldst se lehetett észrevenni; hajlatdndl
azonban 5—6 millimeter 4tméréji zsirszeriien dtvdltozott hely fe-
kudt. (G. hebd. de M. et de Ch. 1867, julius 19).

(—h—n) Croup tizenhat éves gyermeknél, -— gégesipmetszés, —
gyogyulis. :

Isambert mindenel6tt megemlitette, hogy 1853 és 1855-ben,

midén Blache és Q.ersant alatt a gyermekkérhdz segédorvosa volt,

elvként dllittatott fel, hogy a croupos gyermekeknél nem kell gé-
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| gesipmetszést csindlni, miel6tt azok éltok mdsodik évét vagy leg-

aldbb a tizenhatodik hénapot el nem érték. Elfogadtdk azon néze-
tet, hogy a fiatalabb gyermekek nem gydégyulnak meg, s csak a
croupndl valé gégesipmetszés szdmbeli kimutatdsait rontjik meg.
Isambert azonban akként vélekedik, hogy a miitételt valamely
gyermek fiatalkora miatt abba hagyni nem lehet, s mar Millard
értekezetében odautalt, hogy a miitétel oly kiriilmények kozott is
véghezviend 6, mely allitdsénak védelmére to6bb okot hozott fel.

A kovetkezo eset, melyet Isambert kozol, az utébbi nézet td-
mogatdsdra szolgdl.

1867-diki april 2-4n tizenhat hénapos gyermek croupban
szenvedett. Gyenge és satnya volt, ugy nézvén ki, mintha csak hé-
rom hénapos lenne, s nem volt tdbb hat fogindl. Az elészor hivett
orvos borkdsavas ddrd-hamany (tartarus stibiatus) dltal meghiny-
tatta, melyet nagy adaghan nyujtott. Mdsnap Hodia tudor hivatott,
ki hénytaté gydker et és halvanysavas hamanyt (kalium chloricum)
rendelt, ezenkivill pedig a mandolikra kénport fivott. A eroup
rendes lefolydsdt folytatta, gégebeli siivoltés dllott be és april 4-én
este Hodia tr. tanficskozdsra Isambert tudort kérte meg. Kzen pil-
lanatban a beteg dllapota javult, mennyiben a tiinetek enyhiiltek,
az 4alhdrtydk eltimtek és a gyermek elesendesedett. Reggeli két
éra tdjban ujabb fuladdsi roham lépett fel, mely nyolez 6rdig foly-
tonosan novekedében volt. Erds gégebeli siivoltés, hasi légzés és
szerfeletti elfog6édds 16pett fel. A miitétel reggeli tizenegy érakor
vitetett véghez, még pedig Chassaignac eljardsa szerint. Az szeren
csésen tortént, s az igen rendes kinézésii sebbél alig szivdrgott elé
fé1 evokandlnyi vér.

Miitétel utdn a gyermek mindazon gondozdsban részesiilt,
mely ilyenkor sziikséges. Hste felé igen izgatott lett, az arcz és a
kezek erészakosan mozogtak, attél lehetetl tartani, -hogy rdngdsok
fognak bekdvetkezni. Hallgatédzdskor a jobboldali tiid6 alapjdban
finom bugyborékoldst lehetett kivenni. Isambert a gyermeknek
mézgés italt nyujtott, melyben otven centigramme pézsma volt.
Misnap a nyugalom visszatért, a bugyborékolds mindkét tiidében
hallatszott, de sokkal gyengébben. A negyedik napon a miitett a
csdvet negyed Ordig nélkiilozhette, mig az dtddiken azt végkép el
lehetett tdvolitani. A hegedés gyorsan ment véghe és két hét alatt
(april 18-dikéig) teljes volt.

Ezen szerencsésen v égzéddtt eset tobb tanusdgot rejt magé-
ban. Igy mindenelétt a Chassaignac szerinti miitételi eljérds fiatal
gyermekeknél tobbféle elénynyel van egybekdtve, melyet Isambert
az ,Archives de médeci ne“-ben megjelent értekezetében korilmé-
nyesen térgyalt. Fiatal egyéneknél ugyanis az alapporez (cartilago
ericoidea) és a szegyeso nt koz ti tdvel igen csekély, alig 2—3 cen-
timeternyi 16vén, ez anndl kellemet lenebb, mert az ember keze fe-
lett nem igen uralkedhatik, minthogy a szegycsont a mellkas erd-
szakos mozgédsai kovetkeztében helyét hevesen véltoztatja. A gége-
szdlagoet ellenben egészen az alapporczig dtmetszhetni, minélfogva
ugy a névtelen iitér, mint a mellsé torokalatti visszerek megsértése
kikeriilhetd, melyek fenn egym dst6él meglehetds tdvol esnek, mig
alant egymdshoz kozelednek. Ezen miitétel dltal felettébb kicsiny
seb okoztatik, mely gyorsan heged, s vérzést alig idéz eld, ha a
tetszhalotti dllapot bekdvetkezte eldtt vitetik véghez, midén a
visszerek a benniik lev$ vér dltal szerfelett kitdgitvak. Tovdbbd a
csdvet igen gyorsan eltdvolithatni, mi a gyégyuldsra nagy mérték-
ben befoly, s annak eltdvolitdsdt minél bamardbb meg kell kisér-
teni, n ehogy a gyermekek ahhoz annyira hozzészokjanak, miszerint
azt a rendes ton valé 1égzéssel helyettesiteni ne tudjik.

Végil a pézsma, melyet Isambert az 6t-hat hénapos gyerme-
kek tuddlobjéndl kitinének mond, ezen esetben szinte j6 eredmé-
nyi volt. Legroux, ki hasonlé esetekben a pézsménak nagy szd-
sz616ja, @ bor bérsonyszert killemét kiilindsen kiemeli, mi onnét
van, hogy a pézsma haté anyaga azon keresztiil kiiiril, s valészi-
niinek tartja, hogy az a tiidébell nydkhdrtya feliletére hasonlékép
véiltoztatdlag és j6tékonyan hat. (éociété médicale des Hopital. Sé-
ance du 28 juin 1867.)

(—h—n) A hamanybiizeg (kalinm bromatum) élettani hatisarél.

Eulenburg és Guitmann hézi nyulakndl a bor ald 2—4
gramme hamanybiizeget fecskendeztek, mely a szivmikodésekre
zavarflag hatott, ezenkiviil pedig az érzékenységet és az akarat-
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szerinti mozgdsokat esdkkentette. Az éllatokat a sziv hiidése foly-
tdn 10 —406 percz alatt megdli.

Ha azon mennyiség az dllatoknak belséleg nyujtatik, azok
koriilbeldl ugyanazon idé alatt, vagy sokszor hamaribb is szinte
elvesznek. A gyomor nydkhdrtydja kievddik, vérrel hévelked6bb
lesz, a hdmréteg pedig levdl.

Kisebb 1—2 gramme-nyi adagok utdn halél ritkdn mutatja
magét. Azok a szfvre csak muléan hatnak, a jérds azonban von-
szolt lesz, az érzékenység is némileg alibbhigy, mely tinetek né-
melykor a tagokban csekély horzongds 4ltal elztetnek meg.

A meghalt dllatokban bonczoldskor a legtobb szervhen némi
vérhoségénél egyebet nem taldlhatni, mig némelykor a tiidékhen
feliiletes véraldfutéddsok észlelhetdk.

6—9 centigramme-nak a keeskebékdk hore ald valé fecsken-
dése élénk fijdalommal jér, s az izmokban gyakori rostos dsszehu-
z6dds (contractio fibrillaris) lithaté. Korilbeldl tiz vagy tizendt
percz miilva a mozg6 és az 4tterjedési (réflexe) képesség, nemkii-
lonhen az érzékenység egészen elvesz, a 1égzés és a nyirkszivek
Osszehuzéddsai fennakadnak, a szivgyomor verése pedig meglas-
sabbodik és elgyongiil, végtére a sziv a kitdgulds szakiban meg-
allvan. A hamanybiizeg belsd nyujtdsakor ugyanazon tinetek mu-
tatjik magukat, melyek hasonlé rendben kivetkeznek.

Ezekb6l 14thaté, hogy a hamanybiizeg Ggy a nyulaknél, mint
a kecskebékdkndl a szivre erfsen hat, mennyiben fgy a mozgaté
idegeket, mint egyszersmind magukat az izmokat megtdmadja,
azok miikddésére csokkentoleg hatvén.

Ezen szer az agy 6s a nyiltagy azon részeire hiiditoleg hat,
melyektol figg az akarat és az érzés tovavezetése.

A kornyi idegekre és az izmokra nines hatésa, mert ezen
részek izgathatosiga az érzékenység gyongitése, az akaratszerinti
és Gtterjedési (véflexes) mozghisok megsziinte utén sem szillott

o6 —
aldbb, mig ugyanakkor a gerinczagy izgatfisa eredmény nélkil
maradt.

Minden koriilmény kozdtt a hamanybiizeg hatdséra nézve a
hamany osszekottetésekkel, milyen a légenysavas, szénsavas, hal-
vanysavas s6 sat. megegyez. A szivre és az idegrendszerre val$
hatdshan a biizeny nem szerepel.?)

Ha a blizeny nagyobb mennyiséghen fecskendeztetik a bhor
ald, mint mennyi a hamanybfizeg fenntebb kitett adagaiban fog-
laltatik, a szivre és az idegrendszerre érezhetéen nem hat és az
dllatokat meg nem 0li.?) (Académie des sciences. Séance du 24
juin 1867). '

(—h—n) A Faraday-féle villamossig (faradisatio) a bélsir egy-
szerilt megszorulisdndl (obstruetio intestinalis)

Keybel és Stockes tudorok a bélsdrnak a belekben valé egy-
szerfi felhalmoz6ddsa alkalmdval a Faraday-féle villamossfigot két
esethen a legjobb sikerrel haszndlték. (G. h. de M. et de Ch.
1867, jul. 27).

1) A fennevezett buvarok ezen allitasat elfogadnunk nem lehet, mert mig
a hamanybiizeg a vidatdncznal, gorcsts kohogésnél (tussis convulsmg
és mds erdszakos mozgdsok eseteiben ezeket hatdrozottan cstkkenti,
tovibbd méhszenviségnél, kankénal és tobb mds esetekben az érzé-
kenységet elvitdzhatlanil aldszdllitja, egyéb hamanysok ily hatdsit-
észlelni nincs alkalmunk, —h—n,

%) Ha a biizeny magdban fecskendeztetik a bor ald, nem tudhatni, val-
jon nem kevesebb szivdrog-e beldle & vérbe, mint mikor hamanynyal
valé Osszekbttetésben hamanybiizegként jutott oda, midén dtszivargdsi
mértékszima (endosmotisches Ae%ll;valont)«a vérkeringés korébe vald
jutdsra kedvezdbb lehet, Egyébkint, midén a hamanybiizeggel tett

kisérletekr0l van sz6, az ezen anyaggal nl:gg nem egyezo tulajdonsagok-
kal bir6 hamanyrdl vagy biizenyrdl kiilon-kiilon sz6 nem lehet. —h—n.
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Batizfalvy tr, magin-gyogyintézete 8-ik évi miikbdésének
statistikai Kimutatisa.

Az elmult nyolezadik intézeti évben (1866-ki mdj. 15-t6l
1867-ki méj. 15-ig) Osszesen 393 beteg vette igénybe az intézet
gyogysegélyét.

Ezek kozill 281 jér-orvoslatilag 112-en pedig az intézet he-
lyiségeiben gy6gyittattak.

Az intézethen gy6gykezelt betegek kozil 58 fi s 54 nénemd
vala. Ezek koziil a testegyenészi osztdlyon dpoltatott 48, az elkii-
1onitett orvos-sebészi osztdlyon pedig gy6gyéipoldst nyert 64.

A benndpoltak kordt tekintve volt :

2— 5 éves = 4.

5—10 , =15.
1015, " =122
16—20 , = 5.
20—30 , =23.
30-40 , =15
40—50 , ==16.
50-70 , =12.

(Osszesen: 112.

A tulajdonképi betegeken kiviil tobb szile rokon s kisérd
nyert révidebb és hosszabb ideig teljes elldtist az intézetben.

Betegeink hazdnk kovetkezo megyéibol valinak :

Alsé Fehér megye, Bars, Bécs, Bihar, Borsod, Békés, Csanid,
Csongréid, Esztergom, Gomér, Gyér, Heves, Kolozs, Krass6, Kozép-
Szolnok, Méramaros, Négrdd, Nyitra, Pest, Pozsony, Somogy, Sza-
boles, Szepes, Szathmir, Tolna, Torentdl, Ung, Veszprém, Zala,
Z6lyom, Zemplén. Jiszsig, Kunsig. Tovibbd a Hatdrdrvidék, Bul-
ghria-, Szerbia-, Als6-Ausztria- és Galliczidbél.

CZ A

Az intézet helyiségében kezelt betegek a kovetkezd bajban

szenvedtek :
A) A testegyenésai osztdlyon.

4 R ST S i 5.
Fél-oldali hidés . . . . . . . . . 1
Pordonyalis o' oo siv on aiie oo 2
Gerincz-oldalgbrnye . . . . . . . . 17.
Hitgerimerepup . * .. . . .0 ol 6.
Izomgyongeség . . . . . . . 9.
Konyokiz-zsugor . . . . « . . . . 2.
BLIOIED o.nuis sl moklos Tahtduie UM
Térdbehajlds . o « . . o o4 Y.
Térdiz-zsugor . . . . . . . . . . 3.
(Osszes 48.
B) Az elkillonitett orvos-sebészi osztalyon.
* Allalatti hisdag . . . . . . . . . 1.
Bajakon: . sanilthy) saldie., ok a0 Jodng 15.
% Borskevigabiy ¢/ I 50 AT 6.
O e on i L AtEe®n 8.
BrulKIBYBR: .+ corisinst sberyirsl e 4 ®iemi e 2.
Gyomorehles vdie o dlaunge dealalee L
i Hererfki T W IGaTY JeRaN RIS 1
i Hugyosaipoly™ . .00 o, LIS .5
, Holyagos himlI0 o oo o o 0.0 o o 1.
; Hogyeabtakar’ » v o o o wse 3. 1.
l REMOIYEE ) SOBRIETIGR ey N 2.
: Idalt 16geséhurnt . . . . . . . . 1.
*Lagyekmirigylob ™. ", .. UL i

* A csillaggal jelolt koresetek miitét dltal gydgyittattak.
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L T P N SISO < ) 2 képtelenségét is eredményezé. A beteg életmdjdhoz és esy@_vim-
‘ * Monyrhk, e 5! viiize Toviehut wugdid bs nyaihoz vdltozé belterjli 1égzési és keringési zavarokhoz utébbi idében
1 vizkdr is tdrsult; ezen utébbi kdrtiinett6l menten s egyébként is jelen-
EShmeneiinguiging el iy SRRNEC 55 tékenyen kinnyebbiilve hagyta el beteg rovid idével ezelétt a helybeli
Mélakér . . . . .. ... e .. 2 kozkérhdzat, hovd Osmeretlen viszonyok kozt dtélt pdr nappal késébb
* Mondolalob .+ + « ¢ « . . . .. L bonezolat végett is szdllittatott. A kérodai kérhatdrzat a kértiinetek
* Rostos méhpofeteg . . . . . . . 2. magyardzatdul a kéthegyii billentyii elégtelenségében s a bal visszeres
* Qziirkehélyog . « . o o . . . T nyilds sziikiilésében dllapodott meg. A kirbonezolat a megvastagodott
% a6 3 s a bal szivvel részben Gsszendtt szivburokban mintegy két fontnyi sa-
Tadégiimésodes g =5 X : vét, a szivet megnagyobbodva s féleg baloldalt szovetében kérgesen
Vérbéves méhbeszirddés . . . . . . 2. elvdltozva taldlta; a bal szivgyomor kiilsé-mellsé folszinén tydktojis
* Végbélsipoly . « « « « « « o v o L nagysdgi a szivburokhoz odanétt kérges szovetli daganat iil, melynek
* Veloszerti vk a hénaljpban . . . . 3. beli.irek1:63.'vetlex}x)i'illl a b:allk sz;’zgyf).lllzo;rsl;k k6Fz;\lv;;;Z a szivixtvalx:;:l is fk(l’iz-
* X s Al ) I lekedik ; a szivhillentyiik elég jol zdinak, azon koriilmény foly-
* e 1 tan, hogy beteg megelézdleg bujakorban szenvedett, anndl hajlandébb
Vagott seb L2 Moy 21 el a vdzolt kérfolyamatot ezzel sszefiiggésbe hozni, mivel Virchow bizony-
* Ztgotbseb . . . . ... . . .. L sdga szerint a bujakdros gobok (gumma) rendes szivete egyataldn nem
Osszesen 64. kizdrolagos alakjit képezi a hujakdros eredeti szivbdntalmakndl fel-
Ezek kozil : 1épé sziivetelvé.ltozdsna.k. A maoi .

Sevultan 3£ . . . .. ... 81 3) Abelesz sebész-mesternek a beliigyminiszteriumhoz beadott és
.gy 8y 2 14 az egyletnek véleményezés végett lekiildott folyamodvdnya érdemében

javultan & A Siblg a felolvasott bizottmdnyi jelentés egész terjedelmében elfogadtatott.
nem javultan J 3= . 7 4) A haszndlatban levd, de nem kitelezett orvos-szerekre vonat-

Az év bezdrtdval tovibbi kezelés alatt maradt 10
Osszesen . . 112.

Az intézet betegein legjobb sikerrel hajtottak végre mitéte-
ket Balassa Jénos egy. tor, Kovdcs S. Endre, Lum ni-
czer Stndor, kozkérhdzi elsbdorvosok, Kovécs Jézsef e. m.
tandr, Hirschler Igndcz gyermekkérhdzi foorvos és az inté-
tet igazgaté féoorvosa.

Attekintése az intézet 8 évi miihodésének.

Az intézet helyiségeiben Jardlagosan gyogykezel-

apoltatott tetett g

a az elkiilonitett o e . oy 18

At .+ | elferdiilé v os-sebész S

U - e e S R B
1859 23 31 85 48 187
1860 29 26 101 49 205
1861 32 37 140 35 244
1862 40 50 183 42 315
1863 33 52 181 34 300
1864 38 47 195 50 330
1865 45 47 200 40 332
1866 48 64 230 51 393
Ossz. 288 I 354 1315 i 349 2306

Az egyes érdekesebb kdresetek leirdsit a magyar orvosok és
természetvizsgdldk XII-dik nagy-gyiilésén adandjuk eld.

Budapesti kir. orvosegylet.

A budapesti kir. orvosegylet julius 20-dn tartott rendes iilésében

1) Kétly tr. egyetemi tandrsegéd a léptultengés és fehdrvérii-
ség (leukiimia) egy esetének kortorténetét ismerteté. A kérodai elfadd-
sok styljében tartott, részleteiben is szabatos eléadds utdn nevezett tu-
dor a kizépkori férfi beteget mutatd be az egyletnek. A sokszorosan
megnagyobbodott, szabad széleiben kériiltapinthaté 1ép oldalt a has ké-
zépvonaldn til terjed s aldfelé a medenczeiirbe vész el, az egész test
félszinén elterjedt jelentékeny visszér-kitdgulds alakjdban nyilvdnuld
keringési zavar kilégzés alatt a torkolat-visszerek er8s megduzzaddsd-
gdban s a vérdram pillanatnyi megakasztdsdban is jelentkezik ; a gér-
csd alatt vizsgdlt vérben a vértekecsek fele szinetlen ; a feliiletes nyirk-
wirigyek besziirédvék.

2) Genersich tr, egy iitérdagos sziv kérboncztani készitmé-
nyét mutatd be, az erre vonatkozd kértorténet felolvasdsa kiséretében.
A mintegy 10 évnyi tartami kdérfolyamat 6smert alkalmi ok nélkiil je-
lentkezett szivdobogdssal vette kezdetét, mely el6bb az illetdnek a ka-
tonasdgtoli elbocsdtdsdt, késébb kisebb-nagyobb idékozokben munka-

kozd miniszterialis leirat értelme felett fejlédott rovid vita utdn, az e
czélra kijelolt bizottmdny uda utasittatott, hogy jelentését a kijeldlt
szerek drszabdlyainak meghatdrozdsdval egészitse ki.

+ Trousseau.

1867-diki junius 23-dn a kozelebbi miilt legnagyobb orvosi ala-
kainak egyike élte hatvanhatodik évében himyt el, ki kordra kétségte-
leniil jelentékeny befolydst gyakorolt.

Trousseau azon kevés orvosok egyike volt, kik, vidékrdl Pdrisba
jove, itt nemesak boldogulni tudnak, hanem dllandé vezér szerepet is
képesek maguknak biztositani,

Vidéki oskolamester gyermeke lévén, tanulmgnyait a toursi kér-
hdzban kezdette, hol Bretonneau tanitvinya volt. Récamier szinte mes-
terei kozé tartozott. Mindkét tanitéja nagy orvos hirében dllott, de
Trousseau osmereteinek fénye és hirnevének terjedelme dltal azok mind-
egyikét tilhaladta.

Midén pedig Trousseaurdl szélunk, meg kell emlékezniink tanulé-
tdrsai egyikérdl, a tudds Velpeaurdl, ki Pdrisban még most is a sebé-
szeti gyakorlat élén dll, mig Trousseau az orvosi gyakorlatén dllott,
mely helyet valamint a tudomdnyban elfoglaltat is iiresen hagyott, s az
még hosszu ideig nehezen fog betoltetni.

Trousseau és Velpeau oOreg mesteriik, a vén Bretonneau irdnt
mind végig a legnagyobb kegyclettel viseltettek. S midén az utébbi
haldla elott nehdny hénappal kevés idére Pdrisha jott, szép volt ldtni,
mint a Charité szomszédsdgdban lassan haladva, két karjdndl két ki-
tiing tanitvdnya f. i. Trousseau és Velpean dltal gydmolittatott.

Miutdn Trousseau a toursi oskoldt odahagyta nehdny, évig a
Charentoni tébolyda hizi sebészeként miikodott, majd pedig a nyilvdnos
oskoldk egyikében a classikai irodalom tanitéja lett; de nem sokdra, a
pdlydzatok terére dllva, mindenkit legydzétt, s mindazt elérte, mit el-
nyerni ohajtott.

1840-ben a gydgytan tanszékét kapta meg, hol mint a legékes-
sz6l6bb tandrok egyike, kik valaha ott helyet foglaltak, miikdétt. Azon
tanszéket hosszu és sikeres oktatds utdn késébb az orvosi kérodaival
cserélte fel, hol a benne helyezett vdrakozdsoknak képességeihez mél-
téan megfelelt.

Trousseau eldaddsaiban versenytdrs nélkiil dllott. Attikai esinnal
szélott, eldaddsait nagy élénkség jellemezte, s a legunalmasabb és leg-
érdektelenebb tdrgyakat oly szinekkel tudta festenmi, oly fordulatok 4l-
tal érdekessé tenni, hogy hallgatéit meglepte és azokat nem cyyszer el-
ragadta. Nem kell azonban gondolni, hogy a magasztos classikus szdno-
kok kozé tartozott, hasem flereje inkdbb szinezéseinek élénkségében,
kifejezései ritka taldldssdgdban és azon nagy iigyességben dllott, mely-
lyet a szébanlevd tdrgy valéban lényeges pontjait ki tudta emelni. Ma-
guukat képileg kifejezve, hatalmdban dllott a sivatagot megtermékenyi-
teni és azt virdgokkal benépesiteni.

Gyakran vddoltdk azzal, hogy véleményét sziintelen vdltoztatja,
mi a tdrsadalmi életben nem egyszer hdtrdnydra szolgdlt, de ezen hib4-
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jit a tanszéken elénydsen haszndlta fel, Ugyanis tapasztaljuk, hogy a
legiigyesebb tandrok legnagyobb baja, ha szorgalmas tanitvdnyaiknak,
kik ket tobb izben hallgattdk, ugyanazt mindig egyképen adjdk el6,
Trousseaunak azonban megvolt azon képessége, hogy mindig ujabb és
ujabb eszmék rajdval lepjen meg, melyekb6l soha ki nem fogyott. A ta-
nulé nagyon hdladatlan és tanitdjdval elégedetlen szokott lenni, ha bi-
zonyos id6 mulva valami ujat nem hall; de Trousseau tanitvdnyainak
ilyetén panasza nem lehetett, mert a nagy mester véleményét mind un-
talan vdltoztatvdn, az egyhangusdg hibdjdba sohasem esett. Kik 6t va-
lamely fontos kérdésré] szdlani, azt dltala fejtegetni hallottdk, akdr hdny-
szor meglepettek, midén mds alkalommal Gt az ellenkezd oldalon ldttdk,
még pedig mindig jol.

Ily tulajdonokkal lévén felruhdzva, bdmulnunk kell, midén hall-
juk, hogy a politikai szénoklat terén sohasem tudott sikert aratni.
1848 és 1849-ben majdnem két dvig iilt a torvényhozd testiletben, de
mint szénok hirnévre vergfdni nem tudott, s ezen tekintetben Bouillaud,
Malgaigne, Gerdy és Liéhut tudorokkal egy sorsban részesiilt. Kiilongs-
nek ldtszik, hogy ezen iigyfeleink, noha a tantermekben jeles szénokok-
ként-szerepelnek, a franczia képviseld testiiletben valamire felvergfdni
nem tudtak, Ezt a franczia képvisel6hdz iiléseinek zajossdga teszi érthe-
tévé, hol a szdl6 tiirelmes kihallgatdsra nem igen szdmolhat, s beszéde
kdzben folytonosan kérdések intéztetnek hozzd, melyekre ha gyorsan és
taldldan nem felel, minden veszve van. Ezért nem tudnak ott boldogulni
az egyhdzi szénokok, mint Lacordaire atya, ezért nem mennek ott sem-
mire az orvostandrok sem, kik mindannyian hozzd vannak szokva, hogy
egdszen csendes hallgatésdg elbtt beszéljenck ; mig ellenben az iigyvé-
dek mdr foglalkozdsaik szokdsai dltal arra kivdldan képesitvék, nemkii-
I6nben az értelmes katondk, gllamférfiak és tékepénzesek bizonyos vi-
ldgosmeretet kinyebben megszereznek, mi a tudomdny férfiaindl kozon-
ségesen hidnyzik, a nép pedig szivesen hallgat olyanokat, kik &t értik
és kiket 6 megért,

Malgaigne tiindokdlt ugyan midén a sérvrél szdlott, de a Sonder-
bund iigyében Thiers ellenében megdllani nem tudott,

Trousseau-t ujra nem is vdlasztottdk meg a képviseld testiiletbe,
8 ha megvdlasztjdk vala a naponkint névekedd gyakorlatdnak tomege
aligha engedte volna, hogy politikai kotelességeinek eleget tegyen. Ti-
zendt éven keresztiil a pdrisi orvosi gyakorlaton § uralkodotf, s mind-
emellett tanszéki kotelességeit hiven teljesitette ; midén pedig az utébbi
években ldtta, hogy egészsége hanyatlik, gy tanszékér6l mint Hotel-
Dieuben levé kérdddjdrél lemondott, s visszavonult. Visszavonuldsa a
kormdny és iigyfelei részérdl eleinte elleneztetett, s csak ismételt siirge-
tései utdn engedtetett meg, hogy nyugalomba lépjen. Nem sokdra ki-
tiint, hogy Trousseau bajdt helyesen sejtette és nyugalmaztatdsdt nem
tétlenségi vdgybdl, hanem ereje hanyatldsa miatt kivdinta. Az emész-
tetlenség, melyben szenvedett, nem sokdra gyomorrdk tiinetének bizo-
nyult. Trousseau betegségének veszedelmes voltdt egdsz teljességben
felfogta, s a szerint cselekedett. Az lassan bdr, de szakadatlan fejlddésében
a sirhoz naprdl napra kdzelebb vitte. Az éhhaldl kimerité kinjait a leg-
hidegebb nyugalommal tiirte, s kikeriilhetlen végét szildrd lemonddssal
tekintette.

Haldla el6tt Tardieu-hoz, az ,académie de médecine® elnokdéhez
levelet irt, mely annak a bekovetkezett haldl utdn azonnal készbesitte-
tett, A levél tartalma a kivetkez$ volt:

,, Tisztelt elndk és kedves bardtom! Oszintén ohajtom, hogy te-
metésem alkalmdval semmi beszédet se tartsanak, s remélem, hogy ezen
utolsé kivdnsdgomat teljesiteni fogja.*

,Nyilvdnitsa kiszonetemet iigyfeleim elftt, kik némely esetekben
mid6n a tdrsulat eldtt szélottam, valamint utolsé betegségem alatt ird-
nyomban szives rokonszenvet tanusitottak. Fogadja 6n hdldmat.“

,Pdris, 1867-diki mdrtius 1-jén.® »A. Trousseau.*

Ezen levélnek megfelelfleg Trousseau felett emlékbeszéd nem
tartatott, de az akadémia 1867 junius 25-diki iilésében Tardieu, az el-
nok nehdny lelkes sz6t mondott, még pedig tobbek kozott kivetkezbleg.

.Ugy ldtszik, hogy szegény orvosi karunk borostydndt mindin-
kdbb vesziti. Haldl és betegség elsé soraiban okoznak pusztitdsokat, £5-
kép pedig itt, a mi koriinkben. Sorakozzunk mind jobban egymds mellé,
s ne engedjiik a dicsfség orokségét magunk kdziil kiveszni, melyet azok
hagynak rednk, kiket magunk koziil elveszitiink.*

Trousseau levele és Tardieu szavai Larrey inditvdnydra az aka-
demia jegyzGkonyvébe igtattattak.
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! Az elhinyt sok tdrgyrdl irt ; f6 munkdi azonban voltak: ,Gydgy-
‘ szertana,” melyet Pidaux tudorral egyiitt irt, azutdn pedig ,Kérodai elfa-
| ddsai,“ melyeket lapunkban méltdnyldlag Ssmertettiink.

Az elhinyt igen kellemes tdrsalgd és megnyers modort volt, azon-
| ban szildrd bardtnak ki sem tartotta, igéretekben kdszebb lévén, mint
. azok teljesitésében ; azonban hibdit temessiik sirba, s csak tiindokls
! eszér6l, hathatds ékesszdldsdrdl és kérodai élesldtdsdrsl emlékezziink meg.

2 ORISR o A.

Vegyesek.

Pest, aug. 2. 1867. — Am. k. egyetemen a jovd tanévre
megvdlasatattak : egyetemi rektorrd Roder Alajos ; dékdnokkd : Ruzicska
Jdnos tr. a hittani-, Szabé Jézsef tr. a bolesészi-, Cherny Jdzsef tr. a jo-
gi- és Jendrdssik Jend tr. az orvos-sebdszi karngl.

* A magyar orvosok és termdszetvizsgdlék Rimaszombatban f,
augustus hé 12-t61 18-ig tartandd XII-ik nagy-gyiilésére vonatkozdlag
dr. Rézsay Jozsef féorvos a tisztelt kozonségnek ezennel tudomdsdra
juttatja, miszerint mindazok, kik ezen nagy-gyiilésben részt venni kivdn-
nak, az illetd igazoldsi jegy megszerzése végett augustus H-ig bezdr-
lag ot forinttal ellitott bérmentes leveleikkel 6 hozzd (Dedk-tér 5H4.
sz.) sziveskedjenek fordulni, mire is az igazoldsi jegy azonnal meg fog
kiildetni. Augustus 6-tl kezdve pedig dr. Polldk Henrik ur (Lipdtvd-
ros, sétatér-uteza 6. sz.) volt szives dtvdllalni ezen jegyek megkiildését,
s enndl fogva a nevezett id6t6l kezdve mindazok, kiknek ezen jegyekre
sziikségok lesz, 8 hozzd forduljanak.

— A Pdrishan kozelebb tartandd nemzetkozi orvosi
6sszejovetelre és a kidllitds orvos-sehdszi érdekfi tdrgyainak
megtekintésére az egyetem részér8l Kovdes Jozsef m. tor. kiildetett ki.

— A jelen pdrisi vildgkidllitdson a gydgydszat korébe vdgs tdr-
gyakért az osztrdk birodalombdl Hyrtl tor. arany-, Leitner béesi mfisze-
rész eziist-, Teichman krakdi tandr bronz érmet, Pfefferman és Politzer
trok pedig dicsérd oklevelet nyertek.

— Legujabban Oroszorszdg is hozzdjdrulvin . a genfi
conventiohoz az ez idGszerint minden europai dllam dlta) elfo-
gadtatott és érdekes tdrgydt képezendi a pdrisi congressusnak.

~ A szerencsétlen mexicdi csdszdmé tovdbbi kezelését Jilek ds
Riedl trok visszaléptével Bolkens tr. a gheeli tébolyda igazgatdja vette
dt. — Segédorvosi mindségben alkalmazott hazdukfia Machik tr. hir sze-
rint tagja leend a briisseli kiséretnek is.

— Cholera-esetek férdultak el6 ujabban Fels6-Szilézidban,
Triestben és Varséban.

Hetikimutatas
a pestvarosi kozkorhdzban 1867, julius 26-t6l egész 1867, Aug. 1-ig
apolt betegekrél.
____-[9!!9_%_ elbocsatott| meghalt visszamaradt
1863 beteg gyogynlt L beteg X beteg__% = |
%0 =) 3 D | = E '3 %o
Bl l2lEl18]|E]l=12]|8 | [E|EIE]E
ElafstE |alleo 8 |8l | & =§&D'51xc
Juli. 96. | 19| 27| 46| 24 18| 42| 4| 2| 6] 258| as4lislie]2n] 747
n 27, | 18| 17) 35 10] 17) 27| 3 2| 5| 263| 427j22/17|21) 750
. 28, | 14| 24] 38] 7] 10] 17] —| 8 3F 269| 437/24/17]2 | 768
. 20, 8l 8|16 10| 8| 1o} 1j 3 4 206| 433,25(i8/20 762
» 30. | 19] 30| 49§ 23| 19| 42) —| 1 1f 263| 446(22/17(20} 763
»  31. | 20f 20 40] 22| 22| 44] 2} 4] ¢ 259 440/2211720) 758
Aug. 1. |18 18| 36| 11 8 29] 2 5, 5| 265 4332114 22! 760

Létszam novekedett, Legtobb az irvar- és emészt( szervekben beteg,
Hagymazas 40, Himlés 4, A napokban 3 choleras hozatott a fiokkorhazba,
koziilok kettd bonezolat tdirgya lett, egy javul, Tegnapeltt (jul. 31-én)
pedig egy viziszonyos fiut vezettek be, ki august. 2-ira meghalt.

Szerkesztdi levelezés.

J.B,urnak A—n, Magunk sem taldljuk ugyan rendén, hogy
valamely kizadakozashél gyiilt és jotékony czélra szdnt pénzalap kezeloi —
s ilyen az orvos és sebész nivendékek pénztdra is — csak siirgetésre tegyék
kozzé szdmaddsaikat; az on aggodalmait azonban tulzottaknak s az on dl-
tal a pénztar hianyos kezelésérél stb., hallottakat rosszakaratu mende-mon-
danak tartjuk, Az orvossegélyz6 egylet egyébként mar nyilatkozatt lapunk-
ban és bekiildeni igérte szamadasait : a sebész-segélyzé egylet reméljitk ro-
vid idén kovetendi példdjat, addig is nyugtassa meg ont annak tudata,
| hogy a pénztir Linzbauer tandr ir kezei kozott van,
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Kozegészségiigy és torvényszéki orvostan.

Melléklet az ,orvosi mEETILAPY 31-dik szdméhoz.

s

4-dik szam,

Vasarnap, augustus 4-én.

1867,

Tartalom: Koranyi Frigyes tnr: Gyujtogatds egy esete, Orvosi felilvélemény a tett beszdmitdsa irant. — Dr. Verebély Jozsef: A ha-
zdnkban eléfordulé elmebetegek és hiilyékrGl tett hivatalos jelentések kivonatos birdlati dsszedllitdsa. — Eletbiztositds, Mutatvany Alfréd
Swaine Taylor ,The Principles and Practice of Medical Jurisprudence® ezimi munkdjabol, Balogh Kalman tortol, Folyf_ —
Mesko Pal tr: Az 186¢/-dik évi cholera-kérjarat tdmaddsa és terjedése koriil tett észleletek Nyiregyhaz varos teriietén,

Gyujtogatis egy esete.
Orvosi felillvélemény a tett beszamithatisa irdnt.
Kozli Korinyi Frieyes tandr.
Ténydllds.

Az 1866-ik évi sept. h6 2-6n és 5-én B. J. urasigi hajdd a
b. S. uradalméhoz tartozé —i pusztén elészor asztagot, mdsod iz-
ben gabnival megtoltdtt pajtit felgydjtvin, e tettét az illeté tor-
vényszék eldtt be is vallotta. — Az 58 éves vidlott két izben né-
siilt s 8 gyermek atyja; 16 évig szolgdlta b. S-t és pedig feddhet-
leniil. Tettének ok4dl onnét ereddé bossziérzetét vallja, hogy a
tiszti szék a rosz termés indokdbél “elhatérozta a cselédek conven-
tiéjdban jéré rozs helyett drpit méretni ki, ezen hatérozat azonban
magokra a tisztekre ki nem terjesztetett. Elitéltetése elott a tettes
testi és lelki dllapotdnak megvizsgilisa végett E. —megyei foor-
vosnak adatott 4t, ki is 6t mult évi oct. hé 31-én el6szor s nov. hé
folytdn tobb izben megvizsgélvin, réla a kovetkezd orvosi nyilat-
kozatot adta.

Testi 41lapot. B. Jinos 58 éves, gyermekkordban em-
ber-himlében siilyosan beteg volt, azéta azonban semmi bajdra sem
emlékezik egész az 1866-ik év jan. hé kozepéig, a midén megbe-
tegedvén, azéta folyton gyongélkedik. Betegeskedése viltoz volt,
néha 2- -3 hétig szinetelt, majd ismét mint fejfdjis és rdz6 hideg
visszakertilt, s rendesen 3- -4 napi tartama utin egészségét 1dtsz6-
lag visszanyerte s szolgdlati kotelmeit képes volt teljesiteni. Az
elsé iddben par hénapig orvosi kezelés alatt volt, késobb azonban
teljes sikert attél nem litvin, a nélkil maradt, &llitdsa szerint
gyakori fuldoklds és étvagyhidnyban szenvedvén, igen lesovinyo-
dott s lelki hangulata szomori és ingerlékeny lett. A milt
évi nov. hé 21-6n tartott orvosi vizsglat kivetkezd testi dllapotdt
mutatta ki a vidlottnak :

Teste magas, szikir, haja oszbecsavarodott ; a litdk a vili.
gosséig behatdsdra kelléen visszahatdk, halldsa j6, szaglisa rendes.
Melle sziik, lapos; a kopogtatis nagyobb terjedelemben, kivilt a
bal oldalon dobszerdt hangot 4d; szivének térfogata majdnem a
6-ik borddig a gyomor felé elnyulé s 1égzése sipold, nehézkes; ér-
fitése kiesi, gyors s egy percz alatt 90— 95. A szivhangok nem
tisztak. Alhasa feszes, puffadt; a mdj és térfogata a rendesnél na-
gyobb, dllomdnyuk kemény, nyomdsra felette érzékenyek, sot fij-
dalmasak. Koztakaréi az als6 végtagokon vizenybsen beszirédvék.
Azutén gyongeség, étvigyhidny, gyakori dlmatlansig, fokozédott
fejfdjas és 14z; a béliriilések rendeseknek nem mondhatik ; vize-
lete kevés, majd ali, majd savi vegyhatdsu.

KEzen testi dllapotb6l kovetkezé kérisme 4llapittatott meg:
tidolégdag és szivtiltengés, ezekhez valtélazféle
rohamok jirulnak, méj- és 1épdaganatok, mint a zavart
vérkeringés kovetkezményei.

Ezek utdn azon kérdés dllittatott fel, valjon akkor, midén+a
vidlott a gydjtogatdsi bintényt elkdvette, szenvedett-e mdr ezen
bajokban ; — s ha igen, voltak-e ezek befolydssal lelki llapotdra?
— Miutén B. Jénos az 1866-ik év jan. havéban betegedett meg 8
azbta tokéletes egészséggel sohasem birt, sét a jelen 4llapotdrdl
azt kell kovetkeztetni, hogy a jan, héban kezdédott baj a mostani-
val azonos, azon kiilonhséggel, hogy az jelenleg még inkdbb fokozva
van; tovibbd minthogy jelenleg néla tetemes szervi véltozdsok
észlelhetdk : tehdt kétséget nem szenved, hogy e testi bajdtél akkor,
midén a gyujtist elkovette, vagyis sepl. elején ment nem .yolt
— Hogy ezen testi betegség lelki hangulatéra be-'
folydssal birt-e ? Ezen kérdés megiejtésére E. tr. kikutatta a v4d-
lottnak természetét és hajlamét, a mint azok jelen betegsége-eldtt
nyilvénultak. Erre vonatkozélag kiderilt, hogy az illetd égyén
elhalt elsé, mind 616 mésodik nejével mindig a legjobb viszonyban
61t és a 16 év alatt, mifta mint uradalmi hajdd ézolg{zlt,‘ mag#t
erkolesdsen viselte ; ekkor az 1866-ik év jan. héban fellépett heves
betegség, mely kisebb-nagyobb mérvben egész mostandig ‘tart,
szomortsigra s egyszersmind nagy foki haragra és boészankodisra
tette hajlandéva. Ily testi bajok és kedélyhangulatban érte‘az ura-
dalom részérol a folebb emlitett hatirozat, mely 6t igen i’elbot;z-.
szantotta és boszszura ingerelte, kiilondsen azért, mivel az ma_.goh'a
a tisztekre, kik ezen hatérozatot hoztdk, ki nem térjesztetett. An-
gustus 30-6n ismét ldzas rohamtél lepetett meg, de neh@hy nap
milva — sept. 2-4n — mdr ismét hivatdsit teljesithette, s ily
bosszidll6 eszmék kozt eloszor sept. 2-4n viligos nappal a gabna-
asztagot felgyijtd, de e tett még nem elégité ki boszivigyit, ha-
nem red sept. 5-én ismét meggyujtd a gabnatelt pajtét. Erre mint-
egy silyos 4lombél felocsudvéin, binat szillta meg lelkét.

Az 1866-ik év elsé napjaiban fellépett betegségre nézve E,
féorvos mellékli T. tr. uradalmi orvosnak levelét, ki a vAdlottat
azon idoben szerelte. Ezen levél tartalma szerint azon idében csi-
zos béntalomban szenvedett és gyégyilatlanil hagyta félbe a
gybgykezelést. Vidlott testi dllapoténak ezen viszonyaibfl a véle-
ményezd féorvos ekként kovetkeztetett :

Orvosi tapasztalatokb6l tadva van, hogy a védlottndl jelen-
levd szivbéntalom folotte hajlandévd teszi az egyéneket fékt e-
len haragra (melancholia) vagy dngyilkossédgra. A jelen
vadlottn4al anndl inkdbb kifejlddhetett a komor-kér és féktelen ha-
ragrai hajlam, mivel soha beteges nem volt, kiilonben nem lehetne
felfogni, hogy oly arinylag csekély ok, mint a conventio elvondsa,
red, ki 58 éves s urasdgit 16 éven 4t hiven szolgdlta s eddig fedd-
hetlen életet élt, oly mély benyomdst gyakoroljon, hogy ezen
stilyos biintényre vetemedjék, mert ha tiszta elméjt lett volna, ném
keriilheti vala ki okoskodésat azon koriilmény, miszerint a gyijtds
4ltal nem a tiszteket, hanem az urasdgot kérositja. Cselekménye
tehdt a komor-kér mellett bizonyit, mert a komor-kérosak jellemz6
sajitsdga az, hogy mig rogeszméjikon alapulé végyaikat ki nem
elégitik, addig az Gket kinz6 érzelmektél meg nem szabadulnak.
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Igy tortént ¢z, ‘mint Téttuk, B. Jonossal is. S ha ily szenvedély el- -

homé4lyositja valakinek elméjét s lebilincseli akaratit, az szabad-
pak nem mondhaté, B. J. pedig anndl kevésbé, mert a hajlamot
gerjesztd ok, t. i. sulyos testi baja, még ma is fonndll. — Mindezen
okok alapjén az orvosi vélemény oda nyilatkozik, hogy B.J., mi-
d6n a gyujtogatisokat véghez vitte, komorkdros vagy is lel-
kileg beteg volt & igy be nem szdmithatédallapotban
ceelekedett.

‘Ezen orvosi nyxlatkozatra — megye alligyésze mint vddl6, a
kértinetekbél vont lélektani kovetkeztetkésekre juridicus szem-
ponthél némi eltérd megjegyzéseket tett; de tudva azt, hogy ily
esetekben csak is az orvosi vélemény képezi alapjat az itélethozds-

nak, azért az adotl orvosi nyilatkozatot, az abban észlelt kértiine-

tekbOl ktvetkeztetett lelki &llapotnak feliilvizsgdlat itjdni meg-

-alapitésa végett, az dsszes iratokkal egyiitt, az egyetemi orvos-ta-

néri karhoz folterjeszteni véleményezi. Ezen vélemény elkészitésével
a tandri kar engemet bizvin meg, a kovetkezdképen adtam azt el6.
Vélemény.

Vidolt B.J. vallomédsa és a ténydlladék korilményeinek Osz-
a folg tin be van bizonyitva, miszerint vidlott a hite sze-

“rint ra;ta elkovetett igazsdgtalansdg 4ltal boszura gerjesztve, a

tdrvényellenes gyujtdsi tényt elkovette. A tett véghevitelének
mbdja az irdnt nem hagy kétséget, hogy azt ontudatos éllapotban
vitte végbe.

‘Miutén azonban a torvényellenes tett beszdmithatdsa tekin-
tetébﬁl az énfudatos dllapoton Kkiviil a szabad akarat jelenléte
szﬁkségkﬁpen megkivéntatik, a szabad akarat jelenléte pedig a tiszta
észszel val6 elést s ezen tul a szabad Onelhatarozst foltételesi, en-
‘nélfogva a beszémxthaté.s: kérdés eldontésére a ténydllds két szem-
pontbél vizeghland6 aldzatos véleményem szerint 1-5r arra nézve,
hogy kitiinik-e a tény4llish6l miszerint vddlott a tettnek véghez-
vitele koriil tiszta észazel (Vernunft) jért el, tehat a valét felis-
merni é§ a valétlantél megkiilonboutetni képes volt-e — 2-szor ha
homﬂyta.lan 6szszel birt, Snelhatdrozdsa szabad volt-e vagy nem ?

Az elsbre nézve k6vetkezdket tartom irdnyaddknak :

Az uradalmx tisztekbol alkotott fiszti szék elhatdrozta, hogy
8 o5z t.ermés indokAbsl a cselédségnek s ezek kozt vadlottnak con-
veut*ouaha rozs illetéke helyett &rpit mér, s ezen rendszabdlyt
magokra a tisztekre nem terjeszti ki.

_Eren rendszabdly 4ltal a cselédségre valésdgban ecse-
kély kér biramlik, miutin az drpa és rozs pénzértéke kozt nagy
kiilonbség nem léter. A mi a rendszabdlyban foleg sérté lehetett,
abban fekiidt, hogy az a tisatek dltal a szegény sorsi cselédekre
szorittatott, a jobb sorsu tisztek magukat aldla kivették.

Ha tehdt ezen mindenesetre csekély kdrosodds arra inditja
B-it, kinek egész lefolyt élete szorgalmat és feddhetlenséget mu-
tat f0l, hogy érte két izbeni gyujtogatdssal 4lljon boszut, akkor az
ok és okozat kozt oly ardnytalansig tinik fol, mely csak is foko-
zott — 68 védlottnak koribbi életét véve tekintetbe, — kérosan
fokozott kedélyséralékenységhben lelheti magyarfizatit s ez észmii-
kddésbnek tisztasigdt mdr igen kétessé teszi. De hatérozottan te-
velygdnek bizounyitja azt azon eljards, hogy egy tettért, melynek
egész gyiildletességét az uradalmi tiszteknek kellett hogy tulaj-
donitsa védlott 8 mely boszujit ezek ellen kellett hogy folgerjesz-
gze, hogy ezen tettért oly boszut all, melylyel a tiszteknek semmi
kfirt nem tesz, ellenben tetemeset az urasignak, kit |16 évig
hiségesen szolgalt. =

Ha még hozzdvétetik, hogy vidlott a gyujtdst rovid id6 4l-
tal elvélasztott két alkalommal fényes nappal vitte véghez, tehdt

még annyi évatossigot sem tanusitott, ‘mennyit valédi elmebete-
geknél is tapasztalunk, ha tilosnak tudott tetteiket végrehajtjik ;

akkor oda kell jérulnom véleményemmel, hogy vadlott a tett vég-
revitelének koriilményei 4ltal észmitkdésének elhomilyosult vol-
tat tanusitotta.

A misodik szempont az Onelhatirozds szabadsdga részben
mér az elobbi dltal vildgosittatik meg. Az dnelhatdrozis szabad-
sdga a kiilonhoz6 lehetoségek folismerésében és egynek onkényes
megvilasztisiban 41l. De ha vddlott boszura gerjed az uradalmi
tisztek ellen, rajtuk akar is boszit &llani s ebben kétségteleniil
sokféle ut 41l nyitva elétte ; azonban mégis oly mddon teszi azt,
hogy dltala a tiszteknek épen nem, hanem csak urasigénak 4rt,
mely irdnt hdldshii szolgdlatot tanusitott 16 éven 4t; akkor ezen
eljdrds hatdrozottan megezéfolja a kiilonbdzo lehetdségek felisme-
résének és igy a szabad Onelhatdrozds szikséges elofoltételének je -
lenlétét és a mellett bizonyit, hogy vidlottnak lelki mikddései vala-
mely kéros folyamat d1tal voltak korldtozva.

A mi a szabad Unelhatdrozds mdsodik kellékét illeti, azt t. i.
Logy a tettes vdgydnak teljesitése vagy nem teljesitése kdzott va-
lasztani képes legyen, erre nézve a tényélladékokb6l kiemelends,
miszerint elnézve attél, hogy a tettes boszudllisi czéljinak meg
nem felelo utat kivetett, ezen felil a tett végrehajtdsiban, midén
kétszer egymdsutdn, rovid idikozokben, fényes nappal kdveti el a
gyujtogatési tettet, teljesen nélkiilozi azon higgadtsigot és dvatos-
sagot, mely a higgadtan dtgondolt és nyugodtan végrehajtott tett -
nek jellege, s6t ezen kdriilményekbsl nyilvinosan bizonyul, hogy
véadlott oly kérosan fokozott vAgynak uralma alatt 4llott, mely az
észmiikddések rendes folydsdt neheziti vagy egészen akaddlyozza s
mely az indulatnak jellege.

Ezen magébol a ténydllisb6l 1élektani sziikségességgel leve-
zetett kéros kedélysériilékenység és innen szdrmazé indulattal
legmélyebb osszhangzdsban 41l a véleményezé E. féorvos azon ki-
deritése, miszerint vidlott 1866-év. elejétdl, tehdt jéval a torvény-
ellenes tett végrehajtdsa el6tt, mir wminden alkalommal tanusitd
fokozott sériillékenységét és csekély okokra kovetkezé féktelen ha-

ragra és'indulatra valé hajlamét.

De valddi Iélektani értelmét ezen rendellenes lelki &llapot
azon fontos koriilményb6l nyeri, hogy az 58 éves védlott, ki két-
szeri hizassdga alatt, nyolcz gyermek birtokdban, tehdt kétségte-
leniil az életnek nehéz viszonyai kdzt urasight 16 évig hiven szol-
ghlta: ezen egész életfolyam alatt mérsékelt jellemet tanusitott és
indulatos nem volt.

Ellenben féktelen indulatra valé hajlama az 1866-ki év elején
nyilvanult, mely id6t6l testi egészsége tetemes véltozdst szenvedett.

A beszémithatds vagy be nem szdmithatds kérdésének végle-
ges eldontése tekintetébdl tehdt sziikségképen azon kérdés meril
fol, valjon a vddlottndl észlelt kéros testi folyamatok birnak-e
kozvetve vagy kozvetleniil oly lefolydssal a 1élekmiikddésre, mely-
nél fogva a szabad onelhatirozds képessége akaddlyozva vagy fel-
figgesztve lehet ?

Nem lehet kétséges, miszerint ha egy élete délpontjin jéval
tilhaladt ember, ki egy szdmos tagu csaldd gondja ltal nyomatik,
ha még ezenkiviil tartés betegeskedés és szenvedésnek vilik alb-
vetetté : akkor kedélye elkeseredetté, sériilékenynyé és indulatra
hajlandévé vélhatik.

De a fennforgé concret esetben ezen kdzvetett hatdson kivill
még a jelenlevé szervi bajok kozvetlen befolydsa az ideg rendszer
18lekszerveire is nyilvénos.
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A vizsgdl6 foorvos tanusiga szerint vddlott kiterjedt tidd-

Jégdaghan és jcbb sziv tultengésben szenved, mely hetegségek a
vérkeringés értékének leszllitdsdval és a visszérrendszerbeni pan-
gésokkal vannak dsszekdtve. Ezen folyamatok az diteres vér hifnya
folytdn a szervek és ezek kozt azagy tépldlkozdsinak és természe-
tes ingerének csikkenését vonjdk maguk utdn, sét bizonyos koriil-
mények kozott egyenesen kéros szénsavfelhalmozéddst eredmé-
nyeznek, mig viszont a visszeres pangds az agyban valédi szbvet-
elvéltozdsokat idézhet eld.

