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AR T A LCYOVE.

Azon t cz. urak névjegyzéke,
kik az ,Orvosi Hetilap“ 1871 dik évi folyamit munkdikkal gyarapitritik.

Szam.

Adler Adolf tr. Nagykér olyban : Koz~
lemények a nagykdrolyi vérosi
kérhdzhél . . . 49, 50, 51

Alistaedter Mor tr. Pesten: Teljes h6-
szémhidny esete az ivarszervek
idegeinek hidnyos miikodése foly-
tdn — 23 éves asszonyndl, ne-
vetd gorescsel, vildgrahozott hit-
radiléssel szév6dve gybgyulds 24

25, 26

Ambré Jdanos tr. Pesten : Eszrevételek
a békésmegyei orvosegylet véle-
ményére ,Irinyeszmék a magyar
dllam teriiletén feldllitandé bé-
baintézetek szervezésénél“ czimi
fizetre . . 51
, Inditvdny a magyarorszﬁgl or-
vosegyletek egyesiilése tdrgydban 16
A né1 ivarszervekkel oOsszefig-
gésben 4116 medenczebeli tdlyo-
gok . . . . 16,20, 26, 27

Balassa Peter fr. Pesten: Az agy-
beli érdugulds egy esete . 2, 3

Bécsben : Bujakér-
" tani kézlemenyek Sigmund tar.
kéroddjabol . . . , 28
Balogh Kalman tny. Posten : fsare-
vételek a biirdkal batdsirél 33, 34
, Konyvismertetések, lapszemelvé-
nyek, tdrczaczikkek, vegyesek.
s A hulla kezében taldlt hajak
honpét szdrmaznak. K. ést. 0. 3

Barts Jozsef tr. Pozsonban : Erdszaki
allderme és derme, chloralvizegy
adagoldsa, gybgyulds . . 19

Béecsy Gedeon tr, Temesvirott: A
temesvéri kozkérhiz 187@-ben

P £ S Soaladh o, ¢ &8

Bodor Karoly tr, Nagyvéradon: A
valt6lazjdrvanyrél Biharmegyé-
ben és Nagyvdradon . . 43

Bogoslovsky tr. Béesben : A gﬁmdkdo
ros anyagokkal valé oltdsrél . 9

Békay Janos tur. Pesten: Orvosi jelen- .

E

Szam.

tés a pesti ,szegény- gyermek-
kérhdz“ 1870, évi mlikddésérdl . 21

Bike Gyula tr. Pesten: A gyerme-
keknél az idegkdzpontnak szér-
vinyosan fellépé béntalmarfoly-
tin bedllott teljes siketségil 6, 7,8

Bruck Lipot Pesten: Nehény sz6 a
czukros higydrrél . . . . 18

Elischer Gyula tr. Pesten: lzom-
valtozdsok gyermekhidésnél . 32

Fodor Jozsef tr. Pesten: Az angol

»Privy Council “ kizegészségigyi
hat6sdgduak szervezete, s ennek
atiltetésérol hazdnkba, K. ést.o. 3
Konyvismertetések és tirezaczik-
kek.

Glenersich Antal tor. Kolozsvérott:
Nyirkfelvétel a vizizmok inai és
bonyéi Altal 9, 10, 11, 11

Grdsa Lajos tr. Pesten: Evi jelentés
az orszigos kizegészségi tandes-
nak 18%%/,-diki mikodéséral.

K. és t. 0. . 1
» Utasitds a Jérvényos “cholera tr-
gyéban Az orszégos kdzegész-
ségi tandcs korébdl. K. ést.o . 5

Hajnal Istvan tr. Békésen : Csonthis-

dag az alszdron .. 98,39
» Csonttdorésekidl 120031 4
» A higykovekrdl 28, 29, 30, 31

Hermamn Samu tr. Pesten : A békadag
nebény miitett esetérél . . . 12

Hirschler Igndez tr. Pesten : Kisebb
kozlemények a gyakorlatbdl. Sz. 6

» A litélesség nyomozdsdrél. Sz.. 1

Higyes E. tr. Pesten: Konyvismer-
és Thrczacikkek . . o .

Hlavdes S. tr. Hirmas sziilés . 6

1llés Zsigmond tr. Pesten : Kozlemé-
nyek Kordnyi Fr. tor. kérodéjarél.
Kimutatds az 18°%/, ;-diki tanév-
ben tortént hugyvizsgdlatokrél. 9
11,13, 14, 21, 23, 29, 45, 46, 47, 48

51, b2, b3

Szam.

Janny Gyula tr. Béesben : Billroth
kéroddjan szerzett sebészeti ta-

pasztalatok 24, 25, 32, 33, 34, 35, 36
37, 42

» Rostos torokpdfeteg a4 koponya-

alapon B i

Kacsdnder Aron tr. Miskolezon :

hagymiz, bélvérzés, hosszi idii-

lés, gybgyulds . . :

. A haldl megfojtds é.ltal jott-e_

létre? A megfojtdsi kisérlet”

6letben vagy haldl utin tor-
tént-e? K. ést. 0. . .

Kdtai Gidbor tr. Karczagon: Feliilvéle-
mény K. D. testi sérelmezietése
targydban. K. és t. 0. .

» Gyufdval eszkozolt sz6ndékos bn-
mérgezés sikeresen kezelt esete.

Kéth Kdroly tr. Pestea: A gyermek-
hidéseki61 . .

Kézmdarszky Twadar tr.
tds hidnyai ndlunk . . .

Konrdd Mark. tr. Bécsben,': Szt Anna
gyermekkdrhdz Béesben. .

» Braun tor. sziilészeti kérod4jibél
» A hively és a.méh elGeséseir6l

A bibatani-

13, 47

2’ 3
41
1

35, 38
. 2’,3

8
39

41, 44

3

» A szilészeti intézetek és poli-
clinicumok Németorszdghan. K.
és 1. oiigsel

Koranyi Frigyes tnr Pesten szle-
mények a nevezettnek belgyégyd-
szati koroddjardl. El6szé.

Korosi Jozsef. Pesten: A pesti nép-
szdmldlds orvosi érdekii eredmé-
nyei. k. és t. o. )

A prégai szilhdzbol 17, 18, 19, 20, 21

6

Kovesy F. tr. Jelentés a ‘atbkeosfohbs

véari megyei kozkérbdz dllapotd-
rél és abban 1870-ben apolt ‘be-
- tegekrdl, .

 Koér Kdlman tr. Bécsben: A borald- - -

-~ fecskendési gyégyméd értéke a
gyermekgydgyédszathan. .

10
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Sziﬁ.
» Gyermekapolasrél 13, 14, 18, 20, 29

30, 31, 32, 38, 89, 52, 53
» Az ottensteini kumys-gydgymté-

zetrél . . . ol,52 53
» Tollrajzok Berlinbél 29, 30, 32, 33

; Iﬂebmann Mér tr, Pesten: Harént fok-

vés karelGeséssel, rohadésnak in-
ddlt érett magzat, méhderme,
egyenes Atméré — 3%, magzat-
szétmetelés, kedvezd kimenet .

Markusovssky Lajos tr Pesten: A
magyar orvosi konyvkiadé thrsu-
lat: Az igazgatd tandes jelentése.
Térczaczikkek és vegyesek iobb
szémban.

Nagel Emil tr. Bécsben : A gorvélyes
szemlobrél. Sz. . . 4

ossikovseky Josef tr. Bécsben A he-
veny méjsorvaddsrél és a hasonlé
~ béntalmakeél . . 4,5,9, 12, 16

s Az iblany dtvezetése vxllamé.-
rammal az 4liati testrészeken. 17, 19
21, 28
Szunyalmergezes orvosrendori e~
" sote. K. ést.0.. .

Pidsz Pil tr. Pesten: A harntestkolt
izomrost kettésentdrd elemeinek
alkatdrdl .

Pollak Laselo tr, Nagyvé.radon Blmé-
leti adatok a véilt6ldz tanfhoz.. 44, 45

Popper Josef tr. Miskolczon: Kvi je-
lentés a miskolezi nyilvdnos koz-
kérhdz 1870. évi. mikddésérdl.
Kt 0. . 4

Rupp. N. Jdnos tur. Pesten : Beszéd
a pesti egyetem orvosi kardnak

14

15

25

szhzados évforduléjgn. . . . 21
Schenl: Sdmuel tr. Bécsben: A csiriz

. elosztésdr6l a buzaszemben 23
Schopff Jozsef tr. Bécsben: Dobok ke-

zelése Zeiss! tandr osztdlydn 53

Lap

Addison-féle kér . . 622

Agylebeny elgenyedéx;e e
Al bespeyre s, charta epispastica 130

Alfold egészségiigye . . ; 791
Alkalmazott orvesi vegytani tanszék
Béceshen . 462

A lm é n,gylgyszeres kocsonya lemezeok 273
Alpenkriiutertrank . . cuen, 9B
Alston, petefészekmetszés O St 3
Althaus Gy., karfonat gyuladdsa 242
Ambré J. bébaintézetekril . . 212
» észrevételek a békési orvosegylet
véleményére az iranyeszmék felott 855
, haematocele periuterima 148, 163

, inditvany a hazai orvosegyletek

reformja irdnt . 261
» irdnyeszméi a feldllitand6 baba-

intézetekrdl . . 245, 263
, medenczetdlyogokr6l sl
, Vvédhimlboltdsrol . 839

Ammeniaka hangyanyba.lv'ag-e'llez{mérge 386
Annandale T h, bélshrhdnyds . 342
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Szém,
. Petefészektomlo, kiirtds, gyd-
gyulds 15

Schulek Vilmos tr. Bécsben : Uj hor-
dozbaté szemivegtok. Sz. . . 5
A sz6Ltéré kancsalsdg tiinet- és
oktana SIS
, Uj miitétméd befelé 4116 pxlla-
sz6rdk allandd kiforditdsdra. Sz. 3
Schwimmer Erné tr. Pesten: A foj-
bort6l dpként és teljesen levdls

hajgombolyag esete . . 16
Sigmumd Kiiroly, ilanori, tur, Becsben:
_ (tyakorlati ésarevételek a phenyl-
sav hatdsirél bujakéros béntal-
makndl . 47
VlaS?&plllantﬁbok 3 bujaaenyv
terén, 1II. . . 2
Siklosy Gyula tr. Pesten : ol szethajlé
kancsalsdg egy esete. Sz. . . 2
Simbriger Frigyes. Pesten : A ldttele-
pek élet- és kértani mitkddésérsl 21
22, 26,27, 30, 31, 37, 38, 42, 43, 48
49, 50, 51
Stiller Bertalan tr. Pesten: A bélsdr-
régekrél . . S
» Titkéri jelentés a budapvm kir. 43
orvosegylet 187%,-diki miko-
désérél .
Stockinger Tamds bar. Pesten Koz.
miivelidés és az egyetemek 27

Teireik Kdalmdn tr. Tabort sebészeti

= levelek . . . 14, 18, 23, 24, 26
, Sehészeti szemle Bécshol 187%,. 45
46, 47, b1

Than Kdroly tor. Pesten : Az egye-
temi oktatds lényeges kellékei -
felett . R

Torday Ferencs tr. Pesten: Az alsé
szemhéj kiterjedt, illetéleg dta-

l4nos Bsszendvése a szemtekével,

Targyjegyzéi.

Lap
Aphasia . 476
Aqua huminica . e 910
Archer Farr, sulykezelésv . 370
Asphalt utczaburok . . 146
Allamélet (egyiptomi) keletkezése 15
Backé M., Alpenkrintertrank 98
Balogh K., cundurango . . 373
Bazin, véltéldz ujszulbttnél . 838
Bébaintézetekrél . . L) 212
Béaron J., sebészet . 213
Bell D, 1dﬁ1t székrekedés gyégyn-
tésa . 98
Bennett J. H hlga.ny befolyé.sa
az epeelvﬁlasvfﬁsra 146
Bélsérhdnyds . . 342
Birech- erschfeldF v.
léphidny . . 370
féregnyujtvﬁnyban nv6kat6mlo 526
Billrot h, masodlagos vérzések
kezelése . 225
Boettcher, melegkénes firddk-
rdl . 106

SRt St
képlé mittét Knapp médja sze-
rint, Sz.. . 6
. Alhdrtyss fekélyek rbgos kdthﬂr-
tyaalapon. Sz. .
» Koldokiiszok és kbthﬂrtyat.akér
hérom esete. 11, 15

» Nehdny kﬁnycsul:gm oset gy;égy-

kezelésér6l. Sz.. . . 8,4, 5, 6
» A szdjtakhdrtya béntalmairdl
gyermekeknél 35, 36, 44
» Szemsértés izzé vas dltal ;  myom-
kbbés gyégyulds. Sz. . S

Ullmann Izidor tr. Tiszélezon : A
gipszkotés a vidéki gyakorlatban 20, 19
, Kiszoralt ldgyéksérv, miitét, az
iiszkos bélkacs kikiiszobolése, si-

poly, haldl félév mulva . 22

Légypeték az emberi urulékben

és hiigyban . : 2 37
v Szegycsonttorés egy ebete 28

U;falusy Jozsef tr. Kolozsvérott: A
gimds alapi agyhértyalob két
esete . i P i ¢

Verebélyi Lszld tr. Bécsben Az al-
landé nyujtds a esipé- és térdiz-

lobndl . . . 4D, 46
» A végtigok faiilotei csonkold-
sér6l 3, 4,506, T

Vidor Zsigmond tr. Pesten A szaru-
csap nehdny mitétmdidjarl. Sz. 4

Wilhelm Henrik; tr. Pesten: Hidé-
ses ldtatdgulat két esetérdl 22, 25
» Sajétsdgos gerinczagyi htidések 33

Wittmann Ldzdr tr. Pesten: A jér-
vényos hényszékelés gyermekeknél 40

» Napszirds kovetkeziében bedlld
agyvérhéség . . . 2 ek
Zlamdl Vilmos tor. Pesten: Véle-
mény Patkievicz Igndcznak 41li-
télag ebdith- és marhavészelle- .
nes titkos szere felett. K. ést.0. 2

34

Lap
Bonezterem (rékuskérhdzi) . . . 372
Borlang hatdsa a test hémérsékére . H74
Bérsav hatdsa az idegsejtekre . 870
Bike, gyermekek sukdtsége agykér
utén . 83
Bér-dtiltetés . . L 11 118
Borfarkas és ennek kezelése 25, 42 53
Birrészletek dtiiltetése . ‘ 449

Brenner-féle méd hallérzés elbidézésére 83
Brown-Séquard az agyalap
bantalmazésinak kovetkezmé-

uyel . e e W i
Bricke E., emészdékekr&l . 289
BufaliniG,j plesslmeter . 474
Bujasenyvi tﬁddgyuladés . 210
BuuzelE, gasteini firdjorvos . 278
Butler, derme gyfgyitdsa . . 98
Camd en, petefészek tomlék megre-

pedése . . . ..658
Charta epispastica Albespeyres i AR
Cholera:

Alldsa 612, 628, 645, 678
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Lap.
Beliigyéri intézkedés + 595
g Berlinben . . - .1:596
X Ellenéhen torténd intézkedésekrdl
x 610, 643
g 1869/71-iki jarvény . B
Hindostanban . : 546
Jelenlegi jarvény fllhsa és ter-
jedése . 2 091
Konstantmapolyban T
i ~ Konigsberghen . 596, 612, 730, 763
s Sz. Pétervarott . . 15
= Pest véroséinak intézkedései . 94
- ; Wilnéban . . . b30
g Chyzer K., Emlékirat s megyei
2 kaegésségﬂgy rendezése  thr-
ke gyhban . { . 841
e Chloral adagoldsa . 82
A , viziszonyndl . . 7492
= Cluston T. J., téboly sae:elése . H42
L Coze vész\uml& kezelésérol . 258
Creosotos szappan . . 296
. Crotonchloralvizegy N )
b Cundurango . « . . 690,873
3 Czermik N. J villamos kett6s
emeltyd . . 72
o Czernitzky, franzeusbadl furd(i . 108
> Czombkonez nyaké.nak torése fztokbhan 418
g Czombiitérben kettds hang . 162
k- Czukros hiigyér gyfgyitsa . 790
5. (Csip8- és térdizlob : . 327
\S Csonttorés alszdron . 211
7- Csoves veselob kezelése . 95R
i pal Cin Regina . . . 890
gy ., Béesben . 794, 811
x Do ininger, hugyany kiiiritése a
v bérén . . 706
ty Delioux de Samgny,hndeg
¥ hatdsarfl a vészhimlonél . . 558
£ Derme gyégy{tasénél hélyagos por-
E& honrojt . . 98
tf. ik Dowse, mésodlagos bujakén légy
3 fekéllyel . . 526
J Duchek, czukros hugyér keaelese 274
3 Eczetsavas 6lom hatdsa . 450, 474
A Egészség, koziltetmények és sétdk . 840
3 Egésaségiigyi bizottsdg (pestvdrosi) . 511
! , hidnyok véezi tdborozdskor . 679
: E l ischer Gy, gyelmekhddésnél
I el6jovo izomvéltazdsok . . 485
i Ellis H. W. T, chloral viziszonynil 742
| 208 Eldaddsok (rendkivﬁhek) a pesti egye-
L tem orvosi kardndl 187°/-ben 277
4 , apesti egyetem orvosi kardndl
; az 187'/,-ki tanszék téli féléhen 694
" El6haladé nzomtﬁltengés 147
Emlékbeszéd:
b Makréezy felett |
W Sauer felett . < 218
K T6th N. felett . . 130
B Emészdékekrol . 289
R Erémiivi gyomorsipoly . 510
k%r Ewic h, puskagolyfk hatdsa 1129
7 ¥ 1866 és most : . 639
E lettani dolgozda Réméban . . . 31
34 Ertekezlet (nemzetkﬁn tdhori egész-
e shgiigyi) ; ' 47
£ Bsarevételek a ,W. m. " Pr.* hibés
i3 értesiilésére . . . 1o 186
i, Faher beszélogépe 422, 461

~

Faludi G. gyermekgysgyintézste
Felhivds Oppolzer emlékének mag-
Orbkitésére . .
Felterjesztés az épitkezések ugyében
Fert6zési sebbéntalmak . . .
Festenysav szdjbéntalmakndl .
Figaro ; 607,
Fleischer, szepesmegyei kdz-
egészségi dllapot . .
” hidegvizhaszn dldsér 61
» kozegészségi jelentés
Fleischer J., plica {)olonica 3
Fleischl E. hérsav hatdsa az
idegsejtekre .
Frankll, a gyelmekek tﬁd(jlég
dagjarél . :
Franzensbadi vasas xszapf("nd(j
Frenreisz erdmiivi gyomorsi-
poly .
FndenthalL mehﬁdlal Hel-
culesfiirdok. . :
Frohliech, rih gyégyitﬁsa .
Fodor J., statistikai adatok a je-
lenlegi himl&j rvényrol
Fonssagriveslégesapolds gyomor-
hélbeli felfiivid4snal
Folyékony vasas szappan .
Fussel E. F.,gyiszinke kulsﬁlpg
Fiird6i Jelentésekrt‘il
Goenersich A, a ponc7hﬁrtya
nedvesatorndsrdl
Genfi nemzetkozi ogymmeny “haldok-
lik .

Gilliam, Addison-féle kér .
Glycoblastol . . -
Green, sejtkbztx mﬂJlob
Genersich feltdatelemto sze-
rekrol :

G ruober az orosz egyetemeku‘il /

"G inther, Franzenshadi fiirds

Gyéri és ipari térvényhozds

Gyermekek tidélégdagja .

Gyomorvérzés héves férfidnal .

Gydgyfszat és a nagy gyiilések .
» valaszara :

Gydgyszeres kocsonyalemeyek

Gyiisziinke kiilsbleg .

Hadlow H., térés a koponya alapjén

Haematocele pkvmterma o TRt AR

Haldlozdsi mozgulom Périshan az os-

from alatt . ;

Haldlozdso k:

Altstadter M. .
Eotvos Jbzsef, bird (megemléke-
76s felette) . .
betegségének lefolyé,sa
bonezoldsa .
részvétnyllatkozat Heldelbel-
DAl SR
temetése . .

Flér Ferencz (megemléke7és)
honezlelet . .
temetése . .

Gelentsér Privat

Gilewsky . .

Mitscherlich K. .

Mittler Imre

Niemeyer F.

Lap.,
103

314
659
. 706
758
623

11
8

889

211
870

. 275

. 103

510
373

. 290
. 807
. 542

130
326
H43
183

575

Giles G. F,, kanké és hashé,ll;y'ilob 418
. 622
. 130
A

. 890

183

. 103
. 160
. 275
. 114
.. bH9
. 595
. 276

323
758
163

. 167

494
89
99

116

135

. 115
. 477
. 491
. 494
.. 167
. 438
. 231
. 313
. 214
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Lap
Nyéry P4l . . <« 2067 SN
Oppolzer J. (megemlékezés) . 204 TES
Pataki Déniel (megemlékezés fe-
lette) . LU
Payon’s o~ AL . 391
Pfeffer Mihdly . . 278
Rott Ignécz . . 406
Ségodi K. . - 103
Schweigger - Seidel . . . 747
Symonds John Addington . 214
Tauber M. . . 108
Tormay K. (megemlékezés) . 504
Hallgaték széma a pesti egyetemen . 478
Hamanybiizeg hatdsa . : 506
HammerschmletJ Koryt-
niczén
Handfeld Jones, méjzsugor e
Hasenfeld, szlifesi firdokrél 247
Hasi hagymiz terjedése ivéviz dltal . 838
Hasmenés kezelése . . . 838
Hasnyélmirigy eléesése . . 674
Hasonszenvészet:
Dolgozda a pesti egyetemen . 595
Férendi hdzban . . 327
Lap mutatvényszima . 101
Mésodik tanszék. . . . . 875
Hasonszenvi lapok meg;egyzésé—
re felelet . . 511
Hausmann F. szer eplése az egye-
temen . 841
» szereplése a kll‘ m. természettu- r ol
doményi tdrsulatban . 136 L
Héimszemdlesok embernél . 434
Hérmas szilott . . . 118
Hérsfalvi gyégyfirdé . 421
Hegediis J.,, Emlékbeszéd Téth N.
felett 17" % < T
Hengerded fééri té.gulat « 01075 a8
Hermann 8., csonttorésrol . < 211 S
Hermann A. felsz6lalésa az orvos-
egyletben . . . 47
Hideg hatdsa vészhlmlnuel o T EE
Higany befolyfsa epeelvilasztsra . 146
Himld:
Berlinben 794, 859, 875
Béesben . . B0
Jelenlegi Jérvﬁny vitatfsa az
orvosegylethen A BOTES
Kezelése . ’ . 706
Lipesében . ! 296
Pesten 704 827 841 809 874
Porosz hadsereghen . . i ’
Himl6hélyagok kilsé kezelése 854
Hirschler litélesség meghatairozﬁ- 3
shrél : 47
Homoeopathia 1. Hasonszenvészet
Horvéth birdtiltetésrdl . b
Hészémkori vérzés gyogyitdsa . 690
Hube A., Nusschalenextract . 114
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Melléklet: Az ,Orvosi Hetilap® 1870-diki folyamdnak tartalomjegyzéke,

A gyermekhiidésekrd'.?)

Keérur KiroLy tr., egyet. m. tanartol Pesten,

A koéralak, melynek néhdny képviselojét bemutatni al-
kalmam van, majdnem kizdrélag a csecsemékort szokta fe-
nyegetni. Gyermekbetegekkel foglalkoz6 minden orvos elétt
ismeretes lesz e bdantalom, mennyiben Holmes Coote
szdmitdsai szerint a gyermekkoérok 8 szdzalékdt teszi ki. S
e gyakorisig daczira, a baj pontos megfigyelése csak a leg-
kozelebbi idére viheto vissza, s lényege és székhelye még
mai nap sines felderitve. Az e ezélbol tett kérbonezi kutatd-
sok szima még igen csekély, s a leletek annyira eltérék,
hogy biztos kovetkeztetést vonnunk nem lehet, s6t a kérodai
megfigyelés tinetei a legtobb esethen megfejthetik épenség-
gel nem lévén, nézetem szerint az eddig feljegyzett kérbon-
ezi elviltozdsokbdl azt tenniink nem is szabad. Heine J.,
ki e téren az elso alapos munkéval lépett el6 (1840),a bin
talmat gerinczagyi gyermekhidésnek (paralysis
spinalis infantilis) neve7te; s az6ta dtaldnos haszndlatba
jott ez elnevezés, noha nem egész jogosan, miutdn nem bi-
runk hatdrozott alappal a maradandé elvdltozds székét a ge-
rinczagyra helybeliteni, s mdsrészt a biantalom fellépténél
a zavarok néha oly elterjedtek, mint azt kis betegeim egyi-
kénél alkalmam lesz bebizonyitani, hogy azokat csupdn a
gerinczagynak vagy burkainak elvéltozdsdbél megfejteniink
nem lehet. Longet, Hutin, Berend bonezleletei a
mellsé gyokok és nw]lso gerinczagyi kotegek (Stringe) rész-
leges sorvadasdit jegyzik fel; mas esetekben giimés lerakodds
vagy gerinczagyburok bdntalmai lettek kimutatva. Abban
alig lehet kétkedni, hogy e baj az agy vagy gerinczagy ma-
terialis elvdltozasdn alapil, de hogy tulajdonkép milynemi
ez elviltozds, azt biztosan még nem ismerjik. Azon koril-
mény, hogy néha nehdny nap alatt ilyen hiidési alakok to-
kéletes hémiltsighol, teljes épséghe mehetnek 4t, nem zdrja
ki a lehetdséget, hogy elbszior csak vérbiséggel vagy oly-
nemii izzadmdnnyal van dolgunk, melynek felszivatdsa ily ro-
vid id6 alatt megtorténhetik. Addig tehdt, mig biztos tudo-

1) Eldadatott a budapesti orvosegylet 1870 d.cember 3-dn tartott
rendes ii'ésében,

mdsunk nem lesz a baj lényegérol és székhelyéril, azon
dtaldnos elnevezést fogom én is haszndlni, melyet Volk-
mann Richdrd fogadott el, s jelen értekezésem tdrgyat
a gyermekhidés (Kinderlahmung) képezi.

Az emlitett bintalom kozonségesen minden eléjel nél-
kil rogton 16p fel, s a szilok azt veszik észre, hogy a meg-
elozb estén még egészséges gyermek reggel egyik vagy mé-
sik tagjat nem birja mozgatni; néha nehdny napon &t ldz
el6zi meg a hidés kitorését,sa 14z azutin a bénil tsig fellép-
tével egészen megsziinik ; méskor ismét eclamptiens rohamok
alatt fejlédik a bdntalom. A legtobb esethen az alvégtagokra
szoritkozik a hidés ; azonban nem ritkin latjuk azt is, hogy
egyik vagy mésik felsé végtag, vagy egyik felsé és egyik al-
végtag szenved. Sajdtsdgos korilménykint kell felemlitenem,
hogy a roham alkalmédval kozonségesen tobb rész lesz hii-
dott; késébb azonban a hidott izmok nagy része ismét
visszanyerheti mozgékonysigat, s a bémiltsig esak egy tagra
vagy néha csak egyes izmokra szoritkozik. A mozgékonysigi
zavar mindjart kezdethen oly nagyfoki, hogy a gyermek hi-
dott tagjait épen nem hasznilhatja; az érzés azonban nem
szokott szenvedni, legaldbh az dltalam észlelt esetekben soha
sem volt az lefokozva. Megtorténhetik az is, mint azt méir
fentebb is emlitém, hogy ily médon timadt hidések mnapok
vagy nehiny hét elteltével ismét teljesen megsziinnek, s egy
ily esetet volt“alkalmam rovid idé elott észlelni. Egy vasiiti
szolga négy éves kis lednya egy reggel nem birt dgydban
felemelkedni, s a szillok, a gyermek sirdsdra odasietve, azt ta- |
liltdk, hogy mindkét laba hiidve van, a gyermek alvégtagjai-
val épen semmi akaratlagos mozgést se volt képes véghezvinni ;
szintigy hiidve volt a jobb felsé végtag is, a fej bal oldalra
hanyatlott, s a gyermek, mely azel6tt mar tisztén beszélt,
csak nyoszorgé hangokat volt képes kihozni. Megvizsgalva
a beteget, azt taldltam, hogy a jobboldali nyakizmok, a jobb
felkar- és torzsizmok, azutdn az alszdrak izmai tokéletes
mozgékonysdgi hudésben szenvedtek ; az érzés mindeniitt ren-
des volt. A nyelv csak nehezen volt mozga,thaté Ertelmi te-
hetsége nem szenvedett. Elsé vizsgdlatndl csak feltételesen
lehetett a jéslatot feldllitani az aggédé szillokkel szemben,
s fme, 4 hét milva villamos gyogykezelés mellett a hiidstt
gyermek teljesen visszanyerte izommozgékonysdgdt és be-
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52616 képességét. Ilyen esetek azonban ritkdén forddlnak eld,
s a hiidés legtobbszor, egyik vagy masik végtagra vagy izom-
csoportra szorftkozva, élland6 marad.

Az érzés  gyermekhiidéseknél soha se szokott szen-
vedni, mir6l mér a villamos vizsgélat alattis meg lehet gyo-
zodni, a gyermekek a villamozds alatt rendesen nagy sirdst
vivén véghe. Tovabbd sértetlentl marad a higyhélyag
és véghél is, szintigy a nemi képesség. A hiidott izmok
petytidtebbek lesznek, tapliltségukban szenvednek, elsovi-
nyodnak és megrovidilnek (nutritive Verkirzung). A hidott
részeken a villamos izomosszhizékonysdg eleinte nem vilto-
zik, esakis hosszabb id6 utén nagy fokot ért el, mikor egé-
szen is megsziinhetik,s ilyen esetben javuldsrél természetesen
sz6 sem lehet. Mig az izom a villamiram izgatdsdira felel,
addig mindig lehet reményiink az egészség visszadllitdsdra.
Némely szerzok szerint az izomelfajilds, zsiros szétesés mér
hénapok alatt bedll ; sajat tapasatalataim azonban ez dllitas-
sal merében ellenkeznek, s a gyermekhiidés éven til is fenn-
allhat, anélkil, hogy az izom petyldtségén kivil mds elvdl-
tozdst mutatna. Hasonlé értelemben nyilatkozik Volkmann
is, ki Steuderer tr.-ral e czélb6l goéreséi vizsgdlatokat
tett, s azt taldlta, hogy néha évekig tarté hiidés mellett az
izomnyaldbok csak vékonyabbak lettek, s a szovetkozi zsir-
szovet szaporodott, de maga az izom nem esett zsiros elfaju-
las ald. A hidott részek homérséke mindjart a baj elsé nap-
jaiban tetemesen csokken, gy hogy az illeté tag mér tapin-
tdsra is hidegebbnek tiinik fel,s e csokkenés 2 —4 R°-raszill-
hat ald. A héfok e kisebbedését az iiteres vér megakadélyo-
zott odafolyésa okozza, mi egyszersmind annak is oka, hogy
a bémilt izmok elvesztik ép sziniket és kékes vagy violaszint
dltenek.

Kiilonos figyelmet érdemelnek azon tovdbbi elvaltoza-
sok, melyek a mikodésiktol megfosztott izmoktdl elldtott
részeken elGjonnek , s melyek azutdn legtobbnyire a sebészet
jétékony segélyére szorilnak, Az fzilletfeliletek ugyanis meg-
viltoztatjak alakjukat és egyméshozi helyzetiket, a végta=
gok kilonféle hibds dllist vesznek fel, egy széval, létrejon-
nek az d. n. hiidési zsugorok. A dongalabak és egyéh vég-
tagidomtalansdgok tilnyomé szdma hiidési természettel bir,
s eredetét a gyermekhiidéseknek koszonheti. Régebben e zsu-
gorokat az u. n. izomzsong elméletéhdl magyardztik ki a se-
bészek ; ma azonban féleg Werner, Hitter és Volk-
mann kitin munkélatai alapjin mechanicus titon egy-
szerlien a nehézség torvényéh6l- lehet azokat leszdrmaztat-
ni,’) figyelembe véve a mésodlagos tdplilisi zavarokozta
izommegrovidiléseket is.

A jéslatra nézve eltéroleg kell nyilatkoznom a legtobb
szerzonek ez irényban tett kimonddsaival ; mig ugyanis azok
minden olyan gyermekhiidési bémildst, mely hénapokig vil-
tozatlanil fenndllott, gy6gyithatlannak tekintenek, tapaszta-
lataim azt mutatjik, hogy sokszor évekig vdltozatlamil ma-
radt hidési alakok a villamos gydgykezelésre tetemes javi-
list mutattak, csak egy feltétel legyen jelen, t. i. az izmok
ne vesztették légyen el tokéletesen villamos osszehiizédasi
képességitket ; mert akkor mér tokéletes izomelfajilis l16vén
jelen, visszaképzidésrol természetesen sz6 sem lehet. Sokdig
fenndll6 hidések utén azonban a javiils mér nem lesz tokéletes.
Miutdn az illet6 tag novekedése egészben véve (igy az izom-

—

) L. Klin, Vertrige von B, Volkmann 1, (Chirurg 1.)
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mint a csontrendszer) visszamaradt, akkor csakis viszonyla-
gos gyobgyulasrol lehet sz6. Az izmok ha visszanyerik is aka-
ratté] figgd tevékenységiiket, rendesen gyengébbek és hamar
kifdradék maradnak.

A villames gyégykezelésnek ideje akkor érkezik el, ha
a roham utdn visszamaradt agy- vagy gerinczagyi izgékony-
sdgi timetek teljesen elenyésztek. Ez néha néhdny nap, més-
kor egy vagy két hét feladata. Heveny eseteknél az &llands
aramot haszndlom a gerinczagy, vagy ha szikség, az agy
izgatdsdra; idiltebb alakokndl a kozponti idegrendszerre
szintén a hatalmasabb dllandé drammal mikodom ; mig a
hidott izmokat vagy zsugorokat helybelileg az dtterjeds
dgrammal szoktam izgatni.

I-si eset. Hermann Fialdp, 2 éves, f. é. tavaszén hosz-
szabb ideig hasmenésben szenvedstt,s egy reggelen anyja azt vette
észre, hogy a gyermek, mely azel6tt mér jért, nem képes feldl-
lani, ldbai azonval dsszecsuklanak és jardsi kisérletnél a bal 14bdt
még valamennyire haszndlja ugyan, de jobb 1dbdt maga utén
hiizza. A beteg f. é. september hé végén keriilt a pesti szegény-
gyermekkdérhdzba, hol 4ltalam vizsgdlat és kezelés ald vétetett.
A gyermek kordhoz képest eléggé kifejlett, értelmi tehetsége ren-
des. A test hofoka nem emelt. Légzési, emésztési és vérkeringési
szervei, ki- és elvdlasztdsai semmi rendellenességet se mutattak.
A gyermek iilni igen, de libaira feldllani nem volt képes ; feldllit-
tatvdn, a bal 1bra inkdbb képes volt még témaszkodni, de a jobb
mindig Osszecsuklott. Megtekintésnél a gerinczoszlop mentében
rendellenesség nem észlelhetd. Az alsé végtagok tapldltsdga fel-
tind eltérést nem mutat ; tapintdsndl azonban tisztdn kivehetd,
hogy a jobb alvégtag izmai petytidtebbek és az izomtdmeg véko-
nyabb mint a bal ldbon. A villamos vizsgélat mindkétnemii 4ram
dltal azt mutatta, hogy az izomdsszehtizékonysdg (gerinezagyideg-
6s idegizomdramra) némileg csokkent, fékép a jobb alvégtag iz-
main; mig ugyanis a bal oldalon 12 Siemens-Halske-féle elemnél
mdr rdngds mutatkozott, addig a jobb oldalon ecsak 16 elemnél
dllott be a megrovidiilés. Az érzés mindeniitt vdltozatlan volt, A
beteg gyermeket october hé eleje 6ta mdsodnaponkint 4llands
drammal kezeltem, s ime, ma mdr bal 14b4t tokéletesen j61 hasz-
nélja, a jobbra is képes feléllani, s csak jardskor emeli még kissé
vontatva. A villamos izgékonysig a javuldsnak megfelel§leg
szintén emelkedett.

Il eset. Mann Vilmos, misfél éves. Fél év eldtt ring-
goresds rohamok utdn bal karja és mindkét alszdra hiidott lett.
A gyermek e roham elétt mér jarni tudott. A gyermek f. é. oeto-
ber hé kozepén vétetett fel a pesti gyermekkérhdzba. Kordhoz ké-
pest jol kifejlett, értelmi tehetsége egészen rendesnek mutatkozik.
A bal lapoczesont és bal felkaresont novekedésiikben joval vissza-
maradtak a megfelel6 jobboldaliakhoz mérten, a bal felkar egy
ctm.-rel rovidebb a jobbndl, s szélességi dtmérdje szintén kisebb.
Ugyan e részek izmai sovényabbak és petyiidtebbek, a bal kar
hasznélata igen korldtolt, a vdlliziilethen akaratlagos mozgdsok
épen nem vihet6k ki, az alkar és \jjak hajlitisa lehetd. A passiv
mozgds mindeniitt szabad. Mindkét alvégtag izmai kis fokban és
egyenletesen megsovinyodvék, rendkiviil petytidtek. Az alvégtagok
kékes violaszint mutatnak, tapintisra héfokuk sokkal alantibb
mint a test egyéb részein. A héméré mindkét térdhajlathan (ne-
gyedérai alkalmazds utdn) 27 C°® mutat, mig a hnaljak meleg-
sége 36,2 C° Mindkét 1dbfej rendellenes dlldshan nyugszik, s kez-
d6d6 dongaldb mutatkozik. Az érzékenység mindeniitt rendes. A
villamos izomdsszehtizékonysdg hiidott részeken csokkent, a bal
karon gerinczagyidegdramra az orséidegen csak 16 mddosi-
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tott Daniel-{éle elemre 411 be rdngés, mig az ép jobb ka-
ron mér 12 elem alkalmazdsindl tisztdn kiveheté izomdsz-
szehtizédds mutatkozik. A villamos izomdsszhizékonysdg esok-
kenése azonban féleg az alvégtagokon tlnik szembe, hol
26 elem mellett voltam csak képes gerinczagyideg- és szér-
kapocsideg-izomdramra rdngdst létrehozni. A villamo$ érzékeny-
ség nagy fokban jelen volt, mivel a gyermek az emlitett miivele-
teknél fdjdalmét mindannyiszor sirds 4ltal kildlé, s a fijdalomér-
zel daczdra ldbaival semmi véd6 mozgdst se volt képes ki-
vinni ; mig ha kevésbé erés dramot alkalmaztam az ép részekre,
azonnal elhizta illetd tagjit. A villamos kezelés alatt ma mér
némi javuldst lehet észrevenni, ugyanis a gyermek bal libdval
némi mozgdsokat tud véghezvinni, féleg a fijdalmas villamozis
alatt; azonkiviil a villamos izgékonysig is emelkedett az illetd
végtagon ; a jobb alvégtag még nem mutat semmi valtozdst, de
azon kdr@lmény, hogy az idegvezetés egészen meg nem sziint, s az
izomelfajulds még nem nagyfokd, feljogosit azon reményre, hogy
kell6 kitartds mellett ezen rész is legaldbb részben ismeri azakarat-
161 faggdé mozgatdsi képességét.

Csonttirésekrol.”)
Hasnan IstvAg tr, mité-orvostél Békésen,

A sebészeti gyakorlat széles mezején igen gyakran taldlko-
zunk csonttorésekkel és még tibbel taldlkozndnk, ha oly nagy
szdmi csonttdrés nem kezeltetnék sokszor nagyhirti, de mindig
értelmsatlen kuruzsoldk éltal. Tudjuk, hogy a tudatlansfig sehol se
vonhat veszélyesebb kivetkezést maga utdn, mint épen a csont-
torések gyogyitdsdndl, s ezért taldlunk kuruzsolék keze utin any-
nyi ferde gydgyuldst, tagrovidiilést vagy dliziiletet, nem is szé-
mitva azon kinokat, melyeket az észszeriitlen és tiilsdgos megszo-
ritds, s nem czélszerli elhelyezés 4ltal az ilyen tudatlan kezébe
keriilt szerencsétlen szenved.

Nines senki oly szigori birdlatnak kitéve — és méltdn —
mint az orvos; de a birdlat igen sokszor méltdnytalan, s nagyon
gyakran elitéltetik az orvos olyanért, mi mikdodési terén kiviil
vagy felil esik, — elftéltetik pedig akkor is, midén a hiba nem
tudtdval, s6t akarata ellenére, rendeleteinek meg nem tartdsa
dltal kovettetik el. S szinte megfoghatlan, hogy a kuruzsoldra
nézve nem oly szigord az itélet, bir a kézzel foghaté hibdkat —
mint a vastag tudatlansdg jelét — minden lépten nyomon ldt-
hatni; azonban mind ennek daczdra a ragaszkodds és hizalom
a kuruzsol$ irént nem csokken.

Hogy példat idézzek; ha a szakérté szivas fogat hiz, s a
fog korondjdt letori, iigyetlennck es tudatlannak neveztetik, de
ha a kuruzsolé a fogat el6bb beletori, s azutin tovét 14 darabban
(sajét asztalosmesterségéhez sziikséges vésé és kalapdcscsal) vési
ki, konyen elképzelheté kinok kozott, azért foghizéi renommé-ja
nem csokken.

Egyletiink igen helyesen fogta fel feladatdt, midon az egész-
ségiigyi tandcshoz feliratot intézett a kuruzsolds megsziintetése
tdrgydban ; mig azonban az, mit feliratunkban kértiink, teljese-
déshe menne, kotelességiink a népet e tekintethen is felvildgosi-
tani és meggy6zni azon egyszerli igazsigrél, hogy a betegségek
gylgyitdsira szakérté segély kivintatik, s az, ki egész Eletét be-
tegek vizsgldsival,gylgyitdssal és ezen szaktudomény terén buvéir-
kodéssal tolti, kétségkivil legilletékesebb, s egyedil illetékes a
betegek gy6gyitdsira. Hogy ezt elérhessiik, sziikséges minde-
nekel6tt ismereteinket minél inkdbb tokéletesiteni, észleletein-
ket lelkiismeretesen tenni, az észlelteket pontosan feljegyezni,
s azokat e helyen egyleti tagtirsainkkal kozdlni, hogy az
& nézeteiket is megismerjik, az 6 tapasztalataik gazdagsdga 4l-
tal a mienk hifny4t kipétoljuk, felviligositdsaik &ltal kétségein-
ket eloszlassuk, egy széval tudoméinyos ismereteinket — kiilonds
eszmecsere dltal is — szaporftsuk.

Jelen értekezésemben azon csonttoréseket kivénom eldadni,

1) Felolvastatott a békésmegyei orvos-gyégyszerészegylotnek 1870.
majus 16-dikin Oroshdzdn tartott kozgyulésén,
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;ne(ls);eket Békésen 3 és fél év alatt kezeltem, s melyek a kdvet-
ez0k : 1 BTS¢
1. Orresonttirés.

Fdbidn Ferencuy, 60 éves, kapival megittetvén, jobb
szembldoke belszélén roncsolt széld bdrsebzés taldltatott; ar orr-
csontok folytonosséga az orrgyoknél meg volt szakitva, a csont
kissé balra hajlott, ez oldalra éles szogletet képezett és mozgat-
haté volt; mindkét szem jelentékenyen aagadt és kékes szeder-
leges szinii volt. A csontok helyretétetvén, a sebre tépet és rag-
tapasz alkalmaztatott, mely a homlok jobb felérdl az orrgyokon
dt a bal arczra vezettetett. Ezen eljirds mellett az egyén 3 hét
alatt — elferdiilés nélkiil — meggydgyilt.

Az orresontok térése ritkdn fordil eld, Gurlt szerint 190
csonttirésre esik egy. Gydgyuldsa gyorsan torténik, 10—20 nap
alatt, mint azt mér Hippocrates is ismerte.

2. Allkapocstirés.

Majlédth Jdnos, 50 éves, tégldval terhelt koesirél lees-
vén és a kerék ald jutvdn,fején 4t arczdn tobb roncsolt sebet szen~
vedett ; jobb filei is félig le volt szakadva, s ezenkiviil az 4llka-
pocsnak fiiggélyes kettds torése volt, még pedig az dllestcs ko-

zépvonaldn és a jobboldali rigizom elétt. Az egyén beszélni,

rdgni és nyelni alig tudott,s folytonosan nydlfolydsa volt. A torvé-
gek kizott recsegdst lehetett el6idézni, — fijdalma igen nagy-
fokd. Az alakvéltozds nem feltiind.

Két foga meglddilt, s kés6bben ki is esett. A sebek 3 hét
alatt meggydgyiltak, s 5 hét milva a torvégek egyesilve voltak.
Ez esethen a tiorés helyén levé fogakat vassodronnyal GOsszekd-
tottem, s egyszertt pélydval a fejre kantdrkotést tettem, — a he-
sz6lési  kisérletet megtiltottam, csak folyékony eledel élvezését
engedtem meg, s kezdetben erélyes lobellenes eljardst kovettem, a
szdjiireg és a sebeknek naponkinti szorgos tisztogatdsa és fecsken-
dezése mellett. A kotés az egyén teljes meggydgyuldsdig foly-
tattatott. Az egyén arczén semmi véltozdst se lehet 14tni.

3. Keresztcsonttiorés.

I.Némethi Jdnos, 20 éves, két 61 magas cseresnye-
far6l iilepére esvén, tobbé nem tudott feldllani, s vizsgilatkor ki-
vetkezéket taldltam : igen élénk fdjdalom ; a keresztesont kdzepén
hardnt irfnyban elddllé csontszélt lehet tapintani, mely nyomdsra
enged, s igen fijdalmas. A végbélbe vezetett ijj az elére nyo-
mult faresikesontba iitkozik, mit hétfelé nyomva, a keresztesont
kizepén rendellenes mozgdst lehet eldidézni. A betegnek mindkét
alsé végtagja teljesen hiidott dllapotban volt, s szinte a hélyag
is, Ugy hogy 1 hétig csak catheter segélyével drfttethetett ki a
vizelet.

A repositiot a véghél, s kivill a keresztecsont hdtsé tdjéra
alkalmazott Wjjuyomdssal megtettem. A beteget hanyatt fekte-
tém, s ezen helyzetben nyugodtan maradt, Az igen alkalmatlan
véghéltomeszelést nem alkalmaztam. 1 hét milva a fijdalom
engedett, s a 2-dik hétben vizeletét is szabadabban bocsithatta;
a végtagokban némi érzékenység dllott be, s csekély mértékben
mozgathatta is a beteg kivalt bal alsé végtagjdt. Decubitusa
igen kiterjedt volt, az iilepre is elterjedt, s maradvénya a jobb
iilepalatti bardzddban még mai nap is megvan. Két hénap alatt a

“csonttirés bé forratképzodés 4ltal egyesiilt, s még a keresztesont

kozepén ma is nagy mértékben kidudorodé csonttomeget észlel-
hetni. A heteg tobbnyire dgyban tolté idejét. Kovetkezd évben 1
hénapig a nagyvéradi piispokfirdét hasznilta, s ezutdn a hiidés
annyira javiilt, hogy két mank6 segélyével hosszabb sétdkat is tu-
dott tenni

A kozelebb mult 6szdn hosszabb ideig tarté harmadnapos
vAltslazban szenvedett, mi igen elgyengité, jarfsa most nehe-
zebb, s 14bait jobban hdnyja veti, mint a milt nydron.

2. Hégely Jéanos, 59 éves, szérazmalomban 6rslvén, lo-
vait hajtotta, a malom forgdsa kozben keresztiillépett a keréken,
de 14bravaléja a togak kizé szordlt, s a lovakat megéllitani nem
tudvin, a malom kerék és malom héz fala kozott levé alig 4
{ijjnyi téren keresatiil vitetett ; itt a keresatcsont, esipd- és fancson-
tok egészen Osszezlizattak, s mire én hozzd siettem, mdr meg volt
halva. Sajnos, hogy a bonczolds nem engedtetett meg.

4.) Borda-torés.

1.82z6116si Sdndor, HO éves, a gyulai vdsdrban egy

kocsi 4ltal elgdzoltatvin, a kerék mellkasin ment k(gesztﬁl. Gyu-
1
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14¢61 a r4z6s Gton Békésre hozatott. Még az nap éjjel hozzd hivat- |
vin, a kovetkezOket talfltam: A mellkas jobb oldalén nagyfokd
f4jdalomro6l panaszkodik, mely legkisebb mozdilds, kohdgés vagy
érintésre fokozédik, s ennek kivetkeztében légzése igen nehezftett.
A jobboldali dtodik, hatodik és hetedik borddk fvének legnagyobb
domborulatéra tévén kezemet, csekély nyomdsra recsegés és enge-
dékenység volt észlelhotd, s 16gzés alatt maga a beteg is sokszor
pattogést hallott e helyen. Esorevehetd félretérés a torvégek kozott
nem volt. A beteg csak hanyatt fekve tudott valamennyire pihenni.
Véres kikopés, 1égmell vagy a bor alatti kitszovet 1égdagja hidny-
zott. Ena mellkast széles polydval koriilpélydstam, s erélyes
hideg borogatést tétettem. Mésnapra azonban igen nagyfoki mell-
hértyalob fejlédott, a 16gzés rendkivill nehezitett volt, s a beteg
&letét végveszéllyel fenyegeté. Hideg borogatds, naddly, digitalis és
nitrum, majd béditék alkalmazdséra sikeriilt a mellhdrtyalobot 14
nap alatt legy6zni. A 3-dik hét végével mir rendellenes mozgds
6s recsegés nem észleltetett ; 4 hét milva a csontok teljesen egy-
beforrottak, s a mellh4rtyalob maradvénya is elenyészett. Azbta
— 1869. juliusban tortént — az egyén egészséges.

2. Idésh Farkas Ferencz, T0 éves, elesés utdn jobb-
oldali 6-dik bordijdt — legnagyobb domborulatdn — eltorte.
Nagyfokd mellhdrtyalob 1épett fel; ennek daczéra az egyén, bir
a legnagyobb nyugalmat ajinldm neki, — eljirogatott hozzim or-
vossagért, s b hét alatt meggydgydlt.

(Folytatjuk).

Rostos torokpifeteg a koponyaalapon, — a felsé dllesont jobb
orrnyujtvanyinak csonthirtya alatti kimetszése, — Kkiirtas
villamégetovel, — gydgyulas 12 nap alatt.

Kozli Jaxsy Gyona tr, mité, Bécshen,

Milt évi junius 25-kén J. D., 27 éves, soviny, halaviny
ifji jelentkezett Billroth kéroddjdn. Az dlmos arczkifejezés, nyi-
tott szdj, a beesett és kék gytirikkel kornyezett szemek, a vize-
ny6s alsé szemhéjjak és elkékiilt (cyanotiseh) ajkak mér elsd te-
kintetre szembedtl6k. A beteg folytonosan jelentékeny légzési és
nyelési nehézségekkel kiizd,s mihelyt elalszik, mi rajta rovid idore
igen gyakran—még 4116 helyzetben végzett munka kézben is— meg-
torténik, iszonyd hortyogéssal nyugtalanitja kornyezetét. Beszéde
ép oly érthetlen, mint azoké, kiknek orriirege dthatolhatlan. Vizs-
gdlatkor a nyelesap vizenydsnek taldltatott, mig a fesziilt szdjpad-
vitorlit emegett levé vereses, kortealaki és keményded dag
mellfelé tolta, mely sima takhdrtya dltal borfttatott, a garatiirt
kitdltstte, csaknem a nyelv alapjdig leért, s kizépvastag kocso-
nydval a koponyafenéken székelt. A hortyok szabadok ; az orrlikak
sztikek ; az orr kicsiny.

A beteg alkalmi okil a koniggritzi csatéban lovdval egyiitt
tortént elestét hozza fel, mit nyomban kisebbfokd, orrdu és szdjén
kioml6 vérzés kovetett. Nemsokdra 16gzési nehézségek meriiltek
fel, s beszéde megviltozott, mig térsai rettenetes hortyogdsira
figyelmeztették 6t. Nem volt nehéz 6t késGbb a garatiirben szé-
keld dag létezésér6l meggytbzni, mely, legkisebb fijdalmat sem
okozva, lassankint nagyobhodott, s 1868 6ta tohbszor vérzett is.
Mindazok, kikhez betegiink orvosi tandcsért folyamodott, a dag
kiirtdsa mellett voltak, melynek végrehajtdsira csak akkor ha-
tarzd el magédt, mid6én a-mdr igen jelentékenynyé vilt 16gzési ne-
hézségek parszor a megfuladds veszélyéig fokozédtak.

Miutén tehdt a miitéti beavatkozds sziikségessége, s annak
kivihet6sége kétségenkiviilinek bizonyidlt be, ecsak arrél lehetett
még sz6, vajjon ez esethen mely miitéti eljérds alkalmazdsa leend
a legezélszerlibb. A lekotést Billroth elveté, habir még napjaink-
ban is vannak sebészek, kik e gyégykezelés mellett kardoskodnak,
elényéiil hozva fel a kinyiiségat, melylyel az a legtibb esetben ki-
vihet6 ; tovdbbd a vérzés elkerilését, s azon kortilményt, hogy az
{iszk0s0dés nem szorftkozik csupén a lekotott dagra, hanem a kacs
felett is tovdbb terjed legaldbh 3 —4/"-nyira, midltal a gyotkeres
gydgyulds biztosabb kildtdsha helyeztetik. (??) Ezen 4llit6lagos
elénydkre azonban a villamos égetésnek tobb jogostlisdga van,
s6t még tovibb is mehetiink. Mig itt a heteg par percz lefolydsa

alatt bajatél megszabadil; amott a pofeteg gyakoribb esetekben
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igen megdagad, Ggy hogy a 1égzés megkonyitése végett egy részét
késsel kell eltdvolitanunk (s6t Schub egy esetben a gégemetszést:
volt kénytelen végrehajtani, hogy a dag részbeni lemetszésére elég.
id6t nyerjen) ; ehhez azon korlmény jéril, hogy mig a dag le
nem vélt, a beteg kéntelen romlott (verpestet) léget magdba szini,
s a rohadds terményeit lenyelni; a horgtkbe jutott fiszkds ezafatok
pedig horgtiid6lob kifejlédésére adhatnak alkalmat, ép dgy, mint
ezt nem is oly ritkdn azon roncsold garatlobban szenvedé orilt
betegeknél volt alkalmam latni, kiknél levélt és elhalt szovetcza~
fatok a légutakba hatoltak. Azonban legtdbbet nyom a latban a
szdmbeli adatokon alapulé azon tény, hogy a beteg a lekdtésnél
van leginkdbb a genyvér veszélyének kitéve.

A zizds dltali levdlasztdst nemesak azért nem alkalmaztuk;
mert az orrlyuk sokkal sziikebb volt, semhogy azon 4t bdrmely
20z6t (éeraseur) bevezethettiink volna ; de azon koriilménynél fogva
sem,mert ez eljards hosszadalmasabb és fijdalmasabb a leégetésnél,
mely utébbi miitétmodornak még azon elnye is lenne,hogy a hurok
feletti réteg, bir nem nagy kiterjedéshen, levilik. Nélaton mo-
dora, valamint a koribban a fels6 dllcsonton ttképz6 miitét gya~
ndnt tobbszor végrehajtott csonkoldsok ez esetben széba sem jo-
hettek.

Billroth a dagot minden esethen az orriiregen 4t bevezetett és
izz6vé tett érenyhuzallal irtja ki, ha elegendo térrel rendelkezik ;
de az orrlyukok sziik volta miatt kéntelen volt Langenbeck modo-~
rat (a felsé dllesont orrnyujtvinydnak csontképlé csonkoldsdt) vi-
lasztani, mint oly miileges eljardst, mely arinylag csekély sebzés
mellett a dag gyokeres kiirtdsdt lehetdévé teszi, s anélkil, hogy a
beteg életére dltala emlithet6 veszély héramlanék, kivéve azon
elére nem lithaté esetet, ha az alapcsont Osszetartdsa az Gj képlet
tovaterjedése dltal részben vagy egészben meg volna semmisitve,
midén a beteg alkalmilag kdnyen agykérlob dldozatdul eshetnék,
mint errél Billrothnak is alkalma volt még Zirichben létekor egy
esetben meggydzédni. (L. Chir. Klinik. Zirich 1860—1867,
111 lap.

Ldssuk mér most magdt a miitétet, mely hangyanyhalvag
nélkiil vitetett véghez, minthogy a beteget aggaszté légzési tii-
netek miatt nem lehetett elbdditanunk.

