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A szaj takhartyabantalmairél gyermekeknél.
TorpAy Ferencz tr. gyermekorvostol Pesten.
(Folytatds).

A zsebrének Osszetévesztése a roncsolé fekélyekkel és
viszont, konyen megtorténik ; a csalédds azonban csak na-
pokra terjedhet, mert a zsebre dtaliban heveny lefolydsii; a
gbéezok a legtobb esethen egymést felvaltva jelennek meg a
takhdrtyén, nincsenek dltaldnos 14zt6l kisérve, nem tdmad-
J&k meg a szovetelemeket, tehdt nem mélyednek be a tak-
hértyéha, s letoriltetve sima, élénk piros alapot hagynak
hétra, melyen hasonlé izzadmény tobbé nem képzbdik; el-
lenben a roncsolé fekély jellemzd kilemén kivil makaes
magatartdsa és tobbnyire dltalénos ldzas mozgalmak altal is
eldrilja magét.

Sok esethen a zsebre mintegy ragalyosnak mutatkozik,
mennyiben egy csaléd gyermekei egymds utdn tdmadtatnak
meg; a ragdly azonban és még inkdbb a ragdly anyaga je-
lenleg nines kimutatva. Ugyszintén észleltetik idénkint jar-
vanyosan is, valamint némely vidékeken feltindleg gyakran,
mig szérvanyosan a mindennapi gyermekbetegségek egyik
targyat képezi.

A joslat atulaban kedvez6, noha Bouchut még
tijabban is allitja, hogy a zsebrék fekélyeket hagynak vissza,
melyek folytin a szaj takhdrtydja iszkosodésbe mehet 4t,

Egészen magéra a zsebre ritkdn és csak az enyhéhb
alakokban hagyatik ; mert a heves alakokndl kivélt a kis gyer-
mekek és csecsemdk rendkiviil nyugtalanok, s nem akarnak
8z0pni vagy enni, miutdn a gyermekeknek rendesen melegen
szokds az ételeket nyujtani, — de f6kép azért sem, mert a
helybeli, legtobb esethen a nyelv csiicsdn és szélein fészkeld
bantalom rendesen feltiinik még a kevésbé gondos anydnak
vagy dpolénének is, kik azt kezddodé ,szdjfenének* tartva,
orvosi segély utdn sietnek.

A gybégyszerek kozil itt a kali chloricum belsé haszné-
lata csaknem dltalanos sajitszer (specificum) hirére vergé-
dott. Es valban ezen szer (ser.j—dr.p. ad unc. jjj. aq.d. DS.2
6r. kivés- vagy gyermekkanalankint) adagolisa mellett még
a leghelterjesebb alakok is 3—8 nap alatt megtisztilnak ;
a nyélfolyds, ézés érzete lassankint keveshedik, majd egé-

| szen megszinik. Boraxxal, vagy valamely dsszehtiz6 széj-

vizzel itt esakugyan felesleges kinozni a kisebb .gyermeke-
ket ; nagyobb, értelmesebb gyermekeknél elegendd idénkint
a szdjnak hideg vizzeli oblogetése.

Az 4. n ijszilottek vagy Bedndr-féle
zsebrék — a kemény szdjpad varrdnya mellett jobbra és
balra két nagy, emelkedett, sdrga szinii, felhdmtél bevont
folt — Bohn dltal a kisadagok kozé soroltatik, melyeket
6 az ezen helyeken székelé mirigyecskék megbetegedésének
tart ; ezek a 8-dik élethénapon tiil nem taldltatnak, s kilon
szerelésre nem szoriilnak.