Ezen korilmények mindegyike oda hat, hogy a kozponti
idegrendszer miikddései, hova a lélekmiikidéseket is szdmitanunk
kell : szabdlytalanokkd véljanak, ezek kozott tapasztalatszerden a
legszdvidottebbek a legmagasabbak, t. i. az észmiikddések azok,
melyekben a leszéllitott erély legelébb nyilvénul; mig a tobbi
idegkozpontok ingerfogékonysiga, a vigy képesség (Begehrungs~
vermdgen), rendes szinvonalon, sét magasabb fokon 4llhatnak, a
midén az indulatossdg st szenvedélyesség ezen zavarl egyensuly-
nak természetes folyomdnydvd vélik.

Valjon az E. féorvos dltal a vddlottndl a kérismézeit komor-
kér jelen van-e vagy nincs ? ennek elddntésére az okményok ele-
gendd alapot nem nyujtanak. Mert birha a komorkér jellegzd tii-
neményei koziil egy sincs folhozva a vddlott dllapotdnak leirdsd -
ban, mégis tekintetbe veendinek tartom, miszerint az dtmenet az
ép lelkidllapothél a komorkérosba oly lassu és fokonkénti lehets
hogy egy adott idoben, annak sem bizonyitdsa, sem czifolata
nem lehetd.

Megmaradvin tehdt a tdrgyilagos ténydlldsndl, tekintettel
arra, miszerint vidlott B. J. oiy torvényellenes tettet kovetett el,
mely sem életén dltal tanusitott jellemével, sem pedig a boszura
gerjesztd ok nagysigdval Gszhangzdsban nem 4115

tekintettel arra, hogy boszuvéigya teljesitésére teljesen czél-
szeriitlen eszkozt vilasztolt, hogy ezen eszkoz czélszerdtlenségét ép
észmiikodés mellett helatnia konnyi lett volna;

tekintettel arra, hogy boszu tettét oly médon és idoben ko-
vette el, mely a higgadt észmiikodéssel dssze nem fér:

megdllapithaténak véleményezem, miszerint vddlott a
gyujtogatdsi tettet indulat befolydsa alatt ko-
vette el

Tekintethe vevén tovibbd, hogy az indulatossig vidlobtnak
erkolesi természetében nem fekszik ;

hogy a szenvedélyesség és u konnyen fellobbané féktelen in-
dulat csak azdta lett sajatjivd, midta testileg elbetegedett ;

tekintetbe vevén, hogy testi betegsége olyszerd, hogy annak
befolydsa alatt az agy, mint lelkiszerv tiplilkozdsiban és mikodé-
sében szabdlyellenessé valhatik, mely miikodések ép volta pedig a
szabad onelhatérozds kellékeit képezi;

tekintethe véve, hogy a kiilsd befolydsokb¢l nem indokolhaté
tett, vadlottnak szervezeti viszonyaibél kelléleg indokolhatd :

ezen okokndl fogva véleményem oda jérul, hogy vaddlott
a gyujtogatdsi tett eltokélése és véghevitele
alatt szabad 6nelhatdrozdssal nem birt.

Fzen vélemény a t. orvostandri testiilet d1tal elfogadtatvin, az
illeto toryényszéknek megkildetett.

A hazankban eléfordulé elmebetegekrol és hiilyékrol tett hiva-
talos hatosagi jelentések kivonatos birdlati dsszedllitasa,

A magyar orvosok és természetvizsgdlék kozponti 4llandé
Jbizottminydnak 1866. junius 6-dn tartott tandcskozménya folytsn
Kovdcs S. Endre tr. r bizatott meg, hogy az 1865-hen Pozsony-

ban tartott nagy-gyiilés kivdnata szerint a nm. m. k. Helytartita-
niics egészségiigyi osztdlydban fellelheté és hazinkban ql%
elmebetegeket és hillyéket illetd jelentésekbél, az ezeket érint
statistikal és egyéb adatokat kiszemelni vagy kiszemeltetni igye-
kezzék. s

Ezen felszélitdsnak szivesen engedvén, alnlirtat bardtedgosan
felsz6litd, hogy fent érintett 6hajnak — ha korilményei engedik
sziveskedjék eleget tenni, mely bizalomteljes felszélitdsnak mbgfe-
lelni hazafiui hivatdsinak ismervén, alilirt kutatdsainak ersdiné-
nyét — némely igénytelen észrevétel és inditviny hozzdaddshval
— ezennel elGterjeszteni szerencsés.

A volt nm. m. k. Helytartétandcs egészségiigyi osztalya dltal
kibocsdtott tobb rendbeli kizegészségiigyl tdrgyra vonatkozé fel-
sObb rendeletre, melyben az elmebetegeket illetd 'statistikai és
egyéb adatok bejelentése is meghagyatott, 1866. év végeig o
55 hat6sdgi jelentés érkezett be. (1867. évben pedig, a mint at
irt tuddsitva van, ezen jelentések nem szaporodtak). &

A hiilyéket vagyis gyiigéket (Creting) illetéleg pedig kilon
rendelet adatott ki, melyre azonban esak 19 hatésigi jelentés fr-
kezett be és igy még kisebb anyag lehetett a kutatds tdrgya.

L.

A bejelentett elmebetegek statistikdjérél és egyéb rdjok vo-
natkozé adatokrdl kovetkezOket, jelenthetem :

1-szdr. Az 55 hatésdgi jelentés kozt volt: A) 34 megyei,
B) 3 keriileti és C) 18 vérosi, melyekben az 1865. évben eldforduld
elmebetegek szdma a kovetkezé rovatozott mintdban 4llitta-
tott Ossze:

A) Megyék:
]  _ _ ____ __ _ _______ ____ _ _____________________}

‘A helységek szama, me- Miniegyfk hatosagban

A jelenté hatosigok  [lyekben elmebeteg talal- létezd elwebetegek- ces-

' tatott | E #Zéd BZAma
Abauy « Jodl i nincsen elmebeteg
Rrgds ol il 34 126
ATRR o5 v nem jeloltetett ki 55
Bées-Bodrogh . . ninesen elmebeteg
Baranya . . . . . 53 88
Bapslc bl 20 44
Békés o nsiini nem taldltatott elmebeteg
Borsads 2 . e — —
Csongrdd . . . . — -
Esztergom . . . . 29 41
Tohér! s & o » vovis 30 80
QOB - a5 40 117
Gomor és Kis-Hont nincsen elmebeteg
Gyir: o & s — ==
Hjc;ves és Szolnok 52 103
5 1 v e SR AR 6 60
Komérom . . . . nem jeloltetett ki 112
Kozép-Szolnok . . 33 54
Rrassb. o v o o & nem taléltatott elmeheteg
Lpte s % o o0alh 39 69
Mosony . . . . - nines kijeldlve 40
SAros U8 Sl o )@ — A5
Sopron -+ ¢ . s e ninesen elmebetey
Szaboles . . . . . 18 56
Szathmér . . . . 14 l 77
Szepes s . s e e e 39 ' 58
Temes. » « « « » 34 133
FPOEE e o oo o 59 - 119
POHmA o 304" oilat s nem létezett elmebeteg
Torontdl . . . . . — l fnicro
TRYGeRY o 5 Saaad 16 i 29
Ung . .w v . es nincsen elmebeteg
Zardnd. . . ¢ 0. 6 g -
Zemplén. . . . . 33 092

Osszes. tehat 34 kozt [korilbeldl 555 hely-l ’

22 megyében. . . séghen 1651 elmeb. létezptt

4‘4
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e ) Szabad keriletek:

h s

3 rA helységek szama, me- Mindegyik hatésagban
“A jelentd hatésagok (Iyekben elmebeteg talal- 1étezd elmebetegek osz-

tatott §zes szdma
Jisusag, Nagy 6s Kis
. Kunsdg . .. .. 24 103
Koévar vidék . . . . nem taldltatott elmebeteg
Nagy-kikindai keril. 8 20
Osszesen 3 kozt 2 ke-
critlethen . . ... 32. helységben 123 elmebeteg

C) Védrosok:
Bakavanya . . . . . nem taldltatott elmebeteg
g B e B 1 6
Beszterczebinya nincsen elmebeteg
Eperjes ‘.. L . .. 1 1
Felso-Bénya . nem létezett elmebeteg
Gylr A0 w0 g 1 6
Keeskemét . . . . . nincsen elmebeteg
Kis-Szeben . . . . . —_ —
KOrmbdez « & 3. %y 1 1
Nagy-Védrad . . . . nem taldltatott elmebeteg
PoZiopy 5. ¢ . 1 13
Rt e vitas, o8 nem ]étezett elmebeteg
Szabadka. . . . . . = 1
B2akoleza’ . ¢ . - » 1 11
TremeSin = o' s &« . » nincsen elmebeteg
VACE X o0 s oo o s - —
WOTRANZ o o= os: = o 1 10
ZIRIE T LG, 1 8
Osszesen 18 kozt . | 8 véroshan | 56 ellmebeteg

Ezen rovatokbdl kitinik, hogy 55 hatésigi jelentés kozt csak
32-ben tétetik emlités az elmebetegekril és ezeknek Osszes széma
1830-at tesz.

2-szor. A rovatos kimutatdsi jelentésekbdl tovabbd Kitiint,
hogy ezen 1830 elmebeteg kozt 1070 férfi és 760 nénemii volt.

3-szor. Az elmehéborodottsdg koértani elnevezését illetéleg
koriilbelol kovetkezd szdmbeli dsszedllitdssal osszekapesolt rovatot
taldltam : a. orjongé = 114.
buskomor == 116,
orilt = 238.

. zavarodott = 339,

bargyi = 542.

nehéznyavalydval parosult = 263.

. ki vem jelolheté kérnemiiek — 218.

4-gzer. A jelentési minta szerinti kimutatdsban az elmebete-
gek Osszegét az elmehdborodottsig sajatsdgos kilvényei szerint
kellett volna szétosztani, nugymint : & valldsos-, a gyilkolé-, az on-
gyilkold-, a romboldkra és csendesekre, ezen rovatok azonban igen
hidnyosan valdnak kitdltve. Mind a mellett a feljegyzett szdmok-
b6l kitiint, hogy 4taldn az egyszeriien romboldk €s a csendeseknek
szdma koriilbeld] legnagyobb.

5-szdr. Az elmekérok dtalanos eredetére nézve két rovatba
voltak az elmebetegek beosztanddk, t. i. 1-0r olyanokra, kiknél az
elmekor velesziiletett baj volt és 2-or olyanokra, kiknél az elme-
kér més okokbé6l szdrmazott. Ezen két rovat szinte igen hidnyosan
volt szimokkal kitoltve, mindazondltal feltint és megjegyzésre ér-
dekesnek ldtszott az, hogy az elsé rovathan fBljegyzettek szdma
808, a mésodikban 214 volt.

G-or. Az elmekérok egyes kiilonos okait illetéleg, kivetkezo
minta-rovatok voltak folallitva: nehéz-nyavalya, sérilések, kato-
ndskodds, ijedtség, kulonféle korok, sziilés, szerelem, mds indula-
tok, ordklés és ismeretlen okok. Mindezen rovat hézagos szémai-
nak ismertetése azért nem bir érdekkel, mert a nem ismeretes
okok rovata legnagyobb szdmokat mutat. Ellenben feltiiné, hogy
az 0roklés mint kilonds ok utfn szdrmazott elmehéborodottak
széma sokkal csekélyebb, mint az 5. pont alatt feljegyzelt és az
(eillil:haborodottség dtaldnos eredetére vonatkozé rovatban el6for-

ulé szém.
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7-szer. Miutdn azon minta-rovat, mely dltal azon helységek
lakossdgdnak szimdt, melyekben elmekérosak fordunltak eld, ismer-
tetni kellett volna, tobb jelentésben iiresen taldltatott, azért az
elmekdrosak feljegyzett dsszegének szdzalékdt a lakossdg szimdhoz.
viszonyitva, dttekinthetévé tenni nem lehetett.

8-szor. Azon minta-rovat szerint, melyben a fent érintett
egész osszeghbdl azon elmekérosak vannak feljegyezve, kik valami
intézeti dpoldshan 1865. évhen részesiltek, esak 7 gydmoltalan
volt feljegyezve.

O-er. Végre azon rovatban, melyben az elmebetegnek szént
intézetek szima tétetett dttekinthetévé, 55 jelentés kozi csak négy
véros jelentésében van ilyen 6 feljegyezve, és pedig:

1. Eger vérosdban létezik két kisebb magdn-intézet, mind-
kettdben 1865. évben Osszesen 27 elmebeteg volt dpoldsban.

2. Miskolez vérosiban létezd kozkérhdzban 1865-ben 55 el-
mebeteg gydgykezeltetett.

3. Pozsony vérosdban két menhely 1étezik, t. i. 1-sz0r a koz-
kérhdz, melyben 53 és 2-or az irgalmas baritok intézete, melyben
21 elmebeteg részesilt gy6gyszereléshen.

4. 8.-A.-Ujhely vérosban szintn van egy, az elmebetegeknek
szdnt magdn-intézet, melyben 1858 —1866-ik évig 156 elmekdros
fordult meg.

. IL
A mi a hiilyéket vagyis gyigéket (Cretins) érinté jelentése-
ket illeti, ezeknek szima a fent érintett ideig csak 19-re rugott,
melyek 7 megyei és 12 virosi hatésdg dltal kildettek be. Ezekben
kovetkezok foglaltatnak :
1-szor. A hiilyék szima, mely ko vetkezd mintdban dllitta -
tott dssze:

m

A helységek szama, | Mindegyik hatésagban
A jelentd hatdsig malyekben el6fordilt hiilyék
hiilyék taldltattak Osszes szama

Gomor 6s Kis-Hont

megye . « « « » -+ 27 32
Heves-Szolnok megye nines kijellve 6
Komdromm. . . . . nem taldltatott hiilye
Mosony m. « « « « -« 18 110
Szepes m. + .« + o - nem jelgltetett ki 6
Temes m, « « « « » 11 22
Tolna M « « o o s 3 41
Kassa véros . . . . nincsen hiilye
Kézsmark v. . . . - —
Kis-Mérton v. . . . 1 3
Kis-Szehen v. nem létezett hiilye
Korponav.. . . . . — —
Libethdnya v. . . - = —
Nagy-Kikinda v. . « — -
Nagy-Vérad v. . . - P =
Szabadka v. o s 1 2
Szent-Gydrgy v. - nem taldltatott hiilye
Szent-Mdrton v. . . — —
Szathmdr-Némethi v. — —

(Osszesen 19 kozt 8 hatésdgban, koriil-beldl 61 helységhen
222 hiilye van.

2-or A jelentésekbél tovabba kitiint, hogy a férfi nemi hii-
lyék széma koriilbelél nagyobb, mint a nénemiieké.

3-or. A mi a hiilyéket illeté egyéb adatokat illeti, ugymint;
alakjait, oki viszonyait, az égalj- és tdj sajétsdgait, nem kiilonben
az erre vonatkozo élet médot — habér ez ezen adatokrél tett je-
lentés a féorvosoktl dltalin — mint 1dtszik — valamivel nagyobb
szorgalommal éllittatott ossze, mint az elmekérosokat illeté adatok
(melyek 4taldn csak ngy kiildettek be, a mint azokat az egyes vi-
dék vagy jérés orvosai Osszeirtdk) mégis azokban semmi olyast fel-
tal4lni nem lehetett, mi azon kérdés felderitésére vezetne, miért 16-
teznek 4taldn és killondsen hiilyék a fennt érintett helyeken vagy
vidéken ¥ — A fennt érintett jelentésekben ngyanis dtalin az ed-
dig fel4llitott, de elégteleneknek ismert koriilmények és viszonyok
csak foliletesen vannak az egyes helyiségekre vagy vidékekre al-
kalmazva, és ezen jelentésekbdl azt lehet kiovetkeztetni, hogy tobb
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jelenté még magdval egészen tisztdban nem vala, kit kellessék tu-
lajdonképen , hiillyének® bélyegezni? Kz utébbira nézve felhozom
az egyik jelentésben 1év tételt ,hogy elébb szorosan meg kellene
hatérozni, kit kellene voltaképen hillyének nevezni, akkor valészi-
niileg azoknak széma kisebb lenne“. Egy mésik azt jelenti. ,hogy
a bejelentett hillyéknél az elmetompasig, butasigig aldszdllt¥. A
harmadik azt jegyzi meg, ,hogy a bejelentett hillyék nagyobb ré-
sze félhiilye, és munkdra @hasznélhatﬁ lenne® sth.

%

Az eldsoroltak utdn taldén nem igen nekéz azon nézethez csat-
lakozni, hogy a kivonatélag kozlott jelentésekbol — ugy mint be-
kiildettek, sem a tudomény, sem a nemzetgazddszat részére haszon
nem merithetd ; kivéve azon szomoru tapasztaldst, hogy ezen sze-
rencsétlenek szdma hazdnkban valészintileg igen nagy, és hogy
ezek érdekében mindlunk — Gsszehasonlitva més miivelt orszdgok-
kal — alig tortént valami az emberiség- és épen semmi a nemzet-
gazddszat szempontjdbél. Az emlitett elmebetegek Osszegébol
ugyanis alig részesiillt minden hdrom szézadik valamiben és a ta-
pasztalds szerint nem mindenkor legezélszeribb dpoldsban, vagy
enyhitéshen ; a hiilyékrol e tekintetben nem is szélhatni, miutin
ezekrél gondoskodni mindlunk még nem hozatott széba.

Hogy ezen dllitdsom nem kérmon font, sem nem kritikai visz-
keteg eredménye, hanem a fellelt valénak hii hasonmdsa, mindenki
meg fogja engedni, ki ily jelentések kellékeit ismeri. :

A jelenlevé jelentések minden tekintetben hifnyosak és fo-
liiletesek, és pedig 1-0r a szdmra nézve csak toredéket nem pedig
egészet képeznek. 2-or a tdrgy érdekében kibocsitott rovatozott
minta utasitisdra nézve, mely alig felel meg a jelenkori orvosi tu-
doménynak, és még kevésbé a jelen elmekértan fejlodésének és né-
zeteinek. 3-or ezen rovatos minta kiegdszitésére nézve, mert a je-
lentd kozegek sem elegendé iddvel, sem ily munkédlatra szikséges
segéd eszkozokkel, sem végre az elmekértan jelen vivmdnyainak
elegend6 ismeretével — mint ldtszik — nem rendelkezhettek,
mely kellékek elkeriilhetlenek, ily kozegészségiigyi kutatdsok czél-
szerfi kivitelére.

Ezen észrevételek folytdn végre alulirt bitorkodik kovetkezd
igénytelen inditvdnyt a t. bizottmény figyelmébe ajénlani:

Miutdn a szerzett tapasztalatok utdn, a kizegészségi lgyeket
illeté sziikséges adatok gyiijtése — ily médon a mint eddig gya-
koroltatott — legpnagyobb részben haszonvehetetlen ; azért szik-
ségesnek latszik,, hogy a magyar orvosok és természetvizsgdlék
legkozelebben tartandé nagy-gyiilése, minden a kozegészségiigyet
illeté részletes inditvinyozdsnak kizdrdsdval — mint a szakavatott
kozvélemény képviseldje, mindenkinek hathatés befolydsit oda dssz-
pontositsa : 1-0r hogy hazdnk kozegészségi iigyének minél elGbbi
szervezésére és torvénynyé emeltetésének sziikségességére irdnyozza
a magas kormdny figyelmét, mert ezen elézmények nélkil az
egyes tdrgyak koril igénybe vett kutatds alig fog valami ddvds
vagy gyakorlatilag érvényesitheto czélhoz vezetni. — 2-or hogy
Boly6é Kéroly tr. és dgytdrsunk kilfoldi utazdsai alatt szerzett
tapasztalatok nyomdn a buda-pesti m. k. orvos egylettel kozlott,
és figyelmébe melegen ajénlott azon — killondsen Belgiumban
gyakorlatban lévé — javaslata — a nagy-gyiilés kozbenjdrdsa dl-
tal 4taldnosabban felkaroltassék. Csak ez ltal fogjuk hazink ma-
gas kormdnyénak figyelmét az elhagyott szegény elmebetegek és
hiilyék ezélszerii enyhitése vagy gy6gyitdsa koriil a jovében teendd
intézkedésekre irdnyozni. A téholyddk kizdrélagos feldllitdsa nem
vezet egyedil a kitiizott, a kivant czélhoz: iparkodni kell inkdbb
felallitand6 czélszertien szervezett dpold, és kilonféle munkdra fel-
haszndlhaté telepitvények 4ltal, nem csak az emberiség, hanem
egyszersmind a nemzetgazddszat eszméjét gyakorlatilag érvé-
nyesiteni.

Az érintett javaslat kilonos figyelemre mélté hazénkban :
Mert 1-6r remélheté, hogy elébb-utébb a magas kormdny, és az
orszéggyilés e tekintetben 1s kivdnni fog intézkedni. 2-or mert —
mint mér e toredék jelentésekbdl ldthatni — legnagyobb valdszi-
niiséggel az elmebetegek és hiilyék legnagyobb szima, még vala-
mire felhaszndlhaté lenne, és 3-or mert hazdnk terjedelmes ala-
pitvinyi pusztdi, ily intézkedések létrehozdsdra igen kindlkozdknak
l4tszanak. — Kelt Pesten 1867 piinkdsd havdban.

Dr. Verebély Jozsef
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Elethiztositas.

Mutatviny Alfred Swaine Taylor ,The Principles and Practice of Medical
Jurisprudence® czimi munkdjabol, :
Forditotta Baroen KAirmin ny. r. tandr Kolozsvirott,
(Folytatds)

Anyagi eltitholas. — Némely gyakorl6 orvos azon vélemény-
ben van, hogy a biztositéknak elég annyit tudniok, miszerint az
illeté személy a biztositdskor vagy ennek ideje koril j6 egészségben
van, s tobbet nem is kell bizonyitani. Sokszor a biztositott nézete
is ahhoz hasonlé ; s ezen utébbi egészségi dllapoténak bizonyitdsat
a biztositds szimdra mds, arnylag idegen orvos 4ltal akarja esz-
kozoltetni, nem pedig az dltal, ki 6t betegségében kezelte. Ezen
rendszert, mely néha tévedésen, mig miskor esaldsi-szindékon alap-
szik, nem helyeselhetni. Ha az orvosok ily kdriilmények kozott a
bizonyitvény aldirdsit megtagadjik, nemesak hogy magukat a meg-
biréldstél megdvjik, hanem még a biztositandéval is valéban jél
cselekesznek, megakaddlyozvin, hogy szerzodést oly feltételek alatt
ne kossenek, melyek azt haldl esetében megsemmisitenék, ekként
pedig a befizetett dijak elvesznének. Mdir mondatott, hogy a bizto-
sité intézet egész koczkiztatisit a személynek a biztositds ideje-
kori egészségi dllapota nem foglalja magiban. Tidébintalom ese-
tében elofordulbat, hogy a javulds csak ideiglenes: azt gyorsan ti-
dovész kovetheti, minélfogva a biztositéknak az ajanlkoz6 megel(zd
egészségi dllapotdt 15 Gsmernidk kell. A bevallis feltételei ezen
pontra nézve annyira nyilvénvalék, hogy alig szikséges a bizonyi t-
vény ezen adalékdnak sziikségességét fejtegetni. Lehet hogy a be-
tegség, melyben a biztositand6 szenved, igen jelentéktelen volt, s a
koczkdztatdst nem emeli, mindamellett leghiztosabb eljirds az,
mely annak megemlitését koveteli. Ekkor az elhatirozds azo kat
nyomja, kik a koczkdztatist magukra villaltdk. Midén ilyszerd
tények eltitkoltatnak, vagy azokat 6szintén be nem valljék, annak el -
dontése, valjon az a biztositék irdnydban anyagi volt-e vagy nem,
az eskidtszékre bizatik, mely itéletében jézan beldtdsa és az orvosi
vélemény dltal vezettetik. A lordok héza hatdrozata folytin, mely
Anderson v, Fitzgerald esetében hozatott, dgy latszik, hogy az
eskiidtszéki itéleteknél a feleletek dszintesége és nem azok anyagi-
sdga szolgdl irdnyadddl. 1856-diki decemberben lefolyt igyben
Campbell lord tigy tartotta, hogy a valénak a biztositott 4ltal be
nem valldsa a bizonysiglevelet érvénytelenné nem teszi, ha az a
biztositds foganatha vételekor abban 4rtatlan és tudatlan volt.

Némely orvos azon elvet fogadta el, hogy a bizonyitvanyokat
alfirja ugyan, de bizonyos kérdésekre irdsheli feleletet nem 4d :
igy, példdnl, ezen kizdnséges kérdésre — A folyamodé szokdsaira
vonatkozélag mit tud on és mit mondhat? Ha ezen dologrél mit-
sem tudunk, ezt bizonyithatjuk ; midén azonban valamely, az egész-
ségre drtalmas szokds elottiink dsmeretes, lgy a folyamoddra, mint
magunkra nézve rosszul cseleksziink, ha a kell6 felvildgositdst meg-
tagadjuk. Azon gondolat vezérelhet, hogy a biztositdsért tobbet
kell fizetni, ha bizonyos tények dsmeretesek. S ha ezek meg nem
emlittetnek, a mulasztds jovoben perlekedésre adhat okot.
fgy tortént ez Mar gréf esetében, melyben a bizonységlevél sze-
rinti fizetés azon az alapon tagadtatott meg, hogy a gréf mikony-
evO. A véleményzd orvos a szokdsait illeté Akilonos kérdésekre,
valjon ilé vagy tevékeny, mértékletes vagy mértéktelen életd-e,
kedvezden felelt; de a szokdsokra vonatkozl ataldnos kérdésre a
feleletet elmulasztotta , s a gréf haldla utdn kitdnt, hogy a bizto-
sitds eldtt t6hb év 6ta mékonyt evett. Lehet, hogy a véleményezd
orvos azon tényt nem tudta, de mindig j6 a bizonyitvdny irdsakor
az illetd rovatokat kitslteni, akr igenldleg, akdr tagadflag, hogy
ekként az intézetnek gdncsoskoddsra oka ne legyen, s a bizonysig-
levelet késobb per targydva ne tehesse.

Elgie asszony esetében a bizonységlevélben kikotott dsszeg
fizotése a kovetkezd korilmények kozdtt tagadtatott meg: — A
biztositds elott gyengélkedett, s 1821-ben gondoltdk hogy fidd-
vészben szenved. 1822-diki octoberben két izhen veszélyesen meg-
betegedett. Az erre kovetkez0 decemberben életél biztositani
akarvén, véle baritsighan levd orvoshoz, ki azonban nem gy6g yi-
totta, folyamodott, hogy egészsége feldl bizonyitvényt adjon. Ugy
létszik, hogy az killondsen a tiddket és a méjat vizsgélta meg, me-
lyeket nézete szerint egészségeseknek taldlvin, a kozdnséges egész-
ségi 4llapotot jénak mondotta. 1823-diki mércius 19-én ugyanazon
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cz€1b6l mésik bizonyitvényt dllitott ki, melyre a biztositds 1823-
diki aprilban megtortént. Elgie asszony 1824-diki april havdban
tiidobetegséghen mult ki. A fizetés azon okbél tagadtatott meg,
hogy a biztositott egészségi dllapotdra vonatkozé anyagi tények el-
titkoltattak. Létszat szerint a bizonyitvinyt kidllité orvos nem
tudta, hogy a beteget 1822-diki december és 1823-diki mdreius
19-dike kozott (a bizonyitvény ezen naprél kelt) a szomszédsdgban
laké6 gyakorl6 orvos kdhdgés miatt kezelte, s hogy igen elsovéinyko-
zott. Ezen tiri ember azonban gondolta, hogy szdvetbeli baj nincs
jelen — mely nézetben a bizonyitvdnyadds végett mérciusban vég-
il‘ezvitt vizsgdlds alkalmakor megerdsoddtt. De azon tényt a bizto-
giték elétt nem vallottdk be, hogy az elhunyt azon betegséghen
szenvedett. Az eskiidtszék hatdrozta, hogy eltitkolds volt ugyan je-
len, de anyagi alap nélkiil, minélfogva az alperes tdrsulat elma-
rasztaltatott. Az ligy mdsodik eszkiidtszék elé keriilvén, az itélet
ismét a felperes javdra sz6lott. A dolog oda megy ki, hogy vala-
mely csekély betegség eltitkoldsa a bizonysdglevelet nem semmi-
siti meg; a szerzddés azonban, mint végén ki van fejezve, a leg-
lelkiosmeretesebb dszinteségre hivatkozvin, a legnagyobb mértékben
meggondolatlansig gy a biztositott, mint a bizonyitviny kidllité
orvos részérfl, ha a biztositék elott valamely megeldzd betegséget
vagy valamely orvosi kezelést eltitkolnak. Mindig éllithatni, hogy
a tények osmerete mellett a biztositds vagy nem fogadtatott volna
el, vagy pedig az évenkint fizetendd dijat nagyobbra szabtik volna.
Ennélfogva kotelességiink, hogy midén gondos megvizsgilds utdn
valamely bizonyitvényt aldirunk, a fel6l tudakolédjunk, valjon a
folyamod6 elébb més gyakorlé orvos dltal nem kezeltetett-e.
1844-hen a warwicki nydri eskiidtszék esetet tirgyal (Geach
v. Ingall), melyben llitottdk, hogy jelen volt tiiddvész a biztosité
intézet elGtt eltitkoltatott. A felperes a biztositott orvosdt elhoz-

‘van, ennek 4llitdsa szerint 1840-diki mébjusban, mely hénapban

a bizonysdglevél kidllitatott, a kimultat j6 egészségben levé hizto-
sithat6 életnek lehetett tekinteni. Orvos, ki az elhinytat ugyan-
azon év februfr havdban vizsgilta meg, annak mellét meggy6z6-
dése szerint egészségesnek mondotta, s az életet igen jonak nézte.
Az alperes két orvost hozott, kik szerint a megholt a biztositds el-
fogaddsa elott vért kopott, s ndla 1840-ben a tiid6vész tinetei ha-
tarozottan ki voltak fejlddve, melyek a biztositds idejekor sem hié-
nyozhattak. A csalddban az aszkérsigra dtaldnos hajlam uralko-
dott. Az atya ezen betegségben mult ki, s afelett kételkedni nem
lehetett, hogy a biztositott szinte azon betegséghen hinyt el 1843-
diki decemberben, tehdt a bizonysiglevél kidllitdsa utdn hirom és
fél év mulva. Az orvosi bizonyitds tsszciiticozd lévén, a biztositds
idejebeli betegség csak gyanittatott, de b: nem bizonyittatott, miért
az eskiidtszék az tigyet a felperes részére dontdtte el. A per mdso-
dik és harmadik eskiidtszék elé vitetett, azon az alapon, hogy a
szakértOk az el6bbit illet6leg az elobbieket félrevezették ; az itélet
azonban mindannyiszor a felperes javira esett ki. Valészind, hogy
a biztositottban az aszkérsdg csirdi mir meg voltak; de mig nyil-
vdn val6, hatdrozott tiinetek nincsenek, azok bizonyitgatisa mit
sem ér, Ha az ilyszeri bizonyitgatdsok a bizonysiglevél megsem-

- misitésére elegendd okil szolgélndnak, a legtdbb bizonysdglevél-

ben kikotott fizetést kdnnyen és biztosan meg lehetne tagadni. Ha
az elhunyt a biztositds utdn hamar halt volna meg, akkor az inté-
zet, felfogdsét nagyobb valészintiséggel lehetett volna osztani, de az
még majdnem négy évig élvén, ha a tiinetek mér a biztositds ide-
jében oly mértékben ki lettek volna fejlodve, mint ezt dllitottdk,
melyeket azonban a tdrsulat 4ltal az egészségi dllapot megvizsgd-
ldsdra kikilddtt orvos is észre nem vett, az eset szokatlanul el-
huz6d6 leende.

Esetben, melyben a haldlt Ziszorill sérv idézte eld, az el-
hinyt sajit nyilatkozatdra és orvosi bizonyitvinyra biztosittatott.
Korilbeldl tizenhdrom hénap mulva a kiszorult sérv miatt véghez-
vitt mfitétel kovetkezményeiben kimult. Az orvostani , ki a bizo-
nyitvinyt aldirta, a torvényszék el6tt dllitotta, hogy az elhfinytnak
sérve nem volt, valamint a miatt 6t sohasem kezelte. Mindamellett
levelet mutattak el6, melyben a tani a biztositds elott négy hénap-
pal az elhinythan sérv jelenlétét megengedte. Ezen 4llitdsdnak
valdsigit tagadta, mondvin, hogy az dltala visszahelyezett daga-
nat visszérsérv (varicocele) volt. A kérdés a koriil forgott, valjon
sérv volt-e vagy sem, s az a bizlositék el6tt a biztositis idejében
eltitkoltatott-e. A levél szerint a bizonyitviny 6t hénappal késdbb
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kelt, mintsem a sérv keletkezését fel lehetett venni, az elhunyt
azonhan bevalldsiban egyenesen dllitotta, hogy sérvben sohasem
szenvedett, valamint az orvosi bizonyitvdny is ekként hangzott.
Orvos tandskodott, hogy az elhunyt hozzd folyamodvén, ezt, a biz-
tositdst ot hénappal megelozoleg visszatolhatlan sérv miatt szen-
vedonek taldlta. Ezen viri ember dllitotta, hogy ekkor az elhiny-
tat figyelmestette, miszerint 1dgyéksérve van: ennek visszatoldsit
megkisérlette, de sikertelenil. Nem kételkedhetni, hogy azon té-
nyek a biztositds idejében a biztositékkal nem kozoltettek, mint
ennek szilkségképen torténni kellett volna. Mds részrél két orvos-
tanu, ezek egyike a mtité lévén, akként vélekedett, hogy a sérv
egészen heveny volt. A miit6 Gsszendvéseket nem taldlt, s semmi-
bol se lehetett kdvetkeztetni, hogy az tizennégy hénapos lett volna.
Tovabbé azon vélemény fejeztetett ki, hogy a tand, ki a sérvnek a
biztositds elotti 16tezését allitotta, jelzésében tévedhetett, s a viz-,
vagy visszérsérvet bélsérvvel Osszezavarta; azonban ha ezt vald-
nak vessziik, olyszerii helyzetben daganatnak kellett jelen lennie,
mely a tdrsasdg vagy ennek megbizott orvosa elott eltitkoltatott.
Az eskiidtszék itélte, hogy csalds nem forog ugyan fenn, de az el-
hunyt a biztositds idejénen sérvvel szenvedett. Az iigy mésodik tir-
gyalds ald bocsdttatvin, az itélet a felperesek- javdra dolt el.

Ha hasonlé korilmények kozott az eskiidtszék anyagi eltit-
koldst vesz fel, ennek torvényes kivetkezkezménye a bizonysdglevél
megsemmisiilése. Nem sziikséges, hogy az illet6 egyén az eltitkolt
betegségben haljon meg. Ezen szabdly szerint jért el a boldogult
Tenterden lord Lyon ezredes esetében, ki életét 1823-diki mdjus
és juniusban két bizonysdglevéllel biztositotta, s ugyanazon év ok-
tober havéiban epés valtélizban mult ki. A fizetés megtagadtatott,
mert a bejelentés hidnyosan, emellett pedig eltitkolds tortént. Lyon
ezredes a biztosité intézet irdnydban oly orvos bizonyitvénydval élt,
ki 6t mér hérom év 6ta nem kezelte. Allitotta, hogy mds orvosa
nem volt, se pedig valamely veszedelmes betegséghen nem szenve-
dett. A megkérdezett az életet biztosithaténak nyilvénitvin,
a biztositds megtortént. Azonban kitiint, hogy az elhunyt
1823-diki februdrtél aprilig méjlob, 14z és vértorlédds miatt
két orvos dltal kezeltetett. KEzek egyike igen behaté eljé-
rdst kovetett : a beteget veszedelmes dllapotban levének tar-
totta, s egészen 1823-diki mdjus végéig nem akarta bizonyitani,
hogy egészséges. Minden arra mutatott, hogy az elhiinyt nem azon
betegséghen milt ki, melyért kezelték. Tenterden lord akként vé-
lekedett, hogy midén valaki valamely gyakorlé orvoshoz azért fo-
lyamodik , mert ez egészségérol kedvezben szélhat, mig mdsikat
azért nem vesz igénybe, mert ez oly bizonyitvinyt nem adna, a bi-
zonysiglevélnek meg kell semmisiilni, habdr az egyén mds beteg-
ség kovetkeztében halna meg, mint melyben szenvedett. Az itélet
az alperes részére hangzott. Az oly orvostél, kia beteget csak a
legkdzelebbi id6ben kezelte, gyakran kérnek bizonyitvanyt. A ren-
des hézi orvos véleménye kedvezétlen lehetne, vagy oly szokdsok-
rol tanuskodhatnék, melyek az életet biztosithatlannd, vagy csak
nagyobb dij mellett biztosithatév tennék. Az Gszinteség ezen hid-
nya azonban a dolognak el6nyére nem szolgél, az koltséges perle-
kedés és a bizonysdglevél megsemmisitésére vezetvén. Példail szol-
ghlhat Vilshere v. Brown-nak Abinger lord el6tt 1842-diki decem~
ber havéban Exshequerben és Palmer and Fisch v. Irving-nek a
norvichi nydri eskiidtszék elott targyalt esete. Azutébbiban a biz-
tositott &llitotta, hogy orvosa sohasem volt. Eletét 1842-diki no-
vember 21-én nagy osszegért biztositotta, mire kovetkezé decem-
ber 5-én meghalt. Gondoltik, hogy tiidégyuladdsban mult ki; de
bebizonyittatott miszerint ndla tiidovész tiineter 1évén jelen, kevés-
sel a biztositds elftt hdrom orvos dltal kezeltetett. Bz eltitkoltatott,
miért a bizonysdglevél csalds alapjén megsemmisittetett.

Kiilonds eset fordult elé Glasgowban 1837 év folytdn, mely-
ben a per az ilyen eseteknél Angolorszigban szokdsos eljdrdssal el-
lenkezd rendben folyt. A bizlosité tdrsulat a biztositott képviseldi
ellen oly pert kezdett, valjon a bizonysdglevél kinyerésénél nem
volt-e Oszinteséghidny és biinds eltitkolds. Ralston asszony élete
1833-diki december 10-6n biztosittatott. Allitotta, hogy j6 egész-
gégben van, s semmi betegséghen vagy rendellenességben nem szen-
ved, mi életét megrovidithetné. Rendes hézi orvosdra hivatkozott,
ki mondotta, hogy mér tiz év 6ta Gsmeri, s kezeltetésének midjit
kitanulta ; utdjara 1853-diki decemberben volt beteg ; ,gyomorsa-
vanyusdgt6l gyengélkedett ; tndésa szerint oly természetili beteg-
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ségben nem szenvedett, mely 4taldnos egészségi dllapotéra befolyt
volna ; 1833-diki november 30-4n tokéletesen egészséges volt, ro-
hamokban, vagy mds valamely fejbeli bantalomban nem szenve-
dett, hanem alkalmilag a gyomor savanydsigib6l foly6 fejfdjisai
voltak. Foglalkozdsiban vagy szokésai kozott oly kdriilményt nem
dsmer, mi egészségének gyengiilését vagy az élet rovidiilését okoz-
hatnd. Az elhinyt 1834-diki september 3-dn, a bizonysdgle-
vél kelte utdn kilencz hémap miilva gutaiités kovetkeztében halt
meg. A biztosité térsaség kész volt a kikotott osszeget lefizetni,
midén a hdzi orvos az elhanyt végrehajtéi ellen 162 font ster-
lingre mend fizetési koveteléssel lépett fel kirkezelésért, melyben
Ralston asszony 1833-diki septemper 15-dikétél két hénappal a
bizonysdg levél kelte eldtt fogva 1834-diki junius 4-1ikéig része-
glilt. A vélasztott birdk a felperes részére 145 forintot megitéltek.
Konyveit pontosan vezetvén, azokb6l kitiint, hogy 1833-diki sept.
15 és dec. 3-dika kozott (a biztositdsi ajénlat kelte) a beteget
kezelési cz61b6l harminczotszor litogatta meg, s minden litogatds
huzamos ideig tartott. A napléb6l tovabbd kitiint, hogy gyakran
vérzett — hajit lemetszette, fejére pedig hélyaghuzét, mig a
halédntékokra pidezékat alkalmaztatott. Ezenkiviil biztositds utdn
is 4llandéan kezeltetett, s 1834 elején tobb nehézkéri roham érte.
Hérom orvos tandeskozott afelett, hogy a kimilt, valamint kezeld
orvosémak bizonyitvinyai a valét nem tintetik elé; miért ezen
esethen hamis bevallds és anyagi tények eltitkoldsa forog fenn. A
biré véleménye hasonls 1évén, az itélet az intézet javira monda-
tott ki. Noha meglehet, hogy a biztositds eldtti betegség a guta-
ités dltali haléllal viszonyban nem dllott, de azt a biztositékkal
kozolni kellett volna.

Azon eltitkolt betegségek, melyek miatt a bizonysiglevél fe-
lett per szokott t4madni, a kovetkezOk : koszvény, vizkérsdg, hiidés,
vérkopés, kezd8dé tid6vész, remegd téboly (delirium tremens),
melyekhez még adhaté a részegség, mértéktelenség és a rendetlen
szokésok.

Méytéktelen szokdsok. -- Az esetek nagy sziméban a bizony-
sig levelekben kikitott fizetds az eltitkolt részegség és mds dta-
ldnos mértéktelenségi szokdsok alapjdn tagadtatik meg. Ezen ese-
tek megitélésében némi nehdzség van, minthogy az orvosok az
olyan szokdsok kivetkezményeire nézve, mennyiben ezek az dta-
14nos egészséget illetik, nemkilonben meddig kérosan nem hatnak,
kiilonbdzé véleményen lehetnek. Mindamellett egy dolog bizo-
nyos — bérmiként vélekedjink is azoknak az egészségre vald
befolyésarél, mit 1étezésiikr6l tudunk, azt megmondani tartozunk,
s ekként lehetetlenitjiik, hogy a tdrsasdg azon az alapon a bizony-
saglevél ellen perlekedhessen. Az idetartozd szokésok gyakori eltitko-
l4sdb6] kiindilva, némely intézetek azon eljdrist kdvetik, hogy
kiilonds kérdést tesznek fel, melyre egyenesen tagad vagy 4llité
feleletet adhatni — Eletszokésai most mértékletesek-e, s mindig
ilyenek voltak-e ?“

Midén mértéktelenség gyanuja forog fenn, nemecsak osszeit-
koz6 orvosi nézetekkel taldlkozunk, hanem még a tanik kozott is
nagy ellenkezések vannak. Legels6 kérdés — Mi a mértéktelenség ?
erre atanik sajdtsdgos felfogisaik szerint kilonhdzékép felelnek.
Boutheomb v. Merriman esetét 1842-ben az exeteri tavaszi eskiidt-
szék elott tdrgyaltdk, s ebbdl lithatni, hogy mily nehéz az igaz-
sigot felderiteni. Az intézet a bizonysdglevélbeli fizetést az eltit~
kolt mértéktelen szokdsok alapjin nem akarta teljesiteni. A bizto-
sitott orokosei a bir6i szék elé tizenkét tamit 4llitottak, kil bizonyi-
tottdk, hogy a kimilt igen mértékletes ember volt, mig az intézet
mellett hiszonegyen léptek fel, kik az elhinytat szokésosan mér-
téktelennek mondottdk! A mértékletességrol tantskodék egyike
(a felperes részére) a részegséget kovetkezdleg hatdrozta meg :
»midon valaki eszét elvesziti, helyes feleletet adni nem tud, dol-

i utdn nem jarhat, 14bai nem birjdk, s kell hogy haza vigyék*®.

egengedte, hogy az elhinyt egymdsutin sokszor hérom négy
napig is ivott, de ez igen ritkén tortént meg. A kezel6 orvos sze-
rint, ki a bizonyitvinyt aldirta, az elhiinyt tokéletesen jé életd volt,
s 6t jozan és mérsékelt szokdsd személynek tekintette : nem tar-
totta sziikségesnek, hogy az intézetet némely kihdgdsair6l értesitse,
minthogy az ivést egészségére drtalmasnak nem gondolta. Abban
mindegyik tand megegyezett, hogy roppant mennysiségli sert szo-
kott meginni, s sokba keriilt, ha att6l el akartdk vonni. A bizto-
sitds 1839-diki oktoberben ment véghez, mig a haldl 1841-diki
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aprilishen tidogyuladds folytdn kivetkezett be ; ez azonban a tanfs-
kodd orvosok véleménye szerint nem a tilsdgos ivdsbél szérmazott.
Ezen tények eltitkoldsa daczéra az eskiidtszék a kdvetelt egész 6sezeﬁ
kifizettetését megitélte ; ezen iigy azonban késGbb ujabb birdsig elé
vitetett. Ezen eset mutatja, hogy az életbiztositds orvosi kérdéseire
nézve mily hibds nézetek uralkodnak. Hasonl6 esetben az orvos ko=~
telessége lett volna, hogy az elhinyt szokdsait szabatosan leirja.
Tetszése szerint azonban a bizonyitvanyhoz figgesztheti vala, h
azoknak a személy egészségére nines befolydsa, de azalpereseket,
kikre a koczkdztatds viselése hdrulf, olyan dllapotba kellett volna
helyezni, miszerint arra vonatkozélag itélhessenek.

H. G. Talbot esetében (Craig v. Feun, 1841. dec.) azon kér-
désre, valjon az illeté éEletszokdsal mértékletesek és mérsékeltek-e,
nem feleltek, miért a tdrsulat magasabb dijat kdvetelt, az eskidt-
szék pedig az utébbi javéra nyilatkozott, mert a biztositott valédi
allapotdt azon idoben, midén a biztositds eszkozoltetett, véle nem
kozolték. (Folyt. kov.)

Az 1866/7-dik évi cholera-korjarat timadasa és terjedése
koriili észleletek Nyiregyhaza varos teriiletén,
Mesg6 PAv v, féorvostél,

Igénytelen kozleményemben foglalt észleletek és tapaszta-
latok nem vonatkoznak a hdnyszékelés kérlényeg-tandra, anndl
kevéshé annak gybgykezelésére. Rovid értekezésemnek egyedili
czélja: a cholera betegségnek virosunkban tortént keletkezését,
idénkénti terjedését, széval : a kérjdrat lefolydsit élethiven eldadni.

Timadds és terjedés tekintetében, hogy a fertdzé kérok,
igy a kozponti, mint a vidéki vdrosokban és helyeken azonos
torvények uralma alatt 4lljanak, kétséghe vonni nem lehet ; vala-
mint azon tapasztalati tényt sem lehet tagadni: mikép a ch. k6r
Jjaratraa megtdmadott hely foldtani — és a lakossdg élet viszonyai
lényeges befolydst gyakorolnak..

A chol: betegség ki nem keriilhetése miatti aggodalom, a
koniggriiczi valsigos napok utén, méltin ejté remegésbe hazénkat,
kiilonosen pedig a vasuti hdlézat dltal érintett helyeket.

Ambér a fenyegetd borzaszt6 esapés elhdritdsdra, a sziksé-
ges 6v6 rendszabalyokrl idejekorén gondosdodva lon; de hazénk
korményzatinak a bécsitél valé figgése, meghiusitd a legidvd-
sebb intézkedések élethe léptetését.

Hazénk akkori kormdnyfinak aléltsdgéban és alirendeltsé-
gében lehet taldlni azon szomord és kdvetkezményeiben vészhoz
ténynek magyardzatit: wmiszerint a virosi egészségiigyi bizotmény
részérél, az 4tvonilé katonai csapatoknak nem a vérosban, hanem
kiinn a tégas és czélnak megfelelé dohdny raktdrakba leendd
beszdlldsoldsa irdnt a n. m. kir. Helytart6tandcsnak beadott, s az
orsszagos kat. f6 parancsnoksdg dltal is jévahagyott 6vé-c2éla kérel-
miink a bécsi kormdny, nevezetesen a pénzigyi f6 hatésig konok
megéatalkodottsdgin hajétorést szenvedett.

Nem csekély mérvben ndvelte tovébbéd a chol. behurczoldsa
miatti aggodalmunkat, az osztrdk katonai kormdnynak azon mu-
lasztdsi bine: miszerint a csatatérrél a chol. vészhelyérél haza
boesatott katona-szdllitményok, az illeté &llomdsokon vagy épen
nem, vagy pedig oly hanyagil vizsgéltattak : mikép az dllit6lag
Debreczenben végrehajtott vizsgdlat utén alig egy 6ra milva,
tokéletesen kifejlett, st olykor valfsdgos tetszhaldli kéralakokat
volt alkalmunk észlelni.

Az $7s. chol. els6 esete az északi csatatérrdl hazabocsdtott
65-ik sorezredbeli harczoson Sept. hé 16-dn észleltetett. Ezutén
Sept. hé 27-az Istvdn féhg. nevét visel6 sorezredb8l két legény
keriilt vérosunkba a hényszékelés nyilvdnos jelenségeivel. Mésnap
Sept. hé 28-4n az dtvonulé 68-ik sorezredbdl egy kozvitéz vétetett
fol a véros chol. kérhdzba.

Nem hagyhatom e helyt érintetleniil azt, mikép a napontai
tobb rendbeli szdllitményokkal, nem ide valf, hanem szomszéd-
megyebeli, s6t tdvol vidéki, egészen galicziai szérmazési harczo-
sok érkeztek vdrosunkba, és nehdny Orai pihenés utdn vonfiltak
azon 4t.

Azt sem lehet hallgatdssal mellézni: hogy az eddig véro-
sunkba érkezett 4 ch. beteg kdzzlil csupdn egy volt, az is csak egy
éjjelen 4t magdnhdzndl beszdlldsolva, a tobbi a véros hézétél a
varosi kérhdzba 16n elhelyezve.

>
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Az 5-ik ch. beteg nyiregyhézi sziiletésii. D. Miguel ezredbeli
kozvitéz G. J. Szept. 28-4n Gorczbdl Debreczenbe érkezvén, innen
mésnap viradéra, melldzve a vérost, a tanyira ment, hol nehdny-
érai megpihenés utén, a nélkiil hogy hasmenés megelGzte volna a
bajt, a chol. tetszhaldli alakjatél utéléretve, 1 6ra tdjban a roham
ldozata lett. .

~ October 1-én a Sept. 30-4n eltemetettnek testvérbityja G.
M. a hényszékelési rohamtél a tanydn meglepetve, mds nap az 4zs.
chol. kdzépfoki jelenségeivel, gybgykezelés végett a virosba hoza-
tott. Bz az elsé a polgdri osztdlyban elGfordult chol. eset 1616
szém alatti hizban. .

Oct. 4-én oly hdzndl 109 sz. a, hasonl6dl polgdri osztélyban
wmeriilt {61 cholera beteg, melynek lakéi az 1616 sz. a. kérgéezezal
semmi kimutathat6é érintkezésben nem voltak. A vizsgdlat folytén
kiderilt : miszerint ezen hézndl, nehdny nap 6ta egy Csehorszigh6l
idekertilt vértes ezredbeli katona van beszilldsolva, ki aztdn nagy
fokt bélhurut baja miatt a debreezeni katonai kérhdzba tétetett 4t.

Oct. 6, 7, 9, és 12-én a véros kiillonbdzé pontjain négy chol.
beteggel, egyet kivéve, mind asphykt: kéralakkal szaporodott a
beteg 1étszdm.

Ezek kozzil egy, t. i. a 32-ik sz. a. hizban levd, kiilsndsen
azért vonta magéra figyelmemet, mivel itten a chol. follépését meg-
el6zbleg 6 napon 4t, egy szinte az északi esatatéren harczolt katona
szélldsolvin, ez a hézigazda el6addsa szerint oly mérvii hasmenés-
ben szenvedett : miszerint béliritékeivel a hdz terjedelmes udvaris
teljesen bemocskolta. — Minek az lett kdvetkezménye, hogy ezen
héznél csakhamar hirom asphykt : ch. eset fordilt eld:

A szakadatlanul tarto katonacsapat szdllitményok folytdn, a
véros kiilénbozé tdjain, a beszdllisolisoknak megfelelé untezdban,
naprél napra tobb és tobb beteggel szaporodott a betegek szdma,
oly annyira, hogy october hé 2-t6l a betegségnek a polgdri osz-
tdlyban valé kitorése napjatél oct. 31-ig 72 chol. beteget volt
alkalmunk {3ljegyezni.

November h6 elsé harmaddban a kérjirat hanyatldsnak
indult, a mennyiben a katonai széllitminyok gyériltével, a napon-
kénti megbetegiilések szdma is csdkkent, csak 18 chol. beteg esvén
ez idékozre.

Nov. hé 6-4n nehdny legényho6l 4116 csapat érkezett a vérosha
és ennek észak keleti részében a sirkdny utczéban elhelyeztetvén,
a megérkezési nap éjjelén az 509-ik sz. a hdzban tanydzé katona
‘héinyszékeldsi sulyos rohamtél meglepetve, nehdny éra mul a chol.
korhdzban megsziint élni. —~ Harmad napra ezen hdzndl, hol a
beszélldsolt katona a szoba padozatlan talajit és az udvart irité-
keivel beronditotta, egy 3 éves gyermek esett a chol. dldozatdiil.
— Minek kovetkeztében nov. hé 2-ikharmaddibana kiterjedésileg ald-
szdllott kérjarat tjabbi fellobbandsa tapasztaltatott, a mint ezt a
81 beteggel valé szaporodds kétségtelentil mutatja. — Nov. hé
utélsé 10 napi iddszakdban a betegforgalom annyira estkkent, misze-
rint csak 6 beteg volt még figyelésink térgya.

Decz. héban a jarvdny ismét nagyobb lendiiletet nyert, minek
‘oka nem a chol. csira ujabbi behurezoldsiban — a mennyiben a
‘vasuti katona széllitminyok megsziintek — hanema kés6bb kifejtendd
korilményekben rejlik.