Billroth a ligy részek dtmetszését az orrgydk és a jobb
belsé szemzig kozt kezdé meg, innét az alsé szemgdodorszél men-
tében annak kozepe ald jutott, s most lefelé fiiggélyes irdnyban
haladt addig, mig lehet6vé vélt az utélsé vizszintes metszéssel
az orrszdrnyon keresztiil elérnie azon pontot, mely az orrhéttél
koriilbeliil 1/,"~-nyire esett. Ha gondolatban a kiindulé- és vég-
pontot egyenes vonallal Gsszekétjiik, gy az a sebszélekkel egyitt
egy toaréiiov megkozelité alakjit képezendi, S miutdn a jel-
zett irdnyban vésé és kalapdcs segélyével a csontot is Atmetszé,
a fels6 41l orrnyujtvinydt, mely az 6t fedd ligy részekkel Ossze-
kottetésben hagyatott, mint egy borondfedelet ,ovatosan“ fel-
hajtd. Ezen elovigydzati rendszabdly semmikép se felesleges, mint-
hogy legtobbszor megtorténik, hogy a vés6 nem képes az orr-
iireg takhdrtydjét mindeniitt szétmetszeni, hanem azt itt-ott, hol
alazatdval lazdbbaun fiigg Ossze, csak maga el8tt tolja, vigy hogy
az épen hagyott részek a csontfedél felemelésénél mint hidak
jelentkeznek, melyeket minden vongdlds elkerfilése végett olls-
val kell szétmetszeniink. A dag kiirthatdsénak nem 4llvdn most
mér semmi is ttjdban, Billroth a kikészitett nyfldson a Belloeq-
féle cstvet a garatirbe bevezeté, s a riigé &taldnosan ismert ke-
zelésével az éreny kacsot a dag megett ennek kocsdnydra felve-
zetvén, azt csakis két elem igénybe vételével alapjdn lassan dt-
égeté. A leesett, czitromndl valamivel nagyobb rostos pifeteg,
melynek kocsdnya vastagsigra négykrajcziros koriiletének felelt
meg, a szdjon 4t tdvolittatott el. Csak ezutdn lehetett ldtnunk,
hogy a kiiiritett dag kozelében még egy kisebb, mintegy mogyo-
rényi pofeteg székelt, melynek csontolléval eszkdzolt eltdvoli-
tdsa utdn a két sebfeliilet és azok kdrnyezete utélagosan a ,Por-
zellanbrenner “-rel is még erélyesen égettetett, hogy igy minden
visszaesésnek toliink kitelhetéleg eleje vétessék. A miitét kozben
bedllott nagyobhfoki vérzést jeges vizzal allit6k el. Az eddig fel-
hajtva maradt fedél visszahelyezése és a sebszéleknek varratok-
kali szabdlyszerii egyesitése utdn arra, valamint a jobb szemre
nyomkités alkalmaztatott.

Délutdn utévérzés timadt, mely jeges viz befecskendezésre
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nem #llvén el, azon gyanit kelté benniink, hogy az talén valamely
nagyobb edénybél ered. A lekdtés eszkozolhetése végett mi tehdt
a sebet megvizsghltuk, de gy ldttuk, hogy a vérzés szdmos
kisebb edényb6l keletkezett. Miutin azokra kozvetlen és ismé-
telve jeges vizet feczkendestiink, a vérzés alibbhagyott, s estig
tokéletesen mngsziint, gy hogy a sebet djélag a fent érintett
mébdon egyesithettik és bekdthettik. '

A légzési és nyelési nehézségek mindjdrt a mitét utin meg-
sziinvén, a beteg éjjel-nappal nyugodtan alhatott.

Az 6186 hirom nap a jobb alsé szemhéj dagadt és vérrel ald-
futott (sugillirt), mig a jobb orrfélb5l véres nydk uril ki.

Negyednapra a nyomkotést eltdvolitdk. A seb legnagyobb-
részt hevenyen hegedt be, s csak fiiggélyes részében titongoth
kissé. Tgen jelentéktelen konycsurgds mellett a beteg egészen j6l
érezte magét,

Jul. 5-kén, az az: a mitét utini hetedik nap az idilé és
fennjéré beteg észrevétlendl elhagyd szobdjit, s a kertben sétdlga-
gatott. Mér este heves fejtdjdsrél panaszkodott, mig a seb kirnye-
zete 6s a szemhéjak erésen megduzzadtak. Homérsék 39.0. Olmos
viz és borogatdsok rendeltettek.

Misnap a sebb6l nyomédsra nagymennyiségt geny drdl ki,s a
még mindig heves fejféjas az egész jobb fejfélre kiterjedt. Hémér-
séke reggel 38.4, este 40.0. Jégtomld a fejre.

Julius 9-ig minden nyugtalanité tianet megsziint, a beteg
ismét j6l érezte magit, s hdrom nap milva egészen gybgydlt dlla-
potban elboesdttatott.

KONYVISMERTETES.

Uber den Shok. Von. Prof. Hermann Fischer in Breslaw. Samm-
lung Klin. Vortrigevon R. Volkmann. 187 0. Lipcse Breithopf und
Hiirtel kiaddsa,

Fischer szerint Savory legjobban és legrovidebben hatd-
rozza a shok-ot, midén azt mondja, ,hogy az hirtelen és heves
idegsértés hiidité befolydsa a szivmiikodésre.“

A shok képe: beesett arcz, sajatsdgosan hosszivd vonva; a
homlokbér hosszredékbe hizott; az orrlikak tdgak. A firadt és
fénytelen szemek beesettek, a pilliktél félig fedvék, s széles és
sotét gylriiktol ovedzvék. A latdk tdgdltak és renyhe visszahatd-
stiak. A szem kozonydsen a tdvolba mered. A bor és ldthaté tak-
hértydk mdrvinyhalvinyak, a kezek és ajkak kevéssé kékesek. A
homlokon és szemdldokon veriték lithaté. A hémérsék tapintdsra
tetemesen leszdllott az egész testen. Homéré hénalban C. sz. 11/,°,
mig a végbélben 1°-kal mutat kevesebbet a rendesnél Az érzé-
kenység nagyon leapadt. Végtagmozgds élénk felszélitds nélkiil
snkéntesen nem torténik. Irverss alig érezhetd, rendetlen, egyen-
telen, gyors és az iiterek szlikek. Emellett a beteg teljes eszmélet-
nél van, s resten és csak ismételt kényszerito felszélitdsra, de ren-
desen felel. A hang csengés nélkili, gyenge, de rendes lejtésit. A
beteg négatdsra hidegséget, aléltsdgot és végtagjainak bizsergését
és elhaldsdt panaszolja ; ha szemeit zirja émeleg és szédeleg. A 16g-
zés rendetlen, majd mély, sohajté, majd rovid feliiletes. Néha be-
41l a hényds és a csuklds.

Ez az tigynevezhet6 renyhe (torpid) alak, mig mdskor izga-
tott (erethicus), vagy mint Travers nevezi: ,prostration with
excitement“ van jelen. Ekkor az arcz kimondhatlandl aggélyos,
mély kinos szenvedés benyomdsdt teszi. A betegek igen nyugtala-
nok, nyognek, larméznak, s borzaszté léghidnyos dllapottal Gssze -
kotott aggodalomrdl, keblet szorité sejtelmekrdl és teljes megsem-
misfilés érzésérél panaszkodnak. Ez az oka, hogy dnmagukkal fog-
lalkoznak és a kornyezettel nem térédnek. A ldthaté takhdrtydk
halavényak, ellenben az arcz és homlok kissé piros, a szemek be-
esvék, sajitsigosan fénylok, a l1atdk szikek. A végtagok bore hii-
vos, érzéketlen, de nem oly mértékben mint az el6bbinél. Jelen
van hényés, égeté szomj és a mohén ivott viz azonnal kihdnyatik.
A végtagok mozgésa olyan mint rézé lazakndl. A légzés gyakori,
feliiletes ; érverés kiesiny, szimfthatlan.

A renyhe alak, ha javilisnak indidl, 4tmegy az izgatott
alakba ; ez utébbi pedig vagy megmarad ilyennek, vagy ha ro-

e R -

szabbodik, a renyhe alakba megy &t. Az izgatott alak tartama ne-
hény percz vagy 6ra, mig a renyhe 4llapot néha napokig eltart.
Haldlt mindketté vonhat maga utén.

Jordan azt észlelte volna, hogy a shok utdn jelenkezd sebléz
F. sz. 6 —8°-kal alacsonyabb ; Pirogoff a nehéz shok kivetkezmé-
nyét a legkedvezitlenebb sebviszonyok bekdszontésében 14tja.

Az agyrdzdddstol talin csak fokozatra kiilonbozik, ennél
azonban eszméletlenség és lassi, renyhe, rendes, teljes érlokés van
jelen. Mi az aléltsigot illeti, Travers azt mondja: ,They differ in
degree and duration more than in kind“ inkdbb fok és tartamra’
mint 1ényegre kiilonboznek. Az aléltsig inkdbb testi és lelki tdl-
feszités, megrdz6 kedélybenyomdsok, nagy vérveszteség, élénk
fdjdalom és a szivizomzat megbetegedésének kivetkezménye, mig a
shok rézddds kifolydsa, mely figgetlen a fdjdalom és vérveszte-
ségt6l. A bonezi eredmény semmi.

Goltz a béka hasénak verése 4ltal ennél hasonls #llapotot
1déz el6, mid6n afhasi visszerek dridsilag kitdgdlnak és a vér pang.
Azért a fogalowhoz hozzd kell adni, hogy a shok az edényidegek,
kiilonosen a zsigeridegnek er8miivi rdzkodds sziilte hiidése, mib6l
a tiineteket konyti magyardzni, miutdn Brown-Séquard az érzo-
idegek izgatdsa dltal eldidézett mozgd idegek visszaterjedési hiidé-
sét csakugyan kétségkfviilivé tette.

A shok oktana:

1) Bizonyos testrész sériilése, igy a mellkas, has, borék ré-
z6ddsa és zizdsa, a ficcamok 63 az Gjjak zizdsa igen nehéz shok
tineteit képesek maguk utdn vonni.

2) Rogtoni és nagyfoki vérveszteség.

3) Az egyéniség gyengesége és idegessége eldsegili e bajt.

4) Végre a sériilés mindsége is dont, a sértés minél tompabb
szoglet alatt éri a testet, anndl szélesebb feliiletet ér az, s minél
inkdbb meg van torve az eré, anndl inkibb jelenkeznek a tinetek.

Nagy égetéseknél valésziniileg shok a haldl oka.

Miitétek is képesek azt eldidézni, miért ovakodni kell az 41-
ddsos hangyanyhalvagmérgezést mindenhol sejteni, minthogy Jor-
dan a csontfiirészelésnél biditott dllapotban is észlelt hirtelen hé-
mérsékapaddst, mi bizonyitja, hogy az idegrendszer még ily 4lla-
potban is fogékony.

Az iddjdrdst illetoleg Addinel Hewson Philadelphia-ban azt
tapasztalta, hogy télen 15°),, tavaszszal és dszszel 10°),, nyéron
139/, sebesiilt halt meg shok kovetkeztében. Megfigyelésre mélts
kezdeményezés, habdr az amerikaiak nagyon is tig kiort engednek
a shoknak.

Szabély, a shok tiineteit eldrulé beteget nem béditani, nem
miitenni, habér ez utébbira eltérnek a vélemények. Volkmann, ha
a sértés magy vérzéssel jar, inkdbb eldlegesen lekit valamely £6-
iiteret, mig a tobbi mitéti eljirdst a tinetek elmiltival végzi.

Kilénben melegiteni kell a betegeket, ddrzsdlni és élesztdk=
kel tartani, s6t miileges 1égzést is foganatositani. Javalva volnd-
nak Gscheidlen szerint kisérletek calabarbab kivonatival, mely a
zsigeridegekre hat, s evvel az edények Osszehtizdddsat és a vér
tovahajtdsit elésegiti. ) 58 57

LAPSZEMNLE.
(—h--n) Hagyhélyag hiidése vashalvaggal sikeresen kezelve.

Watts Parkinson C. H. 1870-diki janudr 24-kén kovicshoz
hivatott, kinél nehdny év 6ta a vizelet alkalmilag rohamokban
visszatartatott, mely bajin meleg firdék mindannyiszor segitet-
tek. W. P. a dilmirigyet megnagyobbodva taldlta, s vékony csap
segélyével nem csekély bajjal sok vizeletet tivolitott el. 30-kdn
a csap kétszer alkalmaztatott. A beteg vizeletét dnként bocsétni
nem tudta, a higyhélyag pedig igen ingerlékeny lett, s6t febru-
dr D-kén a csap alkalmazdsit vérkiirilés kovette. A hoélyag
dsszehtizdddsra semmi  hajlamot se mutatott, miért 6-kin abba
higitott vashalvag-oldatbél hat obon fecskendeztetvén, ezen
mennyiség félperczig benn fartatott. 7-, 8- és 9-kén a befecskendés
ismételtetett, s a hélyag lassankint 0ssze kezdett hdzddni. A ja-
vilis folytonosan tartott, s december 12-kéig a betegnek higy-
viszszatartdsi rohama nem volt, a vizeletet pedig szabadon bocsi t-
hatja. Munkdja utdn jrbat. (M. T. a G. 1870., dec. 24).
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TARCZA.

A budapesti k. orvosegylet december 17-én tartott szakiilése.

Horvith tr. ,Mar hosszabb id6 6ta foglalkoztam egy eszmé-
vel, melyre a novényvilighan régéta ismert oltdsi és szemuési
eljards 4ltal lettem felhfva. Ha ugyanis egyik farfl a mésikra
egyes részeket lehet élve 4tiltetni, melyek ott meghonosodva vi-
gan folytatjdk tenyészésiket, {gy miért ne lehetne hasonlé médok
gltal az emberi szervezeten is hasonnemi 4tiiltetési kisérleteket
kivinni“.(!) Ezen gondolatmenet alapjdn, melyet eloadS eredetileg
magénak tulajdonit, tette milt october héban idevigs elsé kisér-
letét ; kisérletének kivitelére hosszi idd 6ta alszdrfekéllyel kiizdo
egyént vélasztott, kinél a czombrl krajezdrnagysdgi birrészletet
kimetszve, azt az iddlt fekélyre Atiltette. Az étﬁltgtés miilt octo-
berh6é 16-4n tortént, s a gydgyulds mai napig majdnem teljesen
befejeztetott. ¢

Verebélyi tr. megjegyzésképen felemlitette, hogy Reverdin
a Charité interne-je mir egy év elott felélesatette kisérleteinek bemu-
tatdsdval az eszmét, melynek életrevaldsigit — killonosen égetett
sebek utdn hitramaradt felhdm nélkili felileteknél — utélagosan
az angol sebészek Pollock stb. mér igen szép eredményekkel bizo-
nyitottik. A pesti gyermekkorhdzban is torténtek kisérletek ez irdny-
ban égetés utdn, hol azonban a seb kedvezd koriilmények kozé jutvin,
oly élénk gyégyipar jelenkezett, hogy a rohamos sejtképzés inkibb
az ftiiltetett borrészlet elmosdsdt eszkozolte, hogysem a sejt dtvin-
dorldsra, mint csekély sejt termelésnél, elegendd id6 nyujtatnék.

Navratil tr. jelentékenyen tilfejlett 4llapotban levé
sziv kérbonezi készitményét mutatta be, melyen a pitvarsdvény
teljesen és a gyomorsdvénynek egy kis félholdalakd szelete hidny-
zik, tovébb4 a petelik nyitva maradtan taldltatott. Bemutaté egy-
{ittal rovid magyardzatdt adja a rendellenes nyilisok folytin
16trejovo keringési zavaroknak,s az ezekbdl keletkez6 helybeli
és dtaldnos tiineteknek.

Ambré tr. a néi ivarszervekkel osszefiggésben levo meden-
czetblyogokrl brtekezett. Szabatos torténelmi dttekintés utén ki-
emelte, hogy a tdrgy fontossdga és nehézsége miatt csak félig be-
végzett ténydlladékokat képes felhozni. Széles alapi olvasottsigra
mutaté és tapasztalati adatokkal tdmogatott értekezése kozérdek-
kel 16n végig hallgatva. Végil eldads egy inditvinyt tesz, mely-
lyel az orvosegyletet felkéri, hogy feldllitandd orszdgos sziilin-
tézet rendezése tirgydban rendkivili kozgyiilést hirdessen.

Az inditvény elintézés végett a vdlasztmény véleményére
bizatik.

Fzen értekezést egész terjedelemben kozolni fogjuk. —1.

Nzepesmegyei orvos-gyogyszerészegylet.

Az egylet ezidei kozgyfilését oct. 8-kin Béldn tartotta meg. A fel-
olvasott titkdri jelentéshél kitfinik, hogy a tagok szama egy tag kilépte
és egy tag haldla kivetkeztében jelenleg 384, hogy az egylet 6 tekintélye-
sebb folydiratot tart, hogy a magyar orvesi kinyvkiadétirsulat tagja, hogy
konyvtara 30 értékes mibol dll, s hogy tagjai szdmdra szemtiikrészeti,
gégetitkrészeti és gégemetszési miiszerek, valamint Mohr-féle térfogatos
késziilék szereztetett be.

A gyiilésben az egylet beliigyeinek rendezésén kiviil még kovetkezd
értekezések olvastattak fel.

Stenczel tr. néhai Makréezy megyei jards-orvos felett tartott em-
lékbeszédet, melyben az elhiinytnak 40 éven dt tovises pdlydjin szerzett
érdemeit méltanylolag kiemelte,

Fleischer tr. megyei fdorvos felolvasvdn jelentését, megemliti, hogy
a kozegészségi dllapot a nydri hénapokban, a kedvezdtlen idGjirds daczdra
feltinden kedvezd volt; kiitegek koziil csupan a himlé fordilt eld
szamosabban, A magurai jdrdshan észlelt bujakérrél®) emlékezvén,
eloadja, miszerint m, beliigyministerium dltal 2000 frt. utalvinyoztatoty
a kérhdz berendezésére, Ezen ideiglenes kérhdz a jirds kézpontjan Ofalvin

') Lisd az OHL. 1 és 24-dik szdm,

nyittatott meg a jardsi orvos Neszetzky tr. vezetése alatt, A kezeld
orvos jelentése folytan Gsszesen 127 bujakoros allott észlelése alatt, kik
kozill 53 a kérhdzban, T4 jirélag kezeltetett.

Lorx tr. a XVI. szepesi vdros keriileti fiorvosa jelentése szerint az
emlitett keriilethen a kbzegészségi dllapot feltiinden kedvezd volt,

Schén tr, az dllamorvosi kbzegek orszdgos stervezésérél szélo tor-
vényjavaslat feliil nyilatkozat végett kikiildstt bizottsdg elSadéja, felol-
vasvin ebbeli munkdlatdt, a gyilés az ebben kifejtett nézeteket magiévi
tette és hatdroztatott, hogy emnek értelmében felterjesztés intéztessék a
a m. kiralyi beliigyministeriumhoz,

Felolvastatott Kreickel tr, értekezése a Politzer-féle gyogymodrol
nehéz hallds miatt, mely az Eustachio-féle beduguldsa dltal feltételeztetik.

Végre Schon tr. értekezett a gyomor- és mdjzsabirél nehdny epe-
ko bemutatatdsa mellett,

Fleischer tr, megyei foorvos és az egyletnek kezdettsl fogva érdemdiis
elnoke, ezen tisztséget tovabbra elvillalni nem akarvdan, Stenczel Sdndor
tr, sz. k. Késmark vdrosinak fSorvosa vilasztatott elnilmek.

Titray Gergely,
egyleti titkar,

Miinchen, oetober végén.')

Tiszielt szerkeszté wr! Félbehagyott tuddsitdsomat a sebesiltekrsl
otk folytatom, hogy latvin Socin tanar dpoltjait a tornacsarnok-baraque-
okban, hatra volt még a varosi korhdzban elhelyzett sebesiiltek ldtoga-
tdsa, s evvel azutdn Carlsruhében hefejeztem volna a latnivaldkat, De mi=
utdn attl tartottam, hogy elkésem a vomatrél, mely engem Heidelberghe
volt viendd, ez utdbbiak litogatdsarol le kellett mondanom ; azonban vigasztal
az a gondolat, hogy nem sokat vesztettem, miutin ott csak kinyfi, érdek-
telen és nagy részben Uditld eseteket littam volna,

Heidelberghen ismét igen sok sebesfiltet littam, kinek tobb mint
fele igen mehéz, de egyszersmind igen érdekes eset. Nagyobbdra a sedani
vérengzo csata dldozatai; 615 bizonyitvinyai az ott dithongdtt rettenetes
mészarldsnak, mennyiben sokan kozilik valéban borzadalmat gerjeszté sé-
riiléseket, mdsok meg két, hdrom sebzést is szenvedtek, melyeknek leg-
aldbb egyike mindenkor nehéz volt. Sziamra és érdekességre nézve legtobb
sebestilt van elhelyeave a baraque-okban, melyek az épiléfélben levd va-
rosi kozkorhdz elterén a habord kezdetén kiilon e czélra emeltettek,
E kis gyarmat négy baraque-bdl 4ll, mely egészen egyformdn van
épitve és berendezve, Kettd-kettd van szemben egymdssal, a két-két egy-
mis megett 4116 pedig folyosé dltal dll dsszekdttetéshen, Amerikai méd
szerint vannak épitve, a szokdsos szellozl késziilékkel ; de cgak egyszerii
deszkafalakkal birnak, belséleg meg nélkiiloznek minden fényt, minden fe-
leslegesnek latsz6 vagy mellozhetdnek vélt dolgot, épen csak a szitksége-
sekkel 1évén felszerelve; de nénikék és énkéntes dpold holgyek képezvén
az dpold személyzetet, a rend, a csin, a tisztasdg itt sem hidnyzik

A négy baraque kozotti téren kdzepett dll egy kiilén deszkahiz,
mely a kapus, a szolgaszemélyzet, az orvosok szobdit és a konyhdt tartal-
mazza. Igen érezhetd hiany az, hogy az dpolékamran és firddszobdn, meg
az drnyékszéken kivill nincs mds helyiség a baraque kozvetlen kizelében,
melyet miitoferemnek, adandé esethen pedig haldoklék elkiilénzésére szint
szobanak lehetne haszndlni, hogy mindkét esetben a tobbi sebesfiltek ki-
méltessenek. Humanitdsi szempontbél ez felette kivanatos, s az eddig ld-
tott baraque-okban még mindeniitt taldltam ilyszerit helyiségeket, Az
elobh mondottakhoz azt akarom még csatolni, hogy a baraque-ok mind-
egyike hdrom-hdrom kdlyhdval fithetd, mely kérfilmény mindazondltal
nem elegends arra, hogy télen at is itt maradhassanak a betegek, mert
az egyszerii deszkapadlat sokkal t6bb hideget bocsdit be, mint mennyif
a legerélyesebb fiités kiszoritaui bir, ¢

A baraque-ok mindegyike 32—32 dgyat foglal magdban, a négy
baraque tehdt Gsszesen 128 dgyat tartalmaz, s mindegyiknek van kiilon-
kiilon féorvosa, s ezek mindegyike ismét két-két segéddel rendelkezik. Az
els6t vezeti Mittermayer tr, a 2-at Knauff tandr, a 3-at Moos tanir,s a
4-dik, mely Stein tr, vezetése alatt fog dllni, eddig még iires.

Mittermayer tr. baraque-jaban jelenleg 26 sebesiilt fekszik, Gsszesen

1) Ezen levél olsd része lapunk milt évi folyamdban jelent meg.
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pedig dpoltatott 50, Ezek kost gyogytltan elbocsattatott 17, meghalt T ¢ is irtézatos pusatitist tesz a Chassepot-golyé, s képzelhetni. mily dldskis-

= 14%, A haldl nemét tekintve, 1 hagymdzban halt meg, 1 athaté mell-
16vés koyetkeztében 1étrejott légmellben, 1 septichaemidban és 4 pyaemii-
bap. Ezen utébbiak kozt kettonél transfusio vitetett véghez, s az egyik 48
oraval,mig a mdsik 3 nappal halt meg a miitét utdn, A septichaemidban el-
haltndl is tortént transfusio; itt azonban az evvérfiség — a mnagy-
fokd és rohamosan silyoshodé tiinemények utdn itélve — annyira ki volt
mir fejlédve, hogy a haldl nehdny érival a mitét utin kovetkezett be.

B hdrom transfusion kivill kovetkezd nagy miitétek végestettek ezen
osztalyon : 1 alkarcsonkitds (j6 eredménnyel), 1 kariitér lekotése és nehdny
nehezebb golyckihizds ; kevéshé jelentékeny mitétek, milyemek : golydki-
metszések, necrotomidk, tilyog-genydboltagitisok szamos esetben fordil-
tak eld.

Ha osztdlyozni akarnék a sebzések nemeit, szimra nézve elsé helyre
kellene allitanunk a végtagok toréseit, s itt ismét a czombtorések a leg-
gyakoriabbak, Ezek utdn kovetkeznek az alszdr és alkar torései, erre meg
ugyancsak az alszdr és alkar lovései torés nélkiil, Gyérebben vannak kép-
viselve a 1abté-, vall, mellkas- és koponyasebek ; a felkar és gerinczosz-
lop torése egy-egy esetnél van jelen,

Attérve nehdny nevezetesebb sebzés kozelebb ismertetésére, ezeknek
sorat egy oly esettel kezdem, mely sokféle mehéz baja miatt méltdn ér-
demli legélénkebb részvétiinket, tudomdnyos szempontbdl pedig oly ob-
jectum, melynél érdekesebbet alig lehet képzelni. A golyé a bal felkar
als6 harmaddban, a belsé felszinen hatolt be, s ftjat a konyokizilet felé
vette, de se ennek szdlagos részét, se a hdrom csont egyikét sem sér-
totte, hanem egyedill a ligy képleteket zizvin dssze, az alkar kiilfelsziné-
nek felsé harmaddban a radius és ulna kozott jott ki, A sértés pillanatd-
ban nagyfoki vérzés volt jelen ; ezen vérzés, melyet kozonséges vérzés-
csilapité  szerekkel megadllitani nem sikerdlt, tobb izben ismétlodots, s az
ember erejét nagy mértékben kimeritette, gy hogy a kariitér lekotését
kellett foganatba venni. Ez megis tortént oly médon, hogy a seb felfelé
tagittatvan, az iitér isoldltatott és lekottetett. Hamem a vérzés ismét eld-
allt és ismétlodott tobbszor csak oly nagy fokban mint azeldtt, holott a
lekités szabdlyszerfileg és helyesen tortént, Ujolag foganatba vett alapos
vizsgalat kideritette, hogy a vérzés dsszenyilds dltal torténik, s megallita-
séra most két napig djjnyomds alkalmaztatott, Hit, sikertelen kisérlet,
a vérzés ismét jelentkezett ! Erre erélyesen kOkemény tépéstamponnal
toltetett ki a seb iire kedvesé eredménnyel, Negyvennyolez dra milva
a tampon annyira meglazilt a geny dltal, hogy azt el lehetett tavolitani;
vérzés nem allt tobbé eld, s a seb szépen inddlt genyedésnek, sarjad-
zasnak. Nehany napig pompdsan ment a dolog; ekkor egy szép este bor-
zaszté razé lazat kap a beteg ; masnap reggel és délutdn a rdzé lazak is-
métlodnek, a sebfelilet fonyadt, halvdny lessz, megszinik genyedni . ..
itt a pyacmia! Jzen ijesztd allapotban Mittermayer tr,, kinek e beteg
kiilonosen szivén fekiidt, eldvette a chinint, melybdél 20—40—6( szemer-
nyi adagokat adott be neki, napjdban tobbszor, egészen az intoxicatidig, s
még akkor is csore alakjaban 60 szemert vitt be a suervezetbe, Ezen be-
haténdl is behatébb és kissé kegyetlen eljardsnak azomban kitliné eredmé-
nye lett, A pyaemidnak minden tinete esakhamar egészen kimaradt,s a seb
visszanyerte eldbbi élénk, egészséges killemét.

Ismét j6l ment a dolog vagy két hétig, Ekkor a szerencsétlen
ember mellhdrtyaizzadmanyt kapott, melynek eredetét nem lehetett egész
tisztasdggal Kkideriteni; egyidejlleg oOridsi metastaticus | tdlyog kelet-
kezett a jobb tompor feletti ligy képletekben, s hogy még bonyolodot-
tabb legyen a baj, genysillyedés tamadt a bal alkaron, s a beteg mind
ezekb8l mégis kivanszorgott ! Az izzadmany lassan ugyan, de felszivédott,
jelenleg mar alig van beléle valami, — a sebek gyonybriien genyed-
nek, sarjadznak, a betegnek semmi liza sines, gyarapszik erdben, jo
szinben, sz6éval a legjobb dton van a gydgyulas felé. De mindez még
sem elég. Ugyanazon szegény ember még egy misik 1ovést kapott a jobb
1dbtd csontjaiba, A seb begydgyult, de a golyé benn van! A legszor-
gosabb, legbehatébh ismételt vizsgilat a golyét nem birta felfedezni,
s csupdn az nem szenved legkisebb kétséget, hogy a lovet csakugyan benn
fészkel, Jelenleg a betegnek csekély érzékenységen kivil semmi jelenté-
kenyebb baja, de hogy meddig marad ez igy, s nem valtja-e fel komoly,
veszélyes baj e latszdlagos gydégyuldst, azt a jové fogja megmutatni,
Hogy a beteg kivdlé gonddal és lelkiismeretességgel dpoltatott, s dpol-
tatik folytonosan, az képzelhntd.

Mily nagyfoki szildirdsaggal, s mondhatni vaskeménységgel birnak
némely egyénnél a csontok, errdl taniskodik a kovetkezd eset. Tudva
levé dolog, hogy a percussio-erd (Percussionskraft) a Chassepot-puskdknil
rendkiviil nagy, nagyobb mint a gyutiis fegyvereknél. Nagy tdvolsagban

leg iz, tor, ssakit az csekélyebb tdvolra! Rgy ily kozeledl 15t
Chassepot-golyo érte egy bajor Landwehrmann-nak bal sipcsontjat, s nem
is per tangentem, hanem kozponti fiiggoleges iranyban. S az a sipesont
oly kemény volt, hogy erre a nagy erdre csupan feliiletes, vékony darab-
kdja hasadt le ; a golyé pedig, melyet az ember eziisthe foglaltatott,
majdnem ostyava lapilt. Megjegyzendd, hogy rendkiviil> erds, j6 termetd,
egészséges férfi az illetd, )
Ismét egy madsiknal a golyo a jobb felkar kiilsd condylusat taldlta,
s azt tokéletesen levalasztotta, mintha csak késsel vagtuk volna le, Kii-
londs ebben az esetben az, hogy az alkar ligy képleteiben kemény test
fészkel, melyet tapinté tdjjunkkal egész tisztan észlelhetiink, Kérdés, mi-
csoda az ? Igen valoszindi, hogy a becsiszott golyé ; de lehot egy levi-
lasztott csontdarab is, alakjara nézve hasonlé a lovethez (a condylus nem,
mert az mindjart kezdethen csipesszel egyszeriien kiemeltetett), s ebben
az esetben a golyomak ki kellett jonni, Tény az, hogy csak egy sebnyilds
— & bemeneti — van jelen, s ez amellett szdl, hogy az idegen test nem
mds, mint a golyé; mintin azonban a betegnek absolute semmi kellemet-
lenséget se okoz, nincs ok, a miért azt bantsik (Folytatjuk),

Vegyese k.

— Pest, dec, 29-kén, A m, orvosi kimyvkiado tarsulat részére
fizettek lapunk szerkesztdségénél 1870-re Miskolezy Joazsef, Hertz Adolf,
Szentpéteri Igndcz, 1871-re Blauhorn, Simon Pil, Pataky Lucidus,

—a— Lenhossék Jozsef tor., munkdja ,A férfi me-
dencze visszeres torlata®, mely a magyar tudomdnyos akadémia év
kényveiben jelent meg és a szerzd altal értekezés alakjaban roviden la-
punkban is kozoltetett, megérdemlett méltanylisban részesil Igy érte-
sillink, hogy legkozelebb Bochdalek, Patruban és Pitha tanarok a szer-
20hoz intézett levelekben kedvezoleg szdlanak feléle, Bochdalek megemliti,
hogy e tdrgygyal mdr 6 is foglalkozott, s reméli, hogy L.tor, az alaknil
fogva, mellyel ezen tirgyat taglalja, a miitosebészeknél szerencsésebb fog
lenni, vemkilonben az dltala felderitett viszonyok a sebészeti gyakorlat-
ban fel fognak hasznaltatni. Pitha tanar kilondsen melegen nyilatkozik a
leirt vigszeres fonatok jelentdsége felett, Ezen miitGsebisz a kivek miatt
a higyholyagmetszést nem a gattajon, hanem a fantdjon szokta végezni,
még pedig szambeli kimutatasai csak oly kedvezdk, mint mdsok szambeli
kimutatdsai a gattaji metszéssel végzett koeltavolitasokrél, Pitha tandar
mondja, hogy L. tandr munkdlatai dltal sok oly kériilmény viligossd lesz
elotte, mit a gattdji metszéseknél egyébkint megfejteni nem lehetett,

—a— Kovér Kalmdn tr, czikkéhez ,A viziszonyrdl¥, mely la-
punk 1870. 41 és 42-dik szamaban jelent meg, a korlefolydshoz potls-
lag még a kovetkezdket csatoljuk :

»Délfelé a linyka a nyujtott levest elég kényen le tudta nyelni,
de emellett igen bagyadtnak mutatta magdt ; késébb azonban a goresik
ismét gyakrabban kezdettek jelentkezni, s délutani egy orakor mdr szfin-
ni nem akaré eclampticus rohamokba mentek at, melyek csakis a linyka
haldldval délutdéni 3'/; orakor sziintek meg, A késon érkezett chloral-hy-
drat nem adatott be“. A bonezlelethez pedig még a kovetkezd, utélagosan
beérkezett crtesités tartozik : »Az elhalt beteg gerinczagydnak géresdi le-
letét illetéleg Lenhossék tnr,, ki a vizsgilatot szives volt tenni, kévet-
kezdleg nyilatkozik : szorgos vizsgdlataim daczara abban semmi olyast
se taldltam, mi a viziszony altal eldidézett kéros viltozdsra mutatna.*

—oa— Mint halljuk, a lipitmezei tébolyda igazgatisiga a bel-
iigyérhez felterjesztést intézett, melyben javasolja, hogy a megtébolyodott
blinvddi foglyok szdmdra valamelyik terjedelmesebb orszagos fegyhdzban
killon osztaly rendeztessék be, s azok ne kiildessenek a lipétmezei téboly-
ddba, hol elhelyezésitk a tobbi tébolyodottakra nézve kellemetlen, nemkiilon-
ben. sok viszdssigra ad alkalmat, A tébolyda érdekében ohajtjuk, hogy
ezen helyes javaslatnak a legjobb sikere legyen.

—a— A magyar orsziggyilési kiilldottség egyik befolydsos tagja,
mint értesiiliink, inditvanyt akar tenni azirant, hogy a kbzds koltségen fen-
tartott, s most mar feloszlatott béesi Josephinum gazdag kionyvtara Pest
szamdra nyeressék meg, hol ilynemii jelentékenyebb konyvgyijtemény
nincs, Orvendenénk, ha ezen inditviny az orszdgos kildsttségnél keresztiil-
menne, A Josephinum egyéb becses gyfijteményei ligy is Bécsben fognak
maradni, s nemcsak méltanyos chaj, hanem talin jogos kivansig is, hogy
a [eloszlatott intézetbdl Magyarorszdgnak szinte jusson valami, A konyv-
gyiijtemény megnyerésének jogossigdat nem csekély nyomatékkal mdr csak
azért is kiemelhetjilkk, hogy a Josephinumban, melynek fentartasihoz
Magyarorszag is hozzdjarilt, alig neveltettek magyar ifjak, s annak hasz-
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niit ha nem is jogilag, de tényleg minden esetre majdnem kizirélag az ¢ kost dsszesen 4384 koreset fordilt eld, mely szim s milt septemberhasi

osztrak sziletéstiek élvezték.

—a— 8z.«Pétervirott a cholerdsak szima folyton ndvekedik. A na-
ponkinti megbetegedések szdima a negyvenet meghaladja, mely szam ©/,-da
férfiakra ®f,-da pedig ndkre esik; a haldlozisok azonban jelentéktelenek. s
eddig 5—6°,-nal tobbet nem tettek ki, — Angolorszighan a hagymdzos
esetek szdma ndvekszik, nevezetesen Ltverpool-ban és Glasgowban a hald-
lozdsok nagy szammal léptek fel, — Pdrisban hagymdz- é8 himlo-
esetek gyakran mutatkoznak, de még sem lépnek fel oly szimmal, hogy
jelentékenyebb jarvanyt: okozndnak,

- @a— A berlini hivatalos jelentések szerint eddig az Eszak-Német-
szdvetség halottakban, sebesiiltekben és eltévedtekben mintegy hetvenezret
veszitett volna, mely szdmot bajos Gsszeegyestetni azon kériilménnyel,
hogy az észak-németszovetségi korhdzakban eddig 150,000-nél tobb sebe-
slilt és beteg fordilt meg, a csatatéren elhullottakat és francziaorszagi
korhazakban elhaltakat nem is szamitva, Francziaorszighol érkezett tudo-
sitdsok a német hadakndl a naponkinti megsebesiilések és meghetegedések
fzdmat kozépszdmmal 2000-ra becsiilik, s igy a német sereg 10%,-ka for-
dilna meg havonkint a kérhazakban, Hogy pedig ezen szimitds nem tdl-
zott, Kkitnik az emberhianybdl, mi a németek kozott érezhetové kezd
lenni, igy a hatodik lovasosztdly alakitdsa, mire a csatatéren sziikség lett
volna, abbamaradt. Egyébirint megjegyezzilk, hogy a fentebbi szdmbeli
kimutatdsok a déli németek veszteségeit nem foglaljdk magukban, melyek
aranylag jelentékenyebbek mint az észak-németek veszteségei, minthogy
azok igen veszedelmes pontokon harczoltak,

—a— Miiller F. értekezésében 6300 évre teszi, hogy az egyip-
tomi allamélet megkezdodott, s szerinte azen idé elott legaldbb 3000 év-
nek kellett eltelni, mig nyelv képzddhetett, minélfogva az emberi
polgdrosodds 9000—10000 év el6tt kezdodhetett ; mig azonban az ember
a polgdrosodds ezen kezdetéig eljuthatott, bizonydra tobb tizezer évnck
kell lefolynia,

Heti{ kimutatas
a pestvdrosi polgdri korhdzban 1870, dec 23-t6l egész 1870, dec, 29-ig
apolt betegekrol.
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Kivomnat
Pestvdros tiszti féorvosinak 1870-diki octoberhavi kizegészség-
tigys Nivatalos jelentésébil.

E hé idojarati viszonyai az elGhaladott
liden folytak le, minek folytin a kozegészségi

évszak daczdra igen sze-
ailapot kielégitd jelleget

vett fel,

Alégnyomat kbzépsilya = 332,, pdr. von, mutatott. — A
hémérd kozépfoka R. szerint = <4 8, fokon dllott, — A pdra-
nyemat kiozépmértéke = 2.4, p. v. tapasztaltatott. — Kozép ne d-

vesség = 70,° L. észleltetett, — Ozontartalom kiozépszamitas
szevint nappal = 1,,; éjjel = 1.; fok, — Az északi és déli szelek
voltak uralkodék, — Es & esett 8 napon = 34, , p. v. — Kéd 15 na-
pon, vihar és zivatar 7 és villogds 1 mnapon tapasztaltatott, — 24-
kén északi sarkfény volt észlelheto.

A kizegészségi dllapotot illetdleg — az egyetemi koéroddkban és a
magin gyakorld orvosok altal kezelt betegek kivételével — a tobbi
gyogyintézetben és a keriileti foorvosok dltal kozkoltségen dpolt szegények

1étszdmndl 425 esettel kevesebbet tiintet fel, tehdt javuldst mutat,
Fzek koziil kitlonféle gydgyintézetekben 2098 fekvé és 2286.. jaro beteg
dpoltatott,

A gydgyintézetekben dpolt 2098 fekvd ‘beteg kozil meggydgyilt
1033 = 49,44 ; — meghalt 1256 = fHugg; — dpolds alatt maradf 940
= 45.,.%,.

A viresi polgdri kérhdz 1-80 sebészi osztdlydn (dr. Kovdes) 7, —
II-ik sebészi osztdlyan (dr. Lumnmiczer) 7, — szemészi osztilydn (dr.
Siklésy) 22, — gégebajok osztalyan (dr, Navratil) 5, — fiilbetegek osz-
talydn (dr, Boke) 2 —és a baraque-kérhiz sebészi osztalyin (dr, Horvith)
10, — sszesen 51 sebészi, szemészi gége- ¢és fiilmdtétel hajtatott
végre,

Haldlozas, Az egész varoshan — a katonai kérhazak kivéte-
lével — valamennyi gyoégyintézethen meghalt &sszesen 542, tehdt 31-el
kevesebb, mint mult septemberben, Meghalt finemfi 305, nonemil 237, —
Legtobb halt meg 1 éves korig = 177; — tovibba 1—5 kozott 68 ; —
21—30 kozott = 53; — 31—40 kozott = 52 ; 1120 kozitt = 40 ; —
41—50 kozott = 49; — H1—60 kozott = 40; — 6—10 kizott = 23;
— 61—70 kozott = 19; — T1—80 kizott = 16 sth. A 90 évet esak 2 ha-
ladta meg.

Meghalt a tanmiiveldk, mfi-vészek, hivatalosak és birtokosak osz-
talyabol 50, — kereskedd és iparos 217, — munkds ¢és szolga 75.

Leggyakoribb haldlokok voltak : tiidogiimdsodés 97; — velesziilt
gyengeség 38; — mellhdrtya és tiidolob 85; — rdngdsok d4s mds giresik
26 ; — agykérlob 25; — himld 24 ; — vorheny 21 ; — béllob 14; —
elaggulids 14; — ongyidkos volt 4 stb,

Népesedés. Sziletett dsszesen 665, fii 349, ledny 316, torvé-
nyes 496, torvénytelen 169, Eszerint ezen héban a szaporodds 123-al ha-
ladta meg a haldlozdst,

Hézassdgra lépett 216 par.

Torvényszéki orvosi vizsgalat 12, — orvosrenddri 138 esetben
kozoltetett, Bonczolat 26 esethen hajtatott végre,

A hazi dllatok egészségi dllapota kedvezd volt, A pesti piacara sz-
szesen 33287 darab szarvasmarhaféle, juh és bdriny hajtatott,

Vaspalyan Pestre érkezett : 1937 db. szarvasmarha és 250 db,
juh és 31096 db. sertés,

Vaspilyan Pestrdl elszdllittatott :
db, juh és 26356 db. sertés.
Mind &szsze 270 hivatalos,

intéztetett el

287~

1056 db. szarvasmarha, 2307

orvosi és kozegészségi tdrgy fordilt

elo és Dr. Fior.

Eldﬁzetes1 felhivas

LORVOSI HETILAP"

TIZENOTODIK EVI FOLYAMARA.

ELéFIZETESI DiJ

helyben hézhoz horddssal 9 frt. — kr. 1 pénz
Egészévre:{ vidékre postdn killdve . .10 , — ,
i helyben hdzhoz hordéssal . 4 , 50 . x
Félévre: { vidékre postdn kiildve . . &5 , — ,

A t. orvos- és gybgyszerésznovendék urak a lapot az eddm
méd szerint féldron rendelhetik meg.

Eléfizethetni Pesten az ,,Orvosi Hetilap* szerkesztOségénél,
Erzsébettér 10. szim és Kilian Gyorgy kinyvdrusndl, viczi-titeza,
Drasche-féle hdzban.

A viiéki eldfizetd urakat kérjiik, miszerint megrendeld leve-
leiket egyenesen az ,Orvosi Hetilap szerkesztoségéhez“ czi-
mezni sziveskedjenek.

Az ,Orvosi Hetilap® szerkesztosége,
Erzsébettér 10. szdm

PEST, 1871. KHOR és"WEIN KONYVNYOMDAJA (Dorottya-uteza 14. sz.)

Melléklet: Az ,Orvosl Hetilap* 1870-diki folyaménak tartalomjegyzéke.




Pest, 1871

EIbfizeténl dr: helyben egész évre 9 fri., félévred fr1
50 kr, vidéken egész évre 10 frt., félévre 5 frt. A kiule-
mények és fizetések bérmentesitenddk.
EHirdetémeokért soronkint 15 ujkr.

Januar 8.

Megjelen minden vasdrnap.
Megrendelheté minden kir. postabivatalndl, a szerkesat
Erzsébet-tér 10, sx., és Kilian Gydrgy kényvkereskedé

vaczi-utezs Drasche-féle hizban,

ORVOSI HETILAP.

Honi s kiilfoldi gyogyaszat és korbuvarlat kozlonye.

mMizemétdHdila cwfoly sama.
Felelds szerkeszté és tulajdonos Markusovszky Lajos fr. Foémunkatirs Balogh Kalman tandr.

Tartalom Ilanori Sigmund K. tor, Visszapillantdsok a bujasenyv terén, III, — Balassa Péter tr, Kozlemények Korinyi Frigyes
egy. tor. korodajabél. II. Az agybeli érdugulas egy esete, — Hajnal I tr. Csonttorésekrl, (Folyt) — Kényvismertetés.
Borkértan. Irta Schwimmer E. — Lapszemle A borfarkas, s ennek kezelése. — A ragdly dtterjedése tej dltal

T areza. Konrad M, tr, A Szt. Anna gyermekkérhaz Bécsben, — L o n d o n, december elején, — Vegyesek, — Pest viros tiszti féorvosinak

1870. novemberhavi kozegészségiigyi hivatalos jelentésébol,

Visszapillantasok a bujasenyv (syphilis) terén.?)
Izaxor: Sienusp KArouy tandrtél Béesben.

il

El6bbi és jelen kozleményeim kozt meglehetés hosszd
idékoz fekszik, minek oka azonban szémos eldre kitiizott vé-
gyak elérésében keresendd, melyek egyszersmind ezen hosz-
szabb irodalmisziinetelést eredményezték. A béesi tanigyérség
ugyanis azéta a bujakér és birbetegségek kéroddit a kari
intézetek kiegészitd részeivé tette, s azoknak tervszerii szer-
vezését foganatositotta. Az emlitett két osztily tehdt, mely
kozel egy negyed évszdzadon at vezetéi (Sigmund és Hebra)
személyének és tevékenységének koszonte eredetét és 16tét,
jovére, mint a tobbi nyilvanos kéroddk, a tanftisra nézve él-
lami intézet lett.

A tandri testilet ez alkalommal mindkét tandrt felszo-
litotta, hogy oly szervezeti tervet készitsen, melynek alap-
jan a kéroddknak a tananyag maradandéan biztosfttassék. A
kérhaz egyik osztdlya, melyet én 1848-ban alapiték, erede-
tileg 250 gy felett rendelkezett ; e szdm évek midltdval
gyakran 300-ra és még tobbre emelkedett,s6t egy alkalommal
200 betegem volt, igy hogy az utébbi évek alatt dtlagosan
450—800 kozt véltakozott a beteglétszdm. A midén egy
méasodik bujakérosztdly feldllitdsa elhatdroztatott, télem (a
koérodai czélokra valé tekintet nélkil) tobb dgyat el akartak
venni, mikozhen dllittatott fel a tantigyérség édltal a kéroda,
s én a rendezett viszonyok alapjin elégségesnek tartottam
a kéroda részére b0 dgy felallitdsat, mig 150 dgy tartalé-
kot képezend ugyanezen koérodai betegek részére.

Ezen terv csakugyan csdsziri megerdsitést nyert. A
kéroda két terembdl 4ll (25 —25 4gygyal férfiak és nok
szdmgra) és egy dolgoz6 szobdbdl a tandr hasznélatéra; a
tartalékosztaly pedig 75 férfi és V5 néi dgyat foglal magd-
ban, 6 teremre osztva, mely kozt ismét egy dolgozé (alkal-
milag vizsgélatra) szoba van. A 8 terem (200 4gygyal) a kor-
héz kozépépiletének egyik els emeletét képezi. A koroddn
egy tandrsegéd, a tartalékosztélyou pedig 3 mésodorvos (1
elsé, 2 mésodik osztdlyd) van alkalmazva. A segéd kineve-

1) L, OHL, 1869. 30. és 40-dik szdmadt,

| z6se a tandri testilettdl, a mdsodorvosoké pedig a kérhéz-

igazgatotol (illetéleg a hatésdgtol) figg. A betegek a koro-
dén a 2-dik, a tartaléktermekben pedig a 3-dik osztély sze-
rint kezeltetnek. A betegfelvét és elbocsitds mint eddig, gy
ezutdn is az osztdlyvezetd jogaihoz tartozik. Ezen 1869. oe-
tober havatol életbelépett szervezés tovdbbi megfigyelésefog-
ja majd megmutatni : egyeldre gy litszik, hogy minden ol-
dali igényeknek megfelel.

Mindenekelétt a bujakdér nyilvdnos ta-
nitisdnak, az dllam 41tal d4tvett kéroda fen-
tartdsdval, czélszeril és maradandé hely van
biztositva. Nyilvinos tevékenységem ezen szakira valé
visszapillantds rdm nézve igen dromteli; mert a midén a
kérhdznak kielégitéen berendezett osztdlydt és az orvosi kar
egy igen litogatott nyilvénos oskoldjat a bujakéri osztdly-
lyal feleseréltem, féindokom egy kéroda feldllitdsa volt. Tobb
mint hisz év telt el ugyan addig, mig e czél teljesen
eléretett, de végre mégis teljesedéshe ment, s most minden
tamilni vagy6 orvosnak alkalma van szdmos és viltozatos
koresetet hosszas és pontos megfigyelése targydva tenni.
A mi a milt év ma gén tanfolyamaiban a hallgaték ezrei-
nek roviden eléadatott, az most ~kiterjedtebb alakban
(negyed- vagy félévenkint) a nyilvdnos tanfolyamok
alatt sajatithaté el, s a most letelt 70-ki folyam e részben
igen orvendetes részvétet tamisitott. Kivinatos, hogy e rész-
vét maradandé legyen, s mindenekel6tt, hogy a kéroda ré-
szére oly tanerd nyeressék meg, mely az orvostan jelen hala-
désdt tokéletesen ismerve, a tapasztalatok mellett egyittal
a kilonos kutatds és buvdrlat lelkiismeretes terét is
miivelje.

A kérodai intézeteknek nemesak az a feladata, hogy
a tanulékat a betegdgy mellett gyakorlatilag képezzék, ha-
nem egyszersmind itmutatéul szolgdljanak a specialis
szak kutatdésaiban és kisérleteiben a tudo-
mény haladdsdnak megfeleloleg. Thilbecsiilném sajit erdi-
met, ha éltem 60-dik évében még ez utébbi irdny miive-
lésére reményt tapldlnék; de a meglevi fiatal tehetségeket
vezetni és gydmolitani, mihelyt tevékenységiik osszhang-
zatos és ¢zélszeri irdnyt mutat, minden idésebb, sa-
jat erején tevékenységre vergddott tandrnak élvezet leend.

2



'

G

Hacsak az utébbi negyed dvszdzadra pillantok is visz~
sza, mely alatt mint orvos és tandr, hasonléan tobbi kartér-
saimmal, a gy6égytudomdny nagy mozgalmaiban résztvettem,
a bujakor kér- és gyogytana szdmos és jelentékeny elGhala-
dast ton.

A_kizlekedés kinyi és sebes volta dltal lehetéwé té-
tetett, hogy e vivmnanyok az dsszes miivelt vilig iskeldi- és
orvosainak koztudomdsdra. jutettak. San Franciscoban tigy
mint a J6 Reménység Fokéndl, Melbourne-han gy mint Sz.
Pétervirott, New Yorkban iigy mint Cairéban hasonlé néz-
pontok dllanak fenn. Az utazds és a sajté jelentékeny emel-
tyti a tudomdny terjesztésének. Ki ezen dllitdsok igazsigat
kétségbevonni akarnd, az nem ismeri a tényeket és egyolda-
lilag itél. Killonben nem széndékom egyes részletek fojtege-
tésébe  bocsatkozni, s inkdbb bizonyos dltaldnos dllitdsok
mellett maradok.

A fennemlitett vizsgdlatok és megfigyelések megmutat-
tak, hegy a bujakori bantalmak felismerése és kezelése szo-
ros osszekottetésben all a kérszovet- és kérvegytannal, nem-
killonben az egészségtannal, s eszerint nem képeznek oly tel-
jesen elkillonitett és ondllé specialitdst, mint azt még most
is sokan llitjak és a gyakorlati téren is érvényesiteni szok-
ték. Ellenkez6leg minél magasabb és alaposabb miveltségi
fokot ér el az orvos, anndl képzettebb bujakéroddsz is leszen.
Jelenlegi ismereteink a hurutrél, a vesebajokrdl, a nyirkmi-
rigyek genyedéssel jaré megbetegeddseirdl, a szervi ragily-
anyagokril (kezdve az egyszeri sejttol egész az dzalagig),
a ragalyok keletkeztérél és elterjedésérél, az érrogrél és to-
meszrél, magarél a vérrél, a 1dzrél és a hoképzésrél egyen-
kint 6s mindannyian csattané érvil szolgdlnak dllitdsainkra ;
azonban nagy silyt kell fektetniink a belszereknek naponta
gyakrabban kimutathaté bujakéros meghetegedéseire, — oly
tény, mely minden orvost meg fog arrél gyézni, hogy a bu-
jakor pontos ismerete nélkill nem képzelheté a szervezet tel-
jes kértana, s igy alapos gyégy- és egészségtana sem.

A hujakérnak ezen sokeldali és dtaldnos egybeolvasz-
tédsa (amalgamatio. sit venia verbo!) szdmos kérfolyamattal,
valamint annak 0ndllé —- eddig ismeretlen vagy meg
nem figyelt — fellépte kilonbhoz6 szervekben és
rendszerekben csak az djabb id6 vivménya és érdeme.
Bizonyos sajitsiagos orommel emlékszem még vissza azon
glinyra és skepsisre, melylyel az dltalam és Oppolzer
altal kozzétett bujakéros mdj-, lép- és vesebdntalmak
Némethonban fogadtattak. Sajndlom, hogy Henle és Pfeu-
fer folydirata, melyben kozleményeink szigori birdlati ta-
gaddsban részesiiltek, nincs kezemnél, hogy killonosen kimn-
tathatndm, mily kevéssé volt a bujakér (a régieknél ,katho-
lika“) ismerve; akillonben tehetséges birdlé a bujakér koris-
méjének megkisérlését nevetségessé tette. Mai nap mdr azon
kéralak kilonbozé nemeit a kérszovettan és kéroda pontos
tamilmanyi térgyaivé tizte ki.

Meran, 1870. september 8-kén.

Kizlemények Kordnyi Frigyes egy. tur. belkérodajabol,
1L
Az agybeli érduguléds (embolia) egy esete.
Kozli Banassa Pirer tr. tanarsegéd,

Az agybéntalmak azon elég gyakran el6fordulé alakjairsl,
melyek rohamosan villimesapésszerti tiineményekkel sujtjdk a
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" beteget, - kétségheejtik annak kirnyezetét, s olykor nem kis meg-
lepetést okozuak még a rogton lélekszakadva hivott orvosnak is,
az aldbb kovetkez6 sorokban fogok szélani, kéroddnkon ez irdny-
ban észlelteket kozolve. :

A kozéletben és gyakorlathban édltaldban elfogadott guta-
ités (apoplexia) gylinevezet ald toglalt kéralakokat értem. E
tekintetben nem csekély fontossdgii szexep vérakozik a gyakorls
orvosra ; mert 3 kérisme pontos meghatdrozdsétil fiigg a beteg jo-
véje érdekében meghatirozott gydgyjavalat, mely kiilonbozo asze-
rint, mint a gutaiitési eseménynek ezen vagy ama szervi vagy szb-
veti elviltozds szolgdlt okil.

Egyik esethen virdgzé kordban levé ifjihoz hivatunk,
kinek fél oldala hidve, mozdulatlan fekszik dgyiban, s azt hall-
juk, hogy e baja rogton keletkezett. Azt halljuk, hogy ezen ifji
mdr nehdny év 6ta szivdobogésban szenved, mely minden eré-
sebb testmozgds mellett — hegy vagy 1épesé mészdsakor — fellép,
hogy egyszer mdsszor vérkdpési rohamai, nehéz légrése és
kohdgése volt vagy van; még tovabb kutatva, méskor azt hall=
Juk, bogy a fiatal egyén évekkel ezel6tt heveny iziileti csizban
silyosan szenvedett, mely kozbeun szivdobogds vagy safvtdji szird-
sok léptek fel. Mondatik, hogy a gutaiitést semmi agybeli tiine-
mény, mint szédelgés, fejfdjds, filzigss és szemszikrizds, szellemi
miikddések zavarai, nem eldzte meg.