IV. Szdjpenész (Soor) a Robin dltal elészor
oidium albicans névre keresztelt gomba tenyészése a csecse-
méknek hurntosan meglobosodott takhértydjan bizonyes koril-
mények, illetéleg feltételek kozott. Ilyen feltételek : a nydl és
a szdj viladékdnak hatarozott savi visszahatdsa:Trounsseau
szerint a kovezethdm hidnya, mit azonban megdont azon koriil-
mény, hogy mér a gyomor nydkhartydjin is taldltatott pe-
nész (Zaleszki); tovibbd a szjireg elhanyagolt tisztitdsa,
kivalt a mesterségesen, szopéiiveggel, vagy épen széjtomesz-
szel és pépekkel taplalt (dajkasighan) gyermekeknél ; tisztd-
talan, nedves, vagy tiilnépes szobalevegé (a szillo- és lelencz-
hdzakban, pinczelakdsokban) stb.

Miképen jutnak a szdjpenészt okoz6 gomba csirdi a szdj-
ba, azt nem lehet tudni, miutdn az a szervezeten kiviil még
nem ismeretes. Azon korilmény, hogy a legtobb esethen vagy
a még egészen gyenge csecsemonél (a 2 elsé élethé alatt)
jon el6, hol a nydl és szdjnedy elvilasztésa még alig valami,
vagy hol a szdjtomeszekkel tapldlt gyermekeknél a nyelés
gatolva van, arra mutat, hogy a esirmagvak legkonyebben
megtapadnak, tehdt a gomba legjobban tenyészik ott, hol &
sz takhdartydjarol ellokott hdm a szdjban pang és felbomldsba
megy dt, s a gomba ezen talajit még noveli az ételmara-
dék ; mig a szdjtakhirtydt fedd nydlkaréteg a gomba dtilte-
tésének akadalyidl latszik szolgdlni.

[gy szajpenésznél a takhdrtyat mindig kiszdradva, duz-
zadtnak, setétveresnek taldljuk. A gombék széméhoz képest
a nyelven, pofikon, szdjpadon, az ajkak belfolszinén fehéres
pontokat, majd higitott tejhez hasonlé fehér bevont foltokat,
majd nagyobb fokndl tiirészerii ragados tomegeket lithatni a
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takhdrtyén, melyek eleinte konyen letoriilhetok ; késobb erd-
sebben megtapadnak. Eltdvolitds utdn az élénk piros, duz-
zadt, szdraz takhdrtya konyen vérzik. A visszatermddés igen
gyorsan, alig egy pér ora alatt megtorténik. A penészrakéd-
mény némely esethen tovabb terjed a garatha, innét a bér-
zsmg‘m, ritkdbban a légesébe is. Goresdi vizsgélatndl a tej-
folszerti rakédményban fiatalabb és oregebb himsejtek és

zsfrgolybeskdk kozott vildgosan felismerheték a penészgom-

bék telepfonalaikkal egyiitt. A penészgombdk eleinte a hdm-
nak legfeliiletesebb rétegeiben fekiisznek, késobb azok kozé
hatolnak, majd ritkdbban magdba a takhdrtydiba is besar-
jadzanak.

A széjpenésztél megtimadott gyermekek igen nehezen
sgopnak, az emlét tobbszor kieresztik, mig azeltt abbol
egy folytdban mohon szivtak. Gyorsan lesovinyodnak; be-
koszont a hasmenés, nem ritkén hanydssal, melyet a franczia
orvosok (Valleix) tévesen a szdjpenédsz koértimetének tar-
tanak. Gyengébb és a garat felé kevéshé terjedt alaknal
csak a szopds van nehezitve, mig a gombak tiilsdgos felhal-
mozéddsa — kivdlt a garatban és tovibb — megfiilds veszé-
Iyével fenyeget. Nagyobb szémii lenyelt gomba a gyomor és
belek nydkhértydjira izgatélag hat, hasmenést okozhat, és
azt fenntarthatja. E. Wagner vizsgilataindl a barzsing
nydkhdrtydjdra terjedt soorndl a feliletesen fekvd véredé-
nyekben gombafonalakat talalt, mig Zenker szijpenész-
gzel hoven megrakott hulldban szdmos kis gemygéczokra
akadt az agyban, melyekben egy egy penészgomba-rogocske
volt; tehdt penészgomba-értémitllésekre.