Deczember héban 63 chol. beteget szimldltunk.

1867-ik évi janudrban, a jirviny utolsé haviban, még 32
chol. beteg keriilt orvosi elldtds al4.

A hivatalos kimutatis szerint 1866 oct. 2-t6], 1867-ik évi

v janudr hé végeig, virosunk 19,000-re rugé lakossiga kozit 222

kifejlett cholera eset fordult el6. — Ezek kozil gybgyult 94,
meghalt 128.

A 4 havi tartamu kérjérat alatt gyiijtott s fentebbiekben véz-
latosan eldadott tényekbdl szabadjon nékem e kovetkezd, tgy
hiszem szilirdan megéllhat6 folyoményokat levonni :

1. A cholera-csi'a vérosunkbai behurczolisinak igazoldsira,

“meggybzbdésem szerint elég a 82-ik 109, 1616 bs az 509-ik sz. a.

hézakban tortént fertézéseket, mint oly tényeket eléhozni, melyek
a kérméreg behozatalit a ragllyvivé személy kimutatisa dltal
kétségtelenné teszik.

~ Ezen 4 ch. géezou kiviil még tébbnek létezése irdnt, habér
azokat kinyomozni nem sikerfilt, azért sem lehet kétségiink ; mivel
tébben a vdrosunkon dtvonult katona csapat legénységéhil, méir a
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legkdzelebbi d4llomdsokon, nevezetesen : Bogdény, Székely és Kardsz
helységekben, nem csak maguk megbetegedtek és a chol. dldoza~
tai lettek, hanem az ottani lakosokra is 4tvitték a ragilyt. — Leg-
kevésbbé sem tévedek tehdt, midon felteszem azt: hogy azon kato-
ndk, kik a t6link 1-—2 mfd-nyi 4llomésokon megbetegiiltek, mér
nyiregyhdzi szdlldsaikon chol. hasmenéshen szenvedtek, s ez dltal a
hény-székelésnek megannyi kérg6ezét hagytik virosunkban hétra.

Az ekként keletkezett szdmtalan kérgéezban rejlik nézetem
szerint annak oka: hogy a tortént fertézéseket nem lehete esetrdl
esetre kimutatni és hogy e szerint a ragélyozds ldnczolatiban egyes
szemek hidnyozvén, tobbszor nem sikeriilt a fertézést valamely
ismeretes chol. g6czczal kapesolatba hozni.

2. Annak okdt, hogy a ch. jirvény decz. és jan. héban, nov.
havi hanyatldsa utdn ujabban fellobbant : kivetkez6leg vélem meg-
fejthet6nek :

Népiink nyéri életviszonyai a zordonabb téli id6 bedlltdval
annyiban szenvednek 1ényeges médosdlast, a mennyiben az, szétszért
tanydirdl tobbnyire tul népesiilt és rosszul szelloztetheté lakhelye-
ire vonulni kénytelenittetvén, ez 4ltal az érintkezési alkalmak
felette szaporodnak, és igy a fertézésre b6 alkalom és tdg kapi
nyujtatott.

A decz. és jan. havi kérjdratndl fétényezikint szerepeltek :
a népiinknél divé tomeges beteglitogatisok, a szokdsos halott-virasz-
tds, tovibb4 a sziiktermés okozta inség, és az 6 hitiieknél, kik ezen
2 hénap alatt ardnylag legnagyobb contingenst szolgéltattak, a ka-
réeson el6tti szigoru bojt.

3. A gyakori katona csapat dtvonildsok és beszdllisok da-
czéra — 10, 848-ra rug a csatatérrél 3 hé alatt vdrosunkon dtvo-
nult katonik széma — és ennek folytdn keletkezett szdmtalan ch.
géez mellett a népesség szdmdhoz arinylag miért nem nyert a
Jarviny nagyobb kiterjedést? Ezt helyi viszonyaink tekintetbe
vételével véljiik kimagyardzhaténak. Foldmiveléssel foglalkozé
népiink ugyanis, majdnem egész éven 4t, de féleg a tavaszi, nyéri,
s Oszi évszakokban egészen a szigoru tél bedlltdig 300,000 hold
fold teriileten szétszérva tanydzik.

A jérviny korldtoltsigdnak mésik, az elsénél nem kevésbhé
lényeges oka, a helyi 6s iddészaki hajlam hidnyban keresend.

Virosunk teriiletén és udvarainkban az elvezeto csatorndk és
emészté gbdrok nem 1étezvén, hizi kutaink ninesenek azon, a nagyobb
virosokban tapasztalt veszélynek kitéve, mikép az 4llati hulladé-
kok rondasigaival dtszivdrgds utjin megfertéztetvén, az egészsg
drtalméra legyenek. — Ivé-vizill a 46° mélységi artézi, vagy a
véroson kivil levé kozinséges, de tiszta kutvizet haszndljik. A
laza, homok rétegii vérosi teriileten, mely a Tisza folyamtdl 3
mfd. tdvolsdgra esik, a talajviznek azonidénkénti ingadozdsai,
melyek Pettenkofer elmélete szerint a fertézd kérok, Kkiiléndsen
pedig a chol. kérjératiban fontos szerepet jitszanak — nem vehe-
tok észre. Az itteni tapasztalatok szerint a fold drja tobb évig
magas 4dlldsunak észleltetik, néha pedig éveken 4t annyira siilyed,
hogy 2--3 0l mélységi kutaikbél egészen kiapad a viz.

4. A fertéztelenités koriili tapasztalatinkat, kilonosen annak
hatélyossdga irdnti véleményiinket illetéleg kivetkez6 eredményhez
jutottunk. Donté szét a tdrgyban emelni, mér csak azért sem tart-
Jjuk magunkat jogositottaknak, mivel népiink az 6vé czélu lefertd-
2681 eljirdst legtibb esetben elhanyagolvin, csak a chol. roham ki-
torésekor az orvos erélyes follépése folytan vette azt igénybe. Any-
nyi azonban 4ll, hogy oly helyiségekben, melyek nem voltak til-
zsufolva, s hol a tisztasdgra kellé gond fordittatott, a betegség to-
vabb terjedésének gitat vetni tobbnyire sikeriilt,

5. A fertdztelenitési eljirds érvényességének eldontésére és
vég megalapitdsdra meggydzidésem szerint inkdbb a kisebb mint a
nagy virosok hivatvik, mivel amazokban, legaldbb az esetek tobh-
ségében, a kérjirat nagyszerii kifejlédésénél a helyi és iddszaki haj-
lam-mozzanatai nincsenek jelen oly mérvben, mint a kbézépponti
vérosokban.

6. Végezetiil szildrd meggy6zidésem az: hogy valamint a ke-
leti marhavésznél, mely hasonléul fertézé kér, ugy a cholerindl is
— csak hatésdgi erélyes kényszereszkozdk alkalmazdsa 4ltal fog
sikeriilni a betegséget kezdethen elfojtani és tovébb terjedését
megakadélyozni.
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I Az 4llandé vizfliirdé hatdsa zuzott sebeknél?)
Barnassa JAxos egyet, tandrtél.
(Vége)
2. Lott seb a kézfon; dllands vizfiwds ; gyégyulds.

P —p J6zsef 56 éves, mérvaorszd gi sziiletési, pesti gyakorld
sebész 1866. év december h6 19-én délutdn vaddszatndl puskdja
dgybeli végének 16vés alatt valé szétrepedése folytin, balkeze fején
tetemes sértést szenvedett, mely abban dllott, hogy kézfejének hii-
velykbeli fele egészen lehordatotl. Az érzést, mely ezen eseményt
kisérte, hasonlénak 41litd beteg egy deszka dltal tortént ttéshez, s
csakis odatekintés fltal jutott baja komoly voltinak ismeretére.
Erre azonnal kenddjével szorosan korilkotozte kezét s haza hajta-
tott. A vérveszieség, melyet beteg szenvedett, ardnylag csekély,
mintegy 3—5 obonra mend volt. Gergulich és Horvéth tudor
urak ndla megjelenvén, a keskeny bér- és inhidakon fiiggé élet-
képtelen részeket levilasztottdk, a sebet megtisztitvin, tépettel
bekototték és jeges borogatdsok alkalmazdsit javaltik. A red jovo
éjt beteg dlmatlanul toltotte, !fijdalmai tetemesek, forrésiga nagy
foki, érverése 102 volt. Mésnap beteget megldtogatvin, a kézbell
sértésnek képét kivetkezonek taldltuk :

A bal kéz hiivelyk- és mutaté ujja kiozép-kézcsontjaikkal
egyitt voltak a roncsolds dldozatai; a hiivelyk-ujj mindkét percze
hidnyzott, kozép-kézesontja pedig egészben lecsupaszitva s helyé-
b6l kiemelve, csupén '/, ujjnyi széles bor- és kotszoveti részen fiig-
gott. A mutaténak kozép-kézcsontja alsé felében szinte szétmor-
zsolva, kéztoi részében szélkdsan Osszezizva és iziileti egybefiiggé-
séb6l kiléditva. A kiiltakardk ezen helyen szétczafatolva és kisza-
kitva; a kéz hitdn a bir egészen a kis-ujj kozép-kézcsontjdig
obdlszeriien beszakadva. A tenyéren a hiivelyk és mutaté kozép-
kézesontbeli részen kiviil es6 hér épnek mutatkozott. A bér alatt;
ldgyrészek a zizott helyeken Osszeszakadozvék, s egyes részeikkel a
csonton és bérfoszlényokon fiiggtek, s részben felismerhetlenek
valinak. Azelétt beteg tobbnyire egészséges volt; esupin
17 éves koriban szenvedett vdlt6ldzban, 26-ban hagymézban,
Testalkata kozép nagysdgd, elég j6l tépldlt, mellkas és alhasbeli
szervei rendesek.

*) Elejét 1, az OHL, 80-ik szdmaban.

Szemben az ideg-, edény- és indis kézfot ketté romhold 166
sebnek kérfolyami veszélyeivel , ugyszinte a ldgyképleti készlet
nélkil vald tetemes seblapnak gydégyulbatdsi nehézségeivel, vala-
mint szemben azon koriilménynyel, hogy ha a gyégyulds még oly
szerencsésen menend is véghe, kézf6 maradékdnak nem sok
haszndt fogja vehetni: helyén littuk a szakavatott betegnek azon
elonyoket elébe terjeszteni, melyet a csonkitds zuzott sebének kétes
kimenete és hosszadalmas lefolyédsa folott nyijt ; szorgosan dvakod-
vén tovibb mené nyomdst gyakorolni kedélyére és onelhatd-
rozisira, miutdn sem az egyik sem a mdsik irdnyban hatdrozott
biztossdggal nem nyilatkozhattunk. Beteg elére ldthatélag a keze
megtarthatdsdra kildtdst mutaté — habdr kétes utat — vilasztd.
Ennek folytdn tistént elrendeltetett a sérelmezett kéz és alkarnak
hideg vizhe vald illesatése és folyton benntartdsa oly mérsékletd
vizzel, mely a beteg érzésének kellemes. Ez 159 volt, melyet a be-
teg kozérzése legjobban tiirt. Ezen mérsékletét a viznok sikeriilt az
arinylag szitk edényben, a gyakori véltoztatdson kiviil, az dltal
fenntartani, hogy a tetemesen duzzadt kéz folé, és kéréhe iddnkint
jég darabkik titettek. Erre a betegnek fijdalmai csakhamar a le-
hetd legesekélyebb fokra szdllittattak le. A jégnek ilyszerii alkal-
mazésa mintegy 14 napig folytattatott, mely id6 utdn mindinkihh
felebh kelle emelkedni a viznek mérsékleti fokdval annyira, hogy
a vizfiirdé alkalmazdsinak vége felé az langy mérsékletiivé lett,

A vizfiirdé 3—4 elsé napjaiban a sebnek friss zuzott sebbeli
kiilleme majdnem ugyanaz maradt és csupén szine lett kissé vilg-

.gosabb ; néha csekély vérzés mutatkozott rajta, mely azonban

mindannyiszor dnként eléllott, 5—6-ik napon az izom- és bérrész-
letek, melyek nem valinak életképesek, egészen elhalavinyultak
6 sziirkés szint oltottek magukra. Ez id6ben a viznek véltoztatiss
gyakrabban lett sziikséges. Késobb ezen részek mindinkdbb sité-
tebb sziirke, s6t barnds fekete szintiek lettek, miért azoknak olléval
valé levélasztdsa ‘avaltatott ; azonban a beteg dltal nem engedte-
tett volt meg. A 14—16-ik nap felé az életképtelen ldgyabh ré-
szek — izmok, kotszovet — mér csaknem mind leviltak, s a mu-
tat6 ujj kozép-kézcsontjinak hétramaradt részlete oly mozgékony-
nyd lett, hogy azt csipesz segitségével konnyen el lehetett tdvoli-
tani. A sebfolillet megtisztult részén, a geny lemosdsa utdn hal-
viny, gyonge sarjadzis mutatkozott; a seb alsé részébél nyomds
éltal kevés genyt lehetett kiiiritni. A felkar ezen id6tdjban mar
kevéssé vizenyGsen beszirédottnek mutatta magit, a 23-ik napon
annak vizenydje oly tetemes fokot ért volt el, hogy vastagsiga az
32
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¢p karéndl majdnem 3-szor nagyobb volt, ezenfeliil az egész felsd
végtag el volt zsibbadva. Miutén a seb ezen idében mdr egészen
megtisztult, s mindenitt élénk, habér halviny sarjadzéssal volt
befédve ; kivétetett a végtag a firdéhol, s annak magasabb helyzet
adaték, hogy a vizenyds besziirédottség elmuljon. Ezen betegre
nézve alkalmatlan helyzetet 6 egy a boltozatrél lefiigg hintdba
valé illesztéssel viltotta volt fel, mely helyzetet aztdn az egész kér-
lefolyds alatt meg is tartotta.

A vizfiird6 elsé napjaiban beteg dtaldnos dllapota ldzasnak
mutatkozott, bére forrd volt, érverései szdéma gyakran 120-ra ment,
étvigya eltiint, szomja fokozédott, nyelve vékony fehéres csapa-
dékkal volt bevonva. Ez idében tiszta levesen és nagy mennyiségfi
vizen kiviil mit sem vett magihoz; makacs székszoruldsa volt,
hasa felpuffadt, vizelete sotét szinfi, kihiléskor b csapadékot
képz6. 8—10 nap mulva ezen ldzas tiinetek aldbbhagytak s a he-
teg étvigya s dtaldnos joérzése ismét helyredllott.

A vizfiird6 megsziintetése utén a sebnek szdraz tépethdl dllé
kotése nmaponkint 2-szer ismételtetett; vAladéka mindinkébb sii-
riibb, kiilleme élénkebb piros lett.

A vizfiird6nek félretétele utdn a liztinetek ismét bedllottak ;
a hémérsék, szomj, érverések szdma, étvigytalansdg ismét maga-
sabb fokra hégtak, mely 4llapot kiiriilbell szinte 10 napig tartott.
Ezen sitilyosoddsnak 6-ik napjdn a kézhdt kiilsé oldaldn tdlyogkép-
zodésnek jelei mutatkoztak, mely azonnal f6l is nyittatott. 10 nap-
pal kés6bb ezen tdlyognak a kéztenyéren lett egy ellen-nyitdsa
szitkséges, mire csakhamar bekdvetkezett annak beforraddsa.

A hideg vizfiirdd megszintetésének 10-ik napja felé mutat-
koztak a hegedésnek elsé élénkebh nyomai, mely egyardnyosan ha-
ladt a kozpont felé, annyira hogy a sebnek teljes behegedése
april hé vége felé tortént meg. Az egész gydgyfolyamat tehdt 4
hénapot vett igénybe. A hegedési folyam utolsé 4 hetében a mér
behegedve volt seb tobb izben megrepedezett, foleg midon beteg
8lénkebb testmozgdst vitt véghez. Miikodési képessége a végtag-
nak elég kedvezének mondhat, mintin a nagyobb izileteknek
hosszas nyugalom 4ltal 1étrejott merevsége majdnem egészen meg-
sziint, a hitramaradt ujjak kozil pedig a kozépujj meglepé mozgé-
konysdgot nyilvinit.

A mi betegnek kérfolyam alatti fijdalmait illeti, azok a viz-
fird6 alkalmazésa alatt voltak a legcsekélyebbek. Beteg sebzése
utdn valé mésnapon oly érzést tapasztalt, mint ha hidnyzé ujjai
igen erésen lettek volna egymdshoz szoritva, mely érzés az egésu
vizfiirdé tartama alatt fennmaradt.

3. Ltt seb a kézen ; dllands vizfurdd: utdlagos csonkitds;
gyogyulds.

P, Jézsef 22 éves, gyomai sziil. haszonbérld, balkezén ejtett
16tt sebbel jott be falurél. A sértésnek létrejottérél kozolvén, hogy
midén elétte valé papon a gyulai vésirrél haza indulni akart
volna, a kocsiba iilésnél egy goly6val és tobb sréttel megtoltott
puskdja elsiilt, s a toltés bal mutaté és kozép ujjainak tovén ke-
resztiilhatolt. Az erre keletkezett vérzés csekély volt. A segélyiil
hivott orvos kezét zsindelyekre helyeste 6és jéggel borogattatta, rd
jivo nap pedig esonkitds végett beteget Pestre utasitd. Itt a sértés
kovetkezonek mutatkozott :

A bal mutaté- és kozép ujjak elsé perezeinek hdtsé harma-
dain 4thaté, szakadozott karimézatid folytonossdgi hidnyok ; mind-
két ujj lazdn fiige a kozép kézen; a szennyes barna czafatozott
sebnyildsokon bevitt kutasz tobb rendbeli csontszélkdkra jut s a
seben dltal- s kihatol. A kézhdt tetemesen megdagadva, a tenyér-
felileti bor az elsiitdtt fegyver 1opora dltal megfeketitve ; az egész

— 064 —

kéz igen fijdalmas. Erverés 75, hémérsék rendes. Az egyén erds
és ép testalkati; azelétt beteg nem volt.

A mennyiben heteg a mdr otthoni orvosa 4ltal javallott cson-
kitds ellen hatdrozottan tiltakozott, s tigy 14tszik épen azért feleh-
bezte bajét Pestre; esete alkaimasnak mutatkozott az 4llandé
vizfirdének haszndlatdra, melynek kellé szabatossdg és pontossig-
gal leendé alkalmazisa miatt 6t Batizfalvy tr. magdn-gyogyinté-
zetébe utasitottuk. 1tt tiistént meg is kezdetett az a mér fentebb
leirt médon.

A sebzett testrésznek fdjdalmassfga ez esetben is meglepd
médon megsziint, annyira hogy beteg minden éjét csendesen alva
toltotte. Kozéraése s dllapota az egész kérfolyam alatt majdnem
teljesen rendes, 14z nélkili volt. A helybeli ellenhatds itt is eny-
hén folyt le; s habdr a 16tt sebeken tdl mindkét ujj elhalt, az
él6nek batdrain a roppant mérvhen felrdnczosodott és felduzzadt
felbdr obleibdl igen csekély genyvédladék mutatta magdt. Ennél-
fogva a kérfolyamnak 15-ik napjdn — jun. 18-4n — idején littuk
a vizfiirdgt megsziintetni; mire a felpéezkolt kézfének vizenydje
két nap alatt eloszolvin, az elhalt ujjaknak kiizelése jun. 20-in
véghezvitetett. A miitét utdn a gy6gyulds minden akaddly nélkil
gyorsan tdrtént, gy annyira, hogy beteg julins 6-in gydgyulva
hagyhatta el az intézetet.

A ,,membrana pupillaris perseverans‘‘ egy esete.

Kozli Smuést Gyvna tr,
a Rokus-kérhaz szem, oszt, rendeld orvosa.

Ujabb szaklapokban tobb minden kétségen felil bebizonyi-
tott esetét olvastam a szemészek nagyobb része dltal eddig két-
ségbe vont visszamaradt ldtahdrtyinak. Ez ideig irodalmunk
ugyanis e tdrgyban egydtaldban homdlyos, mert majd izzadmény-
maradvényokat, majd elhomalyosodott lencsetokot, majd més ké-
tes eredetii hartydkat sorol fel, s az embryologidbl is ép oly ke-
vés felvildgositast nyeriink. Weber tr. kitiné czikkében (Arch.
f. Ophtalm. VIII B.) megbirdlvin az eddigi, idevonatkozd irodal-
mat, a szdmos idézett eset koziil csak harmat ismerhet el valéban
membr. pup. pers.-nak, azonban ¢ maga is, ki hasonldkép a két-
kedok kozé tartozott, szintén kozol egy esetet, mely elég viligosan
tanuskodik ; ugy Graefe tan. egyet (Arch. f. Opht. IX) Hor-
ner tor. hdrmat (klin. Monatsblitter fir Augenhlk, 1866) Cohn
Hermann tr. 5t6t (klin. Monatsbl. f. Augenhlk. 1867) és Bek-
ker tr. egyet (Bericht diber die Augenklinik der Wiener Univer-
sitiit 1867). S igy azon adatok szerint, melyekhez hozzdférhettem,
a hiteles esetek szdmdt 14-re tehetjik. Legaldbb a ritkasig érde-
kével birand tehdt, ha tisztelt szakfeleimmel magéngyakorlatom-
b6l egy idevonatkozé esetet tiizetesen megismertetni s azon ponto-
kat kiemelni torekszem , melyek azt lobos kérterménytél elkii-
Ionzik.

Az eset kivetkezo :

W. A., 17 éves kordhoz képest testileg s szellemileg j6l ki-
fejlett fiatal ember, pér hénap Ota gybgyszerészeti pilydra adta
magdt, azonban szemei sziiletésétol fogva gyengék lévén, tudni
ohajtd, alkalmas-e erre a pélydra vagy nem, s e czélb6l hozzim

folyamodott.

Szemeit tizetesebb vizsgilat ald vevén, a kovetkezdket je-
gyeztem fel. '

A szemtekék folytonosan rezegnek, rogzitésre csak a jobb
hasznéltatik, a bal kifel¢ fordul (insuffic. muse. recti int). A szaru-
hértya, mellsd esarnok mindkét oldalon rendes. A szivirvinyhdr-
tya barna rostozata tisztdn megkilonboztethet, A lita kozepén
a killonben ép lencsetokhoz egy /2" 4tmérdji élesen hatdrolt barna

| folt tapad, mely a szivirvényhdrtydval hasonszinii. Ezen fosteny




-
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telepzetb0l hasonszinii §t szdl megy a szivirvinyhoz, s a kis és
nagy kor kozott annak szovetébe hatol. Az els ki és felfelé megy,
s mint a sziv szemdles-izma bunkdsan végzidik ; a 2-ik egyenesen
folfelé veszi irdnydt s ép ugy tapad ; a 3-ik ég 4-ik egyenesen ki-

A felé egymdssal parhuzamosan ha-
lad, s mindketté mieldtt a szivdr-
vényt elérné, két dgra szakad. Az
5-ik be- és lefelé megy, sszaba-
don végzddik, miutdn ott egy szé-
les darab szivirviny van kivigva.
(Utmutatisul a mellékelt &bra
szolgdlhat, mely a jobb szemet
4-szer nagyitva adja). A szivér-
vény széle élesen hatdrolt, a len-
csetokhoz nines tapadva, fény be-
hatfisra kellden reagdl.

A szélak, kilondsen a két
pirhuzamos kiilsé konnyii ivként
16guak, a teke egyes mozdulataind. meglebbennek, ha a ldta kozép
nagysdgu ; egészen kifesziilnek, ha az atropin becseppentésre a ki-
tdgulds maximumat éri el.

A bal szem lencsetokjdn egy gombosti fej nagysfgu, fehér
homély van (cataracta capsul), mely kizpontjit képezi szémos ha-
sonlé igen finom harna sugérkép rendezett s a szivirvdnyhoz ha-
lad6 szdlaknak.

Mindkét szem boncztani alkata rendes (emmetropicns), A
jobb szem l4télessége */; azaz ha a rendes ldtélességet egységiil
vessziik fel, az illet6é annak csak ?/; részét birja. Snellen irds-
prébainak 2-ik szdmdb6l csak egyes szavakat betiizget, folyéko-
nyabban olvassa a 2'/,-ik szimdt 3',"—7" kozt, stenopeicus
készlettel (kis lyukon 4t) 2'/-ik szémdt 10"-r6l, 1/,-ik szdmét
61/5-r61. Bal szemével esak a 4'/-ik szdmdt olvassa, de feltiiné
megerbltetéssel a tekét egészen befelé, a kinyvet megfelelélog az
orra felé forditvén.

Az illet6tol s anyjatél kovetkezé anamnesticus adatokat nyer-
tem. Kdes anyja kilencz hénapi terhesség utdn szilte, mint derék
kifejlett csecsem6t. Szemlobra nem emlékszik. Sziiletéskor szem-
héjai dagadtak voltak ugyan, de genyelvilasztdst nem tapasztalt,
hanem sajitszerfi kifejezése szerint husléforma jott volna ki beld-
16k. Az egész baj 5—6 napig tartott, s ez ideig a csecsemd nem
nyitd fel szemeit, ez utin szabadon nézett, fényiszony nem volt je-
len, szemei nem voltak vordsok, nem konyeztek.

A kisded késébb, mindinkdbb fejlédvén, édes anyja csakha-
mar észre vevé, hogy gyermeke nem jol 1at. Allitélag latasa késobh
javult, mert 10 éves kordban a nagyobb betiiket az iskolai t4blarél
ki tudta venni.

H. tr. ez id6ben iridectomiat csindlt mindkét oldalon, s a
jobb szemen létdsa javult is valamit, de a balon ugy maradt, s
mint régen ugy most is tompabb az eldbbinél.

Olvasdsra a jobb szemét haszndlja, mely kellé kitartdssal is
szolgdl foglalkozdséndl, s olvasfsndl csak a tekék rezgése kelle-
metlen; mind a mellett tapasztalja, hogy l4tdsa nem bir a kells
elességgel.

A kdreset vazlatit el6advéin, természetesen azon kérdés ti-
mad, valjon az emlitett szdlak lobtermények-e (anndl is inkdbb
minthogy az anamnesis is emlit lobos tiineteket) vagy maradvi-
nyok a magzati élethél, s mi 4ltal kiillonboztetjik meg a kettét
egymistél ?

E kérdés eldontésénél eldszor a szivirvinyhdrtydt magst kell
dtvizsgdlnunk, annak szinét, rostozatit, szélét, mozgékonysigit ;
mésodszor a szdlakat, azoknak szinét, hosszét, menet’t, tapaddsi
médjat, egydtaliban minémiségét.

A mia kérdés elsé pontjat illeti, esetiinkben a szivirviny
szine, rostozata tokéletes ép, rendes, elszinesedést, duzzaddst vagy
sorvadist nem mutat. A lita széle élesen hatéirolt, a tokhoz egy
ponthan sem tapadt, fénybehatésra kellden reagél, atropin becsep-
pentésre kitigul Lobot vagy ammak kovetkezményét tehdt bizton
kizdrhatunk. A szdlakra dttérve, azok is egyAtalin éltérnek a lobos
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kovetkezményekt6l. A hegek széles alappal tapadnak kdz
vetlen a 14ta szé1én s hegyesen végzédnek a tokon, soha el
nem #Agazék, bunkésan nem is végzédnek. Rendesen hamuszintiek,
s ha festennyel birnak, egyenletes barna sziniik nines : ha alapjuk-
ndl festenylerakddds el6fordul is, hegyiik mégis hamuszindi. A szd-
lak hosszasiga is oly nagy, hogy nem képzelhetni, mikép huzid-
hattak volna annyira ki, hogy a lata tokéletes szabadon jétszhasson.
A gzdlak hossza magyarfzza meg azon koriilményt is, hogy az il-
leté gyuladdsoktél ment maradt, mert idilt s ismétlodd iritisek
oka kivdléan a hétsé hegekben fekszik.

A felsoroltak, ugy hiszem a kiilonbséget eléggé kideritik, s az
idézett eset az ujabb irodalomban azon 12-ik, mely a membr. pu-
pill. pers. létezése mellett vildgosan tanuskodik.

A mi e tirgy gyakorlati oldaldt illeti, érdekes és fontos eat,
ha ritkdn fordul is eld, a lobterményektél megkilonboztetni. Bz a
fonebb elésorolt mozzanatok tekintetbe vételével kdnnyen tortén-
hetik meg.

Gylbgykezelés targyivd akkor vdlik, ha a hdrtya a sugarak
behatdsinak 1ényeges akaddlyt gordit elibe, mely esethen iridec-
tomia teendd.

KONYVISMERTETES.

FEtude médico-légule et clinique swr U empoisonnement par Am-
broise Tardieu, Professeur de médecine légale a la Faculté de mé-
decine de Paris ete. Avec collaboration de Z. Roussin, pharmacien-
major de premiére classe ect Paris J. —B. Bailliere et Fils.
1867. 8-rét 1072 1. Két tablaval és 57 a szoveg kizé nyomott
fametszettel.

A mérgezések a nyugati 4llamokban gyakoriabbak 1évén, a
méregtan leginkdbb azokban miiveltetett ki, s azokban voltak és
vannak az elsé rangd méregbuvdrok. Jelenleg Angolorszdghan
Taylor, Hollandban Hasselt, Francziaorszdgban pedig Tardieu és
Roussin vivott ki magdnak ezen a téren leghiresebb nevet.

Tardieunek eldottink fekvé nagy munkdja nevezetes kinyv,
mennyiben a mérgeket torvényszéki orvostani és kérodai tekintethen
ritka szabatossdggal tdrgyalja és azokat minden oldalrél megvi-
lagitja. De valamint a szerzovel abban meg nem egyezhetiink, mi-
szerint a végy, a mérgekrdl valé tanulménybél kilén tudoményt
csindlni, majdnem dtalénos lenne, mert ezen tekintetben esak Tay-
lor ,,Prineiples and Practice of Juris prudence’* munkdjéra kell
utalnunk, melyben a mérgek kellden méltényolvik; ugy azt sem
fogadhatjuk el, mintha a méregtanban a vegytan egyeduralma el
lenne dsmerve, minek igazoldsira csak Taylor ,,On Poisons® és van
Hasselt ,,Handleiding tot de vergiftleer* munkdira kell utaluunk,
melyekben a vegytan mellett az élettani kisérletek, betegészleletek
és kérbonezi leletek egyardnt nagy figyelemben részesittetnek.
Mindenesetre tidvizoljik a szerz6t, hogy azok torekvésének ellen-
szegiil, kik a méregtanban a vegytannak mindenhatdsdigot azért
kovetelnek, mert egyoldalilag csak abban jirtasak ; de el kellett
volna dsmernie, hogy a kiizdést nem 6 inditotta meg, hanem elitte
mér mds buvdrok is, mint példiul Casper, Taylor sat., nemecsak
hirdették, de egyszersmind akként cselekedtek, hogy a mérgezé-
séknél a vegytan mellett még a kérodai tapasztalatoknak, a bonez-
teremnek és az élettani kisérleteknek is lényeges szerepkore van.

Annyi bizonyos, hogy azon tdrekvése, mely a méregtan-
bél egyediil elemz6 vagytant akar csindlni, abban van, mert az
dtaldnos kértan csak egy két méreggel foglalkozik, mig a kéro-
ddkba alig jutvin egy-két eset, azokban a mérgeket rendszeresen
tanitani nem lehet ; tovdbb4 a legtdbb oskoldban az a vegytan vagy
gyobgyszerészet mellé van csatolva, s igy leginkdbb vegyészek és
gybgyszerészekre 1évén bizva, ezek csak vegyi kutatdssal foglal-
koznak, s a tinetekbol és kinézéshdl vonhaté kivetkeztetéseket el-
hanyagoljik, habdr azok fontossdgdt el is osmerik. Mindebbo6l pe-
dig annak sziiksége onként foly, hogy a mérgekrél valé Osmerete-
ket egész kiterjedéshen, minden oldalrél tizetesen szemiigyre véve
tanitani kell, s ha Tardieu a torvényszéki orvostani tanszékét te-
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kinti olyannak, hové a méregtan elbadisa tartozik, sok tekintetben
igaza van, azonban hitiink szerint a méregtan a gy6gyszertannal
oly bensé Osszekottetéshen 411, hogy ezen két tantdrgy kozott vé-
laszfalt emelni alig lehet, mert mig a torvényszéki orvos a mér-
gekrd] val6 osmereteket csak egy irdnyban firkészi, a tudomdnyos
gybgyszertan azt minden mozzanatéban feloleli, mennyiben azoknak
az allati szervezetre val6 hatdsdt egész terjedelemben fiirkészi, s
azt még azon mérges anyagok is érdeklik, melyek betegeknél még
nem alkalmaztattak, mert szakadatlan fejlodésben levé tan 1évén,
nemesak a mdr haszndlt anyagok tulajdonsfgai és hatdsdval kell
foglalkoznia, hanem a nem haszndltakét is, minthogy az ezekkel
val6 kisérletek kozben oly tényekre juthatni, melyek az emberek-
nek nemesak pusztitisira szolgdlhatnak, de javdra is lehetnek.

Azonban tekintsik bér a méregtant a torvényszéki orvostan
vagy a gyégyszertan testvér térgyinak, annyi bizonyos, hogy czél-
jinak csak akkor felelhet meg, ha valéban teljes és feladatdnak
fontossfigdval ardnyos viszonyban 41l. Midén Tardien a méregtant
tanulni kezdette, tapasztalta , hogy szerinte épen azon feltételek
nincsenek eléggé méltatva ; mert noha egy részrél az ujabb vegy-
tan annyi nevezetes munkdlattal van gazdagitva, melyek a mérgek
kifiirkészését, megtaldlisit lehetové teszik; mds résar6l pedig az
élettan, a mérgekkel az &llatokon valé kisérletek mezejére 1épve,
azoknak a szervekre valé igen nevezetes hatdsait fedezte fel:
ugyanazon idében a mérgezés kirtani torténete aanyira elégtelen-
nek és meddének mutatkozott, hogy eleinte megzavarodott, s meg-
erdsodést csak a kitizott czél helyességétol és hasznossigdrél valé
meggy6zodés dltal nyert.

; A mérgezés eredménye az embernél esetleges betegséget ké-

pez, melynek tiinetei, lefolyésa, kilonhozo alakjai, jelzése, kiilonhozé
kimenetelei, az 4ltala eloidézett bonczi véltozatok, nemkiilonben
kezelése oly dolgok, az egésznek oly elemei, melyeket a torvény-
sz6ki és a gyakorlé orvosnak egyarint Osmernie kell, még pedig
az elsdnek azért, hogy azon szdmos kérdésekre felelhessen, melyek
a mérgezésrl sz616 véleményaddskor felmeriilnek, mig az utébbi-
nak azon oktél, hogv oly betegséget megelézzon feldsmerjen és
gy6gyitani iparkodjék, mely mindig sulyos és gyakran a haldlnak
homélyos tényezéje lehet. Tardien pedig épen ezen elemek hidnyét
vette észre, s habdr a tér, melyre 1épett, nem is volt annyira par-
lag, mint 6 elétinteti, de tanulmdnyai dltal sok anyagot rendezett,
valamint sok dolgot felvildgositott, mely érdemeit a legnagyobb
méltanylassal el kell dsmerniink.

Tardien munkéjit eleinte csak magén hasznilatra, el6addsai
vezérfonaldul készitette, minélfogva arra tobb évet szentelvén, tér-
gyait igen kimeritéen tanulta. Osszeszedve a szétszért tényeket,
melyeket a legrészletesebb szabatos elemzés ald vetett, s egész
erejével azon volt, hogy azon kérképeket hiiven lefesse, kidombo-
ritsa, melyeket az egyes mérgek az emberhen alkotnak. 8 ily mé-
don oda jutott, hogy a méregtant oly szilird alapra fektette, melyen
nemesak torvényszéki orvostani szemponthél megnyughatni, hanem
melyre a mérgek kér- és gyégytana is tdmaszkodhatik. Ennélfogva
a szerz6 ugy latta, hogy a munka kiadésdval, az egész orvosi ko-
zonségre valé hasznilhatévd tételével nem késhetik, minélfogva azt
sajté ald bocsdtotta, Az dtaldnos elveket, melyek szerint az egész
mit szerkesztve van, a kdnyv elsé részében taldljuk elbadva, hol a
szerz6 valéban orvosi és kérodai szempontot kdvet, s 6 igaz ugyan,
habér szerettik volna, ha ezt nagynevii megelzbivel szemben nem
hangnyomatolja ily médon , A mérgezés oly modorhan van eldadva
mely hitem szerint igazabb, mint miként azt ekkorig tanultdk‘,
mely kitételt esak franczia hitsdg igazolhat.

Az egyes mérgezések leirfisdnil taldljuk a mérgek kiilonhdzo
alakjait, tovabb4 azok nyujtésdnak Osmeretes médjait, majd pedig
a tiinetek és a bdntalmak igen terjedelmes és lehetéleg szabatos
leirdsai kovetkeznek, mire azok lefolydsa és minden mérgezési nem
kiilonboz6 alakjai jonnek. Majd pedig mindazon kérdések tdrgyal-
tatnak, melyek torvényszéki-orvostani tekintetben az illeté mér-
gezés alkalmival el6fordulbatnak; a szerz6 tovdbbd iparkodik a
jelzés elveit megdllapitani, mennyiben féleg azon jelekre fordit
legnagyobb gondot, melyek a tiinetekbél és hintalmakhél 1ényege-
sekként kivonhatdk, s arra szolgdlhatnak, hogy az egyes mérgezést
mis betegségtdl vagy mds mérgezéstél megkiilonboztethessiik ;
ezenkiviil lehet6 nagy pontossiggal meghatirozza a mennyiséget,
melynél az egyik vagy mdsik anyag mérges hatésa kezdddik, va-
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lamint figyelemmel van az idére, melynél a méreg hatni kezd,
ugyszinte arra is, hogy minden mérgezés koriilbel6l meddig tart-
hat. Ezen adatok a torvényszéki és a gyakorls orvost egyavdnt
érdeklik.

Hétra vannak még azon adatok, melyek a torvényszéki or-
vosnak az el6bbenieknél nem kevéshé sziikségesek, s mely nélkiil
a mérgezést felosmerni és kimutatni nem lehet, azok pedig a mé-
reg vegytani kutatdsindl felmerilé jelek. Itten van sziikség a
vegytan kozbenjérdsira, hogy a kérodai észlelés és kérbonezi ta-
pasztalds segitdje legyen, s ezeket kiegészitse. A szerzé, mint maga
megvallja, ezen résznél magdt eléggé erdsnek nem érezvén, miért
a kit zott fontos czél megolddsira Z. Roussin-nel térsult, ki a
mérgek vegyl kutatdsinak kidolgozdsit elvéllalta. Roussin-nek a
konyv vegytani részére valé befolydsa szerencsésnek és az iroda-
lomra nyereménynek mondhatd, mert szdmos torvényszéki orvos-
tani meghizdshan nagy gyakorlati ligyességet, itéleteiben pedig
rendkiviili biztossigot és igazsigossigot tanusitott, mi mellett
mindig a legnagyobb szerénységgel jirt el, mi csak a tiszta meg-
gy6z6déshol eredé nyugodt hatdrozottsig kinyomata lehet. Roussin
sok egészen ) elemzési eljdrdst kozdl, melyeknek helyességérél
mély tudomdnyossiga és terjedelmes tapasztalatai kezeskednek,
ezeknek segélyével mér sok igen bonyolodott mérgezési eset nehéz-
ségein diadalmoskodvén.

A torvényszéki orvostannak sok mérgezési kérdés felvildgo-
sitdsdndl még az élettani kisérletekre is nagy sziiksége van, me-
Iyekre korunkban akdrhdnyszor anndl biztosabban szdmithat, mert
tobh anyagrol tudva van, hogy egészen sajatsagos tiinetesoportoza-
tokat hoz létre, Tardien munkdjinak legeredetibb vondsa pedig
abban 4ll, miszerint a mérgek torvényszéki-orvostani keresésénél
az élettani kisérlettevést rendszeresen alkalmazza, még pedig anndl
inkdbh, mert a fel6l sokszor meggy6zidott, hogy f6leg szervi anya-
gokndl az 616 szervezet nem egyszer érzékenyebb kémszer a vegy-
tani anyagokndl. Itt szerz6 batran kiemeli, hogy a mérgezések
felderitésénél egészen 1j tanrél van sz6, mely a gyakorlathan mér
valGdi szolgdlatokat tett, s hite szerint a jové annak szdmdra biz-
tositva van, mert elényei megbecsiilhetlenek.

Minden mérgezéshez esetek csatolvdk, részint a szerzé sajit
gyakorlatdb6l, részint pedig més meghizhaté forrdsok utén.

Tardieu a mérgeket ot osztdlyba csoportositja:

Az elsgd csoporthan vannak az izgaté vagy roncsold mérgek,
mint a kén-, légeny-, konhalvany-, s6ska- és borsav, a hamany-,
szikeny- és az ammonvizegy, s végiil az erds hashajték.

A mdsodik esoportha az erdcsokkentiket sorozza, azok pedig
mireny, vilany, a rézs6k, a higanyhalvag és a higanys6k, a hdny-
borké, a hamany-salétrom, a séskasavas 86, a gyitsziinkevirdg és a
gytisziinkedék.

A harmadik csoport a kdbitékat foglalja magdba, melyek az
6lomkészitmények, a maszlagos nadragulya és a maszlagal, a do-
hdny és a dohdnyal, a biirdk és a biirokal, a sisakvirdg és a sisak-
virdgal, a gombik, a curara, a hangyanyhalvag és a borlang.

A negyedik csoport a béditéknak van szinva, itt taldljuk a
mékonyt és alait.

Az otodik csoportot az idegingerlék teszik, milyen a szoral
és az ebvészmag, a koneny-szénlégeg (acidum horussicum) és a ké-
rishogarak.

A fametszetek novényi és dllati részeket, mérges novényeket
és killonféle mérgek el6éllitdsdra szolgdlé készillékeket érzékite-
nek. Az aczélmetszetii elsé tdbla a vilanymérgezésnél elforduld
géresdi leletekre; mig a mésodik mérges gombdkra vonatkozik.

A munkdhoz hetiirend szerinti trgyjegyzék van csatolva.

= H

LAPSZEMLE.

(—h—n) A tiidoitér szikilleteinek befolyisirél a glimoképzodésre,

Lebert a giimék erémiivi okait a kofarag6knél és a kdszén-
binydszokndl tanulvin, meglepetett, midén ldtta, hogy a tiid6-
iitér gyokének vagy szdjadékinak szikilete kozonségesen tiidobeli
giimosodésekkel van egybekdtve.

Eseteinek szdma huszonnégyre megy, mi elég tekintélyes, ha
az ilyen sziikiiletek nagy ritkasigit figyelembe veszsziik. S mig a
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a baloldali szivbhajokkal tiid6beli giimdsddések ritkdn kitvék egybe,
a tiid6iitér szébanlevé bintalmaindl ezek gyakran fordilnak eld. Az
idevonatkoz6 esetek az élet huszondtodik évéig jonnek eld, még pe-
dig a nonél oly gyakran mint a férfiakndl. Huszonegy izben a tii-
déiitér szikiilete jelentékeny volt, mig két izben tokéletlennek ldt-
szott, egy izben pedig egyszersmind a hdromesucsi billentyfinek
vildgrahozott kiilsndssége volt jelen, mi a vérnek a jobboldali gyo-
morba valé folydsdt akaddlyozta. Azon billentyi csak durvinyo-
san volt jelen, a gyomor azonban jképz6désti hirtya dltal, mely
izmokkal és inakkal el volt ldtva, két félre osztatott, melyek egy-
mdssal csak sziik nyilat dltal kozlekedtek, mi a vérnek a tiido-
iitérbe valé hatolisit nagy mértékben gdtolta. Ezen eset a horosz-
161 kérhdzban észleltetvén, Ebstein tudor azt igen kiriilményesen
leirta. Lebert a boroszl6i kérhdzhan még més érdekes esetet is
észlelt és Virchow Archivjdban korilményesen leirt. Abban a
tiidGitér szerfelett sziiknek taldltatott, mig a pitvarok, valamint a
gyomrok egymdssal tdgan dsszenyiltak.

A tadoitérnek vildgrahozott rendellensségei kozill killond-
sen hirom érdemel figyelmet, melyek egyike egész-az iitér els6leges
szlikiillete, midon csak két billentyii szokott Kkifejlédni; azok
wmésodika pedig az itér tovének és végill a harmadik a szdjadék-
nak sziik volta. Ezen két utébhi a méhbeli élet idejében véghez-
mené szivizom-, vagy szivhelhdrtyalob kivetkezménye, s minthogy
azok mellett kozonségesen a gyomorsivény hidnyzik, vagy tdton-
géan nyilva van, a gyuladdsnak az ébreny élet harmadik havénak
vége elétt kell folyni, minthogy ezen idé bekovetkeztekor az ren-
des korilmények kozott be szokott zdrédni. A peteképii lik szinte
nyitva szokott maradni; a Botalli féle ttéri vezeték azonban felet-
tébb ritkén. Ezek folytdn a tiidébeli vérkeringés rendetlen, meg van
zavarva és tokéletlen. A horg-, bdrzsing-, kulesalatti és a ko-
szorti-iiterek tdguldsa dltal 1étrejott mellék-vérkeringés csak toké-
letlen, sot sokszor még ki sem tdgilvik, mindezeknél fogva pedig
a tidok tdpldldsainak sziikségkép szenvedni kell. Ezen rendetlen,
egyenlotlen és helyenkint tokéletlen vérkeringés az, mi tényezo-
ként a tidébeli gimok képzdédésére befoly, mig a tiddbeli leg-
nagyobb és legkiterjedtebb vérbiség, mint ez a két- és hdrom-
csucsi billentylik elégtelenségei alkalmdval el6fordilhat, a gimék
létrejovetelét lényegesen nem eszkozli.

Nines kor, nines betegség melylyel a tiidobeli giimdsidés oly
szivesen tdrsulna, mint a tidoitér oOsszeszukilésével, minélfogva
Lebert a kettd kozotti okozatos ldnczolat felvételét jogositott-
nak hiszi.

Ugy a kérodai észlelés, mint a kérbonczolisok tantsitjlk,

hogy nem szétszort szemesésedésekkel, hanem hosszadalmas, siilyos-

bod§ és végzetes betegséggel van dolgunk. A tiz és huszondtodik
év kozott a gimdk folytdn bekdvetkezett haldlozdsok igen gyak-
ran a tidoitér osszeszitkilésével kitvék egybe. Hogy ilyenkor a
giimék hérom vagy négy hénap alatt lefolyjanak, ritka dolog,
hanem azok kizonségesen tobb évig tartanak. A vérkdpés felettéhb
gyakori. Kezdetben a kedvezd idoszak alatt a javulds vem ritka-
sag, késobb azonban 14z dszeaszds mindinkdbh niovekszik és egészen
végig megtart. Mig egyébkor a gimék a jobboldali tid6ben
fejlodnek ki, a tiidoitér sziikilete alkalméval azok a baloldaliban
jonnek létre. A szerzé csak egy kivételt taldlt de a szabilyt ez is
megerdsiteni 14tszik, mert ezen alkalommal a sziv akként helyez-
tetett, hogy a jobboldali tiidét egészen dsszenyomta. A természet-
tani jelek és a tobbi szervekben el6fordulé mdsodlagos tiinetek mi
kiillontset sem mutatnak.

A bonczi tinetek ugyanazok, mint mdis giimGsddéseknél.
(Académie des sciences. Séance du 8 juillet 1867).

(= h—n) A baloldali szivgyomor részletes tagulata, — repedés, —
halal,

W. Spencer Watson a kovetkezo esetet kozli:

C. asszony, 56 éves, erdteljes testalkatu, de szokdsaiban tét-
len, ozvegy és egy gyermek anyja volt. A téli hénapok alatt horg-
gyuladdshan gyakran szenvedett. Brlokései 84 —100 kozott valtoz-
tak, de félbehagy6knak sohasem észleltettek, valamint soha el nem
djult és szivdobogdst sem vett ésare. Az 1863-diki karfcsont koriil-
beliil két héttel megeldézéleg a szivtdjon igen erds féjdalmat ére-
zett, mi rogtdn 1épett fel, mintdn magit hideg hatdsinak kitette.
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i John Watson tr., kinek gondviselése alatt dllott, tiid6it megvizs-

gélta és azokat vérrel bivelkedéknek mondotta, szivbetegséget
azonban felfedezni nem tudott. A kiovetett eljirds a fijdalmakat
enyhitette. Ezutdn rohama volt, mi horg- és tidogyuladésként mu-
tatta magdt, s hardntul a mellkason keresztiil goresds fijdalom-
mal jdrt.

Ezen utébbi roham alatt J. Watson tr. a beteg felett Hyde
Salter tr.-ral tandeskozott, de szivbajt felfedezni a leggondosabb
vizsgilds daczdra sem tudtak. Ez 1864-diki mércius 3-dn tortént.

Mércins 24-én. A beteg nehdny nap Ota magdt j6l érezte,
mennyiben tiiddbeli bintalma engedett, esetleg azonban erds gor-
csbs fdjdalmak miatt még mindig szenvedett. fgy volt, midén haj-
nalban egyszerre meghalt.

A bonezolds 25-én d. e. 9 érakor vitetvén véghez, a hulla
bore alatt vastag zsirréteg taldltatott, mely a hasfalon két és har-
madfél ujj kozott vdltozott. A cseplez szinte zsirral volt tele. A
has izomzata elég erds Osszetartdsinak tapintatott ugyan, de a szo-
kottndl halavdnyabbnak ldtszott.

Mint a baloldali bordaporczok &t metszettek, a szivburokbél
sok savé omolt elé. A szivburok igen ki volt tégulva, a sziv legna-
gyobb részét pedig sotét véralvadék fedte, mely majdnem egyediil
annak csucsdt hagyta szabadon. A véralvadék eltdvolitdsa utdn a
sziv koriil igen sok zsirszivet foglalt helyet, mely az izomzatot
alig hagyta két vagy hdrom helyen szabadon. A sziv egészben véve,
kivilt pedig hosszanti irdnyban, meg volt nagyobbodva, mi a bal-
oldali gyomor tekealakd kitdguldsa &ltal okoztatott. Az ezen gyo-
mort bevoné savéshértya a hitsé feliletén haréntul -meg volt re-
pedve, valamint az izomzat a csies koriil szinte megrepedve taldl-
tatott, mely utébbi repedés a szivburokban levének egészen meg
nem felelt. A szivburok a tdgulat hegyén az aliomlott vér dltal
az izomzattél felemeltetett. Az izomzat egészséges szintinek litszott
szives osszetartdsinak tapintatott és géresé alatt benne zsirszerd
dtvéltozdst kivenni nem Ighetett; kozvetlenil a hbelhértya alatt
azonban az izomrostok kozott halaviny-sdrgds foltok mutatkoztak,
melyek hatérozottan zsirszivethbdl dllottak. A tiiddk mellsé szélei-
ken ki voltak tdgulva (emphysematosus) és a szivet fedték. (Medi-
cal Times & Gazette. 1867, jul. 13).

(—h—n) Bélfelfuvédds ¢s hashdrtyaiirbeli levegogyiillem — ezek
gybgyitisa a hasfal ¢és a belek keresztiil szurdsa Altal.

Ha a hashdrtyaiirben és a belekben a levegé oly memnyiség-
ben halmozGdik fel, hogy az életet fuladdsi haldl fenyegeti, akkor
legezélszeriibb a hasfalzatnak, sziikség szerint a beleknek keresztiil
szuratdsa, legyen bér azon levegd-felhalmozddds elsbleges termény,
vagy mdsodlagos kivetkezmény. S Velpeau, Nélaton, Blache, Mai-
sonneuve, Levrat és mdsok daltal eléadott tényekre tdmaszkodva,
kétségtelen, hogy ezen miitétel nemesak helyes, hanem azt gyako-
rolni is kell. Errél a toulous-i orvosok koziil tébben meggyézidtek,
mint ezt Laforgue kozleményébol litjuk, ki idevonatkoz6 két ese-
tet kozol.

Az elsé esethen orvos szerepel, ki a hiigyutak miatt szenved-
vén, ndla a végzetes kimenetel ntésé kérszakdban véletlenil oly
foki hasbeli savégyiilem jott létre, hogy ez 6t okvetlen fula-
déssal fenyegette, miért a has megszurdsit maga kivinta. Ezen
miitétel rovid id6kozben egymdsutin kétszer vitetett véghez, anél-
kil hogy legesekélyebb kellemetlenséget vont volna maga utén,
hanem ellenkezoleg a levegd a mdsodik beszurds utdn a hasiirhdl
egészen eltiint, s tohbé vissza sem tért. A beteg nehdny nap mulva
meghalt ugyan, de nem a miitétel hanem a hugyutak eredeti baja
kovetkeztében, minélfogva itt a keresztilszurdsnak azon haszna
volt, hogy a haldl bekdszontését hatdrozottan késleltette, s a beteg
szenvedéseit tiirhetébbekké tette.

A miésodik esethen a hasbeli levegfgyiilem eltivolitisa vé-
gett a vizsérvi miitételekre haszndlt sziresappal nyolez keresztil-
szlirfis tortént, mi a beteg életét megmentette. A nyolez szurds da-
czdra hashdrtyalob nem mutatta magit.

Dechambre az 1856 -diki folyambeli Gaz. hebd. de Médecine
et de chir. 868-dik lapjin két esetet kozol, melyekben hasbeli le-
vegbgyiilem miatt a has-bélesapoldst véghez vitte. (G. b. de m. et
de ch. 1867, jul. 5.)
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(—=h—n) A gyermekek fogzisakor a foginy megmetszése.