Mésik esethen elérehaladottabb kord egyén az, ki hiidve
{ekszik 4gydban, arcza piros, szemei kidiiledtek, kothdrtydja be-
1velt, tejvisszerei duzzadtak és tdlteltek, a fejitér erésen lik-
tet; a roham bedllta el6tt méir nagyfoki fejffjdalmakrél, nehéz-
ség vagy nyomds érzetérél az agyban, tovabbéd - szédelgés, filzigés
¢s szemszikrdzdsrél panaszkodott az 6t kérnyezd személyzetnek.

Harmadik — ritkdbb esetben oly egyénnel lesz dolgunk,
kinél agybeli tiinetek régebben jelentkeztek, kinél kiilsé sértés
vagy egyéb belso ok kivetkeztében agylob tiineményei mentek
elore, s az agy gyurmfjiban tokkal ellatott genygyiilem kelet-
kezett.

Az agylobot netalén kisért heveny tiinemények megsziintek,
az egyén jar-kel, munkdjit végzi, s rozton gutaiitési rohamtél le-
petik meg.

Azt hiszem, az itt roviden ecsetelt kérképek a hehaté vizs-
gdlat megtétele elétt mér némi viligot vetnek a betegség mi-
voltdra, s a gyakorl§ orvosnak itmutaté gyandnt szolgdlnak a guta-
iités fogalma alatt Gsszefoglalt tan tdg mezején a tovibbi miko-
dés és kntatds irdnyitdsira, s ennck alapjdn elrendelendd gybgy-
behatdsra.

Elso esetben ngyanis egy egészen ép agyi mikodéssel bird
egyénnél rogton léptek fel agyi tiinemények — talin egy tévo-
labbi szerv. — a szivnek vagy nagy edényeknek béntalma kovet-
keztében, midon ezekbél valamely ott képzddott rog vagy mor-
zsalék avérdram é4ltal az edényekbe sodortatott; mésodik
esetben kdzvetlen az agyban fejloddtt a hiidés oka: edényrepedés
—véromleny (haemorrhagia); harmadik esetben t&lyeg-
repedés (abscessus), vagy fellépett collateralis vérhdség avagy
vizenyo kovetkeztében.

Agybdgyeljirds windmegannyi esethen kiilénboz6 ;
mert mig véromlenynél lobellenes eljirds, kelld szémid nadd-
lyok alkalmazdsa, s6t visszérnyitds a kdvetkezményi tiinetek heves-
ségéhez mérten a legsirgdsebben parancsoltathatnak; addig
értomillésnél, ha netalin még a szervezet dltaldnos tengéleti za-
varai — mint hidnyos tdplaltsig és a vérkeringési zavarok kdvetkez-
tében bedllott satnya vérkészités — volndnak jelen, oly eljirés
mellett a betegnek esak drtalméra lehetnénk; tdlyogrepedésnél
agylob tineményei mellett helybeli erélyes lobellenes eljirds ko-
vetendd ; azonban a visszérnyitds, mellyel a gyakorlathan vala-
mennyi gutaiitésszerii esetnél oly gyakorta taldlkozunk, a kérfo-
lyam 4ltal itt se igazoltatik, s szinte csak a rosz kimenetet siettetné.

Ezen elérebocsdtott tdjékozds utdn, mely 4ltal a gutaiités
okbeli momentumainak kérismészeti jelentdségét kivintam vézolni,
dttérek a koroddnkon észlelt eset fejtegetésére.

Jobboldali félhiidés, sziképtclenség a bal Sylvius-féle drok ér-
duguldsa kovetkeztében ; bal szivtdgulat és tiltengés,a bal iiteres sui=
jadék sziikilete és  valdszindleg fiiggéri billentyitk elérement eléy-
telensége; kés6bb baloldali tidslob, mdjbeli vérbdséy, lép és lépki-

rotti embolicus lob, tiiddvizenyd és haldl.



A jobboldali arcz- és végtagok egyiittleges hiidése — fokozott |
villamingerlékenységi és tilérzékenységi tineményekkel — kétség-
telenné tevén, hogy a hiidés székhelyét a kozpontba, s pedig a
bal féltekébe helyezziik , azon kérdés megolddsét kell felvetniink :
valjon miben 4ll az ok, mely az agyban a mozgatag kozponti szer-
vek hiidését eredményezte?

Tekintettel a kérelézményi tineményekre, melyek arrél
tesznek tandisigot, miszerint a hiidés rogton — villdmesapés-
szeriileg lepett meg oly egyént, ki azelétt a mozgdsokat akaddly-
talanil végezte : oly okot kell keresniink, melyet ily alakbani
funetionalis zavar el6idézésére a gyakorlat és kérbonezi viregd-
latok képesitettnek bizonyitottak be.

Betegiink ugyanis ezel6tt 4 és '/, héval éjjel alvdsdb6l ért-
hetlen és értelmetlen larmdval ébredt fel és felverte kornyezdit,
s ekkor mér jobb oldaldra hiidott lett.

Azon kérfolyamatok és mozzanatok kizérdsa utén tehdt,
melyek id6 miiltdval lassan és észrevétleniil képesek az agyban
oly vdltozdsokat 1étrehozni, melyek hilidésekben nyilvéndlhatnak
(pld. dag.), esetinkben azokra kellett csupén szoritkozni, melyek
hiidést rogton eredményeznek.

Tlyenek: leggyakrabban a vérdmleny (haemorrhagia
cerebri), ritkdbban érdugulds (embolia) és legritkdbban
agytdlyogh6li genydmleny (ruptura abscessus cerebri),
tovdbbd oldalagos vérbdoség (collateralis hyperaemia),
vagy vize nyd (oedema) dagok és ldgyuldsi géczok korében.

Tekintetbe véve a beteg ifji kordt, tovibb4, hogy betegiink-
nél a hiidést semmi oly agybeli tinetek nem eldzték meg, me-
lyek véromlenynél gyakran észlelhettk, t. i. activ vagy passiv
vérbOség jelei, milyenek : fejfdjés, szédelgés, szikraldtds, dlmos-
sdg, bagyadtség stb. ; tekintetbe véve, hogy agylob tineményei,
melyek a vér- és tdlyoghb6li geny-mlenyt rendesen
kovetni szokték, a hiidés fellépte utén hidnyzottak; ellenben a baj
a beteget e l6zmények nélkiil 4lmiban lepte meg ; hozzd
véve még, hogy az a bal féltekében székel, hol.a bal fejiitér
bonezi viszonyaindl fogva ardnylag gyakrabban szoktak duguldsok
eléfordilni ; végre méltdnyolva az izgatisi tineteket, melyek be-
tegiinknél a hiidéssel egyidejiileg 1éptek fel, s az aldbb tdrgyalandd
szivbdntalmat : a hiidés okdt a bal félteke valamely itér dgdnak
beduguldsdba n kellett keresniink.

Panum észleletei folytdn felemlitett és Gerhardt 4ltal
megerdsitett azon lelet,"miszerint érdagulis mellett a kithdrtya
rdgton elveszti érzékenységét, mig ez a sympathicus dltal beideg-
zett szaruhdrtydndl csak késobb torténik,—esetink dltal is megerd-
sitést nyert, mennyiben a hiidott oldali jobb szem kothdrtydja dur-
vébb behatdsok irdnydban is érzéketlen, mig a szaruhdrtya leg-
enyhébb érintésére a beteg a szemhéjak momentdn bezirdsa dltal
vélaszolt.

Tovébbi kérdés: melyik agyitérben tortént az
érrog fennakaddsa?

E kérdés = megvilfgitdsit, minthogy a kértiinetek sok eset-
ben nagy Osszhangzatossigot mutatnak, — fordiiljon eld bir a
rg a Sylvius drokbeli, az agyalapi, vagy a mély agyiitérben,
— sok nehézségek kisérik és sok esethen lehetetlenné teszik.

Esetinkben mégis némi tdmpontot nyert a kérisme eme ré-
sze az Osszbdntalom sdlyosabb volta miatl, minek kdvetkez-
tében a dugulds székhelyét a Willis-féle iiteres koron til kellett
helyezni. Mds részrol a jelenlevd sz6képtelenség (aphasia),
az értelmi tehetség béntatlan volta mellett, arra mutat, hogy az
agy alapjén székeld és sziirke 4llomdnyhol 4116 Reil-féle sziget, s
erre fektetett nagy mozgaté diczok (ldttelep, csikolt test és len-
csemag), de kiilondsen a lencsemag téplilkozdsi zavardt tételez-
ziik fel, mely agyrészlet gy egyéb dsszrendezés (coordinatio) mint
a széképzés kozpontjddl ismeretes.

A balsziget tépldlkozdsi zavarét kellett tehdt megéllapi-
tanunk, melyen t. i. a baloldali nagy ddczok elhelyezvék, s a rog-
fennakaddsit vagy magiba a Sylvius-féle drok iiterébe,mely-
b6l ama diczok a tdpldlkozdsukra szikséges vért nyerik, vagy en-
nek valamelyik kisebb 4géba, nevezeteson a Reil-féle sziget it~
erébe (art. insularis Reilii) kellett helyezniink.

Viégiil azon timeménybdl, miszerint a jobboldali orséiitér ve-
rését a beteg bentlétének egész ideje alatt nem éreztiik, a kar-
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fitérbeni hasonlé dugulési kérfolyam volt gyanithaté. E tiine-
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ményt azonban kellképen azért nem méltdnyolhattuk, minthogy
az nem eléttiink fejlédott, s mert némely ritkiébb esetekben, mint
egyiittsziiletett elsédképlédési hiba eld szokott forddlni.

A szivbdntalom tineményei: bal szivnagyobbo-
dds, mely a safv hosszirdnyéban kiterjedt tompulat és a bal emlé-
vonalba kihelyezett erds, emeld csieslokés dltal kiloltetett : tovdb-
béd a fiiggér felett és pedig mellil jobbrél a 2-dik bordakdzben
tapinthaté és hallhaté igen erds systolicus surrogds (Schwirren)
és flivézdrej, mely, fokonkint gyengiilve, a szivesiesig és a nyaki
nagy edények mentében is kdvetheté volt : mind ezek a fiatalkori
egyénnélegyéb véredények kdsadagos elfajildsinak a hifnya miatt
— el6rement szivbelhdrtyalob kdvetkeztében 1étrejott balfit e-
res nyiladéki szfikiilethdl voltak megfejtheték, s fel-
vétetett, hogy az ott képzodott és levdlt morzsalék a vérdram dltal
az agyutérbe hajtatott.

Valésziniiséggel felvehetd, hogy kezdethen a nyiladékot el-
zér6 figgéri félholdképli billentyiik is résztvettek a lobos folya-
matban, s elégtelenekké lettek, mely felvételt a vékony
érlokés mellett a fiiggér ivének meghosszabbodasét jelzd liktetés a
torkolatdrokban megerdsft. A mint azonban a sziikilet kifejlodott,
avagy eldre haladt: azon arinyban a billentyiik viszonylagos zér-
képességiiket érvényesitették, mennyiben a sziikiilet kivetkeztében
kisebbé vilt nyiladékot a killonben 8ssze nem illé billentyiik zérni
ismét képesekké lettek.

A tiidéiitéri 2-dik hang mdr kezdettél fogva tetemes ékelt-
séget mutatott, minek kovetkeztében azon kérdés meriilt fel :
vajjon ninesen-e a kétesdcsi billentytinek is
elégtelensége,vagy a bal visszeres nyiladéknak
szora jelen?

E tekintetben kiemeltetett, miszerint a tidédtéri 2-dik
hang ékeltsége a gyengiilt szivmiikodés kovetkeztébeni hidnyos
compensatio miatti tiid6beli vérpangds eredménye is lehet ;
a jobb sziv kitdgiltsiga pedig se felhastdji liktetés (pulsatio
epigastrica), se a kopogtatdsi tompulat jobbra terjedésében nyil-
vinitva nem taliltatott. A systolicus zdrej a szivesicson csupdn
a fiiggért6l odavezetétt jellemmel birt, a diastole alatt pedig
tiszta hang volt hallhat6, minek kovetkeztében se a 2 esiiesi
billentyi elégtelensége, se pedig a bal visszeres nyiladék safikii-
lete megdllapithaté nem volt.

A j6slat ez esetben gy az életre, mint az egészség toké-
letes visszanyerésére nézve szomordinak nyilvénittatott, s pedig
annyival inkdbb, minthogy a vérkeringési akaddly oldalagos (colla-
teralis) uiton ki nem egyenlithet6, mennyiben az érrig oly edény-
fighan akadt fen, mely a kiegyenlité Willis-féle iteres vérkoron
tul esik. Més részrol a dugulds kovetkeztében kelld mennyiségii
tdpnedvvel el nem ldthaté és az érrdget kdirnyezé agyrészletek
elobb-utébb bekovetkez6 1dg yuldsa (emollitio) tétetett kild-
tésba, mely a szomori kimenetelt szinte sietteti.

Gy 6gym 6 desupén tiineti lehetett : erdsito és tapldls étrend
mellett vérképzést javité és zsongité belsd szerelés, mit kinallal éz
vaskészitményekkel iparkodtunk elérni.

(Vége kiv.)

Csonttorésekrol.”)

Hasnan Istvin tr, miité-orvostél Békésen,
(Folytatds).

5. Szegycsonttoreés.

Veress Janos, b4 éves, varosi eskiidt, apoplecticus kii-
lemii egyén 3 év el6ti egy 16 dltal mellbe rigatott. Még az nap
este hozz& hivatvin, a szegycsont kozepének megfeleléleg a bort
kékes-szederjes sziniinek és jelentékenyen dagadtnak taldltam ; fij-
dalma nagyfokid volt, a béralatti kotszovetnek légdagja volt jelen,
s a 1égzési nehézség gyakran fuldokldsig fokozédott. A szegyesont
kozepén harént irdnyban rendellenes mozgds volt, mely legkisebb
nyomés vagy légzés dltal eldidéztetett, mikor is dorzszorej volt érez-
heté és hallhaté. M4s napra nagyfoki tiidé- és mellhdrtyalob fej-
16dott, de a mely 10 nap alatt elmilt. Egy hé milva az egyén
felgy6gyilt, hivatalos teenddit végezhette, s a szegycsont kdzepén
ayonban dliziilet maradt. Azéta rdzés dton huzamos koesizds k-
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kovetkeztében — 1 hétig tarté — mellbhdrtyalobot &llott ki. Kiildn- } a hétsdba 4tmegy, s hol a csont hirtelen laposodik, ferde irinyban

ben mindig egészséges volt. Itt is a mellkast korp6lydval vettem
koriil, s eleinte hideg borogatdst alkalmaztam. A tiidélob ellen
érvigds, majd naddly és belséleg cuprum sulfuricum haszndltatott.

A szegycsonttorés ritkasiga magyardzatit taldlja a csont
szivacsos szerkezetében, a bordaporczokkali ruganyos egekdtte-
tésében, s a markolat és test kdzdtti porczizetnek érett korig
fenmaraddsdban, s ezen torések legnagyobb része azon korban
torténik, midon a bordaporczok csontosodds nak inddltak.

Gurlt kovetkezé kimutatist kozol :

Malgaigne-nél 2347 csonttdrésre esik 1 szogyesonttords.

Wallace-ni 1810 & s ,
Nowis-nél 1441 = Sl 4
Lente-ndl 1722 P\ v 12 %
Matiejowszky-ndl 1086 ” n R .
Middeldorpf-ndl 326 s ARl »
Blasius-nél 778 - Bp o
Lonsdale-n4l 1901 s LAY )4
Gurlt-nél 1601 - RS ! E

Innsbrucki sebészi
clinicumon. Spitals- :
zeitung. 7.sz.1861 256 > R | »

6. Kulcscsonttorés.

1. Nagy Istvén, 54 éves, kocsival felforddlvén,jobb tenye-
rére esett, s ez oldali kulescsontja a vélli végén, nem messze a
kozéprésztol, ferde irdnyban eltort; a kils6é torvég befelé, mig
a belsd hegyesen kifelé dllott. A torvégek kotés, hideg borogatds
és nyugodt fekvésre 3 hét alatt teljesen egyestiltek. Ha a torés
kozel a villcsticshoz torténik, oOssze lehet azt téveszteni kulescsont
ficzaméval ; ficzcamndl azonban az acromion rendes kerekitett
alakjdban jelen meg a bor alatt, mig a torés érdes, csipkézetes.
A csontokat megmérve, ezeket mindkét oldalon egyenld hosszi-
nak taldljuk, mi a torésnél nem lehet.

2. Nehéz Mih&lyné, 40 éves, mésszel terhelt koesival fel-
fordlt, bal konydkére esett, s kulescsontja kozepén eltort. A to-
rés irdnya ferde volt, a csont rovidilése egy hiivelyket tett, s ezen
rovidiilése azdltal torténik, hogy a mellizom szegycsonti nyalébjai
a killtorvéget a villal egyiitt befelé, a kulcscsonton eredé rostjai
pedig a kulesalatti izommal egyiitt ugyanazt lefelé vonjdk, mig a
kulcscsecsizom és a kules kozotti szdlag a belvéget hat és felfelé
emelik, s ezt nagy fokban eldsegiti a torlapok irdnya, mely ferde
torésnél kozonségesen kiviilr6l be és lefelé tart, igy pedig a belsd
torvég konyen a kiilsd folé emelkedik.

Ezen esetben is kotés tétetett, a beteg nyugodtan fekiidt!
4-dik héthen a kulescsont roviddlés és idomtalansig nélkiil meg-
gybgyiilt.

3. Berecz Gdbor, 24 éves; egy dglskodd 16 bal véllira
csapott, s kulcsesontjdt kizepén, legnagyobb domborulatin eltorte
ferde irdnyban.

Itt nagyfoki zzés volt, ilyen esetben sokszor nehezittetett a
jelzés, s a recsegést gy prébdljuk el6idézni, hogy a kart le és
hétfelé hizzuk, midltal a torvonal is hatdrozottabb lesz, s a hdtsé
torvég lehajlisa dltal a mellsé kissé elGretolatik.

Ezen beteg is 4 hét alatt oly szépen gybgyilt, hogy a kules-
csont mai 4llapotdbél senki se kovetkeztetne amnak el6rement
torésére, s karjat egészen szabadon haszndlbatja.

4, Kertész Sdra, 15 éves; kergették, s jobb tenyerére
esett, minek kovetkeztében job b kulescsontja kozépen eltort. Az
egyént, ki hozzdm jott, bekotoztem, s azéta nem ldttam; fgy te-
hit a gy6gyeredményt nem tudom,

5.Szabé Istvan, 46 éves, egy gitrél kocsival leforddl-
vén, bal kdnydkére esett, s ez oldali kulescsontja kozépen eltort.

A hozzém jott beteg fejét a bal oldalra forditja és le csiingesati, s |

konyokét jobb kezével tartja, — ezen végtagjit fejére tenni nem
képes. A v4ll lejebb 411, mint a jobboldali, a bal kulescsont
csaknem egy hiivelykkel rdvidebb és kdzepén igen fjdalmas. Itt
idomtalansigot l4tunk, melyre nyomést gyakorolva, a csont en-
ged ; tovibbd a villal mozgdsi kisérleteket téve, recsegést ére-
ziink. Ezen jelekbOl biztosan felismerhetjik a kulcscsont torését.
Betegiink 3 hét alatt teljesen meggydgyilt.

6. Pocsai Istvdn, 50 éves, kocsirél bal vallira esvén,
ez oldali kulescsontja kozépen, azon helyen, hol mellsé gorbiilete

eltort, roviddlése egy hiivelyket tett, az alsé torvég hegyesen
elodllott, s a bort csaknem keresztiilszirta.

Ezen egyén is4 hét alatt meggydgyilt; de idomtalan
csontkéreg és a tordarabok szabdlytalan élldsa maradt vissza,
minek kovetkeztében a kar hdtravitele korldtozott. Megjegyzends,
ﬁo;géytezen beteg csak két hétig kdvette rendeletemet, s hasznélt

otest.

7.Berecz Mihédly, 50 éves, kocsival felforddlt, bal
vélldra esett, s ez oldali kulescsontja kdzépen eltort; ezenkiviil
igen élénk fdjdalomro] panaszkodott a lapocz t4jdn, mely kohogésre
vagy a kar mozditdsira nagyobbodott. Ha a karral mozgésokat
tesziink, s keziinket ez alatt a lapoczra helyezziik, kdzepén aldl
dorzszorejt éreziink ; ha pedig jjainkat a csont alsé szegletére
tessziik, s a kart el6re és hitra mozgatjuk, a csont alsé szeglete
ezen mozgdsokat nem koveti. Ezen jelekbdl a lapocznak kdzepén
aléli hardnt irfnyd torését ismertem fel.

Ezen betegnél baloldali tiidélob is 1épett fel ; de ez 8—10
nap alatt meggydgyidlt. 5 hét milva a kulcsesonttorés nem nagy-
foki idomtalansdggal és a lapocztdrés teljesen meggyégyilt, s az
egyén karjit azéta is szabadon hasznélhatja.

8.Salamon Andrds, 30 éves, lovai 4ltal elragadtat-
vén, a kocsibdl kiesett, s bal kulcscsontjit a vélli véghez kozel
eltorte. 4 hét alatt tetjesen meggydgyilt.

A gyégyeljdrds feladata a torvégeket rendes helyzethen
megtartani, s e czélbdl kivetkezd javalatnak kell eleget tenni :

1-szor a véillat hitra, ki és felfelé tartani.

2-szor a bels6 tordarabot helyben tartani, s 3-szor a torvé-
gek kozotti nyugalmat biztosftani.

En melléz5k minden e czélra ajénlott bonyolodott kotést,
hanem a Lorinser dltal ajinlott és Lumniczer fGorvos iir osztdlyéin
dltalunk rendesen hasznilt kivetkez6 egyszerti eljirdst kovetem,
mely a legszegényebb sorsi embernél is azonnal alkalmazhats.
A kéros oldali hénalban ékalakira Osszegbngydlt lepeddt teszek,
azt az ép villra szalag vagy pilyadarab segélyével megerdsitem,
az el6kart egy 3-szegletii kenddbe helyezem, s ezt a nyak hétré-
szén csomdba kitdm; tovdbbd a kdnydket befelé vonva, a felkart
kozépen pélya vagy szélesen Osszehajtott 3-szegletlt kenddvel a
torzshoz erésitem, ezutdn pedig a beteget kemény vénkosra ha-
nyatt fektetem, azonban Ggy, hogy a vénkos csak a gerinezig
ér, s a kéros véll silydndl fogva lecsiing. Ezen helyzethen a beteg-
nek szigord nyugalmat ajinlok. Ezen egyszerii eljirds mindenben
eleget tesz a gybgyjavalatnak, igen konyen kivihetd, s ezért bhd-
tor vagyok azt tagtdrsaim figyelmébe ajdnlani.

(Folytatdsa kovetkezik).

KONYVISMERTETES.

Bérkértan. Irta Schwimmer Erné tr. Pest, 1870. Kiadta a ma-
gyar orvosi konyvkiado tarsulat. 1. fiizet.

A birbetegségek tankdnyvének 1-s6 fiizete van el6ttiink, me=-
lyet Schwimmer Erné tr. frt, s a magyar orvosi kdnyvkiadé térsu-
lat kiadott.

A haladds félreismerhetlen jelének tekintendd, ha egyes em-
berek vagy egész népek az exact természettudoményi Osmeretek
szerzésére torekesznek. S mint ilyet kell elismerniink, ha a termé-
szettudoményi mivelddés magyarhoni egyik kozpontjén a bérkér-
tani tamilményok méltdnyldsa oly médon nyilvinil,hogy az a tanu-
16k és a gyakorl6 orvosok részére nemuzeti nyelven frt j6 borkér-
tani tankdnyv kozzététele dltal gondoskodik.

Ugy a szdndéktsl mint ennek kivitele eszkozlésétol elismeré-
sinket nem tagadhatjuk meg. Schwimmer tr. e munka {rdséndl
szakavatottsigot és igyességet tandsitott, mennyiben ezt az el6t-
tiink levé fiizeth6l megitélni ~képesek vagyunk.

Szerz6, ki szaktamilményait Hebra vezetése alatt végeste,
ennek a bérbetegségekre vonatkozé rendszerét nemesak elfogadta,
hanem tgy az 4ltalénos résznek, mint szintén az egyes kiilonos
fejezeteknek kidolgozdsindl Hebra ismeretes munkdjira (Virchow's
spec. Path, u. Therapie III. Bd.) is timaszkodott. Mindemellett
azonban a szerzé figgetlenebb maradt, semhogy munkéija Hebra
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konyvének csupén roviditett forditdsaként tiinnék fel, hanem in-
kébb, a rendelkezésére 4116 anyagot feldolgozva, ndlls jellemi egé-
_ szet tudott alakitani. Nemesak az sikeriilt neki, hogy a legtobb he-
lyen a tdrgy lényegéhez tartsa magdt, hanem egyszersmind diesé-
retremélté médon szakavatott figyességgel vilasztotta ki és hasz-
nélta fel a Hebra munkdjdnak megjelenése éta lefolyt utébbi év-
tized bérkdrtani vivményait.

Megelégedéssel emeljiik ki azt is, hogy a munka a meghati-
rozdsokra, kértiinettanra és dltaldban a részletek elrendezésére
nézve a jézan logika és tiszta folyékony eléadds 4ltal tiinik ki sok
miés borkértani dolgozat ellenében,melyet az ijabb német szakiro-
dalom termelt.

Ez azonban nem akaddlyoz minket,hogy a szerzétne figyelmez-
tessiik, miszerint munkéja belszerkezetében némely pontok mintegy
befejezetleneknek, mig médsok ardnytalanil hosszasaknak tiinnek fel.

gy pl. a ,rendszer* bizonyos pontig igen részletesen adatik
eld ; innen kezdve azonbaun némileg hidnyos. Hogy szerzé a heveny
kiitegeket, igen sok szerzé példdjdt kivetve, egészen melldzi, véle-
ményiink szerint mindenesetre hidny, melyet azon okadatolds ,hogy
csak az dltaldnos folyamatnak részeit képezik“ nem igazol, s bizo-
nydra nem segiti el6 a munka gyakorlati hasznavehetségét. Mi
sokkal szivesebben nélkiildztik volna a boncz-élettani megjegyzé-
seket, melyeket szerz6 munkdjinak elejére helyez, s melyeknek is-
meretét olvaséindl kiilonben is sziikségképen fel kell tételeznie.
Egyébirdnt a szerzé dltal feldllitott indok lényegében a bujakéri
kiiitésekre is érvényes, s a szerz6 az utébbiakat még sem szdndé-
kozik melldzni.

Az imént emlitett bujakéri kiiitésekre nézve szerzé sarkala-
tos megjegyzést tett (45. 1., jegyzet), melyet valésziniileg annak
idején — a bujakéri kifitések kidolgozdsindl — vissza fog vonni.
Ez ugyanis a szivetek megbetegedéseinél a kérboncztant illetd, ke-
véssé ingadozd nézet, mi mds helyeken is nyilvinil.

Ezen, inkibb a munka lechnikdjira, s csak részben annak
tartalméra vonatkozé megjegyzések kivételével, csak megérdemelt
elismeréssel viseltetiink a szerz6 dolgozata irdnt, s azon ohajtdst
fejezziik ki, hogy a megkezdett munka gyorsan és mindinkdbb t5-
kéleshiilve, haladjon elére: a magyarhoni tanulk és orvosok az-
utédn oly magyar tankonyv birtokédban lesznek, mely gy az isko-
l4ban mint a gyakorlathan a kilfoldi szakmunkdkat j6 részben pé-

tolni fogja.
Kohn M. tr.,

a béesi egyetemen a borkortan magantandra és
a borgybgyaszati kéroda tanarsegéde,

LAPSZENMLE.
(V. L.) A Borfarkas és ennek kezelése.

Volkmann tapasztalata szerint a borfarkas sokkal gyakoribb
vidéken mint a vérosokban. Legtbbszor a fanosodds idejében és
pedig 9—15 év kozt jelenkezik. Bemutatott egy 59 éves nét is,
mely korban a luposus folyamat rendesen mir gy6gykezelés utin
vagy anélkiil kibal, de kinél szinte bhérfarkas volt jelen, ez
azonban ndla 10 éves korban kezdédott.

Jellemz6 mindig a lupusndl, hogy az jdonképlési ndvekvés
mindenhol kicsiny, a bérbe laposan bedgyazott, inkdbb barnavérss
szinezetl gocsok osszefolydsa dltal jon létre.

Virchow legijabb idében a lupus és a gorvély kozti Ossze-
fiiggést teljesen tagadja, mig az elsé franczia borgybgyédsz, Bazin,
azt egyenesen scrophulide maligne-nak nevezi. Volkmann azt hiszi,
hogy e felfogdsok egyoldaliak, s a tapasztalat &ltal megezéfol-
vék. Virchow azon nézete, hogy a borfarkasndl a nyirkmirigyek
megbetegedése ,rendesen hidnyzik“, a tapasztalat dltal nem igazol-
tatik. Idalt kothdrtyalobok konok fényiszonnyal vagy kiilonbdzé
testrészeken alddsott szélii sokszoros fekélyek nem oly ritka jelen-
ségek ily betegeknél, kiknek egy része késébb gimékérban el-
vesz. A giimékérra hajlammal birnak azon betegek, kiknél a bor-
farkas — gy mint egyéb szdvet- és csontgenyedések is— a felsé
végtagokon székel, mig az alsé végtagok hasonlé béntalmaindl ren-
desen a terimbeles veselob fejlodik. A torzs a médsodlagos bénta-
lom mindkettejét egyardnt vonhatja maga utén.

De még kevéshé lehet a bantalmat esak gy konyedén tisz-
tén gorvélyesnek bélyegezni. Rendesen évekre terjedé tartamnil a
nyirkmirigyek béntatlanok maradnak, s a gorvély oly gyakori ha-
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\ ladé-fertozési jelei egészen hidnyzanak, s6t ardnylag a betegek

nagy szdma j6l tdpldlt, z0mdk testalkati és egyébkint legjobb
egészségnek orvend, kiken se dyscrasia, se diathesis nyomai nem
mutatkoznak. Virchow tumor albus articulorum-jénak bizonyos
alakjai és a borfarkas kozt feltlind Osszhangzésra vél akadni, mit
kiilonds figyelembe vételre ajdnl, hogy vajjon azon eseteket nem
volna-e szabad lupus articularis-nak nevezni. V. igen taldlénak te-
kinti e megjegyzést kiilondsen az izileti lob caries sicca-nak neve-
zett alakjdndl, melynél azt tapasztaljuk, hogy az egyének kiilon-
ben egészen épek és pozsgdsak,s melynél ritkdn joviink gorvélyes vér-
vegy nyomdra; visszautasftja azonban Virchow abbeli nézetét,hogy
a borfarkas velesziiletett vagy szerzett bujakérral fiiggne dssze. Ez
utébbira a nézetek mostansdg megegyeznek, az elsét illetéleg pe-
dig V. bizonyitja, hogy legaldbb az arczon soha fekélyesedd bor-
lobot nem észlelt, s ha jelen volt, a borfarkastél tokéletesen
ne kiilonbdzott volna.

Altaldban a bérfarkas kérisméje meglehetdsen = biztos. Az
arczou, hol leginkdbb székel és pusztit, legfeljebb gonosz izzaggal
lehetne azt felcserélni, kitlondsen ha az a fiilek elétt, a parotis tdjén
a br erds sarjadzési bujilkoddsdval és utélagos zsugorral jir; a
végtagokon azonbhan néha csakugyan ingadozni lehet nemcsak
akozt hogy lupus- v. bujakér-,hanem hogy gérvély-v. lepra-e? Ugyan-
ez 4l1 a nydkhdrtydkrél, mert a mily gyakran terjed a bérrél
azokra a bérfarkas, oly ritkdn jon itt ezelsddlegesen eld.Elsédlege-
sen észleltetett a szem kothartydjdn, orron,garaton, s6t a légesdben,
s ezenkiviil még a vulvén (Huguier).

Gorvélyes fekélyedések (orr,szdjpad és garat) és diffus can-
croidhoz kozeledd bibircses sarjadzésok (gége), melyeka borfarkas-
hoz némi hasonlatossfigot mutatnak, az emlitett helyeken gyako-
riabbak.

A borfarkas dtmenete borrdkba mér tébbektél észleltetett.

V. hédrom esetet latott, tehit ardnylag ritkdn. A lupus iddlt lob-

folyamat, mely a borben székel és nem felhdmeredetti; a can-
croid tehdt egészen mds irdnyu Gjképzés. A borfarkas mint iddlt
lob, a kitjulds és gydgyulds hosszd sora utdn végre 10—15 —-20
év milva spontdn gyégyulhat. A bor eleinte rendkivil gazdag
edényképzés kozt korilirt géczokban, késébb elterjedten kissejtil
teleppé vdltozik, mely, mint Virchow kimutatta, a sarjadz6 szd-
vettol alig tér el. A sejtek a fehér vértestecsekkel azonosoknak
l4tszanak lenni, s kdzvetlen a nydkréteg alatt, melytdl eleinte vé-
kony kotszdvetszegély dllal elvdlasztvik, élesen hatdrolt, vagy
gdmbélyti vagy tojdsdad csoportokat képeznek, melyek Kaster
dltal a fehérdag synovialisinak taplés sarjadzdsiban létott kd-
lesgiimé vagy hasonlé képleteire emlékeztetnek. Tehdt nem lehe-
tetlen, hogy e két folyamat azonossdga ki fog téinni. (Folytatjuk.)
(—h—n) A ragdly dtterjedésé tej dltal.

Taylor M. W. tobb esetet ir le, melyben a ragdly tej 4ltal
vitetett dt.

Penrithben tejdris férfi ledinya hagymézhan megbetegedett,
anélkil, hogy a hézban hagymiznak nyoma Ilett volna. Hzutdn
csakhamar a ledny testvérei betegedtek meg. Az anya 4polta
a gyermekeket és fejte a teheneket, a tej pedig a beteg szobdban
4llott. Hét csalddndl, kikhez a férfi tejet hordott, hagymdzas
esetek 1éptek fel, s a betegséget a tejen kiviil mdsbél szirmaztatni
nem lehetett.

Tiz évvel kés6bb, 1867-ben, Penrith-ben a szegények negye-
dében hat gyermek verhenyben meghalt. Kozilik egy, ki a 2- és
3-dik hét kozott halt meg, tejards fia volt, kinek anyja a gyerme-
ket dpolta és a tehenet is fejte. A tejet a vdrosba 14 csalddhoz
hordtdk szét; mint pedig az emlitett gyermek meghalt, a 14 ké-
zott 6 csalddudl, mely egymdstél tévollakott, verhenyben tGbb
meghetegedés tortént. A mentve maradt csalddokban gyermekek
vagy nem voltak, vagy pedig egy kivételével a tejet tGbbé nem
hordattdk, mint a ragdlyozdsnak hire ment. (British Med. Jour.
1870. 5191).

Ballard E., Klington-ban (London egyik északi része),
1870-ben julius és augustusban észlelte, hogy korlétolt tijon 67
hdzndl 168 hagymézas meghetegedés tortént 26 haldlozdssal.
Ezen csalddok 87%p-a a tejet ugyanazon gazdasigh6l kapta, mely-
nek tulajdonosa, ennek 7 csalddtagja és tobb bérese kevéssel elobb
hagymézban megbetegedett, s részben meghaltak. (M. T. a. G.
1870. IIL. kdt. 1065.)
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A Szt. Anna gyermekkorhdz Béesben.

Ezen kitiné humanisticus intézet a kegyeletnek és a magén-
adakozésnak koszoni eredetét és fenndlldst. Nemeslelkit emberba-
ritok a legmagasabb rendektdl kezdve évi jarulékok 4ltal biztosit-
Jék a kérhdz jovedelmét,s 80—120 fekvo betegnek nyujt az elldtdst.

A kérhézi épiilet kiviilr6l az ismeretlenre nem gyakorol

- kellemes benyomast. Régi rosz fakeritéssel kériilvéve, homlokza-

téval szerényen tekint az utczéra; de anndl bardtsdgosabb bel-
seje. Mintha kérhdz sem volna, olyan derfilt és tiszta; vgy folyos6i
mint termei szelldsek és vildgosak. A kis betegek elhelyezése épen
oly kitiiné, mint milyen kitiné kezelésben részesiilnek azok. A
kérhdz igazgatéja Widerhofer tandr, ki egyszersmind a gyer-
mekgylégyhszatot adja el6 hetenkinti né gy 6rdban; nydjas és
kedves modora mindenkit megnyer, s a mi gyermekgydgydszunkra,
Békai tanfrra gyakran emlékeztet. Rendel6 orvosok még: Wein-
lechner tr. a jeles sebész, rudolfkérhdzi féorvos, ki itt is a sebé-
szeti osztilyt birja, s hetenkint e gyszer tart elbaddst a gyer-
mekgyogyiszati sebészet felett; tovibhd Monti tr. Widerho-
fernek volt tandrsegéde, — az 6 kezelése alatt dllanak kiilondsen
a heveny hérkiitegek. Monti szintén igen kedves és ldtogatott
éléaedsokat tart a gyermekgylgydszat felett, s ez idén a tido- és
szfvbintalmakat tdrgyalja boven. Tandrsegédek: Auchentha-
ler tr.,ki jelenleg a kis f6herczegné kiséretében Meranban id6zik;
tovibb4 Hittenbrenner tr., ki egyszersmind honcznok.
Viégil segédorvos Weninger tr.

E kérhdz valdsdgos policlinicum, mennyiben a betegek nem-
csak a kérhézban, hanem egyszersmind kérhézon kiviil kezeltetnek.
A k6rhéz, mint mir emlitém, 80—120 dgy felett rendelkezik.
A kérhézon kiviili betegeknek — jardknak — nyitva 41l az rendelés
délelotti 10—12 kozott,s naponta 3—5 orvos szolgél a szegények-
nek tanfcscsal és gydgyszerrel. A kérhdzban egyszersmind
gydgyszertér is van, s igy a beteg a rendes gy égvszert azonnal
ingyen ki is kapja. Az évenkint igy kezelt betegek szima koriil-
beliil 9000-re megy.

S milyen nemzedék az, mely itt 100—300-val segitségért
esedezik ! Rongyos, éhes ; még alig hagyta el a méhet az drtatlan
csecsemd, s mir is nydg nélkiilozés és nyomor kozdtt. Segithet-e
az orvossig magdban olyan kinzott gyenge testen, mely szenyes
rongyokba van burkolva, s szemétben és piszokban fekszik. A
béesiek biiszkén dicsérik nagyszertt j épiileteiket, s magasztaljék
az elegans és bardtsdgos lakosztdlyokat,melyek a régieket pétoljdk ;
de elfeledik felemliteni, hogy a szegény néposztdly mennyit veszit
az ilyen épitkezéssel. Miként az erdei madarak, ha a fa levéigatik,
régi fészkiiket ott hagyni kéntelenek, tgy koltoztetik a szegényt
helyrél helyre, s nvomban koveti 6t nyomora, mint hi kisérdje.
Az épitészek uﬁtﬁsn terveikben eddig egészen megfeledkeztek a
szegénységrol, mintha ezeknek 4lland6 lakhelyekre joguk se volna.
fgy torténik, hogy a szegénység naprél napra safikebb térre szo-
rittatik, ﬁtczﬂlk soha se szdradnak fel, nekik a nap késébben kel,
8 hamarﬁbb nyugszik le, mérget szinak be, mérget lehelnek ki, —
a hagyméz, giimbkor, gorvély és angolkér disan tenyészik. Fr-
zelgésnek fogja taldn az egyik vagy mdsik tartani ezen szavai-
mat, de meg vagyok gyozodve, hogy csak Ggy lesz miikddé-
slink és hivatdsunk idvos a hazai kozegészségiigyi reformok fej-
lesztésében, ha az értelemmel még egy kis érzés fog pérosilni.

Térjink most ismét vissza az iskolai terembe. Mint mér
emlitém, Widerhofer tandr, kiilondsen bel- és kiilfsldi orvostu-
dorok 4ltal igen l4togatott elbaddsait délelott 10—12 kozdtt
tartja; a jéré betdgek koziil kivilasztott legszebb esetek a hallgato-
sgnak bemutattatnak, s ezekhez fiizi Widerhofer tanir gyakor-
lati igen instructiv eldaddsait, — ki pedig koéreseteket' lefolyd-
sukban akar észlelni, annak rendelkezésére 411 a kéroda. Wider-
hofer a gyermekgydgydszatban kiilondsen fOstlyt fektet a diii-
tetikdra ; a csecsemékorban oly gyakori emésztési zavarokat és
az emészté szervek bdntalmait nem igen szereti gydgyszerekkel

' kezelni, hanem az étkezés czélszertisitése 4ltal szabdlyozni. A
székletételt mint az ezen bajokndl fontos diagnosticont 3
osztdlyba sorozza: az emésztetlenségi szék, melyben meg nem
emésztett részek sat. taldltatnak; a hurutos szék, gyakori
igen vizes székletétek; végiil béllobos genyes, nyékos stb.
székletétel.

A materia medica e kéros dllapotokndl nem igen vétetik
igénybe: az emésztetlenségnél elsd helyen 411 a hicarh.
sodae, tra. cascarillae,pulv. cascarillae, lapis
cancrorum; de a f6 mindig az étkezés szabflyozdsa. ‘A bél-
‘hurutndl f6ezerepet jatszix a ratanhia, salep és co-
lombo, tgyszintén esérék timsshél és Lemenvitébﬂl A tiiszbs
béllobndl szereti Widerhofer killon's». a panl.inia sor-
bilis-t: — Rp. Paulliniae sorbilis gr. deccm, pulv. Doweri gra-
numu.elacosacch. macidis serupulwm unum, D.an dos.= VI.Tovibbi
chin. tannicum-ot Dower-féle porral: Rp. Chinini tannici
gr. duo, pulv. Dowert granum wnum, sacchar. albi scrupulum
unwm. Div. in dos. = VI. Harom ordnkint eqy port. J6 sikerrel
alkalmazzik még a vashalvagot.Rp. Ferri sesquichlor.guitas viginti,
aq. destillatae unc.duas, syr. simpl. drach. duas. MDS. Két ordankint
kdvéskandllal. Alkalmazdsba jonnek ezenkiviil az osszehizd csOrék,
nevezetesen a timsds esbrék és a légenysavas ezlist,
még pedig '/, szemer légenysavas eziist vagy 3—4 szemer timsé
egy-egy csérére; az ilyen osszehiz csiréket nem szabad oly nagy
adagban alkalmazni, mint a kozonségeseket. Mig az utébbiak
kisebb-nagyobb gyermekek szerint 2—4 obonra szoktak menni,
az el6bbiek esak /,—1 obonra terjednek. A tiisz0s béllob hosszan-
tarté bélhurut kovetkezménye szokott lenni, valamint ez utébbi
emésztési zavarokbdl szokott szdrmazni, miért is Widerhofer oly
gyermekeknél, kik mesterségesen tdpldltatnak, bedlls emésztési
zavarokndl csak anyatejet javal, s nehdny nap milva eltiint az
emésztetlenség a bélhuruttal egyitt.

Az anyatejet helyettesitd péttipszerek a bécsi gyermekkér-
hézban kovetkezok : 1) higitott tej, 2) a Liebig-féle leves, 3) borji-
hislétejjel, 4) a his.

Akizonséges tejatehéntél bo sajtanytartalméndl fogva emész-
tési zavarokat idézne el6 a csecseménél, miért is azt higitani kell, se
higftds kovetkezOkép torténik: csecsemOknél 2—3 hétig 1 rész
tej 2 rész vizzel, innen a harmadik hénapig tej és viz egyenld
részben ; a harmadik hénaptdl a negyedik és dtédik hénapig két
rész tej és egy rész viz; a negyedik vagy otddik hénaptél kezdve
tiszta tejet kap a gyermek.

A Liebig-féle leves kivetkeaképen készittetik: 10
lat tejhez adnak egy lat fehér lisztet, — a tej melegittetvén,azl. lat
liszttel dsszekevertetik péppé, s ehhez jirdl még 2 lat vizben fel-
oldott 4!/; szemer jegeczes szénsavas hamany (kalium carb.
cryst.),mely oldattal 1 lat malétalisztet ontiink le,s ezzel j6l Gssze-
keverjiikk ; a keveréket az emlitett pépbe Ontjiik, az egészet
ismét koriilbeliil két perczig kavarjuk, azutdn pedig &tszijik, s
egy edénybe meleg vizhe tessziik. Egy ily mennyiségii Liebig-féle
leves egy adag, s a magdngyakorlathan minden
adagot \ijonnan kell késziteni. E levesbol egy hetes csecsemOknél
csak egy adagot szabad adni egyenld adag vizzel ; a negyedik hét-
t6l 2 adagot 1 adag vizzel; a 2—4 hénapban Liebig-féle levest
és vizet egyenld részben; a negyedik hénapban 3 adagot 1 adag
vizzel.Czukrozni nem szabad ezen levest,— a legjobb javité viz he-
lyett a kivé- vagy cacaofdzet ; ezeket azonban csak olyan gyerme-
keknél szabad alkalmazni, kik a négy hénapot tilhaladtik. Ezen
leves igen j6 hatdssal van mint egyedili tépszer egyes kérdllapo-
tokban, milyen a bélhurut ; de vérhasndl egészen 6 éves korig
lehet haszndlni, st hagymézban nagyobb gyermekeknél is. Ellen-
ben drtalmas angolkéros gyermekeknél, mivel nagy hélfelfivé-
déist idéz elb, s ennek kovetkezményeként ringdsok és gégegores
szokott bedllani. Ilyen kor@ilmények kozott azutén j6 a borji-
hdsléhez nydlni, melynek készitésmédja igen egyszeri. Egy
font borjihist két itcze vizben addig f6ziink, mig félig nincs be-

féve. A mésodik egészen a harmadik hénapig a gyermek olyképen
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kapja ezen levest tejjel vegyitve, hogy 2 részre jon egy rész tej;
a harmadik hénaptél a 6-dikig a leves és a tej egyenld részekben ;
a 6-dik hénaptél a gyermek 3 rész tejet kap egy rész borjiihis-
lével vegyitve. Kiillonosen czélszerdi a borjihuslé tejjel 2—3 hé-
napos gyermekeknél, mielott a levesre térnének dt.
A csecsemékorban valamennyi kévéfaj mellézendd.
(Folytatjuk).

London, december elején.

Londonnal — o:ivosi szemponthél — meg vagyok elégedve. Nagy
Sromemre szoigal az, hogy Pettenkofer lovele altal oly derék orvossal is-
merkedtem meg (Sanderson tnr. a kisérleti élettan tandra a University
College-ben), ki mindent megtesz, mit esak kivinhatok, Igy nemcsakhogy
nagyszamu levelekkel ldtott el, s sok orvosnak és tanarnak bemutatott ;
de egyszersmind meg is engedte, hogy dolgozddjaba bejarhassak, melyet
Simon tr. nem régen egyenesen egészségiigyi kisérletek tételére épitett, s
hol esak Sanderson és Ferrier (lecturer a Middlesex-ben) dolgozik,

Az angol orvosokat és tandrokat egész a végtelenségig bardtsago-
saknak talaltam ; lehet azonban, hogy ezt csakis a kiiléndsen jé ajdnlo
leveleknek kiszonheten.

Kellemetlen reim unézve azon koriilmeny, hogy tél van, — hogy
nagy a ho és a sar; mind ennek daczara a napokban megkezdem  kori-
tamat London kdrnyékén, s ugy litom, hogy ezen rosz idbnek is meg-
van a maga jo oldala. Nydron ugyanis kevésbé érdekes és tantdlsdgos a
mezbontozést latni, mint télen, valamint a kiillonféle szelldzd készilékek
és flitoeszkoz0k nydron szinte nem ldthaték, mig most mind haszndlatban
vannak.

Londonbdl a kdovetkezd talin nem lesz érdektelen,

A napokben a St. Luke’s Asylum-ba mentem, A Euston road egyik
sarokhdza elott szamos embert ldttam, kiraggatott papirok olvasdsiba
elmeriilve. Kivincsisigom kozéjiik vitt, Vas rdcs elétt -dlltam meg, mely
ogy kis udvart vett kérill, A battérben két emeletes hdzacska fekiidt,
homlokzatdn kdvetkezd aranyos felirattal, dles betiikkel ,British College
of Health, ez alatt pedig .Morrison pills¥. Az udvarkaban durva ho-
mokkd talapzaton, szundikalo oles oroszlin nyugodott, mnagy koszorival
labai elott és nyakan. A talapzat egyik oldalan kovetkezd volt aranyos
betiikkel kivésve ,Harvey felfedezte a vérkeringést, Morrison javitotta
ozen felfedezést®, A magik oldalon ,A nmagy hyigienistinak, Morrisonnak 4
Tovabba ,Morrisen gydgyelvei,* melyek, 8—10 pontba szedve, oda mennck
ki wmiszerint a vér az élet, a betegség a vérben van, a gydgyerének a
vért kell tisztitani, erre pedig a leghathatosabb eszkoz* Morrison felfede-
zése szerint ,a novényi hashajté.® A talapzat 3-ik oldalan hosszi  vers
all Shakerpeare-tol, melynek minden sordban ¢ sz6 ,vér¢ nagy betiikkel
van kivésve és megaranyozva,

Lehet-e esodalni, hogy mind ez felkeltette kivinesisagomat a rdcsra
felaggatott papirok irant is. ,British College of Health” !! mekkora nagy
czim, még akkor is; ha meggondoljuk, mily kedvencz eszméje az ango-
loknal minden tdrsulatnak, melynek egy két olvasni ésirni tud¢ tagja van,
czifra nevet adni, S az oroszlan ? melynek hirnév-6rékitd beesét nem
¢sorbithatja azon kérilmény, hogy a Euston road hosszaban szazankint
arnlnak — olesé pénzért — hasonlé oroszlinokat. oroszlanykakat, medi-
ce-i, louvre-i, capitolium-i stb, Venusokat, Marsokat, Herculeseket stb, kohol,
vashol, fabél, Mily fontos iratok lehetnek ezen nevezetes hdz vasrdesan.

A kozépre két rosz fametszet van kiragasztva ilyforma angol és
nemet magyarazé czimirattal ,Britannia (illetéleg Germania) siratja nem-
zete szerencsétlenségét. “ Bérencz il himlds tehén hdtdn, s oltja a mérget
cgy anya utdlsé gyermekébe ; a szeremesétlen sziilfk védelmezik csecsemdi-
ket a gyilkos ellen. Az egyetemi ifjusdg bazugnak bélyegzi a tamitikat
(a physiologiat és pathologidt) ; a gyakorlo orves oril jovedelmének ; a
statisticns mem meri kozzé tenni az oltds altal okozott haldlesetek szamat.
Aldirya ,British College of Health“ és Nittinger tr, (itt is; 6!) Ezen két
kép mellett van két mds fametszet, Ijeszté sebekkel megrakott tehénto-
gyek, garat, barzsing, sth. (Nittinger tr. rGpiratdbdl). Van még nehdny
szdz nyomtatvany kiroskoriil kiragasztva, kovetkezd szoveggel ,Angolok !
nemde nem akarjitok, hogy gyermekeitek vére himld dltal megmérgeztes-
sk 7 Jdjjetek tehat be ezen hdzba, s irjitok ald a vaccinatio-torvény el-
leni petitio-t. Mas nyomtatvanyok kivonatokat tartalmaznak vidéki levele-
zésekbl, melyekben a himlooltds rémségei leiratnak,

Most jon a java, ,A ki meg akarja litni a himlSoltis mérges vol-

-

tat, j6jjon ki barmely pénteken d. u. 5 érakor a ,Zoological Gardeu“-be,

{ hol szeme littira fognak nyulat, galambot a himlohoz teljesen hasonlé
anyaggal beoltani, s ezen dllatok a széruyi méreg dltal nehiny perez
alatt megdletnek.“ >

Egy misik: a parlament elé nyujtandé petitié pontjai a himlgol-
tas ellen : ,Nem kell himlgoltds, mert: 1) A vér az élet, mondja az irds.
2) Mert a korhdzakba felvett himlGbetegek 83° -ka be volt oltva 3) Az
oltds egyenes oka szimtalan betegségnek ; bizonyitjdk ezt a szamos W]
orfildék, a glimdkoros és hagymizas kérhdzak és a részegesek nagy szama.
Az dllam siilyed, 4) mert az allam elszegényedik, miutin évenkint az ore
vosokra tett kiadds tobb millié font sterlingre rig. 5) Mert a vér az élet
principiuma. 6) Minden betegségnek oka szenyes vér, mdr pedig a himld-
oltds szenyezi a vért, 7) Mert a szenyes vér okozza a glimokért, 8) Mert
a parlament nem értett a dologhoz, mikor a vaccinatio-torvényt
hozta.“

»Tovabba : ) Mert a himld a vér crisise, Hasonlé hatdsi anyaggal
kell gybgyitni, s ez gyenge novényi hashajté (Morrison pills), Mert 10)
az oltds méreg, Mert 11) az oltds dltal okozott haldlesetek szamdt az or-
vosok mem merik bevallani, latin neveket adnak neki, hogy a szegény ne
értse. sat, sat, Még vagy 8—10 pont, mely mind oda megy ki, hogy
a vér az élet, himlé a méreg, Morrison pills a gydgyszer, Ezen szavak :
»Vér* és ,méreg* mindig nagy betiikkel vannak kiszedve.

A koriildllé népség ezen iratokat végig olvassa, Leesiiggesztett fej-
jel sompolyog odabb két szorgalmas olvass, Beszédjiilk minden masodik
szava ,blood“ és ,poison% Majd koriilnéz az egyik, s az épilében levd
Middland Railway Station allvdnyai ald mennek, feltirik villig a ruhdt,
s halviany képpel bélintnak ,yes,“ be vagyunk oltva! S a ki még tovdbb
megy, s meglatja a ,Free Fever Hospital“-t, vagy a ,St Luke's* drildét,
vagy ba az ,Angel“ elott részeg irlandit vezet policeman, meg van gyé-
zddve, hogy mind ez a himldoltas kovetkezménye, s vesz egy skatulya
»Morrison pill's“-t. —r—f.

Vegyese k.

— Pest, jan, 3-kén, Az orvosi természettani tanszék felszerelésére
600 forint, évi ataldnydl pedig 300 forint engedélyeztetett, A tanszék kii-
Ion segéddel littatik el. Ezen tanszék ideiglenes vezetésével Jendr d s-
sik Jend, az élettan ny, r. tandra bizatott meg,

—a— A kir. magyar természettudomdanyi tarsulat tisztijito koz-
gyilesét f, ho 4-kén tartotta meg, mely alkalemmal a titkar, pénztirnok
és konyvtarnok altal tett jelentésekbdl kitiint azon drvendetes gyarapodas,
melyet a tarsulat a legutobbi tiszti kar alatt, évrdl évre emelkedve, elért.
Az 187Q-diki évben a tdrsulat évi jovedelme 14000 frt-ra ment, s ekként
lehetségessé vdlt, hogy a tdrsulat olvasé termiil és kionyvtirnak tdgabb
szdllast bérelhessen ki, Majustél kezdve a tdrsulat helyisége a danaparti
Stein-féle hdazban fog lemni, Tobb étdekes részletrél jové szamunkban fo-
gunk szélani, — A vdlasztdsok kovetkezd eredménnyel torténtek meg,
Elnék : Stoczel Jozzef, alelndkok :  Than Karoly és Szily Kdalmdn, elsé
titkdr : Lengyel Béla, masodtitkir : Petrovits Gyula, konyvtirnok :  So-
mogyi Rudolf, pénztayrnok : Fyresy Rezsa, Vilasztminyi tagok (bettrend-
ben): Abt Antal, Balogh Kilman, Dapsy Laszlo, Baré Eotvés Lérdnd,
Fridvaldszky Janos, Hantken Miksa, Hirschler Igndez, Jedlik Anyos, Jend-
rassik Jend, Jurdnyi Lajos, Klein Gyula, Kondor Gusztiv, Kordnyi Fri-
gyes, Krenner Jozsef, Kriesch Janos. Kruspér Istvin, Margé Tivadar, Mol-
nar Jinos, Nendtvich Kdroly, Say Mdr, Szabd Jézsef, Szontigh Miklés,
Wartha Vineze és Xawmtus Janos,

—a — Mint halljuk, minden négy honvédzaszloalj részére egy or-
vosi allomas teljes fizetéssel fog rendszeresittetni.

—a— Tervben van, hogy a budai kozkérhdzban a szem- és fiilbe-
tegek részére killon osztaly fog feldllittatni. Ezen terven orvendiink, s re-
méljiik, hogy az osztalyos féorvosi dllomds annak idejében palydzat ttjan
szerencgésen fog betbltetni,

—a— Wilhelm H, tr, az idegbetegek részére hatdsigi enge-
délylyel nyilvinos rendeld intézetet nyitott.

—a— A pesti egyetemen a hasonszenvészeti rendkiviili tandrsdgra
egy folyamodd jelenkezett.