A széjpenész mesterséges dtilltetése eddigelé nem si-
keriilt (tehdt a ragdlyzds nines bebizonyitva), valésziniileg
azért, mert a talaj nem volt alkalmas a tenyészésre; ellen-
ben, hol az adva van, nem sziikséges a kozvetlen atiltetés,
mivel ezen penészgombdk ecsirmagvai is mindeniitt nagy
mennyiségben el vannak terjedve.

Sikeres gyogyuldst tiszta hideg vizzel, vagy valamely
alkalicus (Natr.-bicarb) szer oldatdval helybeli szorgos tisz-
togatas mellett a tapldldsi, dpoldsi viszonyok ezélszeri meg-
viltoztatisatél varhatunk. E ezélbdl gondoskodjunk tiszta
68 jo szobalevegirdl, alkalmas dajkdrél, vagy ennek hidnyé-
ban ajénljuk a Lie big-féle malitakivonattal higitott te-
héntejet, hiuslevest; tiltsuk el a lisztes és caukros tépsze-
reket. Hol a szopds felottébb nehezitett, legalabb egy ideig
a gyermekeknek kandllal adassuk a kifejt anyatejet, vagy
szopéiiveg helyett a mesterséges tdpszert; minden étetés
utén az egész szajiur tiszta vizbe martott viszonlebennyel
kimosandd, s tiszta legyen a kandl és az edény is, melyhél a
gyermek tdpszerét kapja.

A szdjnak szokésos, rézsamézzel vagy czukros vizzeli
mosogatdsa itt épen drtalmas, miért ne feledjik el az
illet6 anydkat, dajkdkat arra figyelmeztetni. Vastag, és a
hérzsingba elterjedé penészrakédményndl, ha a nyelés igen
nehezitett és fuladozdsi rohamok jelentkeznek : ne késsink
hénytaté adagoldsa dltal a birzsingtomeszt eltdvolitani, mi
sltal talan sikerillend a gyermek életét megtartani.

A kellé rendszabilyok pontos foganatba vétele mellett
a legtobb esetben megtisztil a szdjir,s a gyermekek gyorsan
feludiilnek ; ellenben az elhanyagolt apoldsra, czélszeriitlen
taplaldsra szoktatott gyermekek nem annyiraa szdjpenésznek,
mint az aszkérnak esnek dldozatil. (Vége kov.)
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A choleras betegek kezelésérol,

Nem tagadhatni, hogy a cholera fejlédése és terjedése tor-
vényeinek kutatdsa koriil igen sok tortént, s az elért eredmény az
orvostan fejezeteinek egyik leghecsesebb és legértékesebb lapjit
képezi. Ebbeli dsmereteink olyanok, hogyha netin a cholera hoz-
zdnk érkeznék, képesek lehetlink annak jérvinyos uralkoddsit

annyira megroviditeni, nemkilonben annak elterjedését annyira

meggdtolni, mint ez iddig még nem tortént; azonban, midén ekként
nyilatkozunk, feltessziik, hogy a hatfsdgok az észszerdi orvosi tudds
vildga mellett a keziikben levé hatalommal teszik mindazt, mire
kotelezvék, midén a polgdrok egéssége oly nagy mértékben van
fenyegetve, mint a cholera dltal.

Azonban mig a cholerajdrviny természetérél — bétran
mondhatjuk — sokat tudunk, anndl roszabbil dllunk annak dol-
géban, hogy a cholerds betegeket miként kezeljik; midén pe-
dig itten a cholerds betegek kezelésérél fogunk szélani, lehetdleg
keveset mondhatunk arra nézve, hogy milyen szerekkel és miké-
pen kell gydgyitani az olyan betegeket, mint inkdbb ismertetni
fogjuk némely szerek hatdsénak hatdrait, s eld fogjuk tiintetni
sok olyan gydgyszer kétséges hasznét vagy épen hidbavaldsigit,
melynek ezen béntalomban egészen sajatsigos hatdst tulajdo-
nitottak.