A szelek, a fogzds és a férgek kozhit szerint a gyermekek be-
tegsége legtobbjének sziiléanyja, s még orvosok kozott is sokan
vannak, kiknek felfogdsa szerint azok a gyermekek kértandban
sokkal nagyobb tényezokként szerepelnek, mint azt valéban meg-
érdemlik. Azonban habér nines is meg azon hirhedt nagy jelento-
ségiik, mindamellett esetleg komoly tinemények okozéi lehetnek,
melyeken segiteni kell. Itt kiilondsen a fogzdst emlitjik meg, mely
kozonségesen minden baj nélkiil, vagy csak csekély kellemetlensé-
gekkel van egybekotve, de esetleg, mikor t. i. nehezen megy vég-
hez, a tdptomld és a tiidok, nemkiilénben az idegrendszer kozpont-
jdnak bajaival lehet egybekotve , midén Guersant szerint okvetle-
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nill az iny megmetszéséhez mint legbiztosabb gydgyszerhez, kell
folyamodnunk. Kiilondsen a goresds rdngatédzisok azok, melyek
ezen mitételt okvetlenil igénylik. Guersant ezen czélra kusztordt
haszndl, melynek pengéje révid, hegye pedig tompa lévén, biztos-
sdgot ovatossiggal pdrosit. Fonssagrives azonban eszkozt ajanl, me-
lyet van Swieten kivetkezileg ir le: cuius dorsum in densitatem
novaculae aemulam assurgat.

A foginy bemetszését elészor Paré Ambrus sajit gyermekei-
nél a legjobb sik errel alkalmazta, s mig Angolorszdghan igen el-
terjedt és kedvel t mitételi méd, a franczidk, kiknek foldén az té-
madott, nem igen veszik igénybe, noha gydgytani jétékonysiga
meghecsiilhetlen, s mindenkép drtatlannak kell azt mondani. (G.
h. de méd. et de chir. 1867, jul. 5.)

TARGCZA.

Pest , august, 10, 1867.

Eleven emlékében azon viharnak és elkeseredésnek, melyet
tavaly ilyenkor a hatésig teenddire és mulasztdsaira vonatkozélag
tortént nyilvénos felsz6laldsok a tandcsteremben és azon kiviil kel-
tettek, orommel olvastuk a jelen vdrosi hatésfignak egyéb egész-
ségiigyi rendszabdlyok mellett a esatorndk lefertézésére (desinfec-
tio) vonatkoz6 intézkedését is, mint zdlogdt azon valahdra érvényre
jutott jobb meggy6z6désnek, mely valamely kozveszélylyel szem-
ben nem a kizonségnek mesterkélt nyugalomba ringatdsit tartja
teenddi elsejének, s a polgdrok nyugalmét inkdbb biztositva litja a
veszély elhdritdsdra idejekordn életbe léptetett czélszerti intézke-
dések, mint azon meddé titkolddzds, s a nem érzett biztonsdgnak
azon létszata dltal, melynek csak tétlensége nem szinlett, s mely
az egyszer bekovetkezett veszély drajit inden erdlksdés daczdra
is csak kéros kdvetkezményeiben éli til.

A cholera kozel hatdrainkhoz emelkedé belterjjel nralkodik,
s ha a Béesben és vdrosunkban kozelébh szérvinyosan elGfordult
egyes eseteknek kelleténél nagyobh fontossdgot nem tulajdonitunk
is, a prophylacticus intézkedések siirgeté voltdra figyelmeztetni
elég nyomatékkal birnak azok. Mert ha sok valésziniiséggel folté-
telezhetjiitk is, hogy a kozeliinkben uralgé jirvinyban kisebh-na-
gyobb mérvben nekiink is résziink leend : annak bekoszontési idejét
senki sem képes elére meghatdrozni ; s ha a tavalyi hadjirat és
katona-széllitdsok kdros befolydsdtsl az idén — gy lehet — men-
ten maradunk is, ezek bérmily nagy-, egydtalin nem egyediili té-
nyez6i a kéranyag beczipelésének ; a folytonos elég élénk napi kiz-
lekedéstél eltekintve, maga a kiiszobon 4116 augustusi vésdr tobb
mint elégséges alkalmul szolgdlhat a jérviny dtiiltetésére ko-
riinkbe, s ha a tavalyi czéltalan kapkodds, félszeg intézkedések és
kolesonds szemrehdnydsokon kelt medd6 elkeseredés szénalmas
képét 1jbol felidézni nem akarjuk, erélyesen kell felhaszndlnunk a
még rendelkezésinkre 4116 szabad id6t, hogy az eshetdségek leg-
rosszabbika is készen taldljon.

Els6 sorban itt a kivdléan prophylacticus értékd rendszabd-
lyokat s ezek koziil foleg azokat értjik, melyeknek keresztiilvitele
a legnagyobb buzgalom mellett is hosszabb idét igényel, mind
p- 0. a lefertozés.

A milt évi jarviny alatt Europa-szerte tett tapasztalatok ha
nem voltak is képesek dént6 bizonyitvinyokat szolgéltatni a lefer-
tozés gyakorlati értékét illetGleg, annak kisérleti jogosultségit 4ta-
lénos érvényre emelték ; helyzetiink a cholerdval szemben lényegi-
leg ugyanaz maradt, s ma is a desinfectio azon, ha nem egyetlen,
midenesetre legfontosabb eszkdz, melylyel magunkat egy gyégy-
beavatkozdsunktél jobbdra fiiggetlen lefolydsi kér ellenében oltal-
mazni legalibh észszertien remélhetjiik ; therapiink elégtelenségé-

nek tudata a tudomdnyos vildgot Pest volt polgdrmesteréével
ellenkezd kovetkeztetésekre vezette, s az el6bbi helyén 14tja min-
den rendelkezésére 4116 eszkdzt felbaszndlni elhdritdsira azon ve-
szélynek, melynek, ha bekovetkezett, urdvd lenni nem képes. Bs
bér lehetlen még nagy hézagot nem létnunk a véres kizelebbi
hatérozata és azon felfogs kizott, mely Ném etorszdg nagyobb vé-
rosaiban a lefertézést a milt évi jarvany olta folytonos gyakorlat-
ban tartd, sokkal kevéshé vagyunk elkényeztetve e részben, sem-
mint a torténtekben nyilvénulé haladdst is OSrdmmel ne constati-
roznék; szeretjilk hinni, hogy a hatdrozatok az egészségiigyi bizott-
mény legalibb szakértéinek bensé j6 meggyozodésével dszhangzé-
lag s nem a kdzvélemény nyomésa alatt sziilettek s érvényesitésiik
koriil fontossiguknak megfeleld erélylyel és kivetkezetességgel ta-
ldlkozandunk.

Az a mi lefertézés neve alatt a mult évi jarvény idején tor-
tént, jelentéségére gyermekes jatéknal alig tébb, hatdsira nézve a
desinfeetio hitelének megrontdsindl egyébre alkalmas nem volt;
az a tobb-kevesebh font vasgdlicz, chlormész vagy mds egyéb, a
mit miiveltek és miiveletlenek, magdnosok és kozintézetek, kelld
utasitds hidnydban gyakran egymést neutralisalé vegyiiletben, a
taldn évek 6ta ki nem iiritett drnyékszékek és gddrokbe hdnytak,
a cholera szirnyetegének hozott dldozat symbolumét képviselheté,
de a legtsbbnyire nagy s mindeniitt bizonytalan mennyiséghen fel-
szaporodott driilékek kémhatdsdt csak is esetleg vdltoztathatta
meg ; a desinficidlandé tomeg és lefertézé szer ardny gval senki
sem torédott, a foganatha vett eljirds kozvetlen eredményének oly
egyszerii constatirozdsit senki sem tartd saiikségesnek, s a meny-
nyiben az drnyékszékek és emésztd gbdrik elbleges kitiritésének el-
mulasztésa mellett a desinfectio tényleg nem is volt dtaldnossig-
ban keresztiilvihet6, a foganatha vett, részben hidnyos, részben
elégtelen intézkedéseknek gyakorlati és tudoményos haszna egy-
ardnt illusoriussd vélt.

A jirviny sziintével minden ismét a szokott kerékvigisha
tért, s hagyoményos idolentidnktél senki sem kiviinhatta, hogy a
mit a fenyegetd veszélylyel szemben elmulasztott, annak elvonul-
tdval tegye meg. Azbta egy év telt el, az tigy ismét felszinre emel-
kedett, s nézetiink szerint kiinduldspontjit kell képeznie minden
idevonatkoz6 intézkedéseknek. Az drnyékszékek sth. eldleges ki-
tisztogatdsa, illet6leg kidiritése nélkiil a desinfectio foganatba vé-
tele ismét legnagyobbrészt csak Gndmitas lesz.

Cholera-hirek.

— Romdban mdjus kozepe Ota egyes cholera esetek fordultak
el§, melyck szdma juniusban ndvekedett, minélfogva kiilon osztdlyok
dllittattak fel, még pedig a férfiak szdmdra a szent Lélekhez, a ndk
szdmdra pedig a szent Istvdnhoz czimzett kérhdzban. A lakossdg szdma
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170000. A szent Lélekhez ezimzett kérhdzba kozédp szdmmal naponta
hdrom beteget vittek, de volt olyan nap, hogy egy sem jutott oda, a
legnagyobb napi szdm pedig tiz volt, Az utolsé hetekben a megbctege-
dések szdma folytonosan csikkenvén a szent Lélek kdrhdz cholerds
osztdlydn julius derekdn koriilbel6l 5 —6 beteg dpoltatott. A szent
Istvdn kérhdzba kevesebb cholerds beteget hoztak. A katonasdg kozott,
melynek szdma 1717-re megy, mdjus 1-jétél julius 10-kéig Osszesen
39 halott volt, kik koziil cholerdban Osszesen H-en multak ki. A ma-
gdnhdzakban eléfordult cholera-esetek szdma, koriilbelfl azon szdmnak
felelt meg, mely a kérhdzakban kezeltetett. Ezeknél fogva junius mdsodik
felében és julius elsé hetében az egész vdrosban a napi megbetegedések
szdmdt 7-re tehetni. Julius mdsodik hetében a cholera mdr hatdrozottan
csokkent. Ezen id6 alatt a napi haldlozdsok szdma 15-r61 30-ra hdgott
ugyan, de kordntsem a cholera, hanem inkdbb hagymdz kovetkeztében,
mely a nydri hdnapokban az araté és mds mezei munkdsok kozdtt erd-
sebben szokott pusztitani.

Kivdnatos lett volna, hogy a betegek ne nagy koérhdzakban, ha-
bdr kiilsn osztdlyon, hanem kiilongs, magdn 4116 épiiletekben helyez -
tessenek el, de a hatésdg ezt most sziikségesnek nem ldtta ; ha azon-
ban a jérvdny nagyobb mérvfivé lett volna, a Monte Celion tdgas Mattei
villdt akartdk felszerelni.

Junius 10-dikétél julius 10-dikéig Rémdban 100000 idegen for-
dult meg, kiket szent Péter haldldnak évforduldja vont ide, s mindeanek
daczdra a cholera tova nem terjedett, mibdl kivetkeztetni szabad, hogy
az idén nagyobb cholerajérvdny neém fog diihdngeni. Megjegyzend6 még,
hogy a legujabb cholera-megbetegedések sokkal enyhébbek, mint az
egy- vagy két hénap eléttiek.

Cadet, az élettan tandra, a fekete higanykéneget (sulfuretum hy-
drargyri, aethiops mineralis) mint a cholera ¢évé és gydgyité szerét hoz-
ta javaslatba , még pedig adagonként tiz szemert, sGt sziilkség szerint
tébbet is. Ezen ajdnlatot a rdmai orvosok eleinte nagyon felkaroltdk, de
annak sikertelenségér6l meggyodzidve, azt most mdr abbahagytdik. Ca-
det azon adagot féldrdnkint ismételtette, ha a betegség teljesen kifej-
16dott. Egy ideig a ként is dicsérték.

A rémai orvosok a cholerdt mindig ragdlyosnak tartottdk, nem
ugyan olyan értelemben mint a vészhimlft, kanyardt és a virhenyt,
azonban hogy a fert8z8 anyag az iiriilékekben keresend6, mely azutdn,
rohadé anyagokkal érintkezve, a cholera csirjdnak nemz8 anyja, dltaluk
igen kedvezden fogadtatott, mert nézetiikkel sok tekintetben megegye-
zett, s nékik elégtételiil szolgdlt, midén ldttdk, hogy a cholera ragdlyos
voltdnak legnagyobb ellenségei lassankint mindinkdbb és inkdbb meg-
térnek. A fertOztelenitést kiterjedten gyakoroljdk, s dtaldnosan a hal-
vanymészt veszik igénybe, de ezen szer a legujabb iddben a karbolsav-
nak mind nagyobb és nagyobb tért enged. Ezenkiviil a pdpai birtokok
hatdrain a halvany dltali fiistélések, halvanymészbél kifejlesztve, igen
szigoruan foganatosittatnak, ott minden ki- és bemend ember szigoruan
aldvettetvén, mi a Medical Times and Gazette rémai levelezfje szerint
gyakran nevetséges jelenetekre szolgdltat alkalmat, igy, midén valamely
szabadelvii olasz u pdpai kézegek kezei kizé keriil, azt kétszeres adag-
gal fiistolik meg, a kirdlyiak pedig viszonzdsul a piispokiket és mds egy-
hdzi férfiakat részeltetik kettés halvany adagokban, middn erre médjuk
és alkalmuk van.

Nevezetes, hogy 1865-ben, midén a cholera Ancondban és Ni-
polyban dithongétt, Romdban egyetlen eset sem fordult el§, 186b6-an
pedig itt cholerdban csak kevesen fekiidtek, ellenben 1837 és 1854-
ben ezen jdrvdny erfsen uralkodott. Ezt egyediil Pettenkofer nézete
sgerint fejthetjiik meg. Réma talaja az utolsé hdrom év alatt nem ned-
vesedett dt eléggé, minthogy ezen id6 alatt felettébb kevés es§ volt. A
Tiberis soha sem dradt meg emlitésre méltd mddon, hanem folytonosan
rendkiviil alant dllott, minélfogva a féld drja, valamint azeldtt igy most
is rendkiviil csekély volt. A kiornyez6 hegyekben ugyanazon szdrazsdg
uralkodott, igy a milt nydron az Albano és Arriccia forrdsai alig szi-
vidrgottak, ezen évben pedig orokkétartd forrdsok szdradtak ki, A vd-
rosi forrds és az Ancio téren levd gydngyorii kut semmi vizet sem adott,
minélfogva a vdros lakdi, nemkiilénben a Cavo hegyrfl vagy Nevisébél
jové utasoknak a tdvol fekvé Genzano forrdst kellett felkeresnidk, Vé-
giil ezen b6 vizforrds is kiszdradt. Ugy ldtszik, hogy a talajnak igen
mélyen fekvé rétegeiben nines viz, s a folddrjdnak magassdga nincs in-
gad%z"ﬁbknﬁk aldvetve, mi Pettenkofer szerint a cholerajdrvdny okozdja,
s legvaldszinlibben azon ingadozdsok hidnydnak tulajdonithatni, hogy
jelenleg Rémdban habdr egyes choleraesetek fordulnak is el§, igazi
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jérviny jelenlétét fel nem vehetni. Az esetek tobbnyire esak szérvdnyo-
san fordulnak el6, I'rastevereben és a Piazza della Consolazione-n ki-
csiny géezok mutatkoztak ugyan, de mindegyik csak hdrom- négy esetre
szoritkozott, s koriilottiik a betegség szét nem terjedett.

— Montenegrobol igen szomori hirek dérkeznek, mennyiben a
cholera fékteleniil terjed szét mindenfelé. Rémité félelem uralkodik,
mire a kormdny adott legjobb példdt. Miklds fejedelem ugyanis, nem-
kiilonben csalddja, orvosa és az archimandrita részint Velenczébe, ré-
szint Pdrisba futott. A szerencsétlen lakosok nyomorusdgdt még noveli,
hogy szdrazsdg és héség folytdn termédsiik odaveszett. A jdrvdny és éh-
ség egyardnt roppant pusztitdsokat visznek véghez kozottok. A még
meg nem tdmadott falvakat 6rok veszik kdriil, s ha valamely cholerds a
faluba érkezik, azt azonnal lelovik. Herzegovina keriilethen, mely
32000 lakost szdmldl, ekkorig 180() meghbetegedés fordult elf. A ha-
lottakat egyszerfien az orszdgutra dobjdk, hol vadon él6 kutydknak
préddul szolgdlnak., Ekkorig alig tortént valami a jdrvdny terjedéséneck
meggdtldsdra és a nép felbdtoritdsdra. A menekiiltek egyike a betegsé-
get Triesthe czipeltc. Az angolok erdsen siirgetik, hogy az azon partok-
rdl jové hajék szigorti vesztegzdr ald vettessenek.

— A maltai vesztegeldében koriilbelsl hdrom szdz ember van,
kik részint Sicilidbdl, részint mdshonnét jottek, hol cholera uralkodik. A
mdltaiak a vesztegzdr hatdsossdgdban erésen hisznek, s megkivdnjdk,
hogy hatdsdgaik annak értelmében cselekedjeneck, min csoddlkozni nem
lehet, has meggondoljuk, hogy Midlta idéukint jdrvdnyoktél mennyit
szenvedett. A mdltaiak koziil hasmendsben nehdnyan meghaltak, a ka-
tondk kozoft pedig egy eset fordult el6, mely az dzsiai cholerdhoz sok-
ban basonlitott.

— Hindostanban a hurdwari hires orszdgos vdroson, azon a
helyen, hol a Ganges a dombokat elhagyja, az idén kdriilbeldl 3000000
ember gyiilt Ossze. Mint pedig ezen nép szétszéledett, a cholera G&ket
mindenhol nyomon kivette.

Nevezetes, hogy Peschawurban, midta a brittek megszdllottdk,
1862-dikig cholera nem mutatta magdt. 1867-diki mdjusban ott a cho-
lera 42-ik hegyhdti ezredben kiiitott, s annak hatvankét dldozata lett.
Mds ezredck, a kiilonbozd dllomdsokon, szinte szenvedtek, de esekélyebb
mértékben. A peschawuri katondk egyszerre kiszdllisoltattak és kiesiny
csapatokban tdborba szdllittattak. A legjobb reménység uralkodik, hogy
a jdrvdnynak elejét fogjdk venni.

Legujabb tuddsitdsok szerint a katonasdg kozdtt sziinCben van,
de a lakosok koziil naponta 30—100 hal meg. A

Budapesti kir. orvosegylet.

A budapesti kir. orvosegylet julius 27-én tartott rendes s egy-
szersmint a sziinidk eldtti utolsd iilésében

Batizfalvy tr. Preisz M. tandr bekiildott értekezését olvassa
fel ,A szesztelenitett borrdl, Ertekez készitményét zsongité hatdsi-
nak tartja, s alkalmazdsdra nézve elméletileg részletezett javallatokat
kozol, az egyletet kisérletek tételére és véleményaddsra szélitva fel. Az
egylet eldsmerését fejezve ki azon eljdrdsra vénatkozdlag, melynél fogva
feltaldld taldlmdnydnak illetékes helyrdl dhajt érvényt szerezni, eleget
Ohajt tenni a felszélitdsnak s kisérlettételére kdrhdzi osztdlyok fénikeit
véli megkeresend6knek. Elsd titkdr a haszndlatbaa levé, de nem kétele-
zett gyogyszerek érdemében késziilt és kiegészitds végett a bizottmdny-
nak visszakiildott jelentdst olvassa fel.

Vegyesek.

— Pest augustus 10-én 1867. — Megvilasztattak Ungviron
vdrosi forvossd Preisz Jakab tr., Szamosujvdron Gajzdgd Lukdes tr.,
alorvossd Schnell Kdroly tr.

— A cholera terjedése folytdn Pest vdros hatdsdga egyéb egész-
sdgiigyi rendszabdlyok mellett a kozkdrhdzban mdr régebben alkalma-
zdsba vett lefertfzés dtaldnos foganatba vételét hatdrozta el.

— O es. kir. Apostoli Felsége mdjus hé 4-én kelt legfelssbb el-
hatdrozvdnydval legkegyelmesebben megengedte, hogy a jétékony sllam-
sorgjegyek jovedelmébdl a miskolezi nyilvdnos kdzkdrhdz tébolydai osz-

tdlya dtalakitdsdra a koriilményekhez képest 8—10 ezer frt eldjegyez-

tessék. — Mely legmagasabb elhatdrozdsdért a kdrhdzi vdlasztmdny &

cs. kir. Apostoli Felségének a nmlgn magyar kir, beliigy-ministerium

utjdn hdlakdszonetet nyilvénitott. — Kelt Miskolezon aug. 3. 1867.
Dr. Popper Jdzsef kirh. igazg, fGorvos.




— Az OHL. utolsé szdmdnak azon jelentése ellenében , A sze-
rencsétlen mexici csdszdrné sat. . . .. segédorvosi mingséghen alkal-
mazott hazdnkfia Mdchik tr. hirszerint tagja leend a briisseli kisé-
retnek is“ tudomdsunkra esett, hogy Mdchik tr. Miramareban mint
2-ik orvos miikodott, jelenleg pedig egy évi szerzfdés és 6000 frt évi
fizetds mellett Charlotte csdszdrnd rendeld orvosa lett és mdr
Briisselben van. Bulken s (nem pedig Bolkens) a copsildrius szere-
pét viszi.

—a— A német eqyetemelnel: az 186° ;-diki téli félévben hall-
gatdik kivetkezd szdmmal voltak :

Hallgatdk. Orvosndvendékek.

Berlin 3007 411
Boroszl4 1043 199
Konigsherg 460 87
Bonn 952 213
Greifswald 442 273
Halle 833 111
Miinster 538 —_
Marburg 245 32
Lipcse 1114 170
Jena 447 65
Gittinga 769 189
Rostock 167 36
tiessen 349 75
Miinchen 1170 217
Wiirzburg 561 215
Erlangen 421 77
Tiibinga 756 108
Heidelberga 742 66
Freiburg 311 44
Kiel 342 72

— a— A pyréni félsziget orvosi irodalma egészen Gsmeretlen tér,
melyben azonban sok kiakndzni vald van, mint ezt Gaskoin legkdzelebb
kimutatta, ki mostangban azon spanyol és purtugal orvosirdkat tanulja,
kik nemzeti irodalmuk fénykordban éltek. Azokbdl tobbek kozott meg-
tudjuk, hogy a cholera Hindostanban nem az ujabb korban tdmadt be-
tegség, hanem ott mdr emlékezetet meghaladd idék (ta uralkodott, még
pedig majd enyhébb, majd vészesebb alakban. Mindjdrt Hindostan felfe-
deztetdse utdn az azon id8beli portugal orvosok a cholerdt vildgosan és
félresmerhetlen médon leirjdk, valamint kezelésének f6bb pontjait tii-
zetesen tdrgyaljgk. Ok mdr Osmerték az Osszehuzd szerek j6 hatdsdt,
midén a betegség még a rejlési idoszakban van, valamint annak a sziik-
ségét is kiemelik, hogy olyankor a szervezet erejét konnyen emészthetd
eledelek dltal fenn kell tartani. — Az értekezet a British and Foreign
Medico-Chirurgical Review-ban jelent meg.

Hetikimutatas
a pestvdrosi kiozkérhdzban 1867, aagust, 2-t6l egész 1867, ang. S-ig

dpolt betegekrdl,
tquett__ elbocsatott| meghalt visszamaradt
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Létszdm novekedett, Legtohb az jrvar- és emésztd szervekben beteg
Hagymazas 85, Himlds 8, Cholera e héten nem fordult eld,

Palyazatok.

A sziget-szent-mikldsi k6zség-orvosi dllomds iiresedés-
ben levén, annak betoltése irdnt ezennel pdlydzat nyittatik, — felhivat-
nak mindazok, kik ezen dllomdst elnyerni 6hajtandk, hogy megkivdntatd
okmdnyokkal felszerelt kérvényeiket aldlirt kozségi elfljdrdsdghoz czi-
mezve, 1867. aug. hé 25-ig beadjdk.
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Az orvosi fizetds: 300 frt. kédszpénz, a kozség hdzdndl két szobd-
bél 4116 szabad lakds s az cgyes betegeknél teendd minden egyes ldto-
gatds, avagy orvosi ségélynyujtdsért 30 kr.

Megjegyestetik, hogy ¢ kozség lakossdgdnak szdma 2300 s a
szomszéd Tokol kozsége, mely halott -kémlet s himlé-oltds tekintetébdl
ide szokott csatoltatni, mintegy 1900 dés Csepel kozsége, mely szintén
ide volt csatolva, mintegy 1200. — Kelt Sziget Szent-Mikldson, 1887-
diki julius hé 28-dn, Torok Ferencz bird.

Somorja vdrosdban az orvosi dllomds iiresedésbe jovén, felhivat-
nak azon orvostudorok, kik ezen dllomdsra igényt tartanak, hogy bizo-
nyitvdnyaikkal és keresztel6levéllel elldtott folyamoddsaikat f. é. sep-
tember 1-éig ezen tandcshoz bekiildjék.

Ezen dllomdssal 200 frt. és 6 61 fa jdr.

Somorja vdros tandcsa 1867. aug. 1-én,

Hitzlberger Jézsef
vidrosbird.

~ FRANCZIAORSZAG.
GYOGYSZER. ISKOLA PARISBAN.

TISZT. EREM. TISZT. MEGEMLEKEZES. 1-s6 R. EREM,
1862. > UL 1865.

MOIROELS -2 A J O ,
SZAJ-GYULADASOK.

DETEHAN LEPENYKES

(Pastilles de Dethan)

BERTHOLLET-SOBOL
(Kali chloricnm).

Ajinljik Piris és Belgium kéroddinak orvosai a torokbajok, torok-
gyik, hirtyds lob, aszdj fekélyei s gyuladdsai ellen. Visszaadjik a
gégéuek hajlékonysigot, a hangnak az iide csengést, megsziintetik a
rosz leheletet, véget vetnek a dohdnyzds sgiilte ingerlésnek s ellen-
sulyozzik a higanynak a szdjra gyakorlott veszélyes hatdsit.

i~ Ara egy doboznak 2 frt.
DETHAN FOGPEPJE FOGPOR és FOGELIXIR
(Elizir et Poudre)

ANGLIA.
Londoni kiallitds.

PORTUGAL.

Oportoi kiallitas.

(Opiat de Dethan)

Berthollet-s6b6l (Kali chlorie.)

Kiilsnvsen ajinlatos e mézzel
késziilt rzdj-szer oly egyéneknek,
kiknek foguk inog vagy 16g, inydk
vérzik és a kik higanynyal élnek.

e Ara 1 frt.

Berthollet-s6bél (Kali chlor.)

Illatuk, kellemes szaguk, zson-
gité és iditd tulajdonsiguk Dbe-
csessé teszik e szereket az BltBzé-
asztalndl, s nélkiilszhetetlennéd a
széj Cpentartdsira.

G Ara 1 frt 50 kr.

Ezen fogkészitmények megtartjdk a fogak fehér szindt , eloszlat-
jhk a gyuladdsokat, feliiditik a szdjat s mérséklik &s rendessé te-
szik a nydl-elvdlasstist.

ORVOSI MEGJEGYZESEK.

»nA Kali chloricum a torokgyuladis és fekélyei ellen sajitszer
gyandnt hat és azokat tt—hat nap alatt visszaesés nélkiil gydgyitja
meg.« Blache, gyermekkorhdzi fUorvos Périsban ; Herpin és Chanal,
Helvéczidban ; Henoch, Németorszdgban; Hunt & West Londonban;
Barthez, a csdsziri koronaherezeg orvosa ; Trousseaw, a Hotel Dieu
kérhiiz orvosa Pirishan sat.

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

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

nEzen s6 a higany altal elfidézett kiros hatdsoknak elejét veszi,
s azokat meggydgyitja, a nélkill, hogy ezen szer gybégyerejének 4r-
tana.« Ricord, Napoleon herczeg orvosa.

»Dethan lepénykéi Berthollet-s6bél a legbiztosabb és legkevéshé
kellemetlen 6vé szer a higanyos szdjlob ellen « Diday és Rollet, a
Iyoni kérhdz orvesai.

RAKTARAK :
Parishan : Adh. Dethan pharmacien, Fauburg St, Denis No. 90.
Magyuarorszigi foraktdr : TOROK JﬂZSEF, gybgyszerész, ki-
rily-uteza 7. szdm. — Béesi foraktar : Franz Wilhelm, Materialist.
Budan : Wlassek gybgyszeresz; Pozsony : Pisztéry gybgyszeréss
Prdaga : »gybgyszertdr a fehér angyalhozs; Tokaj : Krotzer gybgy-
szerbsz ; Gratz : Hutter gyégyszerész ; Triest : Serravallo gybgysz.
Velencze : Botner gybgyszertdrdban, 6—* '

Megszerezhet8k: Eurépa minden kitiing gybgyszertiraiban,
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Pest, 1867,

Elofizetési Ar: helyben egész évre O fri., félévre 4 fri. 50
kr., vidéken egész evre 10 frt., felévre 5 fri. A kozlemeények
és fizetések hérmentesitendok.
Hirdetések ért soronkint 15 uj kr.

Augustus I8.

Mcgjelen minden vasarnap.
Megrendelhetd minden c¢s, Kir, postabivmialngl, a sverkeszid-
ségnél, ajtér 10, sz., ¢s Kilidn Gydrgy konyvkercskedéscben
viczi utcza Drasche-féle bizban,

ORVOSI HETILAP.

Honi s killfoldi gyogyaszat és korbuvarlat kozlonye.

Mizemegy edils ewvfoly ama.
Telelds szerkesztd és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fémunkatirs Balogh Kdlmén tandr.

Tartalom: Boke Gyula tr; Ertekezés a sziklacsont sznvasoddsarél, — Szikszai Szabo Jozsef tr: Koslemények a parisi kéroddkedl, II,
Higycsészor s ennck egyszeri miitétele (urethrotomia). — A fithugysav (acidum hippuricum) képz0désérdl az allati szervezetben, —
Kinyvismertetés, Traité élémentaire de la diathése par le docteur Castan, — Etude experimentale sur les effets phisiologiques des
fluorures et des composés metalliques en général par A, Rabuteaun. — Lapszem1e. Higyholyag-hélsipoly, — fonalszerd bélféreg kifirit-
tetése a hugycsovin at. — Méhenkiviili terhesség, — hasmetszés, — gyogyulas, — Tagito tikor a méhnyakon torténd miitételeknél.

Tareza: A magyar orvosok és természetvizsgilék XTI-ik nagygyiilése Rimaszombatban 1867 aug. 11—17. — A nép szaporoddsa. — Vegyesek, —

Pilyazatok.

Ertekezés a sziklacsont szuvasodasarol.*)

Boke Gyura tr, fiilorvostol Pesten.

A sziklacsont szuvasoddsa oly kérfolyamacv, mely tineményei
és tobbnyire haldlos kimenetele miatt minden orvos figyelmét
igénybe veszi. A fiilészet csak az éltal szerzett érdemet, hogy a
viszonyt, melyben a esont szuvasoddsa az agybdntalomhoz 4ll, tii-
zetesebhen és igazabban deritette fel. Voltak igen jeles orvosok,
kik a sziklacsont hintalmazdsit az agy- vagy annak burkaiban
székeld lob és genyesedés kimenetelének tekintették, de ezen visz-
gzds felfogds csak onnan eredt, hogy a fiillbdntalom szfmos éveken
l6tezett a nélkiil, hogy miatta orvosi tandcs kerestetett, mig végre
az agybetegség a beteg és az orvos figyelmét valéban felkslté, a
fillre semmi vagy csak mellékes tekintet fordittatott.

A széban 1év6 kir lefolydsénak vézlata kovetkez6 : kiilsé be-
hatdsok, meghiilés, virheny, hagyméz vagy giimékér kovetkezté-
ben a doblirhen genyes lob tédmad, mely hosszabb ideig, olykor
10—20 évig is, genyes kifolydson kiviil, minden komolyabb bhaj
nélkiil eltart, mig egyszerre ujabb behatdsok utdn, vagy a dolog
természetszerii tovabbtérjedése folytdn, a csont szuvasoddsa bedll
s az agybdntalmazis tiineményei elGtérbe 1épnek.

A dobiirlob keletkezésében a nagy mérvii fejfijdalmak, a
liz és félrebeszélés még nem wmutatjdk, hogy a dobiirt magiban
foglald csont bdntalmazva volna ; ezen jelenségek visszahatdsiak és
a halldsszerv idegdussiga és az agy ilyenkor mindenesetre létre-
jott vérbosége dltal magyarfzhatok meg; ezen 4llitds valfdisdga
kideriil onnan, hogy a lobellenes eljérds a kérfolyamat ezen id6szaké-
ban az emlitett tineményeket rovid idé mulva eloszlatja; kivételt
tesz a vorhenynyel egyiittesen fellépd dobiirlob, mely oly heveny és
roncsolé természetti, hogy egy-két hét alatt a sziklacsont némely
részei liszkosodését mér észlelhettem.

A sziklacsont szuvasoddsa kozonségesen a dobiirlob kovetkez-
ményének tekinthet( ; ezen tényre nagy sulyt fektetek minthogy
fijdalom még mai nap sem ritka azon alapnélkiili nézet orvosok
részérdl hogy a fiilgenyfolyds iidvds legyen ; elhanyagolt 6s évekig
tart6 filgenyfolyds el6zi azt meg, és azért ilyen esetekben a kérjos-
lat soha hatdrozottan nem dllithats, mert mig a genyfolyds tart
senki sem mondhatja, hogy csontszuvasodds nem fog bedllani ; oly-

*) ElGadatott bonczkészitmények elomutatdsa mellett a budapesti kir, orvos-
egylet 1867, jul. 7-én tartott r, iilésében.

kor minden feltiné elozmények nélkil a beteg gyakori szédelgés
4ltal lepetik meg, nyilalisok melyek az egész fején villimsebesen
dthatnak, ldtzavar, minden ok nélkili hinyds, kivdlt éhgyomorral
arra mutatnak, hogy a lob mér tobbé nem csak a dobiir takhdrtyd-
Jara szoritkozik ; ezen idoszakban bedllhat az arczideg bintalma-
zdsa 6s az arczizmok hidése, bizonytalan jirds, a fej nehézsége és
kébultsdga mir nem engedik, hogy a beteg fennjirjon, ontudatlan-
sdg, mely borzaszt6 fejfdjdalmak dltal félbeszakittatik, a mély bén-
talmat jelzik, utébb ringgoresok éllanak be és az élet végét éri.

Az esetek nagyobb szdméban azouban ezen kérjeleket meg-
elézéleg mdr mds tinemények is mutatkoznak ; a roncsolé kérfo-
lyamat t. i. a szivacsos dllomdnyu ecsontot, a cseesnyujtvanyt
szokta megtimadni, a hor e folott meggyulad és tdlyogszertien fel-
emelkedik, s ha ezen tdlyogot bemetsziik, t6hbnyire iiszkos csontra
akadunk ; méskor azonban a csecsnyujtviny kiilsé rétege bdntal-
matlanul marad és a sziklacsont azon része, mely a dobiirt fedi
(tegmen tymp.) vagy maga a tomkeleg csontja vagy azon rész,
mely a sarlédad godor faldt képezi, szuvasodik meg ; ilyenkor a nagy
mennyiséghen képezett geny magdnak kiilonféle utakat keres,
minthogy eléggé ki nem iiriilhet a killhangvezetéken, mely az ese-
tek nagyobb szdmdban azonfeliil még habarczok 4ltal zératik el,
és vagy a fiil korill a nyakon siilyedési tdlyogok képzddnek vagy
az Eustach-kiirt csontrészének elpusztuldsa utdn a geny a ga-
ratba omlik.

A mi az agybéntalmat illeti, a sziklacsont liszkosodésénél
tobbnyire azon részek tdmadtatnak meg, melyek kizvetlen szom-
szédsigban vannak az tiszkds helylyel és ott a kemény agyburok
és az agyéllomdny genyesedéshen taliltatik ; méskor azonban az
iiszk0s csont folott a képletek csak vérteltek és elldgyultak, mig
genygyilemet a negyedik agygyomrocsban, az agyalapon vagy a
nyultagyban talilhatni.

A sok éveken ft eltarté genyesedés kovetkeztében a vérve-
gyiilet is kdrosodik ; nemesak hogy az illeté betegek halavinyok
vérszegények és hogy a kornyéki nyirkmirigyek duzzadtak, hanem
nem ritkdn a sziklacsont szuvasodisa mellett a haldlos kimenetel
egyik féokozéja a kilonféle szervekben, kivilt pedig a tiid6ben
létrejovd kér-dtrakoddsi fiszkdsodés. Ezen koriilményt kellen meg-
magyardzzdk a dobiir tdszomszédsdgdban elterjedd nagy véredé-
nyek, mint a torkolati visszér és a hardnt ohol (sinus transversus),
mely tébbit nem ritkdn lobos &llapotban, feketés piszkos és geny~
nyel vegyilt vérrel [telve, vagy [rostonyaszertt &llomény 4ltal
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betdmeszelve (Embolie) taldltam. Méskor a haldlos kimenetelt
nagy foku vérzések okozzdik, middn az tszkosddés a fejiitér falait
is elronesolja.

Az eléadottak utén kovetkezd két kérdésre kell felelniink:
eldszdr mit kell tenni, hogy a sziklacsont iiszkosodését meggétol-
juk, és mdsodszor miképen kell a mdr létrejott szuvasodisndl
eljdrni ?

A mint a fentebbiekbdl kivehetd, a sziklacsont szuvasoddsa.

soha els6legesen nem 1ép fel, ellenben mindig, kivévén az erbmiivi
kiilbehatdsokat, az elsé 16pés annak lehetd hekdvetkeztetéséheza
dobiirben tdmadt genyes lob, melynek elhanyagoldsa kivetkeztében
utévégre a genyedés a csontra is dtterjed. Hogy és mikép kell ezt
meggétolni, mir tobb izben volt alkalmam a t. egyesiilet elott
eldadni ; tisztdn tartds, kifecskendezés, a kiilonféle zsongité szerek
alkalmazdsa és ha habarczok léteznek, azoknak minél el6bbi gyd-
keres eltdvolitdsa itt az orvos feladata, Ha ezen gylgykezelés kozben,
mely olykor igen hosszi idére kiterjedhet, fjdalmak lépnének fel,
a lobellenes eljiris minden erélylyel alkalmazandé.

A 1étrejott szuvasoddsndl a fodolog, hogy a sziklacsontnak
melyik részében dllott az be?

Ha csak a csecsnyujtviny van megtimadva, a gybgyeljérds-
t61 még sokat lehet reményleni ; mindenckelott a télyogot, mely
folotte képzodott két-harom vonalnyi tévolsdghan a fiilkagylétol
egy mély, az egész csecsnyijtviny kiilsé dudoroddsin dthatd, figgé-
lyes irdnyban haladd bevégdssal kell felmetszeni; ha torténetesen
a metszlapon az {iszkds csontot nem taléltuk, azt kutaszszal min-
den irdnyban fel kell keresni, hogy azt eltdvolitva, a genynek sza-
bad kifolydsdt lehetové tehessik és a gydgyszerek alkalmazdsdt
foganatosithassuk. Figyelemre mélté azon koriilmény, hogy épen
az liszkds csont gyakran nem a tdlyog alatt fekszik, a mint ezt az
algbb kbdzlendé kértorténeth6l és bonezkészitménybol l4tni lehet.
Némelykor az iiszkosddés, noha a télyog a csecsnyujtviny folott
mutatkozik, a kiillhangvezeték hitsé-felsé faldban, mely a csecsdu-
dor mellsé hatdrdt képezi, létezik; ilyen esetet volt szerencsém
két 6v elott a tisztelt egyesiiletnek bemutatni és az akkor 7 éves
lednyka filébol ezen kis di6 nagysdgu iiszkos csontot tdvolitottam el.
Midén a csecsnyujtvény folotti tdlyog alatt a csontot egészen
egészségesnek taldljnk, kérdés valjon czélszerii e azon tandcsot ko-
vetni, hogy az egészségesnek 1dtsz6 csontot ilyenkor még is 4t kell
furni? Magiban véve a csecsnyujtviny lékezése nem oly életve-
szélyes miitét, hogy azt valamely fontosabb koriilmény miatt ke-
riilni kellene; a fontos ok, melynek kdvetkeztében ezen tandes
adatott, pedig az, hogy ilyenkor a csecsnyujtviny iiregeiben mégis
geny létezik, melynek eltdvolitisa dltal a haldlos kimenetel meg-
elztetnék.

Emlitettem, hogy a ronesolé kértolyamat dltal geny oly nagy
mennyiséghen képzédik a dobiirben, hogy onnan mindenfelsl dtat
keres a kiiiriilésre ; ilyenkor megeshetik, hogy a csecsnyujtviny
folott siilyedési tilyog képzodik akkor, middn az tszkdsddés mér
mésutt, példdnl a dobiir-tetozet falin a csontot megsemmisitette
és e geny kozvetleniil érintkezvén az agygyal, a haldlos kimenetelt
mintegy kijeldlte ; ezt meghatérozni valéban nehéz, és ha mégis az
egbszséges csontnyujtvinyt é4tfirjuk, nem haszndlhatunk, mig a
tudomény tekintélyén csorbit ejthetnénk, azért nézetem oda jarul,
hogy a sok év 6ta roncsold dobiirlob kivetkeztében képzGdott
talyog alatt csak a szuvas csontot tdvolitsuk el és a 1ékezést az
egészsbgesnek 14tsz6 csonton javaslottnak nem talilom.

A mi a gybgykezelés egyéb eljérisait illeti, azokat koriilmé-
nyesen és kimeritoleg leirni lehetetlen ; mindenkor az adott esethez
kell alkalmazkodni és az 4taldnos sebészet tantételeit kovetni
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sziikséges. Szolgdljon ez irinyban eldaddsom kiegészitéseiil a kovet-
kez6 két kértorténet és az ezen esetek haldlos kimenetele utdn
szerzett és ime bemutatandé bonczkészitmények.

I. B. J., 24 éves, 1864 junius hé elején az izraelita kérhdz-
ba felvétetett; évek 6ta fiilgenyfolydshan szenvedvén bal fiilén,
nehdny nappal ezel6tt a kellemetlen biizii kifolyis meggy6gyitdsa
végett egy orvos tandesit kérte ki; ez két darab hist tavolitott
volna el ezen filébél és azéta borzaszt6 fejfdjdalmak &ltal kinozva,
ellentk a kérhdzban keresett segitséget.

Miutdn beteg két hétig a kérhdzban fekiidt, a féorvos felsz6-
litdséra azt megvizsgiltam és kovetkezoket taldltam.

A halavény és igen gyenge beteg az 4gyrél le nem széllhat,
folytonos szédelgésrél és szaggaté fejfsjdalomrél panaszkodik, érls-
kése gyorsitott; a csecsnyujtvany felsd részén, kozel a kagyléhoz
egy, koriilbelol négy vonalnyi hosszd, feliilrél lefelé haladé bevé~
gis létezik, melyet azért alkalmaztak a kérhdzban, minthogy fel-
vétele utdn nyolcz napra a bor tilyogszertien felemelkedett ; a seb-
nyildson sziirkés sfirga geny szivirog ki, a csont alatta ép fehér és
sima, a kutaszszal a kiillhangvezeték hatsé falit egy fél hiivelyknyi
mélységben érinteni lehet.

A Kkiilhangvezetékben levé sziirkés sirgds geny kifecskendése
utdn, annak fenekén egy gdmhdlyti hiisos habarczot lehetett 14tni
és koriilkutaszolni.

Ez ideig a fiil napjdban t3bbszdr kifecskendezve, kénsavas
horgéleg-oldat csepegtetett be és bensGleg kellden gybgykezeltetett,
de junius 24-én rdnggdrestk kozt a beteg kimalt.

Bonczoldsndl csaka sziklacsontot vehettem ki és kovetkezo-
ket taldltam: az agy vértelt és savisan dtsziremkedett, a gyom-
rocsokban két obonnyi savés folyadék taldlhaté; az agy kouép és
hétsé lebenyén ott, hol a sziklacsonton fekszik, egy tallérnagysdgd,
gombolyii és két millimeternyi mély tiszkos helyet 14tni, melybél
az agyburkok és az agydllomény fekete kékes iiszkds czafatokban
eltdvolithaté. A hardnt 6bol (sinus transv.) falai puhdk, elméllottak
és bennéke genynyel vegyiilt piszkos sotét-piros vér, hasonlé 4lla-
pothan taldltam egy Santorini-féle kiildonyt. A sarlédad godor fala
a torkolati nyilat (for. jugulare) mellett majdnem egy fél hiivelyk-
nyi kiterjedésben iiszkosen elpusztult, innen felebb ép és fels6 hatd-
rin egy négy vonalnyi iiszkds hely, mely a csecsnyujtvény iiregei-
vel kozlekedik; a csecsnyujtviny kiilsé feliletén nehény vonallal
felebb az emlitett sebnyildstél a pikkely-csonthoz kozel egy kraj-
czérnyi nagysigu fiszkos hely. A csecsnyujtvény tiregei duzzadt ké-
kes piros takhdrtydtél fedvék és genynyel teltek.

A kiilhangvezeték bore kékes piros, elméllott, fenekén tiré-
szerii genyben egy koesdnyon fiiggé habarczos kindvés létezik,
mely a dobiir fenekén veszi eredetét ; midén ennek felkeresése
végett a kiilhangvezeték mellsé alsé faldn kiviilrél levé sejt- és
zsirszivetet eltdvolitottam, ezen fal csontos része, mely vizsgdla-
taim szerint (A kiilhangvezeték dltaldban és mellsé és alsé falinak
megesontosoddsa kiilondsen. Fiizet. 1863., valamint Virchow Archiv
29. kotetében) az itt még a gyermekkorban taldlhaté porezban kép-
z6dik, egy mells6 és hitsé varrny alaku széllel dszsefiiggésébél
kihullott.

A dobhértya és kalapdes hidnyzott, a dobiir piszkos sirga
genynyel telt, a dobiirtakhédrtya sotét piros, duzzadt és lencse nagy-
séigu dudorokkal ; ezen duzzadds miatt a gébmbolyii ablakot nem 14t-
hattam, de a kengyel sérelmetleniil megvastagodott takhdrtydtol
kérnyezve a petéded ablakban fekiidt; az @il6t helyébdl kimozditva, a
genyben taldltam.

A dobiir csontfedezete kinézésében rendes, csak a csecsnyujt-
viny felé kékes, 4tlitsz6. Az Eustach-kiirt takhdrtydja csak annak
csontos részében beldvelt és duzzadt.

Ezen eset tanulségos oldalait a kdvetkezoben lehet kiemelni.
A beteg hoszabb ideig fillgenyfolydsban szenvedett, anélkiil hogy e
miatt 4llitélag sulyos baja lett volna és csak midén filéhol két
darab hiis vétetett ki, haldlosan meghetegedett ; lehet-e egyes-egye-
diil ezen miitétet mint okot felvenni ?

- Ha a habarczok fogékkal {igyetleniil, minden elGvigydzat
nélkil kihuzatnak, a filben mindenesetre nagy sérelmezések johet-
nek létre; de tudva levé dolog, hogy ott a hol habarczok 1éteznek
és kivalt hol a dobiirben székelnek a genyedés igen konnyen, min-
den kiils6 behatds nélkiil a csontra is terjedhet 4t ; ezeket szem eldtt
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‘tartva, a habarczok eltdvélitdsindl soha fogékat ne haszniljunk,

hanem mindig a Wilde-féle kacsszoritét a mint ezt az OHL. ez idei
5 63 6-dik szdmaiban el6adtam.

Ktaldban ha hosszabb ideig tart6 filgenyfolyds gydgyitdsa
hoz fogunk, a gyégyszerek alkalmazdsiban 6vatosak legyiink, a
habarczokat csak aprénként, soha egészben el ne tivolitsuk, a zson-
git6 szerekkel ne hamarkodjunk, el6bb gyenge oldathan és felviltva
alkalmazzuk ezeket; vaktdban pedig vizsglat nélkil semmit se
tegyiink.
A miésodik koriilmény, mely ezen eset tanulsdgos oldaldt
képezi, az, hogy a télyog metszlapjin iiszkos csont nem létezett és
nehdny vonallal felebb egy krajezinyi nagységid fiszkos csontda-
rabot lehetett a bonezoldsndl helyébol elmozditani, azonkiviil
azonban a sarlédad godor csontfala nagy kiterjedéshen elpusztulva
taldltatott.

Ebbél kovetkezoket lehet szemiigyre venni; a tdlyogfelvé-
gfisndl ne legyiink kiméletesek, jobb ha a bemetszés hosszabb, mintha
annak csekélysége miatt az iiszkos csontot fel nem taliljuk, vald-
szinft hogy a bonczoldsndl taldlt fiszkos hely a pikkely kizelében,,
egyik f6okozdja volt a tdlyognak, noha mdsfeldl lehetséges, hogy
mir akkor a sarlédad godér falaiban az emlitett pusztulds
jelen volt; mutatja tovbbd ezen eset, hogy az egészséges csecs-
nyujtviny lékezése a halilos kimenetelt fel nem tartotta volna,
minthogy éltala a sarlédad godor faldnak iszkosodését nem gé-
tolhattuk volna. (Vége kov.)

Kozlemények a parisi korodakrol.

Szikszat Szas6 Jozser tudortol.

IL
Higycsdszor s enmels egyszerds miitétele (urethrotomia).

Ez itt elég gyakran elgjové bajnak kezelésérol mdr idejove-
telem utdn kedés idével tudomésom lévén, naponta virakoztam az
alkalomra, melyben e miitét kivitelét szemlélhessem, s mér csak-
nem reményemet kezdém vesziteni, mid6én mult hé 20-4n egy Ha-
lotte Pierri nevii 33 éves, nétlen napszémos, higyesbszordnak
gyogykezelése végett a Hotel Dieube a kovetkezé jelen dllapottal
vétetett fel :

Megvizsgdlvin a higycsot, ennek irkére a szornak megfele-
16leg oly sziiknek taliltatott, hogy csak a 4-ik s nehezen az 5-ik
szdm szdlacscsal lehetett rajta keresztilhatolni s a higyhélyagha
jutni. A vizelet el6bb fonal vastagsigii sugérban, mig késébb csak
cseppek alakjdban trittethetett ki. A higyesotakdr, melyet janudr
héban kapott, jelenleg az idilt takdrok osmeretes képét mutatd.
E baj elhéritdsdira véres miitét hatéroztatvin, jun. 26-4n véghez is
vitetett.

Hogy azonban a miitét egyes mozzanatairél tisztdbb képet
adhassak, sziikségesnek tartom elébb az alkalmazott miiszereket
egyenként, s Osszesen megdsmertetni, mint fotényezdjét az egész
miitét ujjd alakitdsinak.

Az egész miiszer hirom forészhol 4ll, u. m.

1-sz0r egy kautschukb6l késziilt szdlacsbél, melynek vastag-
sdga kiilonbozo lehet, a szerint a mint a szor sziikebh vagy tdgabb;
jelen esetben 4-dik szémi alkalmaztatott. E szdlacs egyik vége
olyan, mint kozonségesen szokott lenni, mig mésik vége egy koriil-
belél '/, hiivelyk hosszu, helsejében csavarnak megfelelé barfz-
dékkal elldtott rézcsében végzidik.

2-gz0r egy aczél hiigycsbesap, melynek vastagsiga a szdlacs-
nak felel meg. A catheter homori része egész hosszdban — kivéve
als6 végét, mely egészen tomdr — nyildssal, vilyuval (fente Spalte)
bir. E t6mor rész csavarrd van alakitva, mely az els6 szim alatt
leirt kis rézesébe illeszthetd, mig felsé végénél biztosabb kezelés
végett egy nyujtvény van alkalmazva.

3-sz0r egy ruganyos, kinnyen hajlékony, de elég visszahaté
erdvel bir6 aczél huzalbél, mely feliil az ujjak 4ltal jobban kezel-
hetd vastagabb rézfogantyuban végz6dik, mig alsé végén fiiggéle-
gesen egy lancette hegyének s testének megfelelé alaku aczél lemez
oly formdn van alkalmazva, hogy egyediil élei vannak metszésre
idomitva, mfg hegye egészen tompén végzédik; mely, midén a
2-ik szém alatt leirt catheterbe bevezettetik, ez az emlitett nyild-
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son 2—3 vonalra kidll, a szerint a mint nagyobb vagy kisebb
mértékben akarjuk a szort keresztiilmetszve tdgitani; miért is
tébb ily mitiszerrel kell birnunk, melyeken a metszé gerelynek
magassiga kildnbozo legyen. Ezen szerkezetnél fogva, midén a
higycsébe vezettetik, az ép részeket, melyek ruganyossiguknél
fogva a nyomdsnak engedvén, eltdvolittatnak, nem sértheti, s egye-
diil a szort, mint szitkebb s rugékonytalanabb részt, befeletolvin
e mandrin-t mellsdé mig kifelé huzva hitsé élével kivint nagysig-
ban metszi fel.