—a— A harmadik nemzetkdzi orvosi értekezletnek jelen évben
Bécsben kell megtartatnia. Az e czélra Firenze-ben megvalasztatott vég-
rehajté bizottsig megalakilt, s elndkké lett: Rokitansky tar, alel-
nokokké Duchek és Sigmund tnr-ok, titkirokkd pedig Benedikt
tor. és Schnitzler tr.

—a— Sigmund tor, a vaskorona rend harmadik osztalydval
az osztrak lovagok kozé emeltetett.
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—a— Hebraés Zeissl tnr-ok a new-yorki ,Dermatological « 44 ; — 11—20 kizott = 22; — 61—70 kozott = 20; — T1—80 kb-

Socxety‘ tagjaiva valasztattak,

—a&— A porosz hadsereghben a himl erdsen pusztit. A taborbél
Berlinbe sok himlds beteg szdllittatott. Kehlben, Breisachban és Carls-
rube korill a himlomeghetegedések, fiszkosodésekkel, ijesztd mértékben mu-
tatkoznak,

—a— A romai egyetemen élettani dolgozda fog felallittatni, s ve-
setésével Meriggia tr, bizatik meg, ki Moleschott tanitvinya volt.
Moleschott ezen intézetnek mintegy 10,000 frank értékii készitmény-gyfj-
teményt ajandékozott, melyben készitmények vannak Gmelintdl, Muldertol,
Streckertél és Piriatol. Ezen gyiijjtemény Olaszorszighan egy & maga ne-
méhen,

—a— Dél-Amerikaban az elsé petefészekmetszést 1870-diki april-
ban A lston tr. vitte véghez Buenos-Ayres-ben. A tomid tdbbrekeszii
volt, s a bennék kiiiriilése ntan negyvenkét fontot nyomott. A 42 éves
beteg, dzvegyasszony, a huszonkettedik napon hdzdhél minden baj nélkiil
kisétdlhatott,

Heti Eimutatas
a pestvdrosi polgdri kérhazban 1870, dec 30-t61 egész 1870. jan, H-ig
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Kivonat

Pestvdros tiszti foorvosdnak 187 0-diki novemberhavi Lizegészség-
tigyi hivatalos jelentésébol.

E hé iddjirati viszonyai rendkiviil szeliden folytak le, s & hémérd
higanyoszlopa a hé végén csak kétszer észleltetett 0 fok alatt, minek
folytdn a betegforgalomra igen kedvezéleg hatottak,

Alégnyomat kozépsilya = 332, pdr. von, mutatott. — A
héméré kozépfoka R. szerint = - 44, fokon adllott,. — A pdra-
nyomat kozépmértéke = 2., p. v. tapasztaltatott. — Kozép ned-
vesség = 84,% ésuleltetett. — Ozontartalom kozépszami-
tds szerint mnappal = 1,; — ¢éjjel = 2, fok. -— Az északnyugoti
és északkeleti sz el e k voltak uralkoddk, — KEs§ esett 12 napon =
86,4 p. V. — Kod 15, vihar és zivatar 5 mapon volt észlelhetd,

A kozegészségi dllapotot illetleg — az egyetemi koroddkban és a
magdn gyakorlé orvosok dltal kozkoltségen dpolt szegények kizt bsszesen
4909 koreset forddalt eld, mely szdim a milt octoberhavi létszaimmdl 175
esettel kevesebbet tilntet fel, tehdt javulist mutat, Ezek koziil kiilon-
fele gydgyintézetekben 2069 fekvs és 2140 jaré beteg dpoltatott.

A gyégyintézetekben dpolt 2069 fekvd beteg koziil meggyogyilt
936 = 45,,; — meghalt 107 — 5..;; — dpolds alatt maradt 1026 =
49.56°o.

A virosi polgdri kérhdz 1-86 sebészi oszbdlydn (dr. Kovies) 12;
— Il-ik sebészi osztdlydn (dr, Lumniczer) 7; — szemészi osztdlydn
(dr, Siklésy) 22, — gégebajok osztdlyin (dr. Navratil) 6 ; — fiilbetegek
osztilydn (dr, Boke) 2; — A baraquekoérhdz I-s0 osztdlydn (dr. Horvith)
17; — IlI-dik osztdlydn (dr. Navratil) 6; — Osszesen 72 sebészi,
szemészi, gége- 6s fillmdtétel hajtatott végre.

Haldlozas, Az egész viroshan — a katonai kérhazak kivéte-
lével — valamennyi gyogyintézethen meghalt Osszesen 542, tehdt épen
annyi, mint milt october héban. Meghalt finemfi 306, nonemii 256. —
Legtobb halt meg 1 éves korig = 184 ; — tovabbd 1—5 kozitt = 88;
— 8140 kozétt = 59; — 21—30, — 4150 és b1—60 kozott =

20tt = 16 ; — 81—90 kozott = 5; — A 90 évet csak 1 haladta meg,

Meghalt a tanmiivelok, miivészek, hivatalosak és birtokosak osz-
talyabol 85, — kereskedé és iparos 218, — munkds és szolga 289, —

Leggyakoribb haldlokok voltak : tiidoglimdsodés 93 ; — velesziilt
gyengeség 36 ; — tiidélob 33; — rdngdsok és mds goresok 32 ; agykér-
lob 20, hagymdz 20, elaggulds 20 ; himlé 16 ; agyhiidés 18 ; bélhurut 10;
hartyds torokgyik 9; — ongyilkos volt 7 stb,

Népesedés. Sziletett osszesen 681; fii 849, leiny 832;
torvényes 453, torvénytelen 228 — Eszerint ezen héban a szaporodis
139-el haladta meg a haldlozdst,

Hazassigra lépett 297 pdr.

Torvényszéki orvosi vizsgdlat 12, — orvosrenddri 93 esetben esz-
kozoltetett, Bonczolat 34 esethen hajtatott végre,

A hdzi dllatok egészségi sllapota novemberhéban — 2 lépfene
és 2 l6taknyossig esetének kivételével — kedvezd volt,

A pesti piaczra Oszszesen 92277 darab szarvasmarhaféle, juh és
bdardny hajtatott,

Vaspalyin Pestre érkezett :
juh és 25946 db. sertés,

Vaspilyin Pestrdl elszallittatott: 724 db. szarvasmarha, 15685 db.
jub és 15451 db, sertés.

Mind Oszsze 187 hivatalos, orvosi és kozegészségi targy fordilt
elé és intéztetett el

1214 db, szarvasmarha, 824 db.

Dr. Flor.
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Cs, kir. kizérél, szab,

Fog-szivarkak

fog-bantalmak ellen,

feltalilva TOROK JOZSEF gybgyszerész éltal
Pest, Kirdly-utcza 7. sz.

Egy egész doboz 4ra 1 frt, fél doboz 4ra 50 kr.
Kaphats minden jelesb gybgyszertarban.

Eléﬁzetes1 felhivas

LORVOSI HETILAP«

TIZENOTODIK EVI FOLYAMARA.

EL(')FIZETESI DiJ
helyben hézhoz horddssal . 9 frt. — kr. 4 pénz

Egész évre:{ vidékre postén kiildve .

. 10 Bs ST ran) ”
a5 helyben hdzhoz hordéssal . 4 , 50 , "
Félévre: | vidgkre postén kildve . . 5 , — o

A t. orvos- és gyégyszerészndvendék urak a lapot az eddm
méd szerfnt félaron rendelhetik meg.

El6fizethetni Pesten az ,,0rvosi Hetilap® szerkesztGségénél,
Erzsébettér 10. szim és Kilian Gydrgy konyvéirusndl, véezi-tteza,
Drasche-féle hdzban.

A vidéki eléfizeté urakat kérjik, miszerint megrendel leve-
leiket egyenesen az ,Orvesi Hetilap szerkesztoségéhez“ cui-
mezni sziveskedjenek.

Az ,Orvosi Hetilap“ szerkesztdsége.
Erzsébettér 10, szdm

PEST, 1871. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA. (Dorottya-utcza 14. sz.)

Melléklet: Megrendelési iv ifj. Dr. Zlam4l Vilmos bujakértandra.



Pest, 1871

Kibfizetéal Ar: helyben egesz évre & fri., félévred frt
B0 kr, vidéken egész évre 10 frt., félévre 5 frt. A kizle-
mények es fizetések bér tesitenddk

Hirdetés ek ért soronkint 15 ujkr.

Januar 153.

Megjelen minden vasirnap.
Megreudelhotd minden kir, postahivatalndl, a szerk esal
Erasébet-tér 10. sx., és Kilian Gydrgy kdnyvke ras

viozi-utoza Drasche-féle hézban.

ORVOSI HETILAP.

Honi s killfoldi gyogyaszat és korbuvarlat kozlonye.

TMizemSGtHoHdila ewfoly samma.

Felelos szerkesztd és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fémunkatirs Balogh Kdlmdn tanir.

Tartalom. Verebélyl L. tr. A végtagok csonkolasarél, — Balassa P, tr. Kozlemények Korinyi Fr. tnr. belkéroddjabl. II. Az agybeli

érdugulds egy esete, (Vége). — Hajnal I tr. Csonttorésekrol.
lehre, von Dr, Hermann Nothnagel, — L apszemle, A borfarkas és ennek kezelése, (Folyt.)
Az orvosi tudomdnyok befolydsa az emberi értelem fejlodésére, I, — Konrdd M, A Szt. Annd gyermekkérhdz Bécsben,

Tareza. ;
. London, janudr 3-kin, — Vegyesek. — Szerkeszt0i levelezés.

Handbuch der Arzneimiitel-

(Vége), —

(Folyt.) — Konyvismertetés.

A végtagok iziiletei csonkoldsarol.

Veresényr LAszrné tr.-t6l Pesten,

Altalgban csonkoldsoknak nevezziik, Heyfelder szerint,azon
miitéteket, ,melyek dltal csontok vagy iziiletek részben vagy
egészben eltdvolittatnak,mig gy a csontvdz folytonossiga mint
a lagy részek megtartatnak,“ vagy bizonyos fogalommal
vgszekotott, ismert miiszavakat felhaszndlva, minden véres
mitét, mely a szoros értelemben vett csonkitds és kiizelésen
kiviil a csontokon végeztetik, a csonkolds korébe soroztatik.
Nem szdndékom ez alkalommal e széles fogalmi mitét dlta-
lanosségéba bocsdtkozni, hanem a csonkolds azon részére
szoritkozom, mely a végtagok nagyobb izileteivel foglalko-
zik (az angol: excision of joint), ‘minthogy e téren nyert
tapasztalataim mégis mér oly szdmiak, hogy némi ondllé
nézet nyilvinitdsat megengedik. Az iziileti csonkolds nagy
horderejii, ha tekintethe vessziik, hogy a gyégyitds végett al-
kalmazott eljdrdsunk ingadozhat egész végtag vagy ennek része
tokéletes, s a végtag csak koros részének eltdvolitisa kozt,
mely utébbi esethen semmi miileges késziilék dltal oly to-
kélyben nem pétolhaté, habdr mikodésében csak korlatozott
fontos testrészt tarthatunk meg.

Kétségtelen, hogy mindenki, ha egyszeriien vilasztasra
keriilne a sor, a csonkoldst vennéfoganatba ; de tudjuk, hogy
minden haladds daczéra, a csonkolds legmelegebh bardtai sem
képesek a csonkitds és kifzesités jogosiltsdgit eltagadni;mert
szdmba kell venni oly tényeziket, melyek szem eldl tévesztése
— arész megtartdsinak megkisértése mellett — az egésznek,
az életnek veszteségét vonja maga utdn. A legelsé kérdés
tehdt : mikor van az iziletcsonkolds javalva ? Csupédn a java-
latok kell6 meghatérozdsdval lehet itat torni valamely mi-
tét dltaldnositdsdra, s csak okadatolt, a valédi eredményt
valészintiséggel kilatdsba helyez6 eljards képes annak életre-
valésdiga mellett bizonyitani. Valéban csoddlni lehet, hogy
ez irdnyban még ardnylag igen kevés tortént. A csontszu-
vasoddsok mellett fenndll a roszindulati djdonképlet dltal ok-
adatolt csonkolds ; a heveny, az iziilletet fedd ligy részek at-
torésével jaré fiezam gy képez csonkoldsra javalatot, mint
az idilt, semmi életveszélyezteté tiinetet nem okozé és kiil-
behatdssziilte iziletvég helyviltozdsa. Ezt indokolni vajmi ne-

1 héz; mert mig a csontszuvasod4sok dltal siirgetett miitét siker

esetében a betegnek a végtag haszndlatdt hosszi idére biz-
tosithatja; a roszindulati ijképleteknél még siker eseté-
ben is a kidjulds biztos veszélyének jéslata mellett a
hosszabb utékezelés és az eleinte kevésbé hasznavehetd végtag
alig fog nyujtani jobbat mint a csonkitds vagy kiizelés, me-
lyeknél az utékezelés rovidebb, s az 1jképlet teljes ki-
irtdsa, igy a kidjulds veszélyének Kkisebbitése nagyobb biz-
tosséggal eszkozolhetd, minthogy az anyagveszteség a mitét
czéljdnak nines aldvetve. Ugy éllunk a ficzamok javalaté-
val,— szolgéljon példdil a felkar. Ha a felkar fejecse attori a
vall ldgy képleteit, esonkolni nemecsak szabad, de talin a
lefolyas egyszeriisitése végett kelleni fog ; hogy azonban egy
idilt ficzamot, ha idegekre, edényekre nyom4s nem torténik,
miért kelljen a fejecs csonkoldsa dltal gyégyitani, hol a leg-
kedvezobb esetben a mitét nem eredményez tobbet mint a
ficzamitott felkar kell6 gyakorlata, nehéz beldtni. Ezekre
attérek még a javalatok osszedllitdsdnal.

A mésodik kérdés, mely minden miitétel birdlatandl
sziikségkép felmeriil : mily viszonyban 4ll avval a haldlozéisi
szdzalék? A vélasz a még mindig nyilt kérdés megolddsat
koveteli, holott egyeldre nincs kilatdsunk biztos irdnyaddssal
azt statistikai adatokkal megoldani. Ugy hiszem, hogy a
sebészi kimutatisok, legyenek azok barmi tokéletesek, ma-
thematikai egység meggyozé erejével soha se fognak birni,
mert mindig kilonboz6 egyéni szervezetekkel lesz dolgunk ;
hanem nagyobb szimokb6l lehet majd kovetkeztetéseket
vonni , — kiilondsen akkor, ha a statistika kiilonben is hi
tiikre lesz tevékenységinknek. A statistika jelenlegi 4lla-
pota, nehdny kezdeményezd kisérleteket kivéve (Nunneley),
oly gyarlé,hogy a mitétek szdmdt esak megkozelitéleg adja,
de kovetkeztetni belole alig szabad, anélkill, hogy meglehe-
tés hibdkat ne kovessink el. A csonkoldsi kimutatdsok
ugyanis az egyik vagy mésik iziillethen végzett wmitétek
egyittes képét adjak, tekintet nélkil a mitétet javalé okra,
mi mér nézetem szerint igen téves. A Heyfelder O, dltal 0ssze-
dllitott kimutatdst vévén alapil, igen konyi ezt bebizonyi-
tani. Csipé6iziileti csonkoldst 71-et szedett vssze,ebbél meghalt
23, ismeretlen kimenetelii 5, 6lve marad tehst csak 33. Al-

litsuk most 0ssze ezen eseteket javalatok szerint, akkor ta-
3
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Jaljuk, hogy fzlob kimenetelei miatt mitétetett 59, ezokbdl |
meghalt 23, ismeretlen kimenetelii 4, 616k szdma 32; 16tt
seb miatt tortént 11, a miitettekbél meghalt 10 és egynek
sorsa ismeretlen ; végre 1 csonkolds tjdonképletnél vitetett
véghez, s ez haldllal végzbdott. S most szabad-e jogosan
ezen miitétnél a 1ovés utin mitettek halélozésdt a caries
miatt csonkoltak haldlozési rovatiba iktatni? A lovés dltal
ejtett sebzés taldn magdban hordta mar a haldl okdf, a mi-
tét szerepe ez életmentéshen vagy semmi vagy talin épen
tagad6 volt. A cariesnél ellenben, hol a bintalom, magéra
hagyatva, a véges kimenetelt elbidézheti, mig a miitétel al-
tal megakasztva, gy6gyulds eszkozolhetd, a csonkoldsnak
tevileges szerepe kétséghevonhatlan, Természetesen,hogy a 41,
8°/ohaldlozas mindig oly nagy, hogy mitétre ez sem dsztonoz-
het ; azonban taldn nem annyira a miitét mint az ovatosssig
nélkiil valasztott esetek okoztdk e kedvezitlen eredményt,
mint majd a részletes birdlat és javalatndl 1atni fogjuk.

A kimutatds tovdbbi hibdja, hogy nem fektet
silyt az életkornak legalabb is évtizedek szerinti beosztdsra.
Heyfeldernél az életkor oly hidnyosan van feljegyezve (a
minek nem 6 az oka, de a kitforrdsok), hogy nehéz ezek
osszeallitdasabol biztos kovetkeztetést vonni, mi kivdloan
a szervi meghetegedéseknél véleményem szerint szinte irdny-
ad6 volna. Mint alantabb nehény, ily tokéletlen adatokbél
is osszeszedett tdblizatok mutatjdk, a haldlozdsi fokozat bi-
zonyos typicitdssal legkedvezobb az elsé két évtizedben, hir-
telen emelkedik 21—30 kozt, apad 31 —40 kozt, hogy
41-ik év utdn mindig kedvezétlenebb ardnyt mutasson. S
ennek csakugyan a gyakorlati élethél vett tapasztalat is
megfelel ; a csontsértések az elsé két évtizedben ardnylag
oly csekély visszahatdst gyakorolnak az osszszervezetre, hogy
figyelmemet magukra vontdk, mint ki nem Kkeriilkette ez
senkiét sem, ki ezekkel foglalkozott. A folyomdny ezen
esetben igen fontos horderejii volna e miitét javalatinak fel-
allitdsaban. Tudjuk, hogy az elsé évtizedben az iziletek
meghetegedései leggyakoriabbak ; a kéros dllapot mint els6d-
leges meghetegedés jelenkezik, anélkil, hogy gyengébb kifej-
16désen és ez idébe esé élénk csontéleten kivill egyebet
birndnk mint okot egész hatérozottsiggal felhozni. Jékor
alkalmazott czélszerti eljards tokéletes gybgyunlishoz vezet-
het, mig mds esetekben firadozdsaink czélt nem érnek, azok
elhanyagolt esetekkel hasonlé lefolydst oltvén magukra:
killonosen a nagyobb izilletekben jelenlevo szétesési folyamat
még gyorsabban fog az erddllapotra visszahatni, s a mitét
halasztdsa nemesak a kimeriilési haldlt nem fogja megaka-
ddlyozni, hanem kés6bbi véghezvitele annak gyorsabb beko-
vetkezését vonhatja maga utén. Ezen korban, a relativ ked-
vezo eredménnyel szemben, a mitétel kell§ idobeni elmulasz-
1dsdt, ha a tapasztalat ezen kifejtett tételt szentesitené, fa-
talén gyogyeljarasi hibdnak volna szabad nevezni. Egészen
mésként alakidlndnak a viszonyok, most is szoveti béntalom-
rél sz6lok, a 21—30-dik év kozt. Ezen id6szakban, a hala-
lozés killonben és ardnylag nagyobb mint kozvetlen eldtte
vagy utdna. A bintalom vagy az el6bbi évtized hagyomdnya
vagy sok esetben masodlagos megrongilt egészségi allapot ki-
folydsa ; a miitétre szolgdlé esetek kivdlasztdsdban mindig
ovatosabbaknak kell lenniink az fziiletek fontossiga szerint.
Kisebb szerepet jatszik a kitlonben erételjes kor a sérilések
altal eldidézett javalatokndl, ha az alabb emlitendéket szem

elott tartjuk.
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A sértéseknél azonban még kell, hogy a kimutatdsok-
ban megbirdlhaté legyen mindazon viszony, mely a miitét
kedvezé vagy kedvezitlen kimenetelére befolydssal bir. Is-
mert tény, hogy esatik utdn, melyek kalonosen sérilési ala-
kokat nyujtanak, a végzett mitétek eredménye a betegek el-
helyezésétol fiigg ; hogy a gyozikon vagy legydzotieken vi-
tetnek véghez, minthogy a szervezet gy6gyité visszahatdsa,
kiilonosen az elsé id6ben, nagy befolydssal vau a gyégyered-
ményre. A krimi hadjiratban az angol sebészek minden
hosszi utékezelést igényld miitéttel felhagytak betegeik
dltalanos nagyobb haldlozdsa miatt. Heyfelder maga felem-
liti, hogy a miitevé sebészet kéntelen megszoritani Sz.-Péter-
vér koriil javalatait, minthogy kivétel nélkil a miitéttol fig-
getlen mozzanatok okozzik a sebzetteknél a nagyobb hald-
lozdst. Azonban még ezek tekintethevételével sem volna
a statistika tandcsaddsa irdnyaddlag elérve. Hanover, ko-
penhdagai tandr, ha jol emlékszem, 9 konyokesonkoldst ir le,
mely a ddn héboriban vitetett véghez ; valamennyinél, ki-
lonodsen ezen miitét utdn elérendd mozgékonysigot tekintve,
igen kedvez6 volt az eredmény. Négy év utén csak egy hasz-
ndlhatja némileg karjit, s ennél merevség kovetkezett be; a
tobbinél az eddig még meg nem magyardzhaté izomhidés
a mozgékony alkart tokéletesen hasznavehetlen, sét hirtoko-
sdra alkalmatlan testrészszé tette. Legyen ez mér most akir
a miitét utini nyugalom dltal okozott zsiros elfajulds, akdr
elhanyagolt utékezelés kovetkezménye : \ijjmutatis arra, hogy
a mitettek sorsa, mennyire csak lehet, dvek milva is ki-
londs megfigyelésink targya legyen, mert ha ki lehet kerfil-
ni e kimenetelt, annak bekovetkezését akaddlyozzuk meg ;
vagy ha nem dll ez hatalmunkban, tevékenységiink beeséril
tudomésunk legyen, mi annak médositdsit vonnd maga utin.

Teljes ellentéthen all ezen eredménnyel Berlinben dlta-
lam felkeresett egy eset jelen éllapota. Langenbeck 1859.
junius havaban végzett egy konyokesonkoldst, melynek ered-
ményét valéban netovabbnak lehet mondani. A né akkor 35
éves volt, s dllitélag meghiilés utén konyokizlobban szenve-
dett, mely médr anuyira el6re haladt, hogy midén a kérodéra
jott, minden alkalmazott szerelés daczdra a esonkoldshoz kel-
lett a killonben egészséges nonél nyidlni. A beteg gyégyu-
ldsa utdn 8 évig mint dpolénd szolgilt a kéroddn, most pe-
dig a vérosi tébolyddban van hasonlé mindséghen alkalmaz-
va. A jobb kar mintegy 8‘/-val rovidebb mint az ép baloldali,
s valamivel gyengébhen tdpldlt. A nyujtds és behajtis majd-
nem tokéletesen eléri a rendest (a nyujtds talin 5-—-8%kal
kisebb); a hanyintds és borintds active korldtozott ugyan,
de a borintds (pronatio) passive majdnem rendes foki. A fel-
karbiitykéinek megfelelleg kevéshé kidllé, de vastagabb és
terjedelmesebb dudorok tapinthaték ki, mig a singkampénak
megfelelé csentnyujiviny tokéletes, esak kisebb alakban
érezheté az izilet hatsé felszinén. A nd tokéletesen haszndl-
hatja karjat gy varrdsra, kotésre mint kosdr- és vederhor-
ddsra. Az eredmény a fentebbinek merd ellentéte, de vigy
hiszem, hogy ily tokélyben nem is mindennapi. (A kiirtds az
egész izilletet érte, érdekes volt latni a kiirtott csontkészit-
ményt).

Végre egy tovabbi kérdés is hidba kovetel a mostani
statistikdtél megolddst. Vannak ugyanis, kik a fiatal korban
miitetteknél a csontnovés tetemes visszamaradisdat akarjik
észlelni a esonkoldsok utdn. Langenbeck, ki e téren szdmos
csonkoldsa miatt tapasztalattal birhatna, maga bevallotta,



hogy e kérdésre vélaszt bizonyossiggal nem adhat, mert
mint felemlité, miitetteinek legnagyobb részét utolagosan
szem elé nem kapta.

Ezekbol lathatni : hogy a jelenkor legdivébb miitéte fe-
lett sem lehet a tokéletlen adatok miatt csak némileg meg-
donthetlent is dllitani, s igy nem csoda, ha a nézetek
majd elvetés, majd nagyon is kiterjedt alkalmazis mellett
vannak ; hogy a tapasztalatok gyiijtése, pontos feljegyzése
és a miitét becse feletti birdlat a jové feladata. Kz inditott
arra, hogy figyelmeztetve az eddigi adatgyiijtés tokéletlen-
ségére, megkisértsem a latottak utdn részben a javalatokat
birdlat ald venni, azokat pontosabb keretbe szorftani, s ez-
dltal hazai sehészeinket az gy telkarolisdra felszélitani,
hogy igy a végleges eldontésre hozzdjarulisuk 4ltal tettleg

hassanak.
(Folytatjuk).

Kizlemények Koranyi Frigyes egy. tnr. belkorodajabol.
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Az agybeli érdugulds (embolia) egy esete.
Kozli Bavassa Pirer tr. tandrsegéd,

Lefolyds és kimenet.

A beteg mindjart a fél év kezdetén f. é. oct. 8-4n vétetett
fel kéroddnkra, s a lefolyds egész december hé 4-dikéig, kivéve az
id6szakonkint fellép6, 3 - 4 napig tarté és tokéletes félbenhagyés-
sal jard, valtoldz-szeri rohamokat — meglehetés egyformasigban
folyt le.

E rohamok lépnagyobboddstél voltak kisérve, s kinalnak
nagyobb adagokban (3—4 gr. pro dosi) tortént vétele utin toké-
letesen megsziintek vagy aldbbhagytak. Jelentdségiiket illetéleg
a rohamok majd az eredeti kéralakkal esetleg szovéditt v 41t 6-
ldznak, majdaléphen is netaldn torténé emboli-
cus géezok kivetkeztében fojlodstt ikképli lobfolyamatoktsl
feltételezetteknek nyilvénittattak.

A hiidést és szivhdntalmat kiséro, s a kérhatdrozds alapjil
szolgdlé fentebb leirt tinemények kevés véltozdsi ingadozdst mu-
tattak.

E monoton lefolydst f. é. dec. hé 5-kén a tiinemények dj,
az eddigiekt6l eltérd csoportozata szakitotta meg.

Ugyanis ekkor a killonben szélani és fdjdalmait szavakkal
kifejezni nem tudé beteg nagy szorongési érzet (anxietas), levert-
8ég, 16gzési nehézség (a 1égzési segédizmok igénybevételével),
kohogés és a bal mellkas fels6 részére, tovibbd a jobb- és bal
rdszttdjra terjedé élénk fijdalmaktsl lepetik meg, mely he-
lyeken mozgéds, nyomds, vagy bdr ovatos vizsgélat mellett a fij-
dalmak tetemesen fokozédtak. Mind e tiineményekhez, melyek
erés rdzéhidegtol eléztettek meg, ekkor mérsékelt 14z csatlako-
zott (hofok 38.4, érverés 120), mely mér 5 nap Ota nem ész-
leltetett.

E tinemények elso sorban a 1égzési és vérkeringési szervek
tiizetes vizsghlatira oOsztondztek, middin kivetkezbket taldltunk :

Kontatds mellett a baloldali kulcsalatti téjon a ka-
pott hang fires, a 2-ik és 3-dik bordakizben magas, dobos; hdtul
a tovis feletti tédjon és a gerincz melletti vonalban a 4-dik hét-
csigolydnak megfelel6 térig tompilt, iires, — feliilrdl lefelé
fokonkinti dohos mellékhangtél kisért; a gerincz mellefti vonal-
ban az 5—T7-dik hdtesigolya kozti térnek megfeleldleg pedig egé-
szen magas, dobos jellemet 61t magdra.

Hallgatédzdsndl a bal kulesalatti tijon éles horgi,
aldbb hatdrozatlan, hdtul-felil hatdrozatlan, a gerinczoszlop és
lapocz kozotti tér kozepén pedig hatfirozatlan be- és horgi kilég-
zés mellett apré-egyenlé-hélyagi szértyzorejek voltak halhaték,
melyek a mellkasnak egész alsé részeig hizédtak, de lefelé inkdbb
nedves jellemet dltottek magukra, s Ggy a be- mint a kilégzésnél
észleltettek.

E tineményekbdl a bal tidében lefolyé croupos izzad-
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yminyté]l kisért tomordilést kovetkestettink, melylyel

esetleg mellhdrtyalob s zdvetkezett.

Kétes maradt azonban a kérisme azon része, mely a tiidélobnak
elsbdleges avagy kovetkezményleges — taldn véres tomiiletbéli
— szdrmazésdra vonatkozott. Mégis a horgdkon &t kifelé torténb
vérzés hidnya az eldbbi mellett latszott szélani.

A jobb- és bal rdszttdjoni élénk fdjdalmak a méj- és 16p-
tdj szorgos vizsgdlatdt igényelték. A jobb rdszttdj feszes, ki-
domborodott, a méj felsé hatira minden irdnyban rendes, alsé
hatdra azonban mésfél Gjjnyival ért a jobb bordafv ald, s a bal
lebeny a 1éppel Gsszefolyé tompulatot szolgéltatott, mely a jelen-
levé nagyfokd vérkeringési akadalyok mellett fejlodott vissze-
res méjbeli vérbdségh 6l (szerecsendiéméj,—hepar moscha-~
tum) eredettnek hatdroztatott.

A léptompulat a bal kdzéps6 hénalvonalban a T7-dik
borddndl kezdd6dott, s a borda ivig terjedt, mellfelé egy djjnyi-
val lépte 4t a mellsé hénalj vonalat. Tekintetbe véve még azon
nagyfoki fijdalmassdgot, mely a bal bordafv ald terjedt, s nyo-
mésra oly nagy fokban emelkedett, felvétetett 1épkordtti
lob (perisplenitis), mely 1éplobb6l, s ez ismét Ertdmiléshél
szdrmazott.

Rendeltetett a hal mellkasra jeges borogatds, melyet a be-
teg nem tiirvén, a fijdalmak csilapitdsira mdsnap, az az dee.
6-kén '/ ,-ed sz. szunyal-befecskendés ; belséleg pedig a gyengiilt
szivmiikddés kovetkeztében fenyegetd tiidovizenyé jelei miatt:
Rp. Chinini sulfurici gr. duodecim, sacchari albi dr. se-
mis. Mis. f. pulvis, divide in dos. aequales N°. quatuor. D.S.
3 6rdnkint 1 port. Italdl: Rp. Aecidi citrici g r. decem, aquae
dest. simp. unec. sex, syrupi acetositatis citri une. semis. M.
D. S. Ttal. Azonkivil a bal mellkasfélre meleg pépes borogatisok
alkalmaztattak. H. f. 36.,. E. 110,

Délutdn: h. f. 36.,., érv. 108. Az 4llapot nem véltozott,
szerelés folytattatik.

Dec. 7-kén. A tegnap eldtt taldlt kontatdsi viszonyok nem
viltoztak ; azonban a szortyzdrejek szaporodtak, s inkdbb na-
gyobbhdlyagi és csengé jellemet vettek fel, a fdjdalmassdg aldbb-
széllt, h. f. 37.,, érv. 108. A pépes borogatisok, minthogy azokat
a beteg jol tiiri és fdjdalmait szinteti, tovdbb alkalmaztatnak,
8 a belsé szerelés is folytattatik.

Délutdn: abeteg zoldesepés anyagot hdnyt, alsé vég-
tagjaiban pedig gyenge, merev, goresszerii mozgdsok mutatkoznak ;
igen nyughatatlan, gyakran feljajdil, a pépes borogatdsokat is le-
dobja, s a vizsgdlatnak ellenszegil, litszélag az ismét fokozott
fdjdalmassdg végett, h. f. 38.,. érv. 96.

Dec. 8-kdn. A beteg az éjet nyugtalanil tolté, — idé-
szakonkint fel-feljajdil, s azutin — de csak rovid idére — is-
mét elszenderdil. Reggelfelé ismét hig, zoldesszint anyagot hdnyt,
H. f. 38, érv. 96.

Délutdn: A beteg ritkdbban jajddl fel, hoszszabb ideig
mutat nyugodtsigot, mely idét tdhbnyire elszenderedve tolti,’ mig
nem egy ily idokoz csaknem észrevétlentll végso kiszenvedésével
végzidott.

A miésnap Ajtay Séndor tr. kdrbonezi tandrsegéd 4ltal vég-
zett kérbonezolat fobb mozzanataiban a kivetkezOket derftette fel :

Belvizsgdlat: A fejbér vérszegény, sdrgésan szine-
zett, a kemény agykér a kozépsé agyiitér mentéhen kissé megvas-
tagodott, srgdsszind, obleiben kevés hig savés vér és tomott sér-
gés rostonyaalvadék. A ligy agykérek egész terjedelemben levon-
haték, az edények mentén megvastagodottak és elhomdlyosodvik,
a sarléobol folytdn Pacchioni szemesékkel disan elldtvik, ko-
zép vértartalmiak, s kissé savésan heszlir6dvék. A bal félteke
tetejének kozepén, egy huszas terjedelmii helyen, az agyteker-
vek kissé besiippedvék, a kozéps6 bal agylebeny kdzepén a Sylvius-
féle sziget felett és a bal csfkolt test alatt az dllomdny
egynemi, ldgy, pépszeri, halviny, rozsdasfrga anyaggd vdl-
tozott 4t, mely difnyi terjedelembon edénypontokat nem mu-
tat; e kdriil egy réteghen az agyéllomény szintén 14gy, pép-
szerli, azonban halvinysdrgds; a ligyulds és a sirgds szinezet
folytonosan enyészik az agy felfiletes része felé, mig a hatérolt
réteg csak valamivel 1dgyabb a rendes agydillomdnyndl és egé-
szen fehér, — e gécz egészben tyldkpete-terjedelmti. A bal ol-
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dalgyomroes felényivel tdgabb, a belhdrtya vastagabb, durvdbb,
kissé szemcsés, firében valamivel tdbb zavaros folyadék.

A bal tiidé egész terjedelemben szivésan odanétt, s ennek
megfelel6leg vastag, tomott, helyenkiut pedig savés besaziirédés
miatt kocsonyaszerdl kotszovettel van fedve; mindkét tadd dlta-
ldban akkora, mint mély belégzésnél, tomott 16szérpdrna tapin-
tatid, kékes violaszindi, vérdis, légszegéry, sok finoman habzé
vorhenyes savéval besziirédstt. A bal tiidoben nehdny borsé-, egész
dibnyi, torékeny, halavinyan szemcsés, sziirkés vordses részletek
taldltatnak, melyek vérszegények, nagyobbdra légtelenek és viz-
ben alémeriilnek, vagy pedig vizen renyhén dsznak.

A szivburok a mellkas bal oldaldval mintegy két és fél te-
nyér kiterjedésben érilkdzik, trében korilbelil 4 obon tisata
sérga savd. A sziv csaknem kétszer akkora, 61/,' hosszi, 4 8'
széles, 2/ 2/ vastag; ezen szerv f0kép meghosszabbodott ; a bal
gyomrocs mésfélszer tdgabb, egészen 8‘“ vastag; a bal pitvar ire
valamivel tidgabb, falazata valamivel vastagabb, ugyanigy a jobb
gyomrocs iire és falzata is; mig a jobb pitvar tigabb ugyan. de
falzata nem vastagabb. A fiiggéri szdjadék saziikebb, s a kis 4
bevezetését megengedi; a porczgyliri megvastagodott, kérges, a
fiiggéri billentyiik egyenetlenen kérgesek, megvastagodvik, s a
széleken porcz és mészszemesékkel elldtvik, s mereven az
iirbe érnek. A fiiggér dltaldban saziikebb, s ivének tetején a balol-
dali kozos fejiitér és a kulcsalatii fitér figgéri szdjadékatol hétra-
felé a belhdrtya és nagyobbrészt a kozéps6 hértya is huszasnyi
terjedelemben hidnyzik, s részint léczszertien felemelkedd széllel
vesz koril egy — ezen helyen a kilburok &ltal képzett fél-
did terjedelmii és kozepén kiemelkedé lecz 4ltal részben
ketté osztott — t6mlét; ez pedig a fiiggérben 1étezd folytonos-
sdghidnynak mintegy fenekét képezi. Ezen helyen a kil-
burok meg van vastagodva, tomdtt, az ir legnagyobb része pedig
morzsalékony, sdrgds, majd rozsdabarna véralvadékkal és A4tval-
tozott rostonydval van kitltve. A szélek valamivel tomottebbek,
tarajszeriileg rostonyaalvadékkal fedvék, mely innen a bal kozds
fejiitér és bal kulcsalatti Gtér szdjadékdba hatol be, ezek iir-
korét szlikitvén. A kéthegytd billentyii lebenyei egymdssal Gssze-
néttek, valamint a szemodlesizmok inai is, s egyszersmind zsu-
gorodottak, megvastagodvik, kérgesek; a bhillentyii-dsszendvések
és szemdlesinak zsugoroddsa folytdn a billentyfinek &llandéan
alacsony rogzitettsége és toltsérszerdi alakja van.

A mdj valamivel nagyobb, duzzadt és torékeny, s fakébarna
mez6n vros-barna pettyeket és csillagokat mutat, visszereiben
sok hig megyszint vér.

A 1ép két~ és félszer akkora, dlloménya torékeny, barnavords,
vérdds, dlloménydban szdmos borss-, egész diényi — alappal
a kdrdny, csicsesal a kdzpont felé tekinté — rendetlen loboralaki,
s részint barnavords, véres metszlapd, részint szdraz rozsdabarna,
majd egészen sdrgds tirdszerdi anyaghél 4116 géczok vannak.

Diagnosis: Insufficienti a valvulae bicuspidalis cum
stenosi valvulari et stenosis ostii arteriosi sinistri ac aneurysma
dissecans partiale sacciforme arcus aortae cum stenosi ostii caro-
tidis et subclaviae sinistrae ex endocarditide et arteriitide acuta;
exinde embolia arteriae fossae Sylvii sinistrae cum subsequente
emollitione flava cerebri magnitudinis ovi gallinacei in lobo medio
lateris sinistri, et embolia cum thrombosi lienis in metamorphosi
regredienti. Denique hypertrophia dilatativa cordis sinistri et di-
latatio simplex atrii et activa ventriculi dextri. Catarrhus laryngo-
bronchialis chronicus cum pneumonia catarrhali lobulari in
latere sinistro, et hyperaemia passiva hepatis lienisque. Degene-
ratio parenchymatosa renum et hydrops universalis incipiens.
Oedema pulmonum, vestigia pleuritidis chronicae praegressae late-
ris sinistri.

Epicrisis. Az élethen megdllapitott kérisme fényes bi-
zonyitékot nyert az imént leirt kérbonezolati adatokban.

A bal féltekében taldlt ldgyuldsi géez korilirt volt, fokon-
kint ment 4t az ép agyrészletekbe, s csupin esak a bal szigetre
és nagy diczekra szoritkozott, annak kivdld jelédl, hogy esak ezen
— a Sylvius-féle iitér dgai dltal véredényekkel ellitott — agyrész-
let volt az, mely kelld mennyiségfi tdpnedvet nem kaphatott.

A kéthegyti billentyi elégtelensége és a bal visszeres szé-
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jadék sziikilete, mint mér fentebb emlitém, tinemények elégte~
lensége miatt felveheté nem volt.

A figgérdag, melyet a kérbonczolat felderitett, szinte nem
volt az életben felismerhetd : minthogy a bal orséiitér liktetésé-
nek taldn fokonkinti kisebbedését, végre kimaraddsit nem észlel-
hettiik ; mert a két kariitér kozotti elkésés észlelhetd szinte nem
volt ; végiil mert a diényi dtérdag tidd &ltal fedve volt, s igy ko-
pogtatdsi eltérésre nem okot szolgdliatott.

Talltatott a baloldali diteres nyiladék szora és a fiiggéri
billentylik egyenetlen kérges- és megvastagodott volta, anélkiil,
hogy a kérbonczolat is azokat elégtelencknek taldlta volna, mint-
hogy a tetemesen sziikiilt nyiladékot a tasakszerien kiobldsods
billentyiik zdrtik. Baloldali tiid6lob, szerecsendié-mdj a 1ép-
beli embolicus gdezok és 1ép kordtti lob a bonczolat 4ltal is meg-
erdsittetett.

A haldl legkozelebbi oka se az agyldgyulds, se a saiv-
béntalom, se a kiilonben nem nagy kiterjedésti baloldali tiid6lob
nem lehetett ; hanem az utébbiak kdvetkeztében fellépett jobb-
oldali tidévizenyd.

Ily tetemes szdvezeti — keringési, légzési és idegrendszeri
— kdrfolyamatok mellett természetesen barmely gyégymikodési
eljards sem lett volna képes mds kimenetelt eredményezni, s a
beteget az élet szimédra megmenteni.

Csonttirésekrol.
Hainarn Istvix tr, mité-orvostol Békésen,
(Folytatas).

1. Felkartorés.

L. Kérnyédnszki Mihdly, 50O éves, erds testalkati
és izmos egyén, Dobozon uraségi gazda, mély goddrbe esvén, bal
karjdndl fogva felakadt, s csak middn ez engedett, zuhant a mély-
ségbe. Mdsnap hozzé hivatvdn, a bal végtagot a jobbndl mésfél-
szerte vastagabbnak és borét egészen kékes-szederjesnek taldl-
tam, fdjdalma igen nagyfoki, bal karjit mozditani nem képes,
a csontot a l4gy részek nagy daganata miatt nem tudtam kita-
pintani, de ba a vdllat bal kezemmel és a konyokdt jobb kezem-
mel megfogva, a karral korfordulatot tettem, a felkarcsont felsé
részén, a sebészi nyaknak megfeleloleg rendellenes mozgdst ta-
pasztaltam, s recsegés volt hallhatd és érezhet6, — ezen mozga-
tds alatt a térést harintirinyinak taldltam. Az ilyen magas to-
rés tobbnyire egyenesen haté erdszak kovetkezése, s konyokre
méskor ritkdn szokott eléforddlni. Ha ninesen oly nagy daganat
és véromleny, mint ezen esetben volt, akkor a felsé harmad kal
oldaldn bemélyedést, bal oldaldn pedig domborulatot ldtunk, s
igy a kar tengelye kionyed kanyarulatot mutat. A kdnyok a torzs-
tol el, s kissé hdtfelé dll, a hénaldrok mellsé széle pedig a mell-
izom 4ltal kilebb emeltetik ; a kar tobbé kevésbé megrovidiit.
Nem téveszthetjiik dssze ezen torést karficzammal, ha figyelembe
vessziik, hogy ficzamndl a kar hosszabbodott, a kidllé csontdudor
gombdlyt, s a passiv mozgdsok bizonyos irdnyban korldtozottak.

Betegemnél gipszkotést alkalmaztam, s erre egy réteg tird-
mészkotést tettem. A kotés magasan alkalmaztatott a véllra, s az
egész elOkar is bepllydztatott, s red hideg borogatdst raktak. 2 hét
alatt a dag lelappadvin egy mdsik tirémészkotés tétetett, s ezt
hordozta a beteg 1 hénapig. 6 hét alatt meggydgyiilt, s karjat egé-
szen szabadon haszndlhatja.

2. Nagy Zz6fia, 10 éves, magas korldtrél bal konyd-
kére esett. Vizsgilatkor a kovetkeziket taldltam: a bal felkar
alsé vége és a konyok dagadt, legkisebb mozditdsra igen fdjdalmas,
a konyokhajldsban éles csontdudor éreznetd, a konydkkampd hét-
felé egy hiivelykkel felebb 4ll, a véllesicstél a kiilbiityokig mérve ;
a felkar egy hiivelykkel rdvidebb, ezen rdvidilés helyrehizdsi
kisérlet alatt kevesbedik, s a végtagot mozgatvin, dorzszorej
hallhaté. :

Tizen jelekbGl bitydkfeletti felkarcsonttorést kérismertem.
A végtagot, egyszerfien korilp6lydzva, szecskavdnkosra helyez-
tem, s két napon 4t erélyes hideg borogatdst tétettem. 3-dik na-
pon desém Hajnal Albert tr. segédlete mellett az egész karra tiré-
mészkotést alkalmaztam, melynél a konyok félig behajtva, s az
elékar hanyintds és borintds kozotti helyzetben volt.
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litd el a kotést, mikorra a torés teljesen meggyégyilt, s fzmereve-
dés — mit6l tartottam — nem maradt vissza.
8. Alkartorés.

1.Mihalek Jénos, 34 éves, czividds kozben bal elé-
karjéra vasvillanyellel iitést kapott. El6karja alsé harmad4ban
hengeridomy, s nem lapos volt, fijdalma nagyfokd, sériilt kezét
az éppel tdmogatja, mig bal kezét mozgatni nem képes.

Ezen helyen az alkar mindkét csontja egyenlé magassdgban
meg van szakitva folytonossigiban, mi rendellenes mozgés és a
kozbeni recsegés 4ltal kildli magdt. A Kkarcznyujtvényoktél a
felkarbiityokig tortént mérés csekély rovidiilést mutat.

A tdrvégeket egymdshoz igazitva, a kart kdnydkben behajtva,
az elékart borintva, s a kézfejet silyindl fogva lecsiingeni engedve,
tarémészkotést alkalmaztam a kézijjak hegyétdl kezdve egész a fel-
kar kdzepéig; a kdtéshez kivill és belil vékony pélydt kotottem hogy
az ennek nyomdsa dltal okozott bemélyedés a csontkozotti héza-
got helyredllitsa, s a csontkérgek egybeolvadésit — mibdl a for-
ditdsi mozgdsok lehetlensége vagy korldtozottsiga kovetkeznék —
megakaddlyozza. 4 hét miilva a kotés levétetvén, a csontok egy-
beforrottaknak taldltattak, s az egyén alkarjét minden irdnyban
szabadon hasznédlhatta.

2. Liptdk P4l, 4 éves jatszétdrsa dltal elloketvén, bal
kezére esett. Bal alkarjinak mindkét csontja az alsé 3-adban
eltort, még pedig az orséesont magasabban mint a sing. Ez eset-
ben is a fentebbihez hasonlé modorban alkalmaztam a tiré-mész-
kotést, s az egyénke 3 hét wilva b6 callusképzddéssel gydgyiilt ;
de ez az eldkar szabad mozgésdt nem akaddlyozta.

3. Kis Jdnos, 24 éves, 1867-dik év nyardn bal elékarja
alsé harmaddra bottal erds iitést kapvin, mindkét alkarcsontja
egyenlo magassdgban eltort. Taré-mészkotést alkalmaztam,
mely 4 hétig volt a végtagon, s az levétetvén, a csontok egyestilve
voltak ; a singesont kiilloldaldn diénagysdgd dudor maradt vissza,
s a végtag minden irdnyban szabadon mozgathaté.

9.  Osipdesont-tirés.

Dedk Ferencz, 37 éves, virosi hajdi, egy ménl 4l-
tal megragatott. Vizsgdlatkor kdvetkezéket taldltam: a jobbol-
dali esip6tdjon és hasfalon igen élénk fijdalomrél panaszkodik,
mely feldlldsi kisérletnél vagy nyomésndl nagyobbodik; e helyen
a bor kékes-szederjes szinfi és dagadt. A mellsé fels6 csipdto-
vis levdlva, s a szabdizom &ltal lefelé vonatott; a czonb meghaj-
litdsa mellett a torvégek kozott recsegés volt el6idézhetd. Ezen
ecyénnek nyugalmas hanyattfekvés és hideg borogatds ajéltatott.
2 hétre mér jarkdlt. A csonttorés meggydgyilt, de a csipbtovis
kissé befelé 4ll.

(Folytatjuk).

KONYVISMERTETES.
Handbuch der Arzneimittellehre, von Dr. Hermann Nothnagel,
Privatdocent an der Universitit Berlin. Verlag von August
Hirschwald. Berlin 1870.

Az orvosirodalom terén alig van nehezebb feladat mint jo
gybgyszertan megirdsa. A gySgyszerek élettani hatdsa még ko-
rdntsinesen annyira tanilmédnyozva, hogy annak alapjdn a kdros
dllapotbani behatdsra, s ekként a kezelési eljirdsra okadatolt zsi-
nérmértékkel birndnk. Eddigi eljdrdsunk majdnem kizdrélag a ta-
pasztalat eredménye, s leghatalmasabb szereink csak az empiria
iitjdn vergddtek fel a mindennapi haszndlat magaslatdra.A chinin,
vas, higany és mds hasonlé szerek csak eredményeik 4ltal ismer-
tetnek, hatdsi mdédjuk, sot szervezetbeni dtvédltozdsuk is ismeretlen.
Annyival iukédbb fidvozlink minden olyan munkdt, mely ez irdny-
ban csak nehény 1épéssel is el6bbre visz. Nothnag el mive
még messze 411 a tokélytdl; hiszen az elrebocsitottakbél lathatjuk,
hogy e téren tokéleteset nyujtani jelen viszonyaink kozt nem le-
het, s alkalmasint évtizedek fognak. fel- és letlinni, mig csak né-
mi eredményre jutunk; irdnyaazonban olyan,melyet kivetve, firad-
séggal ugyan, de biztos sikert vérhatunk. Az egyes szereknél ki-
tiiné figyelem van forditva, eldszoris az élettani hatdsra, kis, kozép,
nagy és mérgezési adagok szerint, gy embereknél mint 4llatok-
n4l, — minden eddig tett idevigé kisérlet felhaszndldsdval. Azu-
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tén szerz6 a hatds elméletének fejtegetésébe boesitkozik, s vé-
giil a kezelési alkalmazdst magyardizza. Az adagolisndl mér min-
deniitt a gramme-rendszer van elfogadva.

A szerek beosztdsira nézve a Mitscherlich-Posner-
féle rendszer van elfogadva. Szerz6 maga beismeri, hogy az igen
hidnyos, de jobbnak hidnydban menthetd, s figyelmét nem any-
nyira a szerek csoportositisira, mint az egyes szerek sajdt-
lagos tulajdonainak tawilményozdsira forditd. A jeles irfnyd
miivet kartdrsaink figyelmébe ajdljuk. K. K.

LAPSZEMLE.
(V. L.) A birfarkas és ennek kezelése.
(Folytatds).

A hesziirdéshil teljes helyettesités kivetkezik, s midén a
sarjadzott sejtek eltfinnek, az eredmény maradandé vesazteség,
mely majd hidnyként,majd a részek zsugordban vagy végre mint heg
lép eldtérbe ; azonban nem kell, hogy fekélyedés ment legyen
eldre, s a folyamatot gy kell képzelui, mint azt észleljik cirrhosis
hepatis-ndl. Haso 16t bujakérndl, de soha gorvélynél nem észleliink.

Az arczon jelenkezo és Hebra dltal seborrhoea congestiva,
Cazenave élfal lupus erythematodes-nek nevezett b6rbajt V. lupus
seborrhagicus-nak akarja neveztetni, minthogy a faggyiér csak
mint mdsodlagos jelentdségil tinet szerepel. Itt is a bor kissejtf
besziiremkedése a lényeges, mely a mirigyek koriil kiilonds élénk-
séggel torténvén, ezek tidlfejléséhez As nagyobb elvilasztisihoz
vezet. Kiilonbdzik a kizouséges borfarkastél azdltal, hogy a be-
szliremkedés kevéshé tomeges, feliiletesebb és elterjedtebb, nem oly
kifejezetien gbczos. Azonban visszafejlédése azonos a tobbivel.

A gybgyeljards helybeli és sebészi feladata azon szdvetré-
szeket, melyek annyira megbetegedtek, hogy bel6lik maradandé
ép szivet nem fejlddhetik. hanem csak lassi fekélyedés dltal
volndnak elpusztithaték, — eltdvolitani, s a tomott, viszonylag ép
szdvetekben a besziirddést eloszlisra birni.

A leggyakoribb gyégyhatinyok kozt szerepelnek az eviszerek,
az elsé sorban a mar6 hamanyvizegy és pdlczikaalakban a lé-
genysavas eziist, melyekkel a lagy részeket atfirjuk. Czélszeriibb
a légenysavas eziist, mert csekélyebb ellenorzést igényel, mint a
maré hamany, melynek hatdsa sokkal kihatébb.

Mireny és kendesok nem érdemelnek ajénlist, miutdn hatd-
suk nem 41l keziinkben. Feliiletes borfarkasndl még legjobb Hebra
vénye Rp. Ars.albip. 1,0, cinnab.p. 3.0,axung. porci p.25,0. Hirom
napig a kdéros felialet bekenetik, s azutdn egyszerit sebként ke-
zeltetik.

A 30 év el6tt ajinlott izzé vas és djolag a Neumann #ltal
inditvdnyozott villamégetd, habir hatisuk tagadhatlan, nem czél-
szerti, mert hatdsuk nem szémithaté ki, s azonkiviil esunya hege-
ket hagy hétra.

A borfarkas kimetszése csak akkor ajdnlbaté és vihetd ki,
ha a hidny varrat dltal egyenlitheté ki, mert kilonben ezen elji-
résnél is tobb ép szdvet tivolittatik el, mintsem okvetleniii szikséges.

A nem fekélyesedo, tobbé kevésbé dagadt és kékesveres
szomszédsdg, vagy az igynevezett lupus non exedens, exfolia-
tivus, maculosus vagy erythematosus eseteiben mésité, izgato
szerek szerepelnek, melyek feladata heveny borlobot eldidézni,
mely dltal a sejtek lobos zsiros elfajildsa és utélagos felszivdsa
eszkozoltetik, majd pedig 4llandé szovetelemekkel pétoltatnak.

Itt is elsé sorban 41l a légenysavas ezistpdlczika, minthogy
a Malpighi-féle reczén keresztiil a bérbe nem hat,hidnyokat és he-
geket nem idéz elo. Legjobb tomény oldatot beecsetelni. A bér-
nek zsirt6li megszabaditdsira, mely a légenysavas euiist hatdsdt
akadalyozza, legjobb Hebra spir. saponato-kalinus-a (Rp. Sap. vir.
partes 30,0, spir. vini rect. p. 15,0, spir. lavand. p. 5,0), mely ma-
géban is oly hathatéan izgat, hogy feliletes beszlirddésnél maga
képes gydgyuldst eredményezni.

Iblany alkalmazhaté zsirdékkal (Richter-Hebra: Rp.Jod. puri
p. 1,0, kali jod. p. 1,0, glye. p. 2,0) vagy hborszesszel (1: 8 v.
1: 6) a bekenés mindig kéregképzodésig alkalmaztatik, melynek
eltdvolitisa utdn az eljdrds sziikséglet szertnt ismételtelik.

A higany sziirke kendcs alakjdban, vagy mint higanytapasz
alkalmazhaté. Hatdsa néha megleps és kényelmes nydlfolyds
hosszantarté alkalmazdsdndl it ritkdn koszont be.  (Vége kiv.)
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TARCZA.

Az orvosi tudominyok befolyasa az emberi értelem fej-
lodésére.

g

Az orvosi gyakorlatot a legrégibb népek kozott Gizték ; de
az kezdethen majdnem egyediil babondb6l 4&llott, s az orvosi ds-
meretek torténelmi jelentdsége csak a gorogokkel kezdddik, —
ugyanis csak a gorogoktél maradtak refink oly adatok, melyek az
abbeli ismeretek tovibbi fejlédése éltal a jelenkorbeli orvosi tudo-
ményokkal lénczolathan 4llanak, miért az orvosi tudoményok az
emberi értelem fejlodésére csak a gorogokt6l fogva hatottak fej-
lesztéleg ; fgy tehét jelen vézlataimat a gorogoknél kezdhetem.

~ A gOrdgok orvostana Aesculapius templomaiban keletke-
zett, hol a betegek istenhez folyamodtak, hogy betegségeikbol
kigy6gytljanak, s dgy latszik, hogy az égi dlddsért, melyben ré-
szestiltek, fizetésre nem kénszerittettek, — hanem mindemellett az
onkéntes ajindékok és az djtatos togadalmi adoményok igen je-
lentékenyek lebettek, mert dltaluk az asclepionoknak nevezett
ilyen templomok képesekké lettek betegeket felvenni,4polni, nem-
kilonben oskoldul szolgélni azok szdméra, kik ott tandlni akartak.
Ezen asclepionok végtére testiiletekké vdltak, melyeknek orvosi
és egyhdzi czéljaik voltak, gondosan dpolva azon dtaldnos hitet,
hogy minden hetegség, kivalt pedig a jarvinyok valamely meg-
haragitott isten 4ltal méretnek az emberekre, mi sziikségképen
gitlflag hatott arra, hogy a kozségek sajét javukra egészségigyi
rendszabdlyokhoz nytljanak. Egyébirint igen jél tudjuk, hogy
még napjainkban is mennyire nehéz a miiveletlen osztilyok fejé-
bél azon régi véleményt kiverni, s azokat meggydzni arrdl, hogy
az olyan csapdsoknak nem az isten, hanem mi magunk vagyunk
okai, miért a toredelmesség és a konydrgések rajtunk nem segf-
tenek, hacsak j6l szervezet egészségiigyi személyzettel nem ren-
delkeziink, s a hdzi és koztisztasdgra, tiszta levegére, kell6 vild-
gossdgra, elegendd és czélszerdi tdpldlkozdsra, nemkiildnben a
vizre és alkalmas lakéhelyre gondot nem forditunk.