Azt mondhatjuk, hogy ismerjik annak fontossdgét, miszerint
a cholerfis betegeket a kér minden szakdban ennek megfeleldleg
kezeljiik ; tobbet azonban nem igen tudunk, holott Ggy az orvosi
hirnév, mint a kozonség megnyugtatisa megkivinnd, hogy tobbet
is tudjunk, s hogy megegyezziink bizonyos kezelési szabdlyokban,
melyek épen legezélszeriibbeknek mutatkoznak.

Majdnem mindegyik orvosnak, ki cholerds betegekkel fog-
lalkozik meg van a maga szere : az egyik hinytaté gyokeret, a
mésik mékonyt, a harmadik timsét, a negyedik kdmfort, az otadik
hiitott pezsgot, a hetedik higanyhalvacsot, a nyoleadik himbdj-
olajat, a kilenczedik savakat, a tizedik pedig meszet rendel sat.,
széval a legellentétesebb, t. 1. bdditék és izgaték, hashajték és
székszoriték, savi és alihatdsi szerek haszndltatnak, még pedig
mindegyikiik kivalé sikerrel, mint az illetd orvosok a legfontosabh
arczkifejezéssel elmondjik. S miben &1l ezen legjobb siker —
semmi mAsbél, mint abbél, hogy a valéban cholerdsak kdziil meg-
hal koralbeldl 50°%,, vagy még ennél is tobb, épen gy, mint
akkor, midén az emberek orvossigot nem kapnak, vagy midén
hasonszenvileg kezeltetnek, minek legfobb érdeme mindenesetre
abban 411, hogy a hatdstalan szereléssel a betegség természetes le-
folyfisa nem héborgattatik. Jobbra balra mindenkinek meg van a
maga bogara ; ha - pedig a homoeopathdkat kiilondsen hibdztatjuk,
ez csak azért van, hogy semmitevésikb6l — azt gondolva, hogy
nagyon sokat tettek — egész rendszert alkotnak, magukat jobbnak
hirdetik, mint valéban milyenek, s azzal hitegetik az orvosi dol-
gokhoz nem értd kozdnséget, hogy 0k olyasvalaminek vannak birto-
kédban, mit a t6bbi orvosok nem ismernek és nem haszndinak : holott
bizony mds orvosok szinte Gsmerik annak nagy jelentdségét, mi-
szerint sok esetben leghelyesebb, ha a természet héboritlandl mi-
kadhetik, s ezt nem esak dsmerik, hanem gyakoroljik is. A lényeges
killinbség ezek és a homoeopathik kozdtt abbél 411, hogy az eléb-
biek ebbeli tuddsukoak a tobhi orvosokkal valé kozisségét dszintén
és nyiltan bevalljdk, s személyes frdekeik elOmozditisa végett
valami kiilonds felekezetet nem alkotnak, mig a homoeopathik
mindenhol sajat képtelen rendszeriik csalhatatlansdgdt toljik
elotérbe,

Az orvosok kdzdtt a cholera kezelését illetdleg legnagyobb
2z eltérés az elsé vagyis a hasmenési id6szakban. Az forog széban,
vajjon hashajtét vagy székszoritét kell-e olyankor adni.

Watson Tamés tr. és bir6, ki a belgyégydszat terén Angol-
orszighan nagy tekintély, s nem tagadhatjuk meg téle azon elis-
merést, jeles tudds és orvos egyardnt, egyszer azt mondta : hogyha
cholerdt kapnék, én hashajtét vennék be. Koriilbeliil azon felvé-
telbél indult ki, hogy a bélben felhalmozédott folyadékot, mely
nem oda vald, ki kell irfteni, mi 4ltal taldn sok bajnak elejét
lehetne venni. gy jott divatba Angolorszdghan azon szokds, hogy
a cholerisoknak az elsé 1d6szakban himbojolajat adjanak, s noha
nem lehet felmutatni csak egyetlen cholerfis esetetet is, melyben
annak haszndt tevGlegesen ki lehetne mutatni, mindamellett