A miitét kovetkezileg vitetett véghez:

Oly helyzetet foglaltatvin el a beteggel, mint kdzonségesen
csapkezelésnél szokds, ekkor a nélkiil, hogy a beteg elaltattatott
volna, az 1-s6 szfm alatt leirt szilaes j61 megolajozva, igen vi-
gydzva bevezettetvén a higycsébe, mind addig tolatott elére, mig
egyediil felsd kis vége maradt lithaté. E csébe a 2-ik szému érez-
csap csavarral ellitott vége oly médon illesztetett be, hogy mig a
szdlacs rogzitve tartatott, addig a catheter tengelye koriil forgatva
felcsavartatott. Igy oOsszekottetvén a catheter a szdlacscsal, ez
utébbi utin — mely vezetdéil szolgdlt — még nagyobh vi-
gyézattal a higyhélyag nyildsdig eloretolatott, s ezen helyzethen a
hiigyesével egyitt, a miité segéd mutaté- s hiivelykujjéval gyako-
rolt két oldali nyomés 4ltal rogzittetett. Ezutdn a 3-ik szdm alatt
leirt — szinte j61 megolajozott — ruganyos aczél-huzal vezettetett
be, mely elég bitran tolatott elére, mig az akadilyhoz — tehit a

| szorhoz — érve, erdt advdn neki, ezen dt- s visszahuzatott, s erre

mindhdrom miszer egyiitt eltdvolittatott.

Az eltdvolitds utdn minddssze pér esepp vér mutatkozott,
mely azonban a rogtén alkalmazott 30—35-ik szému ruganyos
higyesap bevitele utin, melyen keresztil a vizelet is kiiirittetett,
egészen megsziint. E higycsap, miutin a himvessz6hoz rdgzitte-
tett, nyildsa egy kis dugdval littatott el, melyet a beteg kedve
szerint, sziikségletéhez képest, nyithatott és zdrhatott.

Igy hefejeztetvén az egész miitét, betegiink szobdjiba minden
segitség nélkill, .arczin némi fijdalom jelével, visszatérhetett.
Ugyanaz nap egyediil hisité ital s nyugalom rendeltetett.

Jun. 37-6n, tehdt 24 6ra elteltével eltdvolittatvin a higy-
csap, az egész tovdbbi lefolyds s gyégyulds a természetre bizatott.
Vizeletét oly sugérban tiritheti mint ép 4llapotban, féjdalma igen
kevés van, mely nyomdsra s vizelésnél kissé fokozédik. E naptél
fogva egész jul. 4-ig higyesovéb6l kisebb-nagyobb mértékben
genyszerii folyadék irittetett ki, mely sziinni kezdvén, jul. 4-én
kibocséttatott.

E héban még kétszer volt alkalmam e miitétet litni, az ith
kozlott esetekhezhasonlé sikerrel, mely mind inkibb meggyézitt azon
nézet valddisdgdirdl, melynél fogva e mitevést minden eddig gya-
korlatban alkalmazottak felébe emelik.

Egy ily complet miiszer ,Maison Charriére. 6. Rue de T
Ecole de Médecine® Uréthrotome de Mr. Maisonneuve czim alatt
helyben 25 francért kaphato.

A fithuigysav (acidum hippuricum) képzidésérol az allati
szervezethen.

Liebig koriilbeliil huszondt év el6tt taldlvin, hogy fithigysav
az emberi vizelet rendes 16trésze, ezen felfedezés igen nagy figyelmet
ébresztett, s az élettani vegyészek dicséretre mélto torekvést fejtettek
ki, hogy ezen savnak az fllati szervezetben valé keletkezése médjit
kimutassék, illetéleg kikutassik, hogy mily titon jut az a szerve-
zethe, tovabbd hogy mily befolydssal van annak kiiiritése a hiigysav
kitiritésére. A buvérok kozott megemlitendk Bence Jones, Duchek
Hallwachs, Haughton Kiihne és Weismann, kik ezen térgyat sokat
tandltdk, feldle sokat {rtak, de mindamellett eléggé kifejteni nem
tudtdk. Eddigi dsmereteinket Gorup-Besanez kdvetkezoleg fog-
lalja egyiivé: ,annak mennyisége a tiplilék természetétol figg.
Kiiiritése benzoésavval, benzdeégénynel fahéjsavval, gyiimdlesok-
kel és z0ldséggel valé élés utdn novekszik, a gylimolesok kozil
kiilondsen azoknak 1évén ilyen hatdsuk, melyekben benzoesav nines.
Ha pedig kizdrélag hidssal élink, a sav kiiiritése csokken, sot az,
egészen ki is maradhat.“

Legkozelebb Meissner és Shepard tudorok ezen tdrgyat ujbél
vizsgélat ald vették, kutatdsaik azonban leginkdbb fii evé dllatokra,
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milyenek a nyulak, kecskék, okrok és lovak szoritkoznak. Kisérle-
teiket Hahn adta ki Hanoverben , Untersuchungen iber das Entste-
hen der Hippursaure im thierischen Organismus“, melyh6l a kovet-
kezéket kozolni jénak ldtjuk.

1) Benzoésav bekeblezése utin a nyulak, az ember és a kutyik
vére nydla és veritéke csak benzoe és borostyfinkdsavat tartalmazott,
de flihiigysavat nem. Ebbol a vizsgdlék kovetkeztetik, hogy a vesék
a fiihtgysavat eredetileg képezik, nem pedig a vérbél kivilasztjdk;
ezen felvétel azonban azon ténnyel ellenkezik, hogy ha hdzi nyu-
lakndl a vesék mikdodése az edények lekotése folytin felfiiggesate-
tik, benzoesavas szikenynek a gyomorba valé keblezése utdin a
vérben sok benzoesav mellett kevés fihigysav is van., Ezen
ellenkezést a szerzok akként iparkodnak kiegyenliteni, mit azonban
bajosan helyeselhetiink, hogy t. i* a rendkivili korilmények a
vérben rendkiviili vegyifolyamatokat tdmasztanak, minélfogva a
vér a veséket ezen miikddésitkben helyettesiti. Hogy a fithigysav-
nak a vesékben valé képzodéséhez mely légenytartalmi anyag
jérdl, azt Meissner és Shepard kimutatni nem tudtdk, s esak annyit
mondhatnak, hogy az nem a hugyany.

2) Elgszor Lautemann erdsitette, hogy a chinasav (Cy4H;, 0,02
HO) az emberi szervezetben fithtigysavva véltozik 4t. Ha a hdzi nyil
gyomrdba tizendt gramme chinasavas szikenyt vagy meszet keb-
leztek, a higyban tobb fithigysav, szénsay és borostydnkdsav jelent
meg. Hisevé dllatokndl, milyenek a kutydik és a maeskdk, azon
adag a fihugysav kiiiritését nem novelte. Hogy a ehinasavhil
fiuhugysav legyen, élenytelenitésnek kell véghe menni, mi azonban
litszat szerint a hisev6knél nem tortén. Ellenben a benzoesav,
keserit mondolaolaj és a fahéjsavnak fithigysavvd valé dtvdltozisa
oly folyamat szerint megy véghez, mire mindkét osztdlybeli 41la-
tok képesek.

3) Kiihne 4llitotta, hogy a borostyinkésav az emberi vize-
lethen a fiihigysav mennyiségét néveli, mit azonban Hallwachs és
és misok tagadtak. Meiszner és Shepard taldléltdk, hogy az em-
bernél, kutyikndl és hdzinyulakndl a borostydnkésav bekeblezése
a fihigysav mennyiségét nem emeli hanem igenis a borostydnko-
savét (egy napi higyban 1,, gramme-ndl tobb borostydnkosavas
szikeny) és a szénsavét.

4) A hizi nyulakat magvakkal, gyimélesikkel és legkiilon-
félébb zoldségekkel étetvén kitiin, hogy azon anyagnak, melybél a
ftievéknél a fihigysav képzodik, tékéletes oldhatlan névényszivet-
ben kell tartalmaztatnia. A szerz6k bebizonyitjik, hogy az nem
lehet sejteny (Cellulose), keményito, Payenféle bekérgesité anyag
fahony (Lignin) vagy gyiimélesveld (Pectose), minélfogva nem
marad egyéb hitra mint bonyéeske (substantia cuticularis), me-
Iyet mdr Mulder mint a hdmsejtek burkdt irt le. Minthogy pedig
a foldalatti gyokereknek hémjuk nines, bel6lik fihigysav nem
képzodhetik, valamint ez a lehdmozott almdabdl sem jon 1étre, mig
az alma héjédb6l és magvaibél boségben képzodhetik. A kelfélék
kilénds és megfejthetlen kivételként mutatkoznak, mennyiben a
tobbi novényekhez hasonlé bényéeskéjik van ugyan, de se héjuk, se
az egész novény a fiihigysav keletkezésére be nem foly. Ez azon-
ban a keresztesek egész csalddjira szabdlyként nem tekinthetd,
mert a fiatal lepidium sativum a fiihigysav képzédését elomoz-
ditja. A bdnyécskére nézve a kovetkezd szeriiletet dllithatni fel:
Cy¢ Hy4 Oy vagy Cy4 Hys Oy, mely utébbia chinasavtél (Cys Hyo O4p
2 HO) csak két pardny koneny dltal kiilonbozik. A szerz0k elfogad-
jék, hogy a taplilék tobbi részei a fiiligysav kiiritésére szinte be-
folynak, s Henneberg azon dllitdsat megerdsitik, hogy ha a széndval
és szalmdval tdplalt, sok fihigysavat kiarité lovaknak kdnnyen
emésztheté 1égeny nélkili anyagokat, mint keményitét és czukrot,
béven adnak, akkor a fithigysavhél kevesebb drittetik ki, mig
ugyanazon iddében a kiiiritett hugyany mennyisége ndvekszik.

J6l, de nem egyediil dllati eledelekhbdl tdpldlkozo embernél a
ligyban 0, 1 gramme jelen meg, mig Weismann sajit magén tett
kisérletei alkalmédval vegyes étkezéskor naponta 2, 17, tisztin
allati étkezés alkalmdval pedig 1, 77 gramme-ot dritett ki. Hogy
az ember kevesebb fiihtigysavat trit ki mint a fievé dllatok, annak
oka abban kereshetd, hogy mig ezek az egész ndvénnyel egyiitt a
bonyéeskét is megeszik, ez az embereknél a mesterséges készités
alkalmédval nagyobb részt eltdvolittatvin, agyomorba felettéhb
csekély mennyiségben kebleztetik be.
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Toldalékképen megjegyezzik, hogy Oehren (Pharmaceutische
Zeitschrift f. Russland, 1866, sept.) a chinasavat, mely a
filbdgysav egyik forrisaként tekinthetd, a buzérfélékhez (rubiaceae)
tartozé minden ndvényben, igy a réteken biven taldlhaté galium-
fajokban is felfedezte.

KONYVISMERTETES.

Traité élémentaive de la diathése, par le doctewr Castan. Adrien
Delahaye Paris, 1867.

A montpellieri orvosi oskoldrél dtaldban igen keveset hal-
lani, minek oka részben abban kereshetd, hogy a kdzpontosité
Francziaorszigban minden gondoskoddst, minden figyelmet Paris,
a franezidk biszkesége nyel el, médsrészt azonban ott is kereshet-
jik azt, hogy Montpellier tandrai nagyobbédra igenis régi szaba-
sfak ; azonban az ujabb id6ben dicséretes torekvéseknek voltunk
tanidi, melyek mutatjik, hogy Montpellier jobb hirénél, s az orvosi
tudomdny ujabb gyakorlata 6s ujabb elvei ott is mindink4bb és
inkdbb biztosabb alapot és szélesebb tért vivnak ki maguknak.
Példa erre Castan tudornak eldttink fekvé munkéja, mely nem
tartalmaz ugyan valami djsdgot, de egészen a legujabb kor szellemé-
ben 1lévén frva arrél taniskodik, hogy a szerzé az orvosi tudo-
mény jelenkori lényeges mozzanatait nemesak Osmeri, hanem egy-
szersmind azokat helyesen fogta fel és a gyokorlathan is eszesen
alkalmazza. Nem akarj k ugyan mondani, hogy Castannal min-
denre, vagy magéra a diathesisek (kéros vegyek) fogalméra nézve
is egyetértiink, hanem csak azt emeljik ki nyomatékkal, hogy a
szerzo azon az uton halad dntudatosan, buzgésiggal és sikerrel,
melyen mostani fogalmaink szerint haladni kell, s sok tekintetben,
t. i. a tudomdnybeli elfogulatlansig és szabadelviiség dolgdban
périsi testvéreit tilhaladja, minélfogva ezek tdle sokat tamilhat-
ndnak, ha nem restellenék megvallani, hogy vidéki testvérik a
montpellieri ,professeur agrégé* szakdban valéban mesternek
tekinthetd.

Castantd]l mdr jelent meg egy fizet ,Traité des fievres® czim-
alatt, s a szerzd szdndékiban van ily fiizetekben az egész belkér-
tant megirni.

Minden kornak meg van a maga teendbje, igy mostandban
{6 kotelességiink abban dll, hogy minél tobb igaz tényt gyljtsink
egyiivé, s ha majd a szitkséges adatok felett rendelkeziink, akkor
azokbdl dtalinos kiovetkeztetéseket vonhatunk ; mindemellett azon-
ban az elégtelen és kelléen meg nem vildgithaté tények daczdra
igen hajlandék vagyunk feltevények és elméletek alakitdséra.
melyek alapja ingatag 1évén, a mértéket igen természetesen nem
ithetik meg 6és suikségképen felettébb gyengén sikeriilnek. A
szerzé iparkodik, hogy lehetdleg a tényekre szoritkozzék és tdrgyi-
lagos légyen, s ezért elméleti fejtegetésekbe nem is igen bocsdt-
kozik, kivévén hol ezt a dolog természete miilhatlandl igényli.

A kérvegyet Castan akként fejti meg, hogy az ,kéros dta-
l&nos, kovetkezokép dllandé és iddlt béntalom, mely rdvidebb
hosszabb ideig rejtve maradhat, mely érzékenységhen, mozgisban
vagy a képzédéshen nyilvanil, s ezen tiinetek mindig ugyanazon ok
folytdn fejloduek ki, az elsileges bintalmat azonban beldlik ki
nem mutathatni, se ennek irdnydt még nem tudhatni.* Midén vala-
mely szé és nem dolog értelmét akarjuk meghatdrozni, minden
fogalom j6, azon feltétel alatt, hogy midén azoa szét a dolgokra
alkalmazzuk, az dltalunk feldllitott értelemhez tartsuk magukat ;
azonban nem mondhatjuk, hogy Castan azon fogalom feldllitisd-
val és alkalmazdsival szerencsés fogést tett, de mi ezen tekintet-
ben igen elnézék vagyunk, mert felettébb jél tudjuk, hogy mostan-
sdg Osmereteink hidnyossiga miatt j61 nem osztdlyozhatunk, s ha
mégis osztdlyokat esinilunk, ez csak a konyebb dttekintés érdeké-
ben tortén. F6 dolog a részletes térgyalds, miben Castan sok figyes-
séget mutat és jénak mondhatd.

A szerz6 jelen munkdjiban a kovetkezd betegséget adja eld :
giimékér, gorvély, esiz, koszvény, epe és higykdvek, rik, idilt so-
mor és bujakér. Az egyes kérok szabatosan, korilményesen, de
mégis roviden vannak leifrva, a giimdék és a rikok természetének
szentelt hosszadalmas czikkek kivételével. A munka tgy a tanuld-
nak, mint a gyakorlé orvesnak igen jé szolgdlatokat tehet, kivdlt
azért, hogy a Kkiilonbdzo betegségek, melyek ugyanazon tényezd
kifolydsai, egymds mellett logikai sorozatban foglalnak helyet.
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Ltude experimentale sur les effets physiologiques des fluorures et
des composés métalliques en général, par A. Rabuleaw. — Paris,
Germer Bailliere, 1867, S-rét, 147 lap.

A folyagok (fluorure) az 4llati szervezetre vald hatdsuk te-
kintetében ekkorig vizsgélva nem lévén, Rabuteau-nak ezen iriny-
ban tett kisérleteit mindenesetre hidnyt pétléknak kell mondanunk.
A gzerzé ezen bsszekottetések élettani hatdsdt ugy magdn, mint a
legkiilonbdz6bb 4llatokon megkisérlette. Osszesen negyven kisérle-
tet tett, melyek eredményét a kivetkezikben foglalhatjuk egyiivé :

A konenyfolyagon (acidum fluorhydricum), mely mard, és az
eziistfolyagon (fluoruretum argenti) kiviil, mely éteté, a folyagok
sokkal kevéshé mérgezé tulajdonsfignak, mint ezt gondoltdk. Igy a
luganyfolyagek kozil (fluorureta alkalica) a szikenyfolyaghdl (fluo-
ruretum natrii) kutyavisszerébe egy gramme-ot fecskendve, egy 6ra
tartamu j6l kifejlett ldzon és b6 nydlfolydson kivill mi sem mu-
tatja magdt. Rabuteau ugyanazon séhol 25 centigramme-ob 25
gramme vizben lenyelvén, erds nydlfolyds tdmadt, mimellett a szi-
kenyfolyag izét igen hatdrozottan érezte, ezenkiviil pedig a gyomor-
t4jon szorongds és teltség érzése tdmadt, nemkildnben t5bb napig
tarté viszketés jott 1étre, egyéh tiinet azonban nem mutatta magit.

A hamanyfolyag (fluoretum kalii) a szikenyfolyagndl erésebb
hatdsi és a kén-légenyfolyag (fluornretum ammonii) még hatéro-
zattabban hat. Az égvényes foldek koziil a stilanyfolyag (fluoruretum
baryi) mérgezd tulajdonsigok tekintetében leginkébb kitin, mit jé
részben a silanynak tulajdonithatni. A piranyfolyag (fluoruretum
strontii), a mészenyfolyag (fluoruretum caleii), a horganyfolyag
(flnoruretum zinei) és az lomfélyag (fluoruretum plumbi) sokkal
kevéshé heves hatdsnak.

Rabuteau ezenkivill a folyagok hatdsit dsszehasonlitani ipar-
kodott a halvagok, iblagek és a biizegekkel, minek eredményeként
Bouchardat és Stuart Cooper azon véleményéhez csatlakozott, hogy
ezen s6k anndl hatdsosabbak, minél csekélyebb a fémfélék (métal-
loides) pardny stilya, minek folytdn ezen dsszekdttetések kivetkezd
hatdsi sorozatban kovetkeznének egymésutdn : folyagok, halvagok,
biizegek és iblagok. E szerint a folyany legnagyobb hatdsu azért
lenne, mert pardnysulya legesekélyebb. A szerzé kivetkeztetései-
ben azonban itt nem #dllapodik meg, mert mind tovébb és tovabb
menve mondja, hogy a fémek fémfélékkel ellenkezéleg anndl haté-
sosabbak, minél nagyobb pardnystlyuk van. Ezen foltevényekben
van ugyan némi megragadd, mi az embert mind jobban és jobban
elesdbithatnd ; ha azonban a fémek pardnysulyait tekintetbe vesz-
sziik, meggy6z6dhetiink hogy azoknak térvényerot semmikép se tu-
lajdonithatunk. A keneny (bismutum) példdul parinysulyra nézve
majdnem legmagasabban éllvin, méltdn gondolhatnék, hogy az a
legmérgezobb fémek egyike, mig a tapasztalds osszekottetéseit ke-
véshé mérges hatdsuaknak mutatja.

Sz6éval Rabuteau munkdja, habdr dllitdsai mindannyian egész
bizonyosakként még nem tekinthetdk, sok eredeti dolgot foglal
magéaban, mi a figyelmet megérdemli. —c—

LAPSZEMILE.

(=h—n) Hagyholyag-bélsipoly, — fondlszeri bélféreg kifirittetése
a hiagyesdvin at.,

Noha Davaine tizennégy esetet gyijtott Ossze, melyben a
bélgilis tdk a higycsovon keresztiil trittettek ki, B Krachowizer-
nek esetét a tokéletes vizsgdlds és bizonyos kiilondsségek folytdn
tobb tekintethen érdekesnek kell mondanunk.

1862-diki febrndr 25-én Krachowizerhez huszonnyolez éves
fiatal férfi, jott; kinél higyhdlyag-bélsiboly tiinetei voltak jelen.
Egészen nyolez éves kordig egészséges volt, midén az utszdn jérds
kozben a mony végén sajatsigos érzést vett észre. Vizelni akart,
de nem tudott. A higyeso szdjadékdndl bizonyos dolog volt, me-
lyet megfogva, a hiigycs6bol maga kihizhatott. Az nem volt egyéb
é16 gilisztdndl. A higyhélyagban és a belekben semmi zavart sem
tapasztalt, a bélirilések azonban mindig foly6k voltak, s naponta
két székletétel ment véghez.

Tiz éves kordban higycsovébél ismét gilisztét hizott ki;
mi harmadszor hét év miilva tortént meg, s ezen férget a beteg,
borszeszbe téve, Krachowizernek megmutatta, ki azt, mint fondl-
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szoril bélgilisztdt megosmerte. Korilbelil hat ujjnyi hosszu lehe-
tett. Nehday nap mulva a harmadik féreg eltdvolittatisa utdn a
higyhélyaghél homokos anyag jott ki, melyet akkori orvosinak
megmutatott, ki azt meghatdrozni nem tudta, a beteg &ltal
azonban mélnamagvaknak tartattak. A vizelet folytonosan tiszta
maradt. Azonkiviil, hogy a higyeso6 hossziban és a gdttdjon idokozon-~
kint kinos érzés tdmadt, a fiatal ember mi kellemetlenségrol sem pa-
naszkodott. Annyira egészséges volt, hogy négy év elitt a Burnside
4ltal vezényelt hadsereghbe magdt besorosztatta. Tibb litkozetben
vett részt, s czombjin megsebesiilve, a szolgdlat aldl felmentetett,
mire megndsiilt. De nem sokédra oly zavarok és tinetek meriltek
fel, melyek a hugykoveknél szoktak eléfordulni. Gyakran sokat és
mindig higat székelt. Mihelyt a székelési 6sztont éreazte, ennek rig-
ton eleget kellett tennie, mert pillanatra sem tudott ellendllani.
A kiiiriilt anyag hagyszagu volt és sokszor esak higybél dllott.

Ezutdn némelykor napok teltek el, hogy a higyesovon 4t
nem vizelt, hanem ezen keresztiil, egyidejiileg igen nagy hugyozési
erGtetés mellett, csak nydk, vér és fehérnyepelyhek irittettek ki.
Az htalinos egészségi dllapot nem igen szenvedett; azonban alvés
kozben felettébb gyakran felébredett, mire a székelési Gsztén és a
hiigyhélyagheli erdtetés késatette.

Midén a beteg a hérhdzha felvétetett, hiigya bélsirral volt
keveredve.

Mércius 1-jén, miuntdn elbddittatott volna, kémkutaszolds
tortént , s egy nagy vagy tobb kisebb higyko jelenlétét lehetett
felvenni. Kutaszolds vagy a Sims-féle higycsotiikor (endoscope) se-
gélyével a sipoly nyildsdt felfedezni nem lehetett, minélfogva en-
nek kikutatdsa végett a hilyagba indigé dltal kékre festett folya-
dék fecskendeztetett, mi visszatartatott, anélkiil, hogy a véghélbil
valami kifolyt volna. A beldvelett folyadék két éra mulva kiiritte-
tett, mid6n azonban szintelen volt. Az indigé valdsziniileg kéneny-
légeg (ammoniac) 4ltal szintelenittetett, ez pedig a higy felbom-
14sdb6l eredett, s nem val@szintitlen, hogy az idigé a béliriiletek-
hen is szinteleniil jelent meg.

Ezutén hat obony higitott fekete tinta fecskendeztetett be.
A csap mellett mi sem folyt ki, tiz percz mulva azonban a beteg
szineseket székelt.

Kovetkeztetni lehetett, hogy a sipoly igen magasan fekszik,
s 4ltala a higyhélyag a hurkabéllel kozlekedik. Azonnal a higykd-
vek eltdavolitasit kellett foganatositani, mely czélbél oldalsé met-
szés eszkozoltetett. Ot nagyobb és négy kisebb, igy pedig Gsszesen
kilencz kovet taldltak.

A kovek kivétele utdn jobbra a hiromszig folott kicsiny
iiregecskét taldltak rendetlen és duzzadt szélekkel, melybe kutasz
bevezetése megkisértetett, de siker nélkiil.

Hérom nap mulva a beteg igen elgyengiilt, de azért kielégité
dllapotban volt : a vizelet egészen a seben 4t iiriilt ki. A harmadik

[ napon majdnem egészen hig bélirilések voltak, a negyedik napon

pedig korilbelul tésztaszerti dsszetartisuak lettek ; a beteg azonban
mindinkdbb és inkdbb elgyengiilve a miitétel ntdn ot és fél nap
mulva meghalt.

Bonezoldskor a féregnyunjtvanyt a higyhdlyag héatsé és oldalsé
feliilletéhez régi szovet dltal odandve taldltik, mely a véghél jobb
oldaldra is dtterjedett, ezenkivill pedig az S alaku hélbél a has-
hértya fali lemezéhez igen terjedelmes szovetszalagok huzédtak. A
sipoly hélyagbeli szdjadéka a jobb higyvezeték felett egy hiivelyk-
nyi magassdgban fekiidt, s kozép vastagsfigu szélacsot lehetett be-
toini, mely a féregképi nyujtvinyon keresztiil a vakbélbe hatolt.
A hélyag nydkhdrtydja nem volt megvastagodva, hanem vérrel hi-
velkedett, s nyakdndl nagy fekély foglalt helyet, mely valdszintien
a kivek tartézkoddsdnak felelt meg. Fzenkiviil még heveny me-
dencze-hashdrtyalob jelenségei ldtszottak, mely a miitétel utdini
otodik napon jott létre. A vesék vigy néztek ki mintha Bright-féle
betegség lenne jelen, higybesziirédés azonban nem tortént. (The
Medical Record, New-York, 1867, junius).

(—h n) Méhenkiviili terhesség, — hasmetszés, — gyégyulis,

C. asszony, harminezit éves, négy és fél hénap oOta ivarvér-
zés-hidnyban szenvedett, midén egyszer heveny hashdrtyalobja td-
madt, mely korilbelil egy hénap mulva, valamennyire aldbbha-
gyott. J. Braxton Hicks tr.. ki az esetet elbeszéli akkor litta 6t
eloszor, A has vizsgéldsa a jelenlevé nagy érzékenység folylin csak
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igen nehezen torténhetett, s kivdll a kolddktdjon érezhetd fdjda-
lomr6l panaszkodott. Ezen a helyen daganat foglalt helyet, mely
szildrd tomeghdl ldtszott 4llani, s egy hét eltelte utdn azt hatdro-
zottabban ki lehetett venni, midén egyszersmind kopogtatds dltal
kitiint, hogy a szildrd tomeg és a hasfalzat kozott 16g foglalt he-
lyet. Egy héttel késobh a léget folyadék tolta ki, s egyszersmind
hasmenés, rohadt kiiiritesekkel, kiovetkezett be. Mindjirt kezdet-
ben azon gondolat tdmadt, hogy méhenkiviili terhesség van jelen,
kozlekedéssel a héliireg felé, minélfogva midon izgaté 14z 1épett fel,
elhatéroztatott a hasba bemetszeni és az igy készitett nyildsona
magzatot eltdvolitani. A beteget hangyanyhalvag (chloroform) él-
tal elhéditottdk, melyet igen jol tiirt. Bemetszés utdn hat hiivelyk-
nyi dtmérdji tomlot lehetett taldlni, mely a kéldok mellett jobb
oldalon fekidt, s tetépontja azzal egy felszinen dllott. Bemetszés
alkalmdval a daganat legérzékenyebb pontja rogzittetett, mely a
hashértydval dssze volt nbve. A tomlébél sok biizds 1ég 6z0nlott ki,
s beléje tekintve a magzatot 1atni lehetett. A seb két-ujjnyi hosz-
szusdgra tdgittatott ki, midén az ujj vezetéiil szolgilt, hogy a kés
az odandvés hatdrain til ne menjen. A magzat nagysigdt négy és
fé1 hénaposra becsiilték s meglehetdsen rohadt volt. Gondosan sziil-
fogéval tavolitottdk el, mi kozben azonban bordéi koziil néhdny le-
szakadt. A méhlepény mélyen és bensden odatapadott, minélfogva
visszahagytdk, hogy csak lassan tdvolittassék el. A tomlét gyenge
Condy-féle oldattal (feleselenysavas hamany) kimostdk, s a seb k-
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zepén érczhuzal-varratot alkalmaztak, melyet meg lehetett oldani.
A méhlepény az otodik nap végétél kezdve apré darabokban driilt
ki felbomlott d1lapothan, s azon id6tél fogva a rohadt elvélasatds
helyébe genyképzodés 1épett. A tomlo két hét alatt naponta kimo-
satott, mig a biizds szag végtére egészen megsziint. A t6mlé kiilsé
részére pélya dltal tépetet erdsitettek, hogy a geny kifolydsa eld-
mozdittassék. Az otodik hét végén a sebszélek egyesittettek, s hét
hét alatt azok egészen dsszehegedtek. A beteg egészsége gyorsan
javult: a hényds, mely a mitétel elott igen erds volt, arra koz-
vetleniil megsziint. A mdsodik hénap végén a beteg mér fenn lehe-
tett, mire egészsége csakhamar tokéletesen visszatért. (Obstetrical
society of London. Wednesday, june 5).

(—h—n) Tigité titkér a méhnyakon (drténd miitételeknél,

Robert Ellis egészen uj és eredeti szerkezetii eszkozt irt le,
melyet tervrajza szerint Meyer és Meltzer czég készitett. Azt tetszés
szerint lehet tdgitani és kisebbiteni, sokkal nagyobb mértékben,
mint az eddigi olyatén eszkozoket. Kinézésre hasonlit a két lebenyii
méhtiikérhoz, de ennél konnyebb, rovidebb és jobban alkalmazhaté.
Kivdlé elénye abban 411, hogy a kiilsé részek, ezek megsértése nél-
kiil, rendkiviili médon kitdgithaték , minélfogva a méhhiively, a
méh nyaka és a méh alsé réuze tok letesen Attekintheté. (Obste-
trical society of London. June 5).

PR

A magyar orvosok és termeészetvizsgalok XII-ik nagy-
gyulése Rimaszombatban 1887 aug, 11—17.

Tisaztelt szerkeszto ur !

Nagy-gyilésiink mér ez ideig is legnépesebb minden eddigi
testvérei kozott, eddig beirott tagjainak szdma a 600-on jéval fe-
lil, 700 felé halad. Mindenki sietett a természettél kies, az ipar
és szorgalom mindennél ragyogébb diszjeleivel, gydrakkal, fénylo,
s polgdrainak vendégszeretete s nemes magyar érzelmeitél ragyogs
Gomormegyébe, hol kiilondsen a baradlitél eddig nem 1atott, esak-
nem csodds tiinemények biibdjos hatdsit virja mindenki.

S minthogy egy ily nagygyiilés, mint azt nemes baritom te
is igen j61 tudod, mindenre inkdbb alkalmas, mint arra, hogy
csendesen léiilve, nyugodt lélekkel tdrczaczikket irjunk, mert hi-
szen most Péterrel, majd Péllal taldlkozol, kikkel haesak nehdny
perczig is, most a multrél majd a jovorsl oly érdekesen vdlthatsz
egy pér szbt; — itt azért tudakoznak, hogy hét te melyik kirdn-
duldshan veendesz részt, miutdn egyik a mdasiktél igen tivol levén,
egy napra csak egyet lehet vdlasztanod : taldn ha sokd egy helyen
id6zndd idéd volna, olyat is taldlndl, ki egyes kéreseteinek elbeszé-
1ésével mortificilna, majd a kozel cholera iddbél, majd egyszeri
csendes falusi gyakorlatdb6l; — mindezek csak azt tintetik el,
hogy itt az élet rohamosan véltozatos s hogy a kedves viszonldtds
oromeib6l csakhamar a rég Kkicsépelt szalmdk boglydjaba hen-
cseredel.

De tdrgyunktél eltérni sem 1évén idénk, ldssuk a gyilés
folyamdt.

A koagyiilés 9%/, drakor nyittatott meg a ref. templomban
Kubinyi Agoston elndklete alatt. Az elndk megnyité beszédében,
miutdn épen ugy a szép szdmmal egybegyiilt magyar orvosokat és
természetvizsgdlkat szivesen iidvozlé, mint Rimaszombat vérosa
irinyaban, mely a nagygyiilést a legnagyobh drommel fogads, keb-
1ébe, dszinte kdszonetét nyilvdnitd, megemlékezék azon vesztesé-
gekrél, melyeket hazink szenvedett oly férfiaiban, kik ezel6tt tar-
tott nagygyiiléseink torténetével kozelebbi kapesolatban 4llottak.
Héldsan emlékezett hg. Eszterhdzy P4lrél, ki a soproni és Sci-
tovszky Jénosrél, ki a péesi nagygyiilésen viselte az elnokség tisz-
tét ; Istvin foherczegrdl s dr. Gerley Jénosrdl, ki a gyiigékrél ne-
vezetes észleleteket terjesztett a pozsonyi gyiilés elé. Majd az 616k
kozil b. Eotvos Jozsefet emlité fel, pesti egyik nagygyiilésiink koz-
tiszteletli elndkét, ki orszigos kozoktatdsi ligyiink élére 16n 4llitva,
s a hazdjdnak ujra visszaadott kitiiné fépapot Haynald Lajost, m.-
vésérhelyi nagygyiilésiink vélasztott elndkét, ki jelenleg a kalocsai
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o0s érseki széket disziti, Tovabbd azt fejtegeté, hogy az ipar és mi-
vészetek kifejlesztésére s ez dltal orszdgos jélétink emelésére mind
befolydst gyakoroltak vindorgyiiléseink.

Miutin-még parhuzamot vont hazai fiirddink, s viagydgyin-
tézeteink mult és jelen dllapota kozott, s azokat a kulfsldi hasonlé
természetiiekkel dsszahasonlitotta, s kiemelte, hogy az azok eme-
lésére forditott pénzisszeg dllamgazddszatilag mily disan volna
képes kamatozni — o nagygyiilést megnyitottnak nyilvénitd.

Most Batizfalvy Samu titkdr, August Szdsz Koburg Gothai
herczeg, mint a jelen gyiilés elndkének levelét olvasd fel, melyben
tuddsit, hogy halaszthatlan csalddi teend6i miatt nagygyilésinkon
jelen nem lehetvén, Kubinyi Agostonra ruhdzza az elndkség tisatét.

Rimaszombat polgdrmestere szivesen tidvozli a nagy szdm-
ban Osszegyiilt orvosokat s természetvizsgdlékat és egyszersmind
kijelenti, miszerint a véros csekély erejéhez képest mindent elkd-
vet, hogy kedves vendégeit a leheté élvezethen részesithesse.

Ekkor nagygyilésiink mésodalelndke dr. Kovdes Sebestyén
Endre kiemelé a magyar orvosok s természetvizsgilék gyiiléseinek

_ hefolydsét a természet-tudomdnyoknak hazdnkbanihaladdsdra nézve;

valéban szép elndki — szinte megnyit6 heszédéhen — hangsulyozza
{6leg magyarhoni fird6intézeteink jobb karba helyezését.

Batizfalvy Simuel titkdr felolvassa gréf Andréssy Gyorgy
levelét, ki tudatja, hogy a nagygyiilésen meg nem jelenhetik, —
arrél azonban intézkedett, hogy krasznahorkai vérban lev régisé-
geket megszemlélendd természetbuvdrok szives fogadtatdsra ta-
ldljanak. Kubinyi Ferencz levelét, melybdl a nagygyiilés sajné-
lattal értesiilt, hogy betegsége miatt személyesen jelen nem lehet,
Zipser életrajzdt azonban kiosztds végett 600 példinyban rendel-
kezésre hocsatja. Haynald Lajos levelét, melyben sajonnal tudatja,
hogy delegatusnak vélasztatvén, kozgyiilésiinkben, hova szive vé-
gyai vonzdk, megjelenni akaddlyozva van. Gr. Zichy Kéroly egész-
sége helyredllitisa végett firdSben id6zni levén kénytelen,
nem johet.

Most az egyes tudomédnyos intézetek és hatésigok tidvozlo
levelei olvastatnak fel, min6k: a béesi birodalmi féldtani intézet,
mely képvisel6iil Foetterle tanéesost — a héesi orszdgos gazdasigi
egyesiilet, mely képviseléil dr. Steert; Pest virosa hatéséga, mely
Hamza, Szentkirdlyi, Gerl6ezy sth. urakat kiildé ; Buda vérosa, N.-
Vérad, m. t. akadémia, a budai mfiegyetem, a buda-pesti kir. or-
vosegylet, k. magy. természettudoményi tdrsulat, magyar nemzeti
muzeum, erdélyi muzeum, orszigos magyar gazdasigi egyesiilet,
magyar foldtani tdrsulat, borsodi orvosegylet, orszigos erdészeti
egylet, hevesmegyei s jiszkeriileti, ngyszinte felsé tiszavidéki gaz-
dasdgi egylet, mérmaros-szigeti s szarvasi lyceumok, a béesi egye-
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tem, gyori orvos-gydgyszerészi egylet, béesi Pdzmineum, séros-pa-
taki foiskola, gyori hittanulményi intézet, gy6nki ref. gymnasium
fidvozlé leveleit olvasé fel, kik nagy részben képvisel6ket is
kiildének.

Marikovszky Gusztdv az alapszabdlyokat kezdé felolvasni,
melyek azonban a Napi Kozlonyben tgy is le 1évén nyomva, fel-
olvasottakul tekintetnek.

Batizfalvy S. olvassa a magyar orvosok és természetvizsgdlék
konyv- és levéltdra megvizsgilisira kikildott bizottmény jelenté-
sét, melynek értelmében a kinyv- és levéltir rendbe taldltatott, a
rendezd dr. Rozsaynak a nagygyilés koszonetét nyilvinitd, s egy-
szersmind a levéltdrnoksdgot is red rnhdzd.

Kun Tamés levele olvastatik fel, melyben kéri a nagygyii-
lést, hogy ,Torvényjavaslat Magyarorszdg orvosi
6s kozegészségi igyében* czimi munkdjit az dllamor-
vostani szak dltal elfogadtatni, megvitatni s a ministerinm utjin
az orsziggyiilés elé terjeszteni sziveskedjék. Kovées S. Endre fel-
emlité, hogy noha a pozsonyi nagygyiilés ilynemd munkélatot mér
nyujtott is be az orszdggyiiléshez, dr. Kun Tamds ezen terjedelmes
dolgozatit mind a mellettis 4t rogjuk tenni az illetd szakgyiléshez.

Kozponti bizottmdny jelentése olvastatik fel, — melyben tu-
datja, hogy a hunyadmegyei czément-mész elemzésére dr. Lisznyai
Déniel 4ltal kitiizott 12 db aranyat Bohm Gusztdvnak kiadta. A
Hideghéthy Antal inditvinydra Osszegyiilt 100 db. arany dr. Entz
Ferencz ,Uj magyar gazda* czimii mivének itéltetett, ki-
nek az a nagygyiilés elott 4t is adatott. Budavédrosa palyakérdésére
beérkezett munkdlatok koziil legjobbnak dr. Tordk Jénosé itélte-
tett, ki a kitiizott 300 frt. pdlyadijat a kozgyiilés elott dtvevé.

A pénztiri jelentés olvastatott fel, melybdl kitiint, hogy a
pénztéri készlet 1729 frtot foglal magiban, Egyuttal szémvizsgdl 6
bizottmény neveztetett ki, melynek tagjai: Kubinyi Agoston, Ko-
vécs Endre, Haldsz Géza, Oldh Gyula, Poor Imre, Dapsy Vilmos,
Havas Séndor, Volny Jézsef, Szabé Gydrgy, Pataky Déniel, Knopf-
ler Vilmos, Gerléczy Kéroly.

Foslemlittetik, hogy a pesti takarékpénztir 1866-ra és 1867 -
re 2—200 frttal jirult a nagygyiilés pénzalapjinak noveléséhez,
miért is koszonet szavaztatik.

A kozponti bizottsdg dr. Kun Tamds inditvényat terjeszti
el6 arra nézve, hogy az egészségiigy az orszdggyiilésen képviselve
legyen.

= Ugyancsak a kozponti bizottmény a pozsonyi nagy-gyiilés
természettudoményi szakosztdlydnak héromféle inditvinydt, u. m.
adjon-e a nagy-gyiilés egy kozépponti természettudomdnyi konyv-
tér felallitdséra évenkint 200 uj frtot ? tovdbbd adjon-e szakférfiak
tudoményos kirdnduldsdra évenkint 100 frtot? s végre valjon a
nagy-gyiilés alkalmdval kidllitott tdrgyakat a nemzeti muzeumnak
tartozik-e ajdndékozni az illeté — el nem fogadhaténak véle-
ményezte.

A kozponti bizottmény a tdrsadalmi szakosztdly megalapi-
tdsa tdrgyiban tess jelentést, mely inditvinyozéja, Balogh P4l vé-
leménye szerint, az orvosi szakosztdly alosztdlyaul volna leghelye-
sebben beoszthaté. — A theologia, pénziigy, politika és philoso-
phia kirekesztendok.

Kaezéinder Aron inditvAaya fel8li jelentés olvastatik fel,
melyszerint némely tdrgyak egyik gyiilésben a mdsik gyiilésre
elore tiizetnének ki.

Szuper Lajosnak hazai firdbink felvirigoztatdsa térgydban
beadott inditvinya a szakosztdlyba tétetik 4t.

Gerley trnak a gyiigék s elmebetegek tdrgydban tett indit-
vénya tekintetében e hazai fokorményszék felkéretett, hogy az illeto
tablazatokat kdzleni méltéztassék ; e tekintetben Verebélyi tr. jart
el a nevezett meghizdsban. Munkélatinak eredményét kézirdsban
terjeszti be.

Flér Ferencz ur jelentése olvastatik fel, melynek értelmében
tudomdsra juttatik, hogy az orvesi nyugdijintézet fels6bb helyen
médosittatni kivént alapszabdlyai vég-helybenhagyds végett
a beliigyministeriumhoz ujolag felterjesztettek.

Kubinyi Agoston jelenti, hogy a vasutak s gozhajézis igaz-
gatésigai a szokdsos drleszéllitdst jelen nagy-gyiilésiinkre is kész-
séggel megajinlottdk. — Tovabbd, hogy Vajda-Hunyad vérdnak
conservatidja érdekében az illeté kiildsttség O Felségéhez még
ez ideig nem mehetett; tgyszinte, hogy 6 és testvére Kubinyi Fe-
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rencz a Zipsernek dllitand6é emlékre 402 frtot gyiijtottek ; végil,
hogy az 1lleté6 bizottmény a régi emlékek fentartdsa tdrgydban
torvényjavaslatot készitett, s azt az orszdggyiilésnek be is nynj-
totta, erre:

Kovéies S. Endre a hazai dsvinyvizek nagy fontossdgdt emeli
ki, elmondvén, miszerint ez tigy fejlesztését mindnydjunknak dpolni
kotelességiink levén, egy hazai dsvéinyvizeinket tdrgyazé, két év
alatt megjelenendé pdlyamunkdra 100 db aranyat tiz ki, mely is
szives koszonettel fogadtatott.

Balogh Pél azon inditvdnya, miszerint a nagy-gyilés tagjai
a gyiilés helyén fényképekben emléket hagyjnak magok utin, Ard-
nyi Lajos 4ltal oda 16n médositva, hogy ez a nagy-gyiilés pénzté-
rdbol fizetendé emléktébla dltal torténjék.

Ekkor Kubinyi Agoston jelentvén, hogy az értekezésekre ke-
rillt a sor, Rénay Jéczintot szélitja fol, miszerint a kenti bar-
langrél sz616 értekezését felolvasni sziveskedjék. Ez értekezés koz-
tetszéssel fogadtatott. Utdna Foetterle bdnyatandesos értekezett
Gomormegye foldtani viszonyairél. Mire dr. Grosz Lajos olvasta
fel a kozegbszségiigyi intézményeknek befolydsit az egyetemes
jélétre. Befejezésiil Ardnyi egyetemi tandr Vajda-Hunyad vérdnak
mintdjit, megfeleld magyardzattal mutatta be.

Kubinyi Agoston inditvényozza, miszerint az ipar és gazda-
ségi kidllitds tegnap megnyittatvin, az illeté szakosztdlyok kebe-
16kbol ennek megtekintésére és leirdsdra szakférfiakat kiildjenek
ki, kik eljdrisuk eredményét a kizgyiilés elé lesznek terjesztendék.
Tovabbé inditvdnyozza, mikép a torténendd kirdnduldsok szakértd
férfiak 4ltal leiratvén, az évkonyv szdmdra bekiildessenek. S végiil
a kozgyiilésnek szives részvéteért koszonetét nyilvanita.

Jovére a szakgyiilésekrdl tobbet. Isten veled

Kédtai.
A népesség szaporodasa.
. .. Evi szapo- , .
Ev- Lakosok Feltétlen sza- Szaporodds o). A nipeség meg-
szam, szdama, porodds. © o-ban md{:m/ oo

Angolorsedg, Skéthon és a esatornabeli szigetek.

1831. 16564138
1861. 23270922 6706784 40,59 1,35 52.
Ausztria.
1837. 35878864
1857. 37754856 1875993 523 0,26 267.
Belgium.
1840. 4073162
1860. 4731957 656795 16,17 0,81 86.
Francziaorszdg.
1836. 83540910
1861. 36717254 3176344 8,7 0,35 198.
Poroszorszdg.
1837. 14098125
1861. 18491211 4393068 31,16 1,30 H4.
Szdsz irdalysdy.
1837. 1652114
1861. 2222240 5738126 34,69 1,63 45.
Holland.
1840. 2860450
1860. 3293577 433127 15,14 0,76 92.
Daimnia.
1840. 2131988
1860. 2605024 473036 22,19 1,11 63.
Svédorszdy.
1835. 3025439
1860. 3859728 834289 27,8 1,10 63.
Bajororszdg.
1837. 4315469
1861. 4789837 374368 8,67 0,36 193.
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Wiirtemberg.

1837. 1612073

1861. 1720708 108635 6,74 0,28 248.
Spanyolorszdg.

1837. 12222873

1860. 15658531 34356H9 28,11 1,22 H7.

Ezek szerint mig Angolorszdgban, az 186 1-diki Porosz kirdlysdg-
ban, Szdszhon és Spanyolorszdghan a népesség koriilbeldl 6tven év alatt
megkétszerez6dik, erre Belgiumban , Hollandidban majdnem szdz év
kell, mig Franczia és Bajororszdg oda esak kozel két szdz dv mulva
juthat el, Ausztria és Wiirtemberg pedig mintegy két és fél szdz évet
igényel. Ennélfogva Gtven év mulva, ha az eddigi viszonyok nem vil-
toznak az 186 | -diki porosz kirdlysdg népessége koriilbeldl 36 millio-
mot fog kitenni, mig az osztrdk birodalomé 46—47 milliéndl nem igen
fog tébbre menni.

A népesség hulldmzdsdra befolynak a sziiletések, haldlozdsok és a
kivdndorldsok. Az Ausztridbdl kivdndorldk szdma felettébb csekély 1é-
vén, ezt szdmitdsunkbdl bdtran kihagyhatjuk, s igy mindenel8tt a szii-
letéseket kell tekintetbe venniink, mely a kiilonbbz6 dllamokban kivet-
kezéleg 41l

Evszam, Szilletések szama, Hany lakosra esik
egy sziiletés ?

Angolorszdg és Skéezia 1860 684048 29,3
Ausztria 1857 1435051 26,1
Belgium 1856 134187 33,7
Francziaorszdg 1861 1005078 37,1
Poroszorszdg 1861 692989 26,5
Szdszorszdg 1861 90805 24,5
Hollandia 1860 115569 28,56
Dédnia 1860 89186 29,2
Svédorszdg 1860 533162 29,9
Norvégia 1860 53074 28,1
Bajororszdg 1861 160103 29,3
Wiirtemberg 1861 64291 26,8
Hannover 1858 60567 31,2
Spanyolorszdg 1861 611609 25,6
Portugallia 1861 132250 27,9
Oroszorszdg 1858 2896950 20,5
Gorogorszdg 1861 32405 33,8

Ezen kimutatdsbdl ldthatd, hogy Ausztridban a sziiletések szdma
a lakossdg szdmdhoz képest eléggé kedvez6 ardnyt mutat, s ha népessé-
gének szaporoddsa tekintetében a tobbi eurdpai dllamok mogdtt marad,
ez csak a haldlozdsok nagy ardnytalansdgdban kereshet§, minélfogva a

£8 torekvésnek oda kell irdnyoztatni, hogy azok szdma csékkentessék*
AU

Vegyesek.

Pest, aug. 16. 1867. — A m. orvosi konyvkiadd tdrsulat részére
szerkesztségiinknél kivetkezé tagok fizették be dijaikat: Kdlozdy
Mér tr. 1866-ra 10 frtot, Zsirdé Istvdn tr. 1867-rc 8 fortot,
Argay Istvdn tr. 1866-ra 8 frtot, Fleischer Frigyes tr.
1867-re § frtot. Tovdbbd régi tartozdsaikat leréttdk: Klupdt K4-
roly 1864-re 8 frt, Urbanits Mihdly tr. 1864-re 2 1,
Linzbauer F, X. tandr alapité tag az 1864-ki kamatot 10 frtot,
Boleman Istvdn 1864 —66-ra 24 frf, CsereJdnos 1864—
65-re 16 frt, Hayd Istvdn tr. 1864—66-ra 24 frt, Molndr
Igndcz 1864—66-ra 24 frt, Grosz Lipdt tr. 1865-re 10 frt,
Mihdlovits Istvdn 1864—66-ra 24 frt, Kis Ferencz tr.
1864—66-ra 24 frtot, Fritz Kdroly 1864—66-ra 24 frtot.

— A m, kir, beliigyminisaterium s pesti gydgyszerész-testiilet
folyamodvdnydra megengedte, hogy az Osszes magyarorszdgi gydgysze-
részek egy a f. hé 24-én Budapesten tartandé kozgyiilésre meghivat-
tathassanak. .

— A hatdsdg lefertSzésre vonatkozd, mintegy két héttel ezelstt
kelt hatdrozatdnak élethe léptetésére, daczdra az e réven aratott kizel-
osmerésnek, mindeddig mi sem tortént, s a Ferencz- és Jézsefvdros
mellékutszdin kozszemlérehagyott semperflorens szemét mégfolyton dia-
dalmas versenyt illatozik a fiivészkerti aloéval, pedig a részben amigy
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is megkésett rendszabdlyok velesziiletett hidnydt csak is azok erélyes

! foganatositdsa ellensiilyozhatnd.

— A hivatalos Budapesti Kozlonyben megjelent miniszterialis
rendelet értelmében a Somogy- Gyér-, Biharmegy¢ék és Kis-Kinsdg egyes
helyein nagyobb mérvben kiiitott marhavész tovdbb terjedésének meg-
gdtldsdra az érdeklett helységek katonai zdrvonallal vétettek koriil.

— A m. kir. orvosi egyetemen szigorlati dijak fodozésére szdnt
alapitvdnyi segélyt |867-ik évre Balogh Antal, Faykiss Kdroly, Iszlay
Antal és Novdk Kdroly nyerték el.

— A magyar orvosok és természetvizsgdlék rimaszombati gyiilé-
sét f- h. 12-én Kubinyi Agoston alelntk nyitotta meg. A gyiilés elnd-
két Coburg herczeget esalddi viszonyok gdtoljdk a résztvevésben.

—a— Tormay Kdroly tr., volt pestvdrosi igazgatd féorvos szdm-
beli kimutatdsai a Pesten cholerdban meghaltakrél Briquet tudor dltal
a pdrisi orvosi akadamia 1867. jul. 30-4n tartott iilésében benyujtattak.

—a— A Pdrisban legktzelebb, augustus 16-dn délutdni két dra-
kor megnyitandd nemzetkozi orvosi értekezletre eddigelé 600-an jelent-
keztek, kik koziil 350 idegen.

—a— A franczia gydgyszerészek: értekezlete julius 4, 5 és
6-dn ment véghez, Elnoki székben Fournuge iilt, s a franczidkon kiviil
szdmos angol és mds nemzetheli gydgyszerész volt jelen, Az elsé kér-
dést Fournier tette fel, s az kiovetkezbleg szolott

LA francziaorszdgi gydgyszerészeti szabdlyok az orszdg szokd-
saival és szerkezetével, nemkiilonben azon tan dlldsdval egyezményben
vannak-e ?% Mire az egész értekezlet egyhangilag hatdrozott nemmel
felelt.

Ezenkiviil helyi kérdés tdrgyaltatott, kozottiik azonban a kdvet-
kezd dtaldnos érdek{i meriilt fel :

.Nines-e az a népesség érdekében, hogy a gydgyszerek készitése
és eladdsa oly vegyészekre szorittassék, kik kiilonds oklevél birtokdban
vannak, hogy ekként a kézonség a veszedelemtdl Gvassék.*

Hetikimutatas
a pestvarosi kozkorhdzban 1867, angust, 9-t6l egész 1867, aug. 15-ig

apolt betegekrol,
_ felvett |elboosatott| meghait visszamaradt
= beteg gyogyult bete bete,

1867, [y ol=T el =T 182l
ElelZ2lB|<l2]|E[=121E | [E|SlE]%
SlalBlE|zl2|2 53] 8 2 |3 5es |8

Aug. 9. | 12| 24} 36 16| 12if 2&} 7 3| 10| 259 450(22]14]28] 768

» 10, | 19 20) 44f 10| 22 32| 8| 1} 4 263 2416|25( 776

, 11 | 18) 27) 40 16| 10| 2¢ 3 4] 7] 258| 462/23|14/|26] 783

» 12. | 3| 13| 36 14| 12 28] 4| —| 4] 2¢8| 458/24(18/26) 789

» 18 | 21f 17/ °8] 17| 27) 44) 1| 4| 5| 271| 445/20/1626|| 778

n 14, | 1¢] 18| 29| 17| 28] 451 5| 1! 6] 268| 432/20(11[25|| 756

» 15. |20/ 19| 89| 19| 17| 36} 1| — sl 265| 43222{1824) 756

Létszdm novekedett, Legtobb az irvar- és emésztd szervekben beteg.
Hagymdzas 35, Himlos 11, Cholera nem fordult eld,

Palyazatok.