Mig a betegséget hittani szemponth6l értelmezték, igen
természetes, hogy azt hittani médon gyégyitottdk, s Hippocratest
illeti a dicsGség, hogy ugy a hittani kértant, mint a hittani gyégy-
tant megdontotte, ezek helyéhe anyagi és gyakorlati eszméket
dllftvin. O volt az els6, ki az orvostant egy egésszé szerveste,
mely czélra a templomoknak ajdndékozott, irott fogadalmi tdbld-
kat, a hagyoményokat, valamint més forrdsokat és sajit tapasz-
talatait 1s felhaszndlta. A nagy siker, melyet ezdltal elért, abbdl
dllott, hogy az orvosi hivatist a papok foglalkozdsitél kilonvd-
lasztotta ; hogy pedig ezen gydkeres vdltozds, mely a templomok,
s ezek dldozdrai jovedelmét oly jelentékenyen csokkentette,
nagy kiizdelemmel jrt, kétségtelen, Hippocrates emléke a leg-
nagyobb tiszteletet érdemli meg, hogy ezen feladatit teljesen
megoldotta.

A Ptolomaeusok idejében, kik a hires alexandriai konyvtdrt
alapitottdk, megtortént, hogy drdga pénzen sok olyan munkédt
vettek meg, melyet dllitélagosan § irt, mely azonban tényleg nem
tole szdrmazott. Azon munkdk azonban, melyek tdéle vannak, oly
ismeretekrdl tantiskodnak, melyek a hires szerz6 tekintélyes ne-
véhez mélték. A leirdsok oly hivek és szabatosak, hogy azokat
ekkorig nem miilta feliil senki is, s aligha lesznek sokan, kik
azon magaslatot elérték.

Hippocrates a testet négy elemb6l dllénak tartotta, melybél
a négy fonedv képzddik, s dllitotta, hogy ez vdltozéisnak van ald-
vetve, ha pedig ezdltal annak mennyiségében és egymdshozi ari-
nyéban eltérés jon létre, akkor szdrmazik a betegség. Ez mostani
ismereteink mellett igen gyermeteg felfogds; minthogy azonban
Hippocrates a nedvekben bedll6 elsé véltozdst kivilélag a kor-
nyez$ természettani tényezok, mint a levegs, hideg, meleg ésa
viz hatdsdb6l szdrmaztatta, sziikségképen kovetkezett, hogy a
belegségek jelentékeny része szerinte tobbé nem szerepelt isten

| csapdsaként. Szorgalmasan tanilményozta, hogy azon tényezbk

mellett az éghajlat és az életméd miként véltoztatja az emberi
szervezetet, s kiilonosen az évszakok mire teszik az embert haj-
landévé. Azt vélte, hogy a benniink levé meleg fiatal korban
tobb mint vénkorban, s ezdltal a kéros tényezdk kiilonbozd év-
korokban kiilonbdz6n hatnak rednk. Ezen tantételek 4ltal az or-
vos gyszélvin kénszerittetett, hogy a feliigyelete alatt levd egyé-
nek 4llapotdra, killondsen pedig ezek életrendére és mozgdsaira
feliigyeljen, mert ezéltal nemesak azok 4talinos fogékonysd-
gét szabélyozhatja, hanem egyszersmind a betegségek lefolydsdt is
ellenérizheti.

Ezen nagy buvér tovibbd mondja, hogy a betegség mind-
addig tart, mig a nedvek természetellenes vagy megzavart &lla-
potban vannak jelen ; ezen éllapotukban azonban erjedéshen van-
nak, mi kiilosnboz6 tinetekben nyilvdnil, s ha egyszer az erjedés
bevégzoditt, a kéros anyag kigbzolgés, mds kivdlasztdsok vagy
bélkiiiritések 1tjan eltdvolittatik. Szerinte az orvos a betegségre
kivéldlag ezen vélsigos kiiiritések alkalméval, nem pedig az erje-
dés alatt gyakorolhat lefolydst. Ebb6l kovetkezett, hogy az orvo-
sok a vdlsdgos idfszak bekdvetkezését nagy figyelemmel lesték,
s gonddal iparkodtak azon tineteket felismerni, melyek annak
bekdvetkezésére mutatnak. Az ilyen szorgalmas észlelések az or-
vost képesitteték a betegség lefolydsit megismerni, s annak kime-
netele felett valdszinti véleményt mondani, nemkiilénben a ter-
mészetet mikodéséhen eldmozditani.

Minden arra mutat, hogy Hippocrates gyégytana nem any-
nyira a betegségek lényegét, mint inkdbb azok lefolydsdt vette
tekintethe, s ez eléggé mutatja tudoményos tehetségét. Nem ki-
sérti meg, hogy a koéros folyamatot megakassza, hanem megelég-
szik azzal, hogy a kéros lefolydst minden mozzanatiban figyelem-
mel kfsérve, alkalmas pillanatban a természetet miikodésében elé-
segitse.

Hippocrates 400 évvel Kr. e. élt, s csak csoddlhatjuk azon
nagy haladdst, melyet dltala az orvostan tett. Elvetette a babo-
nit, melynek urasdgdt kordig senki se vonta kétséghe, s azokat
természettani tényez6k dltal helyettesitette. A szokéisban levé
képzelmi hatdnyokat szinte szmizte, s az istenek helyett nagy
szerencsével a személytelen természetet jogaiba emelte. Aescula-
pius papjainak érdekében dllott, hogy minden betegséget termé-
szetfeletti tényez6kb6l szdrmaztassanak, minélfogva tanitottdk,
hogy minden betegség istentél jon, miért ezt kell megengesatel
niink, ha attél szabadilni akarunk. Midén pedig Hippocrates a
természetfelettit anyagi dologgal helyettesitette, Aesculapius pap-
jaival sziikségképen ellenkezéshe helyezte magit; 6 azonban ezzel
nem tor6dott, hanem elméletét és gyakorlatit minden tekintet
nélkill megéllapitotta. Mindnydjunkra nézve példdil szolgélhat,
hogy nemes hivatdsunk teljesitéséhen az el6itéletek, szenvedélyek
és anyagi érdekek ellenében ne habozzunk, hanem minden této-
vizés nélkill keressiik és mondjuk ki az igazsdgot, s reményiinket
a jovo kor elismerésében keressiik.

Hippocrates orvostandban a szérmaztatist(deductio)és a kivet-
kestetést (inductio) tudoményos értékik és feltételek szerint taldl-
juk alkalmazva.Elmélete tomott és vildgos; annak szerkezete teljesen
gorog. A gordg elme éles ldtdsa és dthatolé képessége mindenhol
kitfinik. Megérdemli azon nevet, hogy 6 az orvostan atyja,s ment-
hetjiik Galenus elragadtatisdt, middn felkidlt, hogy Hippocrates
szavai irdnt oly tisztelettel legyiink, mint az isten szava irdnt.

Mg Aok T BN .

A szt. Anna gyermekkorhdz Bécsben.

(Vége).
Mia hiustapokat illeti, ez sokszor apré kis golydcskdk alak-
jaban nyersen adatik, kezdetben csak ¥/, lat napjaban, s igy fokonkint 2
latig lehet menni; siilt hast 7—10 hénapos gyermekeknél lehet csak
haszndlni, még pedig vagy beefsteak-et, gyengén siilve, szopni lehet adni,
vagy a lét kinyomva, kis kanalankint, Czélszerli még tovibba a tomény
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hiisleves ; még pedig eleinte tisztdn csak '/, meszely, s késGbb ', me-
szely ; mint izjavitét soha se haszndljunk czukrot, hanem inkabb illatos
gyokereket,

i A his killonosen czélszerfinek bizonyidl be, tejjel felviltva, csécse-
mdéknél : 1. Vérszegénységnél 2—3 hionapban tejjel. 2. Angolkérnal. 3.
1diilt hasmenésnél leves, hissal, 4, Oly csalddokban, hol a giimdkér orok-
16tt baj, mar a 2—8, honapban czélszer{i a taplalist hissal kezdeni, 5.
Altaldnos izzagnil a gyermektdl az emlét elvonmi czélszerii, s helysben
hissal taplaljuk azt., 6. Hol kdvérségre (Fettsucht) nagy hajlam van je-
len, a histapldlék szinte czélszeriinek bizonytlt be.

Az egyes korok lényegérdl és kezelésérdl bovebben szélani szandé-
kom nem lévén, csak nehdny nevezetesebb kéralakot, mely gyakorlati
szempontbél fontos, akarok megemliteni, hogy lassuk, mit tartanak Bécs-
ben réluk, s milyen a kezelés,

Ezek koziil elsé helyen alljon a pertussis, mellyel a gyakorlo
orvps nem ritkdn talilkozik. Widerhofer e kéralakot nem tartja madsnak,
mint jarvinyosan fellépé hiorglobnak, melyre valamennyi gyermek egyfor-
man bir hajlammal, a csecsemdket sem véye ki, s a ragaly vivije a kopet,
Oly idSben mid6én a pertussis jarvinyos, egyszerfi hurut elegendd e baj
kitbrése gyorsitasdra, s a nevetségességek soraba tartozik némelyek nézete,
hogy a gyermekek a pertussist utinozni képesek. E kor lefolyd-
saban harom kérszakot lehet megkiilonbéztetniink,

1. Kezdetheli hurut (Initialcatarrh) lazzal, mely reggeli alabbha-
gyasokat mutat, folytonosan rovid, szdraz kohogés van jelen, kiilondsen
hanyattfekvéskor, — ezen allapot 3—8 napig tart, melyre a gorcs beall ;
azonban csecsemoknél az elsd korszak hianyozhatik,

2. Ezen kérszak révid, gyors kohogési rohamokbol all, melyek
mindinkdbb novekednek, ritkan idéznek megfildst el ; azonban megtor-
ténhetik, hogy a mellszervek bantalmaival bonyolodnak, a szempilldk vi-
zenydsen besziiremkednek, s itt valamint a haléntéktajon a visszerek ki-
tdgilnak, néha orr-fillvérzés van jelen, s rendesen a homérsék nines foko-
zodva, A masodik koérszak eltart 2—8 hétig,

A 3-dik kérszakban a kohogés nedves, genyes, a gores szfinni kezd,
sgortyogés van jelen stb.; ezen kirszak tartama 1—8 hét. TIgy a pertus-
sis egészben 12 hétig eltarthat ; gyakran azonban 6 hét alatt is elmiilik,
Az egész_korfolyamat alatt a gyermekek igen vérszegények lesznek, s
gyakran észleltiik e baj végén, hogy gorvély -és giimokér fejlddik.

Mi a gyogymédet illeti, Widerhofer nem ismer sajdtszereket, s
leginkdbb az észszerii tiineti kezelés képes a kor lefolydsat megroviditeni,
Az 1-s6 szakban csak a horghurut kezeltetik ; a 2-dik szakban czélszerii a
vizgozok belégzése, Légek (gas) belehelését Widerhofer veszélyesnek tartja;
dgyszinte inkabb drtalmas mint hasznos a makony és a szunyal. Legczélsze-
riitbbnek bizonyilt a 2-dik kérszakban a belladonna — egy csepp a festvény-
b6l két obon folyadékra — az évekkel egy-egy cseppel tobb: Rp. Inf.
rad, ipecacuanhae e gr. duobus une. duas, trae, belladonnae gr. unuwm,
syr. simpl. drach. duas. 2 ordnkint egy kdvéskanallal. — Poralakban ;
Rp. Pulv. rad. belladonnae granum wwwm, sacchari albi dr. semis, bi-
earb. sodae scrup. 1. D, in dos. = 6—8. Cannabis, extr, hyoseyami, secale cor-
nutum naponta 1—3 szemer, mint némelyek ajanljak, mind nem haszndl
semmit, A 3. kérszakban terpentinolaj, timsé és csereny belehelése na-
ponta 3—4-szer. Azonkiviil kiilonosen kiptetdk haszndltassanak.

Mi a croupot illeti, ecsak nehany pontot akarok felemliteni, Wider-
hofer tagadja a cronp ragdlyossigdt, s nézete gyakorlatilag bebizonyl ;
itt a korhdzban az ilyen betegek nem killonittetnek el a tobbiektdl, s még
nem észleltetett fertozés. Pdrisban szinte volt alkalmam err6l meggyd-
z6dni, mivel ott a croupos betegek szinte nem szigeteltettek el. Hogy
kis csecsemdk mentek volndnak ezen kértél, mint Vogel dllitja, hamis,
mit fényesen megezafolt azon szomori jarvany, mely két év elott a le-
lenezhdzban észleltetett ezen korszakndl. Widerhofer azt adllitja, hogy
1863-ig a croup igen ritka volt Bécsben, s csak azéta valt gyakoriabbd.
Hideg, nedves iddjards tavaszszal és Oszszel killondsen eldsegiti jarvinyos
kitorését ; azonban hirtelen, intd jelek nélkiil soha se 1ép fel, mint azt
sok szerzd 4llitja; ldz mindig van jelen, s csak a hurntos gégelob 1ép
fel hirtelen, A homérséki viszonyra a legtobb szerzd nem fektet valami
killonds silyt ; maga Wunderlich sem ; ezt azonban csak a hidnyos hé-
mérésnek lehet tulajdonitani, mert valamint a cholerdndl, épen Ggy a croup-
nil sem elegendé a chablonszerii homéregetés reggel, délben és este,
hanem gyakran kell azt ismételni, s kitlinik, hogy a ldz szoros Gsszefiig-
gésben van az izzadmdnnyal, 4gy hogy ennek megtérténte eldtt a homér-
sék 38—40 fokra mindig emelkedik, mi oly médon valtakozik, mint a
eroup kifejlodése sziinetel vagy tovabb halad.

Mi a croup kezelését illeti, erre a kiilonbozd koérszakok adnak

e A e

v irdnyt, - milyenek : 1, az intd kérszak ; 2. az izzadmanyi k. és 3. a ful-
dokldsi kérszak, Az elsd kérszakban Widerhofer kezelése csak hideg boro-
gatdsra szoritkozik, a mérsékeltebbb homeérséktél egészen a jéghidegig, s
emellett még kinal naponta 6—8 szemer, A pidezdzds egészen szdmilzve
van, mivel az utdna bedllé vérszegénység kovetkeztében gyors izzadds, s
vele a foladds 1ép fel ; ugyszinte minden haszonnélkiilinek tartjak itt a
hasmenést okozé higanyhalvacsot, nemkiilonben higanykendcsot is. A hi-
ganyhalvag egyenesen drtalmas; a hamanykészitmények szinte semmi
eredményt se nyunjtanak,

A masodik kérszakban a hirtydk meglazitdsira is inkdbb a bideg
borogatds ajanlhaté ; hdnytaté csak akkor, ha a hdrtydk mdr lazidltak, s
e czélra még killondsen ajdulhaté a meleg vizgdzok belégzése mészvizzel,
mig az annyira magasztalt biizenygdzok semmi eredményt se mutatnak,

A harmadik kérszakban a légutak 3 érdnkinti csapoldsa és gyors
Osszeesésnél a gégesipmetszés, mely mitét meglehetds j6 sikerrel gyako-
roltatik, Weinlechner forvos tr altal e kérhdzban eddig koriilbeliil 226
miitét vitetett véghez, mely koziil 82 felidilt.

Ezzel zarom be tudésitdasomat a gyermekkérhdzrél, s reménylem,
hogy részletesebb munkik még Kévér Kdlman tr, baritom tollébol fognak
folyni e lapokban, ki nagy szorgalmat fordit itt a gyermekgyigydszat ta-
nilmédnyozasara. Konrad Mark tr.

London, januar 3-kin.

Londonban a homoeopathia rosz ldbon dll. Az orvesi gyakorlat
polypkarjai kozt a legsovanyabbik 6. Kivancsi betegek szdmadra az, mi a
.penny gaff“ a szamtalan szinhdz kozott. Az Oxford street-en van egy ordi-
nalé helyisége. A haz elott reggeltdl estig oles plakatba bujtatott oreg jar fel
és ald, mellén, hdtan roppant fekete pilulaval, s ezen felirdssal : ,Gybgyitds
csak egy shilling.“ Ugyanez az dra a szomszéd hentesnel egy darab ,ger-
man sausage“-nak, vulgo augshurgernek.

Fiatal ember ne merjen végig menni lesiitétt szemmel az ttezdn,
Plakatba bujtatott dreg emberek mindjdrt rdvetik szemeiket, jéakarélag
mosolyognak, s kezébe nyomnak papirdarabkat, melyen all, hogy alulirt
kész Oket minden betegségiikbdl kigydgyitni 24 6ra alatt.

Hogy a népesebb helyeken pissoirok vannak feldllitva, azt gon-
dolnd az ember, hogy az felebariti szeretet ajindoka a természet dltal
zaklatott férfiaknak; de nem vgy van. Ezek a syphilidiatridek verseny-
térei. Kordn reggel jon oregecske, kezében nehdny papirdarab, meg ra-
gaszté pép : be-bemegy minden pissoirba, s ismét kijon egy-egy papirral
kevesebbel. Fél o6ra miilva rongyos kamasz latogatja végig valamennyi
vasbodét, ugyanazon eszkozokkel, ngyanazon eredménnyel. Késobb koldids-
gyerek jon, Bzt syphilidiatrid ruhdzza, Két kaputja van, az egyiket mellére,
karjaira hizza fel, a mdsikat ldbaira, meg alsé és hatso testére, Bz is be-
latogat az fitezai modern vas labyrinth-ekbe, s valamit felragaszt a két mas
papirra, s ezeket eltakarja. S ha most a lesiititt szemi fiatal ember ide
betéved, olvashatja, hogyha nincs betegsége, majd lesz, azért ecsak men-
jen ide meg ide, a hol praeserviljak, curaljak, stb. stb,

Mondjdk, hogy ndlunk sem minden specialista panaszkodhatik
aurea praxisra, Mily czélszerii lenne tantdlniok egy kis reclame-ot, Ha
p. o. a fillgyéoydsz oda dllana a nemzeti szinhdz elé operanapkor, vagy
valamely ,gégész* végig utaznd az orszdgot, s mindeniitt leszdllna, hol
valasztds van. Persze ! ide trepant is vihetne magdval,

Angolorszigban minden orvos praxis utdn igyekszik, fiatal, Ooreg,
szaktudds, szaktudatlan, A napokban elkisértem Sanderson tandrt (physio-
logia tandra az University College-ben) a ,Consumption Hospital“-be. Mit
tett, Furesa alaki, igazi physiologicus masinat vett eld, fontos képpel
kontat, auscultal, s végre rendel ,bicarbonate of potash !“ Egy physio-
logus szajaben ,bicarbonate of potash ! Képzelhetni csodalkozdsomat !
Hogy ne! én,ki megszoktam litni a physiologust kutydt és macskdt kinoz-
va, haragos és mosolygé szemek tengelyeit mérve, a pathologust inkdbb
elevent bonczolva, semhogy beteget kormeibdl kiszabaditva, — anatomust
diesekedve, hogy egy consiliumban hallgattik meg tandcsat, s a beteg
természetesen meghalt: litok physiologust, ki erepitatiordl és dobos
hangrél beszél, s — per amorem dei — taldn decoct. graminist is rendel.

tam egy tdrsalgdsi estélyitkre, A szép épiilet elétt czifra kapus fogadta a
vendégeket, s mutatta nekik a fényesen vildgitott fobejardst.

Elészor egy par elegans fogat érkezett. Ezek a dékinok. Fekete
frakk és nadrdg folé hosszi fekete kipenyt oltottek, fejitkén fehér pard-
kat hordtak, s igy virtdk a vendégeket, Egyik kocsi a masik ntdn gor-

diilt. Ezek a tandrok, nagy practicusok. Egyik esernyd a misik utin lett

A ,London University College® tandraitél nem rég meghivist kap-
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becsukva. Ezek a kis practicusok és magam. Gydnyori lépeson kell fel-
menni az emeletbe, Jobbrdl balrél a legnagyobb angol szobrdsz, Flaxmann,
eredeti mintdi vannak kidllitva, Hirom nagy terem és egy rotunda fénye-
sen ki van vildgitva; bennitk nehdny szdz fekete frakk és nadrdg sétdl
fel és alé, Ezek angol, franczia, német, orosz, perzsa, japin és magyar (igy
hiszem egymagam) orvosok. Mindannyi vagy hadarja vagy tori az angol
nyelvet, vagy franczidil igyekszik megértetni magdit, A termekben ki
vannak dllitva killonféle physiologiai, pathologiai, anatomiai praeparatu-
mok, sebészi eszkézok, microscopok, stb, Ezek koriil esoportosil sok em-
ber. A fiatal és oreg practicus hamar elarilja magdt; az orél, hogy is-
meri az aortit, mig mellette ez ugyanazt aneurysmédnak tartja, mert &
ilyet mar eleget gyogyitott, mire a fiatal azt feleli, hogy oneki épen most
van egy betege, kinél az arteria tympani atheromds! Aortaaneurismds
betege is volt nehdny !

De ni! ott a terem végén csoportosil a legtébb, s valamennyi hat-
tal van felém. Valami érdekes lehet ott. A kreden z, hol ingyen lat-
jik el a vendégeket tdp-, izgaté- etc, szerekkel, Ezen tért Aesculap fiatu-
talabb papjai tartjak strategicus phalanxxal elfoglalva. Legelfszor az oreg
practicus igyekszik haza, neki holnap kordn mar dolga lesz ; a fiatal rdér,
kialudhatja magdt akdr reggeltl estig.

Mirdl irjak még ? Arrél, hogy p. o. Islington 170,000 lakosdnak
egy ,medical officer of health“-je van, s 20 hal el évenkint 1000-bél, mig
Pestnek majdnem 100 (orvos, sebész, baba, halottkém sth.) és elhal 1000-b5l
40. Arrél, hogy ezen egy ,medical officer’ még idot taldl tudomdnyos kér-
désekkel foglalkozni, mig Pesten a sok kozil egy se“? —r, —f,

Vegyesek.

Pest, jan. 12-kén, A budapesti kir. orvosegyletnek milt szomba-
ton tartott iilésében Hermann A, kérdést intézett az elnokhoz az
irdnt, hogy a vilasztmdny X, tr-nak miért nem engedte meg az eloaddst az
egylet szakiilésében, A vilasztmany X. tr, kérését azért nem teljesitette,
mert az illetd t6bb év Gta pesti lakos lévém, ekként médjaban dllott, hogy
az egyletbe valé felvétel végett jelentkezzék, Minthogy a kérdéstevi az
adott felelettel megelégedve nem volt, az dltala felhozott kérdés mas al-
kalommal ki fog napi rendre tiizetni. — Hirschler tnr. a ldtéles-
8 é g meghatdrozdsdrdl tartott eldaddst, s miutdn eléaddsdban & litéles-
ség élettani fogalmat elméletileg fejtegette, behaté birdlat ald vette azon
gyakorlati mddokat, melyek Snellen, ifj. Jiger Eduard és madsok dltal a
szemészi gyakorlatnak 4t lettek adva. Ezen értekezés lapunk ,Szemészet®
mellékletében egész terjedelemben fog megjelenni

—a— Véglegesen el van hatdrozva, hogy a nemzetkozi tdbori

egészségligyi értekezlet, melynek a jelen év folyama alatt Bécsben kellett

volna megtirténni, elmarad, mig a béke annak megtartisit nem fogja
lehetségessé tenni.

—a— Mint értesiiliink, Geitler Frigyes kiadéndl nehany nap milva
meg fog jelenni a kovetkezd czimfi, két ivre terjedd flizet (7 fametszet-
tel) : ,Methode oder Schablone ? Darstellung eines neuen, praktisch be-
wiihrten Verfahrens um den Luftzutritt zum Chloroform-Dampfe durch
Messung zu reguliren, Fiir Operateure, Zahn- und Entbindungs-Aerzte,
von Dr. Emil Nagel em. Professor, k. Rath etc “ Ezen értekezés tartalmdt,
mely a szerzonek évekre terjedd firadsigos kutatdsainak eredményét fog-
lalja magdban, annak idejében ismertetni fogjuk.

—a— Schwartzer Ferencz tr. budai magin elme- ésideg-
gyogyintézetében 1869, dec. végével maradt : 52 férfi, 26 nd, tsszesen 88;
1870. jan, 1-s6t6l dec, utolséig felvétetett : 23 férfi, 15 né, bsszesen 38;
kezeltetett és dpoltatott tehdt 1870, évben 75 férfl, 51 nd, Osszesen 126 ;
ezek koziil gyégyalt : 16 férfi, 6 nd, osszesen 22 ; javilt : 5 férfi, 1 né,
Osszesen 6; attétetett az orszagos tébolyddba : 2 férfi, 2 né, Osszesen 4 ;
meghalt’: 6 férfi, 3 nd, Osszesen 9; az Osszes évi fogyaték: 29 férfi,
12 né, Osszesen 41 ; maradt tehdt 1870. dec, végével 48 férfi, 39 né,
osszesen B85 tovabbi kezelés alatt,

—a— Lenhossék J, tnr, munkdja targydban, melyrél lapunk
1-s0 szamaban a 14-ik hasabon tettiink emlitést, mint halljuk,ijabban Billroth,
Briicke és Hyrtl tnr-ok irtak elismerd leveleket, — Mint értesiiliink, a
nevezett tanar az idegrendszer kozpontjira vonatkozd terjedelmesebb mun-
kdn dolgozik, mely idevigé eddigi kozleményeit, djabb adatokkal bévitve,
szinte magaban fogja foglalni
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Szerkesztoi levelezés,
Baruch tr, tdrnak Nyiregyhdzin H. tr ,Tapasztalatok® sat,
ezimti akadémiai székfoglaldja lapunk mellékletének a ,Szemészot-nek
1870, 5. szdmdban a szerzé dltal terjedelmesen kozoltetett.
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A magyar orvosok és természetvizsgalok XIV-dik nagy-
gyillése dltal F i uw m é b a m pilyakoszorazott :

I. Kinal-(chinin)-esokoladé. 100 av. 5 1.

11, Kinal-(chinin)-ezukorka. 100 av. 5 r.

Kaphat :
Zomban (Tolna-megye) : Rozsmyay M. gybgyszerésznél.,
Pesten: Thallmayer B. és tarsa uraknél,

y A Kbdzp. magyar gyogyszerészeti és
miivegyészeti vallalatnal
és ezek fltal minden magyarorszégi gyogy-
szertarban.

1 db. éra: 8 kr. 0. é,, s minden darab 1 szemer tiszta
kinalt (chinin) tartalmaz. Ezen készitmények kovetkezé pd-
lyakérdés dfjjira érdemesittettek : Hogyan lehet a kinalt
(chinin) Ggy elkésziteni, hogy az, — anélkiil hogy hatdsdbsl
vesztene, — gyermekeknek is kdnnyen adagolhats legyen.

Eléﬁzetés1 felhivas

4ORVOSI HETILAP“

TIZENOTODIK EVI FOLYAMARA.

ELOFIZETESI DiJ:

: helyben hdzhoz horddssal . 9 frt. — kr. dj pénz
hgés“"‘“{vidém postdn kildve . .10 , — ,

: helyben hdzhoz horddssal . 4 , 50 7
Félévre : {v1dekre postdn killdye . . &5 , -

A t. orvos- és gybgyszerészndvendék urak a lapof. az eddmx
mdd szerint féldron rendelhetik meg.

Eléfizethetni Pesten az ,,0rvosi Hetilap“ szerkeszt6ségénél,
Erzsébettér 10. szém és Kilian Gydrgy konyvérusndl, viczi-tteza,
Drasche-féle hdzban.

A vidéki eldfizeté urakat kérjik, miszerint megrendel6 love-
leiket egyenesen az ,Orvosi Hetilap szerkesztéségéhez“ czi-
mezni sziveskedjenek.

Az ,Orvosi Hetilap* szerkesztisége.
Erzsébettér 10. szém

PEST, 1871. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA. (Dorottya-utcza 14, sz.)



Pest, 1871

Elbfzeténl &r: helyben egész évre 9 fri., feléyred Nt
B0 k., vidéken egész évre 10 frt, félévre 5 frt. A kizle-
mények és fizetések bérmentesitendik.
Hirdetés ek ért soronkint 15 ujkr.

Januar 22.

Megjelen minden vasarnap.
Megrendelhetd minden kir, postahivatalndl, a szerkess t§sé
Brzsébet-tér 10, sx., és Kilian Gydrgy konyvkereake d

viezi-utcza Drasche-féle hézban.

ORVYOSI HETILAP.

Honi s kiilféldi gyogyaszat és korbuvarlat kozlonye.

MizemGptdHdila ewvfoly sami.

Felelds szerkeszto és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fémunkatirs Balogh Kalmdn tandr.

Tartul(;nl. Verebélyi Laszlé tr, A végtagok csonkoldsdrél. (Folyt) — Ossikovszk y J tr. A heveny mijsorvaddsrél és a hasonlé
bantalmakrol. — Hajnal I tr, Csonttorésekrsl. (Vége), — Kony

vismertetés Die freiwilligen Nabelblutungen der Neuge-

borenen, pathologisch-therapeutisch- und statistisch bearbeitet von Dr, Ludwig Grandidier. Cassel. 1871. — Lapszemle. — A bor-

farkas és ennek kezelése, (Vege).
Tareza.

Than K. tnr, Az egyetemi oktatis léuyeges kellékeirl. — Megemlékezés Pataki D. tr. felett, — Vegyesek,

A végtagok iziiletei csonkolasaro!.
Vereséryl Liszué tr.-t6l Pesten,
(Folytatds).

I. Izlob. (Arthrocace).

Az izilletek lobos béntalmaindl, legyenek azok hérmily
eredetiiek, a csonkolds mér az eddigi eredmények utdn is
4lland6 becsti eljdrdsnak bizonyilt. A miitét javalata sz6ba
jon az fzlob idiilt alakjéndl, vonja bér az maga utdn az iztok
elgenyedését,s okozza bir az iziletvégek szujit vagy uszket.
Az fzlob elsé két kimenetele leggyakoribb, — az egyik
a masikba dtmehet, vagy egyiittesen 1ép fel ; az fziletvégek
iiszkos elhaldsa ardnylag legritkdbban fordil elé. Az idiilt-
ség, mint tudjuk, igen vdltozé idéhosszfogalmat zér ma-
giba ; pedig épen nagyobb izilleteknél lényeges ennek szoro-
sabb meghatdrozisa, minthogy igen gyakran az eredmény
ezen fordil meg. Idéhoz kotni e fogalmat nem lehet; mert
a roncsoldsok évekre hiz6dé folyamatokndl gyakran nem oly
pagyok, mint melyekkel néha nehdiny hénap utin 4llunk
szemben, s azért azon koriilménynek, hogy nem minden izii-
letnél 16n kiilon a béntalom foka, mint a matét javalatdnak
hatéra, megdllapitva,— lehet valészinileg a kedvezétlen gy6-
gyildsi viszonyt tulajdonitani, valamint azon téves felfogds-
nak is, hogy az izesonkolds mint utolsé életmenté kisérlet
16n alkalmazva. A legijabb kor tapasztalaténak lehet ko-
szonni, hogy a sebészek a javalatokndl a bantalmazottsig fo-
kénak meghatérozdsival kezdenek inkdbb foglalkozni.

Igen élénken emlékszem, hogy ot év el6tt,midén elbszor
randiiltam fel Bécsbe tamilményaim kiegészitésére, b.Schuh
tandr koriilbelil 21 éves, igen satnya fiatal embernél hé
genyedéssel jaré térdizlob miatt csonkoldst végrett, kinél
harmadnapra minden gy6gyuldsi hajlam kimaraddsa és
az Oridsi léptekkel haladé eréhidny miatt az elsé mitétet
czombesonkitds, s otodnapra haldl kovette, Ezen esetben,
ha a miitét dltaliban javalva volt,csak a csonkitds egyszerii-
sithette volna a folyamatot, anélkiil azonban, hogy ezt okvet-
len kedvezibb eredmény korondzta volna. Azért most nagy
iziileteknél a csonkelds javalata akkor ajénltatik a valészini
siker joslatdval, middin a lob tovaterjedésénel timetei lassan
fejlédnel:; midin a folyamat idénkinti megallapoddst (ala-

nyi és targyi tiineteiben) drul el ; midin a természet részé-
rol gydayulasi hajlam (csontlerakédds, sipolyok heges be-
hizédésa) dallapithato meg, anélkil, hogy ez iranybani torek-
vés elérését remélhetnok. Kisebb iziileteknél ezen megszo-
ritast természetesen tetemes lazitds érheti, anélkil, hogy a
heteg életét a mitét veszélyestetnd,

Mi a szervezet egészségi 4llapotdt illeti, kifejlodott
giimokor vagy kimutathaté tirés (kisige) elvéltozdsi tidé-
lob-géezok hatérozott ellenjavalatot képeznek, 1igy mint a
kétséghevonhatlan kimeriilés tinetei. Meg kell azonban itt
jegyeznem, hogy az elsé évtizedben, ha az alanyi tiinetek,
fajdalom, dlmatlansig, étvigytalansig a tidék béntalmait
fokozni latszandnak, a kisebb iziletekben a miitét még mint
élethosszit6 eljards szerepelhet, sit talén a tidébdntalom
nem nagy fokdndl az élénk visszaképzés mellett maradandé
gyogyuldst eszkozolhet azdltal, hogy a sebet egyszeriisiti, s
az alanyi tinetek ki nem maradé vdltozisat eléidézi. Még e
pontra kiilonben visszajovok.

Mi az iziletek fontosdgdt illeti, legkomolyabb beha-
tds lesz a csonkolds a esipbizillethen és térdben, s azutdn kovet-
kezik a véll-, konyok-, végre pedig a boka- és kézizilet.
Ezen sorban fogom keresztiil venni az egyes iziilleteket, fel-
emlitve mindenhol az dltalam észlelt eseteket is.

A csipéiziulet legfontosabb jelentsézii a esonko-
lésndl, mert ezt a legtomegesebh ldgy részek kornyezik, s
ezéiltal a genyedés és genysiilyedésnek legnagyobb tér nyit-
tatik. Linhardt azt éllitja, hogy ezen elméleti okoskodds

sziilte ellenvetésnek sokkal nagyobb értéket tulajdonitanak,
mintsem azt a tapasztalat igazolja. Ha a fentebb emlitett
okokndl fogva hidnyos kimutatdsi adatokra utalnék, melyek
Heyfelderhen a kovetkezékhen rendelkezésiinkre dllanak :

[
Osipdizlob miatt mitétett, )‘Ebbél Q. | Meghalt, [*™EFeINEra 1104 o),

im,

1—10 év koat 20| 12 8 = 40/,
11-20 , 13 10 3 — 23.07
7y e 6 2 4 = 66.6
31—41 , 2| 1 1 - 50,0

¢ e o 1] = 1 — 1000
Kor nincs meghatarozva | 16 I 6 6 4




e

W= ALY 1) | T
%, ) P 20,
R
» -

\

<oy SIS

a felelet mindenkép ellene sz6lana. Azonban mindenekel6tt
tekintetbe kell venni azon megjegyzést is, hogy a mitét sok
esetben mint ultimum refugium vétetett igénybe. Az igaz,
hogy ez csak feltevés, mint azt orvostani statistikdink majd-
nem mindegyike, eléggé sajnosan, megengedi ; némi valészi-
niiséget nyer elottem ez azonban azdltal, hogy az elsé év-
tizedben csakis ezen iziletnél nagy a haldlozds, holott
az ugyanoly fontos térdiziletnél és a kevéshé fontos konyoknél
alland6an a legkisebb. A mdsodik évtizedben a esipdizlob nem
szokott oly gyorsan kimeritéleg elére haladni, s talan fel-
haszndlhaté ennek kedvez6 eredménye is érvil arra, hogy va-
lésziniileg afiitét mar kimeriilt egyéneknél vitetett az elébbi
évtizedben végbe. Azonban el fogom hagyni az okoskodds ez
irényban meddé terét, s roviden foglalkozandom magéval a
esipdizlobbal: a kovetkeztetés ebbdl sokkal irdnyadébb ered-
ményhez vezet.

A csipdizlob az életkor elsé tfz évében igen gyakori, s
az esetek legnagyobb része kell6 kezelés mellett minden
nyom visszahagydsa nélkill gyégyil; vannak ismét esetek,
hol a genyedés kimutathato jele nélkil a gyégyulis spontan
ficam hdtrakagydsaval kovetkezik be, s végre vannak esetek,
melyeknél a lob kimutathaté genyedéséhez és csontszuhoz
vezet, s kivilolag ezek képezik a esonkolds targyit. Nem ta-
gadhatni ugyan, hogy ezek egy része is gyogyuldssal
végzédhetik, de esak mily keriillével bir a természet e czél-
hoz érni ? hény esethen idézik elé a kimeriilés, masodlagosan
kifejlédott gimdkor, a véges Kkimenetelt? Ha van eljirds,
mely a koros részt eltdvolithatja, mely a genyeddst rovid
id6 alatt megsziintetheti, s a 14z, fijdalom, dlmatlansig és
étvigytalansig dltal okozott kimeriilésnek elejét vehoti, ak-
kor a esipdizlob dltal okozott haldlos eseteket tetemesen fog
sikeriilni keveshiteni. Ezen feladat megoldisat, vigy latszik,
a jokor alkalmazott csonkolds &ltal érhetjiik el, mely mitét
utdn ezenkivill a végtag hasznavehetdsége sokkal jobban van
biztositva, mint a természet gydgyitotta esetek legnagyobb
részénél. Langenbeck azon nézetét nyilvdinitotta, hogyha si-
keriilni fog abban megéllapodni,miszerint a csipdiziiletben gyer-
mekeknél akkor torténjék a esonkolds, midén méar tobbé nines
kilatds arra, hogy a folyamat az fzillet csorbitdsa nélkiil
gybgyiljon, akkor elértitk a csipizlob ezen szakinak legra-
tionalisabb gydogyeljarasit, mely a kedvezi eredményre nézve
felilmilja mindenben az expectativ eljardst. Azon eset, me-
lyet kéroddjan littam, a legmeggyozébben szdl ezen nézet
mellett. Egy 8 éves fitindl, kindl majdnem masfélévi kérodai
kezelés nem birta a folyamat megdllapoddsdt és visszafejlo-
dését eszkozolni, a miitét véghezvitetett, s ezutin 8 héttel
kozel 411 teljes gyogyuldsihoz ; a beteg kiileme a hosszt kérhdz-
bani tartézkodds daczdra jo, s javil még mindig szemldtomést.

Az angol sebészek a huszadik életkorig csak egy ellen-
javalatot ismernek el, s ez a kimeriilt erédllapot. Fergusson
nagy tapasztalatira hivatkozva, siirgetéleg ajdnlja azt, s
végzett is egy miitétet. Hasonléan végzett Wood is egy esi-
péizileti esonkoldst az ¢ tandesdra, daczdra hogy az fzvipa
tokéletesen el volt roncsolva. Mindkét heteg 19 éven alul
volt. Ezenkivil javalotta azt Birket is (Guy’s H) egy 19
éves lednynal, mint egyedili észszerii eljardst, melyet, mi-
utdn a beteg heleegyezett, véghez is vitt. Midén tehdt az
elsé és masodik évtizedben a genyes és cariosus esipdizlobnal
hatdrozottan a nem nagyon elhalasztott mitét mellett nyi-
latkoznék, nem mulaszthatom el mégis még egy pillantdist
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a kimutatdsi tablazatra vetni, s figyelmeztetni, hogy a hu-
szadik éven tiil a mitétel, a halilos kimenetelt tekintve,
csak a legnagyobb ovatossdggal javalando. A dolog ter-
mészetében is fekszik ez, mert nem &llunk tobbé elsbdleges
béntalommal szemben, s ha igen, csekély ellendlldssal bir6
szervezetre mutat azon korilmény, hogy talén igen csekély
behatdsra meghetegedett ebben a korban killonben nagy
ellentdlldsra képes iztlet. Hogy a mitét, mely e korban
mint sebzés is nagyobb, nem szémithat oly kedvez6 ered-

ményre, azt talin nem kell okadatolni az elérementek utéan.
(Folytatjuk).

A heveny majsorvadasrol és a hasonlé bantalmakrol.
Ossikovszky J6zser tr, tandrsegédtdl Bécsben,

Ezen betegség is azon kérok egyike, melyek okérél csak
igen keveset tudunk. Jelen értekezésem czélja kimutatni, hogy
léteznek oly kéros dllapotok, melyek a kértinetekre ésa kérle-
folydsra nézve, nemkiilonben kérbonezi leleteikben a fennevezett
kérhoz oly annyira hasonlitanak, hogy azzal csaknem azonosnak te-
kinthetdk.

Mdr Hippocrates beszél sirga kérrél, melyrél mondja, hogy
a sdrga kirok legrosszabbika az, melynél az idegrendszer részéroli
jelenetek elétérbe nyomilnak; de a betegség lényegét Roki-
tansky mutatta ki, s ezt kovetkezdkép jellemzi :

»A betegség f6 jelleme az, hogy a mdj teriméje pdr nap
alatt igen kisebbedik és puha lesz ; géres6i vizsgdlatndl pedig ta-
l4ljuk, hogy a mdjsejtek tobbnyire kérosan elviltozvik.“

Miel6tt a heveny mdj sorvadds okairl és keletkezésérdl,
sz6lanék, elérebocsdtok nehdny szt a srgasdgrdl dltaldban és az
epeképzbdésrol.

A sérga kér okai kétfélék : a) az epe kiiritésének megaka-
ddlyozésa (hepatogen icterus) vagy pedig b) bizonyos anyagok
behatdsa a vértestecsekre, mely utébbiak olyformén bontatnak
szét, hogy a testecsekben tartalmazé haemoglobin epefestenyekké
viltozik(haematogen icterus). Az dgynevezett méjbeli sdrgasigot,
melynek oka az epe kivilasztdsinak erémivi gitlisa, melldzzik, s
csak azon sdrgasigot tirgyaljuk, melynél az epe kiiritését sehol
se taldljuk gitolva.

Mieldtt a vérbeli sdrgasig keletkezésére dtmennék, egy phr
széval akarok megemlékezni az epefestenyekrél.

Az els6 kérdés, mely onmagdtél felmeril, a kovetkezo :
Honnan erednek az epefestenyek vagyis az embernél és a hisevik-
nél a bilirubin ? Legezélszeribb feltevény volt az, hogy a vérbél;
de ity ismét kérdés: valjon a nevezett epefesteny a vérben eloké-
pezve van-e, s csak a mdj 4ltal dtszirvetik, vagy pedig a vérfes-
tenybol szarmazik-e ? Tovébbd, ha ez ufdbbira igennel felelnénk,
megint egy mis kérdés tdrilna fel el6ttiink : valjon csupin a méj-
ban, vagy pedig azonkivill is képzédhetnek-e az epefestenyek ?

Mi az epefesteny keletkezését illeti, mondhatjuk, hogy min-
den arra mutat, miszerint az epefesteny a vérfestenybol keletkezik.

Virchow volt az elsd, ki a vérdmlenyes tomlokben azt vette
észre, hogy az idiilt vérvéltozdsnak eredménye jegeczedd test,
melyet 6 haematoidin-nak nevezett ; utina e testtel féleg Valen-
tin foglalkozott. Nemsokdra Robin és Verdeil elemeztek haema-
toidint, melyet majtomlébol nyertek, s ezen elemzésnél kiderlt,
hogy a haematoidin és a bilirubin csak két pariny széneny (C)
altal kiilonbozik egymdstél. Kihne azt gondolja, hogy az élta-
luk elemezett haematoidin tisztdtlan bilirubin volt. Briicke-6 az
érdem, hogy bebizonyitotta, miszerint az iigynevezett haematoidin
a bilirubinnal azonos. O kimutatta, hogy némely vérsmlenyes
toml6bdl vagy pedig az vigynevezett sirga testekbol hangyanyhal-
vag dlfal anyag vontathaté ki, mely az oldészer el irologtatdsa
utin 1) ugyanazon jegeczalakban jelen meg, 2) pedig ugyanazon
szinvéltozdst adja fastolgd 1égenysavval, mint ezt a bilirubin-ndl
taldljuk.

Hogy az epefestenyek vérfestenyb6l erednek, azt tanisitja
az dltalam vizsgdlt kivetkezo két eset.

Az egyik folyadék hydrocelébdl (Billroth kérodéjén) vals, mely
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hevenyen lépett fel, s idltté vdlt. Csapolds 4ltal kiirittetett !

mintegy 100 kibeent. zoldessdrga folyadék. Nem tekintve a fehér-
nyéket, a folyadék szine vegyi kisérlet ufén bilirubin és biliver-
din éltal okozottnak bizonyilt be.

A mésodik eset pedig tomlés golyva (Dittel osztdlydn).
A t0mlé csapoltatott. A folyadék sotét, zoldessdrga, siirti, nyilds,
foleg nydlkanytdl, s epefagygyenyjegeczeket tartalmaz ; de a festé
anyag ismét bilirubin és biliverdin volt. Habér esetek van-
nak kozdlve, hogy a paizsmirigytomlékbeu jegecziilt bilirubin ta-
l4ltatott, nekem a legszorgalmasabb kutatds utén sem sike-
riilt azt feltaldlni.

Tovébbd taldlunk bilirubint és biliverdint, jegeczekben
vagy pedig idomtalan tomegekben lerakddva, a kutya méhlepé-
nyében, s azok alig képzédhettek mdsképen, mint el6leges vérdm-
leny #ltal.

Igy l4tjuk, hogy az epefesteny kétségkivil a vérfestenyhol
szérmazik ; abbél egyszersmind Kitiinik, hogy miutdn soha se
sikeriilt a méjhoz vezetd edények vérében epefestenyt tallni,
ez mem mint, ilyen, eloképezve, sziiretik &t, hanem a méfjsej-
tekben képzédik. Hogy ezen utébbiak mindig bilirubint tarlal-
maznak, bizonyitja Wittich kisérlete, melyben a nagy zsiger-
érbe (vera portarum) vizet fecskendezett be, s ezdltal a méjat a
vért6l megszabaditotta, majd pedig azt Gsszedorzsolte, s a kimo-
sott, elkiilonitett médjsejtekbol eléleges savanyitds utdn hangyany-
halvaggal mindig bilirubint allit el6.

A mésodik fokérdés, mely benniinket foleg érdekelni fog, az:
valjon csupdn a méjsejtekben, vagy pedig azokon kiviil is képz6d-
hetnek-e a nevezett epefestenyek a testhen ?

Az élettani kisérletek erre igennel felelnek. Mdris az epe-
festenyek jelenléte az elébb nevezett helyeken, tugymint példddl
a kutya méhlepényében, a véromlenyes tomlében, a sirga testek-
ben, here-vizsérvhen és tomlés golyviban eléggé bizonyitja, hogy
az epefestenyek a méjon kiviil is képzddhetnek.

A legegyszeriibb kisérlet mesterséges sdrgasigot hozni 1étre
Rollett szerint a kovetkezGbol 41l: egy hézi nydl visszeréb6l fél
obon vér hidegen tartott éreny csészébe kiboesittatvdn, miutén
nehényszor C. sz. — 4° ald lehittetelt, majd ismét felolvadni ha-
gyatott, a rostonya érenyhuzallal kivilasztatik, s az igy nyert setét-
veres folyadék a nyflt visszérbe befecskendeztetik ; nemsokdra képe-
sek vagyunk a higyban a nevezett epefestenyeket kétségkiviil meg-
hatérozni ; de mér egy egyszerli vizhefecskendezés dltal a visszérbe
képesek vagyunk mesterséges sérgasdgot létrehozni.

(Folytatjuk).

Csonttirésekrol.
HaiNan IstvAx tr, miitd-orvostél Békésen,

(Vége).
10. Czombtorés.

1. M. Kovédcs Istvdn, 9 hénapos, ép egészséges gyer-
mek, asztalrél leesvén, igen fdjdalmasan sirt, s ezen fdjdalmas
sirs még élénkebb lett, ha bal czombja mozdittatott. Midén meg-
vizsgéltam, bal czombjit kozépen megvastagodva, s az ellenol-
dalinél fél hiivelykkel rovidebbnek taldltam ; ldbat kifelé fordi-
totta. A czomb kozépen szegletesen volt hajlithaté, a végtagot
hiizva annak roviddilése el volt enyészthetd, de a hizds megsziin-
tével azonnal visszatért. Mozgatds kozben dorzszorej észleltetett ;
diagnosis volt: abal czomhbesont kozepének ferde
irdnyd torése.

2. Nagy Zso6fia, 2 éves, egészséges gyermek, székrél
leesvén, bal czombja kozépen harént irdnyban eltdrt. A czomb-
csont kozépen eléretekinté szegletes elhajldst mutatott, mibdl
a csonthdrtya épen maradésdra lehetett kovetkeztetni. Recsegést
nem lehetett eldidézni, de a czombesont szegletesen volt hajlit-
haté. Mindkét esetben a végtagot bepélydzvin, zsindelykotést
alkalmaztam, s a 4-dik héten mindkét gyermek czomhcsontja
rovidilés nélkil meggydgyult.

3.Csonka Istvan, 2 éves, 6p és egészséges gyermek,
sz8krdl leesett, bal czombja kozépen ferde irdnyban eltort, s az
alsé torvég a felsé megett, a hegyes felsé torvég pedig elGre és
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kifelé vonva taldltatott. A czombtoréscknek ez a leggyakoribb

formdja t. i. ferdén feldlr6l, belil és kissé hétulrél le- ki- és mell-
felé, s ekkor az alsé torvég rendesen a felsé megett taldltatik,
a czomb tobbé kevéshé szegletet képez kifelé, s a 14h is kifelé
fordul.

A kis beteget asztal szélére tétettem, egy segéd nyomést
gyakorolt a mells6 fels6 csipbtovisre, mig mésik a térdet hizta. A
repositift megtévén, tirdmészkotést alkalmarztam, wmelybe a
medenczét és alszdrt is befoglaltam. 4 hét muilva a kotést eltd-
v;litottam, s ezutdn pir héttel a kis gyermek séntitds nélkiil
jarkélt.

4. Turkovdcs Julesa, 12 éves, magas helyrdl lees-
vén, jobb czombesontja kizépen ferde irfnyban eltort. A ligy
részeknek nagy zizdsa lévén jelen, 2 napig nyugodt vizirdnyos
fekvést ajénlottam, a czombot a hitfelszinre alkalmazott zsindely-
hez pélydztam, s hideg borogatisokat tétettem. 3-dik nap alkal-
maztam a tirdmészkotést, melyet a beteg 1 honapig viselt, s
ekkor anyja 4ltal tavolittatott el a kotés. A torés dsszeforradt, de a
czombnak nem egészen egy hiivelyk rovidilése maradt vissza.

Ezen csekély rovidilés, mely a leggondosabb kités mel-
lett is megtorténik, a végtag haszndlhatésigit nem akadd-
lyozza, a beteg manké és séntitds nélkil jdr, s a csekély rovi-
diilést medenczéjének alig észreveheto lesiilyesztése dltal kie-
gyenliti. Mint tudjuk — a nagyszdmi és elmésen kigondolt kotési
modorok és készilékek daczira — a czombtorés tobbnyire
rovidiiléssel gydgyil, s leginkibb a harfnt térések gybgyilnak
rovidilés nélkil ; ferde toréseknél elég szerencse, ha magas czip6-
sarok, vagy a gerinczoszlop, s medencze oldalhajldsa 4ltal elta-
karhaté a rovidilés.

5.Balog Zs6fia, 14 éves, magas fdr6l leesvén, jobb
czombesontjdt kozépen ferde irdnyban eltorte. En azonnal tiirs-
mészkotést alkalmaztam, de melyet a beteg dpolsja — an-
nak siirgetésére — a 4-dik hétben eltdvolitott. A végtagnak 1/,
hitvelyk rovidiilése maradt vissza; ezutdn 5—6 hétig a gyermek
bot segélyével és séntitva jirt ; az6ta jirdsa a fentebb emlitett ok-
ndl fogva teljesen rendes és bicczentést nem lehet rajta észrevenni.

6. Kis Jdnos, 46 éves, magas gitr6l kocsival lefor-
dilt, jobb czombesontja kézépen kissé ferde irdnyban eltort.

Tiirémészkotést alkalmaztam. 6 hét miltival a kotést el-
tavolitvin, a csontot teljesen egybeforrva taliltam, s ezen végtag
semmivel se lett rovidebb mint a mésik.

7.Berczi Gergely, 35 éves, magas gitrl koecsival
lefordilt, s bal czombesontja kdzépen eltdrt ; én azonnal zsindely-
kotést alkalmaztam, s a végtagot ékalakira hajtott szecska-
vinkosra helyeztem. Mdsnap gipszkotés — tlrdmészboriték-
kal — alkalmaztatott. 8-dik héten tdvolitim el a kotést, a csont
— b6 callus képzodéssel — egybeforradt, s a végtag 1/, hiivelyk-
kel rovidebb lett. Nehdny hétig még bot segélyével jart, azéta
— mint foldmivelé — foglalkozbsét végezi, s nem santit.

8.Dombi Sdmuel, 72 éves, Pértelken urasigi szolga,
1870 feb. 14-ig boglyérsl leesett, még az nap este hozzdm hozat-
vén, kovetkezdket észleltem: a bal czomb kiiltdjdn nagy féjda-
lomrél panaszkodott, mely nyomdsra élénkilt, a czomb felsé har-
mada jelentékenyen meg volt dagadva, a bal czomb hasznave-
hetdsége teljesen megsemmisiilt; a bal czomb egy hiivelykkel
rovidebb mint a jobb, a csont folytonossdga a felsé harmadban
meg van szakitva, s a {elsd éles csontvég felhizddva és kifelé for-
ditva; az als6 csontvég megette taldltatott. A 14h kifelé fordilt,
korforditds alkalméval recsegés tapasztaltatott. A végtagot ideig-
lenesen zsindelykotésbe helyeztem, s mdsodnapon tirémész-
kotést alkalmaztam. 2 hétig az egyén a torés helyén féjdalomrol
nem panaszkodott, s csak a hanyatt fekvés esett nehezére. 3-dik
héten térdaljdban nagy fijdalomrél panaszkodott, s a vizelot
kiiirftése is némi nehézséggel tortént, mi valészinileg a kotés nyo-
mésétél volt; — az dreg sokat nyugtalankodott, s a kotés lejebb
cstiszott, melyet a killoldalon felhasitva, s kissé tdgabbra dssze-
kotve, ezen tiinemények megsztintek. April 7-kén tdvolitim el a
kotést, midén a torvégeket teljesen egyesfilve taldltam. Pontos
mérés dltal rovidiilés nem volt kimutathato.

9. Gadbor Julesa, 8 hénapos, 1870 mdj. 3-dikén asz-
talmagassdgrol leejtették. Mdj. 5-dikén hoztdk hozzdm, midon
a bal czombot dagadtnak taldltam, a 14b kifelé fordﬁl,g, s ezen vég-
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tag '/, hitvelykkel rovidebb, legkisebb érintésre igen fijdalmas,
mozgatdsra a czombesont fels6 harmaddban mozgékonysig és
recsegés érezhetd. A végtagot lepélydzva, zsindelykdtést alkal-
maztam. Méjus 12-dikén a kotést megidjitottam, s ekkor a kis
gyermek czombjit mér képes volt felemelni és a torési helyen nagy
mennyiségl ideiglenes callus képzéddtt.

A czombesonttorések gydgyitdsira kildnbozé sebészektol
szdmos, vagyis szdm nélkili kotési modor és bonyolodott késziilék
ajdnltatott, mely a kottanb6l és csonttdrésekrél szélé tankony-
vekhdl eléggé ismeretes, s mi azt bizonyitja, hogy azon koté-
sek és késziilékek mind igen hidnyosak voltak, s nagyon sok se-
bész taldlt rajtuk igazitani valét.

Mind ezen késziilékeket nélkiilozhetévé teszi a tirémész-
vagy gipszkotés, mely alkalmazfsa utdn gyorsan megszildrddl.