A Hajdukeriiletheni d1latorvosidllomds, — melyhez
200 frt. évi fizetés van kdtve — ujolag megiiriilvén, annak pdlydzat
utjdni betoltése elhatdroztatott, Azért a pdlydzni kivinék felhivat.
nak, hogy végzett tanulmdnyaikat s szakképességoket, eddigi alkal-
maztatdsukat s erkdlesi magukviseletét igazolé okmdnyokkal felsze-
relt folyamod vdnyukat a kerillet f6kapitdnyi hivataldhoz folyé év
sept. 1-s6 napjdig anndl bizonyosabban adjgk be, mert a késébben
érkezendBk figyelembe nem fognak vétetni.

Kelt H-Boszorményben 1867 évi augustus 5-én tartott keriileti
kisgyiiléshol. Hajdukkeriilet kozonsége.

Somorja vdrosdban az orvosi dllomds iiresedésbe jovén, felhivat-
nak azon orvostudorok, kik ezen dllomdsra igényt tartanak, hogy bizo-
nyitvdnyaikkal és keresztel6levéllel elldtott folyamoddsaikat f. é. sep-
tember 1-éig ezen tandeshoz bekiildjék.

Ezen dllomdssal 200 frt. és 6 61 fa jdr.

Somorja vdros tandcsa 1867. aug, 1-én.

Hitzlberger Jézsef
vdrosbiré.

PEST, 1867. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA, (Dorottya-uteza 14, sz.)




Pest, 1867,

Elofizetés] ar: helyben egész évre 9 fri., félévre 4 frt. 50
kr,, vidéken egész évre 10 fri,, félévre 5 fri. A kdzlemények
és fizetések bérmentesitenddk.
Hirdetésekért soronkint 15 uj kr.

BA. SF.

Augustus 25,

Mcgjelen minden vasarnap.
Megrendelhetd minden cs, kir. postahivatalndl, a szerkesztd-
ségnel, ujtér 10, sz., ¢s Kilidn Gyorgy konyvkereskedéseben
véczi utcza Drasche-féle hdzban,

ORVOSI HETILAP.

Honi s killfoldi gydgyéaszat és kérbuvarlat kozlonye.

Mizemegy edila éewfoly zame.
Felel6s szerkeszté és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fomunkatérs Balogh Kdlman tand:.

Tartalom: Lenhoschék Jézsef tnr: A nemzi részeknek rendkiviili kifejlodése egy 4 éves fiundl. — Boke Gyula tr: Ertekezés a szikla-
csont szuvasoddsirdl, Vége. — Konyvismertetés On Joint Diseases their Pathology, Diagnosis and Treatment, including the Na-
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A nemzd részeknek rendkiviili kifejlGdése egy 4 éves fiunal,

Lrxnossik JOzser egyetemi tandrtél,

Alig van az irodalomban eset feljegyezve, mely a
nemz6 szervek minden egyes részeinek és az ezekhez életta-
nilag kotott nemzd tehetség kifejlédésével parhuzamosan
jaré véltozasoknak egyardnyos idoelotti kifejlodésére vonat-
koznék.

Ez inditott engemet jelen, maga nemében paratlannak
tekintendd eset kizzétételére, és igy az irodalomba valé fel-
vétele dltal a feledékenység Osvényéhili megmentésére.

A széba jové fin Eschmuller Matyds elémutatott ke-
resztlevele szerint 1863. febr. 13-4n Torontdlmegye kizd-
rélag német lakékkal biré Perjimos nevii mezévérosdban
sziiletett.

S T preees . v
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A fiuval Pestre jott atyja 4llitdsa szerint mér sziiletése
alkalmédval feltiné volt a férfi-tag és tokzacské nagységa,
mihez még az jirult, hogy mir a 2-ik életév kezdetén a

fantdjon szorok mutatkoztak és mar élete 3-ik évének végén
a hangvéltozds (Mutirung der Stimme) bedllott.

A fiunak egész termete mér elsé tekintetre meglepd, a
mennyiben annak kevéshé hosszisiga, mint inkdbb széles-
sége felotld, hasonlé koriilbelol a Rubens dltal a régiek felfo-
gdsa szerint hordén ilé gyermek alakjaban festett Bachushoz.

A gyermek feje nagy, hajzata dis, kondor és szfke,
nyakszirti gumoéja rendkivil erdsen kifejlett; arczvo-
nésai durvik, szemei aprok, homloka széles, nem igen dom-
borii, hanem inkdbb hétfelé hajlé, és pedig mér az orrgyok-
t6él fogva, minek kovetkeztében a koponya hosszdtmérije
kivételesen kisebb, mint mds ily kori gyermeknél; tompa
orra folfelé irinyzott, a sz&j nyilisa nagy; mindkét ajka, de
kiilonosen a felsé rendkivill vastag és felfelé 4116, a fiilek
nagyok és eldllok.

Az egész arcz kifejezése 16— 18 éves egyénre emlé-
keztet vissza, ki rénczos homlokkal nevet és bérgyusigot
(Blodsinn) ‘drul el.

A fogak széma 20; a két mellsd metszfog kozt egy
nagyobh hézag, ugyszinte mindkét oldalon az elsé és méso-
dik metszfog kozt, valamint az utébbiés a rea kovetkezé eb-
fog kozt egy kisebb hézag mutatkozik; azonban a két pofa-
fog kozott mar nem. Atyja 4llitdsa szerint a fogak kitorése
rendesen tortént.

Ezen 20 fog, mely a tejfogaknak minden jellegével bir,
f6 és biztos bizonysdiga annak, hogy nem torpével (Zwerg),
hanem oly fiu gyermekkel van dolgunk, kinél a mésodik,
azaz 4lland6 fogak kitorése még be nem 4llott, mi tudomds
szerint a 7-ik évben szokott megtorténni.

A nyak szerfelett vastag és rovid; a glg szoglete
mér is igen erésen kidudorodva, mint 16—17 éves fiundl
lenni szokott. Ennek megfeleléleg hang ja ugréndoz6, egy-
szer durva és férfias, maskor gyermekes, azaz a hangzékat
octdvaban ugrdndoztatja, tehat olyan, mint az egy, a hang-
viltozdsban mér j6 elére haladt fiatal emberen észlelhetd,
mi tudomds szerint a 16—17 évben, rendesen az ondé-
elvdlasztés bedlltaval szokott el6fordulni.

A mellkas igen széles, kiilonosen a két véllesues kd-
zbtt, vagyis felsd részében; az izomzat erdsen kifejlett, felnGtt
emberre emlékeztet, kilonosen az emldk szerfelett Kkifej-

l6dottek.
34
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A has nagy, elohajlo, mint gyermekeknél elofordul,
wminek oka tudoméis szerint a medenczeiir szitke, minélfogva
bizonyos zsigerek benne helyt nem taldlvin, a hasiireghen
tartézkodni kénytelenittetnek.

Daczdra annak a medencze szélesebb és nagyobb iir-
kord, a seggpofik tomottek.

A fandomb erésen kifejlédve, rajta diis kondor hanat
melynek szine inkdbb barna mint széke.

A férfitag rendkiviili hosszi és vastag, kilonosen a
makk, melynek koszorija igen kidllé.

Az el16b6r igen hé és rdnczokba szedve visszahuzott,
gy hogy a mony egy részét nem fedi, holott, a mint tud-
juk, gyermekeknél ez nemesak a monyt egészen fedi, hanem
annak hegyén til még egy szort képezvén, tovibb halad és a
makkrél csak igen nehezen vagy épen le nem vonhato.

A tag oly érzékeny, hogy legkisebb érintésre merevedik.

A tokzsacské szinte szerfelett nagy, valamint az
ezen keresztiil érezheté herék is.

A kilsé nemzé részek korilbell 16—17 éves fin
nemz6 részeihez hasonlék.

Valamint a felsé 1igy az alsé végtagok nem annyira
hosszuak, mint vastagok és pedig izmaik igen kifejlettek.

A két alszar kardképtien befelé gorbiilt, mint az angol-
kéros gyermekeknél eléfordul. Atyja éllitdsa szerint azonban
életében soha beteg nem volt, csak utolsé idében szenvedett
huruthban, mely édllitélag a megszemlélok kedveért tortént
levetkeztetés kovetkeztében létrajott meghilés kovetkezménye.

Elmebeli tehetségei egy irdnyban kordn til latszanak
kifejlodve lenni, mig madsrészt minden kétségen kivill buta-
sagnak kezdete mutatkozik.

A gyermekes magaviselet minden testmozgdshan ugy
mint a beszédében is hidnyzik, gyakran a legegyszeribh kér-
désekre vagy épen nem felel, hanem tatott szdjjal a kérde-
z6re bamul, vagy hosszabb gondolkozds utén a kérdést, mint
buténdl gyakran eléfordul, egészen ismételvén, a feleletet
egyetlen széban hozzd csatolja, mi mindig feltind erdfeszité-
sébe keriil, p. 0. erre a kérdésre : mit szeretsz enni? igy felel:
,1nit szeretsz enni, kenyeret.*

Az egész esetnek részletesebb felfogdsa tekintetéhél, a
fej, arcz, nyak, torzs, végtagok és végre a nemzb részek ne-
vezetesebb dtmérdit a kovetkez6 tabldban Rosch Antal, egyik
boneztani szolgdnak, Gyula nevii, 1862. junius 29-én sziile-
tett, kozép nagysagt, ép fia gyermekének hasonlé dtmérdivel
hasonlitds végett osszedllitdim és az utolsé rovatban a kettd
kozotti Lulonhséﬂet feljegyzém

—
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Négy év elott folytonos léghuzamban ilvén, bal fiilében egy-
szerre zugds dllott be, mire fiile folyni kezdett. Ezen folyds 6t nem
hdborgatta ; korilbeldl két hénap 6ta a véll és a fiultd koati
vonal kozepén lassankint daganat tdmadt, mely csak nehfny nap
6ta okoz fdjdalmakat.

Vizsgdlatndl kovetkeziket taldltam : a bal kiilhangvezeték-
b6l jékora mennyiségii genyt kifecskendezvén, a dobhdrtya felsi-
héitsé negyedén lencse nagysigu 4tfiréddst ldttam, a megmaradt
dobhértya megvastagodott, felhdmja felernyedett, a kalapécs nem
lthaté. A halldstehetség 0, a hangvillit a homlokesonton 4t hallja.

Ha a csecsnyujtvinyt6l a véllig vonalat huzunk, annak koze-
pén tojisnyi nagysfigu és alaku, kissé hulldmz6 daganatot l4tni,
mely folott a bor egészen rendes, nyomésndl fijdalmat nem okoz.

Hogy ezen daganat, mely a nyakon minden kiilso behatds
nélkil tdmadt, a gennyedzo fillel dsszekottetéshben 4ll, gyanitdm
ugyan, de, meghatdrozni annak lényegét egyelore nem mertem; a
csecsnyujtviny egészen épnek mutatkozott, nyomds és kopogtatds
azon fijdalmat nem okozvéin, hogy nem mirigydaganat, azt feltenni
mir azon korilmény dltal is feljogositva érzém magamat, miszerint
fdjdalom nélkiil timadt és a bér folotte a lob semmi tiineményét
nem mutatd.

A betegnek azon tandcsot adtam, hogy meleg pépet rakjon a
daganatra, s filét legaldbb hdromszor napjdban langyos vizzel ki-
fecskendezze, utdna pedig sulf. zinei oldatbél (gr. IV ad une. L)
10— 15 eseppet langyosan ontson fiilébe. Ez délutdn volt, mésnap
reggel a beteg felesége azon panasszal jott hozzém, hogy férje az
4gybél nem képes felkelni, s hogy a daganat médr az egész nyakra
elterjedt.

A beteget megvizsgdlvén, a daganatot 6kl nagysigunak ta-
l4ltam, igen hullimzs, a bor folotte piros volt s hegyes kusztord-
val azt tovén felszurvdn, abb6l két tinyér sziirkés-sirga kidllhatat-
lan biizii geny 6mlott ki szakadatlan sugérban, mire a daganat
falai Gsszeestek ; mdsnapra azomban a daganat ismét telve taldlta-
tott és belble ismét egy tényér geny driilt ki.

Az eset ritkasdga miatt Balassa tandrt hittam a beteghez,
kit aztdn a tisztelt egyesiilet el6tt is bemutattam ; j6l fognak tisz-
telt figyfeleim még ezen betegre emlékezni minthogy akkor tdjban
a kutaszt hirom hiivelyknyire mell, be- és felfelé lehetett vezetni
anélkill hogy valami érdes csontra akadtunk volna.

Megemlitendd hogy ezen iddben geny a kiilhangvezeté-
ken 4t nem iiriilt ki, mi a dolog ilyetén 4lldsdndl kovetkezképen
fejthetd meg.

A dobhirtyén az 4tfaréddst annak felso-hdtsé negyedében
taldltam ; a geny tehdt csak akkor 6mlstt a killhangvezetékbe, ha
a dobiir annyira megtelt, hogy az dtfurdédds szinvonalit elérte, mi-
nélfogva a dobiirben két napig is maradhatott, honnét értelmez-
hetd, hogy még més utat is keresett magénak, melynek végét épen a
nyakon mutatkozé daganat képezi

Annak megerdsitésére, hogy a daganat nem mds mddon ke-
letkezett, hanem a dobiirben elvilasztott geny furta magét abba,
szolgdlt az Eustach-kiirt csapoldsa, ha t. i. ilyenkor a kiilhangveze-
ték légmentesen beziratott, a csapon 4t befiitt levegé a nyakon levé
sebnyildson bugyborékolt ki.

Az elsznvasodds valésziniileg a dobiirben tdrtént, még pedig
ott, hol az alsé fal a hétsé fallal szogdt képez és hol kiviilrél a
arcznyujtvény (proc. styloid) lithaté.

A kezelés feladata volt, hogy a sebnyilist nyitva tartvén,
a geny szabadon eltdvolittassék, mit az 4ltal torekedtem el-
érni, hogy préselt szivacsdarabot vezettem a sebnyildsha ; tovibbd
hogyha lehet, a genyedést a dobiirben megsziintetni, mire nézve a
genynek kifecskendezése napjdban hdromszor és utdna mindig a kii-
lonféle dsszehuz6 szerek oldatainak becsepegtetése ajinltatott.

A beteg az emlitett miitét utén 8 napra foglalatossiga utén
nézett, hozzm minden egy vagy két hétben eljott, és koriilbelil 8
hénapig tartott, hogy feltiiné véltozds be nem 4llott, a geny majd
nagyobb mennyiségben iiriilvén ki a sebnyildson, majd ismét inkdbb
a kiilhangvezetékbdl mutatkozott ; ezen id6ben azonban nagy foku
szédelgésrd]l panaszkodott, mely ellen tarkojdra hélyaghuzé tétetett
sikerrel. A genyfolyds a kiilhangvezetékbdl egyszerre megsziint,
mire hozzdm jott azon panasszal, hogy fiile mélyében nagy fijdal-
mai vannak. Vizsgdlatndl a dobhértya helyén szuvas csontdllomény
lattam és kutaszolhattam, mely ott beékeltnek taldltatott ; toreked-
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tem azt csipeszszel kihuzni, de beldle csak egy darab vilt el. Egy
hét telt el mig a beteget ismét 14thattam mikor ismét akkora nagy-
sdgu csontdarabot huztam ki, s ez igy folyt még két hétig mind-
annyiszor kendermag nagysfigu szuvas csontdarab tdvolit-
tatvdn el.

Ezek utin két hétre a beteg hozzdm jott azou panaszszal,
hogy fiillezimpdja mogott egy kis daganat tdmadt, melyet ha nyom
a kiillhangvezetékbol tobb geny iril ki, ezen mogyorényi nagysigu
tdlyogot kutasszal felvigva érdes csontra akadtam mely a kil-
hangvezeték hdtsé- felso faldt képezé, ha a kutaszt ezen fiszkos
csont héts6 lapjira vezettem és azt mellfclé nyomtam a kilhang-
vezetékben a csontdarabot mozogni littam, erre egy kozinséges
erds csipesszel megfogva kihuztam ; ez a mint 14tni méltéztatnak
egy babnagysdgu fiszkds érdes csontdarab, melynek eltdvolitdsa
utén a beteg nagy konnyebbilést érzett, nagy mennyiségil bizds
sziirkés geny iirilvén ki kiillhangvezetékén.

Most azt reménylettem, hogy a beteg végre javuldsnak indul,
de daczéra a legszorgosabb 4dpoldsnak és a kelld zsongité fiilvizek
alkalmazdsdnak a fiilgenyfolyds csak nem sziint meg; harom nyild-
son irilt ki a dobiirben képzdddtt geny, ugy mint : a kiillhangveze-
téken, az els) siilyedési tdlyogon képezett nyildson, és a filezimpo
mogdtti sehen; de ez még mind kevés volt, a beteg elkezdett ki-
hécselni és midén az orr-garat irt tikorrel megvizsgiltam ijed-
temre az Eustach-kirt garat szdjadékdn mint egy csatornin esak
ligy iiriilt a geny a torokba.

A gybgykezelés, a mint ebbdl kitiint, a bajt feltartani, meg-
gyégyitani képes nem volt, csak annak lefolydsit lassitotta, a beteg
még mindig foglalatossiga utdn nézett, de a szédelgés és fejfiljds
most mir gyakrabban 4llott be.

1867 april elején tehdt 14 hénapi gyégykezelés utdn a beteg
mér annyira elgyongilt hogy tobbé fean nmem jirhatott, feje oly
nehéz volt, hogy azt kezével tdmogatnia kellett, kihogés, folytonos
szédelgés folyvist gyotorték, ekkor bedllott az arczideg bintalma-
zdsa és a baloldali arczizmok hiidése és szemhéjiszam (ptosis); a
bal orrlikbél folytonosan geny csepegett : april 28-dn végre sanyarn
élete végét érte.

Megengedtetett, hogy a koponyit felbonisam és a szik-
lacsontot kivebessem, hol kivetkezdset taldltam : az agydllomény
vérszegény, vizenyls ; az agyacs alapjén két mogyéronyi nagysigu
tiszkds tdlyog, tszkdsddve taliltam meg azonfeldl a kemény agy-
burkot ott, hol a dobiirtetdzete a csecsnyujtvinyéval hatdros, ezen
helyen a csont is egy nagy borsé nagysigdban hidnyzott és a nyi-
las szélei kievodve mutatkoztak, taldltam tovdbbd a sarlédad gn-
dor faldt egy krajezdrnyi kiterjedésben elpusztulva két nyildssal,
az egyik a csecsnyujtvdny migé a mésik a csecsnyujtvény iiregeibe
vezetett, maga a hardnt 6bil rostony dlloménytél bedugulva
(Embolie) volt.

A dobiir, az Eustach-kiirt, melynek csontos része szintugy
mint a kiilhangvezeték mellsé alsé fala hidnyzott, és a csecsnyujt-
vény iiregei egy nagy irt képeztek telve fekete biidos genynyel. Az
Eustach-kiirt garat szdjadéka kétszer oly nagy mint rendesen lenni
szokott. A csecsnyujtvany kiilsé fala azonban egészen ép.

A bonezolds csak azon egyet deritette fel, hogy hounan té-
madott legyen a nyakon taldlt tdlyog és ez a kulhangvezeték mellsé
és alsé faldnak elpusztuldsa utdn jott 1étre. Négy évig folyt ezen fiil
anélkiil hogy ellenébe valami haszndltatott legyen é; midén a beteg
hozzdmjott mér bizonydra oly nagy mérvii roncsoldsok léteztek, hogy
esod4dlkozni esak azon lehet hogy a haldlos kimenetel elébb nem
dllott be.

Befejezésiil mégegyszer ki akarom emelni az idilt falgeny-
folyds életveszélyességét, szomoru tapasztalds, hogy minden évhen
vagyok egykét 1ly esethez tandcskozményban hivatalosakkor, midon
csak a beteg 6rdit lehet szdmitgatni; nem mondom hogy minden fiil-
genyfolydst biztosan meglehet gydgyitani, a mint ezen utolsé esetem
minden firadozdsom daczéra eléggé mutatja ; ezenkoriilményt elo-
ad4dsom kezdetén is kiemeltem mondva, hogy mig fiilgenyfolyds léte~
zik, senkisem mondhatja, hogy szuvasodds nem fog bedllani, de sulyt
fektetek azon dllitdsomra, hogy a dobiirlob kezdetén biztos eredmény
&llhat be mindig, ha azt kellben gyégykezeljik és ha a fiilgenyfo-
ly4st valami @idvds dolognak nem tekintve azt elsé megjelenésekor
megsziintetni torekediink.

34*
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KONYVISMERTETES.

On Joint Discases; their Pathology, Diagnosis and Treatment,
ineluding the Natwre und Treatment of Deformities and Curvature
of the Spine: By Holmes Coote, F. R. C. S, Surgeon to Bartho-
lomew’s Hospital, Consulting Surgeon to the National Orthopacdic
Hospital sat. sat. London, Robert Hardwicke. 1867. 296. 1.

Az egész sebiszetben alig van tdrgy, melylyel tobbet foglal-
koztak volpa, mint az iziileti bantalmakkal, s az ezekre vouatkozd
irodalom val6ban igen jelentékeny. Léttuk, mint keletkeztek a
legkiilonbdzobb vélemények, valamint ezeknek megfeleléleg a leg-
eltérébb gyakorlati eljirdsok. Egyébirdnt ennek meg is volt a maga
haszna, mert ezen betegségek minden oldalrél megvildgittattak,
minélfogva a jelennek alig kell egyéh, mint a felhalmozott adato-
kat és az ezekbil vont kovetkeztetéseket itészileg rendezni, tovibbd
a czélszeriit és hasznosat a haszndlhatlantél és helytelentél kiilon-
vélasztani. Az eredménynyel meg lehetiink elégedve, mert a leg-
kozelebb lefolyt 20 év alatt a széban levé dologhan kétségkiviil
nagy haladdst tettiink elire, miigen szembedtld, ha a miiltat a
jelen gydgyitdsi rendszerrel egybehasonlitjuk.

Holmes Coote azon férfii, ki ezen tdrgy érdeméhez szakava-
tottan hozzd szélhat, mert Osmeri annak torténetét és elméletét,
ezen j0 tulajdonsigokkal pedig terjedelmes gyakorlati tapasztala~
tokat pdrosit, melyeket, mint a londoni testegyenészeti kirhdz
tandcsadd és a szent Bertalan kérhdz rendes sebésze, nemkilonben
mint London legiigyesebh és legnagyobh gyakorlati sebészeinek
egyike, szerzett magdnak. O a rendelkezésére 4116 sok anyagot az
fzileti bajok elemzésére és mélyen haté tanulisira lelkidsmerete-
sen fel is haszndlta, mint erré]l, munkdjit olvasva, konnyen meg-
gy6zodhetiink.

A szerz6 mindenelétt nem osztja azok véleményét, kik az
iziileti betegségeket az idomtalansigoktol elkiilonitik, s mig azokat
a sehészek koréhez tartozéknak itélik, az utéhbiakat szakmivel6kre
(specialists) hagyjék, mir pedig mig egyrészrél a hetegségek dssze-
zsugoroddsokat és egyéh éktelenségeket okozhatnak, mdsrészrdl ha
az idomtalansigokon nem igazitunk, azok a tipldlds elégtelensé-
gére vagy valGsigos lobos folyamatokra vezethetnek. De azokkal
sem egyezhetik meg, kik az iziileti betegségeket a gyuladdsok
osztidlyaba szoritjik, s heveny, fél heveny vagy idilt lobokat kKii-
lonhoztetnek meg, melyek a savés hartydban, a porcarétegben,
csonthan vagy a rostos szélagokban fordilnak el6, majdnem egye-
diil ezek dltal képeztetvén az iziletheli béntalmakat. Ezen rend-
szert kovetve, szerzd szerint, a vildgrahozott vagy a szerzett
idomtalansigok alig érintetnek, valamint kiilsnféle tiplaldsi hibik-
rél alig van sz6, mig misrésarél gyuladdsokr6l szélanak, hol ezek
nem is fordulnak el8, mint példdil a porczokban, vagy hol azok
csak mésodlagosan, oda mdshonnét kiterjedve, szerepelnek, mint a
rostos szélagokhan. Holmes Coote ezen hibdkon is segiteni akar, s
a felosztds természetesebh rendét iparkodik megdllapitani; foto-
rekvését azonban oda irdnyozza, hogy a gy6gyulds miként mehet
véghez a legegyszeriibb modon, kimutatni igyekezvén, mit érhetni
el a lggszxgorlibb nyugalom 4ltal, nemkiilonben mit akkor, midén
az eromivi behatdsokkal. dtalinos kezeléssel vagy ezek mindegyi-
kével egyesittetik.

A konyv folyamdban arrél mindjirt meggydzodink, hogy a
szerzé kivilt sajit tapasztalatait és nézeteit adja els, mdsokéval
csak annyit foglalkozvén, mennyit a targy torténeti megvildgosi-
tdsa épen megkivin.

_ Az izilleti sav6s hdrtyalobokndl (synovitis), melyekrol az elsé
fejezethen van sz6 a higany készitményeket semmikép se ajénlja,
winthogy hasznuk igen kétséges &s ajénltatdsuk csak elégtelen
kisérleteken és tapasztalatokon nyugszik.

Az otodik fejezetre, mint igen tanulsigosra figyelmestetink.
Abban ugyanis a esontok iziileti végeinek gydgyitisa foglaltatik,
melylyel az iziileti bintalmak 4talénos leirdsa be van végezve.

Minthogy a szerz6 az 1zileti bintalmak gydgyitisindl a f6-
silyt a feltétlen nyugalomra fekteti, ennek eszkozlése médjaira
nagy figyelmet, még pedig sokkal nagyobb figyelmet fordit, mint
ezt a sebészeti munkdkban kozonségesen tapasztaljuk. A kiilonféle
kdtések a legpontosabban leirvék, minélfogva azok kinnyen vég-
hezvihetok, wmig egyéb konyvek ezen tekintetben az olvasék kép-
zelését ugyancsak 1génybe veszik.

— 600 —

A szerzd a gyermekek fzileti zsugoraindl az inak dtmetszé-
sének nem igen nagy bardtja, legalibb ezt minél ritkdbban szokta
foganatositani, a feszités a kiegyenesitésre kozonségesen elegendd
l1évén ; azonban tagadni nem lehet, hogy az fnak dtmetszése sok-
szor annyira {idvosen haté miitétel, miszerint véghezvitele utin az
iziilet feszitése feleslegessé valhatik.

Az fziileti bantalmak gyégyitdsa kozonségesen egészen sebé-
szek kezében levén, ott majdnem kizdrélagosan helybeli kezelés
szokott alkalmaztatni, miben sok igazsig van, s ha a szerzit he-.
lyeseljiik is, midén mondja, hogy annak kikutatdsdra torekedniink
kell, valjon nem volt-e valamely szervezeti hiba, mi az iziilet
meghetegedését maga utdn vonta és ennek megfeleldleg a belsd
szerek ad4sit elhanyagolnunk nem szabad, — hitiink szerint ezen
pontra minden gondolkodd sebész kelld figyelemmel volt, minél-
fogva a szerz6 ebbeli felszélalisdt olyannak nem tekinthetjiik,
mely 4ltal valmi Gj dologra lennénk figyelmeztetve. ‘

Az egyes izilletek bajainak és ezek betegségeinek kilon-kiilon
val6 leirdsa vagyis a konyv kiilonds része hirom fejezetbol ll,
melyek tartalmabdl kiilonosen azt kell kiemelniink, hogy a térd-
izillet kifiirdszelése irfnydban igen keves rokonszenvvel viseltetik,
s kiilondsen a gyermekeknél azt, majdnem feltétlenill rosszalja,
mert szerinte a tag évrdl évre gyengébbé vilik, mindinkibb
fonyad és a mdsik oldalihoz mind kevéshé hasonlit S valéban el
kell 6smerniink, hogy a térdiziiletet taldn gyakrabban metszették ki,
mint ez kivinatos lett volna, az ezen mifitétel utdnni szimos hald-
lozdsok legaldbb erre litszanak mutatni; azok nagyobb szdmdndl
pedig, kik meggydgyilnak, s kivilt ha ezek gyermekek, a véglag
mindinkdbb hasznélhatlannd lesz, mi mellett alig, vagy épen nem
képes a csizmdt viselni, mely szitkséges, hogy a miltett tag hosszu-
siga a mdsik egészséges tag hosszdt elérje.

Minden 37/;5 térdizileti kifiirészelésh6l egy haldlosan szo-
kott végzédni, s erre vonatkozélag a szerzd kiemeli, hogy noha a
megtartdsi vagy (spiritof conservatism) felettébb dicséretes, mennyir
ben az a csonkitds ellentéteseként szerepel, azonban hiszi, hogy a
dolgot tilhajtottdk, midén azt nagyobb szerepkorre Kiterjesztették
s-ohajtand, ha az erémiivi eljirds elényeit inkébb szemiigyre ven-
nék, a feltétlen nyugalmat pedig 4llandébban és nagyobb tirelem-
mel hajtandk végre és tartandk fenn.

A térdiziilet kifiirészelése eseteiben az iidiilés korszaka felet-
tébb firaszté 6s fijdalmas 16vén, arra a kérhdzakban kivdléan nagy
gondot kell forditani, anndl is inkdbb, mert annak folyamata alatt,
a legkiilonbozobb szebészeti miveletek lehetnek saziikségesekké,
mint az elhalt csontok eltivolitdsa, tdlyogok kinyitdsa, sipolyok fel-
metszése, s6t esetleg isméti kifiirészelés, s az ilyen miitételek, habir
csekélyeknek ldtszanak is az eldszori miitétel dltal kimeriilt
szervezetre nézve sokkal veszedelmesebbek, mint midén mindjirt
kezdetben ecsonkitds vitetik véghez.

Ezeken kiviil a szerz6 az izmok és az inak kéros véltozatait,
méhszenvi béntalmakat, a ferde nyakat, az elesuszamlésokat, ka-
csibaldbat, angolkért és t6bb eféle bintalmakat, valamint azok gy6-
gyitdsit tiizetesen leirja; azonban az égések utdn keletkezo hegek
gyoégyitisandl a képzo miitételeket nem emeli ki elegendd nyoma-
tékkal, noba szdmos példdink vannak, melyekben ezen eljarisi méd
a legszebb sikerrel jért.

Az dsszedllitds eczélszerii, az irdly pedig gordilékeny és
kedves. it

LAFPSZEMLE.

(—-h n) A vészhimlovel honyolodott terhesség torténetét érd eklo
esetek ¢és megjegyzések.

Barnes Rébert tr. hirom esetet kozol, melyek a kovetkezo
kérdések felvildgositdsira vonatkoznak. Milyen hefolydsa van a
vészhimlének a terhességre ? A vészhimld a vajuddst, mely médon
idézi elé ? Azon esetek mindegyikéhen korasziilés tortént, s a gyer-
mekek élve jottek a viligra, minélfogva a méreg a gyermekekre
nem mindig kozvetlenil hat. Igen elterjedt természeti torvény,
hogy a terhesség és valamely erdsebb heveny hetegség Ossze nem
férnek. A fertdzi betegségeknél (zymotic diseases) a méreganyag
hatdsdban még fokozva a visszatartott vdladékanyagok dltal, az egész
idegrendszer izgékonysdgdt noveli és az egész szervezet tdplalasit,
igy a méhbelit is, hitrdltatja, minélfogva a méh mig egyrésarél
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fejlodésében akadélyozva van, mésrészrdl kozvetlenil ingereltetik.
Marshall Hall és Brown-Séquard bebizonyitottik, hogy a szénsav
az akaraton kivilli izmok Osszehuz6ddsat, igy tehdt a méhét is,
elémozditja. A szerz0 azon lelettel megegyezoleg észlelte, hogy a
terhes nok, kik heveny vagy idilt szénsav-felhalmozéddshan (as-
phyxia) szenvednek, bizonyosan elvetélnek. A ldzakndl a vérben
éleny elegendd mennyiséghen nincs jelen, mig a szénsav nagy
mérvben felhalmozédik, s a koraszilést valdszinileg ez vonja maga
utdn. Heveny betegségekben, midén a légvétel akadélyozva van,
a vér szénsav dltal gyorsan megfertoztetik, s mindenelétt a méhre
hat. Az idiilt bajokban, hovd a mésodlagos bujakér is tartozik,
eloszor az ébrenynek kozvetleniil bdntalmaztatnia, tapldldsinak
megtimadtatnia kell, miért elvesz, ennek folytin pedig a méh fej-
l6dése megakadédlyoztatik, mire az Gsszehuzéddsok 7—22 nap alatt
bekdvetkeznek és a megholt ébreny kihajtatik.

Mily mértékhen van az anya élete veszélyeztetve ? Miképen
hat a tiszta vészhimld, osszehasonlitva a médositott himlével 2 A
foveszedelem valdsziiinleg a gyermekdgyi dllapothan van. Az em-
litett hirom esetben az anyik felépiiltek.

A fertézés a gyermekre mily befolyfssal van ?

Azon kérdésre, valjon a vajudds elomozditdsa az anya, eset--

leg pedig a gyermek javdra szolgdlhat-e, a szerzé igennel haj-
landé vélaszolni, s azon czélra a hajthaté viaszszdlacsot tartja
legalkalmasabbnak.

Benson Baker kezelése alatt a mult télen hét terhes nd volt,
kik vészhimlGbe estek és elvetéltek. K16 gyermekek mentek el b6~
lik, de egyen kiviil mindannyian elhaltak. Sziiletéskor azok egyike
sem volt himlds, hanem sziletés utdn a harmadiktél a nyolezadi-
kig médositott kiiités mutatta magét. Figyelmet forditott arra is,
hogy a vészhiml6 az iires méhre miként hat. Ivarvérzéshidnynak
eseteit észlelte, melyekben a haj mér tobh éven keresztiil tartott,
§ a vészhimld tartama alatt tdlsdgosan b6 hészdm koszontott be;
més esetekben pedig tiz éves és ennél idGsebb lednyok, kiknek ad-
dig hészdmjuk nem volt, a vészhimlével egyiitt azt is megkaptak ,
végiil észlelt eseteket, melyekben a vészhimlével egy iddben az
ivarvérzés is bedllott, de ez annak elmulta utdn ismét kimaradt.

Streeter koriilbelél harminez év eltt a westminster orvosi
tarsasighan értekezetet olvasott, melyben eldszor tértén emlités a
terhességben védhimlo beoltdsa utén hekovetkezett vészhimlorol.
Ezen esetben a szitletett gyermek vildgra jovetelekor nem volt
himlés, hanem koriilbeldl tiz nap mulva megkapta azt. A gyermek
a fert6z6 mérget az anya véréhdl veszi at, s ha a korasziilés az elso
14z idejében tortén, ndla még csak a rejlési iddszak van, minélfogva
vildgrajovetelekor himl6 nélkil lehet. A gyermeken sziiletéskor
csak akkor vannak himl6hélyagok, ha az a mésodik liz kérszakd-
ban megy véghez, midén mdr kizonségesen halva van. Erdekes
pont, valjon a gyermekek, kik akkor sziilettek, miutin anyjuk a
vészhiml6t kidllotia, tehénhimlé irdnydban fogékonyak-e. Két ilyen

yermeknél a beoltds a sziiletés utdni napon nem sikerilt, de egyi-
kiiknél nehdny hénappal késébb rendes hélyag képzddott, keménye-
déssel és udvarral. A véltozatlan vészhimlo sokkal veszedelmesehb
mint az, mely védhimld beoltdsa utin fejlodott ki. Az ivarérettség
(puberly) bekdszontése utdn a tehénhimld beoltdsit ajdnlja. Végiil
megjegyzette, hogy a kiitési 14z korszakdban igen bo ivarvérzés
mellett az erdk nagy hanyatldsa és a kiités esokkenése koveb-
kezhetik be.

Madge tr. ismételve ajénlja, hogy vészhimld-jarvinyok alkal-
‘méval a terhes nok oltassanak be. (Obstetrical Society of London
1867, jun. 5)

(—h—n) A eobra-di-cappella mérge.

Halford, tanir a melbourni egyetemnél, a cobra-di-capella
nevik kigyé mérgéril irja:

A legkdzelebb tortént szomord esemény 4ltal indittatva, a
cobra-di-capella mérgét vizsgilat ald vetettem. Ha ezen hiillo
valamely dllatot megharap, ennek vérébe €16 csiranyag (germinal
matter) szemeséi jutnak, melyek igen gyorsan sejtekké nének és
szaporodnak, ugy hogy nehiny 6ra alatt azok mili6i és milliéi
képzodnek, még pedig mennyiben ldthatni, a vérben levd éleny ro-
vésdra, mibél lgnegérthetni az elégés aldbbhagydsit és végsé meg-
sziinését, mi a test minden részének vegyi megvaltozdsdval, elhi-
degiilésével, dlmossdggal, érzéstelenséggel, lassi 1élegzéssel &s
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haldllal van egybekdtve. A sejtek, melyek a vért az élet fenntar-
tisira oly hamar képtelenné teszik, gdmbdolydedek és korilbeldl
Yizoo jjnyi dtméréjliek, majdnem gdmbolyded magvat tartal-
maznak, melynek dtmérdje '/hq,, ujj, ha pedig ez nagyobbodik,
szdmos gombdlyded é16 szemcséket 1atszik magdban foglalni. Ma-
gentaszin hozzdaddsakor a sejthen koriiletétél némi tévolban
szines folt 14that6, s a geny meg a nyirksejtektol részint ez, részint
pedig nagysdga dltal kiilonbozik, Ugy tiin eld, hogy mig a névény-
sejb nagyobbodasihoz dsvinytiplilék és éleny kiszabaduldsa kivin-
tatik, az dllati sejtek fejlodéséhez szervi tdpaunyagok és éleny
fogyasatds sziikségesek. A kigyoméreg sejtei a tdpanyagokat a
vérben, az élenyt pedig a tidokhen megtaliljik. Ilykép a vér szét-
bomol, s haldl utin vérszeri foly adékon kiviil egyebet nem tald-
lunk, mely meg nem alszik, mert nines benne megalvadé fehérnye,
a sotét szin pedig az éleny hidnyzdsatél van, mely léget mohon
magéba szi, midén a szabad levegdn éll. Ezekhol kiovetkezik, hogy
a megharapott dllat, élenyét6l megfosztva, lassi fuladdsi haldl-
ban vesz el. Meglehet, hogy a szervezetbe jutott méreg még mds
titon is hat, de annyi bizonyos, hogy a bhonczoldsi lelet ahhoz igen
hasonlé, melyet vizbefuladdskor vagy megfojtds utdn észleliink.
Halford gondolja, hogy a cholera haté anyaga az dllati méreghez
igen kozel 4ll, egyszersmind pedig annak lehetéségét meg akarja
kisérteni, valjon a mérges kigyék dltal megharapottak életét nem
lehetne-e megmenteni. Az éleny belehelése ily kioriilmények kdzott
sikeresnek mutatkozik. (Australian Medical Jonrnal, 1867).

(—h-n) A Liebigféle mesterséges tejrol.

Liebeg héré mesterséges teje, melynek készitése lapjainkban
is kozblve volt, a franczia orvosi akadémidban igen erds megtima-
dédsok tdrgydnl szolgdlt, minek kovetkeztéhen Liebig az akadémidhoz
levelet intézett melyben mondja: ,Allithatom, hogy sohasem
fordilt meg eszemben az emberi tejet helyettesiteni, midon ez ele-
gendd mennyiségben kaphaté, mert az dltalam ajinlott készitmény,
mint ezt Boudet helyesen jegyzi meg, siriiség, iz és Osszetételre
nézve a tokéletes mintdnak csak durva utdnzdsa. Mindamellett
tény, hogy, az utolsé két év 6ta haszndlva, dltala a teuton faj
ezrekre mend gyermekei, kik anyatejtél meg voltak fosztva, tip-
laltattak, s ezen kiilonds keverék egészségiiknek feltinden j6l szol-
ghlt. Az egyforma osszetétell tehéntej kitiind tulajdonsigait min-
den kifogds nélkil eldsmererem, az ilyen mintatej azonban esak
képzelethen van, s a kereskedésben és nagy vérosokban kaphaté
tehéntejtél igen kiillohozik.“ '

Poggiale ezen levél ellenében azon kifogdst fenntartja, hogy
a szébanlevd tej hamis vegytani tételeken alapszik, s ellenkezik
maginak Liebiegnek feldllitott elméletével, beszédét pedig a
kovetkezo szavakkal zirja be:

»Ugyanazon végszavakat hasznilom, melyeket megeloz6 koz-
16sem alkalméval haszndltam. ¥n ezen mesterséges tejet elvetem,
mert vegyi Osszetétele és természettani tulajdonsigai az asszony '
6s tehén tejétdl kiilonboznek, s mert készitése t5bb miivelethél 411,
egyszersmind pedig nagy gondot és {igyességet igényel. Elvetem
azt, mert Liebig biré a zsiros anyagot sz6léezukor dltal pétolta,
mely a szervezetben nem ugyanazon hatdst idézi eld. Elvetem, mert
az anyatej hidnydban a tehéntej hasonlithatatlantl jobb tdpldlék.
Elvetem, mert végiil, mint ezt Liebig maga is eldsmeri, az az asz-
szonytejnek csak durva utinzdsa, s egyetlen elemzésen alapul, mely
igen kétes pontossigi. Ambér Liebig erésiti, hogy azon keverék
mellett a német faj gyermekeinek ezerei csodflatos médon j6l te-
nyésztek, kotelességiinkben &1l kimondani, hogy a latin fajra, mint
ez az akadémia el6tt bebizonyittatott, egészen méskép hat, s 6hajt-
juk, hogy azzal a Rajna ezen oldalin semmi koziink se legyen.
Habdr, mint nekiink mondja, a politikai lapok hirdetései kozott
most még meg is jelen, mely minden a kizegészséget érdekld do-
logra nézve kirhozatos, az nem fog sokd torténni. Mi legalébh ezt
6hajtandk nemecsak a szegény gyermekek, hanem Liebig hirneve
végett is, mely orszdgunk tudésai és felviligosodott férfiai eldtt
mindig tiszteletben 4llott. (Academie de médecine. Séance du 23
juni 1867,)

(- h—n) Csaszarmetszés sikeres esete.

Poupart tr., Ypres-ben, a belgiumi orvosi akadémia elott a
kovetkezo esetet kdzolte:

——— e T —— -+ - - .y
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A 24 éves asszony, kicsiny testalkatn, két évvel ezeldtt
id0 elott gyermeket sziilt nagy nehézségek kozott, mert a meden-
cze sziik volt. Az erre kivetkezi sziilés alkalmédval Poupart kora-
szilés eldidézését ajinlotta neki, de ebbe a né beleegyezni nem
akart, s midén ezt ismét litta, a terhesség méir végét érte és a va-
judds bek ovetkezett. A fogé alkalmazdsa eredménytelen maradt, a
méhhiivelyben levé seben 4t pedig a vékonybél darahja egészen a
kiils6 szeméremajkakig kiért. Egyszermind higyrekedés volt jelen,
mit a fejnek a fanesonthoz valé nyomatdsa okozott. Csdszdrmetszés
4ltal €16 gyermek szabadittatott ki. Erre a higyhélyag kiiirittetett
s a méh kdzvetleniil dsszehuz6dvin, a méhlepény a seben 4t eltd-
volittatott. A visszahelyezett belek a cseplez dltal fedettek. Az
asszony tobb érdig igen el volt gyengiilve, de azutén magdhoz
tért, s tejet hoven vélasztott el. A seb gyorsan gyégyult, s a ko-
telékeket a hetedik napon el lehetett tdvolitani. A méh- méhhiively-
beli szakadds szinte konnyen meggybgyult. A medencze terjedel-
mét a van Hoevel-féle eszkizzel meghatdrozvén, a mells6-hétsé
4tmérd hat centimeternyi volt, vagy is hirom centimeterrel keve-
sebb, mint a gyermek fejének dtm réje az egyik falesonttél a mé-
sikig. (Presse belge, julius 21.)

(—h—n) Fejen levé ligy bujafekély-beoltds fertozés nélkil,

A ldgy bujafekély a fejen oly ritka, hogy Ricord hitte, mi-
szerint ezen testtdj attél egészen szabad, a Diday 4ltal felhozott té-
nyek, nemkiilonben a Rollet, Buzenet és Bassereau 4ltal véghezvitt
oltdsi kisérletek azonban vildgosan mutatjdk, hogy a fejnek a buja-
kéri fekélyek ellen nines meg ama kivéltsiga. — A kivetkezo eset
arra példdul szolgdlhat, hogy a hitetleneket megtéritse.
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Rofeta tudor legkdzelebb férfi arczdn kigy6z6 fekélyt észlelt,
mely az iilepen oly gyakori, s ha az egyik helyen beheged, a mé-
sikon folytonosan tovdbb halad. Bz a fekély mér két év 6ta tartott
s hogy Rofeta annak természetérdl meggydzodjék, annak nedvét sa=
jit magdn beoltotta, még pedig bal véilldn 0t szirdssal. Ot nap
mulva mindegyik beszurds helyén fekély tdmadt, melyek a ligy,
nem fert6z6 bujafekélyekhez mindenben hasonlitottak. Ezen feké-
lyek vdladékdbol bal karjdn ujabb beoltdst eszkozolt, minek szinte
kifekélyedés lett eredménye, mely egy héna pigtartott, s mar ezeldtt
a villon lev fekélyek behegedtek. Hozzd kell adnunk, hogy a be-
oltds 1866-diki octoberben tortént, s mindennek daczdra ekkorig
Rofetdn bujakéri tiinetek nem mutatkcztak, mi bizonyitja, hogy a
sz6hanlevé fekély valéban nem fertdzé természetdi, hanem egyszerd
ligy bujafekély. (Gazette médicale de Lyon. 1867, 16 sz.)

(—h—n) A fillzsir-dugaszok eltdvolitisa a killsd hangvezetékbol.

Coesfield tudor a fiilzsirdugaszoknak a kiilsé hangvezetékbol
val6 eltdvolitdsdra a szénsavas szikeny meleg vizoldatdt (1 nehezék
1 obonyra) ajénlja, melyhdl naponta egyszer vagy kétszer fél teds
kandnyit kell a fiilbe csepegtetni, s koriilbeldl tizendt percz eltelte
utén négy vagy hat fecskendd viz loveltessék abba. Ezen eljirds
egy vagy két nap alatt tokéletes eredményre vezet. (Berliner Wo-
chenschirft. 21. sz.)

A fiilzsirdugaszokat hamanyvizegynek (kali causticum) zsir-
dékben (Glycerin) val6 oldata 4ltal (10 szemer 1 nehezékre) szinte
kdanyen megpuhithatni és kozonséges vizzel kifecskendezhetni.

TAR

T Sir William Lawrence,

Lawrence Vilmos, bdrd, az angol kirdlynd testi sebésze, a szent
Bertalan korhdz osztdlyos sebésze és tandra, nemkiilonben a sebészek
testiiletében vizsgdld, meghalt 1867-diki julius 5-¢én, midén 84-dik élet-
évébbl még csak nehdny nap hidnyzott. Két honap eldtt, mint a sebé-
szek testiiletének (College of Surgeons) dpiiletébe a lépesfkin felment,
hogy ottan szokds szerint a vizsgdlatban részt vegyen, szélhiidés érte,
mire késébb annyira magdhoz tért, hogy jdrhatott és kikoesizhatott, de
beszélni nem tudott ; julius 4-dikén azonban ujabb hiidési roham érte,
mely &t sirba vitte.

1783-diki julius 16-dn, boldogult sir Benjamin Brodie val egy
évbea, Cirencesterben sziiletett, hol atyja meglehetdsen jé hirben €116
sebész volt, s a ,London Medical Journal“-baa 1803-ban a hurutdrrél
(influenza) értekezds is jelent meg téle. Gloucenter melletti latin osko-
ldban nevekedett, s 1799-ben Londonba jott, hol Abernethy névendéke
lett, ki akkor hirének tetépontjén dllott. Ez Lawrence-nek nagy ell-
nyére szolgdlt, s ezen kedvezé koriilményt fel is tudta haszdlni, mert
mdr hdrom év milva a szent Bertalan kdrhdz oskoldjdban boncztani
mutogatd (demonstrator) volt, mely tisztség kitelességeit tizenkét éven
keresztiil teljesitette. 1805-ben a sebészek testiiletének (College of
Surgeons) tagidvd, 1813-ban a szent Bartalan korhdzban segédsebészszé,
1824-ben pedig ugyanott osztdlyos sebészszé és 182%/-ben Abernethy
utdn a sebészet tanitdjdvd lett, s ez maradt 1865-ig, midén ottani tani-
t6i és sebdszi dlldsdrdl lekdszont, azon ujonnan hozott szabdly kivetkez-
tében, hogy ki a 65-dik évet meghaladta, az nyugalomba lépjen. Ekkor
82 éves volt.

Az elhinyt a szent Bertalan kérhdzon kiviil még mdshol is miko-
dott. Igy mdr 1813-ban az ,Eye Infirmary“ sebészévé vdlasztatott,
mely intézet jelenleg ,Royal Ophthalmic Hospital Moorfields“ (kir, sze-
mészeti korhdz, Moorfields) név alatt Gsmeretes. Ott tobb évig volt,
mely idd alatt a szembetegségrll igen kitiinG elfaddsokat tartott. 1815-
ben a Bethlehem és bridewell kirdlyi kérhdzak szebésze lett, s az
utébbi dllomdst tartotta meg., Ugyancsak 1815-ben, 32 éves kordban,
a sebdszek kirdlyi testiiletében (Royal College of Surgeons) a boneztan
és a sebészet tandri székét nyerte el, hol négy évig felettébb tanulsd-
gos és szép elbaddsai dltal ragyogott, melyek azon idében nagy feltiindst
okoztak. 182%/;-ben pedig az aldersgate-itczai oskoldban a sebészetet
tanitotta. 1828-ban a sebészek testiiletének tandesdban (Council), mig
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1840-ben a vizsgdlé bizottsdgba (Board of Examiners) vilasztatott meg,
mely utdbbi hivataldrdl csak legkozelebb mondott le, midén elsd hiidési
rohama utdn eszmélete visszatért.

A sebdszek testiiletének kétszer volt elnbke, s ezen mindségében
Hunter emlékezetére kétszer szénokolt (Hunterian Oration), melyek
szénoki tehetségének és ékeeszdéldsdnak legremekebb példdiként tiinds-
kiltek ; mig kovetkez6 beszédei: ,Reply to the Charges Abernety, (Fele-
let Abernethy vddaira), melyet 1817-ben a sebészek testiiletében tar-
tott eldaddsai bevezetdséiil , tovdbbd ,Speeches at the Freema-
cons Tavern“ (Beszédek a szabadkdmivesek pdholydban), melyeket 1826-
ban mondott el, az ellenséges birdlds, giny és tdmadds tokéletesen sike-
ralt mintdi, Ezekben éles nyelvvel és nagy erbvel megtdmadta a sebé-
szek testiiletének eljdrdsdt, tandesdnak eljdrdsdt és a vizsgdld bizottsd-
got, kiilondsen helytelennek nyilatkoztatvdn, hogy ezen tisztségeket az
illetdk a fonyadt és tehetetlen vénkorig megtartjik, midltal magdnak
sok ellenséget szerzett s noha azt akkortdjban sajdt haszndra cselekedte,
kés6bb azonban azon beszédeit szivesen megsemmisitette volna, mikor
t. i. 8t azokra emlékeztették és beldliik ellene idéztek, midén nyolezvan
éves kordban helyét a tandcsban és a vizsgdld bizottsdgban folytonosan
megtartotta.

Az irodalom terén mdr igen kordn megjelent és szakdt sok jeles
munkdval gazdagitotta. S habdr munkdlatai leginkdbb mds mivekbdl
vannak Osszeszedve, minélfogva némelyek téle a sebészet haladdsdra
vald befolydst megtagadjdk, miben némi igazsdg is van, mindamellett
azok, neveztessenek bdr Usszeszedetteknek (compilations) nagy és ritka
érdemeket szereztek neki, mert mindeneltt nagy szorgalomrdl és vild-
gos felfogdsrdl tantiskodnak, s dltaluk az angol sebészeket a kiilfold
vivmdnyaival oly kiterjedésben és fokban Ssmertette meg, mint az az-
eldtt sohasem tortént. S azutdn kartdrsaira az 6 lankadatlan szorgalma és
kitiin§ elmemiveltsége hosszi életén keresztiil iidvds példaként igen
nagy, kitoriilhetlen hatdssal volt. O mozditotta €ld az sszehasonlité
boneztan és dllattan tanuldsdt, valamint § volt, ki az orvostan és schészet
egységét utolérhetlen dkesszéldssal és rdbeszél iigyességgel tanitotta.
Sok id6 kell ahhoz, hogy Lawrence Vilmos emléke, mint tanitdé és irdé,
az angol sebészet dévkonyveibdl kitorlédjék. Szépen, tisztdn, minden
negédesség vagy erfltetés nélkiil irt, habdr igen sokszor pongyola volt.
A mostani él6 nevezetesebb nyelveket jol értette és beszélte, mig a
holt remeknyelvekben nem volt annyira jdrtas, s nagy olvasottsdga, kitiin§
képzettsége iratainak minden helyén 14thatd, nemkiilénben azokbdl arrdl
meggyozidhetiink, hogy szakdt annak egész terjedelmében, annak minden



mozzanatdhan Gsmeite és helyesen felfogta, csakis ezdtal torténhetvénmeg,

bogy oly hosszi idéu dt, oly magas polezon, hovd emelkedett ingatla-
nil megdllhasson. De nemecsak sajit hondban Grvendett & nagy tisate-
letnek ¢s sok kitiintetdsnck, mert hirneve a kiilfoldre is kihatott, minek
bizonyitdsdra William Gibson tr., Pennsylvinidban ,Rambles in Europe
in 1839 munkdjdbél is idézhetiink, hol ugyanis a Coopernél és Brodie-
nél tett litogatdsok leirdsa utdn a kovetkesd sorokat taldljuk : ,Ki ezen
vagy mds orszdg orvosai kosiil Londont meglitogatja, el nem mulaszt-
batja, hogy Lawrence Wilmossal ne beszéljen, ki terjedelmes és sokféle
tuddsdndl fogva annyira Gsmeretes, ki a divé eurdpai nyelvek legtobb-
jét tokéletesen érti és azokon konnyen beszél, ki hires boncznok és
sebész, a sérvekrdl jeles munkdt irt, valamint nem kevésbé Gsmeretes az
dlettanrdl, dllattanrdl és az e abertermészetrajzdrdl valé eladdsai Ree's
szétdrdban (Cyclopaedia) megjelent szép czikkei és magdundletbeli kitiing
jelleménél fogva“.