Ezen gyorsan szdradé szildrd kotés az egész végtaghoz ha-
gonl6 alaki 1évén, az izmoknak minden lehetd jAtékdt megsziin-
teti, s az egész véglagot egy mozgathatlan darabbd téve, a teljes
nyugalmat biztositja; kordn alkalmaztatvin, egyenletes nyomdsa
dltal lobellenesen miikddik, s a végtagot nyujtott helyzetbhen
tartja.

Fn a czombtorések bekotésénél a kovetkezd eljdrdst kove-
tem: a szoba kozepére 2 széket tétetek, melyre vinkost helye-
zek, s a beteget erre fektetem, gy hogy a medencze a szék szé-
len tiil egészen szabadon van; a térdhajlds hdttal odaforditott
sz6k karjdra jon, melyre el6bb Osszehajtott lepeddt teszek; egy
segéd kezét a mells6 felsé csipdtovisre teszi, mig a mésik az alszd-
rakat tartja, itt a nyujtds a szék karjira tett alszdr helybentar-
tdsa, az ellennyujtds pedig a szabadon lecsiing6 wmedencze silya
dltal eszkozoltetvén, mely utébbi fokoztatik a mellsé felsé csipdto-
visre egy segéd kezével tortént nyomds fltal. A tag hosszit ily
mddon helyredllitva és a torvégeket egymdshoz igazitva, — vi-
gydzvén, hogy az dreg \jj, térdkaldes és mells6é fels6é csipdtovis
egyenes vonalba essék, — az egész végtagot és medenczét vatta-
val koriilpélydzom ; a beteg emlitett helyeztetésénél fogva az
egész medenczét és végtagot igen konyen be lehet pélyédzni, s
csak a térd bekotésénél kell azt kevéssé emelni A tirémészpép-
pel bekent, vagy gipszporral behintett és megnedvesitett pélya-
csikokat legel6bb a medencze koriil alkalmazom, azutin a torés
helyén, s kaldszformdn felfelé vezetem a czomb hajlison fel a
medenczére, a fél iilepet is bep6lydzvén ; a csikok végei a meden-
cze koriil alkalmazott pélyin vannak, s felill még egy par darabnak
korben alkalmazdsa dltal megersittetnek ; ezutdn folytattatik
a kotés a czomb alsé részére, az alszérra és 1dbfejre egész az tjjak
hegyéig. A gipszkotés, mint tudjuk, igen gyorsan szirad, s a beteget
azonnal dgyba vitetem ; a tiir6mészkotésnél a széken hagyom, mig
a kotés kissé szilirdiilni kezd, vagy ha azon helyzetben tovdbb
kitartani nem birnd, akkor négy zsindelydarab kozé foglalom a
végtagot, s a beteget dgyba tétetem, térde ald Osszegyirt lepe-
dbket, vagy kis pirndt helyezvén. A kotés 40—50 napig, néha
tovibb hagyatik a végtagon. A hirom elsé héten 4t a betegnek
szigor nyugalmat ajinlok. A kotés felmetszése élesre koszoriilt
gorbe kertészkésnek — a kotés kiiloldalin — kissé ferde irdny-
ban vezetése dltal torténik. A kotést czélszert azonnal a sértés
utdn vagy miel6bb alkalmazni. Rendesen elegendé egy kotés —
ha czélszertien van feltéve ; de ha a beteg fijdalomrél panaszko-
dik, vagy a libijjak megdagadnak, kékesvordssé, hideggé és érzé-
ketlenné lesznek, azonnal el kell a kotést tdvolitani, ellenkez
esetben a torés teljes gydgyuldsiig rajta kell annak maradni; ha
a kotés alkalmazdsakor a l4gy részeknek jelentékeny dagja volt
jelen, akkor 10—12 nap milva, midén a dag lelohadt és a kotés
lazilttd lesz, — el kell ezt tdvolitani, s mdsik kotést alkalmazni.
Mank¢ segélyéveli jardsi kisérletet 6 hét el6tt nem engedek meg
a betegnek.

9.Kulenics Péter esetét is megemlitem roviden.

Ezen 6 éves kis gyermek malomkerék fogai kozé szordlvin
és az orsén  keresztil vitetvén, kovetkezd sériilést szenvedett:
mindkét czombja kozépen és jobb felkarcsontja valamivel kozépen
alul eltort. A jobboldali 6 — 7-dik borda eltdrt, s e helyen 1 hii-
velyk hossai behat6 mellkassértés talaltatott. A jobh szdjaug
beszakitva ; a jobb halfntéktdjon, a mellkas bal oldalin a gyomor-
td4j kozepén és monyon silyos roncsolt sebek voltak. A torott vég-
tagokat zsindelydarabok kozé helyestem ésa sebekre tépetet al-
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! kalmaztam. Ezen rendkiviili sérelem mellett a kis gyermek 20

6rdn keresztil teljesen magédndl volt, ldza folytonosan nivekedett
és igen magos fokra hdgott, 1égzése igen nehezitett lett; azon-
til mély kdbdlomban volt, mfg nem 26 Ordval a sértés utdn ti-
d6szélhiidés kovetkeztében kimdlt. -

11.) Alszdrtorés.

1. Bakuez Istvdn, 50 éves, a Korishél fenydszdlat
vontatott ki, s midén annak vége egy kanyarilatot tett, bal al-
szérdhoz iit6dott. Megvizsgdlvin 6t, az alszér alsé harmadéban
mindkét csontnak rendellenes mozgékonysdgdt taldltam, s ezen
mozgatds mellett recsegés idéztetett eld, mindkét csont egyenld
magassigban 1évén eltorve. A torvégeket nyidjtds és ellennyijtéds
mellett helyreigazitva, a 14bdjjaktél a czomb alsé harmaddig
terjedd tirémészkotést tettem, mely a leheté legszabatosabban
lévén alkalmazva, a betegnek nagy nyugodalmat szerzett. Hd-
rom hét miilva, midin egyszer meglitogattam, kotés nélkil az
udvaron jarkdlt;a nyugtalan természetii beteg meginta a kotést,
s maga tévolitd el azt. Ezentdl folytonosan jarkalt.

2. Kerepeczky Imre, 26 éves dcs, 2 61 magas hely-
rol talpra esett, s felkelvén, jéirdsi kisérletet tett; de Gszszerogyott.
Vizsgélatkor jobb alszérndk mindkét czombjit, kozvetlen a bokdk
folott, alul és beliilrdl fel- és kifelé ferde irdnyban eltorve taldl-
tam, — a felsé torvég be és mellfelé elore dllott, az alsé hi-
til és kifelé taldltatott, s a csont rovidilése nem egészen 1, hii-
velyket tett. A tirémészkitést azonnal alkalmaztam, s rajta volt
2 hétig; ekkorra megtigilvin, jobban ill6 kotés alkalmazdsa
lett szikséges. Ot hét milva a kotés eltdvolittatott, a csontok
egybeforrottak, s nagy menynyiségii forrat volt, mely a 14b moz-
ghsdt némileg akaddlyozta; kiilonben az izdlet mozgékony volt.
Az egyén azontdl nem kimélte magét, jirkdlt és dolgozott, az
iziilet kornyéke koronkint még most is megduzzad, s fijdalmas,
— kiilonben a beteg folytonosan jirkdl, dolgozik, s nem régen 5
mérfoldnyi \tat gyalog tett meg.

3. Erdés Imre, 16 éves, magasr6l leesé létra jobb
alszdra kil oldaldra esett, minek kivetkeztében a szdrkapocs —
2 hiivelykkel a boka folott — eltort, s e helyen csontbehor-
padds volt tapinthaté, a 14b pedig kifelé volt fordilva, mi ko-
nyen volt novelhetd, s elenyésztethetd. Ezen esethen a sipesont
terméssetes 1écként szolgdlvdn, kotés nem alkalmaztatott, a vég-
tag egyszertien zsindelyre tétetett, s ahhoz pélydztatott. A gy6-
gyulds a 4-dik hétben megtortént.

4, Varga Istvédn, 13 éves, szdrazmalom kereke kozé
szorilvén, a kovetkez0 sérelmet szenvedte: a jobb czomb belsé
felszinének kozepe tdjdn a bornek és az izmoknak tenyérnagy-
ségu zlzott sebje van ; hasonlé nagysdgi seb volt az alszir belsé és
mellsé oldaldn, s ezen seb alsé végén 4t a sipesont alsé harmada
felsé végének torése volt 1dthaté és tapinthaté, — az alszér kiilsé
oldaldn kisebb kiterjedésii zizott seb volt, melyen &t a sipesont
torésével egyenlé magassigban levd szirkapocstorési helyhez le-
hetett jutni.

Bar az alszdron mély és roncsolt sebek voltak ; minthogy azon-
ban feliiletesen fekvé csontokkal volt dolgom, s tndvén. hogy az
alszdr mellsd felszinének nyflt torése a kedvezébb lefolydst ily-
nemfi torésekhez tartozik, s mert a torés hardnt irdnyd volt : meg-
kisértettem a végtag megtartisit. A sebekre tépetet alkalmazva,
az alszért 4 zsindely kozé foglaltam, melyek mindegyike a czomb-
ra felért, s igy tettem a végtagot fab6l hevenyészett Petit-
féle csizmaalakd vélyuba. Ha valahol, bizonyosan itt lett volna
alkalmas a Lorinzer-féle boles6gép; de azzal nem rendelkez-
hettem. A sebeket naponta lidgymeleg vizzel tisztogattam, s friss
tépettel Gjra bekotoztem, mely eljardsndl a végtag az als6 zsin-
delyen fekiidt,s 3 hét alatt a sebek szépen begydgyiltak. A 4-dik
héten a sfpcsontnak kicsiny elhalt lemeze kiiszoboltetett ki, s az
5-dik héten mindkét csont egybe volt forradva, esakhogy annak
irnya kissé kifelé gorbiil, s igy az alszdr kevéssé kifelé hajlé for-
diilést mutat ; de ez a virgoncz gyermeket szaladgdliséban leg-
kevésbé sem akaddlyozza és a végtag rovidiilésére nem szolgdl.

5. Pataki Istvdn, 45 éves, kémives, leomls fal-
kerités jobb 1dbdt egy gddorbe szoritotta. Az alszér kbzepén a
ligy részek teljesen szétzizattak, s mindkét esont dszszemorzsolva
taldltatott. A ldbfej csak a kiiloldalon épen maradt bhér dltal volt
az alszérral Oszszekdttetéshen. A csontok szétmorzsoldsa 3 hi-
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velykkiterjedésben tortént, s ily korfilmények kozott mést nem | lombél eredd sirgasdgot; 2) a kilddkedények meghetegeddsi dlla-

tebettem, mint a felsd harmadban alszdresonkitdst. A beteg
hésiesen nézte végig a mitételt, s kozvetlen utina pipdjit kérte,
hogy rdgyijthasson. A miitét kdrmetszéssel tortént. 3-ad napon
a varratokat eltdvolitvdn, a felsé sebrészt egybeforradva talfltam;
az alsé megnyflt; de a genyedés nem volt nagyfoki. Két hétre ki-
jOtt a két lekotési fonal, s hérom hétre a seb teljesen begydgyult.
Azéta falib segélyével jir.

6. Kovdcs Istvdn, 59 éves, csizmadia, 1870. apr.
7-kén Szalontira ment vdsdrra, alig mentek !/, 6rdnyira Békéstol,
mid6n pipdjat leejtette, s 6 a kocsir6l leugrott, anélkil, hogy azt
megéllitotta volna ; jobb alszira a hétsé kerék ald jutott, ez keresz-
il ment rajta,s azutin nagy nehezen felkelvén, elment Szalontdra ;
itt azonban ldbdra nem tudott 1épni, mimellett nagy fijdalmai
voltak. Orvost hivatott, ki viziivegkotést tett fel. Apr. 11-kén baza
Jovén, a kotést, mely alatt, mint mondd, nagy fijdalma volt, eltd-
volitotta, s mésnap engem hivatott. Apr. 12-kén,tehét 6-0d napon
vizsgdltam meg az egyént, s a jobb alszir mindkét czomhbjit a
kozépsé harmadban ferde irdnyban eltorve taliltam; a szdrkapocs
magasabban volt eltérve, mint a sfpesont; a mozgékonysig befelé
nagy volt, tigy hogy szegletbe lehetett hajlitani az alszdrat. Dorzs-
z0rej nem volt el6idézhet6. A tdrési hely koriil meglehetés nagy-
foki daganat volt. Rovidiilés semmi. En turémészkotést tettem.
;\:I?Ius 11-kén a kotést eltdvolitvdn, a csontokat egybeforradva

tam.

Tisatelt gyiilekezet ! Ezek azon csonttorések, melyeket eddigi
magdngyakorlatomban kezeltem. Mint méltéztatnak 1dtni, elji-
résom a lehetd egyszerii, melléz0k minden bonyolodott gépet vagy
késziiléket, s az eredmény, melyet elértem, mindenkor kedvezd
volt. Ezen kedvezé eredmény a leheté nyugalom megszerzése, s
hol kivihet6 volt, a tirémész- vagy gipszkdtésnek a sértés untédn
minél hamarabb tortént alkalinazdsa dltal értem azt el. Hajnal Al-
bert tr. milt gyiilésiinkdn igen jeles értekezést tartott ezen kité-
sek értékérdl, s nincs més hdtra, minthogy azokat én is melegen
ajdnljam tagtdrsaink figyelmébe.

KONYVISMERTETES.

Die freiwilligen Nabelblutungen der Neugeborenen, pathologisch-
therapeutisch- und statistisch bearbeitet von Dr. Ludwig Grandi-
dier. Cassel 1871.

Az tjszilottek Onkéntes (v. onszenvi) koldokvérzésérol frt
fiizetkében mint monographidban Grandidier tr. kiilonféle folyé-
iratokb6l egybegyiijtott 220 casuisticus esetet mutat be, melyek-
bél vont statistikai kovetkeztetésekkel az wjsziiléttek onszenvi
koldokvérzésének tandt igyekszik megéllapitani !

A kérfogalom meghatérozdsa utdn, rovid szemlét tartva az
idevagd folydiratok és gyermekgyégydszati munkdk felett, dtiér
az egyes kéresetek tdblazatos kimutatdsira kiilonds tekintettel a
nemre, vérzéskezdetre, tinetekre, gyégykezelésre, — kimeneti és
bonczolati eredményekre, felemlitve egyeseknél a sziilék vagy
testvérek egészségi dllapotit is.

A kérfolyamat,mely jol kifejlett és satnya kiilemit gyermekek-
nél egyformén jon eld, de figyermekeknél mégis gyakrabban mint
lednyokndl, a koldokzsinr leesése elott vagy utén — rendesen min-
den eldjel nélkiil — lepi meg a csecsemoket, s nagymérvii sirgasig
és vérfelbomldsi tiinetek mint eldjelek, ecsakis egyes esetekben
szoktdk azt megelozni! a vérzés jobbaddn a koldk tobb helyén
mutatkozik egyidejlileg majd folytonos szivirgdssal, majd meg
egyes sziinetelésekkel ; egy nyflisb6l csak kivételesen szokott a
vér Omleni, s ilyenkor a kérlefolyds is gyorsabb, s éltaldban a
gyermekek nehény 6ra vagy nap alatt elhalnak. Bonczolati vizs-
gdldsokndl : mdj és a hozzd tartozd részek elfajulisa, valamint a
koldokedények és magzatitak nyitvamaraddsa volt a leggyako-
ribb tiinet.

A koéros ok kutatdsindl az dnszenvi koldokvérzést kiilonbozo
tényezok dltal feltételezett hibds vérvegy-bomldsb6l (diathesis),
majd az edényfalak elfajuldsibdl szérmaztatva, a dispondl kordl-
mények kozil szerzénk a kovetkezOket emliti fel: 1) mdjbdnta-

potédt, szérmazzék bir gyuladdsbdl vagy elfajuldsbél; 3) a magzat-
itak nyitva maraddsit ; 4) némely terhesek kielégithetlen szom-
jat és igy a sok vizivdst (amerikai orvosok tapasztalata); 5) alka-
licus szereknek nagy mérvbeni haszndlatit terhesség alatt; 6) az
anydk vérvegyét, igy: scrophulosist, tuberculosist, syphilist sth.,
valamint a terhesség alatti nélkiilozéseket,

A sérgasdgot 1lletéleg felemliti Hecker nézetét, ki az on-
szenvi koldokvérzésnél velesziiletett vagy sziiletés utdni elsé napo-
kon szerzett dltaldnos tipldldsi zavarokat véve fel, az egyes
szervek megtidmddisdt csak az 4ltaldnos baj ti-
netnyilvdnuldsdnak tartja, s ekként szirmaztatjdk
azutdn a sirgasigot a mdj meghetegedésébol.

Az Onszenvi koldokvérzésnek a vérzékenységtoli (hdmophi-
lia) elkigonitésénél szerzénk a kovetkez6 momentumokat hozza
fel : a) az onszenvi kolddkvérzés, vérzékeny csalidok gyermekeinél
csak ritkdn észleltetik; b) az onszenvi koldokvéraésnéli diathesis,
ligy ldtszik, csak milékonyan van jelen és c¢) az duszenvi kdldok-
vérzés kifejlodési zavarokkal ldtszik Osszefiiggésben lenni, mely
zavarok sziintével a vérbomldsi vegy is sziinik.

Jelenlegi statistikai Osszedllitds szerint az Onszenvi kél-
dokvérzés gybgyilt eseteinek szdma igen csekély (17%,), sigy a
prognosis nem kedvezo.

A kezelést illetdleg gyors és erélyes orvosi beavatkozds sziik-
séges! A prophylacticai eljirds az anydk vérvegyének javitdsat
czélozza, mire nézve egyéb javalati feltétek mellett Perry a higi-
tott savak hasznéldsdt ajélja ; sziiletés utdn a koldokzsinér leko-
tésére, vagy ha ez mér leesett, a kdldok gondos d&poldsira kell
figyelmet forditani! Ray a gyenge heg biztositdséra collodiumot,
majd nyomkités melletti korilpélydzdst ajdnl. Ha mér kdldoksér-
tések mutatkoznak, gy a vérzés eldllitdsa a legelsé postulatum,
mit helybelileg alkalmazott kiilonféle vérdllité dsszehizé szerek-
kel, nyomkitések, edzések és lekotések dltal eszkdzdlhetni. Szer-
z6nk 4ltal a nyomkotések ajdltatnak liq. ferri sesquichloratummal
kapesolatban, mi ha czélhoz nem vezet, igy a Dubois-féle lekotést
tandcsolja. Belsé szerelés a csecsemd erdsitését vagy a vérvegy
javitdsdt czélozza, mire nézve chinint, vasat stb. hasznilt, mig a
kohogés vagy sirds csilapitdsira /,—1 ecsepp mdkony festvény
rendelhetd. Kovér Kalmdn tr.

LAPSZENMLE,
(V. L.) A borfarkas ¢és ennek kezelése. (Vége.)

Mindezen szerek azonban néha cserben hagynak, s Volk-
mann biztosabb eljirdst ajénl, mely azonban fijdalmassiga mi-
att mindig béditdst igényel.

Azon részeket, melyek teljesen luposus sarjadzisok dltal
helyettesitvék, éles kis kanalakkal darabolja le; ezen eljirds biz-
tos és kényelmes, soha ép szivet eltdvolildedt nem eszkdzli, s ha
minden kéros rész el van tdvolitva, a feliiletet 1égenysavas eaiisttel
gyengén éteti, s szdraz rnhadarabbal fedi be vagy hiivisen boro-
gatja. Hogy az ép szovet hatdrdt elértiik, mutatni fogja a rost-
szerli szovetnek miitét kozti megjelenése.

A diffus besziir6désnél pedig a bor megtartdsival a meg-
szurkéldst (Stichelung) alkalmazza. Ekkor ugyanis hegyes, kes-
keny pengéjii késsel ezernyi 2‘ és mélyebb szirdsokat csindl a
nem fekélyes, de kéros bérbe, mely a miitét utin elhalavinyodik,
elszintelenedik, sot Ggy néz ki, mint osszeapritott his, de utéla-
gosan soha se iszkosddik. Ezen feliilet szdraz vészondarabkd-
val fedetik, erdsen odamyomatik, hogy a vérzés megélljon, s azutin
onkéntes levédldsra bizatik. Ezen mutétet 14 napi idokdzben 3—3
—8-szor kell néha ismételni.

A kedvezé eredmények Volkmannt arra inditottak, hogy
még nem egészen ép részekben is véges képzémiitétet, mely kii-
1ondsen alkalmas a gyors hegedésre ; de még a transplantdlt rész
is meg lehet tdmadva, s az ischaemia, melyet az oda vezeté vér-
edényék dtmetszése eredményez, hatdrozottan a gydgyuldshoz ji-
ril, melyet utélagosan a bemetszésekkel teljes épségig vezethe-
tink. (S. kl. Vortr. 13 sz. 1870).
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TARCZA.

Az egyetemi oktatids lényeges kellékeirol,

Tuax Kirory, akadémiai r, tag székfoglali értekezésének kivonata, — Fel-
olvastatott a m, tud. akadémia 1870, januar 16-kan tartott iilésében.

. . . . . Ugy hiszem, afelett senki se kételkedik, hogy min-
den fels6bb, de kiilondsen egyetemi tanitdsnak végezélja: az dl-
lam culturdllapotinak telhetdleg erélyes fejlesztése. Ha a népek
miivelddésének torténetét a lehetd legmagasabb &lldspon®él ipar-
kodunk 4ttekinteni, s azon szigort tdrgyilagossiggal és elfogu-
latlansdggal kutatjuk a végsd tényezdket, melyek barmely nép mi-
veltségi 8letének és haladdsinak legf6bbh forrdsai, mondhatnim
életfeltételei : Gigy azon eredményre jutunk, mely az angol miiveld-
dés nagy torténelmi buvdrdnak Th. B uck1e-nek kivetkez6 sza-
vaiban oly valé igazdn van kifejezve, s melyek ekként hangzanak :
»Minden miivelt népnél a véltozésok egészhen véve egyenesen
barom koriilménytol figgnek: el6szor kitlin6bh embereik tudo-
ménydnak terjedelmétél; mésodszor ezen tudomény irfnyétél;
harmadszor és mindenekel6étt att6l, hogy a tudds mily hatdlylyal
terjesztetik el és azon szabadsdgtol, melylyel a tdrsadalom minden
rétegét 4thatja (Th. H. Buckle, History of Civilisation in
England).

E tételbol minden tovabbi magyarfizat nélkil onként kivi-
l4glik, mily szerepe van kiilondsen az egyetlen egyetemnek ha-
zénk miivelodésének el6bbre vitelében. Mi az elsé pontot illeti,
a kitiin6bb emberek tudoményénak terjedelmét, erre nézve az
egyetem inkdb kozvetett és kevéshé tevoleges befolydssal bir,
menayiben az csak alkalmat és eszkozoket szolgdltat arra, hogy
egyesek tudomdnyuk terjedelmét tigitsdk ; de ez kozvetlenil és
elsé sorban az egyéni dncselekvés feladata marad, mert — kiilonben
egyenlo viszonyok mellett — e kérdés lényegesen az egyéni tehet-
ség és szorgalom kérdése.

De kozvetlen és cselekvd befolydssal van, s a legfébh hazai
tanintézet hivatdsa, a mésik két ponthan foglalt legfébb cultur-
tényezlkre donté befolydst gyakorolni, hogy tigy mondjam : azok-
nak végzé forrdsdul szolgdlni. Most — egyes kivételektdl -elte-
kintve — konnyfi beldtni, hogy elsé sorban azon egyének vannak
hivatva, kik a tudomdny fejlesztésével és egyszersmind annak
terjesztésével foglalkoznak.

Miéta az anyagi és szellemi kozlekedés eszkozei a tokély
és konnytiség oly fokdt érték el, melyen jelenleg vannak, a tudo-
miényos tdrsulatoknak szerepe a feisébb értelmi haladést illet6-
leg lényegesen megvéltozott ; s &mbdr azok kizvetve még most
is nagy szolgdlatokat tesznek, egészben véve nem tekintheték
tulajdonkép a végzé forrdsoknak mint hajdanta. A tudomény fej-
lesztésének szerepét, s igy irnyfnak meghatdrozdsit is — a fel-
sobb és kiilondsen egyetemi tanitds jelenlegi tendentidja szerfnt,
4mbér lényegesen eltéréleg a hajdani egyetemek modoritél — a
fels6bb tanintézetek és pedig nem mint testiiletek, tehdt szaba-
tosabban sz6lva azon egyének veszik 4t, kik a modern szellem-
ben val6 egyetemi tanitissal foglalkoznak. Nehdny évvel ezeldtt
egy nagyszerit német tudds, ki egy tud6s akadémifnak elndke és
egyszersmind egyetemi tandr, e tirgyra vonatkozélag azon néze-
tét kozolte velem, hogy az akadémifk magukat talélt intézmé-
nyek; mert mai nap a tudomdny fejlesztése nem testiileti, hanem
lényegileg egyéni miikodés eredménye, s hogy a mi hasznosat és
életképest még ezek létrehoznak, azt leginkdbb az akadémidk
azon tagjainak lehet koszonni, a kik egyszersmid tandrok is; mert
egyes ritka kivételektl eltekintve, tapasztalésa szerint, azon tu-
ddsok tudoményos tevékenysége, kik pusztin akadémikusok, egyes
tudomény-szakok oly kis részleteire szoritkozik, hogy ennek ko-
vetkeztében el6bb utéhb a szabad és biztos 4ttekintést elvesztik,
egyoldaluakkd, szobatudfsokkd vilnak és leggyakrabban befo-
lydsuk a tudoményra meddévé vélik. Ellenben azon tagjai az
akadémidknak, kik egyszersmind a sz6 modern érielmében tand-

vannak a tudomény minden f6bb vivményait assimildlni, azt
egész terjedelmében évenkint elfadni és igy azt individualisélni :
ezen egyoldalisigtél mintegy meg vannak G6va. Ezen folytonos
gyakorlat éltal tudoményuk minden részben egyenletesen izmo-
sodik, s fgy az 1], mit a tudomdny terén létrehoznak, életképesebh.
Tényleg a dolog Németorszdgban péld. ugy 4ll, hogy a nagyszert
tudoményos eredmények létrehozdsinak érdemébél az oroszlin-
rész az egyetemi tandrokat illeti meg. A hirneves német tudss
az akadémiék abbeli jelentdségére is keveset tart, hogy azok az
egyes tudésok dolgozatait kdzzéteszik. Néluk annyi a specialis
idoszaki foly6iratok szima, hogy emiatt az akadémifkat bitran
meg lehetne sziintetni, mert a szakfolybiratok tényleg gyorsab-
ban kozolhetik az értekezé8eket, s ennél, valamint specidlis ter-
mészetitknél fogva, nagyobb szémd olvasé szak-kozonséggel
birnak, mint az akadémidk iratai. Nem gy6zte ezen indokolds
folytin eléggé csoddlkozésit kifejezni, hogy né&lunk pér évvel
ezelGtt az akadémidnak nagyszeri palota épittetett és azon véle-
ményben volt, hogy mai nap hasonlithatlanul fontosabb felsGbb
tudoményos szak-tanintézeteket és seminariumokat létrehozni és
épiteni, mint a melyek egyediil hivatvik a tudomény fejlodését
kozvetlentl dpolni, ¢ hogy a tanftds 4ltal egyedil ezek képesek
ij tudoményos nemzedéket nevelni, tehdt a cultura érdekeit ma-
radanddlag és hatdlyosan csak ezek képesek elémozditani.

Teljes igaza van a német tudésnak, hacsak Németorszig
mostani tudoményos viszonyai vétetnek tekintethe ; de alig sziik-
séges felemlitenew azok el6tt, kik hazai viszonyainkat ismerik,
hogy nélunk az akadémidnak mds feladatai voltak is, vannak is,
s talén még hosszabb idére lesznek is; oly feladatok, melyek a
viszonyok kiilonféleségénél fogva Németorszdgban soha tekin-
tethe se johettek, vagy legaldbb akkora jelent6séggel, mint
nilunk, nem birtak. Akadémidnk kiillonds helyzetérdl és feladatai-
rél, valamint e tekintetben vald nagy jelent0ségérél hazai tudo-
mdnyos viszonyainkra, mindenkit meggyézhet az utébbi évtized
folyaméban az tinnepélyes iilések alkalmdval tartott elnoki meg-
nyité beszédek tartalma.

Mi a tudds terjesztését illeti, napjainkban ebben természet
szerfut mindenféle tan- és tudomdnyos intézet, kiillondsen pedig az
irodalom, a napi sajtd, s6t a tdrsadalmi érintkezés minden neme
rendkiviil jelentékeny részt vesz, s azt kisebb-nagyobb mérvhen
el6segiti. Azonban arra, hogy a tudds mily hatdlylyal terjesztetil,
s hogy milyen azon lényegileg véve értelmi szabadsig, mely-
lyel a tudds a tdrsadalom minden rétegét &thatja, bizonyos, méir
meglevd dllami és tdrsadalmi 4llapotok mellett elsé sorban ismét
az egyetem és a legfelsGbb tanintézetek vannak hivatva legaldbb
kozvetve a legnagyobh befolydst gyakorolni. Mert a szaktudésok,
az alsébb tanintézetek tandrai és a szakemberek legnagyobb to-
mege — mindmegannyi egyenes kizegei a tudds elterjedésének — a
legf6bb tanintézetekben nyervén kiképeztetésitket, lathatd, hogy a
tudés elterjedésének hatéilya igen sok tekintetben attél fog fiiggni,
mily szellemben és mily termékenyité médon kizéltetett amazok-
kal a tudds. A tdrsadalom kilonféle rétegeinek azon szabadsiga
és fiiggetlensége, a melylyel a tuddst sajitjdvd teheti, kiilonben
egyenlé térsadalmi befolydsok mellett, 1ényegileg e rétegek Gntu-
datos értelmi fejlettségének fokéval ugyanaz. Kz azonban a tobb-
szOr ismételt feltevések mellett, mint kdnnytt beldtni, szintén nagy
mérvhen magéitsl a tuddst terjeszté kdzegek termékenyits hatdsd-
t6l fiigg.

Léthaté tehdt ezekbdl, hogy azon tényezék ldnczolatiban,
melyek a cultura fejlesztésében cselekvé részt vesznek, végelem-
zetben a legfelsdbh tanintézeteknek, mint az kilonben magdhan
is érthetd, a legjelentékenyebb szerep jut. Ezek, hogy ligy mond-
jam, nehézkedési kdzpontjait képezik az Gsszes culturmozgalmak-
nak, s nagy vondsokban 4ttekintve e mozgalmakat, a haladds fo-
lyamaténak fejlédése nagy mérvben attél fiigg, mily alapra van
fektetve ezen intézeteknek miikodése, s mily szellemben és irdny-
ban torekednek és képesek ezen intézetek egyes tagjai fel adatukat

rok, kik tehdt évenkint hivatdsukndl fogva mintegy kénszeritve | megoldani.
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Kétségkiviil ezen nagy jelentdség tudata volt az, mi kevés-
sel ezelStt a napi sajtéban oly nagy mozgalmat idézett eld. Ezen
mozgalom folytdn az egyetemi tanigy javitisa és dtalakitdsa koriil
élénk eszmecsere keletkezett, melynek jétékony hatdsa nem ma-
radhat el.

Miel6tt valamely intézményt javitani akarunk, sziikséges
mindenekeldtt, hogy annak tulajdonképeni feladatdrél tisata és
hatdrozott fogalmakkal birjunk. Szitkséges tovdbbd e czélra, hogy
szabatosan kutassuk ki, hol rejlenek a hidnyok, melyek a vildgo-
san felismert feladat elérését akaddlyozzdk. Csak ezen eldfeltéte-
lek betoltése utdn lehetiink képesek oly javitdsokat 1étesiteni, me-
lyek valéban azok. Ezen feltételek nélkiil, felfogdsom szerint, a
bajt elhdrftani lehetetlen, s6t a felsébb tanitds bonyolodott ter-
mészete és nagy fontossiga mellett oly veszélylyel jir, mely cul-
turdnk és nemzeti létiinkre nézve minden mds vesztességnél silyo-
sabb lehet. A napi sajténak fentebb érintett mozgalma alkalmé-
val az egyetemi kérdések és kiilondsen az eszkozok és mddok, me-
lyek azoknak reformjdra megkivintatndnak, tobb oldalilag voltak
tdrgyalva. De azon pont, melyet én e kérdések megolddsindl a
leglényegesebb eléfeltételnek tartok, legaldbb ftudtommal, beha-
tébban tdrgyalva nem volt. E pont : az egyetemi tanitdsnak lénye-
ges kellékei. Engedje meg a tek. akadémia, hogy a térgy nagy
Jelentségénél fogva, idevonatkozd egyéni nézeteimet e helyen a
nyilvdnossdg elé terjeszthessem.

Mint mér fentebb lattuk, az egyetem végsé feladata a cul-
tura fejlesztése, még pedig a tudds terjesztése és a felsébb értelmi
fejlodés 4poldsa dltal. Miel6tt tehdt az egyetemi tanitds lénye-
gérél és annak fokellékeirdl szélandnk, szitkséges lesz, hogy elébb
a valédi tudds lényegével és a felsGbb értelmi fejlodés feltételeivel
azon fogalmak szerint jéjjiink tisztiba, melyeket a mai kor szelle-
me e tekintetben megillapitott. A tudds lényegét illetéleg azt
tartom, hogy az igen helyesen van H. T. Buckle kovetkez6 sza-
vaiban kifejezve. (Essays. Leipzig, Brockhaus. 1867. 135 1.) ,A
tuddst nem a tények (adatok) teszik, hanem
azon vonatkozdsok, melyekkel a tények és esz-
mék 6nmaguk kozt és egymdis kozt dsszefiignek;
— és a valédi tudds nem a tények ismeretében
411, mi csupdn pedanssd tesz, hanem a tények
felhaszndldsdban rejlik, mi bélecscsé tesz“ To-
vébbd ugyanott 137 1. ,a tudds legmagasabb, legéret-
tebbéslegfontosabbalakjaaz, melytudomdnyos
alakban elére kimondja bizonyos elézmények-
b6l a kdvetkezményeket.® Ehhez hozzd kell még csatol-
nom A mai tudomdny azon leglényegesebb szellemvondsdt: hogy
a valédi tudds sziinetnélkili fejlédésben van,
s hogy @ tudomdny mostani fogalma a végleges
megédllapoddssal ellentétben a4ll, s ezt kizdrja.

Mi pedig a fels6bb értelmi fejlodés legfontosabb feltételeit
illeti, meggy6z6désem szerint ezek igen helyesen és taliléan van-
nak levezetve W. Kingdon Cliffordnak ,az értelmi fejlddés némely
feltételei® czimii értekezésében (franczia forditdsban 1. Revue des
cours scientifiques, 1868, 528 1.) Ezen, az exact tudomdnyokban
igen beavatott szerz6 Darwin elveinek alapjin az 616 szervezetek
egészséges fejlddéseinek fo feltételeit igen eszélyes analogia titjdn
dtviszi a szellemi élet fejlédésére. E kutatdsaindl azon eredményre
jutott, melynek idevonatkozé része rdviden e kdvetkezbkben fejez-
het6 ki. ,A felsibb értelmi fejlddésnek féfeltételei eldszir, hogy
a szellemben sokkal inkdbb fejlesztessék a
hajlam djnak teremtésére, mint a meglevének
elsajdtftdsdra; misodszorhogy az oly szellemuek,
mely fejlédni akar, nem szabad méds eszmékben
megdllapodni, mint csupdn olyanokban, melyek
folytonos 1dj szellemi cselekvésre vezotik.“

A ki a mai kor szellemében képes az értelmi tevékenység-
nek bérmely téren vals sikeres és életképes eredményét meghi-
ralni, kéntelen a mondottak helyességét és dltalinos érvényét el-
ismerni, mert épen a legkiilonfélébb téren kifejlédott modern
szellemi tevékenység tandlménya 4ltal induetive is ezen eredmé-
nyekre jutunk a tudds lényegét, annak jellemét és a szellemi fejlé-
dés feltételeit illetéleg.

Ha az itt mondottak helyességét belétjuk, igen konnyii lesz
azon czélt meghatdroznunk, melyre az egyetemi tanitisnak iré-
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nyozva kell lenni, hogy culturhivatisinak a sz6 mai érteimében
megfelelhessen. E ¢zé]l nem egyéh, mint a fentebbi® 4
értelemben vett tudds terjesztése. Mivel maga ezen 4
tudds nem pusztin tények ismerete, hanem tulajdonképen a szel- 1
lemnek azon képessége, melynél fogva a tényeket és adatokat fel-
haszndlni, értékesiteni birja, vildgos, hogy ilynemii tuddst a tani-
tds csak akkor eredményezhet, ha a felsébb értelmi fejlédés féfel-
tételeinek eleget téve, szellemi Oncselekvésre ébreszt, s az ijnak
létrehozdsdra van irdnyozva ; mert csak ezdltal lehet az értelmet 1
oda fejleszteni, hogy azon képesitést nyerje, melyet valédi tudds- 1
nak neveziink. !

Az egyetemi tanitds feladata a mondottak szerint nem pusz-
tén a tények és képzeletek (Vorstellungen) kozlésében 411, sem a
sarkalatos igazsdgok és alapfogalmak megértetése nem meritik
azt ki. Ezeknek tapintatos és ovatosan korldtolt vdlasztékban vald
megismertetése,az elemi és kozéptanodai tanitds 1ényegét képezi.
A tanitds e neménél a tények és eszmék onmaguk és egymédskozti
dsszefiiggése csak annyiban jon tekintetbe, mennyiben ez a térgy
megértetését eldsegiti és az emlékezetet tdmogatja, tehdt lénye-
gesen csak didacticai eszkdzil szolgdl, s mint ilyen, ezen dssze- \
figgés szigomi megallapitdsa a kozéptanodai tanitdsnak feladatdt 1
nem képezheti. |

Igen téves volna tovdbbd azt hinni, mint azt némelyek kép- »
zelik, hogy kivdlt az tigynevezett gyakorlati szakemberek kép-
zése érdekében az egyetemi tanitdsnak feladata volna a tudo- |
mény és ennek eddig nyert vivmdnyait, kiilonds tekintettel a gya- i
korlat igényeihaz képest, minél nagyobb terjedelemben k:zolni.
A tisztdn tudomdnyos és elméleti tirgyalds, mint konnyelmfi fe- ,
liletességgel szoktik dllitani, a gyakorlatra nézve kevésbé fontos, !
s annak legfeljebb annyiban engednek jelentéséget, mennyiben a
mint a kozéptanodai tanitdsndl a tantldst és megértést konnyiti.
Az egyetemi tanitdsnak fbezélja, meggybz6désem szerfnt, az
igazsdgnak a tud4s mindenkori 4114sa szerfnt
onmagdért valé hirdetésében, s ez alapon a tudo-
mény szellemében valé kritikai gondolkozds
dtsajdtitdsdban rejlik. E czélra, kilonds tekintettel a
tudomdny és gyakorlat igényeire, a fontosabb képzeleteket és
tényeket az egyetemi tanitds, hogy 1gy mondjam, inkdbb csak
eszkozill haszndlja fel, szdval a tudomdnyt inkdbb mélyében mint ' I
széltében tirgyalja. Az egyetemi tanitds {6 feladata ennélfogva !
1) a szaktudomdny fobb mddszereinek criticai tdrgyaldsa; 2)a |
tények és eszmék Onmaguk és egymds kozti Osszefiiggésének |
dltaldnos és szigortian tudoményos megéllapitdsa, t. i. az igazsd-
goknak bebizonyitdsa, s pedig nem ecsupdn azon czélbél, mennyi-
ben azok pusztdn gyakorlati jelentoséggel birnak, hanem kils- |
nosen azért is, mert az igazsignak bebizonyitdsa a tudomdnynak :
dnezélja; 3) hogy e targyaldsok a felsobb értelmi fejlédés felté- ‘
teleinek megfeleljenck, oly szellemben kell azokat keresztilvinni,
mely szabatos ovatossiggal megkiildnboztetvén a kételyen feliil
4116 igausdgokat, a még szigordan meg nem dllapitottaktsl vagy
feltevésektdl , egyszersmind a tudomdny mindenkori fejlettségé- : I
nek dllapotdt, s ezen fejlddésnek a jovobeni irdnyzatdt ismertesse ',
meg a hallgatéval.

Az egyetemi tanitds elérte czéljat, ha a tandrnak sikerdl
taniléit ilyen irdnyzatd eldaddsok, illetéleg gyakorlatok 4ltal a e
szaktudomdny szellemében valé ondllé gondolkozdisra megtanitani. came
Csakis ezen eljdrds dltal lehet, felfogdsom szerint, a tandlét a
szaktudomdny fébb tételeibe, illetéleg torvényeibe és legfobb :
elveibe oly mddon beavatni, mely a legrovidebb id6 alatt lehetové |
teszi 6t azon magaslatra felvezetni, melyrél a tudomény tig terét
biztosan és sikeresen &ttekintheti. E magaslatrél az dttekintés
utdn igen konnyt lesz a tudomdny egyes részleteinek behatd tar-
gyaldsa, mely a legjobb alkalmat szolgdltatja a tanilét a tudo-
mény torvényeinek és elveinek szabatos alkalmazdsidban a tények
és eszmék biztos felhaszndlisiban gyakorolni, széval a tudo-
mény szellemében valé ~helyes és életképes gondolkozdsra meg-
tanitani. Meggydzédésem és tapasztalds szerint esak azon egy-
temi tanitdsnak van valéban termékenyité hatdsa, csak az hathat
ébresztéleg az ondll6 gondolkozdsra, s ecsak az eredményezheti
az el nem ¢éviillé és a gyakorlatra nézve is életerds tudds ter-
jesztését, mely a fennvdzolt torekvésre van irdnyozva. Ily tanitds
egyszersmind képesfti a tantlét arra, hogy a tudomény tovdbbi
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"'-iéjlidését megérise, s annak késébbi vivményait kinyfiséggel
. elsajatithassa. Igen téves volna azonban azt hinni, hogy & legfébb

szaktudomanyok mai fejlettsége és nagy terjedelme mellett le-
hetséges, vagy czélszerfi volna minden, csak a gyakorlatra foo-
tos részletre nézve is egyenlé terjedelemben a tdrgyaldst kiter-
jeszteni. A fennvézolt szellemi tanitds mellett, ha lehetne is, fe-
lesleges volna ezt tenni, mert a féczél a tudomdny szellemében
valé gondolkozds elsajétitdsa egyes részlotek behai§ tdrgyaldsa
4ltal biztosan jobban érthetd el, holott minden egyes, a tudo-
ményra és gyakorlatra fontosabb résa'eteknek egyenlé terjede-
lemben valé térgyaldsa az analogifkndl és ismétléseknél fogva
zsibbaszt6 volna, s ezenfeliil ez az intensiv bebatds lehetetlen-
sége végett csak a foczél elérésének, a tudomény szellemében
val6 gondolkozdsha vald beavatdsrak rovisira torténhetnék. Ez
legfeljebb azon szerencsétlen eredményre vezetne, mely a szoro-
san vett betanitdsnak mindenkori szomord eredménye. A tudo-
miny vagy a gyakorlatra nézve kevéshé fontosabb részletek tér-
gyaldséndl ily szellemi tanitds mellett royid megérintés mdr
elég arra, hogy a novendék az dngondolkozdsban nyert képessége
és sajét szorgalma, széval a tanils ontevékenysége &ltal az egyes
részletek ismeretét sajétjdva tegye. Kzen oOntevékenység a tanild
részérdl killonben is a tudds elterjedésének barmely tanitdsi mo-
dora mellett mennyiségileg mindig a legfébb tényezé volt és
marad is.

A kik fels6bb tanitdssal nem foglalkoztak, s a kik e tdr-
gyakr6l csak feliiletesen gondolkoztak, kbnyen azon megjegyzést
tehetnék, hogy az e torekvésre irfinyzott egyetemi tanitds igen j6
és sziikséges lehet a tudésok képzésére, de az egyetem feladata
elsé sorban vigynevezett gyakorlati szakembereket, tehdt igyvé-
deket, orvosokat, hivatalnokokat sat. képezni. Hogy a felsébb ta-
nitds kérdését ez oldalr6l vildgosithassuk meg, szitkséges azzal
tisztdba jouniink, mi tulajdonképen a tudésnak és a szakembernek
feladata, s mi a lényeges kilonbség feladatuk kozott, mert tgy
tudom, hogy ezt egy részrél nagyon is dsszetévesztik, mds résardl
igen helytelen ellentétet 4llitanak fel kozottik.

Ha mér a modern fogalmak szerint hasznos &llampolgdrnak
egyfltaldban csak olyant lehet tekintenink, ki sajit korében a
haladésra irnyzott tevékenységet képes létesiteni, gy a szakem-
bernek kilonds feladatddl kell tekinteniink, hogy oly korben,
melyre tudoményos képeztetésénél fogva kivdlélag hivatva van, a
{udomény eredményeit a cultura érdekében oOntudatosan alkal-
mazza és felhasznilja. E mikodés elsd sorban értelmi mikodés,
hogy #lddsos és hasznos, ne pedig annak ellenkezdje legyen, erre
elsé kellék, hogy a szakember miikidése ne gépies legyen, hanem
ontudatos gondolkozdson alapiljon. De az ily feladat megoldasé-
nak fofeltétele, hogy a szakember értelmileg szabad legyen, s ki-
londsen szaktudomdnya szellemében nélldlag helyesen és gyakor-
lottan gondolkozni tudjon. Mivel pedig a megéllapodds tudomé-
nyos dolgokban a visszaeséssel azonos, sziikséges, hogy nagy mér-
tékben képes legyen a tudoménynak folytonosan gyarapods viv-
ményait mar tudoményos dlldspontjdndl fogva tovdbbi dtmutatds
nélkiil is helyesen atsajdtitani, s azokat gyakorlatira jézantl ér-
vényesiteni, széval, ebben folytonosan idvds djitisokat létrehozni.
Csak ily {orekvésre nevelt szakemberek &ltal lehetséges a mai kor
szellemében vett modern tdrsadalmi dllapotot 1étesiteni az 4llam-
ban, nem pedig decretumok vagy torvények éltal, melyek gondol-
kozds nélkiili szakemberek hifinyiban irott malasztok maradnak.
Egy szellemdis tudés oOtlete szerint a mai szakembernek a gya-
korlat terén vald feladatat is a sakkjdtszéhoz hasonlithatjuk, ki
folytonosan egy lathatlan ellenféllel szemben jétszik. Ezen ellen-
félr6l azt tudjuk, hogy annak jatéka tisatességes, igaz és béke-
tiir6 ; de azt is tudjuk, hogy az ellenfél semmi hibdt se enged
el, s legkisebb elnézéssel sem bir a tudatlansig 6és feliletesség
irant. Ha a szakember j6l jatszik, az ligy, a melyért jatszik és sa-
jat érdeke gyoznek, s biségesen meglesznek jutalmazva. Ha azon-
ban roszil jatszik, tonkre jut és vele egyiitt az iigy is. E hasonlat-
b6l megitélheté : elégséges-e a jitszénak arra, hogy feladatét
megoldhassa, a sakkalakokat és azoknak jirdst ismerni. Ugy hi-
szem, mindenki azt mondja, hogy ez elégtelen.

Ha a szakemberek képzésénél ezen magasztos czélokat szem
el6tt nem tartjuk, hanem a feliiletesek nézcte szerint megelég-
sziink avval, hogy annyi ismeretekkel lissuk el 6ket, mely ele-

' gendd arra, hogy mint a felhizott jétékdéra a szigorlaton, habér
iires, de folyékony feleleteket adjon, gy a szakemberek Ilétreho-
zésa és jogokkal felruhézdsa nemecsak a cultura érdekeinek szé-
gyerletes meghitsitdsa, hanem egyenesen méltatlan szabadalom-
osztogatds, a tdrsadalom és az éllam legszentebh érdekeinek, a
véletlenre bizdsa, s6t a legtobh esetben annyit tesz, mint azokat a
nyomorilt tudikossig és nyegleségnek martalékdl adni. Vagy nem
ezt teszi-e a silény betanitdsi rendszer, midén gépekre bizva az
dllampolgdrok vagyoni, jogi, egészségi és kozigazgatdsi érdekeit,
melyeknek minden ellenségei kozdtt legnagyobb ellenségei az
illeté szakemberek feliiletessége. Késhez vagy legalibb 1is 6ré-
hoz kell hasonlitanunk az ily alapon nyugvé jogositdst, mely gyer-
mek kezébe van adva. Mert még az erkolesi silyedtség sem oly
kéros egészben véve a haladds és a tdrsadalmi j6llét figyére nézve,
mint az onhittség 4ltal tdplalt feliletesség és tuddkossdg. A tan-
iigyi kényszer torténete elég szomord példdit tdrja elénkbe az
igynevezett betanftds szdnands eredményeinek.

Ha a puszta betanitisban l4tjuk a szakember képzésének
elegendd eszkozét, akkor egyédltaldban feleslegessé vdlnak a fel-
sobb tanintézetek, kiilondsen pedig az egyetemek a sz6 mai
értelmében, mert ekkor czélszerbb ezen belanitdst magukra a
gyakorlat embereire bizni, a gyakorlé figyvédek, orvosok és hi-
vatalnokokra, kik ardnylag rovid idé alatt minden esetre keve-
sebb koltséggel és talin a gyakorlatra és a szakemberek koz-
vetlen érdekeire nézve gyakorlatiabban is fogjdk a novendékeket
kiképezni ; hogy azonban a felviligosodds, a cultura és tokéle-
tesedés érdekei, szoval mindazon eszmék érdekei, melyek a mai
kort lelkesitik, torekvéseinek erkolesi alapjét képezik, s a mely-
nek elémozditdsa & kor szellemének féérdeme, hové jutnak, gon-
dolkods émberek el6tt nem sziikséges hivebben fejtegetni.

Ezek utén azon kérdés meril fel, mi tulajdonképen a tu-
dés, s mi kozte a szakember kozotti kilonbség 2 Felfogésom
gzerint e kérdésre a rovid felelet a kovetkezGben van Kifejtve
a tudds oly szakember, kinek feladata, szaktudoménya kdrében
sziinet nélkil 4j igazsdgokat kutatni, s ezdltal a valfban igazat
megdllapitani és a helytelent kikiiszobolni. A tud6s, mely ezen
feladatit felismerni vagy megoldani mnem képes, csak a tudékos
(pedans) czimére tarthat igényt.

A mondottak szerint a szaktuddsok képzése az egyetemen
csak azdltal érheté el, ha a tudésoknak magukat kiképezni vi-
gy6k nemesak miként a szakemberek a tudomény szellemében vals
gondolkozdsha vezettetnek be, hanem ezenkiviil kiilondsen magé -
nak a kutatis médszereinek részleteibe és rejtélyeibe ontevékeny-
ségik dltal avattatnak be. A tanitds, ide nem értve az ontanitdst,
ez irdnyban nem is képzelheté méskép mint azdltal, hogy a tudds-
jeloltek a tandrnak személyes vezetése és ttmutatdsa mellett az
ijnak alkotdsiban és kideritésében tényleges gyakorlat dltal vezet-
tessenek be, s a képesség egy bizonyos fokdt elérve, ondllflag
foglalatoskodjanak ez irdnyban.

De ez alkalommal f6leg az t{gynevezett gyakorlati szakem-
berek egyetemi kiképeztetésérél akarok szdlani.

Ha elismerjiik, hogy a szakemberek kiképzésénéla tudomény
szellemében valé életképes és szabatos gondolkozds dtiiltetésének
kell a lényeget képezni, s feltéve, de meg nem engedve, hogy az
egyetemeknek legfobb hivatisa az Ggynevezett gyakorlati szak-
emberek tudoményos kiképzése, azou kérdés meril fel, vajjon az
egyetemi tandrnak szaktuddsnak vagy gyakorlati szakembernek
kell-e lennie, hogy a felsobb tanitdsnak azon irdnyt adhassa, mely
egyediil felelhet meg a fentebb kitiizitt czélnak ? A felelet erre
az eddigiek szerint igen rovid : az egyetemi tandrnak, eltekintve a
cultura magasabb érdekeit6l, pusztén a gyakorlati szakembereknek
képzése érdekében is, hogy a fennkitfizott feladatoknak megfelel-
hessen, mindenek elétt tudssnak kell lennie. A tudés, mint fentebb
mondva volt, de a dolog természetéhél tnként kovetkezik, szakmé-
jara nézve szakember is.

A kérdés mésodik részére a felelet, hogy pusatén gyakorlati
szakember, anélkiil, hogy az tudds is volna, az egyetemi tanflds
fofeladatainak megolddsira elégtelen.

Mai nap tudésnak, de csak szakembernek is lenni, nem oly
kényelmes dolog, mint az hajdanta volt. A tudomény és a hala-

désnak torténete azon meggyozddésre vezette a miivelt emberiség
geniusdt, hogy az orok 6s viltozatlan igazsigokat még nem ismer-
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iik, s hogy ezeknek felismerésére még tokéletesedésiink mostani
fokdn képesek sem vagyunk. Csak folytonos értelmi kiizdés és ed-
zés 4ltal fejleszthetd az emberi szellemnek tokéletesedése oda, hogy
ezen igazsdgoknak megértéséhez legaldbb kozeledhessék. A tudo-
mwényban nincsenek tobbé végsé okok és ledonthetlen rendszerek,
melyek egyszer elfogadva és feldllitva, kényelmes alapil szolgdl-
hatndnak arra, hogy szellemdis elmefuttatisok 4ltal és a logicai
mintaszabdlyok segitségével a bolesesség netovabbjit elérjik. Sot
ellenkezdleg, mindinkdbb azon meggy6zédésre kell eljutnunk,
hogy az igazsig felismerése, tehdt tulajdonképen a tudomény
haladdsa lényegileg két kilondllé tényezd fejlédésétél figg. Az
egyik e tényez0k kozill, hogy dgymondjam, az ismeretek anya-
génak szaporoddsa, a mdsik sokkal fontosabb tényezé pedig az
ewberiség értelmi tokéletesedése. Ez utébbi alatt azt értem,
hogy az ész folytonos edzése és kiizdése dltal az emberiség ér-
telmében mintegy uj érzékek fejlédnek ki, melyek segitsé-
gével oly igazsigokat képes megérteni, melyekre, mielétt a toké-
letesedés ezen fokdt elérte volna, képes nem volt. Ezen edzés
4ltal nyeri az értelem azon élt, mely dltal az ismeretanyag
szaporitdsira szolgdlé médokat felismeri, s az igazsigok valddi-
sagat minden oldalrdl kritikailag ellendrizni, szfval megdllapi-
tani képes. Mai pap ebben dll a buvdrkodds lényege és a tudds
feladata legt6kép ilynemi ndllé értelmi edzésbél 4ll.

Szolgdljon annak felvildgositdsdra, mit itt értek, a kovet-
kez6 példa. Mdr Newton idejében ismeretes lett, hogy a nap
fehér sugarai, ha tiveghasdbon keresztiil bocséttatnak, kiilonféle szi-
nekre oszlanak fel. E szinek sorozatit szinképnek (Spectram)
nevezték, Frauenhofer, német természetbavar, e szdzad elején sza-
batosan tanilményozvin e szinképet, benne bizonyos véltozatlan
helyzetd setét vonalakat észlelt, melyek réla Fraunhofer-féle
vonalaknak neveztettek. Ezen észlelések a lefolyt évtizedig csak
ismereteink anyagét szaporitottik, s még 1860-ig senki sem hitte,
vagy legaldbb meg nem érthette volna, hogy e szinkép és setét
vonalai segitségével biztossiggal lehetne a nap vegyi alkatrészeit
meghatérozni. Bunsen és kiilonosen Kirchhoff kutatdsaik dltal
azonban, hogy igymondjam, egy ij érzékkel gazdagitottik a
miivelt emberiség értelmét, mely ma képessé tesz benniinket arra,
hogy az egy évtized elétt megfoghatatlant, tisztdn megértsik és
felfogjuk. Ezen 1j érzék 4ltal sikerdlt a természetbuviroknak sza-
batos médszereket megdllapitini, — melyeknek segitségével nem-
csak a nap, de a tobbi égi testek vegyalkata, tovibbéd azoknak
egyéb physikai tulajdonsdga és szerkezete biztosan észlelhet6vé
vélt, — tovibba az idevonatkoz6 igazsigokat tobb oldalilag megdl-
lapitani és ismereteink anyagot oly tdrgyakkal gyarapitani, mely
ezen érzék hidnydban elérhet6 nem volt.

Ha beldtjuk azt, hogy a tudomdny haladdsa féleg az em-
beri értelem ilynemfi tokéletesedésétol fiigg, megérthetjiik azt is,
hogy a végsd okokil elfogadott igazsigok tulajdonképen nem
valtozatlanok és csak az értelmi fejlettség mindenkori dlldsdnak
megfelelok. Mert az, mit ma ily végs6é okoknak kell tekinte-
niink, értelmiink sziintelen tokéletesedése folytdn, minta tudomédny
fejlédésének torténete bizonyitja, késébb olyannak tinik fel,
melyet értelmiink ezen kés6bbi fejlettségi fokin megérthets dj
eszmék segitségével, csak okozatnak kell felismerniink. A tudo-
mény fejlodése tehit nemecsak egyes részleteiben, hanem minden
részében, ideértve annak alapfogalmait is, folytonosan fejlédé é16
szervekhez hasonlithaté. Més széval el kell fogadnunk, hogy a
tudomédny haladdsinak se az empiricus igazsgok kiakndzdsdt,
se az értelmi tokéletesedést illetbleg ez id6 szerint hatdrait nem
ismerjiik. Példa erre a meleg elméletének torténete. Kevéssel ez
el6tt a meleg tineményeinek magyardzatira végsé okil felvet-
ték, hogy a testekben egy végnélkidl finom anyag, a héanyag van
jelen, melynek menynyiségétol fiigg a test hémérséke. Az \ijabb
kutatdsok azonban kideritették. hogy a hd lényege a részecskék
mozgésdban 4ll, s hogy a testekben foglalt hémenynyiség sza-
poroddsa a részecskék mozgdsinak novekedésétol fiigg. Széval a
hbanyag léte eddig mint egy kiillondllé végs6é oknak tekintetett,
de az djabb haladds a héanyag 16tét egy mds, mdr ismert esz-
mében , a részecskék mozgdsinak eszméjében taldlta, s igy a hé-
anyag eszméje nem tekintheté tobbé a végsé okok egyikének,
hanem csak okozatnak.

Mi itt az emberiség tuddsdnak és értelmi haladdsdnak
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fejlodésére nézve mondatott, szigorian érvényes az egyes egyén
tudatira és értelmi fejlodésére nézve is. A tudds fejlédési ird-
nyénak ily felismerése mellett vildgos, hogy csak az lehet va-
16di tudds, ki az Wj igazsigok kiakndzdsa 4ltal sziinet nélkil edzi

l értelmi tehetségeit ; mert csak ezdltal képes a tudomdnynak va-
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16sdgos szinvonaldra emelkedni és azon megmaradoi. A tudés
csakis az W) létrehozdsban vald tettleges tncselekvés 4ltal képes
értelmi tehetségeiben azon érzékeket kifejleszteni és edzeni, melyek
nélkiil red nézve a mdsok dltal megillapitott igazsigok valddi
értékét megitélni és a tudomdny haladdsdnak irdnyzatdt felfogni

) nem képes. E viszonyoknil fogva a mai tudésra nézve a tudds

lényege nem anynyira abban 4ll, hogy a mir meglevd dolgokat
elsaidtitsa, mint abban, hogy a tndomény fejlesztésében tettleges
és ondlldlag cselekvd részt vegyen.

Oly tandrok nélkil, kik az ily értelemben vett tudés miné-
sitvényével nem birnak, az egyetemi tanitdsnak azon feladatot,
hogy ez a tanulfkban a tudomdny szellemében valé életerds gon-
dolkozdst létesitsen, a tudomdny mindenkori 4lldsa feletti Atte-
kintést és a tudomdny haladdsi irdnyzaténak megismertetését
eredményezze, melyeket fentebb mint az egyetemi tanitds fel-
adatdnak legfontosabb részeit ismertiink fel, nemesak a tuddsok, de
killontsen a szakemberek kiképzését illetbleg is elérni nem lehet.

De miképen is képzelheté enélkil, hogy a tandr, a tudo-
many szellemében valé kritikai gondolkozisba edze tanitvdnyait,
ha abban a tudoményos buvirlatokban valé folytonos edzés hi-
dnyaban maga is gyakorlatlan, vagy hoszszabb sziinetelés 4ltal
abban jératlannd vélik, s a tudomény fejlodésérdl, mely red nem
vdr, csak hallomdsb6l vagy olvasdsb6l de sajét edzése nélkil bir
tudomdssal. Csak fontoljuk meg, mi eredménye lenne annak, ha
egy vivémester, ki a vivdst konyvekb6l vagy eléaddsokb6l ta-
milta, s6t ha valamikor maga is j6l be volt avatva, de magit
a vivisban folyvdst nem gyakorolja? Vajjon képes voloa-e ez ta-
nitvényait a vivis csinyjaiba és lényegébe gy beavatni, hogy
azok mds iigyes vivokkal a kiizdelemben nem mondom gydzte-
sek legyenek, de csak megmérkdzhessenck is ? Hasonlékép 411 a
dolog az egyetemi tanitds tigyével is, a fels6bb értelmi kiizdés
terén. Eletképes és sikeres egyetemi tanitds kizdrlag csak az
0nédll6 buvdrlatok terén kizdé tandrok tanitdsa dltal létesithetd.

Téves volna azouban azt hinni, mintha az egyetemi tandr-
nak, mint tudésnak tudomdnyos kutatdsaindl a tanitds czéljaira
nézve a fédolog abban 4llana, hogy ¢ kutatdsaiban nagy és fel-
tiné positiv eredményeket hozzon létre. Ez az egyéni tehetsé-
gek és a kutatds tirgyitél, gyakran a véletlenségtél tagg, de
a tuddés tudomdnyos életére és értelmi edzésére, tehdt magdra a
tanitdsra nézve is mésodrendii dolog. Mert hogy valaki a sz6
mai értelmében tudds lehessen, nem uz a fokellék, hogy nagy-
szerli felfedezéseket tegyen, mi 6t egyszersmind nagy tudéssé is
teheti, hanem az, hogy folytonosan foglalkozzék a tudomdny
kutatdsi médszereinek alkalmazdsdval, habér csekélyebb jelen-
téségl 1j igazsigok kideritésére is, mi kiilonben egyenld kdrdl-
mények mellett 1ényegileg szorgalom, firadség és id6 kérdése.

Oly mindsitvény, mely ezen kelléket az egyetemi tandr tani-
tasdban pétolhatnd, meggyézbdésem szerint nem létezik. A leg-
fényesebb szénoki tehetség, miivészileg kidolgozott elbaddsok, a
tudoményos irodalomnak legszorgalmasabb assi milatioja és a
legspeculativabb gondolkozds ehhez képest mellékes jelentdsé-
giek az egyetemi tanftisra nézve. Ezek az jnak kutatdsdra irdny-
zott tevékenyseg nélkil vakithatjdk a hallgatdsigot és azoknak
az eldaddsokat kellemessé s6t hasznos 1d6toltéssé tehetik, de élet-
erfs és valddi tudds fejlesztésére soha nem vezethetnek. Ellen-
ben a tudoményos kutatdsok talajén fejlett egyetemi tanitds ta-
pasztaldsként kozépszeril, s6t hatdrozottan gyenge eloadds mellett
is biztosan megoldja azon f6 feladatokat, melyekrél fentebb szé
volt. A tanitdsban is, miként mindeniitt, az eredmények nem a
dolgok 4llapotdts]l, hanem azoknak irényzatétél figgenek. Dontd
bizonyitékdl szolgdl az itt mondottak valésdga mellett a ta-
nftds 4llapota és eredménye a Németorszdgi egyetemeken.

Ezek szerint rdviden Oszszefoglalva a mai értelemben
vett egyetemi tanitdsnak sarkpontjdt, annak
legfényesebb kellékét és a tanftdsiszabadsdg
sikerének semmi mds 41tal nem pétolhaté kel-
16két képezi az, hogy a tanitds 6ndllé tudom 4~
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pyos kutatisok talajdn fejlédjék ki s ez dltal  azon czélbél, hogy az illeté egyetemre nézve bistosittassanak;

sziinet nélkil tdplédltassék

Mig egyrészt tehét, mint fentebb lttuk, arra, hogy a tudds
6letképes szaktevékenységet fejthessen ki, czélszerdl, hogy tanfr
legyen, addig viszont a tandrnak, hogy az egyetemi tanitds fel-
adaténak megfelelhessen, mindenekelftt tudésnak kell lennie, E
kétf61é minbsitvény egyébkint nem pétolhaté médon egésziti ki
egymist. y

izen tdrgvalisok, Ugyhiszem, eléggé vildgosak ; miutdn azon-
ban kivélt olyanoknal, kik az egyetemi tanitisban oncselekvésen
alapulé tapasztaldssal nem birnak, jogostltan tdmadhatna azon
kétely, hogy az ily fontos kérdéseknek ilynemil vitatdsa és az
abb6l keletkezé eredmény is elméletiesnek ldtszé természeté-
nél fogva bizonytalan, mint mondani szoktdk nem elég gyakorlati
értékkel bir, l4ssuk mit bizonyit a tekintetben a tapasztalat.

Mindenki elott ismeretes, hogy az egyetemi tanitds figye
legszerencsésebb helyzetben van Németorszdgban, s mindenki
elismeri, hogy az egyetemi tanitds sikere hasonlithatlanil leg-
nagyobb Németorszégban, és pedig fokép egyetemeinek szerve-
zeténél fogva, melyrol ez illetékes nem német szakemberek
is feltétlen elismeréssel sz6lvak (péld. Renan, Huxley és mé-
sok.) Vegyiik kozelebbrdl szemiigyre miben 411 tulajdonképen a
német egietemeken a tandrok miikddésének lenyege, mi dltal
a tobbi tényezOktdl eltekintve, az egyetemi tanitds oly nagy
eredményeket hoz 1étre. A kdzonséges felelet az ily médon for-
muldzott kérdésre: hogy Németorszig irigylendé dllapota az
egyetemi tanigyben nyilvin — a tanszabadsdgnak és
a szabad versenynek koszonhetd. A vilasz egé-
szon helyes,” de csak azon feltétel alatt, ha e Kkét szénak
fogalmdt, gy a mint az Németorszdghan a valésignak meg-
felel, szabatosan hatérozzuk meg. Azok, kik e kérdést ontapasz-
talasb6l nem tanilmdnyoztdk, tobbnyire nagyon sajdtsdgos fo-
galmat alkotnak maguknak e két szérél, mely tapasztaldsom
szerinta legsajndlatosabb félreértésen alapil. A legtébben ugyan-
is azt tartjdk, hogy a német egyetemeken & tanszabadsig és a
szabadverseny concreten szélva, abban 411, hogy ugyanazon egye-
temen egy szakmdnak tobb tandra, legaldbb egy rendes és egy
magintandr, van. Véleményiik szerint ezek egyidejlileg ugyan-
azon tantirgyat ugyanazon czélra adjik eld, Ggy hogy a tanild,
kiilonosen az tdgynevezett kotelezett vagy fétantdrgyakat e ta-
ndrok bérmelyikétél hallgathatja ugynazon érvénynyel. Ugy kép-
zelik tovdbbd, hogy ezdltal kozvetlenill a tanitds terén oly md-
don idéztetik eld a verseny, hogy a mely tandr tobb gondot for-
dit eléaddsaira, annak tobb hallgatdja van és igy tobb tandij-jo-
vedelme is. Széval tehdt, kik a dologba beavatva nincsenek, azt
tartjak, hogy a wagdntandri intézmény dltal Némethonban a tani-
tds terén kozvetlenil az anyagi érdekekre alapitott versemy 4ll
fenn. Ez azonban teljes félreismerése a némelorszdgi magéin-
tandri intézmény alapfogalminak és tényleges 4llapoténak.

A magiéntaniri intézménynek alapeszméje Németorszdghan az,
hogy fiatal, tudomdnyos képzettségli egyéneknek, kezdd tudésok-
nak alkalom adassék arra, hogy magukat az egyetemi tanitds
terén kiképezzék, ebbeli tehetségeikot edzék és azt gyakorlatilag
bebizonyf{thassdk.

A magéntandri czimmel azonban semmi egyéb jogot nem
nyernek, mint azt, hogy az egyetemen eg y bizonyos szaktudo-
ménybil vagy legtdbb esethen annak egy gyakran igen kis rész-
lete felett, melyet behatébban miveltek, el6addsokat tarthatnak.
Ezéltal azon mellékezél is el van érve, hogy nagyterjedelmtt
tudoményszakoknak egyes dgai, vagy még kifejlédésben levé iij
tudomdnyfgak , melyekre kalonds tanszékek rendszeresitve nin-
csenek vagy nem igen lehetnek, képviselve vannak az egyete-
men. A magéntandrok az dltaluk tartott eléadds utdn tandfjakat
6lveznek, mi azonban rendesen nem igen tetemes, de ezen felil
a magéulandrok onfentartisa sajit dolguk. Egy vagy két év alatt
kiderdil, hogy alkalmusuk-e egyetemi tandrsigra vagy nem. Els6
esetben valamely egyetemre meghivatnak; az utébbi esetben, ha
erre kilitasuk nincsen, més palydt vdlasztanak. Az ily médon
tapasztalatilag bebizonyitott képességli magintandrok jelesbjeibsl
hivatpak weg {reseiések esetében az egyetemeknek fizetéses ta-
nirai. A kiinék pediy fresedések hidnydban is fizetéses vagy
fizetés nélkiili rendkivali tandrokkd neveztetuek ki, leginkabb

utébbi esetben tobbnyire szaktudoményuknak 4ltaluk behatbban
miivelt egyes részei felett jogosittatnak fel eldaddsok tartdséra.

Mivel a magéntandrok a tudomény mivelése irfnti hajlam-'
h6l valasztjdk a tanitdsi palyat, s mivel tadjdk, hogy egyetemekre
csak akkor hivatnak meg, ha tudoményos hutatésok dltal kitiin-
nek, ezt italiban a legnagyobb erélylyel fizik, mint ezt barmely
német tudoményos folydirat tartalmi lajstroma bizonyitja. E fog-
lalkozds folytdn és a fiatal buzgalomndl fogva, iparkodnak eléa-
désaikat a tudoméuy szellemében és arnak szinvonaldra beren-
dezni. A magéntandroknak ezen ketts tevékenysége a rendes
tandroknak tudoményos és tanitéi mikodésére, s igy a fels6bb
tanitdsra hathatés buzditdsdl szolgdl. Itl fekszik azon verseny
lényege, melyet a német egyetemek tandrai és magdntandrai a
tanitdsra gyakorolnak. Mivel a buzditds tisztin a tudoményos térre
van szoritva és a verseny erkolesi természeti nemes ambitiora
van alapitva, a tanitis tudomédnyos szellemének fentartisira a
tanitdsi szabadsig veszélyeztetése nélkiil jétékonyabb hatist gya-
korol, mint ezt bdrmi néven nevezendd kényszer 4ltal elérni lehetne.
Ugyancsak a magéintandri intézménynek koszonhetni Németor-
széghan, hogy ott a kitiiné tanerdk oly nagy szimmal vannak
jelen, hogy ezeknek és a tudomdnyos versenynek kedvéért néha
ugyanazon tudoményszakra két s6t tobb kinevezett tandr is van
alkalmazva; de ezek a késobb eléadandé okokndl fogva és kild-
nosen az alapos tanitds érdekében, egyidejiileg nem szorosan ugyan-
azon, hanem szaktudomdnyuknak egymdst kolesonosen kiegészitd
kiilon részeit tanitjdk és mivelik.

Félreértésen alapil tehdt azon feltevés, mintha Német-
orszéghban a magdntandri intézmény fGeszméje az volna, hogy 4l-
tala a tulajdonképeni tanitds terén, a magén és rendes tandrok
kozott, kozvetlenil az anyagi érdekekre alapitott versenyt léte-
sitsen. S6t az ilynemfi verseny a magéntandri intézmény szerve-
zése fltal egyenesen ki van zérva, mert az épen azon czélokkal,
melyeket a magintandri intézmény dltal el kell érni, egyenes el-
lentéthen van. A hallgaték kozépmiiveltségre torekvé nagyobb
részének konnyen beléthats és igen is megbocsathaté kozvetlen'
érdekei abban Oszpontosdlnak, hogy a szigorlatok és dllamvizs-
gk 4ltal toliik kovetelt sziikségképeni igényeknek minél keve-
sebb firadsiggal és minél rdvidebb id6 alatt felelhessenek meg.
A mennyiben a kezd6 tudésok tehdt még nem gyakorlott magén-
tanérok, kiknek a tanitdsban valé tapasztalds és routine nem 4ll
rendelkezésikre, hogy a tapasuztalt és gyakorlott tandrokkal az
ily veisenyt kiéllhassdk, iparkodndnak a hallgaték femnvézolt
kozvetlen érdekeinek megfelelni, mert ez végre sokkal kinnyebb
és jutalmazébb is, mint tudomdnyos kutatdsok alapjén szerezni
elismerést. Ennek legkdzelebbi visszahatisa a tanitdsi szabad-
sdgra olynemft anyagi kényszer gyandnt hatna, melynek nyomésa
alatt a rendes tanfrok is ily médon rendeznék be elbaddsaikat.
Széval a tisztdn tudomdnyos szellemii tanftds helyett és annak
rovéisdra a compendiosus betanitds, a szigolatokra valé nyomordlt
el6készités jonne létre, ép az, mit a tanitdsi szabadsignak és a ver-
senynek megakadélyozni kellexe. E berendezés nem tanszabadsie,
hanem egyszeriien a tanitissal valé iizérkedés volna. — Az ily, koz-
vetleniill az anyagi érdekre alapitott verseny a tanitds szabad-
shgdra oly veszélyes kényszert gyakorolna, mely az ultramontén
vagy bureaucraticus befolydsoktél névleg kiilonbdznék ugyan, de
eredményében egészen hasonlé volna amazokéhoz.

De ugyancsak a versenynek ily neme mésrészt a magén-
tandri intézményt jétékonysdgdval egyiitt semmisitené meg. Ha
ugyanis a magdntandrok a rendesekkel egyenjogosittatnak, viligos,
hogy a magdntandri jogositvényt a tanitds sikerének érdekében
okvetleniil szigoribb képesitési vizsgdkhoz kellene kotni. Ez 4ltal
a kezdd tuddsok nagy része elriasztatnék a magéntandri pdlydts,
mi a tanitds szabadsignak érdekében igen nagy kér volna, de ami
f6, a tandri képzettségnek gyakorlati és tapasztalati bizonyitékokon
nyugvé megitélése lehetetlenné valnék; mér pedig mint lattuk, a
magéntandri intézmény alapeszméje és nagyrészt j6tékonysiga az
egyetemi tanitdsra épen ebben 4ll. A mdsik méd a magintandri
intézménynek ily verseny melletti fenntartéséra esak az lehetne,
hogy a tandri képesitettség megitélése ne tapasztalati bizonyité-
kokra alapittassék és egydlialdban konnyebbitessék meg. Mivel
minden tanitdsi rendszer sikerének egyetlen biztositéka a tanérok-
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nak alapos tudoményos képzettsége, vildgos, hogy ez utébbi mé-
dozat kovetését elsé sorban maga a czél, mely elérendd, a legszi-
goribban elkdrboztatja és tiltja,

Azt hiszem, a fogalmak tisztdzésira fog szolgélni még a
kovetkezo megjegyzés. Németorszdgban a tandroknak a tandfjak
dltali jutalmazdsa csak mésodik sorban és kozvetve idéz eld ver-
senyt a tanitdsban ugyanazon egyetemen. Sokkal élénkebb és iid-
viosebb ennek befolydsa azon verseny terén, mely két kiilonféle
helyen lev6 egyetem kozott fenndll. De Németorszdgban a tandi-
jak jelentdsége elsé sorban az, hogy a tanftdsi szabadsdgot a bu-
reaucraticus befolyds tdlsilydtél megvédjék, mennyiben azok, kik
az egyetemeken tanitanak, ez 4ltal nem csupdn a korménytél
nyerik jovedelmeiket és fgy ettdl kevéshé figgenek mint enélkiil
volnénak. Tovdbb4 fontos jelentésége pedig a tandfjaknak a tanitds
javéra, hogy a tandrok azok érdekei irdnt éreznek kotelezettisé-
get, a kik dltal a tandfjakban részesittetnek.

Németorszfighan mindennemii egyetemi tandrnak, tehit a
rendesnek, rendkiviilinek épen gy mint kilondsen a magéntandrok
miikddését és annak értékét, nem magahil a szészoros értelemben
vett tantlds minéségébdl, hanem fokép és majdnem kirdrélag azon
tudomdnyos kutatdsok bensé értékéhdl {télik meg, melyet vala-
mely tanir miikddése alatt felmutathat. Ezen kordlménynek oly
nagy jelentdséget tulajdonitanak, a tanflés értékét és eredményét
olyan mérvben teszik ettdl fiigghvé, hogy a tandrok meghivisindl
legfoképen a tudomdnyos kutatds terén szerzett érdemeik vé-
tetnek tekintetbe, s a tulajdonképeni tanitdsi képesség, kiilindsen
a szép, j6 és folyékony el6adds amannak hidnydban alig nyom va-
lamit a mérleghen. E véleményezd birdlatot Németorszdghan
egyedill az illetékes tuddsokbél alkotott facultdsok, vagy azokra
alkalmilag kilon e czélra alakitott szakbizottsigok viszik véghez.
Mint tudva van, a facultdsok a meghivisok jogdval vannak felru-
hézva. Indokoldsuk alapossigdhoz képest a kormény helybenhagyja
vagy megtagadja a kinevezést.

B2 annyira megy, hogy a tandrok a tudomdnyos kutatdsok
iréinti lelkesedés és a fentebbi koriilmények befolydsa alatt, leg-
alébb egyes esetekben, kevesebb gondot forditanak a tulajdonké-
peni eldaddsokra, mint mennyire kiilondsen a kbzépmiveltségre
torekvé hallgaték érdekében csakugyan szikséges volna. Is-
meretes, hogy csaknem kiozmonddssd vAlt az, hogy a leghi-
resebb tandroknak gyakran a legroszabb el6addsaik vannak ;
de j61 megértend6, mdr legaldbb mi a kilsé esint illeti.
Egyes esetekben a tudomfnyos buvéirkodds irdnti buzglsig
annyira ment, hogy az részben a tanitds érdekeinek ro visdra
torténik. A német egyetemeknek, ha dgy szabad azt nevezni, itt
van a gyenge oldala. Ldtjdk és érzik ezt a paedagogok, sbt egyes
hangok mér elérkezettnek 14ttdk az id6t Németorszdghan arra,
hogy itt valamit a kdzvetlen verseny éltal is lehetne tenni. Ha
azt kérdezzik miért nem teszik ezt, arra a vélasz, hogy Németor-
szdgban a tisztdn tudoményos szellemii tanitds szabadsdginak
meg6visat mindenki oly féltékenyen kivinja fenntartatni, hogy a
kisebb hétrényt a nagyobb és f6 elényért szivesen tlirik. E baj
kiilonben a kiilonféle egyetemeknek egymdskozti versenyzése 4ltal,
egyenlé szervezet mellett, a gyakorlatban kivihet6 minimumra
szallittatik le.

Meggybz6désem szerfnt, Németorszdg tudomdnyos mivelt-
ségének nagy fokit végelemzetben annak koszoni, hogy oft a ta-
nités iigyét, a tandrok megvélasztdsinak médjat és ezéltal a tani-
tds szabadsigénak megdvisit ily magas szempontbél fogjdk fel.
Ennek tulajdonitandf, hogy a tanérok, a sok esetben hatéro-
zottan gyenge elbaddsok daczdra, tudoményos szellemet és oly
ongondolkozést keltenek a tandlékban, s ezdltal a népnek értel-
mileg fejlédott rétegeiben, ezenfeliil pedig oly tudomdnyos életet
és irodalmat tartanak fenn, melyet semmiféle més tanitdsi rend-
szer és mds nemzet nem mutathat fel.

Hasonlékép 411 a dolog a tanftdsi szabadsdggal. Ennek a
valésdgban valé lényege nem abban éll, bogy a tandlé ugyanazon
egyetemen, ugyanazon tantdrgyat sajét vilasztdsa szerint kiilon-
féle tandroktol teljesen egyenlé érvénynyel hallgathatja. E sza-
badsdg lényegileg f6képen abban 4ll, hogy a szakpdlydra készild
tanild. ak szabadsdgdban 411 a tdrgyakat oly rendben, oly meg-
vélasztdsban és a mi f6 azon egyetemen hallgatni,
melyen sajét beldtdsa szerint azt hiszi, hogy az illeté szak leg-
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jobban van képviselve Ismeretes, hogy a német egyetemi polgﬁ-'I
rokndl 4ltaldnosan bevett szokds, hogy egyetemi éveiket 2—3 sét
sokszor tbb egyetemen is toltik. E tekintethen a legfontosabh
koriilmény, hogy a német egyetemek szdimosak és 1ényegileg egé-
szen megegyes szervezettel birnak. Csak ez 4lfal t. i. tobh egye-
tem kozrehatfsa dltal létesitheté oly tandlisi szabadsdg, mely
val6ban ilyennek nevezhetd és életképes eredményeket hozhat
létre. Mert az 4ltal, hogy az egyetemek mint egész intézetek ver-
senyzeuek egymdssal, a tanildsi szabadsdg teljesen el van érve,
anélkiil, hogy a tanftds szabadsiga veszélyeztetve volna. Ha ez
azonban kizdrflag és teljes egyenjogiisiggal ugyanazon egyete-
men torténik, a versenyz6 tanirok és a tanulék kozti tobbnyire
kicsinyes, a tanulds érdekeire nézve mellékes, de sikerére nézve a
fentebbiek szerint kétségteleniil kéros hefolydssal van. Ez elébb-
utébb a suffrage universel veszélyes terére vezet, mely a tanitds
terén is oly eredményt szil, melynek sildnysdgérsl a politika
terén épen most elég sajndlatos alkalmunk van meggyézodni.

Németorszigban tehdt a tantlisi szabadsig lényege a fen-
tebbiek szerfnt egyenesen abban 4ll, hogy az egyetemi tandr tan-
anyagénak felfogdsiban és tudomdnyos megillapitisiban, széval
szaktdrgydnak tanftdsiban semminemfi kdzvetlen kiilsé kényszer
4ltal nincsen korldtozva. A tanitdsi szabadsig Németorszdgban
feljogositja a tandrt arra, hogy feladaldnak, bebizonyitott szakkép-
zettsége és azon hizalomhoz képest, melynek alapjin kineveztetett,
mint szakméja tanitdsi modorinak megitélésében legilletékesebb
egyén sajit j6 beldtdsa szerint feleljen meg. Ily tanitdsi szabadsig
mellett az egyetemi tanitds sikeres eredménye legfokép attél figg,
mily mddon itéltetik meg a vdlasztandé tandrok képzettsége és
ennek folytdn, mily irdnytd tudomdnyos mitkodésre tereli ez és az
egyetemeknek egymdskozotti versenye az egyetemek mindenrendf
tandrainak erkolcsi és anyagi érdekeit. Az eddigiekbél hatdrozot-
tan kideriil, hogy Németorszdghan az egyetemi tandrok képessé-
gének megitélésénél {6 és csaknem egyedili criterium az Ondllé
tudoményos kutatdsok terén létesitett tevékenység. E tevékenység
az egyeseknek a tudomdny irdnti lelkesedésén és a buvdrkodds 41-
tal nyert Gnelégtételen kiviil abban taldl folytonos erkélesi és
realis buzditdst és elismerést, hogy a tudoményos kutatds terén ki-
tiind tandrok kedvez6bb feltételek mellett hivatnak vagy tartat-
nak meg az egyetemek daltal. Széval tehdt Németorszigban az
egyetemi tanitdsnak és a tanitdsi versenynek foalapjt képezi azon
tevékenység, melyet az ondllé tudoményos kaitatdsok terén fej-
tenek ki. E tevékenységnek ugyanazon és a kilonféle egyeteme-
ken fendlls verseny 4ltali falytonos ébrentartisa nyujtja azon,
semmi kozvetlen intézkedés vagy kényszer éltal soha nem pétol-
haté biztositékot, mely a német egyetemi tanitdst egyrészt nyo-
morilt betanitissd silyedni nem engedi, mésrészt pedig a tanitdsi
szabadsdgot megvédi és a cullura érdekeit hathatésan elémozditja.,

Ha mér most egyetemiinknél kozelebbrol vizsgdljuk meg a
tanitds dllapotét, igy ha elfogulatlanok vagyunk, azon eredményre
kell jonniink, hogy a kozonséges értelmében vett tanitds nem oly
rosz ldbon 411, mint azt némely, nem épen j6 akaratd szomszéda-
ink napi sajt6jabol eredd czikk allitja ; mert kétséget sem szenved,
hogy maga a tanitds alaki része, tehdt kilondsen a mi az elé-
addsokat és az egyes tanfroknak e tekintetben valé buzgalmdt
és j6 akaratét illeti, egészben véve egyetemiinkdn egyéltaliban nines
elhanyagolva. S6t egyes nagyfontossdgi tanszakokra nézve, bét-
ran lehet 4llitani, hogy ez irdnyban legaldbh annyi, s6t az adott
viszonyokhoz képest sok tekintetben tobh gond van a tanftdsra
forditva, mint igen sok mds egyetemen,

Ha azonban hazai egyetemiink miikodését a tudomdnyos ku-
tatds terén, a tudomény szellemében vett 1jnak alkotdsa tekinte-
tében vesszik szemilgyre, gy kéntelenek vagyunk bevallani,
hogy az e téren kifejtett tevékenység nincsen ardnyban a tulaj-
donképeni tanitds terén kifejtett tevékenységgel.

Egyéni meggydzidésem szerint és a fentebb kifejtettek alap-
jén tehdt, ha valahol hidnyossdg van, legfelsibb tanitézetiink cul-
turhivatési miikodésében, gy én ezt féképen ezen forrdsra va-
gyok képes visszavezetni. A kiilso stlyos akaddlyoktdl eltekintve,
leginkdbb ebbsl magyardzhaté, hogy egyetemiink a szaktudésok
képzésében sokkal kevesebb eredményt mutathatott fel, mint més
kiilfoldi egyetemek. Hogyha szakemberek képzésében nem is ver-
senyezhet a hires kiilfoldi egyetemekkel, mindamellett, mint fentebb

A*




ORI, ¢

“emlitettem, sok tekintetben tobb gond fordittatik ndlunk a kdzvetlen |

tanitds alaki részére mint amazokndl

Nem tartozik ezen értekezés keretébe aze tekintetben fenn-
4116 silyos akaddlyok tiizetes tdrgyaldsa.

E pillanathan az egyetemi reform- létesilésének kiiszohén
allunk, s mindnydjan hisszik, hogy a hazai kormdnynak és tor-
vényhozésnak bélesessége azon alkalmas eszkdzoket és médokat,
melyek egyetemiink iujjdalakitisdra leglényegesebbek, meg fogja
taldlni.

Nem érzem magamat arra hivatva, hogy az egyetemi ta-
nitds ijjdalakitdsa tdrgydban positiv javaslato:at tehessek, de
engedje meg a tekintetes akadémia, hogy ebbeli nézetemnek e
helyen kifejezést adhassak, miszerint szilird meggy6zédésem sze-
rint nehéz és magasatos culturhivatidsunk biztos és sikeres megol-
désérél a felsébb értelmi fejlédés terén végképen le kell monda-
nunk, ha nem sikeril oly mdédot talilnunk, melya felsébb tanitds
figyében a sz6 kozonséges értelmében vett tanitds helyett, a tudo-
ményos buvérkodds terén nem lesz képes élénk tevékenységet
el6idézni, s a mi f6, azt sikeresen és sziinet nélkil fentartani.

Csak igy lehetséges a valddi tanszabadsdg, esak ezen ver-
seny fog a szabadsig mellett a tanftds sikerének biztositékdnl
szolgdlni, csak igy versenyezhetiink egyéb europai egyetemekkel,
mid6n egyszersmind hazai irodalmunkat oly tudoményos termé-
nyekkel gyarapitjuk, melyekben eddigelé legaldbb dis nem volt.

Legyen ftehdt jelszavunk, melyet soha meg ne forditsunk
yverseny a tudomdny és tanitds a szabadsigédnak érdekében®.

Hogy az itt kifejtett nézetek és szempontok az egyetemi
tanitdst illetoleg a természettudoményok sajatsigos lényege sze-
rint mikép vihet6k ki, s hogy miként képzelem és reménylem
azokat kiildndsen a vegytanra mint szaktdrgyamra nézve fogana-
tositani, ezt értekezésemnek mdsodik részében mely egyszersmind
az 1j egyetemi vegytani intézet épiiletének és szervezetének lefrd-
st tartalmazza, lesz szerencsém a tek. akadémia elé terjesztenem.

T Pataki Diniel.

Pataki Daniel tr, erdélyi orszagos féorvos, folyé hé 11-én
élte 66-dik évében meghalt. A boldogilt oklevelét 1830-ban Bécsben nyer-
te, s azéta mint orvos szakadatlanul Kolozsvart miikodott, hol a féuri
korokben és a nép kozott nagy gyakorlatnak @drvendett, s kizkedveltség-
ben részesiilt, mig a polgari kordkben nem igen volt gyakorlata. A magas
korokben és a gazdagok kdzbtt valé befolyasat arra hasznalta fel, hogy
szegények szamdra jardorvoslatot (policlinicum) tartson fenn, honnét az
illetdk nemcsak orvosszereket, hanem pénzbeli és egyéhb segélyt is kaptak,
Az Gtvenes években a kolozsvari kerillet féorvosa volt, 1861-ben pe-
dig Kolozsmegye 6t tiszti orvosiva megvilasztotta ; de még azon évben
orgzagos féorvossd kinevestetett. Kozpdlyajat figyszeretet, buzgésag, szol-
galatkészség, szorgalom és nagy becsiiletesség jellemezte, s ha néha ha-
bozott, ez emberszeretetébdl szarmazott, melynek befolydsa alatt minden-
kivel jot akart tenni. Sok szép terve volt, melylyel az erdélyi egészségiigy
emelését czélozta, s ha kozilik tobb megoldatlan maradt, azt a koril-
mények okoztik, melycket legjobb akarata mellett sem kiizdhetett le; igy
sok faradozasa daczdra sem érhette meg, hogy Kolozsvarott a jelen kor
igényeihez mért kérhdz emeltessék az eddigi helyére, mely valéban siral-
mas allapotban van. Tevékeny életét egészben véve mint dicséretremélto pél-
dat mutathatjuk be a jelen nemzedéknek, mert kimiltdban oly férfii ha-
lalat esajnaljuk, ki helyét Osszes tehetségeivel mindenkor hiven ipar-
kodott betolteni. Az utdésé években higykd-bantalomban szenvedett, s
morzsolas tobbszor tortént jo sikerrel. Milt nydron, midén a csdszarfiirdot
haszndlta, egészen meg volt ifjadva; a javilds azonban nem tartott so-
kdig, mert a kinok visszatértek, s ezek tobbé enyhité szerek nagyobb
adagai dltal sem voltak csilapithaték. [gy tért meg szervezete, mely els-
haladt kora daczdara még nehany homap elott elég erdsnek latszott, hogy
a hasznos élet tobb éven dt megmaradjon,

A Pataki csalidban mar kdzel masfél évszdaz 6ta vannak orvosok, a
boldogtlt volt a negyedik, s mindannyian orszdgos hirben részesiiltek, Az
elsd volt Pataki Sdmuel, a kolozsviri r. tandr Pataki Istvinnak. II. Apafi M.
tanitéjanak fia, ki orvosigyakorlatra advan magdt, 1716-t61 1726-ig Kendi-

Lénan Jakott, ez utobbi évben pedig Kolozsvdrra koltozvén, ott 40 évig, u, m.

S U S

1766-ig, midén meghalt, a Patakiak orvosi nevét és hirét megalapitd.
Fia a misodik, ,a nagy Pataky Samuel® mint még éltéhon nevezték,
hasonléan orvos lett, de egyszersmind 1760-t6]l 1776-ig a kolozsvdri re-
form, fGtanodaban a mennyiségtan, természettan és bolcsészeti tudomd-
nyok ny. r, tandra volt, miért egész éltében, bar felszentelt pap nem
volf, mégis altaliban ,tiszteletes urammnak“ czimezték és orszagszerte
igy ismerték. Tole vannak az erdélyi asvanyvizek régi vegybontdsai, A
1776-ban fenemlitett tandri hivatalit letette, s egyediil orvosi hivatd-
sanak élt, s nemcsak Kolozsvdrt, hanem az egész orszdgban gyakorlattal birt,
nemkiilonben oly tekintélyre és hirre tett szert, hogy akkor Erdélyben
kézmonddssd valt: ,Pataki Simuel nélkiil meghalni nem lehets Elte
75-dik évében 1804-diki sept, 11-kén milt ki, s oly részvétet és banatot
koltott fel elhunyta, hogy koporséjat a hdzsongardi temetdbe Kolozsvir
lakéinak csaknem fele kikisérte.

Ennek fia volt a harmadik, hasonlag kozbecsiilésben allott Pataki
Samuel, 1796—1824-ig, mely évben april 2-kan balt meg; egyszersmind
1812-t61 1824-ig erdélyi orszagos fGorvos, Akkor rendesen, vagy leg-
alabb tobbnyire az orszagos féorvosi bivatalt az nyerte el, ki az orszag
kormdnyzéjanak udvari orvosa volt, s igy midén 1812-nek elején Szdcs
Andrds orszagos féorves és kir. kormanyzéi undvari orvos meghalt,
Binffi Gyorgy gr., korminyzé a kijeloltek kozt elsd helyen sajat hazi orvosit
ajanlotta legfelsé kinevezés végett, de Ferencz csdszar az elndki levél ala
ezt irta ,Pataky placet*, Miuntdn pedig Pataki S, hasonnevii fia, mint orvos-
ndvendék meghalt, tobb erdélyi féur az orszagos féorvosnak politikai
palyara készilt fiat, a most elhunyt Danielt Bécsbe killdotték, ki csak oz-
vegyet hagyott hatra, s gyermekei nincsenek ; azonban életében gyakran
kifejezte abbeli ohajat, hogy unokadeesei kozil valamelyik az orvosi pa-
lydra lépjen,

Vegyesek.
Pest, jan. 20-kan. A magyar tudomanyos akadémia janudr 16-ki

filéscben Than Karoly, rendes tag, tartotta székfoglald értekezését
az egyetemi tanitasrél, melynek lényegét tiizetesen targyalta. Ezen eloadas
altalaban figyelmet gerjesztett, s nemcsak azért volt helyén, mert nalunk
az egyetemi tanitasrol uralkodd, nem egy tekintetben zavart és téves fo-
galmakat még tisztazni kell, hanem kivdlt azért, mert az egyetem szerve-
zésének iigye épen most tirgyaltatik még a mult évben kikildott orszdag-
gyiilési bizottsag elott. Orvendeniink kell pedig, hogy az értekezés tartalma
egészen a bizottsagig eljutott, s csak czélszerdi lenme, ha azon szellem,
mely ezen székfoglalé értekezést atlengi, a hozandé egyetemi térvényben,
s az ezen alapulé szervezésben minél inkdabb érvényesiilne, Tekintve pedig,
hogy egyetemiink, mely az orvosi tanitdssal legszorosabb kapcsolatban all,
olvasdinkat kivalolag érdekli, kedves kotelességet teljesitink, midén a
szObanlevd értekezést terjedelmes kivonatban kozoljik.

—1. A ,borsodi orvosgyogyszerész-egylet legkizelebb évi kozgyii-
Iésén elnokil Kaczander Ajon tr., titkdrdl Ixel Soma tr, pénaztérnokil
Cs. Szabé Istvan tr. és konyvtarnokil Lang Bédog tr. lett megvalasztva.

—a- Czermak N, J.-t6] kivetkezé érdekes fiizet jelent meg :
,Der electrische Doppelhebel. Eine Universal-Contact-Vorrichtung zur
exacten Markirung des Momentes, in welchem eine beliechige Bewegung
beginnt oder ihre Richtung indert* Tipesében Engelmannal adatott ki,
nagy 8-réten 16 lapra terjed, s egy kometszetd tabldaval van ellitva, Az
értekezés tartalmat almalmilag ismertetni fogjuk.

Heti kimutatas
a pestvarosi polgdri korhazban 1871, jan. 13-t61 egész 1871, jan, 20-ig
apolt betegekrdl.
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Pest, 1871

E)bfzetést &r: helybon egesz évre ¥ firi., feléyred frn
50 kr., vidéken ogész évre 10 frt., télévre 5 frt. A kizle-
mények és fizetések héirmentesitenddk.
Hirdetés ekért soronkint 15 ujkr,

Pe S .

Januar 29.

Megjelen minden vasarnap.

Megrendelhetd minden kir. postahivatalndl, a szerkesat

Erzsébet-tér 10. sx., és Kilian Gydrgy kinyvkereskedésébe
viezi-uteza Drasche-féle hézban.

ORVOSI HETILAP.

Honi s kiillfoldi gyogyaszat és korbuvarlat kozlonye.

MizemGtHdila ewfoly sama.

Felelos szerkesztd és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fomunkatirs Balogh Kalman tandr.

Tartalom. Verebélyi L. tr, A végtagok izilleti csonkolasdrél, (Folyt) — Ossikovszky J fr

A heveny majsorvadasrél és a hasonlé

bantalmakrél. (Folyt.) — Kényvismertetés Uber das Wesen des Puerperalfiebers, von Otto Spiegelberg. — Lapszemle A
chloral adagolasa, — Kszrevételek a higytarthatlansig kezelésérél, — Terpentinolaj vilanymérgezésnél,

Tareza. A budapesti kir. orvosegylet 1871, jan, 21-kén tartott szakiilése, — Esarevételek az orvosok mikddése felett az ujonczozasnal, — Braun
tanar sziilészeti koredajabol, — Vegyesek, — A pestvirosi igazgato fGorvos 1870, december havi kozegészségiigyi jelentésébol, — Szer-
kesztdi levelezés. — Igazitds.

A végtagok iziiletei csonkolasarol.
Vereefryr Liszué tr.-t6l Pesten,
(Folytatds).

A térdizilet kettés szemponthél veszi igénybe a
esonkoldsndl figyelmiinket,s pedig mert a lobosmeghetegedésnek
ardnylag leggyakoribb székhelye, minthogy a természet az {zii-
let osszetettebb alkatindl fogva még sokkal ritkdbban képes
az elérehaladt folyamatot bevégezni, mint a esipéizilethen,
s az izilet maga a mitét utdin a legnagyobb sebfeliile-
tet képezi. Az izilet. meghetegedésének gyakorisigdt nem
kell bizonyitanom,— ezt sajnosan tapasztalja minden orvos;
de fontos azon tapasztalat, hogy annak tokéletesen kifejlodott
genyedési és szuvas dllapota a természet éltal nagyon ritkin
és nehezen egyenlittetik ki. Ha a csipizlobndl mégis szé-
mos esetet birunk felhozni, hol a béntalom ezen foka is
gyogyult, a térdizlobndl ebbeli reményiink igen sziik korre
szoritkozik, s gy6gyilds esetében a legtobh esethen az alszér
hasznavehetlenségét kell tapasztalatilag bizonyitanunk. Ily
joslattal szemben a tumor albus kivilé szerepet visza czomb-
csonkitds javalatai kozt, mely minden veszélyessége mel-
lett jobh gyégyuldsi ardnyt bir felmutatni, mint a bajnak
més, nem miileges ttoni kezelése. A esonkitds utdni nagy
halélozis és egy nagy végtagrészlet eltivolitdsa azon hitre
vezethetné a sebészt, hogy itt a csonkolds tokéletesen kiszo-
rithatnd az elobbit, killonosen ha ismét Heyfelder dltal ossze-
allitott kimutatds szerint a haldlozési szdzalék az vsszes mi-
tetteknek alig képezné */s-dat.

(

Szuvas térdizleh miatt mitétett, ’ Ebbal él.

Meghalt, |Haldlozdsi 9/,
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Hogy ily eredmény utdn a sebészek még sem csonkol-
nak mindeddig mindenhol, el6ttem is hihetévé teszi a gya-

nit, hogy sok csonkolds eredménye nem lett kozolve, s sok
sebész egyes kisérleti miitetteinek fatalis sorsa dltal vissza-
rettenve, a mitét felett palezat tort. Ezen nézet valészinii-
sége mellett sz0l azon korilmény is, hogy a térdesonkolds a
legnagyobh sebfelillettel birvén, a legelsé idéhen meglehetds
erdbeli dllapotot és gyogyipart feltételez,hogy a beteg a miitét
uténi,habdr rovidideji, nagyobbfoki genyedést veszély nélkiil
kidllhassa. Ha tekintetbe vesszik azt, hogy hatdrozottan
meg nem &llapitott javalatndl oly eseteknél is vitetett vég-
hez a csonkolds, hol a szétesésre a hajlam nagyobb volf,
mint a gydgyipar, s hol a kimeriilés veszélye minden dssze-
tettebb sebzést mint haldlosat engedett volna tekinteni (mint
b, Schuh fentebh emlitett esete hizonyitja): nem lehet eso-
dalni, hogy a mitét nem részesilt abban az elismeréshen,
melyben részesiilnie kell, ha arra alkalmas egyénen vitetik
véghez. Minél magasabb évtizedben 4ll6 egyénnél Allitunk

fel a javalatot, anndl szigoribban kell a beteg dltalinos ég-

ségi dllapotara és az izlob kedvezébb alakjara silyt fek-
tetni ; mert nem a kozvetlen rosz kimenet, de a véres miitét
ismétlésével allunk szemben, mely a heteg erejét kétségen-
kivill nagy mérvben veszélyezteti. Igy kéntelen volt Fer-
gusson, Cooper Forster (Guy's H.) utélagosan esonkitani,
mert mindkét betegnél (30 —40 (év had.) petyidt, buja
sarjadzds b6 genyedése fogyasztd a senyves szervezet élet-
erejét, anélkiil, hogy gyégyulds esetében is a két esontvég
szilard Osszefiiggésére lehetett volna szdmolni; ha azonban
ezek megfelelnek a csonkolds kovetelményeinek, a cson-
kolis anndl lényegesebh, mert életmentés mellett a vég-
tag hasznavehetfségét is biztositja. Ha megtekintjik a ki-
mutatdsi tiblazatot, nem tagadhatjuk el azt, hogy a siker
legkedvezihh az elsd két tizedben; az okokat nem ismétlen,
mert azt az dltalinos megjegyzéseknél és esipbizlobndl eléggé
kifejtettem. De hogy ellentmonddsha ne keverjem magamat
és a hibasnak jellemzett kimutatdsra ne szoniljak, roviden
el fogom sorolni azon esetekel, melyeket léttam,s melyek, a
szdmot tekintve, meg nem vetenddk, s esak &llitdsom témo-
gatasat fogjik eszkozolni.

Bardeleben két térdcsonkoldst végzett tumor albus
miatt egy 7 éves igen satnya fiindl és hasonlé korban levé
lednyndl; mindkettonél mintegy egy év alatt annyira fejlé-
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dott az izilleti bantalom, hogy megéllitasdrél sz6 sem lehe-
tett, killonben semmi szervnek kimutathaté véltozisa nem
volt jelen.A fid a mitét utdn 8. héten az alig genyedd és me-
reviil§ osszekottetéshen levé végtagjat fdjdalom nélkil en-
gedi idestova mozgatni. A lednyndl a miitét uténi negye-
dik héten a genyedés alabbhagyott, sa gyogyulas szép lefolyds-
nak fordilt. A miitét a betegek erejét, mint meggyézédtem,
nem vette annyira igénybe, hogy a fijdalom és genyedés
aldbbhagydsival a nyugalom, kisebb anyagveszteség és
javulé étvagy azok megtartdst ne eszkozolhette volna.
Billroth ezen mitétet 16 éves fiindl végeste, kinél
igen lassan haladt elére az izlob; testalkata gyengének
mondhaté, s daczdra, hogy ismételve fellépett orbéncz
a gybgyulist tetemesen hatraltatta, mér a harmadik hé
végével csak nehany nyildshél firdlt kis mennyiségi geny.
, A mésodik hasonlé kori eset Weinlechner Rudolf
kérhazi foorvosé, mely azért is érdemel emlitést, minthogy
az ersebb killemd beteg a gyégyulds teljes bekoszonte
el6tt meghiilési tiidélobot allott ki, anélkal, hogy a mii-
tett végtagon egyéb mint elkésett végképi gyigyulas ész-
leltetett volna. Smithi (King's Coll. Hosp.) 20 éves
lednyndl csonkolt a térdizilethen,s a koérfolyam lassan haladt
elére ; a hosszi betegeskedés azonban a beteget minden
dron véghezviendd csonkitds kovetelésére inditotta, mi-
t6l csupdn azért dllott el, miutdn &llapotét a mité olyannak
nyilvdnitotta, melynél a 14h megtartdsinak reménye mnagy.
Kedvez6tlenebb fordulatot észlelt Billroth tnr. mnegy-

ven év koriil levé nének térdesonkoldsa utdn. A beteg meg-

lehetésen jol taplalt, a tumor albos keletkezése évekre volt
visszavezetheté , s a mennyiben idénkint féjdalom és no-
vési sziinetek hosszabb idékozokre terjedtek, a gyogyuldsi
ipar a csontkemény daganatban leghatdrozottabban nyilat-
kozott A genyedés majd egészen megsziint, majd ujra meg-
indult ; bajatél véglegesen szabadulandé, siirgette a miitétet.
Billroth, a beteg kordt tekintve, azt silyosabb miitétnek
nyilvanitotta ; de a kedvez0 helyi tiinetek miatt a kedvezd
joslatot valészintinek tartotta. Mitét kozben ugyan kitint,
hogy a csont nagyobb mérvhen volt bdntalmazva, mint azt
elére sejteni lehetett; de ez ezen miitét rendes menetére
nem birt befolydssal. A mitét utdn azonban a beteg izgé-
konyabbnak bizonyilt, mire az is Ildtszott mutatni, hogy
a seb és kornyezete rendes dllapota daczara a homérsék a
sebldz idejének lejarta utin sem akart apadni. Nem is kellett
sokdig az ok felderitésére varni; a keresztcsonttdl a hétra és
czombra kiterjed6 béralatti lob volt a folytontarté liz oko-
z6ja, mely midén genyedéshe dtment, a sorvaddsi haldlt
vonta maga utdn. Az ilyen eset természetesen nem bizonyit
se a csonkitds mellett se ellene ; mert nehéz volna meghatdiroz-
ni, hogy ezen, ugyanott ritkdn eldéfordulé héralatti kotszo-
vetlob nem fejlédott volna-e ki ezen esetben a esonkitds utdn
is. Hogy azonban az ilyen jelendllapoti egyéneknél a mii-
tétel csakugyan okadatolhatd, bizonyitja egy mdsik eset, me-
lyet a milt Osszel, miitét utén hatodfél hénappal a né siir-
gotésére egy igen kis, alig genyedd sipolylyal teljes gydgyu-
lds el6tt kéntelen volt hazdjiba boesdtani; ugyanezt tapasz-
taltam ‘Wood (King’s Coll.) bemutatott eseténél is, hol a
csonkolds negyvenes férfindl végeztetett, ki haldbol, gy6-
gyilt 1abaval sétélva, jelenkezik idékozokben a kérhdzban.
Smith harminez és nehény éves férfindl a térdesonkoldst
“illetéleg azért allitott fel kedvezs jéslatot, mert a folyamat
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{ gyogyuldsi hajlamdt az izmerev bekoszontében vélte felis-

merni, mely azonban a még mindig fenndll6 csontszi mel-
lett gyogyulds reményével nuem biztatott, s a mitét utdni
lefolyds igazolta ezen dllitdst.

A vdllizilet az onallé elsodleges lobos bénta-
lomnak ritkibban székhelye; meghiilés és sériilések wutan
a bdntalom a lagy részekr6l néha dtterjed a ecsontra, de
az emlitett behatdsok még a csont 6és csonthirtya koz-
vetlen meghetegedését is vonhatjik maguk utin. A mily ve-
szélyes anagy hevességgel fellépd villiziileti lob,s a mily ked-
vezétlen eredményt mutat fel ezen idészakban minden vég-
zett esontmiitét, oly lassi lefolydst o1t magdra az idilt alak,
s oly kedvez6 ilyenkor a csonkolis eredménye. Meg kell
még it azt is jegyezni, hogy a gybgyulds, czélszeri kese-
16s mellett, merevseg visszahagydsival nem oly ritka,hogy a
mitéttel sietni kellene. A sebészek egyiittes nyilatkozata
szerint az idilt alakndl az eredmény a mitét utdn igen
jo; a silyedések a besziirddott ligy képletekben sokkal
ritkabbak mint heveny eseteknél ; mindaziltal a silyedések
minél kordbhi elhdritésa természetesen itt is a legszigo-
ribb pontossiggal eszkozlendd. Csonkoldst végezni ezen
iziilletben, ezen javalatndl még nem léttam; ha azonban a
sequestrumok utdn kell itéletet hoznom, melyek nem ér-
ték el a esontveld részét, hanem ecsak a szivaesos véghen
fejestettek be, kedvezének merem dllitani a lefolydst; mig a
miitét kozonhos jellemét elveszti, ha a csont velos részét
eléri, mert az igen konyen kifejlédé osteomyelitis, ha nem
vezet genyvér dltali gyors halilhoz, az utélagos esonkitdst siir-
getheti. Langenbeck bemutatott 1869 septemberben mii-
tett 8 éves fiit, kinél a fejecs irtatott ki, s a lefolyds igen
kedvezdé volt; 6 hénap miilva a kar hasznavehetd, azonban
kis sipolybél még geny szivdrog.

Akonyokiziilet esonkoldst igénylé lobos bén-
talma a gyakorisig fokozatdban az izilletek kozt a harma-
dik helyet foglalja el. Ismeretes a sebészet azon tantétele,
hogy minél egyszeriibb valamely seb, anndl kedvezibbek
lesznek a gyogyuldsi kilatisok, s tudjuk egyszersmind azt
is, hogy az iziletek egydtalin nem nyujtjak a bennitk el6-
fordulé kéros folyamatok gyégyuldsira a kedvezé viszonyo-
kat, minthogy iznedvtasakok, iztok, porez, csont és lagy
részek dltal alkottatnak. A konyokizilet, osszetett alkotd-
st tekintve, ezekutdn igen kedvezitlen joslattal a1l szem-
ben; ha a lob az iziiletet alkoté részeket elronesolta, taldn
nem annyira ugyan az életveszély, mint az egészség ald-
dsasa miatt. Ha tehdt a csonkolds dltal anélkill, hogy az
élet a miitét altal veszelyeztetnék, kedvezébb gy6gyuldsi
viszonyokat teremthetiink, akkor annak a megdllapitott
izilet elroncsoldsdndl azonnali alkalmazisa nemesak okada-
tolt, s6t melegen ajinlandé lenne. A csipbiziiletnél a miitét
leginkdbb a fejecs esonkoldsdra szorftkozik, s az fzvdpa és
kornyezete megbetegedésénél a csontdaraboldssal és  véséssel
szoktuk a miitétet kiegésziteni; a térdnél csak tokéletes
csonkolds vitetik véghe. A vill- és konyokiziletben az al-
koté részek egyenkint vagy egészben irtathatnak ki,s a kimu-
tatdsi tdblizat a konyoknél minden korilmény kozt ked-
vez6 eredményt mutat fel (/o—'s, haldlozds), mit az én
tapasztalatom csak megerdsit; minthogy pedig sok tekin-
tethen igen tanilsigos eseteket észleltem,azonnal azok elso-
roldsdhoz fogok latni. '

Billroth ezen miitétet végeste 7 éves, igen gyen-
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gén kifejlodott lednyndl, kin€l az izilet 4 éves lobfolya=
matnak volt székhelye, s ki idokozben az arez jiromesont-
Jain és az alsé végtacokon genyedéshe atment esonthdrtya-
lobgéezok dltal erejének kimertiléséhez kozel vitetett. A
nagyfoki genyedés a konyokben és a fiidalom miatti Almat-
lansdg, biztos és jé sikerii kildtds nélkiil, Billrothot azon ha-
tarozatra birta, hogy ezen tinetek esokkentése dltal az életet
hosszitsa. Két hénap miilva a  seb legnagyobb része be-
gyogyilt, s a tagadhatlan jobb erébeli &llapot -mellett a
tobbi kérgdez is javuldsnak latszott indilni.

Langenbeck korilbeliill 9 éves lednyndl, kinél az izii-
letlob mellett a tidok kimutathaté béantalma volt jelem, a
esonkoldst végezte, mert a fijdalom miatti dlmatlansig és
ezt kovet étvigytalansig —néba jelenkezo lizas mozgalmak-
kal — a haldlos kimenetelt meggyézidése szerint csak siettet-
heti. A miitét utini harmadik héten nehdny o6rdara a beteg
agyat elhagyta,a fijdalom megsaiint,az dlom és étvigy megjott,
80t az aggaszté kohogés is alabhagyott. Ezen eset, anélkiil
hogy biztos reményt lehetne taplilni a tidék gyégyuld-
sdban, az elobbivel egyiitt legélénkebben vezetik szemeink
elé azon hatdrt, hol még a mitét nem veszélyes, sot élet-
hosszité lesz azon korban, melyben fijdalom, ilmatlansig
és étvigytalansdg igen gyorsan kimeritheti az életet.