Nevezetesebb miivei voltak :

,Description of the Arteries of the Human Body* (Az emberi
test iitereinek leirdsa), melyet Murray Adolf tudornak (Upsala) latinul
irt munkdjdbol tizennyolez éves kordban forditott le, a forditdst azonban
neve nélkiil boesdtotta kozre.

180-ban a sérvekrdl irt értekezetével a Jacksonféle jutalmat
nyerte meg, mely nyomtatdsban 1807 -ben jelent meg, s irdnyadd mf hirére
jutott, egyszersmind nagy kelendéséguek Orvendvén, 1816-ig hdrom
kiadds ldtott napvildgot. A harmadik kiadds dtuczve ¢s javitva nagy
8-réthen ldtott napviligot, s ezenkiviil még kéi kiaddsra volt sziikség.

1806-ban Blumenbach @sszehasonlitd boncztandt (Comparative
Anatomy) németbél angolra forditotta. 1808-ban az edinburghi ,Medi-
cal and Surgical Journal“-ben a herék sajdtsdgos bdntalmdrél értekezett,
mely ezen szerv gombaszerfi novedék (fungus) kifejlédése dltal kisérte-
tik, midén ezen betegséget eldszor irta le.

18:.9-ben a kémetszdsrél kdzrebocsdtott észrevételeiben hatdro-
zottan a kést ajdnlotta a vdjt kutaszos eszkoz helyett, melyet akkorig
haszndltak, egyszersmind pedig azok dltal a figyelmet a valédi oldal-
metszésre visszavezette. A mitételt tisztdn szabatosan és tokéletesen
irta le, egyediil a kést, kémkutaszt és a fogét ajdnlvdn, midén mondotta,
hogy mi ezen feliil van, csak bajt szerez.

181Y-ben ,Lectures on the Anatomy, Physiology, Zoology and
the Natural Histori of Man, delivered at the Royal College of Surge-
ons* (Eléaddsok a boneztan, élettan és az ember természetrajzdrdl,
melyek a sebészek kir. testiiteletében tartattak) munkdjdt adta ki
Ezen elbaddsok Blumenbach tandrnak ajdnlvdk, kinek élesldtdsdt,
szorgalmdt és Osmereteit a szerzl kiemelvén, hdldsan mondja, hogy a
konyv fotdrgydt tevd szdmos s sikeres fejtegetdsek néki koszonhetok.
Lawrence Vilmos ezen munkdja sok tanulds, iparkodds és kutatdsrdl
tantiskodik, el6addsa pedig élénk s konnyen felfoghatd, miért sziilt azsokak-
ndl oly nagy visszatetszést. Azon hang és szabadelviiség ugyanis, melylyel
az agy szervezete s az elmebeli és értelmi képességek kozotti viszonyt
tdrgyalta, nagy és sok ellenségeket szerzett neki. Tobbek kizott a kivet-
kez8ket mondotta ,ugyanazon tények, ugyanazon okoskodds, egyszers-
mind ugyanazon bizonyitds, melyek mutatjdk, hogy az emésztés a tdp-
88, a mozgds az izmok, a kiilonb5z8 vdladékok az illeté mirigyek miikd-
dése arra utalnak, hogy az érads, felfogds, emlékezds, itélés, okoskadds,
gondolat — széval az elmebelieknek vagy értelmieknek mondott nyil-
vénuldsok — a nékik megfeleld szervi késziilékek, az idegrendszer
kézponti szervének dllati miikidései.“ Erre dtaldnosan viddként emeltetett
ellene, hogy anyagias (materialista), s Abernethy sajdt eléaddsi alkalmd-
val a sebészek testiiletében hajdani tanitvinydt azzal vddolta, hogy a
testiilet dital red ruhdzott tisztséggel visszaélt, mennyiben azt gyaldzato-
san oly vélemények terjesztésére haszndlta fel, melyek az emberi tdrsa-
sdgra nézve kdrosak és az emberiség legszentebb érdekeit sértik. Law-
rence erre nagy dkesszéldssal, sok keserfiséggel és nem csckély iigyes-
séggel felelt, kinyilatkoztatvdn, hogy esak életlani értelemben szélott,
s az dltala mondottaknak a ldlek ondlldsdgdval és halhatatlansdgdval
semmi koziik , mely alkalommal megjegyzette ,minthogy felfogdsunk
szerint ezen hit (a lélek halhatatlansdga, s a jov6 életben a juta-
lom és a biintetés) a kelet népes birodalmaiban korszakok és kor-
szakok dta, régebben, mint meddig legrégibb évkinyveink terjednek,
uralkodott, s minden orszdghban @s népek kozitt, hol a tudo-
mdny fénye sohasem vildgitott, mélyen meggyikerezett, bdrmelyik
elfogulatlan_ember a felett nem kételkedhetik és azt nem tagathatja,
hogy az utolsé dvszdzbeli bonez- és élettani kutatdsok azon nagy igaz-
sdgok bizonyitdsdval semmi viszonyban sincsenek és azokra befolydssal
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nem voltak.“ Minthogy azonban a kizérziilet azon eszméket veszedel-
mes jelemiicknek és irdnydaknak tartotta, a hang pedig, melyet azok
kifejeztettek és védelmestettek, Lawrence dltatviltozatlandl fenntarta-
tott, ez az ellene nyilvinuld megrovdsoknak ellendllani nem tudott
hanem elésmerve, hogy elfaddsainak némely részei nem a nagy kc‘ixiin:
ség elé valdk, kinyvkereskeddjének, Callow-nak 300 font sterlinget fizetve
megtdmadott mfivét 1819-ben a forgalombdl kivonta. De ha nagy is voll:
azok szdma, kik Lawrence kinyve ellen felzidultak, mégis az felettébb
keresett tdrgy volt, minélfogva a forgalombél valé kivondsa utdn sokan
belefogtak kiaddsdba, s Lavrence torekvése, hogy jogdt védelmezze, noha
ez sok koltségébe kerilt, hasatalan volt, mert Eldon lord az utdnnyomds
akaddlyozdsdt megtagadvin, azt tetszése szerint mindenki kinyomathatta.
Ennek kovetkeztében 1822-ben Carlile-nél tj kiadds jelent meg, mely
Eldon lordnak volt ajénlva. Ezen kiadds az eredetiétdl némileg kiilon -
boz6 betiikkel volt nyomva, mindamellett a Lawrence haldla utdn a
Times-ban azon vid emeltetett, hogy 1319-ben'munkdjdt a forgalombdl
kivette ugyan, de ugyanazon példényokat 1822-ben Carlile-nel, ki ldzité
és erkdlcstelen munkdk kiaddsdval foglalkozott, eladta, mit Trevor
Lawrence-nek fia, részint atyja emlékirataibél kivont idézetek, részint
azdltal czdfol meg, hogy atyja, a forgalombél kivett példdnyokat 1855-
ben, tehdt Carlile kiaddsdnak megjelenése utdn 33 év miilva kényvtdra
rendezése alkalmdval elégettette, minélfogva azokat el sem is adhatta.

Lawrence oly szellemben t6bbé nem irt tgy, de részint ezen
irata, részint a sebészek testiilete ellen mondott beszédei, kortdrsai
emlékébil egészen soha ki mem toriiltettek, arra szolgdltak, hogy tigy
tigyfelei ,mint a kizonség bizalmdt egészen soba ki nem nyerhette. Egy-
szersmind jovd tenni iparkodott, Abernethy ellenében valé magaviseletét,
kinek vddaira adott vdlaszdban, mint mdr emlitfk, a csipfs giny és
gyantsitds fegyverét basandlta, s Greg tanitéja irdnydban viselt kordbbi
tisateletrdl, bardtsdgrél és hdlirdl megfeledkezve, 8t nagy izgatottsdg-
gal féktelniil birdlta ; de kés6bb, midén szent Bertalan kérhdzban annak
helyébe lépett, sebdszeti eléaddsainak elseje alkalmdval réla ékkesszd-
ldssal és dicséré birdlattal emlékezett meg, s hasonldkép cselekedett
els6 Hunter-féle szénoklata alkalmdval is, mondvdn ,sebézseti ds élet-
tani értekezetei, melyeket még fiatal kordban boesdtott kizre, eredeti
gondolkodds és nagy észleld képesség dital tinnek ki, mit valaki alig
milt feliil. Azon nagy érdem méltdn megilleti, hogy iratai és elSaddsai
dltal a sebészeti betegségek tudomdnyosabb vizsgdldsdra és kezeldsére
intés ¢s példaadds ttjdn lényegesen befolyt . . . Tisztdn ldtta, hogy
csak egy kortan van, hogy az orvosi és sebdszeti betegségek kozott
szdrmazds, természet és kezélds tekintetében kiilsnbség nines, minélfogva
az dtalduos kértant ds gydgytant a sebészeknek is kell tanmilniok.%
Ebben Lawrence magdt is jellemeate, mert azon elveknek 8 maga is mindig
hive volt.

1830-ban a szem bujakori Letegségeit ds ezek gydgyitdsdt (Trea -
tise on Veneral Diseases of the Eye), 1831-ben pedig szemdszetét
(Treatise on Diseases of the Eye), dtaldnosan Gsmert és diesért mun-
kdit adta ki.

A kirdlyi orvosi és sebészeti tdrsulat tagja lévén, annak munkd--

latai (Transactions) kozitt téle tizennyolez értekezet van. Ezen tdrsu-
latnak majd hatvan évig volt tagja 1831 és 1832-ben pedig mint elnsk
annak iigyeit vezette, Mindezen drtekeszetei, mély tanilmdny és kitiing
észlels képességet drulnak el, egyszersmind viligosan és élénk modor-
ban szerkesztvék. Legjelentékenyebb kozottik az orbdnezrél szdld,
mely a XIV kotet 200 lapjdt foglalja el, s Guthrie azon eljdrdsdt ujitja
meg, mely szerint az orbdnez (erysipelas phlegmonosam) bemetszések
dltal gydgyittatott, ezen kezeldsi méd azonban kiment a székdsbél, s
midén 1863-ban elbaddsait kiadta, azok koziil az orbdnczrél szélét
kihagyta.

Ree Encyelopaedidjdban a honcztani és élettani czikkeket mind &
irta, valamint J. J. Watts  Anatomico-Chirurgical Views of the Nose,
Mouth Larnyx and Fauces“ (1809) munkdjdban a vildgossdg és szaba-
tossdg dltal kitiiné boncztani leirdsok az & tolldbdl folytak.

A kirdlyi tdrsasdg (Royal Society) 1818-ban szinte tagjdvd vdlasa-
totta, s a holdogiilt Sussex herezeg elnéksége alatt annak alelnike volt,
1867-diki mdreziusban pedig bdrévd neveztetett ki.

Lawrence kétségkiviil kora legtehetségesebb és legkitiinGbb fér-
fiaknak egyike volt, némelyek azounban kételkednek afelett, valjon nagy
sebésznek | tarthatd-e. T6bb éven keresztiil terjedelmes gyakorlata yolt
ugyan, de abban sohasem tudott oly magas dlldsra emelkedni, mint azt
pdlydja kezdetén gondolni lehetett. Boldogilt Sir Brodie Benjamin,
kinek értelme nem volt oly behatd, elméje nem volt annyira tiindokls,
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6t orvosi szakbeli tisztességekben és sikerben feliilmilta, egyszersmind
pedig iigyfelei irdnta nagyobb bizalommal viseltettek. S noha Brodie
Benjamin és Lawrence Vilmos az orvosi gyakorlat terén egymdsnak
hatalmas versenytdrsai voltak, egymds irdnt mindig bardtsdggal visel-
tettek, s kozottiik sohasem nyilvdmilt az irigység legesekélyebb foka is,
mint ezt sajit életirdsdban Brodie maga elmondja, midén Lawrence-rdl
a legnagyobb elismerdssel szél.

Lawrence egyszersmind & franczia Institut-nek és tobb tuddstdrsa-
sdgnak tagja volt. Megjelendse meglepd és hatdsos volt, testalkatdt pedig
finom, magas ¢és férfiasnak mondhatni. Fejét és kinézését értelmi szép-
ség és hatalom mintdiként lehetett tekinteni. Ugy bardtai mint vendégei
irdnydban kitiing vendégszeretes gyakorolt. Ealing parkban levé hdzd-
ndl pedig sok kertészeti szépséget lehetett litni. Egy fiit és két lednyt
hagyott maga utdn. .

Cholerahirek

— Londonban a julius 27-ével végz6dd héten cholerahalott nem
volt, de az augustus 3-dikdval végz6dén azon betegségben 15-en az aung.
10-dikével végzédbn pedig 19-en haltak meg.

— Indidban jelenleg Peshawur szenved legtébbet, még pedig a
jérvdny nemesak a bennsziilttek kozott pusatit, hanem az angol katondk
koz0tt is, de azt indiai szempontbdl csak kizépzerlinek mondjdk, noha fel-
vehetni, hogy a néppésség 10"/,-a meghetegszik, 5°/, pedig meghal. A be-
tegség nemesak a lapdlyokon dithng, hanem dombos helyekre is kiterjed.

— Adenben szinte fordultak el§ choleraesetek.

— Rémdban valamennyire engedett, de Fresi-noneben és mds
hegyi falvakban nagy erdvel kitort.

— Laraban, Dalmatia, jul. 30-ki tuddsitdsok szerint a polgdrok
kiozott 115, mig a katondk kozott Ssszesen 22 eset fordilt eld.

— Montenegriban folytonosan tart, s noha katona zdrvonallal
koriil van véve, az minden felé gyorsan terjed, igy mdr Kotunska,
Linicsea és Moracska vilgyének lakdi kozott is megfészkelte magdt.

— Siezilidban a dolgok szinte rosszul dllanak. Catania 50000
lakosa koziil tiz napon 4t naponkint 150—170 esett dldozatul. Menfiben,
Girgenti tartomdnyban 5000 lakossal bird falu, szinte igen veszedel-
mesen lépett fel, mert volt nap, melyben 90 cholerahalottat temettek.
Az orvosi, gybgyszerédszi és dpoldi kitelességek a katondk vdllaira nehe-
ziiltek, kik azt bdtran és emberiesen teljesitették. A kénsavas vas dltali
fertdztelenitést nagyban alkalmazzdk, annak oldata Tigyszdlvdn az
utczdkon foly.

— Francziaorszdg 4éli részében a betegség elhdritdsdra
mindent elkdvetnek. A rhéne-torkolati megyének fonoke a polgdrokhoz
intézve a kovetkezd értesitést boesdtotta ki.

»A cholera kiiitott Siczilidban, Leghornban és Genovdban, a pol-
gdrokkal azonban tudatom, hogy minden 6vé rendszabdlyok megtirtén-
tek. Idegenek, kik fert8zottnek tekinthet§ hajékon érkeznek meg, kelld
id8ig veszteglds ald vettetnek. Ekkorik a frivulii kik6t6ben tizenndgy
hajé, kozottiik négy gbzos, vesztegel.“

— Két munkdra kell figyelmeztetniink, melyek czime :

Osservazioni microscopiche ¢ deduzioni patologiche sul colera
asiatico. (Goresdi, az dzslai kolera kdrtandra vonatkozd dszleletek).
Memoria del Dr. Filippo Pacini. Firence. 1854. 22 lap.

Sulla causa specifica del eolera asiatico, il suo processo pa-
tologico e U indicazione che ne resulta. (Az dazsiai cholera sajdtlagos
oka, kdrtana és kezelésének lényege.) Memoria del Dr. Filippo Pacini.
1865. 62 lap.

Ezen két fiizetb§l megtudjuk, hogy Pacini Fiilép tudor sajdt ész-
Leletei alapjén mdr t6bb év elftt kimutatta, miszerint a cholera lényege
lopva nészé novény, mely a belekbe jut, minélfogva Klobnak Bécsben,
T boménak Kélnben és Thierschnek Erlangen tett hasonld észleletei az
6véinél késGbbiek. Felettébb sajnos, hogy az orvosi vildgban mig miuden
szem Németorszdg felé fordul, mdsfelé nem igen tekintenek, s kiilondsen
hogy Olaszorszdgot egészen figyelem nélkiil hagyjdk.

— O —

Vegyesek.

— Pest aug. 24. 1867. — A magyar orvosi kinykiads tdr-
sulat dltal pétilletményként lefordittatott két kisebb mé ,, 4 gydgysze-
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rek blrald feeskendése’ és ,, Az agyiiterek évtomiilése” Erlenmeyer
tr.tél a sajtét elhagyd s a tdrsulat mindazon tagjainak, kik az 1866-
diki évdijat lefizették legkdzelebb meg fog kiildetni; — ismételve fel-
szélitatnak ez alkalommal tartozdsuk lerovdsdra mindazok, kik annak
eleget tenni ez ideig elmulasztottdk.

— A magyar orvosok és termésgetvigsgdlok rimaszombati zdr-
iilésében a jovl évi Osszejovetel holyédiil: Eger vdrosa; elndkiil: Bar-
takovics egri érsek ; alelntkiil : Kubinyi, Fereucz és Flor tr. Pest vd-
ros tiszti féorvosa: jegyzokiil: Kdtai tr. és montedegoi Albert Ferencz
vilasztattak meg.

— A cholera Olaszorszdg déli részeiben ujra emelkedben van. A
jan. 1-t6l jul. 15-ig terjedd hivatalos kimutatds szerint az sszes meg-
betegedettek szdma 63375-re rug, ezek kiziil meghaltak 32094-en, —
Egyes esetek észleltettek ujabban Velenezéhen és Danzigban, Varsd-
ban a jdrvdny mind nagyobb kiterjeddst nyer, belterje azonban esokkent.

— Billroth, sebészet tandra és a sebészi kéroda igazgatdja he-
lyébe a ziirichi egyetemhez Rose Edmund tr. hivatott meg.

—a— A pdrisi vildgm(itdrlat october 1-én be fog zdratni, mert
mdr most a ldtogaték szdma nem oly nagy, mint elére gondoltdk, s a
kiilfoldi kidlliték nagy részét septemberen til Pdrisban visszatartani
nem lehetne.

—a— Mill jésként mondja, hogy el fog jonni azon idé, middn er-
kélestelennek és a tdrsadalomra nézve sértésnek fogjdk tekinteni, ha vala-
kinek sok gyermeke van; de ugy ldtszik, hogy ezen id6 Angolorszdgban
még igen sokdra fog bekdvetkezni, A , Registrar General® utosd évnegyedi
kimutatdsa szerint Angolorszdgban a népesség szdma naponta 957-tel,
tebdt majdnem eczerrel gyarapodott. 1000 emberbél egy év alatt 21-nél
tobb nem hal meg. A ,Medical Times and Gazette“, Stuart Millre czé-
lozva, megjegyzi: ,Ha a dolgok dlldsa igy halad, akkor a bolesészek
daczdra az orvosi gyakorlatban csak a bdbasdg iizése lesz nyereséges.”

T Pleischl egyetemi tandr és Nadherny nyugalmazott udvari ta-
ndesos, régebben tevékeny tagja a prdgai orvosi karnak, kozelebb
Bécsben meghaldloztak.

Hetlkimutatas
a pestvarosi kizkérhdzban 1867, aagust, 16-t01 egész 1867, ang. 22-ig
apolt betegekrdl.
:[e!vett7 elbocsatott] meghalt visszamaradt
bete: gyogyult bete bete
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Létszam fogyott, Legtobb az irvar-, emésztd és 18gzd szervekben
beteg, Hagymadzas 86, Himlds 7, Cholera eset nem fordult eld,

Palyazatok

A Hajdukeriiletbeni d1latorvosidllomds, — melyhez
200 frt. évi fizetds van kétve — ujolag megiiriilvén, annak pdlydzat
utjdni betdltése elbatdroztatott. Azért a pdlydzni kivdndk felhivat-
nak, hogy végzett tanulmdnyaikat s szakképességiket, eddigi alkal-
maztatdsukat s erkdlesi magukviseletét igazolé okmdnyokkal felsze-
relt folyamodvdnyukat a keriilet fGkapitdnyi hivataldhoz folyd év
sept. 1-s6 napjdig anndl bizonyosabban adjdk be, mert a késGbben,
érkezenddk figyelembe nem fognak vétetni.

Kelt H-Boszorményben 1867 évi augustus H-én tartott keriileti
kisgyiiléshél. Hajdukkeriilet kozonsége.

Somorja vdrosdban az orvosi dllomds iiresedésbe jovén, felhivat-,
nak azon orvostudorok, kik ezen dllomdsra igényt tartanak, hogy bizo-
nyitvdnyaikkal és keresztelflevéllel elldtott folyamoddsaikat f. é. sep-
tember 1-éig ezen tandeshoz bekiildjék.

Ezen dllomdssal 200 frt. és 6 6l fa jdr.

Somorja vdros tandesa 1867. aug, 1-én,

Hitzlberger Jézsef vdroshird.

A

PEST, 1867. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA. (Dorottya-uteza 14. sz.)

P Melléklet: A ,Szemészet® 4-dik szdma.




SZEMESZET.

Melléklet az ,Orvosi Hetilap® 35-dik szdméhoz. Hirschler Ignaez tudortdl.

4-dik szam.

Vasarnap, augustus 25-én.

1867.

Tartalom: Graefe tandr legujabb sziirke-hdlyog kivételi miitéte modozatirél. Popper Jozs ef trtél, — Kisebb kozlemények a b
Sﬁrtés éltpl. ta'madt ’szaruti'lyog fogorvesoknal ; gybgykezelési elvek. XXII, A reczegnek hészamzavar kiivetkezgébeni &:ggatvbéorl&s%gxo['
XXIII. Régi konyezésnek villamozds altali gyors gyogyuldsa, — Irodalom. 1, Symptomonlehre der Augenmuskellihmungen, von A. v.

Graefe. 2, Sehen und Sehorgan, Von A, v,

Graefe, — A rokonszenves szemlob tanihoz, Graefétél — Kothartya bajok féuytirési és alkal-

mazkoddsi hibik kovetkeztében, Dr. Schirmertsl. — Gyakorlati észrevételek a szivdrvanylob kérisméjét és gyogytandt illet hirme
— A konypontok zara, Dr, Zehendertdl, — Csontszerd tomlodag a felsé szemhéjban, —{A szemhéjakJ légdagggnfk egay ese?:e(,ﬂeg' o i

Graefe tanar legujabb sziirke-halyog kivételi mitéte
modozatardl ;

a borsodi orves-gyogyszerész egylet junius 3-an tartott iilésében eldadta
Porper JOzskr tr. a miskolezi kozkérhdz igazg. fiorvosa

Régéta dhajtottam a mai szemészet egyik legkitiindbb viv-
ményérél, Grefe legujabb hilyog kivételi miitétérol, a tisztelt tag-
térsak korében emlitést tenni; hanem tartézkodtam attél mindad-
dig, mig sajit gyakorlatomh(l meritett tapasztalatot nem szereztem,
restelvén csupdn azokal ismételni, miket e tdrgyrél folydirataink-
ban olvashattunk,

Nehény hét 6ta azonban négy hilyogmiitétet vittem vég-
hez a nagyhird berlini tanir médja szerint, és igy id6szerfinek tar-
tom, hogy a tisztelt egyesiiletnek szimot adjak e nevezetes mitét
beesértékérol, a mennyiben erre a szerzett tapasatalatok alapjin
magamat feljogositva érzem.

Mindny4jan tudjuk, hogy a sziirke-hdlyogmitét modorai két
fosztdlyba sorozhaték; a mint t. i. a hdlyogos lencse vagy a
l4ttengely irdnydbdl elmozdittatik, vagy pedig a szem belsejéhol
egbszen eltdvolittatik.

Az els6 m6dozat, mely a hilyogmiitét legrégiebb ugyan, de
- legtokéletlenebh methodusdt képezi, a reclinatid’) neve alatt
ismeretes; a lencse eltdvolittatdsa pedig vagy akként torténik,
hogy a lencsét elébb szétdaraboljuk, a természet erejére bizvin,
hogy a lencse elemei felszivattassanak (discissio); vagy pedig
az 4ltal eszkozoljilk , hogy a jegecztestet a szaruhdrtydn ejtett
nyiton keresztiil a szem hétsé csarnokfibél egyszerre kivesszitk —
extractio.

Nyilvdnvalé dolog, hogy a hélyogmitét ezen utolsé médja,
— a kivétel — a legtokélesebb, és hogy dltala a czélt, mely ntdn
toreksziink a lters teljes visszaszerzését, leghbiztosabban és leg-
tartdsabban is elérjiik.

Amde az extractiondl az a bokkend, hogy nemcsak a
legmagasabb technikai tokélyt kivinja meg, — mi csak igen igen
szdmos, 6106 ko n végrehajtott mitét utdn sajatithaté el, hanem
még az is egyik fodrnyékoldala, hogy ha a legszabatosabban is
végeztiik, ha ama szdmtalan akaddlyokat, melyek miitét kozben
felmeriilhetnek szerencsésen kikeriiltik, még akkor is a sikert f6-
leg a z koczkdztatja, hogy a nagy szarulebeny (mely a
szaru mintegy felényi részébol 411) nem tapad oda gyorshegedés
utjén a metszyonalhoz, vagy hogy a szarubdrtya tépldlisa hidnyt
szenvedvén elhomdlyosodik vagy elroncsosodik, és igy az egész
szem elpusztuldsit maga utdn vonja menthetetleniil.

Mig teh4t a régiebb szemészek a hélyog kivételt6l tobbé-ke-
véshé féltek, és az arra valé gydgyjavalatokat a legsziikebb korre
szoritottdk, killonds, részint a hdlyogra, részint az egyéniségre vo-
natkozé koriilményektél tételezvén fel azt, valjon extractio utjin

1) Ide tartozik s d e pr e ssio-téle miitét is.

operdltassék e a sziirke-hdlyog vagy pedig més méd szerint; ad-
dig az ujabbkor szemészei torekvésoket oda irdnyoztdk; hogy a hé-
lyogkivételt akként mddositsék, miszerint ezen mitét
csekélyebb veszélylyel jdrjon, és hogy a siker
ne avéletlen hanem a biztos szimitds eredmé-
nye legyen.

Ide tartoznak Jacobson, Critchett, Schuft (Wal-
dau) és Graefe (végiebb) igyekezetei, melyeknek nem volt egyéb
czélja mint az, hogy vagy olyképen metszessék ki a szarulebeny,
miként annak odandvése gyorshegedés utjdn biztosabban eszkézsl-
tessék ;1) vagy hogy teljes szarulebeny képzodése nélkiil tdvolittat-
hassék el a lencse. (Schuft hilyogkikanalazdsa, Grafe régiebb mo-
dorn vonalos extractioja.)

Messze vinne és jelen eldaddsom keretébe nem is tartozik az,
hogy a hdlyogkivétel kiilonboz6 mddjai birdlatdba bocsdtkozzam.
Elég megjegyeznem, hogy Graefe tanir lingelméjének — vagy
egy év elott — sikerilt, a hdlyogkivételének egy oly mdidozatit
kigondolni, wely ezen csoddlatra mélté mitét elél a legkényesebb
hétrinyokat eltdvoztassa, dltala elérvén azt, hogy

1-8r a hdlyogkivétel majdnem minden esetbhean
gyakorolhatd ; a reclinatio, discissio, s régiebb modori extractio,
nem egyébbel mint torténelmi becsértékkel birvin ezentul ;

2-or hogy a siker a lehet6 legbiztosabb és a szemgolyé el-
roncsosoddsa a legritkdbh események kozé tartozik; (100 mitett
szem kozill taldn 4 Graefe statistikdja szerint) ;

3-or hogy a hdlyogmitét, kiilontsen a kivétellel jirs nehéz-
ségek jelentéktelen szimra leolvadvdn, ezen miltét Kivitele any-
nyira dtalinosittatik, hogy az extractio nem csupdn a szemészet
nagyai kizérflagos birtoka leend, hanem ezen szakma szerényebb
napszdmosai is a miitétek eme legmagasztosabbak egyike gyd-
uybreiben osztozhatnak.

Hzeket elore hocsdtva, mielott miitett eseteimet szerencsém
lesz bemutatni, legyen szabad, a miitét technicismusdt roviden
megemlitenem.

Léssuk elébb a miiszereket. Ezek kétfélék; részint
olyanok melyek csupén a kérdéses miitét czéljainak felelnek meg,
részint pedig olyanok melyek mds szemmiitéteknél is hasz-
ndltatnak. o

A sajiitsgos miiszerek kovetkezok :

1.a Graefe-féle ruganyos pillatartd (eleva-
teur) mely a régiebb Snoden-féle pillatart6tél abban kiillonbozik,
hogy amannak fgai hosszabbak, és csavar dltal tetszés szerint
rogzithetok ;

2. a keskeny pengejii Graefe-féle hilyogkés ;

3. egy éles hegyii szemhorog ;

4. egy hosszu nyaku, sajitsigosan hajlitott, gombélyded, vi-
julattal ellatott Daviel-féle szemkandlka ;
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A tobbi maszerek melyekre még szikségiink van, ezek :

5 egy rogzité csipesz;

6. egy szivirvéinycsipesz (én a Fischer-félét haszndlom);

7. egy lapjéra hajlitott finom olldeska.

A miitét maga kovetkezdleg hajtatik végre.

A hanyat fekvé beteg mellé — az dgy szélére — a miitd
leiilvén, és a miitét ald veendo szem héjjai kozé a pillatartét al-
kalmaztatvén, a bal kezébe vett csipeszszel (a bal szem miitételé-
nél) rogziti a szemgoly6t, azt annak alsé s belsé részén megfogvén;
jobb keze a Grafe-féle késecskét akként vezeti a szarubdrtya széle
felé, hogy éle felfelé legyen irdnyozva, a kés hegye pedig a szaru-
sz6é] hatdrdn ) azon ponton szuratik be, mely a szarn hatod vagy
nyolezad szegvényének felel meg, azaz mintha a miité a szaru fe-
liletéb6l a hatod vagy nyolezad részének megfeleld lebenykét
akarnd kimetszeni; a miiszer hegye tovibb4 ne egyenesen azon
szemkdzti belsé pontra legyen irinyozva, hova a kiszurdsndl kel-
lend esnie, hanem le s befelé irdnyoztassék mintha a szemgoly6
kozéppontja felé akarndnk hatolni. (Ez azért javasoltatik, hogy a
szemhdrtydk ne rézsit, hanem egyenesen metszessenek keresztil,
mi 4ltal a nyilds, melyen a lencse eltdvolitandd, tdgasabbd vdlik.)

Mihelyt érezziik hogy a késhegy a csarnokba hatott, a mi-

szer nyelét lebocsdtjuk, és pengéjét egyenesen a beszirdsi pontnak

megfeleld tuloldali ellenpont felé bitran toljuk elére, a Kkiszurdst
ismét a szaruszegélyén eszkozdlvén. A mint a kiszdrds megtortént,
miel6tt a miiszert tovdbb tolnék, a penge éle a miité felé forditta-
tik kissé, s a metszés a miiszer ilyetén tartdsa alatt bevégestetik.

Ezzel a miitét elsé mozzanata be van fejezve, kivetkezik a
mésodik, melyben az iridectomidt viszszik véghez; a
szivarvany sz6l6t t.i. a Fischer-féle csipeszszel megfogjuk, és a
kihuzott hiromszdgletii darabkdt a segéd a készen tartott ollécskd-
val elmetszi, kelldleg vigyfzvén arra, hogy a szarulebenyke széle
meg ne sértessék.

A mitét harmadik mozzanata abb6l 4ll, hogy a
miitd az éles hegydl horoggal a sebszélen keresztiil a csarnokba ha-
tol, és itten a hdlyog alsé végéhez érvén, a hegyet a lencse felé
forditva, annak tokjdt két parhuzamos irinyu vonalban felhasitja,
mire aztdn a horog lapostartdsban kivezettetik.

A negyedik mozzanatban a lencse kifejtésére ke-
riil a sor. Ha a hédlyog puba édlloményu, akkor az gydnge nyo-
mésra, mely a sebszél kiilsé szoglete tdjékdra gyakoroltatik, ma-
gét6l kibugyan ; ha pedig a hélyog kemény d&lloményu meg na-
gyobb kiterjedésd, akkor a kaldnt a seb nyitjén oly médon vezet-
jiik be, hogy annak véjulata a lencse mogé juthasson, mire aztén
az egész lencsét konnyi szerrel kivehetjiik.

A mitét 6t6dik vagyis végsd mozzanatéban a szem lan-
gyos vizzeli lemosdsdval és annak szorgos bekotésével foglalkozunk.
Az utébénds a legegyszerlibb. A kotés naponta véltuztatik és ligy
meleg vizbe mértott puha szivacscsal a szemtajék lemosatvén, ujra
bekottetik. Legf6bb gondot arra kell forditani, hogy a beteg csen-
desen, nyugodtan és hanyat fekiidjék és hogy a szoba tokéletesen
elsotétitve legyen. Az étrend folyékony vagy igen puhdra fott bte-
lekre szorittassék.

* *
*

Az im ént leirt mtéti méd szerint a mult hetekben kovetkezd
eseteket kezelvén, azoknak rdvid leirdsira legyen szabad dttérnem.

1) Graefe a be- és kiszlrast a tiilkhdrtyiba, 14—/ vonalnyira a szaru-
sz6lt6l, ejti; én szdmos a hullin tett kisérleteknél meggydzédtem,
miszerint ha G, tandcsdt kovetem, az iivegtest részletes elGesése sok-
kal konnyebben idéztetik 1, miért is fenntebbi méd szerint miiteszek,
s legalibb eddig nincs okom hogy masként cselekedjem. Ldsd a
masodik mitéteset torténetét,
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Els6 eset. D. T. 48 éves napszémosnd. Atyja mindkét
szemére vak volt; az egyik Szab 6 tr., volt orszigos szemorvos,
mésik Fabini tandr 4ltal operdltatott, sikerrel esak az utébbi.
Betegiink jobb szemével koriilbeldl egy év 6ta, a viligosség meg-
kiillonbdztetésén kiviil nem 14t semmit; bal szeme ot hé elott
ugyanazon sorsra jutott. Vizsgdlatndl mind a két szemen a sziirke
hilyogot tokéletesen kifejlddve, megérlelve taldltam; a ldgynak
tetsz6 kérges dlloményon keresztiil, magja tomornek tetszett.

Méjus 8-4n tortént a miitét; kiilonds, hatriltaté korilmény
miitét kdzben nem merilt fel.

9-6n. A beteg alig érez fijdalmat a miitett szemben, csupén
homloka és haldntéka tdjdn koszvényes hasgatdsokrél panaszkodik.
A kothdrtydn a chemosis-féle 4Allapot kdzépszerii mérvben Kkifej-
lédve. A szaru tiszta, fényl. A lita tdg, tisztin feketlik, hélyog-
maradvinyoknak benne semmi nyoma. A roppant fényiszony miatt
az elejébe tartott njjakat meg nem kiilonboztetheti.

14-én (hatodik nap a miitét ntén). Az egész id6 alatt fijda-
lomrél alig tett panaszt. A kothértyalob tiinetei naprél napra alébb
hagynak. A liter6 naponta javult, a kéz ujjait, valamint nagyobb
targyakat is, gyorsan és tisztén kilonboztet meg.

19-én (a mitét utdn 12-ik napjin). A kothértya beldvellése
igen csekély, a tilkhdrtya fehér szine, kivilt a szogletek tdjin el6-
tiinik. A szaru rendes, l14ta tiszta, alsé koriilete rendes kerekded-
ségli; a littehetség teljesen kielégitd, az 6ra mutatéit, fekete tab-
ldra krétival irt betiiket, szdmokat (Jeeger 18—20 szdm\i mint4jé-
nak megfelelket) minden habozds nélkil elolvassa, szinekre azon-
nal red ismer.

Junius 3-4n. A miitett egyén az orvos-gybgyszerész egy-
let havi iilésében jelen volt tagtdrsaknak bemutattatott, a midén a
vildgossdg irdnti érzékenységen kiviil, a szemet helyredllitottnak
lehetett tekinteni. Junius 15-én az egyén, kivénsigéra haza bo-
csdttatott, jobb szeme miitétét az Oszre ohajtvdn halasztatni.

Az utékezelés, a mitét elsé napjatél kezdve, csupin abban
dllott, hogy a miitett szemet naponta langyos vizzel, finom, puha
szivacsdarabot abba mértvén, kimostam és aztin gyenge nyom-
kotést alkalmaztam. Atropint csak egyetlen egyszer (a miitét utdni
6-ik napon) cseppentettem be.

Misodik eset. L. Pdl, 75 éves elaggott csizmadia, mind-
két szemén 4—5 év 6ta kifejlett, keményded dllominyu szirke-
hélyogon kivill, a szemhéjak kothdrtydjén idilt, apré szemesése-
dések képzidésétol kisért lobfolyamat észleltetik, mely kérdllapot
ellen, méj. 3-t61 — felvétele napjétél — 12-ig kezeltetvén (kénsavas
rézélegféle jegeczezeli érintések), a lobos tinemények annyira el-
multak, hogy a miitét végrehajtdsa akaddlytalanul megtorténhetett.

A vonalmetszés be- és kiszurdsi pontjai, ez esetben a tiilk-
hértydba, /> vonalnyi tévolsigban a szaruszéltl estek, és daczéra,
hogy ekként a sebszél elég tig vala, a szemtekére alkalmaztatott
csusztaté nyomdssal (Sehlittenmaneuvre) a lencse kifejlesztése nem
sikeriilt, kénytelen 1évén a kandlhoz folyamodni, melylyel aztin a
lencsét konnyii szerrel kiszabaditottam. Az egész miitét kozben a
beteg folotte nyughatatlan volt, szemgoly6jit ezen perczekben, hol
a rdgzités megsziint folytonosan ide s tova forgatta, minek tulaj-
donithaté, hogy az iivegtest részbeni kifolydsit nem akaddlyozhat-
tuk meg. A kifolydst véleményem szerint konyithette az is, hogy a
vonalmetszés a tilkhdrtydn ejtetvén, nagyobb rés nyilt az iiveg-
test eldesésére, miért is a kés6bbi miitéteimnél a be- s kiszurdst a
szaruszélen viszem véghez.

Miitét utdn a lta tiszta fekete volt és a szem szokott nyom-
kotéssel biztosittatott. Mdsnap reggel a beteget a legrendetlenebb
helyzetben fekve taliltam, a nyomkdtés le volt oldva, s az dpol6tol
értesiiltem, miszerint minden igyekezete s figyelmeztetése daczdra
a miitett beteget megnyugtatni s nyugott fekvésben megtartania
nem lehetett. Megvizsgdlvén a szemtekét, a mellsé szemesarnokot
genynyel telve szemléltem. A beteg még négy napig maradt a
kérhdzban és miutdn a mésik szeme miitétét késobbi idore kivinta
halasztatni, mdjis 16-4n kibocsattatott.

Ezen mitét kedvezotlen kimenetelét részint a beteg nyugta-
lan magaviseletének, részint az iivegtest részletes eléesésének
tulajdonitom, az utébbit pedig nagyban eldsegi-
tette a tiilkhdrtydba es6 vonalmetszés.

Harmadik eset. Z. Mityds, 57 éves kiszolgilt katona
S.-Patakrél (Zemplén), csalddjiban a sziirkehdlyog igen otthonos,
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mert atyja, aryja s nénje szinte ily médon vakultak meg. Jobb
szemére mar 15 év 6ta nem 14t semmit, bal szeme 5 év elott ve-
szitette el ldttehetségét. A suiirke lencsehdlyog mindkét szemen
tokéletesen kifejlédve szemléltetett.

Mé4jus 21-én tortént a bal szemen a miitét ; egyes mozzana-
tai alatt semmi rendellenesség nem fordult eld, a hdlyogos lencse
kemény dlloményu 1évén, magdtél — azaz egyedil nyomdsra —
nem jott ki, hanem kandlkdval kelletett kivennem. Harmad napra
— mdjus 23-4n — a kothdrtya beldvellése igen mérsékelt foku,
konyezés csekély, fjdalmat alig érez a golyéban. A lita felsd ré-
sze tiszta fekete, alsé kornyékén pehelyszerii tokmaradvanyok szem-
léltetnek ; az eléje tartott ujjakra gyorsan rdismer és szabatosan
megszdmldlja. Mdjus 31-én : A lefolyds legrendesebb, a 1dtds nap-
rél napra tisztibb. Junius 20-4n: A nyomkotés eltdvolithaté, a
kothdrtydn belovellésnek semmi nyoma, a szaru rendes, a lita fe-
kete, a tokmaradvinyokbdl alig 1atszik tobbé valami, a beteg 14t-
ereje teljesen kielégito, egy fekete tdbldcskdra irt szdmokat, beti-
ket (Jeeger 17—-20 szimu mintdjdnak megfeleloket) gyorsan
elolvas.

Negyedik eset. H. Jozsefnd, 46 éves Tolesvira (Zem-
plén m.) valé kintornd, jobb szemén két év dta, a balon tiz hé Gta
vildgossdgon kiviil nem ldthat semmit ; a sziirke-hdlyog ugyneve-
zett érettsége mindkettén egyardnt volt megfigyelhetd. Mdjus 28-in
hajtottam végre a miitétet a bal oldalon. Midén a késhegygyel a
csarnok kozepéig értem, a szivérviny oly hirtelen hizédott Ossze,
hogy a miiszer hegye egyszerre eltiint — a rekesz belsé fele dltal
elfedetvén ; kénytelen voltam tehdt a miiszert vagy egy félvonal-
nyira visszahuzni, hogy azt a szem hdtsé csarnokdbdl kiszabadit-
hassam, csak aztdn a szarumetszést bevégezvén. A szivirviny ki-
metszése utdn jelentékeny vérzés kovetkezett, ugy hogy a mellsé
csarnok egészen megtelt vérrel, a hilyogot vastag vériéteggel be-
fodvén. Miutin az elevateur-t a szempillik kozil kivettem s a
szemgoly6t az oda tapadt vértél letisztitottam, a szarubdrtydra al-
kalmaztatott gyenge nyomds dltal a vért a szemesarnokhl is any-
nyira eltdvolitdm, hogy a hilyog ujra ismét dtlatszédott. A mitét
tobbi mozzanatai aztdn minden akaddly nélkiil végrehajtattak. A
kaldnkdval kivett lencse kérges dllomdnya az ujjak kozott szétdor-
zs6lhetd (pépes) s meglehetds nagysdgu kemény magot foglalt ko-
rill. Médsnap (29-6n) a kothirtya belovellése meglepé csekély mérv-
ben mutatkozott, a csarnokban vérémleny van jelen, mi az elébe
tartott ujjak megkiilonbdztetését akaddlyozza. Atropin cseppente-
tik be. 80-4n (48 éra a miitét utin) a lita erésen kitdgult és a
vért6l megtisztult, az ujjakat jol killonbozteti meg. 6-4n a latds
naprél napra erdsbiil, aprébb tdrgyakat, mint kulesot, az 6ra muta-
téit sat. gyorsan megismer. A lob-tiinetek szemlitomdst oszlanak.
Junius 25-én: A nyomkités levétetik, a miitett szemen, kivéve a
szivdrvanybeli résecskét, a legkisebb rendellenesség sem [Gdozheto
fel. Kozépnagysdgu szémokat és betiiket tisztdn elolvas. Minden
6rdban kibocséttathatik a korhdzbél, miutin mésik szemét jelenleg
nem hagyja miitét ald venni.

Kisebb kozlemények a gyakorlatbdl.

XXI.
Sértés dltal tamadt szarutdlyog fogorvosokndl ; gydgykezelési elvek.

Ha tekintetbe veszem, hogy gyakorlatunkban minden nap sok
oly eset forddl eld, hol lakatosok-, kovdcsokndl sth. kisebb vas-
vagy més fémdarabok pattannak a szaruhértyédra s ott beékelédnek :
hogy tovéibb4 az idegen test eltivolitisa utin a feliletes llomdiny-
hidny csakhamar beheged még akkor is, ha az idegen test par na-
pig fészkelt a szaruhdrtyiban s korldtolt genyedést gyiiri alakjd-
han elbidézett ; feltiinének kell mondanom azon tapasztaldsomat,
hogy fogmiitét alkalméval a mité szemébe pattant toredék mind-
két dltalam észlelt esetben szarugenyedést, sot az egyikben nagyobb
terjedelmii pusztitdst vont maga utén. Ily feltiing ellentéttel szem-
kozt eleve kell azon gondolatra joniink, hogy ezen 1itébbi esetekben
a szaruszbvet nagyobb zizéddst valamint a folhdm nagyobb kfirt
szenved mint az emlitett mesterembereknél, mit mér maga a nagy
f4jdalom tesz valésziniivé, melyet e betegek éreznek, de mdsrészt
el nem szabad hallgatnom, hogy mindkét dltalam észlelt esetben
magéban a gyégykezelésben is taldlhaték taldn oly mozzanatok,
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melyeknek legaldbb egy bér csekély része a felting lefolydsnak
tulajdonithaté. :

1863. oct. 14. B. jeles fogorvosunk jott hozzém déluténi idé-
ben, nagy féjdalomrél panaszkodvdn, melyben bal szemében egy
nap 6ta szenved kis sértés kovetkeztében, mi ugy tortént, hogy egy
kliense fogkivét miszerrel eltivolitvdn, egy kis darabocska szemébe
pattant. Nem sokdra a sértés utin a fijdalom fokozédott, ugy hogy
hideg borogatést kellett alkalmaznia, késébben 6lmos vizzel, mely-
hez mékonyfestveny vegyitteteit, de minden legkisebb eredmény
nélkiil, miért is az éjszakit dlmatlanul toltotte. A bal szem kiilsejo
a szemhéjszélek vorossége és duzzadtsdga dltal drulta el izgatott
dllapotdt ; bé konyezés, némi fényiszony és elég nagy 4taldnos
kothdrtyaalatti belovelés voltak jelen. A szaruhdrtya feliletes
vizsgdlatndl tokéletesen épuek litszott, de szoros kutatdst ki nem
keriilhetett egy igen apré folhdmhidny a ldta alsé széle tdjdn, oly
igen apré, hogy egy épen jelen levd iigytdrsam, ki tokéletes 14t-
erének orvend, azt feltaldlni nem birta. A hidnyos rész kozepe ke-
rekdednek l4tszott, de fel és lefelé csikszertien terjedt és igen gyenge
homdlyba ment 4t, mi az egészet némileg hasonlévd tette azon
boneztani lelethez, melyet kisded ujjai dltal okozott szarusértésnél
taldlni szoktunk. A ldta igen sziik, lomhén mozgé.

Rendeltem a betegnek nyugalmat sotét szobdban, gyenge
hashajt6t, mdkonyt a homlokra. Az igen vérmes egyénnél 8 naddly
alkalmazdsa a lobfolyamat kezdetén anndl inkdbb ldtszott javalt-
nak, mivel ettél egyszersmind a nagy fijdalomnak némi enyhitését
virtam. Javasoltam tovibbd a hideg helyett, mit a szem rendesen
nem tiir ily koriilmények alatt, légymeleg vizzeli borogatést, f6-
kép pedig a szemhéjak folytonos lezdrdsdt.

Oct. 15. a kis 4llomdnyveszteség valamint a kdrnyezé homdly
sokkal 14thatébb, ugy hogy kevéshé gyakorolt szem figyelmét sem
keriilhetné ki tobbé; a beloveltség véltezatlan: a fajdalom oly nagy,
hogy az éji 4lmot hdboritd. Ujra 6 naddly. Szunyal '/, sz. tobb
adagban. Langyos borogatds. Oct. 16. A sértés helyén t6bb mint
kendermag mekkorasdgu tdlyog, mely a szaru felsé
rétegeit elfoglalja és '/, vonalnyival tilemelkedik a felileten.
Szine mér élénk sdrga. A beteg '/, szemer morphium daczdra,
mit dsszesen vett, az éjjel nem birt aludni, de a fijdalom most mdr
igen mérsékelt. Illatos meleg borogatdsok. Oct. 17. Az elmdlds
mér is megkezd6dott s pedig mind a kozepén, hol a tdlyog lelapult
6s feliilete felernyedett, mind korzetileg, hol gyiiri alaku fekély
tdmadt, mely a kéros szivetet az ép szaruszovettdl elvilasztja; fel -
tiin, hogy a tiilkhdrtya tdjén a kiilsé egyenes izom lefolydisa koriil
tobb kisebb-nagyobb véromleny lépett fel a kothdrtyiban., Fdjda-
lom mér alig van, alvés meglehetdsen nyugodt. Oct. 18. T3bb mint
kétharmad része a gyiriifekélynek tiszta és 4tldtszd, szélei mind
ki- mint befelé simulni kezdenek. A beteg a langyos borogatést,
mi neki igen j61 esik, folytatja egész nap, éjszakdn aluszik.

Miutén minden veszély elhdritottnak litszott, a fekély igen
szabatos médon tisztulvén és simulvén, Bécsbe siettem, hol siirgds
teendém vért rdm, mely utazdst kiilonben a méltén aggéds beteg
iigytdrsam kedvéért mér pdr nap 6ta halasztottam volt. Bar legke-
véshé sem kételkedtem, hogy a felgybgyulds a rendelt nyugalom és
langyos kezelés mellett rdvid id0 alatt megtorténendik, mégis ked-
ves meglepetéshen részesiiltem, midon négy napi tdvollétem utdn
a fekélyt majdnem behegedtnek taldltam. Még egy hétig tartott,

¢ mig az uj folhdm némi homdlyt mutatott, de ezentul a felderilés

nagy léptekkel haladott elore, ugy hogy 4 hét mulva mér csak ne-
hezen lehetett homélyt a szaruhdrtyén felfedezni.

Koriilményesen adom elé e részleteket, mivel ugy hiszem,
hogy a gondolkozé és gyakorolt orvos elétt ezen eset némi érdekkel
és tanusdggal bir. M4r a sérilés erdmivi része, kéroktani tekintet-
ben is sajétsdgos és mivel folderiti egyikét azon veszélyeknek, me-
lyeknek az orvos hivatdsiban naponta ki van téve, még inkdbb
mélté emlitésre. Tovibbé a feltiiné fdjdalom és heveny lefolyds va-
lamint a tdlyogképzédés, mely tiinetek — a mint fennt mondém
— mesterembereknél a szembe pattant apré térgyak éltal bir a
szaruszivetbe beékeldodnek, taldn soha el nem fordulnak. Igen le-
hetséges, s6t valészinii is, hogy ott, hol a kis kemény szélka visz-
szapattan a szarufeliiletrél, tompa nem pedig hegyes éles véggel
érte azt, s azért a zuzdédds is nagyobb mint ott, hol finom hegyes
vége a folhAmon keresztil hatvdn, veszteg marad. Legaldbb ugy
kell vennem az emlitett hatdskilonbséget, ha egy mdsik sokkal me-
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részebb feltevényhez nem akarok folyamodni, mely abban éllana,
hogy a hepattand idegen test vegyi vagy inkibb szervi min6ségében,
mely rothaddsban levé anyagokat hoz a szarnszdvetbe, rejlenék
mintegy mérges befolydsa. A késébben emlitendd mdisik esetben
egy rothadé foggyokérnek toredéke pattant a szembe, mi még in-
kébb kelthetne fel ily gyanut, mint a fogko jelen esetben.

T8 fontossigu itt valamint més testrészek sértéseinél kétség-
kiviil a seb eredeti mindsége, értem a régi felosztist vigott és sza-
kitott, vagy tiszta és zuzott sebekre. Hogy sokféle drnyalattal érint-
keznek egymdssal, tudva van. Nem igen tévedhetni, ha felteszszik,
hogy a tobbnyire finom, vékony és éles végl vasszilka midén a
foludmon keresztiil hajtatik, tisztdbb sebet ejt kisebb zuzdddssal,
mint a szabdlytalan felaleti, alkalmasint érdes fogkd- vagy csont-
darab, mely a f6lhim terjedelmesebb részét elszakitvin, ecyszers-
mind a szomszédszivetet erdsen megrazkidtatja. Kiilonds figyelmet
érdemel egyuttal épen a folhdm ezen erdszakteljes és terjedelmes
eltdvolitdsa azért, mert magdban birja elegendden megmagyardzni
az iszonyu fijdalmat, melyet az ily médon lemeztelenitotett ideg-
rostok szikségképen okoznak.

E kérdések megpenditését a szakemberek tovibbi tapasuta-
ldsdnak fennhagyvén, itt csak figyelmeztetni akarok a bonczlelet
kiilonbségére, mi a més tekintetben hasonlé — sit venia verbo —
lakatos- és kovdessértést az emlitettekttl kezdettdl fogva megkii-
lonbozteti. Mig t. i, amazokndl rendesen kisebb-nagyobb vasdara-
boeskdt, tobbé-kevéshé fiiggélyesen beékelve taldlunk a folhdmban
s néha a szaruszovet felsé rétegeiben, ha pedig az késobben megint
kiesett volna, rendesen kerekded sekély bemélyedés és dllomdny-
veszteség homdlyos felszinnel jellemzi a sértés helyét : addig a mi
eseteinkben a sértés kiilleme inkdbb a fennt emlitett ujjkarczolds
tulajdonait hozta emlékezetembe, mely azdltal van leginkdbb jel-
lemezve, hogy a folhdm egy helyen hidnyzik s hogy feliilete tényes
és a szovel atldtszd.

Végre pir észrevétel a gydgymddra nézve. Eljdrdsom ma
lényegesen kiilinboznék az akkoritél, bér vezérelveim legkevéshé
sem vdltoztak azéta. De eszkozeink, alkalmazdsi késziileteink
jobbak, tékéletesebbek. Hasonlé esethen — a mint olvaséim tébb
kértorténetbol tudjdk — nyomkotést alkalmaznék, szunyalt bor ald
fecskendezvén. Nem tudom, hogy az itt vézolt kéresethben birta
volna-e a nyomkotés a tdlyogképzodést elhdritani, de ujabb tapasz-
taldsaim legalibb figgdvé teszik e kérdést eléttem. A mi pedig
kétséget nem szenved, az a fdjdalmak kordbbi esilapitdsa, mit e
gybgyméd dltal elértem volna; igen nagy elony az, mit a Pravaz-
féle fecskendének koszonhetiink, mert az éji nyugalom biztositdsi-
val a helybeli baj sokkal kénnyebben sziinhetik meg. Magét6l ért-
het, hogy a langyos borogatdst még ma is alkalmazndm, kiilond-
sen csilapité j6 hatdsdt régen ismervén oly esetekben, hol a szarn-
folhdm fris sebeken hidnyzik, mely esetekben ellenben a hideg
borogatds nemesak a fijdalmat nem estkkenti, de a netdn kikeril-
heté genyedést bizton vonja maga utdn. Most Graefe miitettek-
nél ajénlott methodusa szerint a nyomkotést felvdltva langyos
borogatéssal alkalmaznék — ha egydtaliban a tdlyogképzodés- vagy
genyedésre valé hajlam mutatkoznék. Még meg kell emlitenem,
hogy naddlyokrél ma mdr sz6 sem lenne. Nem mintha azoknak
véleményét osztandm, kik azt mondjék, hogy a naddlyok fris sebek-
nél elémozditjik a genyedést, de meg vagyok gyozidve arrél, hogy
semmi médon nem haszndlnak hasonlé esetben.

A misodik idevigé tapasztalisomat csak péar széval érin-
tem, mert a beteget csupin mint tandcsadé (consiliarius) ldtogat-
vin, kevés jegyzetet taldlok konyvemben. Itt a sértés piczike
csontdarab 4ltal tortént, mely a szembe pattant, mikor az illeté
rosz foggyokeret akart kihuzni. A sértés utdni 5-ik napon ldttam
elészdr a beteget, ki még akkor is iszonyi fijdalmakat szenvedett,
melyek 6t aludni nem hagytik: Jeges borogatisok, melyek a sér-
tés napjatél fogva majdnem folyvist alkalmaztattak, elbb igen j6
hatdssal voltak, de most mér legkevéshé sem csilapitjik a kinos
fdjdalmat. Igen nagy beldvelés mellett a szaruhdrtya feliilete nem
mutatta rendes fényét, hanem bizonyos bégyadtsigot, a nélkil
hogy legkisebb homély lett volna jelen. A szaruhdrtydnak belsd-
fels6 negyedében, de egyszersmind a sziik 14ta t4jra csikosan ter-
Jedvén a folhdmhidny, itt is karczoldsra emlékezteté mindséggel,
csakhogy ezen esetben szélesebb helyre terjed, mint az elsében.

P o

A hideg borogatds kétes becsérél ugy is meg lévén gyd-
z6dve, langyosakra valé dtmenetet javasoltam; a tobbiben az igen
jirtas és lelkiismeretes részvéttel eljiré kereld tigytdrsammal
egyiitt kezelvén a beteget a fennemlitett elvek szerint. De hidba.
Mésnap mér a genyedési folyamat kikeriilhetlennek nyilvénult, de
oly nagy terjedelemben lépett fel a terimbeli besziirodés, hogy a
felldgyulds bedlltdval a szaruhdrtya dtfurdsa és a szivirvinyhdrtya
elGesése meg nem akaddlyoztathatott. Hosszu hetegség utén terje-
delmes heg, a l4ta majdnem tokéletes elfedésével maradt hdtra,
mely dllapoton a késébben véghezvitt ldtaképzés lényegesen nem
valtoztatott. .

XXIIL

A reczegnek hoszamzavay kivetkeztébeni visszeres vérbdsége.
(Hyperaemia venosa retinae ex dysmenorrhoea.)

T. E., 21 éves kisasszony Gyorbol, édes anyjdval mult tavasz-
szal Pesten 1d6zott, midon egy reggel felkelvén, észrevette, hogy
jobb szemével kodot 145, mely a tdrgyakat tobbé-kevésbé beboritja
és homdlyossa teszi. A vildgosség behatdsdnak tulajdonitottik ezen
kellemetlenséget, mivel 4gydval szemkdzt a folyoséra nyilé uveg-
ajt6 volt. De méskiilonben is roszul érezte magdt fejfijisban szen-
vedvén; valamint az sem keriilte ki figyelmét, hogy a hészim,
melynek bedllani kellett volna, meg nem jelent. A rosszullétis
nem engedvén, s6t novekedvén, mart. 21 engem felkerestek.

A beteg feltiinden szép termetii, magas, erds lefiny, igen pi-
ros arczszinnel, fejfdjasrl valamint csekély torokbajrél panaszko-
dik, f6kép pedig a jobb szem ldterejének hanyatlésa aggastja,
mely 10 nappal el6bb kezdddvén, most mér nagy fokot ért.

A vizsgilatndl feltinik, hogy két szemmeli irdnyozdsndl a
jobbik kissé kifelé fordul (1'/4'"), de azonnal beigazodik,
ha a bal szemet befedem. A bels6 egyenes izom, valamint a szem-
teke tobbi izmai rendesen miikddnek, ugy hogy a csekély diver-
gentidt a latzavar mésodlagos tiineményének kell tekintenem, mi
igen feltind oly bajndl, mely csak 10 nap el6tt timadt. Egyszers-
mind keresztedzett kettdslatds (diplopia cruciata) van
jelen, kelld ardnyban a rendellenes irdnyozdssal, mire kiilonben a
beteg csak a vizsgdlat alatt lesz figyelmessé, a jobb szemnek képe
oly bigyadt levén, hogy gyertyikkali vizsgélat szikséges e tiinet
nyilvénitdsdra. Jager 20 sz4mAb6] csupdn az elsé betit ismeri fel
6-re, de akkor is nagy homélyban és nem, ha egyenesen ré néz,
hanem ha szemét erélyesen felfelé forgatja.

A 14ttér szikiilést vagy félbeszakaddst nem, de magy ko-
sépponti kodot (centrale scotoma) mutat, mely a kdzéptél
minden irdnyban terjedvén, hatdrat felfelé kisebb, lefelé nagyobb
tavolsdghan taldlja a kozépponttol.

A szemteke kiils6leg 14that6 részei viltozdst nem mutatnak,
a l4tdt kivéve, mely 2 dtméretii s alig huzédik dssze a fény be-
hatdsira. A szemtiikorrel a litidegdombesa széleit tisztan kivehetni,
bér még sem oly 6lesen, mint a bal szemben ; a dombesa maga fel-
tiinden vords és a kozépponti visszerek oly tdgula-
tot mutatnak, hogy legaldbb kétszer vastagab-
bak a bal szeménél. A bal szem rovidlaté (M '/%), ugyan-
ezen fénytorési fok a beteg szemen is 14tszik létezni. Léza nincs.

Nem vala nehéz, a fennt nevezett kérismét feldllitani és a
szerint észszertien eljdrni. A beteget, ki mindaddig egész nap jart,
milatott és este a szinhdzat 1itogatta, most sotét szobdban marasz-
taltam és gyenge diaetdra szoritottam; 10 naddlyt ajéltam a ha-
ldnték és fiil tAjdra; belsbleg keserii vizet. Mdr mds nap kis javu-
lés mutatkozott, de még mdrcz. 23-4n betitket nem képes litni. Ej-
szakaa hészdm bedllott, mire 24-6n nagy javuldst
lehetett a beteg oroméreészrevenni. A ldta mér
elég élénken mozog, a divergentia hidnyszik
Jaeger 12 sz konnyen olvas; a lattért még kozépponti
homély boritja, de az mind terjedelmében mind siriségben csak
kis maradvénya annak, mi volt. Siirgts teenddk végett 25-én haza
utaztak, az ottani orvoshoz intézett értesité soraimmal. Minthogy
a gyégyulds oly bémulatos gyorsasdggal 1épett fel, nem kételke-
dem, hogy nemsokéra tokéletesen helyre dllott a beteg ldtereje.

Ugy gondolom, hogy a hészdm elmaraddsa és a reczeg vérg
bésége kozti kapesolatot ezen esetben gyakorlé orvosok szivesen
fogjik elismerni mint oly feltevényt, mely az egész megjelenési
médbél valamint a lefolydsb6l onként folyik. A divergentia friss
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littompulatban ritkasig, melyre taldn ez esetben a rovidldtds 4ltal
kedvezett izomegyensuly zavara (Strohrung des Gleichgewichts)
t. i. a talin 1étez6 dynamicus kancsalsig (dynamiseche Divergenz)
hajlandévé tette a megtimadott szemtekét. Ezen kérdést csak ké-
s6bbi szorosabb kutatds derithette volna fel.

XXIII.
Régi konyezésnek (Dacryorrhoea) villamozds dltali gyors gyogyuldsa.

Tobb év elott a , Wien. Med. Wochenschrift-hen figyelmez-
tettem a kinyezés bizonyos eseteire, melyek leghiztosabban gyo-
gyittatnak villamozdssal, a baj nem a kényvezetés szerveinek belso
mindségében, hanem a szemhéjzdrizom ama részének
meghetegedésében taldlvdnmagyardzatit, mely
a konycsatorndcskdt korilvevén atomlifelé vo-
nul. Azéta alkalmam volt, személyes érintkezésben tobb szakem-
bertél, kilonosen 1865. Horuert 61 Zirichben megtudni, misze-
rint ebbeli tapasztaldsomat utmutatisom mellett 6k is észlelték és
megerdsitve taldltdk. Az ide vigé esetek ritkdk, miutdn figyelmem
daczdra pdr esztendd Gta hasonld kéresetet nem littam.

Mult februdr héban a pesti kereskedd Jank P. (56 éves) hoz-
z4m jott azon panaszszal, hogy 3 év 6ta bal szeme folytonosan ko-
nyez, elannyira, hogy zsebkenddvel szim alapszor kell arczdt t0-
ritlnie, mi a bért izgatja és azonkiviil a tdrsadalmi életben is igen
kellemetlen. Nagyobb mértékben konyez a szem szabad levegén,
kivaltképen hideg és szeles idGben, de még szobdban sem sziinik
meg soha tokéletesen. Nem gondolom, hogy valamit tett ellene.
Mir a vizsgdlat kezdeténél lettem figyelmes arra, hogy a bal alsé
szemhéj belsd vége felé nem mutat annyi finom kis
rédneczot mint az egészséges oldalon. Az alsé kdnycsa-
torna a jobb szeméhez hasonlitva (midén mindkét szem ugyan-
azon irdnyban 4l11) kisebb gorbilet 41tal van jelle-
mezve, mintha ki volna nyujtva. Maga a kony-
pont nem emelkedik ki dombesaként (papillenartig)
hanem laposabbnak ldtszik, és nyildsainkdbbkerekded
mint hasadék forméju, midltal figyelmes szem el6tt 16-
nyegesen kiilonbozik a mdsik szemtoél. De még se képzelje az ol-
vasé, hogy konnyii dolog ezeket feltaldlni, e tiinemények igen ki-
csinyesek, alig fognak szembe tiinni a nem gyakoroltnak ; de egy-
szer r4 figyelmeztetve, bennok kételkedhetni alig fog. !

A kivetkezd Liinet mér sokkal észrevehet6bb. Ha mindkét
szem alsé szemhéjit az ujjal lehuztam s pedig ngyanazon mérték-
ben, a jobbik sokkal hamardbb tér vissza rendes
helyére a balndl, s dgylatszik, minthaez utébbi
nem is térne vissza tokéletesen. Ezonnan van, hogy
szabad széle valéban mindig nagyobb hemélye-
dést vagy gOrbilést mutat (geschweift) mint az
egészsbges szemhéj, mi az emlitett kisérlet alkalmdval esak feltii-
n6bbé vilik. Bz némiképen emlékezteti az embert az orbicularis
hiidési tiineteire, de ha mondjuk a betegnek, hogy mindkét szemét
hunyja be, akkor ez mindkét szemben kielégité médon és dtaldban
egyformén torténik. Az egész izom mikddése tehdit, mely dnkénte-
sen megy végbe, rendes médon nyilvanul, és csak a fenn nevezett
egyik része, melynek miikddése — a mint ldtszik — az akarat
alatt nem 4ll, gyengilést arul el. A konyvezeté szervek kutasz-
szal és fecskendd 4ltal tett vizsgdldsa azoknak tokéletes épségét
mutatta ki.

Eljérdsom igen egyszerdi. A villamgép (Inductions-Apparat)
két vezetd sodrai igen kis szivacsdarabokkal vannak elldtva, me-
lyek nedvesen (feuchte Conductoren) alkalmaztatnak. Az egyik
sarkot a konytomlé és alsé csatorna tdjira, a mésikat a kilso szem-
zug mellett az alsé szemhéj végére teszem. Nem j6 azokat részori-
tani, hanem fesziiletleniil rajta tartani. Mindegy akér melyik sar-
kot teszsziik az egyik vagy a mdsik helyre.

Febr. 14-én tortént az elsé alkalmazds, mely 2 perezig tar-
tott. Masnap a beteg javuldsrél szolt. Uj alkalmazds 3'/y perczig.
Mire oly feltiiné javulds kdvetkezik be, hogy a beteg mdsnap reg-
gel, mikor hozzfm j6, szdndékosan a nagy hid utczai lakdsibol
nagy keriiléssel a dunaparton veszi utjdt, hogy kiprébdlhassa a sze-
met, melyet ezen id6 alatt a hideg szél daczdra csak egyszer kel-
lett toriilnie. Osszesen 7 iilés elég volt a baj tokéletes meggydgyi-
tdsdra. A beteg, iigyek miatt Bécsbe utazott, s attél tartott, hogy a
cura félbeszakaddsdval a konyezés vissza fog térni. Nagyobb biz-
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tossig kedvéért hideg szemzuhany hasznilisit ajinlottam neki.
Visszatérvén Béesbol, maga is meg volt gy6zédve a gydgyulds dl-
landésdgdrél, ugy hogy a villamozdst nem haszndltattam vele ujra.
A zuhanyt tovdbb is alkalmazta.

IRODALODM.

1. Symptomenlehre der Augenmuskellihmungen von A. von
Graefe. Berlin, 1867. 2

2. Sehen wund Sehorgan. Vortrag von A. von Graefe.
Berlin, 1867.

A berlini tandrnak egy uj munkdja kérdés nélkil az iroda-
lom azon szabadalmazott terményei kozé sorozar !¢, melyeknek ol-
vasdsihoz a szakember mindig a legélénkebb érdekeltséggel fog, s
joggal, minthogy egy részrol ezen szerz0 minden eddigi kbozlemé-
nye uj ttat tort a tudomdnyban, mig mds részrél eléaddsa oly
kitiinGen vildgos, hogy tiszteléi itéletikben még haboznak, vajha
melyik a ketté kozil érdemli neki inkdbb ki a koszorut, szigoru
logicdval pdrosult ritka ékesszéldsa eloaddsu a tanteremben, vagy
elegans, épen oly praegnans mint érthetd irdlya. Az eldttink fekvo
kényv, mely 175 lapra terjed, eredeténél fogva némiképen kilon-
bozik Graefe eddigi kozleményeitél, a mennyiban az mint képesité
munka (Habilitationsschrift) mér hosszabb ido el6tt iratott, tehdt
nem sz6l, a bo tapasztalatu gyakorlat kdzvetlen eredménye, egye-
nesen a gyakorlathoz, hanem inkdbb a tankdnyv igényeihez szabva,
a tudomdny egyik igen fontos és érdekteljes szakrészét mintegy el-
méletileg dllitja az olvasé szelleme elé. De mint tankdnyv sem t0-
kéletes. A szerz6 maga érzi s szerényen ki is mondja, hogy az egy
bizonyos, t. i. az emlitett akademikus czélra készitett munkdcska,
eredeti alakja és beosztdsa folytin nem bir azon kinnyi dttekinthe-
tdséggel, mely épen tankdnyveknél kivinatos, de mindamellett gon=
dolja, hogy még ezen alakban is szivesen veendik a szakemberek egy
oly szakrész bovebb tdrgyaldsit, melyet a legjobb tankdnyvekben is
csak igen rdviden taldlnak taglalva. S ebben nem esalatkozik. Ajinl-
juk a munkdt mindenkinek, ki a szemtekeizmok hiidéseinek szabd-
lyaival és élettani alapjdval gydkeresen meg akar ismerkedni; mond -
hatom hogy nagy firadozis nélkil belatist és tokeletes tdjékozdst
nyerend a kérdllapotok egy oly seregébe, melyeknek alapos isme-
rele tomérdek befolydssal van az idegrendszer és az agy dtaldnos
meghetegedésének tiszta felfogdsira, valamint a betegeken vald fel-
ismerésére. Ha mondom, Logy firadozds nélkill, ne értse ez alatt
a t. olvasé, hogy kénnyt olvasményhoz fog, sét eleve figyelmezte-
tem, hogy komoly munkéra késziljon, ha az érett tapasztalés és
élettani tanulmény-sziilte tudomédnyos kincset tokéletesen kivénja
maginak elsajititani. Olvassunk, de olvasva gondolkozzunk, kdves-
sitk az elméletet 1épésrél 1épésre, az ut nem gdrdngyos, de futva
nem érjik el a czélt ; a tanulminyozis alatt az élvezet, de még in-
kibb elsé gyakorlatunkban eléfordilé hiidési eseteken majd tor-
ténend6 alkalmazds boven megfizeti a faradozést.

A kinyv egy taldnos és egy specialis részre oszlik. Az elso
tulajdonképen veleje a munkénak, a mennyiben benne mindazon
féelveket taglalva taldljuk, melyeknek tekintethevételén mainap
a szemhiidések tana felépil. Itt taldlkozunk azon fennt emlitett
diszes és egyszersmind szigoru tdrgyalisméddal, mely dltal Grefe
oly igen kitiinik. [t egyik gyiiri a mdsikba fiz6dvén oly ldnczo-
lat4t képezik a torvényeknek, hogy majdnem szimtan gyandnt fel-
bonthatlan egy egészet 4llit el6, melynek kozepébdl egy pontocskit
alig lehetne eltdvolitani vagy gyengiteni, anélkil, hogy az egész ne
veszélyeztetnék.

Ezen elsé rész, melyen minden esetre a mostani kiadds al-
kalméval sok vdltozds tortént, 8 fejezetben adja eld a térgy alap-
tandt. Az 1-ben a kérismének kiinduldsi pontjai fejtetnek meg. A
megbetegedett izom mozgékonysdgénak hidnya (De-
fect der absoluten Beweglichkeit) egyike ezen pontoknak. De itt
mindjért azon nehézség jo szdnyegre, hogy a mozgékonysig hid-
nyos lehet anélkil, hogy hiidés lenne jelen, a mint mdsrészt hidés
jelen lehet, mely magéit ezen médon el nem 4rulja. S igy nem az
dtalinos mozgékonysdg bizonyos adott irdnyban, hanem a két
szemmeli ld4tds alatt fellépbeltérés(Deviation)
6s az evvel Osszefiiggd kettos ldtds (Diplopie)
képezik tulajdonképen a kérisme alapjit.
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A 2-ik fejezetben a tiinetek a datnak eld, melyek a mozgé-
konytalansdg kiilonféle nemeibsl erednek. Ide tartoznak az el-
térésnek ndvekvése a hia dott izom irdnydbana
14ttér hibds elhelyezése (Projection des Gesichtsfeldes),
az ettél szdrmaz6 szédit 1és, mely fel nem cserélendd
azon mdsik szédelgéssel, mi a kettdslitds kovetkezménye; ide
tovdbbd az oly nagyon fontos mésodlagos eltérés az
egészséges szemen, mely nek szoros észlelése nélkiil sok-
szor a hiidés kérisméje lehetetlen .

A 3-ik fejezet tdrgya a kettosldtds. Ezen tinet igen
csald s mégis lényeges a kir ismére. Magdban véve nem jelent soha
hiidést, kivéve akkor, ha a k ét képnek egymdstdli tdvolsiga bizonyos
izmok irdnydban ardnylag osan novekszik. Az e tiinetbol folys ko-
vetkezmények, a ferde fejtartds pl. dllittatnak eld.

A 4-ik fejezethen taldlkozunk a szemek azon tulajdondval,
hogy a kettés képet Onkéntelenil osszeolvasuz-
taniigyekszik, mi bizonyos hatdrig sikeriil. Ezen hatdr
meghatdrozdsitél fiigg egy része a kérismének (Breite der Fusions-
fihigkeit), s pedig igen fontos része, a mennyiben abbél mdsok
kozt még a kozponti szerv, t. i. az agyveld épségére vagy megti-
madttdsira szabad kdvetkeztetniink.

Az 5-ik fejezet igen gyakorlati, ha tgy szabad szélnom,
mert az utat tirgyalja, melyen a kettds litdst bizonyos eszkdzdkkel
ugymint: szines és hasdbiivegekkel, ahetegen biztosan
felfedezni képesittetiink.

A 6-ik fejezet a kettds lditdsnak a szabdlyoktél ldtszélagos
eltéréseirél szél. Itt azon kérilmény nagy nehézséget szil a kezdd-
nek, hogy sok esethben mdr a hiidés elott a két el-
lentéthen 4116 izom kdzti egyensuly zavarva
volt (Praeexistenz dynamischer Abweichung), tovibbd azon sa-
jatsdg, hogy majdnem minden embernél felfelélitds alatt némi
széttérés (Divergenz) lefelélitds alatt ellenben kis dsszetérés (Con-
vergenz) timad és még mds konnyen félreérthets tiinemények.

A T-ik fejezet birdlat ald veszi a kilonféle médokat, melyek
szerint a hiidés fokédt meghatirozni lehetne, hol tobb igen 1é-
nyeges mozzanal, mint pl. az antagonistdnak mivolta j6 széba.
Szellemdis logikdval mutattatik ki, miért nem szabad a kettoslatas
hatdrdban a hiidés fokdnak mérdjét keresnink, s természetesen an-
nél fogva az eltérés mennyiségében sem : hogy egyediil vezethet 1)
az @taldnos mozgékonysighiiny mennyisége a mozdulds mindsége
tekintetbe vételével és 2) a diplopia két képe kozti tdvolsignak
kiilonbsége (Differenz) egy a hiidott izom irdnydban véghez vitt
forgatés kiinduldsi és végpontjin, mit még szdmtanilag kifejezni
birnak. Ha a kiinduldsi ponton a két kép kozti tivolsig @, a vég-
ponton pedig a,, akkor a, —a fejezi ki a hiidés fokdt. Ha az anta-
gonista nem szenved mdsodlagos rovidiléshen (secundire Contrac-
tur), akkor @ = o, ha igen, akkor a igenleges (positiv) ha pedig
mér a hiidés elott a rovidiilés a hiidott izmon jelen volt, @ nemle-
ges becscsel bir e szdmoldshan. Ne gondolja az olvasé, hogy ily
szdémtani kifejesések ezen tdrgyban merd subtilitds; a kdzonséges
tudoményos széldsi médtél esak nagyobb hatirozottsdg dltal kiilon-
bozik, mely teszi, hogy az egyes adatok az egyes esetekben nagyobh
vildgossdgot és praecisiot nyernek.

Maga nemében érdekes, biar csupin elméleti, a 8-ik fejezet,
mely az azonossfigi tant (Identititslehre) veszi a hidési
kettoslatds szempontjdbél tdrgydul. Midén G raefe tobb mint
egy évtized el6tt elsé munkdlatait az izomhiidéseket illetoleg kozre
hocsdtotta, nem vonakodott kimondani, hogy a hiidési kettésldtas~
nak tiineményei kivdléan képesek, a reczegpontok azonossdgéril
szolé tannak, melyet foképen Johannes M ii1ler hozott be a tudo-
ményba, uj erds tdmaszt nyujtani. Azéta az élettan e kérdést ujra
meg ujra vette kutatdsdnak tirgydul; azéta Meissner, Helm-
holtz, Volkmann a kétszemmeli latds tandt uj alapra fek-
tették ; s még magok a szemészek tdbordban épen a kettdsldtds tii-
neményeinek tanulményozisibél nagy kételyek tdémadtak a neve-
zett tan életrevalésdgira nézve. Nagel azt jeles munkdjiban
(das Sehen mit zwei Augen und die Lehre von den identischen
Netzhautstellen Leipzig. 1861.) homlokegyenest megtimadja, s
Graefe sajit hi tanitvinya, rokona Alfred Graefe Hal-
leban, vezetve azon ldtsz6lagos eltérések tanulményozisitél, me-
Iyeket tandra a reczeg incongruentidja (Incongruenz der Netzhiiute)
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neve alatt mint kivételeket eléhozott, kénytelen vala, a régi tan-
r6l lemondani.

Az igy minden oldalrél gyiilekez$ ellenmondisok kizepette
a berlini tandr még mindig vonakodik a megkedvelt régi iskolds
elméletet odahagyni, s igyekszik azt — legaldbb romjait — jo-
vore is fenntartani. Szabad legyen, sajit szavait idéznem, melyek-
kel iigyes diplomata mddja szerint, bizonyos concessifk drdn, a
tant megmenten{ torekszik.

.Soll ich nun im Hinblick auf alle Bereicherungen, welche
die Wissenschaft in der verflossenen Zeit erfabren hat, meine
Uberzeugung in dieser Angelegenheit bekennen, so lauft dieselbe
dahin, dass ich noch immer die Ident ititstheorie, mit den ndthigen
Zugestindnissen als diejenige anerkenne welche die einfachste
und vollkommenste Interpretation der Thatsachen an die Hand gibt,
und dass ich desshalb keine Motive sehe, derselben eine andere.
wie mir scheint, weniger stichhaltige zu substituiren.

Die Zugesténdnisse riicksic htlich zur urspringlichen Doctrin
auf welche ich hierbei hindeute, sind: erstens, dass sich die
identischen Netzhautpunkte von den correspondirenden einiger~
massen unterscheiden; z weite ns, dass der Act der Fusion sich
nicht innerhalb der sensoriellen Sphire schliesst, sondern ein we-
sentlich cerebraler und demunach auch mit directer Ausldsung psy-
chischer Thiitigkeiten verkniipfter ist, und endlich drittens dass
die Anordnung der zur Fusion dienenden sogenannten identischen
Punkte keine anatomisch angelegte, nothwendige, sondern lediglich
eine anatomisch begiinstigte, aber wihrend der , Entwicklung
des Auges durch Ubung ausgebildete, erworbene ist.“

Bocsfisson meg a tisztelt tandr, de gy ldtszik, mintha vé-
delmezése igen gyarlé libon dllana, vagy inkdbb hogy nem is
akarja a régi tant védelmezni, hanem csak visszavonuldsit iigye-
sen fedni. ,,Keine anatomisch angelegte‘, ezzel az egész régi elmé-
let odaesik, mert ha psychicus, gyakerlaton alapulé mikidéshaz
kell folyamodnia, az identicus pontok attél, tehdt a folytonosan
ismétlédé bizonyos irfinyban torténd projectiotél figgnek, akkon
Por terfield Projections-theoridja, nem pedig Miiller feltevénye
képezi a felfogds alapkovét. Sint ut sunt, ant non sint — ezen hires
nyilatkozat az azonos pontokra is alkalmazhaté.

Ezzel fejezi be a szerzé az 4taldnos részt. A specialis részben,
mint bevezetés, az élettani szemmozgatisok adatnak elé 8 pont
alatt. Erre kivetkeznek az egyes izmok hiidésének koérjelei. Itt a
synopticus étaldnos jellemzés utdn valamennyi hidési kérkép a
bal szemre vonatkozélag iratik le mester kézzel; igen czélszerit
mdd, mely dltal kikeriili a szerzd a testoldalra vonatkozé adatok
ismételt dtaldnos kifejezéseket. Semmi nehézséggel sem jir, ha a
tanulé egy a jobb szemben eldfordulé esetre &t akarja hozni a tiine-
teket. Minden egyes hiidés hirom médositéssal iratik le, t. i. toké-
letes hiidés, nem tokéletes hiidés és az illeté izomnak hiidése com-
plikdlva az ellentétes egyensuly megzavartatdsival (Storung des
antagonistischen Gleichgewichtes).

A tiipetek leirdsa bizonyos egyformasigban szenved, mint
egyataldban ezen része a kdnyvnek inkdbb szdraz schémdnak viseli
jellemé t, mint élénk oktatdsnak. Igen nélkiildzziik benne a kéro-
dai methodust, melyben szerz6 oly kitiing; de erre § maga is
vonatkozik, midon munkdja tokéletlenségérél s kevesebb haszna-
vehetdségérél emlitést tesz eloszavdban. Hasznavehetd az kiilon-
ben nagy mértékben, ha a tanulé az igen nehéz tiinettant emléke-
zetébe bedsni akarja, hasznaveheté kivdlt akkor, midon a gyakorls
orvos egy adott esettel szemkdzt, recapituldlni kivénja az arra
vonatkozd adatokat. Szdraz felsoroldsa az ugyan a minden egyes
hiidésnél eléfordulé jeleknek, de melyeket kell hogy magdévd tegyen
mindenki, a ki ezen fontos betegségek tokéletes ismeretével a gya-
korlatba 1épni torekszik. Reméljik, hogy Graefe elébb-utébb
id6t, valamint kedvet taliland a munka kiegészitésére, mely abban
dllana, hogy a szfraz kérjel-lajstrom utén kovetkeznék a tokéletes
kérodai kép, egyéni sajitsfigaival, a véletlen-hozta sziveményeivel,
elére ki nem szdmithaté lefolydsival ; hogy végre a jéslat- és a
gybgytan is csatlakoznék az egészhez, mind oly tirgyak, melyeket
Graefe, mondhatni, utdnozhatlan viligossiggal szokott az olvass
elé dllitani.

* * *

A népszerii eléadds, melynek czime ezen ismertetés elején a

a mésodik pont alatt 4ll, folyé év elején egy vegyes miivelt gyiile-
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kezet elétt tartatott. Leemelem kalapomat a berlini miiveltség
elott még mélyebben mint eddig tenni szoktam, ha a gyiilekezet
tobbsége, vagy mondjuk csak jékora része ezen el6addst haszonnal
kovetni és beléle igazdn tanulni bir. Részemrél ebben kételkedni
merek. Graefe ezen eléaddsban a synthesis methodusdval vezeti
a hallgatot az érzékek dtalinossigdrdl 4t a szemre, oly tudoményo-
san, oly szigoru logicdval, hogy az olvasé a fonalat nem veszitheti
el soha, de a hallgaté ? A litds mivolta, a mikodés alaptdrvényei,
a szerv constructidja, a rendtdl valé eltérések — mindez oly rovi-
den, s mert tokéletesen, oly takarékosan van eléadva, hogy a tudé-
nak recapitulatio gyandnt inkdbb szolgdlhatna, mintsem a tudat-
lannak oktatdsul.

Ugy latszik, hogy Graefe csupin orvosoknak szélhat nép-
szertien ; tanusdgul szolgdl két év elott megjelent eléaddsa, mely-
ben a szemészetnek az egész orvostudomdnyra valé nagyszerii be-
folydsdt valéban remekiil fejtegeti. De hagyja dt mdsoknak, hogy
a nagy kozonség szine elott tdrjik fel a mai tudomdny kinestdrit,
hagyja Helmholtznak ebbeli dicsiségét, kinek hasonlé térgyu
el6addsa tokéletes, de még sajit tanitvinyinak Kn ap p-nak
Heidelberghen, ki népszeri mutatvinydban sokkal felilmulta
a mestert.

A rokonszenves szemlob (sympathische Ophthalmie) tanidhoz,
Graefétol,

Mindenek elott ezen még mindig rejtélyes béantalom legkoze-
lebbi okét szorosabban kutatni és esak ennek alapjén fogni a tu-
lajdonképeni kéroktani adatok tanulményozdsihoz illetéleg beso-
rozdsihoz — ez volna Graefe szerint a méd, melylyel a tudo-
miny e sotét tirgyra majd tobb viligot fog drasztani. Hogy az
egyik szem lobja bizonyos koriilmények alatt a mdsikra 4t szokott
menni, régéta tudtdk, valamint azt is, hogy ily dtterjedés kivélt-
képen sértések utdn, kildndsen a szemben maradt idegen tdrgyak-
kal szokott torténni. De mdsrészt szdmos eset j6 eld, hol idegen
targy beékelése daczdra a mdsik szem nem témadtatik mag, mig
ellenben ez sértés nélkil is torténhetik.

Az e térgyban tehdt legfontosabb kérdést t. i. a legkdzelebbi
okot illetéleg Graefe véleménye az utolsé idében némi vilto-
zésokon ment keresztil. A mig eddig hajlandé volt felteani, hogy
a szemteke belfesziilésének novekvése, tdgulattal vagy e nélkil,
tovibbd hogy ismétlodo belvéraések képesek a rokonszenves lobot
a mésik szemben eléidézni, most azon véleményben van, hogy a
nevezett kérdllapotok csupdn az dltaluk okozott vagy veldk egyiitt
16tez6 sugdrtestlob utjdn (hyperplastische Cyklitis) birjik e szo-
moru hatdst gyakorolni. A nevezett sugdrtestlob fotiinete gyandnt
bizonyos sajitsdgos fijdalmas érzést osmert fel, mely a sugdrtest-
t4j érintését kiséri. Igaz, hogy ezen tinet nagy fesziilés és evvel
kapcsolatban levo idegbénulds dltal néha gyengittetik ; de hol ren-
des vagy még csokkent fesziilés mellett s nem futélag hanem él-
landéan mutatkozik, mindig csalhatlan tiinetnek tekinthetd, mely
a mésik szem kozeledd veszélyét biztosan jésolja.

A cyklitis vagy iridocyklitis rendesen rosz indulatu szivér-
vénylobbél veszi eredetét, rosz indulatu épen azért, mert a szivér-
vényhdrtya hatsé lapjin fékezhetlen bujdlkodds tdmad, mely csak-
hamar 4tterjed a sugdrtest nyujtvdnyaira. Ezen dtterjedés szorgos
vizsgdlatndl konnyen felismerheté a szemtekefesziilés eléfordulé
véltozdsai, illetéleg hullimzdsaib6l (auffallende Consistenzschwan-
kungen), a kinos fijdalom, mely érintésre tdmad, néha iivegtest-
hom4ly vagy annak felernyedése, végre a szivirviny rendellenes
elhelyezése, mely a sugdrtestteli hatsé osszenovésekbél ered, drul-
jék el a szivirvanylob e veszélyes tovibbterjedését.

Graefe ujra figyelmeztet, hogy igen erls genyes lobok,
hol a szemtekeiireg nagyobb része genynyel ki lesz tomve, soha
sem okoznak rokonszenves lobot a mésik szemben, s azért javasolja
hogy az emlitett rosz indulatu esetekben az dltala mér el6bh em-
litett genyfonalakkal ily genyedést hozzunk létre, (Ldsd szemészet
1868.46 1) A genyedés e tekintetbeni j6 oldaldt azzal magya-
rdzza, hogy a sugéridegek (Ciliarnerven) egyszersmind genyedés éltal
elenyészvén, hifnyzik az ut, melyen a lob rendesen az egyik
szembél a mésikba szokott 4tmennni.

Ha rokonszenves lob mutatkozik tandesos, s6t siirgdsen sziik-
séges kiizelni az elobb megtimadott szemtekét, ha mér tokélete-
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sen vak, kiilondsen, ha érintésre még mindig fdjdalmas. De ezen
miitétnek nincsenek oly fényes eredményei a médsik szemre nézve,
mint eddig hitték. Igen jé hatdsa van, hol kisebbfoku rokonszen-
veslob as iritis savs alakjdval (iritis serosa) jelen van; ha pedig a
fenn emlitett rosz indulatu hdrtyds szivdrvinylob kezd fejlédni, a
megvakult szemteke kiirtdsa rendesen csak pdr napra csokkenti a
kérfolyamatot, mire ujra fellobban. Mi pedig a jobb szemen vég-
hez viendé miitéteket (szivirvinymetszést) illeti, Graefe és
Critchett azt ellenjavaljdk mindaddig, mig a lobos folyamat
nem érte el tetépontjdt, mert eltekintve a roppant nehézségektél,
melyek a miitét kivitelében el6fordulnak, a mitét maga rendesen
nagy visszahatdst idéz el a bujdlkodé lobterményekben, mely a
bajt csak ndveli. Mindamellett Graefe a miitétet kivételesen
kedvez6 esetekben ajdnlja, csak hogy minél hamardbb torténjék a
legelsé tiinetek alkalmdval; ha uj methodusa szerint a keskeny
késsel vitetik véghez, nagyobb szivarvinydarabot lehet eltdvolitani.
Ily médon 6 maga egy esethen bamulatos j6 eredményt nyert.

A miitét pedig, mely késobbi iddszakban a lobfolyamat meg-
sziinése utdn véghez viendd, legezélszeriibben tétetik meg a régi
Wenzel - féle méd szerint, hol egyszersmind a lencsével a hér-
tyds szivirvinyrész valamint a vele szorosan dsszenétt lencsetok
is eltdvolittatnak a szembd6l. (Archiv f. Ophth. XII kot 1T rész.)

Kothartyabajok fénytirési és alkalmazkodasi hibik
kivetkezében. Dr. Schirmertol. Y

Addig, mig a nevezett rendellenességek Donders utmuta-
tdsa folytdn egész terjedelmiikben megismertettek, nem ritkin ki-
noztdk az vigy nevezett széraz hurut (Catarrhus sicens) tiinetei
konoksdguk dltal ép tigy az orvost, mint a beteget. Rendesen csu-
pén némi beldvelés mutatkozik ily esetekben. Szemvizek nem
haszndlnak. Javulds 41l be, ha a szem kiméltetik, mihelyt pedig
kissé megerdltetik, a betegek ujra megjelennek vords szemeikkel,
hol aztin tobbnyire a szemhéjak is piros szegélyiek. Rovid idore
a sifrdnyos mdkony-festvény j6 hatdssal van, .de nem sokéra ezen
szer alkalmazdsdt is mint eredménytelent meg kell sziintetni. Az
asthenopia ismeretes kértiineteit a széban levd esetekben ritkdn
taldlni fel, inkdbb fényiszonyrél panaszkodnak a betegek, {Gképen
mesterséges vildgitdsnal.

Ha ilyen betegeknél a szemet iivegekkel vizsgdljuk, tobb-
nyire vagy presbyopidt, vagy hypermetropidt vagy végre astigma-
tismust taldlunk és az egyén nagy oromére tapasztaljuk, hogy a
megfeleld szemiiveg haszndldsa éltal megsziinik minden kellemet-
lenség. Néha azért nem gyanitunk valami rendellenességet a fény-
torési rendszerben, mert a betegek mindaddig jé1 dolgoztak és
csak rovid id6 6ta szenvednek. Ezt ugy kell értelmezniink, hogy a
beteg kiilsé okokndl fogva kothirtya-hurntot vagy rogdt kapvén,
tobbé nem képes az alkalmazkoddsi eréltetést tirni, s hogy az
ismételt eréltetés maga részéril tdplilja és noveli a kothdrtyalo-
bot, gy hogy ezt a szokott gydgyszerekkel nem birjuk meggyé-
gyitani. Egy tanulé, ki egy év éta tél O6rindl tovédbb nem bir
olvasni, Greifswaldba jott, hogy tenger-fiird6t haszndljon szembaja
ellen. Kothirtydja erdlyes étetés folytin tobb heget mutatott. A
vizsgdlatndl hypermetropia taldltatott és -}- 24 ldtszott a megfe-
lelé szemiivegnek lenni. De miutén a beteg most tobbet birt ugyan
dolgozni, de nem huzamosb ideig, Sch. ujra megvizsgélta, hol
aztin mindkét szemen hypermetropicus astigmatismust taldlt,
mire a megkivint hengeres iivegek legott megsziintették a mun-
kaképtelenséget és nemsokdra a kothdrtyabajt is. Természetes,
hogy idésebb embereknél (30—40), hol a kizelpont (Nahepunkt)
élettanilag tdvolabb esik, még gyakrabban jelenik meg rdgtdn
munkaképtelenség astigmatismus folytédn, mely jelen volt ugyan
gzilletés 6ta, de a fenndllé erés alkalmazkodds mellett nem lett
érezhecévé. Itt mindig csupin csak megkivintaté szemiiveg segit-
het. Elég szomorn, hogy ily betegek néha feltett belsé bajok vé-
gett naddlyokkal kezeltetnek, mert e gy6gymid az amugy is gyenge
alkalmazkoddsi izmot méginkdbb gyengitvén, az dllapotot esak
roszabbitja.

De még fiatal egyéneknél is hasonlé kdthdrtyabajok szoktak
fellépni fénytorési rendellenességek jelenllétében vagy e nélkiil, ha
az alkalmazkoddsi képesség gyengité dtaldnos betegségek folytdn
csokkent, a szem tehdt a tdmadd szérdsi kordket legydzni nem



63
birja. Ily esetekben természetesen nem kell mindig szemiiveget
rendelni, hanem mindenekelétt a testi er6t kell helyredllitani, mire
az alkalmazkoddsi mikodés is rendbe fog jonni, végre a kothdrtya-
izgatottsdg meg fog sziinni. Gyermekek vorheny utdn, kés6bbi kor-
ban sdpkérban szenved6k, felnottek gyermekdgy, hagymdz vagy
tiid6lob utdn hasonlé tineteket mutatnak. Erosité gyégyméd, j6
levegd 6lvezése mellett és a szem kimélése bizton meggydgyitjik

ezen 4l'apotot, gyengitd gy6gyméd roszabbitja mindig. Nevezetes |
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velte a szert mint az atropint, dea két Osszendvés a
régi maradt. A kellemetlen érzés, melyet a calabar ez esetben a
betegnek okozott, igen nevezetes. (Klin. Monatsbl, V. Jahrg. Mai.)

A konypontok ziara. (Atresie der Thriinenpunkte.)
Dr. Zehendertol,

A nevezett szakorvoshoz minap egy 12 éves egészséges kiné-

volt azon eset, hol egy fiatal asszony gyermekégy utdn hasonlé | zésit lednyt hoztak, ki a szilék dllitdsa szerint sziletés 6ta jobh
tineteket mutatott, melyek a kozonséges asthenopidtél mér az | szemén konyezéshen szenved. A vizsgilatndl gy taldlja, hogy jobb

dltal is kiilonboztek, hogy a fijdalom azonmal bedllott, mikor ol-
vaspi kezdett. O azt a vérbocsdtdsnak tulajdonitotta, melyet ndla
nem sokkal elébb véghezvittek, anndl nagyobb joggal, mivel ledny-
kordban hosonlé bajban szenvedett 6 nadily alkalmazdsa folytdn,
mit kis szemgyuladds ellen foganatositottak volt. Bir gyenge
astigmatismusa ellen hengeres iiveg rendeltetett, mégis csak vas-
kinallal segitett a bajon. (Klin. Monatsbl. V. Jahrg. Mai.)

Gyakorlati észrevételek a szivarvanylob korisméjét és gyogy-
tanit illetoleg. Schirmertol.

Miutén igen fontos, a szivirvinylobot mér legels6 id6szakdban
t. 1. akkor felismerni, mikor még hdtsé odandvések nem jottek 1étre
az a kérdés, melyik tiinet alapjin torténhetik ily kora felismerés
leghiztosabbban, Schirmer figyelmeztet a mellsé szivirvinylap
fényhidnydra mint egy ilyen biztos tinetre. Ezen fényhidny,
mely a felhdm homdlyosoddsdnak illetéleg elvesztének tulajdonit-
hatd, régéta ismeretes, de a kézikdnyvek mindeddig nem fektettek
rd elég nagy sulyt. A kdthdrtya alatti belovelés, mely még sok més-
féle lobokndl elofordul, természetesen nem donté; de még az el-
szinesedés 1s csalhat, mert egyszer lefolyt szivdrvdnylob utdn so-
kiig fenndllhat, tovibbd néha bel- és killsé véromlenyek felszivé-
ddsa idejében mutatkozik. A l4taszél mozgékonysfiga azért nem
hasznavehetd, mert ennek csokkenése mdr is képzddd hétsé odans-
vések eredménye, foczélunk pedig a kérismét mar elébb biztositani.
Néha terimbeli szarulob a szivirvény ily szoros kutatdsit igen ne-
heziti vagyis lehetlenné teszi; ily esetben mindig tandesos, tgy
kezelni az esetet , mintha szivrvdnylob lenne jelen, azaz at-
ropint rendelni.

oldalt mind a két kényponton bal oldalt csupin az alsén nyilds
| nem ldtszik. Mér felilletes vizsglatra feltiint, hogy a kdnypont
dombocskdja (Papille) nem emelkedik a szemhéjszél szinvonala
f616, hanem csak fehér gyiiriit képez, melynek kdzepén, sotétebb
lapos hemélyedés létezik. Nagyit6 uveggel ezen bemélyedés fényes
folhdmmal behuzottnak mutatkozik, melyben liknak nyoma sem
taldlhaté. A bal felsé konyponton ellenben sziik ugyan de kutasz-
szal kitdgithaté nyilds van, melyen keresztiil akaddly nélkiil hajt-
haté viz a toml6be, mi csakugyan az orrnyildson folyt ki
Tompa miiszerekkel ngy mint a Méjeanféle kutasszal lehe-
tetlen a zdrt konypontokba behatni, de kénnyd volt a bezdrd hdr-
tydt hdlyogtiivel bemetszeni, mit Z. mind a hérom hibds konypon-
ton véghez is vitt. Vérzésnek nyoma sem volt. A készitett nyilds
tégité kutasszal tdgittatvén, a befecskendett viz rendes médon jott
a konyvezeté utakon keresztul. Természetes hogy a kinyezés ezzel
végett ért. Nevezetes, hogy a bal szem soha sem szenvedett ebben,
bér mindeddig csupdn egy, és pedig a miikddésre kevéshé képes
felsé konypont mikddott volt. Z. szerénységében nem akar a felett
itélni, hogy ily esetek ritkdk-e vagy sein. Ugy vélem, hogy kétsé-
get nem szenved, miszerint ily hdrtyds zdr, mely hegekkel ninesen
osszekottetéshen mindenesetre a legnagyobb ritkasigokhoz tarto-
zik, mig ellenben heges zir minden szemorvos gyakorlatiban el6-
fordul. A kérismét valamint az alkalmazott gyégymddot illetoleg
természetesen kétely vagy nehézség nem foroghatott fenn. (Klin,
Monatsbl. V. Jahrg. Mai.)

Csontszerii tomlodag a felsé szemhéjban.

; Dr. Rizet miitét dltal eltdvolitott egy tomlst, melyet

Az atropin becseppentésének eredménye t. i. a kitdgult 14td- | ;
| héjn ilt és 4 év Gta fejlodott. A szemhéj kozép tdjat foglalvan el,

nak alakja sem képes, a kérismei kérdést megoldani, mert van néha
szivirvinylob-odandvések nélkiil, a mint mésrészbrégi odandvések lob
nélkil létezhetnek. De mint gydgyszer mir most tagadhatlanul az
elsd helyet foglalja el. Sok esethen magdban teszi az egész curdt;
vérbocsatisok csak nagy sugdrzsiba és a latatigulat be nem dlldsa
mellett sziikségesek. A Heurteloup-féle mesterséges nadély gyors
alkalmazhatdsa, tisztasig és olesésdg végett ajénlhatd.
Schirmer szintén tett kisérleteket a Calabdrbab
kivonatdval az Osszendvések szétszakitdsa czéljdbol, de mindeddig
siker nélkill. O ezen eredménytelenséy okét abban keresi, hogy a
zérizomnak nincs a kozépponton oly szilird tdmpontja (punctum
fixum), mint milyennek a sugdrizom a kirzeten drvend, s hogy en-
nek kovetkeztében a zdrizom Osszehuzéddsa alatt nem vonhatja az
odan6tt részt a kozéppont felé oly erdsen, mint azt teheti a sugér-
izom korzete felé. Becker sikeres kisérletei utdn, melyeket ol-
vasfink a mult szdmb6l ismernek, Schirmer ugyan uj prébdkat
tett egy esethen, mely a betegség 8-ik napjdn jott keze ald, de hol
Jjégborogatds és pokolkdészemviz dltal a lob nagy fokot ért volt és
mdr is jelen volt tobb odandvés. Erélyes kezelés dltal sikeriilt egy
hét alatt a lobot megsziintetni és még az Osszendvéseket is kettd-
nek kivételével szétszakitani. Most kovetkezett a calabar becsep-
pentése (gr. 1: dr. IT) tizszer egymdsutdn 6t percznyi sziinetekkel
a szer nem hatott elegenddleg az elsé napon, mert még fenndllott
az atropin hatdsa; més nap mikor njra tizezer alkalmaztatott, ta-
madt ldtasziiktlet. De a kisérlet sugdrzsiba miatt, alkalmasint
meghiilés kivetkeztében, félbeszakittatott, s csak 10 nap mulva
vétetett el6 ujra, mely id6 alatt a beteg mindig atropint cseppen-
tett be, mig a szem a szer alkalmazdsit mér nem tirte. Midén a
lita természetes mekkorasdigit visszanyerte, Sch. erdsebbb oldat-
bél (1 B gr. @ dr. 1) 15 szbr cseppentett he egymdsutén, igy tor-
tént ez 3 napig; a ldtasziikiilet meglehetés volt, a beteg na-
gyon dicsérte d1lapotdt és sokkal inkdbb szi-

kyste osseux nevével jellemez. Ez 26 éves katona bal felsé szem-

nyitott dllapothan kissé a felsé szemgddorszél 4ltal van fedve, de
igen emelkedik, ha az egyén szemét behunyja. Ha két ujj kozt
nyom ta az egész dagot, igen erds ellentdllist mutatott a tomeg,
mely két fé1b61 dllni ldtszik, s némileg vords borrel van fedve.

A szemdlddkhez pirhuzamosan jiré metszés és gondos elvi-
lasztds (preeparation) utjdn sikerilt az egész tomlot kiirtani, mely
0,3 decigrammes nehéz, erds burokkal bir, és két koriilbel6l egyenlo
mekkorasdgn tasakra van felosztva. Bennéke igen kemény szénsa-
vas mésznél nem egyéb, ez fémszerii hangot 4d, ha kemény tdrgy-
hoz odaiittetik. Rizet aztchalazionnak épen nem tekintheti
(mind székhelye mind nagysdga szélnak az ellen), de valédi tomlés-
dagnak, mely magdtél fejlodott. A behegedés semmi kivdnni valst
nem hagyott. (Annales d" oculistique 1867 2. 3. 4. fiiz. 185 1.)

A szemhéjak légdaginak egy esete.

Egy 40 éves munkds este haza menvén az utczén elesett. Mi-
utdn kis mértékben részeg vala, nem tudta megmondani, hogy mily
tdrgyhoz fitotte oda fejét. Csak azt vetle ésare, hogy orrdt kifuj-
vén, a bal szemhéjak igen feldagadtak. Mds nap a kérhdzban kis
sebet taldltak az orr gydkerén: a szemhéjak dagadtak de rendes
sziniiek, nyomdsra nem fijnak, de ropog6 (knistern) hangot halla:-
szanak. Ezen ropogé hang egész a halinték és arcz tdjhig terjed.
Ha kifuja orrét, azonnal nagyobb lesz a szemhéjdag , olyannyira.
hogy alig birja kinyitni a szemét. Kis foku kothdrtyalob van jelen.
Olomhorogatist és erds nyomkdtést kapott ; alkalmasint nem 'so-
kira meggybgyult. Magitél érthetd, hogy a 1ég az orrhsl a szem-
héjak kotszovetébe csak oly médon dmolhetett &t, hogy a csont va-
lahol megrepedt, (The path. Review april 1867.)

—O——

PEST, 1867. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA, (Dorottya-uteza 14, szam),



	1867-08-04 / 31. szám
	1867-08-11 / 32. szám
	1867-08-18 / 33. szám
	1867-08-25 / 34. szám
	Oldalszámok
	545_546
	547_548
	549_550
	551_552
	553_554
	555_556
	557_558
	559_560
	559_560_49_50
	559_560_51_52
	559_560_53_54
	559_560_55_56
	559_560_57_58
	559_560_59_60
	559_560_61_62
	559_560_63_64
	561_562
	563_564
	565_566
	567_568
	569_570
	571_572
	573_574
	575_576
	577_578
	579_580
	581_582
	583_584
	585_586
	587_588
	589_590
	591_592
	593_594
	595_596
	597_598
	599_600
	601_602
	603_604
	605_606
	607_608
	607_608_49_50
	607_608_51_52
	607_608_53_54
	607_608_55_56
	607_608_57_58
	607_608_59_60
	607_608_61_62
	607_608_63_64