Majdnem biztos kedvezo lefolyds el6tt dllott Langen-
becknek egy mdsodik esete,melyben az o éves fiindl a héinta-
lom székhelye majdnem kizdrélag az olecranon volt, s csak
rovid idovel a matét elott haladt az iziletig. A jo erébeli
dllapottal lépést tartott a gyoégyulds is. Ugyanily kedvezo
viszonyok kozt vitt véghe Fergusson és Smith konyokeson-
koldst. Az erébeli 4llapot mindkét betegndl a mitét utdni
lefolydst nemesak konyen kidllani engedte, hanem esak-
hamar litszélagosan javuldsnak inddlt. Bardeleben 15
éves fiindl végzett konyokesonkoldst, kinél fél év alatt
érte el az izlob a visszafejlédésre nem képes fokot. Miitét
atén 27-dik napon a seb zdrédott, s a genyedés alig evika-
ndlnyi napjiban.

A magasabb kor, hogyha nincsen valamely mas élet
fontos szerv nagy fokban bantalmazva, szinte nw«lohetosen
tiri e mitétet. Ezt bizonyitdk Sal7e1 béesi ki)zkérhﬁzi foor-
vos és Fergusson esetei, kik korilbelill negyven éves férfiak-
nél végezték azt,—de még inkibh Langenbeck esete, mely-
nek rovid kortorténete kovetkezé: 62 éves férfi, ki ki-
lanben ép és egészséges, 7 hénap el6tt vizhordds alkalmaval
a vedret leesingd, nyujtott helyzetben tarté jobh kar ko-
nyokében roppandst érzett, mire a vedret foldre volt kén-
telen dllitani, s ezentiil képtelen volt minden munkdra. A
kar megdagadt, s az ezutin alkalmazott szerelés daczdra a
lob nem volt tobbé megdllithaté. Langenbeck hivatkozva
tapasztalatira, mely szerint ezen kor is igen j6l tiiri e md-
tétet. javalta és végezte is a konyokesonkoldst. Kilonos
figyelemmel kisértem a lefolydst; negyednapra tisztilni kez-
detta seb,14 nap milva csupdn a haromfeji izom inas részé-
nek elhalt része nem loketett még le, killonben az iir, sar-
jadzéssal kitelve gylgyulisnak indilt. A negyedik héthen
jelenkezett ugyan egy kis genygyilem a seb megett, mely
azonban minden nevezetesebb tiinet eldidézése nélkil ki volt
iirithetd. Hozzd teszem azonban, hogy mindezen eseteknél a

~helyi visszahatds mar sokkal jelentékenyebb volt, mint a
fiatal korban.

A konyokiziletben ezek szerint a miitét méltdn sorol-
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i haté a legiidvosebbek kozé, anélkil, hogy az élet a métit
dltal valamely nagyobb veszélybe hozatnék mint melynek a

hossatt lefolyds utén, mely az egészséget lassan, de bizto-
san alddssa, a beteg ki van téve.

A bokaiziulethen majd az alszdresontok, majd
az ugracsont magdban, vagy _
kolds tdrgydt. Itt a csonkolds, a haldlozdst tekintve, mér
alig jon sz6ba, esakhogy, mint tudjuk, a szuvas dllapot, ha
ezen a tdjon fejlodik ki, ritkin szoritkozik ily sziik korre;
bizonyitja ezt, hogy Pirogoff de még Syme miitéte is ardny-
lag ritkdn johet alkalmazéisba, a ldb ezen téjan el6jove
gyakori szuvas dllapothoz viszonyitva. Ha azonban alkal-
mas esetet talilunk, a lib megtarthatisinak és hasznave-
hetoségének jéslata 1ig yszélv{m életveszély nélkil bizto-
sitva van. Billrothndl littam egy esetet, melyben 5 éves

fiinal csupdn az ugracsont volt a szuvasodds székhelye. A

miitét a hosszi lobos folyamatnak alig széramélté 8 hetes
utokezelés utdn vége szakadt.

A kéziziletnél ugyanez dll a mitétrol és a ked-
vez lefolydsrol, mint azt a bokaiziletnél felemlitettem. Itt

is ritkasdgok kozé tartozik, hogy a kéztdoesontoknak csak elsé-

sora volna bantalmazva, még pedig 1igy, hogy a mdsodik sor-
ban levok tokéletesen épek legyenek. Tobbet eltdvolitani
kérdésessé teszi dltalaban a hasznot, melyet oly hosszi
utdkezelés drdn kell megvdsdrolni, miutdn a heges zsugo-
rodds nem eszkozolheti a nagy anyagveszteség po6tlasat,
s azutdn a kéz lecsiingd, még milegés rogzitésnél ‘is alig
hasznavehetd testrésszé valik. Azonban még azon gyégyu-
list akaddlyozo eset is fordilhat el6, hogy az iiszkos elha-
1és a csontokban a miitét utan is tovabb halad. Ha az al-
karcsontok izvégei csonkolanddk csak, az eredmény mindig
sokkal kedvezobb marad, mint az el6bbi esethen. Ha a bén-
talom a bokéndl 1igy, mint a kéznél nem spontan fejlodott,
hanem mdr kiilbehatds dltal idéztetik eld, s nem nagyon
kiterjedt, igen természetes, hogy a szuvasodisnak miitét
uténi tovibbhaladdsa sokkal kisebb valészintiséggel - tor-
ténik, s azért inkabb is buzdit a mitétre. Ellenkezé esethen
értékét nem birom nagyra beesiilni, mert itt a sebet nem
egyszerlisiti a mitét gy, hogy az eredeti siilyos baj, mely
leggyakrabban tudésorvadds szokott lenni, téle kedvezb
lendiiletet virhasson. Bardelebennél lattam egy beteget, ki-
nél az alkarcsonkitds, ha mds egyebet nem, legaldb a min-
den kotozésnel megijjulé fajdalmaktéli mentséget szerzett
volna, mig fgy a csonkolds a majdnem biztos rosz kimenetelt
gyorsitotta. Langenbecknél volt a mésik eset; 50 éves férfi
beteg, itt is spontan fejlédott a baj, meglehetds erdben van,
azonhan még nem szervilt a csonkoldsi tér, s mér is egy kéz
kiozépesont necrosisa  jelenkezik. Ily eseteknél az utélagos
kéz-hasznavehetiség pontos jegyzése volna irdnyado, vigy-
szinte a gyogyuldsi id6, mely ha nagyon sokd tartana, az
az erdket mégis inkabb fogyasztja, hogy sem a haszon azt
talin ellensiilyozhatnd.

Sokd idéztem ezen javalatnal, de tettem ezt: mert ezen
bantalom igen gyakran fordil; el6 mert egyéb gyogyeljara-
sunk igen szomorli szerepre kdrhoztat minket, s igen sok
esethen a kedvezo alkalom megragaddsit elmulasztatja. Ha
a tapasztalat a fentebb kifejtett ovatossdgi szabdlyok mellett
végzett miitéteink sikerét szentesitené, akkor azon szemre-
hiny4s sem érhet minket, hogy ez eset ,1igyis meggyogyilt

volna,“ mert ha mds nem volna érdemiink, (?) a gyors gyé-
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mindketté képezheti a cson--
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gyulast, s igy més szervek koros elviltozdsinak meggédtld-
sat a legnagyobb scepticismus sem birja eltagadni. Az ese-
tek, melyeket felhoztam, nem teljes beesiiek a miitét meg-
itélésére, mert a véggyogyilds hidnyzik; de megfelelnek a
javalatban feldllftott eszmék tdmogatdsinak, s bizonyitjik,
hogy a miitét mint olyan ezen kércsoportndl kordntsem bir
oly fontossiggal, hogy alkalmazisdté] tartézkodni kellene.
Roviden ismételve, huszadik évig minden iziletben véghez
lehet a miitétet a valészini siker reményében vinni, s esak
arra kell vigydzni, hogy a szuvas dllapot okozta genyedés az
eroket, killonosen ha esipé- és térdiziiletben esonkolunk, tonk-
re ne tette légyen.

A huszadik évtol a esipo- és térdesonkolds mir komoly
kovetkezéseket vonhat maga utin mindazon esetekben, hol
nemesak az egész szervezet erdbeli dllapota, hanema helybeli
béntalom szétesési hajlamais csekély visszahatdsi,gyogyipari
torekvést arul el. 40-dik évtol felfelé ezen miitét eredménye
és a csonkitds feletti elonye nagyon kérdéses. A tobbi izilet
ardnylag kedvezd kimenetelt biztosit, csakhogy kifejlodott
tiidébantalomndl nem szabad megfeledkezniink, miszerint a
legkisebb iziiletben is a miitét nem egyszeriisiti a sebet any-
nyira, hogy az egyedil szem el6tt tartott, lehetd gyors gyé-

gyilast eszkozolhetné.
(Folytatjuk).

A heveny majsorvadasrol és a hasonlo bantalmakrél,
Ossikovszey Jozser tr, tandrsegédtél Béeshen,
(Folytatds).

Legeldszor is azon anyagokat akarjuk el6sorolni, melyek 41-
tal a méjon kiviil a vér haemoglobinjibil epefestenyek képezhe-
t6k. Ezen anyagok majd igen egyszeriiek, majd dsszetettebbek, i.m.

1) viz, borlang, borégény, hangyanyhalvag, higitott savak
és luganyok ;

2) a rendes cserehomlds terményei, pl. az epesavak ;

3; anyagok, melyek a tapasztalds tanisitdsa szerint mérgek;

ezek lehetnek : a) hizonyos mérges dllatok mirigyének védladékai,
b) vagy pedig a beteg test rendellenes cserebomlésinak termé-
nyei, — azon ismeretlen anyagok, melyek pl. a genyvér, némely
hagyméz, gyermekdgyi 14z, a visszatéré ldz és némely heveny, li-
zas bédntalmakndl képzodnek ;
: 4) végre azon szervi, de foleg dsvinyanyagok, melyek mint
mérgek ismeretesek, pl. P, As, Sh. Ezek koziil féleg az els6t aka-
rom kiemelni, s ezt minden tekintetben a heveny méjsorvaddssal
dsszehasonlitani.

De valjon hovd sorozzuk azon sirgasigokat, melyek ismere-
tesek, mint: a) djsziilottek sirgasiga, b) terhesek sirgasiga, c)
epebdségbili sirgasig, d) goresds és hiidéses sirgasig.

A két utélsét az orvostanbil egészen Kkitdrilhetjiik, mert
nem létezhetnek, mint késébb be fogjuk bizonyitani; a két elébbi
oka pedig majd az epefestenyek erémiivi felszividisa, majd = ezek
kéros anyagcsere eredményei, s igy azon anyagokhoz szdmitjuk,
melyek, mint kéros testben keletkezettek, méregként hatnak.

Kérdés mar most: vannak-e bizonyitékok, melyek kétség-
kiviil kimutatjdk, hogy a nevezett testek behatdsa dltal a vérre,
ez utébbinak festenyéhdl epefestenyek keletkezhetnek ?

Mi a nevezett egyszerii anyagok behatdsdt a vérre és az epe-
festenyek képzddését a haemoglobinb6l illeti. az arra vonatkozé
kisérletek szdmtalanok, mint a mesterséges sdrgasignél felemli-
tettik. Minden fentnevezett anyag, pl. viz, higitott savak, In-
ganyok sat., a vérbe befecskendezve, sdrgasdgot 1étrehozni képesek.

Azon anyagok mésodik sorét, melyek sargasigot el6idézni ké-
pesek, azok teszik,melyek rendes cserebomlds terményeinek tekint-
heték, pl. az epesavak. Ha glycochol- vagy pedig taurocholsavat
a véredényekbe befecskendeziink, mindig icterus lép fel. Ezek azon
savak, melyek jelenléte a vérben, mint Rohrig kimutatta, az érve-
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¢ rés meglassabboddsénak oka, mit az egyszerii sirgasignil ész«
leliink. -
Mint azon anyagok harmadik nemét emlitettiik az 4llati
mérgeket, pl. a kigyomarist, s azon kéros cserebomlds terményeit,
melyek genyvér sat. P betegségeknél képzodnek ; de habér azon
kérosan haté és sirgasigot 1étrehozé anyagok még mostandig nem
szigeteltettek is el, a mindennapi tapasztalat tanusitja, hogy a
genyvér egyik fétiinete a sirgasig.

A mérgesen bhaté anyagok kozé tartozik tovabbd az P, As
és Sb. Hogy a nevezett testek a hdrom utélsé neme miképen
hat a vérre, arrdl nincsen egészen biztos tudomdsunk, de a legna-
gyobb valdszindiséggel feltételezhetjiik, hogy a piros vértestecse-
kpl: feloldjék, s a szabaddd lett haemoglobin epefestennyé vdlto-
zik dt.

A szervetlen mérgek egyikét, a vilanyt (P) akarom egy Kissé
]béivebben targyalni, mivel mérges batdsa tekintetében tdbb kisérlet

tezik.

A P mérges hatdsa toébbféleképen értelmeztotett.

Még valami 20 év el6tt az orvosok nagyobo része dltaldban
azon a véleményben volt, hogy a P a testben élenyil, s csakis
annak {erményei hatnak mérgesen. Frerichs é Wohler még
1848-ban azt dllitotta, hogy a P-bdl az organismusban PO, vagy
pedig PO; képzédik ; de allitdsuk Schuchardt d&ltal nemsokdra
megezifoltatott . Azonban még 1865-ben taldlkozunk Leydennel
és Munkkal, kik azt 41litjdk, hogy a bevett P a gyomorban PO, -vé
viltozik 4t, s az igy képzédott PO, mérgesen hat. Allitdsukat
azdltal akartdk bebizonyitani, hogy 1 —2 kébcent-nyi POg-at
(1:13) a béka, kutya, vagy pedig a hdz1 nyil bére ald fecskendez-
tek, mire az dllatok nehdny ora vagy nap milva meghal-
tak. Az alkalmazdis helyét majdnem mindig fenésedve talaltdk.
Ha pedig a befecskendést olajban oldott P-nyal vitték véghez, ta-
141tdk, hogy abb6l mér par esepp is képes volt a békét nehdny 6ra
miilva megélni.

Azon nézet pdrtoléi, kik szerint P mint PO, mérgesen hat,
kovetkez6kép okoskodnak : Ha a P-t lenyelik, akkor az a gyomor-
ban a nydllal lenyelt levegd élenyével egyesil, s P O;-at képez,
vagy pedig mint Munk és Leyden gondolja, a szervi testek élenye
a P éltal elnyeletik, az az a P egyestil azon élennyel, mely a
szervi anyagok pardnytdmegét képezi, midltal a szervi testek (te-
hét féleg a gyomor nydkhdrtydja) szétbontatndnak ; de ezen szervi
testek bomldsa elosegittetnék még azdltal 18, hogy a keletkezett
(P O;) vegyiilet mint ilyen, maré és vizelvoné tulajdonsiggal Dbir,
Leyden és Munk, mint 14tjuk, hajlandék lettek volna a nevezett
folyamatot mint okot felhozni a vérdmlenyes kievések képzddé-
sére a gyomor nydkhdrtydban ; de ezen ntébbi viltozds, mint tud-
juk, a P mérgezésnél nem, 41landé.

Leyden ellen Vohl kelt ki (Vohl ,Berliner klinische Wo-
chenschrift,“ 1865. 32 és 33. sz.), ki vegyi szempontb6] allitdsdt
tagadta.

Mint tudjuk, a PO, higitott dllapotban azon savak egyike,
mely igen sokszor baszndltatik, kivdlt beveny ldzas béntalmaknal,
s réla tudjuk, hogy drtatlan: azonban természetesen, ha olyan to-
mény dllapothan sokat beadndnk, mint Leyden, nem lenne cso-
ddlbhaté, ha a hatds épen az volna mint més tomény savaké,

Mi a POy képz6dését és annak mérges hatdsat illeti, meg
kell gondolnunk, hogy a P, mely — mint Onmérgezéseknél tobb-
nyire gyufafejecskékkel torténik — rendesen valami folyadékkal
nyeletik le, egyszersmind a nyallal kevés levegd nyelhetd le; de
annak daczéra, hogyha levegd uyeletik is le, s a P finoman van
szétoszva a vizben, a gyufafejecskék, ha a fadarabkdktol
levdlvdk, mint fajsilyosabbak a folyadékban lesiilyednek ; to-
vabbé latjuk, hogy a gyomorban levé levegd azonnal 4tszivérog,
azaz az éleny a gyomor hajszaledényei d4ltal felvétetik, mig ezek-
b6l szénsav megy 4t. Mar pedig, ha a P az utébbi korilmények
alatt szénsavas levegbbe jon, akkor épen olyan viszonyok kdzé
jut, hogy képtelen élenyiilni.

Amédsodik nézet a P mérges hatdsirdl, melyhez a
' mostaniak leginkdbb bajlanak, az, hogy a P mint olyan mérgesen
hat. Egy része azokpak azt dllitja, hogy habdr a P mint ilyen
vétetik fel, ez a szervezetben élenyt vesz fel, még pedig vagy a
vértestecsekhal vagy pedig a tiid6kbél (Orfila), s elsé esetben a




T

o e,

Y ———e e ———— e —

el

vért képtelenné teszi a rendes tdpldldsra, mdsodik esetben pedig
a tiadében a levegd élenyével egyesill, s ezd tal fuladist, tiadoé-
vizeny6t és tiidélobot idéz eld.

Hogy a P mint olyan képes dtszivirogni az dllati hirtyd-
kon keresztiil, Vohl-nak bebizonyitani sikerilt, még pedig oly
bOmérséknél, mely a test rendes hOmérsékének megfelel. Ezen
utébbi kisérlet tehdt semmivé teszi azok nézetét, kik eddig azt
bizonyitgattik, hogy a P mint ilyen a vizben és gyomornedvban
oldbatlan levén, a gyomorhdrtydkon keresztd] nem hatolhat, s igy
a vérkeringésbe nem vétethetik fel.

Dybkovszkynak (Hoppe Seyler medic, chemische Untersu-
chungen 1-s6 rész) sikeriilt a P-t, mint ilyent a vérben kétség-
kiviil meghatdrozni. E czélb6l olajban oldott P hdzi nyil
gyomrdba fecskendeztetett, s 10 éra milva a fejiitér vérébe  Mit-
scherlich-féle készlet dltal a P-t envek vildgitdsa dltal megha-
tdrozta ; de nemesak a vérben, hanem egyszersmind a midjban
is sikeriilt a P-t mint ilyent kimutatni.

(Folytatjuk).

KONYVISMERTETENS.

Uber das Wesen des Puerperalfichers, von Otto Spiegelberg.
Sammlung klin. Vortrdge, herausgegeben von Richard Volkmann.
Druck und Verlag von Breitkopf und Hirtel. Leipzig. 1870.

A gyermekdgyi 14z 1ényegének kideritése hosszi idon 4t
szdmos orvost és kérboneznokot foglalkoztatott, s mindez ideig
igen eltéré véleményekkel dllunk szemben, melyek koziil azonban
a kor ragdlyos jelleme mellett harczolék latszanak gydsztesek ma-
radni. Ezek szerint a nemzdrészeken fellépd helybeli folyamatok
jatszdk a foszerepet, s az dltaldnos tiinetek csak mdsodlagos jel-
lemme] birnak. Ezen nézettel szemkozt 41lanak az 1. n. sajitlagos-
tan — Speaificititslehre — hirdetdi, kik az dltalinos tiineteket
tekintik elsodlegeseknek, a f6silyt a vér- és idegrendszerbeli val-
tozdsokra fektetik, s a helybeli véltozdsokat csak mdsodlagosok-
nak tartjdk. A gyermekdgyi 14z ragdlyos természetéréli tan az
dtaldnos tiineteket a gyermekdgyi sebeknek kiilréli fert6zésébol,
vagy pedig a testnek a kéros sebek 1itjin valé onragdlyzdsibdl
szérmaztatja ; mig a sajitlagostan kdvetdi elsddleges vérelviltozdst
vesznek fel, vagy legalibb mint pl. Hecker és Buhl annak
lehetdségét megengedik. Szerintiik ezen vérelvéltozds hozza azutén
16tre a helybeli bdntalinat, s6t néha az idegkdzpontokra valé be-
batds folytdn haldlos is lehet, anélkiil, hogy helybeli meghetegedé-
seket okozott volna.

Kérodai és bonezi tapasztalataink azonban azt mutatjik,
hogy ezen éllitélagos vérelvaltozds okozta helybeli meghetegedések
igen kiilonbdzok lehetnek és sajdtlagos jellemmel nem birnak. To-
vabb4 az is bizonyos, hogy mindezen alakok el8johetnek nem
gyermekdgyasokndl is. (Virchow, Buhl). Azon érvek, melyek
az eisbdleges vérmérgezés mellett szélanak, nem egészen dontok.
Flméletik kovetkez6 alapokon nyugszik: 1) hogy a ldz dllitélag
a helybeli meghbetegedés el6tt 1épne fel ; 2) hogy a betegség hald-
los kimenetelii lehet, miel6tt még helybelisittetnék ; ezen allitdsokat
azonban tjabb hiteles észlel6k merében tagadjék. Valészindi, hogy
gyakran azon koriilmény is okil szolgdlt tévedésekre, miszerint
egyedill a méh belfeliiletét tekintették a kérfolyamatok kiindidlési
goczdiil, s a hiivelybeni elvdltozdsokat semmibe se vették. 3 szor
azon érvet hozzdk fel, hogy ezen kéralak néha jarvinyosan na-
gyobb terileten lép fel.

Spiegelberg hatirozottan odanyilatkozik, hogy a gyer-
mekdgyl 14zndl csupdn helybeli megbetegedéssel kell szdmolnunk,
mely azutén ragdly folytdn dtaldnos tiineteket hozhat létre. A ra-
ghlyozdsi elmélet feldllitdsa koriili érdem féleg az angolokat és ha-
zokfidt, Semmelweist illeti. Miutin azonban ezen ragély-
elnevezés kissé széles fogalmaknak ad helyet, Spiegelberg
a gyermekdgyi ldzakat sebkéroknak, geny- vagy evvérnek tekinti.

Spiegelberg a gyermekdgyi meghetegedéseket kivet-
kezbleg osztdlyozza :

1) A nemzbrészek nydkhértydjdnak lobja.

2) A méhéllomény, ennek savés hértydjinak, figgelékeinek
és kbtezdvetének lobja.

- 88—

Mindketténél kétféle alakban léphet fel 4 gyuladds G. m.
mint endometritis diphtheritica és metritis és parametritis phleg-
monosa, slymphangioitis és phlebitis.

3) Erémivi 4taldnos hashdrtyalob.

4) Eves felszivis (septicaemia).

(Vége kivetkezik).

LAPSZEMLE.
(—h—n) A chloral adagelisa,

A chloral az orvosi gyakorlatban mindinkibb nagyobb kiter-
Jedéshen haszudltatik, miért iddszeriinek tartjuk, ha az adagok
nagysigit és az adagoldsi mddot Liebreich szerint a kovetkezd
vényekben kozéljitk :

Rp. Chlovali hydrati drachmam semis usque scrupulos duos,
Aquae destillatae simplicis
Mucilaginis qummi arabici aa. unciam semis.
MDS. Kozinséqges altato szeriil egyszerre bevenns.
Rp. Hydratis chlorali drachmam wnam,
Syrupt awrantiorum corticis
Aquac destillatae simplicis aw. wnciam semis.
MDS. Kizinséges altati szeriil este egy evokandllal bevenni.

Rp. Hydratis chloral serupw os duos usque drachmam unam,
Syrupi awrantiorum corticis
Aquae destillatae simplicis aa. unciam semis.
MDS. Iszikosak tébolydandl (delirium potatorum) egyszerre
bevenmni.
Rp. Chlorali hydrici drachimam semis,
Aquae destillatae simplicis uncias quatuor,
Syrupi awrantiorum corticis
Mucilaginis gummi arabici wa. uncian Semis.
MDS. Mint csillapito szert orankint egy evikandllal bevenni.
Rp. Chlorali hydrici drachmam wnam,
Aquae destillatae simplicis drachmas duas.
MDS. Theas kandlnyit borban, serben vagy Limonadéban
bevenni ; tovabba abbdl a bor ald mint altatét hisz szemer-
til egéssen egy nehezékig befecskendezhetni.
Hager a kivetkezd vényt igen ajénlja:
Rp. Chlorali hydrati drachmam unam
in cucurbitam vitream immissam affunde
Syrupi simplicis drachmas novem,
Spiritus vini 1 ectificatissimi  drachmam semis,
Digerendo leni calore solutio efficiatur,tum in lagena vitrea,
quae capsula vitrea superimposita occludatur, servetwr.
Ebb6l minden ted<kandl koriilbelil 7 szemer chloralvizegyet
tartalmaz. (Jb. i. d. F. d. Phg., Phe. u. T. 1870).

(—h—n) Eszrevételek a hiagytarthatlansig kezelésérdl.

W. Thomson hdgytarthatlansdg két esetet kozli, melyben
a chloralvizegy adagoldsinak igen kitiinG és meglepé sikerét ldtta.
A gyermekeknek esténkint tizendt szemer chloralvizegyet rendelt,
s egy hét milva tiz szemerre szdllott ald. A chloralvizegy 4ltal
okozott mély alvés vizelési Oszton 4ltal nem szakittatott félbe,
s egyszersmind a gyermekek az agyba nem vizeltek be. (Lancet.
1870. 2-dik két. 21. sz.)

(—~h—n) Terpentinolaj vilanymérgezésnél,

Kohler H. 25 llaton tett kisérleteket,melyek mindegyikénél
kilencz centigramme vilanyt és 6t6dfél gramme terpentinolajat fecs-
kendezett be, anélkill, hogy azok kozill csak egy is meghalt volna.
Ugy latszik, hogy ezen két anyag egymdssal Osszekottetést képez,
mely a szervezetre nincs mérges hatdssal. Ezen egyiilet bilna-
viaszhoz (sperma ceti) hasonl6, levegén felbomlik, s borlangban.
borégényben, petrolenmégényben, benzinben, nemkiildnben luga-
nyokban oldatik. (B. k1. W. 1850. 50. sz.)

-
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A budapesti kir. orvosegylet 1871 janudr 21-kén tartott szak-
iilese.

Bike tr. a gyermekeknél szérvinyosan fellépo agykér utdni
teljes siiketségrol értekezik. Tapasztalatai szerint ezen kéralak a
fillbetegségek 2° -4t teszi, & majd szérvinyosin, majd jarvény
alakjaban fejlodik. A béntalom megsziintével a gyermekek telje-
sen felgvégvilnak, csak siiketség marad vissza és pedig kétoldali.
A koértiimetek megegyeznek az agyhdrtyalobéival, s a hallds leg-
tobbszor mér a baj kezdetén kezdetén estkken vagy teljesen meg-
szlinik,  néha azonban csak hetek eltelte utdn 411 be a sitketség.
Oly gyermekek, kik a betegség elott mdr j6l beszéltek, gyakran
elvesztik beszél6 tehetségiiket. A halldsszery megvizsglds toké-
letesen negativ eredményt mutat. A killalljérat rendes, a dob-
hirtya védltosdst nem mutat,az Eustachio-féle vezeték nyitva all,
a dobiirbe a 1égzet minden nehézség nélkil be lehet vezetni. Ez ok-
b6l a siiketséget. idegesnek nevezik. El6ads nézete odahajlik. hogy
a siiketség okét a hallidegek gyokénél kell keresnink, mintdn
minden esetben kétoldali a bantalom.

K¢étli tr. Tgen kivinatos volna, ha e gyakori és komoly bén-
talom koriil a kirbonezi kutatdsok kellé felviligositdst nyujtand-
nak. Jelen ismereteink a baj -székhelye és természete fel6l igen
homélyosak és bizonytalanok. Abban megegyesik nézetem Bike
tr. dllitdséval, hogy a baj kdzponti eredettel bir, s nem csupén a
tomkelegek el~hdlegec bantalmdbsl szdrmazik, mint azt Voltolini
és mésok allitjik ; esak azt nem tudom elképzelni, valjon miként
lehet az, bogy ennek daczdra, mis agyideg soha se mutat megbe-
tegedést. Ez okbdl talén inkdbbh a kézponttél (valészintien az
agyhértydkrdl)  tovaterjedd lobos folyamatra lehetne gondolnunk,
mely a hallideget a tomkelegig kiséri, s itt végeldgazdsindl hoz
rajta létre oly tdvozésokat, melyeknél fogva hangfogékonysdgi
képességét elveszti. Azonkiviil egy mds kortilmény is odautal,
hogy a hallideg ezen megbetegedését ne helyezzem egészen annak
eredépontjéra. Ugyanis épen most van alkalmam egy ily siiketség-
ben szenvedd tiz éves filit észlelni, kinél a Brenner-féle mddon
villamos titon képes vagyok hallérzetet (melyet a gyermek mint
»harangozis! ¢ kilol) létrehozni. Ha a hallideg egész-lefolydsiban
beteg volua, taldn ilynem{ izgatdsa nem sikerilne.

Eszrevételek az orvosok miikidése felett az ijonczozasnal,

A ,Pesti Naplo® és az orvosi lapok milt évi utolsé szamdban
megjelent czikkek ,Az orvosok mikodésérdl az djonczdsndl® oly targgyal
foglalkoznak, melynek szelloztetése mar régebb id6 ota dgetd saiikség lett
volna : mert nines sehol a tdrsadalomban a szakértd dllisa gy pellengére
téve, mint az orvosoké a sorozdsndl, s ez anmdl sajnosabb, mivel épen
azok compromittaltatnak koziilink, kiket kitlindségiitk és a kozbizalom
magasabb polezra emelt, s igy a gyaldzat az egész orvosi rendet sujtja.

A visszaélések minden ujonczozas alkalmaval kbzbeszéd tdrgyat
szoktdk képezni; a panasz dltalinos minden kérben és az rendesen legin-
kabb az orvosokat éri, s méltan is, mivel a szakérté véleménye mindeniitt
donté szokott lenni. Az ,Orvosi Hetilap® czikke végén azt jegyzi meg :
bogy e visszaélések tarsadalmi életiink mély bantalmara mutatnak, mely-
bl ki kell épilniink, ha élni és baladni akarunk, En pedig magunkra
orvosokra nézve azt mondom, hogyha e visszaélések csakugyan Iéteznek,
akkor azok oly veszélyes férgek, melyek rendiink becsiiletén ragodvén,
halalankat. okozandjak moraliter, ha ki nem irtjuk Ooket. Miért is én sziik-
ségesnek vélem ujonczozé orvostdrsaimmnak, kissé erdsebben hangsilyozva,
figyelmiikbe ajanlani: hogy mennyire itt van mar az ideje rehabilitalni
a rend becsiiletét,

Mindenesetre lealazé rendiinkre nézve az, hogy az annyira fontos orvesi
mikodés dijazasa oly siliny, Méltanytalan, akdr egyesek akdr az allam
részérdl illendé dijazas nélkiil j6 munkat kovetelni, s meglehet, hogy
részben ez ad okot a visszaélésekre ; de mentségiill azért ezt elfogadnunk
nem szabad ; mert a ki kicsinyli e fizetést és a ki érzi, hogy ez alldshan
onallésdgdat és becsiiletét megdrizni nem képes, ne villalkozzék és hagyja azt

{ ott. Hiszen csak — nem ¢henbaléknak osstogatjdk e kitiintetéseket ! . . Ha

nem akad villalkozd, vagy a képesség fog hidnyozni, majd beldtja a kor-
mény hibdjit; de ha valakinek kedve vau dij nélkiil csupin a polgari
becsiiletért villalni el valamely hivatalt, attil még annal inkibb me,

lehet kivinni, hogy hiven toltse be dllisat. Most mir, midonaz dltalanos
hadkdtelezettség elve elfogadtatott, s a megvaltdsi dr el van toriilve, a
torvény kijdtszdsat a szakértd altal nem lehet csak egyszert csaldsnak
tekinteni, hanem oly polgdri bfinnek, mely megbecsteleniti a tudomanyt,

A felitlvizsgald bizottmany kikildetésének minde 1 esetre ecsak orvend
het minden jobbérzelmi orvos, s kivinnmunk kell, hogy az eluranb&n
minél szigoribb legyen ; mert mar oly dltalinos a kozonség rosz véle-
ménye az Gjonczozé orvosok felill, hogy ezen gy dllampolgdri mint hu
manitdsi szemponthol egyirant fontos miikédésben alig vehetett mar részb
jellemesebb orvos pirnlds nélkiil, s ez elitelés dltalinos és kbzos szégyen-
foltja kezdett lenni az egész orvosi testilletnek. Kivanatos tehat, hogy
nyomoztassék és biintettessék a biin, ha csakugyan létezik, érdeme szerint;
de ne sujtsa a vdd az artatlanokat is, s ne compromittaltassék ezy egdsz
testitlet, melynek hivatisa oly nemes, s melynek wiikbdése bir sok esety
ben onfeldldozdssal jar, mégis oly ritkin nyer babért, de sokszor tévis,
koszoriit, :

Hogy mily praecarius, mondhatndm, wmily megalizé az orvosi tu-
domdnyra az Wjonczozd orvos helyzete, azt nekem is volt mir alkalmam
tapasztalni, bir még soha se vettem rvészt az ujonczozdasban. Csak egy,
példat hozok fel, Vagyonos csalddndl van egy ifji, ki a milt évhen soro-
zis ali keriilt; én ez ifjit két év eldtt mint hdzi orvos szivlobbal gyé- :
gyitottam, mely bantalom a kétcsiiesi billentyii nagyon jelentékeny elég-
telenségét hagyta hatra, s azonfeliil még nehdany hénappal a sorozds eldtt
hagymdzt is allott ki az ifja. Megkérdeztetvén, hogy van-e lehetdség
besoroztatasara, azt foleltem, nincs. A rendes hadsereghez az orvosi véle-
mény folytin nem is soroztik be; de a honvédséghen két orves véle-
ménye daczdra besoroztdk, egy jelen volt hadnagy egyszerli kivinatdra,
Kn biztattam, hogy kérjen felillvizsgdlatot : de & készebb volt felaldozni
magdt, mint azt a vidat hallani, hogy polgari kitelességének teljesitése
alul ki akar bivni és honvéd lett, Miért kell orvosnak I:nni jelen az
(jonezozdsnal, ha véleményét scmmibe se veszik ?! . Ez .oly botrdny,,
melyet ¢rvosi tudowdnyunk és rendiink érdekében eltiirniink nem lshet,

Ellenben nagyon helyesnek tartom a.f, hogy tibb orves, legalibb
is harom legyen jelen minden sorozdsnal, hogy minden egyes katona-
kiteles dllapota mintegy tanacskozminyilag hataroztassék meg. FEziltal
méltanyos dijazas mellett nagy részben meg fognak sziintettetni a visz-
szaélések ; mert csak még sem hiszem annyira romlotinak rendiinket, hogy
harom orvos kbzott ne akadna egy, ki meg nem vesztegethetd, kivalt ha
még szigori felitlvizsgalat is 6rkddik mitkddésik felett, mely elitéli & leg-
kisebb megtantoroddst is. '

Mondja ki a torvényhozds; hogy az fjonczozd orvosnak magan.
dijat elfogadni akdr elflegesen akar utélagosan tiltva vam, s az szigorian
biintettetik, Némelyek talin nem is tartjdk biinnek, ha némi kis kedve-
zéssel voltak egyik vagy misik irdnt, attél utélag dijat fogadni el eljira-
sukért. Mondja ki a torvényhozds, hogy bdrmiféle kedvezés barki irdnya-
ban, torténjék az bar dijnyerés reményében barmiféle vonzalombél vagy
hatalmas protectorok irdnti tekintetb0l, biin, mely szigori megtorldst
vonand maga utdn,

Az dllom pedig, melynek érdekében mikddnek az orvos—szakerték,
adjon illendd dijt e nagy feleldséggel jaré munkdért, s akker azutdn
kivetelhet méltan tantorithatlan szigord igazsigot, )

l

Sg. L.t

Braun tapnir sziilészeti iskolajabol,

A bécsi kozkorhaz legkitinébb és leghecsesh intézeteinek egyike
Braun tandr szillészeti iskolaja, A mi ez intézet berendezését illeti,
kitiimének mondhatni ; kitfing kiilonosen a betegekre nézve, habar nem
egészen a tamiléra és észlelore nézve, Braun tanar legnagyobb liberalitd-
sanak daczara, — mivel a hallgatésig nagy szama a kozlekedést nehézzé
teszi, Az egész intézet, illetbleg a sziilhaz, n é g y részbll dll : a sziilte-

rembdl, az egészséges és a beteg gyermekigyasok, s végiil a terhesel
osztalyabél. A gyermekigyasak felvétele hetenkint négyszer epzkis
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201tetik, ugyanis ; hétfon, szerddn, critortokon es szombaton 5 - 6 kozott, ! lalkozik, mig azutan es az edények kdsaszerii szétesési  (atheromabosus

goezen idoben mindenkinek bo alkalma van magat a tapintassali  vizsga-
lathen begyakorolni Ezen vizsgalatok felvételkor a tandrsegédek vezetése
alatt torténnek, s mint ilyen mikodik jelenleg Rokitansky tr., a
hires Rokitansky fia, tovabbda K lein tr, a szilészet béesi egykori ta-
naranak fia, s mint harmadik Ba nd 1 tr. Rokitansky tr. mint elsd ta-
nirgegéd, ugyszolvan vezetdje az egész intézetnek, s mint ilyen figyessége
és lelkiismeretessége miatt kézkedveltségben részesiil,

Valoban, ha valahol szitkséges, hogy lgyesség, lelkiismeret ¢és szor-
galom parosilva legyen a sikeres és fidvos miikodéshez, akkor a sziilhdz
a% Az elmélet rombolo fegyverekkel menne a sziilhdzaknak és romba
déntené mindnydjit, mint a pusztité gyermekagyi liz atokteljes forrdsdt,
8 ba concessickhoz ereszkednék le, csakis kis sziilhdzakat tirne
Mem akarok itt beereszkedni a gyermekdgyi laz lényegének megvitati-
saba, s a statistika fontoskodd szamaival pro és contra harczolni, — ha-
nem annyi tény, hogy, szamokkal is beszélve, a bécsi sziilbdz Braun tanar
vezebése alatt, mely évenkint 5000 5500 sziilést szamlal, sajat masfelévi
tapasztalasom szerint nem mutat 2°/ -nél nagyobb halalozdsi szamot, a
Ipgszigoribban szimitva, s6t taval alig érte el az 1%-0t A béesi szillhaz
tebat, mely azonkivil a nagy dltalanos korhazban fekszk,

s ezen koriilmény egészségiigyi viszonyait semmi esetre se emeli, eléggé
su6l a magy szilhdizak céletrevalésiga ¢s czélszeriisége mellett, Parisban
p. 0. a magangyakorlatban 178 sziillésre *on e g y halal, s Bécsben valami-

vel tobb szdzra szinte e g y haldl, Ezen killonbséget az intézet hatranya-
ta, a szillhdz kedvezdtlen elhelyezise mellett, még abbol is lehet joggal
wegfejteni, hogy a sziilészeti iskoldn sokkal tobb nehéz suziilés és silyos
mitétek szoktak eléforddlni, mint a magingyakorlatban. s Austridban a
szik medenczék nem oly ritkdk, Ha haziunkban szilhazak épitése
sz6ba keriill — vajha mar keriilne! — ne az legyen a vita targya, valjon
vaélszerii-e egyaltaliban sziilhdazakat cépiteni, — nagyot-e vagy kicsinyt :
hanem az legyen fogondunk, hogy az épitkezés és berendezés czélszerii
legyen, Keressiink czélszerii helyet a sziillhdznak, gondoskodjunk jo szelld-
wésrdl sth., aldani fog benniinket a tarsadalom, kiilindsen pedig a sze-
génység. Nem a sziithizak, — hanem a rosz és konyelmiien kezelt sziil-
hazak teremtenek annyi drviat, - - hogy mi lesz egy olyan gyermekbdl,
kit mar sziiletése tesz drvava, s kit soba az anyai szeretet dt nem
melegitett, afelett a szegényhazak, a temetdk és foghazak adnak felvila-
gositast !

Térjiink ezckutin Braun tanarra at, s evvel az intézet tudomanyos
becsére, Brauu tandr eldaddsait, melyeket délutan 1—3-ig tart, nem ékes-
wz6ldsa teszi érdekessé, — sbt nem is szabad azokat az ékesszélas torvé-
nyeivel mérni ; 6 nem a beszéd, hanem a tapasztalds és a gyakorlat em-
bere, s dus tapasstalata csakugyan tantlsagossa teszi eldaddsait. A bécsi
iskola e téren természetes, egyszerii nézeteit és tanait nem az irdasztal
mellett szerzi, hanem a hé tapasztalas terén, mire Bécsben elég alkalom
€8 anyag van,

A bécsi iskola kiilonosen a gyakorlati életet tartja szem eldtt a
magzatfekvésektdl kezdve a szillés bevégeztdig, Itt csak hdarom sziilési ido-
szakot killonboztetnek meg, tgymint : a) az dgynevezett kezdetiddszakot
(Stadium der Eroffnung), mi 2 magzatburkok megrepedésével végzodik ;
b) a kihajtasi szakot (St. der Austreibung), mely a magzat megszileté-
sével végzodik, s végre ¢) az utésziilés szakat (Nachgeburt), mely a méh-
lepény kivilasztasaval végzodik,

A fajdalmakat (Wehen) fokozé belsd szerelést a bécsi sziilészeti iskola
kdarosnak ismerte fel, s mint ilyent keriilli; valéban, az anyarozs kényel-
m{ haszndlatinak nem egy szomoru kovetkezményét volt alkalmunk ész-
lelni, midon a beteget, e szert adagolva, méhdermével mar félig halal-
ra knzott aldozatként hozzak be mitét végett az osztalyra; ecsak ha a
wéhlepény kivdlasztdsa utin vérzés van jelen, jom az anyarozs a bécsi
sziilészeti iskoldn hasznalatba a méh Osszehuzoddsdnak eldsegitése végett,
 mit még a meh szorgalmas gyirasa - (Massiren) altal tamogatnak. Ez
utobbi mod, t. i. a gyturds hasznaltatik tovabbd a méhlepény eltdvoli-
tasara, s a méhlepény a méh iiregébol csak akkor tdavolittatik el erd-
mivileg a kézzel, ha bd vérzések vannak jelen ; habar killonben rendes vi-
wzaonyok kozott Braun tandr a méhlepény erémiivi elvilasrtdsat illetdleg
varakozast tandcsol, azért nem szabad 6t azok sordba helyezni, kik feltét-
denill a szenveddleges eljirdst tandcsoljik, A miéhlepény felszivodasanak
helytelen tandval egyetemben a szenveddleges eljaras is képtelenséggé
valt, Mai nap a méhlepény szovete még egy csekély részének felszividd-
sat sem meri valaki dllitani. Hanem elvetélésnél és iisadgnél Braun a
méhlepény erdszakos levilasztdsat nem siirgeti, mivel megallapitott tény,
hogy ilyen esethen a magzat kivdlisa utdn is a méhlepény tovabb tap-
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folyamata kivetkeztében meg nem sziinik, s az fisz6g vagy méhlepény -
mint idegen test a méhet izgatvan, abbél kiloketik. Az elvetélés okat is
Braun tandr épen az irhaburok bolyhainak zsiros elfajulisiban keresi,
hol mds ok nines jelen, s ez ellen belsé kezelést alkalmaz, még pedig
chlorkalibél 10 szemert napjara. Simpson volt az elsd, ki ezen kezelést
ajanlotta az dtvenmes években, s Braun tandr dllitdsa, hogy mdr korilbelil
tiz év ota jo sikerrel alkalmazza azt a kérodan épen gy, mint a magin-
gyakorlatbar.

A mivi elvetélést vagy a kovasziilést a béesi iskola a magzatbur-
kok megnyitdsa altal eszkozli, Az egész mitét egyszerd, mennyiben méh-
kutaszon hegyesitett ludtoll vitetik be a méh iiregébe, s evvel nyittatnak
meg a magzatburkok sziras altal. Ehhez semmiféle mas elokészilet pem
szitkséges, kivévén a korasziilés eloidézésénél, ha ferde magzatfekvés van
jelen, midin elébb a gyermekforditas vitetik véghez. Béesben egészen ki
van kiisz6bolve a csapolas dgy a miivi elvetéles eléidézésénél, mint a mivi
korasziilésnél azon okbdl, hogy az ilyen eljarasnal igen gyakran veszélyes.
méhbeli lob észleltetett, Mig Spiith tandr az emlitett eljaras mellett még:
a bougie-t is szokta hasznalni; addig Braun tandr azt nem teszi, Bar-.
mennyire is ellenzik Németorszagbhan ezen eljardst, melyet Braon tandr
kivet, nekem masfél év alatt bé alkalmam wvolt meggybzédni annak
czélszerfiségérdl és helyességeérdl.

Az utélso idoben kisérlet tortént Tarnier uj készillékével mivi
korasziilést cléidézni. Ezeu késziilék kovetkezd : egy kozomséges méhkutasz
domborulatan vajulat van, mely vajulatha kaucsuk csé vége illik, mely-
nek fala %,“—1'-nyi, s ha ezen cson akdr viz, akdr levegd, akdr viz

hajtatik, emlitett vég kidudorodik, mely rész volna kiilonosen az,
mely a méh nyakhartydjat mint idegen test ingerelvén, fdjdalma-
kat idézne el6. Az emlitett kaucsuk ¢sé6 végén zsinér van meg-

erositve , mely zsinér a kutasz végén levd likon vezettetik keresztiil dgy,
hogy annak vége a kutasz nyelével egyiitt a mitd kezében van, s az ezen
zsindr wmasik végéhez erdsitett kaucsuk csé a kutasz vdjulataba illeszt-
vén, bevezettetik a méh tiregébe, a kutasz pedig ezutdn a zsinéron végig
visszahuzatik, Ezen csé a korodan alkalmaztatvan, 20 érai feckvés utdn a
méh iiregében nem idézett eld fajdalmakat, de azért nem akarom megta-
gadni téle fajdalomeldidézd képességét, sot azt hiszem, hogy sokszor a
kutasz egyediili bevezetése mar képes lesz fajdalmakat eldidézni kaucsuk
csd nélkill is. Igy az egész késziilék csak tudomdnyos jaték, s meg vagyok
gyozodve, hogy a ki gyakran hasznalna ez, sokszor tapasztalhatnd, hogy
a ¢sO vége kionyen megrepedhet, Kowrad Mark.
(Vége kovetkezik.)

Vegyesek

Pest, jan, 27-kén. A m, orvosi konyvkiado tarsulat részére fzet-
tek lapunk szerkesztoségénél 1870-dik évre : Liptay Béla, Schnirch Emil,
Kohn Mané, Niedermann Gyula, Fray Jozsef; — 1871-re : Bende Albert.
Adler Adolf, Magyari Kadroly, Radtay Jouzsef, Victorisz Sindor, Margitay
Istvan, Hornyai Ferencz, Sass Istvin, Nikolsburger Karoly, Kramolinj
Istvdn, Fejérvary Lajos, Weitzenbreyer, Brandt Jozsef, Blaskovics Ede
Kelemen Mihdly, Szabadfy Janos, Dobranyi lgndez, Fleischer Frigyes,
Madarasz Rezsd, Altstadter Mor, Csdkly Janos, Miskolezi Mibaly 8 frtot,
Weisz Armin 10 frtot. (Folytatjuk),

—a— Taylor Alfréd nagy wmunkdja harmadik kotetének tébb
mint két harmada mar ki van szedve, s minthogy a szedés szakadatlan
foly, az még marcius elején megjelenhetik, midon Naegele-Grenser sziilé-
szetének masodik része is meg fog jelenni. Az orvesi kényvkiado tarsulat
azenfeliil fiirdészeti munkdt is fordittat, s remélhetd, hogy az a jelen éyi
fiirddidény elejéig a sajtot el fogja hagyni. Gondoskodva van, hogy a for-
ditasban a hazai asvanyvizek és firdk kelloképen méltanyolva legyenek,

—a— A magyar gyogyszerkonyv (pharmacopoea) latin szovege
mar teljesen elkésziilt, valamint a magyar szoveg is bevégzeséhez kozel
all, Jeleuleg folytomosan tartatnak a bizottsdgi tilések, melyekben minden
egyes szer killon targyaltatik, A terjedelmes munkélat jovo nyaron valé-
szintileg a kozénség kezeiben fog lenni.

—a— Mint értesiiliink, az orvoskari tand testiilet a hasonszenvé-
szeti tanszékre beadott egyetlen folyamodvanyt, anélkil hogy a folyamodd
érdemeinek mérlegelésébe belebocsitkozott volna, felterjesztette, azon eré-
lyesen és hatdrozottan indokolt kijelentéssel, hogy miutin t6bb izben tett
kimeritd felterjesztései sikertelenek maradtak, a pesti egyetemen a hason-
szenvészeti tanszék feldllitasat és betdltését illetleg magarol mindennemf
felelosséget elharit.
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—a— Elischer Gyula a kirssovettani intézet tanszéki segé-
dévé megvalasztatott. Olvasdink a jeles képzettségh fiatal figyfeliinket la-
punk hasibjain kozzétett értekezéseibdl ismerik,

—a— Bdthory L tr. a .Vietoria,® Ké t1i K. tr. pedig a
oHaza* biztosito intéuet foorvosavd megvalasztatott,

—r, A, bihermegyei orvos-guigyszerész- és természettudomanyi
egylet, Evkonyvek kiaddsit hatirozta el. Eddig a kiboesdtott iveken
75 eléfizeté jelenkezett, azonban tébbre van remény, s bizonyos szimi
példdnyokig az egylet derék elndke, L uk & ¢s Jdnos tr., megyei foorvos,
magira vallalta a koltségeket, Egyelore a szakiilésen felolvasPtt, s ezél-
szerfinek  itélt dolgozatok, titkdri jelentések képezendik az ,Evkonyvek*
tartalmat, A m_ é decemberi szakillésen bejelentettek ajandékok gyandmt :
Kétli m, tanir ,Villamgyogydszati flizete® ; gyogyszerészi dispensatos
rinmok a 14 és 16, szazadbél ; tovdbba E re sei Er nd, orvosnévendék,
igen szép készitménye egy also és felsd végtag izmai és titereirSl, s dicsé-
vik nemesak a készitdt, de a jeles tanirt, Lenhoss ék urat is, kinek
vezetése alatt alkalma van a tandloknak ilyen wunkalkoddsra, A januar
1. szakillésen Po 114k tr, olvasta fel a ,Bujakéri kitegek kor- és s26-
vettani ismérvei“ ezimfi, K o hn béesi m, tandr dolgozata nyoman késziilt
értekezését.

—o— Béesben S kod a tandr magiat nyugdijaztatvan, helyébe ta-
pirdl Duch ek, a feloszlatott Jozsefakadémidban szinte a belkéroda ta-
ndra, hivatott meg.

Heti kimutatas
polgari kérhazban 1871, jan. 20-t61 egész 1871, jan 27-ig
apolt betegekrol.

a pestvarosi

S —— - —
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Kivonat

Pestvdros tisati foorvosanalk 187 0-diki decemberhavi kozegészség-
iigyi hivatalos jelentésébol.

E hé idojarati viszonyai szakadatlanil hidegek valinak, mi-
nek folytan a homéré higanyoszlopa csak nehdny napon emelkedvén a
fagyponton felil, a légzdszervi hbantalmak nagyobb szimmal tintek eld,

Alégnyomat kozépsilya = 331.,, par. von. mutatott. — A
homéro kozépfoka R. szerint = — 1., fokon allott,

A pdranyomat kozépmértéke = 15, p. v
tott. — Kozépnedvesség = 83, suleltetett,. — Ozontarta-
1om kozépszimitds szevint nappal 3..; — éjjel = 2, fok — Az
északi és északnyugoti szelek voltak uralkodok, — Es§ esett 9 és
havazott 10 napon = 21, p, v. — Kéd 17, vihar tapasztaltatott 2
napon,

A kbzegészségi dllapotot illetdley — az egyetemi kéroddkban és a
magdn gyakorlé orvosok altal kezelt betegek kivételével — a tibbi
gyoégyintézethen és a keriileti fSorvosok altal kozkdltségen apolt szegények
kozt Osszesen 4334 koreset fordilt eld, mely szam a milt novemberhavi
létszamnal 125 esettel tobbet tiintet fel, tehat némi rosszabboddst mutat,
Ezek kozil killonféle gydogyintézetekben 2298 fekvé és 2036 jaré beteg
apoltatott.

A gy6gyintézetekben dpolt 2298 fekvé beteg kozil meggylgyilt
976 = 42,,; — meghalt 131 — 5, ; — dpolas alatt maradt = 1196

= 51.32%,.

tapasztalta-

oszszesen 13320 darab

ST ) S

A virosi polgari korhdz I-s§ sebészi osztalysn (dr,

Kovacs) 14,
— II-ik sebészi osztdlyin (dr, Lumnmiczer) 6, — szemészi osatdlydn .
(dr. Siklésy) 20, — gégebajok osztalyin (dr. Navratil) 12, — fiilbetegek
osztilydn (dr. Boke) —, a baraquekérhdz III-dik osztilyin (dr, Navratl)
10, — tehdt bsszesen 62 sebészi, szemészi, gégemitétel hajtatott végre,

Halalozas Az egész virosban — a katonai kérhazak kivéte-.
lével — valamennyi gyogyintézetben meghalt @sszesen 598, tehdt 5l-el.
tobb, mint mialt novemberben. Meghalt finemii 337, nénemit 2566, —
Legtobb halt meg 1 éves korig = 210 ; — tovibbi |—5 kbudtt = 73 ;
— 31 40 kozdtt = 59 ; — 41—50 kozott = 60 ; — H1—60 kdzdtt =,
54; — 21—30 kozott = 52; — 61—T0 kozbtt 28 ; — 11—20 kozott
= 26; — 71-80 kézott = 15 ; — 6—10 kozdtt — 12 sth, A 90 évet
csak | haladta meg,

Meghalt a tanmiivelok, mivészek, hivatalosak és birtokosak osz-
talyabol 62, — kereskedé és iparos 222 , — munkss és szolga 309, —

Leggyakoribb halilokok voltak : tiidégiimésodés 132; — mell-
hartya- és tiidolob 38; — rangdsok és mds gbresok 38; — veleszile-
tett gyengeség 47; — aggkorban 26 ; — himlében 21 ; — hdrtyds torok-
gyikban 15 ; agykérlobban 14 ; szerves -szivbajban 12: — agyhfidéshen
12 sth,

Népesedés Sziletett oOsszesen 635; fit 341, leany 294; —
torvényes 434, torvénytelen 201, — Bszerint ezen héban
42-vel haladta meg a haldlozast.

Hazassagra lépett 61 par.

a szaporodds

Torvényszéki orvosi vizsgalat 28, — orvosrenddri 52 esethen esz-
kbzoltetett, Bonczolat 44 hajtatott végre. Kzen eseteken kivill volt 3
ongyilkos.

A hdzi allatok egészségi dllapota kedvezd volt, A pesti piaczra
szarvasmarhaféle, juh és barany hajtatott,
Vaspalyan Pestre érkezett : 26957 db. szarvasmarha és sertés,
Vaspalyan Pestrdl elszallittatott: 998 db. szarvasmarha, 635 db,
juh  és 16249 db, sertés, ;
Mind dszsze 219 hivatalos,
intéztetett el.

orvosi és kozegészségi tdrgy fordilt
eld és

Dr. Flor.

Nzerkesztoi levelezés.
Fehér N, tr, irnak Dobsindn, Az elofizetés megérkezett,

Igagitas. Lapunk 4-dik szimaban 59, hasdb al, 15. sor: nagyszer hel
olv. nagynevi; 66, h al 3. sor: legfényesebb h, olv. le g-
lényegesebbh,

Eléfizetési felhivas

LORVOSI HETILAP*

TIZENOTODIK EVI FOLYAMARA.

ELOFIZETESI DiJ:

helyben hézhoz hordéssal 9 frt. — kr. 4j pénz
Egészévre:{ vidékre postdn kiildve . .10 , — ,

helyben hdzhoz horddssal . 4 , 50 ,
Félévre : {vidékre postén killdve . . 5 , — ,

A t. orvos- és gyégyszerészndvendék urak a lapot az eddigi
méd szerint féldron rendelhetik meg.

Fléfizethetni Pesten az ,,Orvosi Hetilap® szerkesztéségénél,
Erzsébettér 10. szdm és Kilian Gydrgy konyvérusndl, viezi-titcza,
Drasche-féle hédzban.

A vidéki eldfizeté urakat kérjik, miszerint megrendeld love-
leiket egyenesen az ,Orvesi Hetilap szerkesztoségéhez czi-
mezni sziveskedjenek.

Az ,Orvosi Hetilap“ szerkesztisége,
Erzsébettér 10. szdm

PEST, 1871. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA, (Dorottya-uteza 14. sz.)
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