 Watson tr. tekintélye oly nagy, hogy azt még a legkozelebb miilt
cholerajirvdnykor is hasznéltdk ; a mostani cholerajirvény kozel-
gése alkalméb6l az angol orvosi lapok erbsen izgatnak azon
eljérds ellen, s azok egyikében olvassuk, hogy Watson bdré helye-
sebben cselekedett volna, ha ezen fontos térgyban homoeopathikus
elveken alapulé véleményét mindaddig nem nyilvénitja, mig
ennek igazoldsdra - sajit tapasztalisibél meritett tényeket nem
képes felhozni. Mondhatnék még, hogy teljesen tiil kellene lenniink
azon idén, melyben maga a tekintély — a személyes és kirhdzi
tapasztalds nélkil — elég valamely szernek az orvosi gyakorlatba
valé behozdsira, fOkép pedig olyankor, midén a hetegség silyos-
sigdt nem kellene fokozni olyan kisérlettevéssel, minek eredménye
igen behaté lehet anélkil, hogy j6 sikerre elegendd remény volna.
Kivilflag az indiai, nemkiilonhen az europai tapasztalisok
amellett szflanak, miszerint a hasmenést csilapitani kell, fGleg
pedig azért, hogy & vér vizéb6l minél tobbet megtartsunk. Hogy
pedig a hasmenés megesiintetésére miné szereket hasznéljunk, leg-
inkdbb az orvosegyletekben igen héladatos vitatirgya Ilehetne
ez, hol az elbadott tapasaztalatokat mindjirt bonczkés ald véve,
taldn igy volna lehetséges legezélszeriibben a megkivéntaté fel-
vildgosoddisra eljutni. Vannak, kik a hasmenés csilapitisira a sa-
vakat ajdnljik, mint melyek a vérfolyadék kiomlését késleltetik ; a
kénsav helyett azonban, mely igen behat6, sokkal czélszeriibbnek lét-
szik a higitott vilanysav (acidum phosphoricum dilutum) fél
nehezéknyi adagokban, sok jeges vizzel feleresztve és narancs-
szorppel édesitve; azomban higitott kon-halvanysavval (acidum
hydrochloricum dilutum) is lehetne kisérletet tenni. Tovibba
ajdnlhaté még a timsé is, legezélszerdibben oldatban. A mdkony-
nak a valédi cholerindl nincs haszna, mert a vérfolyadék kiom-
1ését nem csokkenti, hanem csak az el6halad6 kormozgist szdl-
litja aldbb, s sokszor még ezt sem teszi, Hogy az ipecacuanba a
cholera hasmenési szakdban hasznélhatna, nem tudjuk, mennyi-
ben rendelkezésinkre nem dllanak olyan j61 megfigyelt esetek,
melyek mutatndk, hogy az a vérfolyadék tilsigos dtszivirgdsit a
belek felé hitrdltatni képes ; esak annyi van arrél feljegyezve, hogy
cholerds betegek ipecacuanha haszndldsa utdn is jobban lettek.
Miel6tt pedig itt tovibb mennék, nem mulaszthatom el
hogy meg ne emlitsem az indiai kender kivonatit (exfractum can-
nabis indicae), mely nemcsak a hurutos, de a cholerds hasme-
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nésnél is igen jeles hatdst, s valé ugyan, hogy az orvosok azt a.

megérdemlett figyelemben nem részesitették ; voltak azonban, kik
azt titkos szer készitésére igen figyesen felhaszndltdk, melyet chlo-
rodyne-nek neveztek el, s ezzel Indidban oly sikert arattak, hogy
ezt ott a eholerfs hasmenésben az orvosok is rendelik, nemkiilon-
ben az a miveltebb osztélyok hdzindl kozonségesen taldlhaté. A
chlorodyne valészinii osszetétele kovetkezd Rp. Extracti canmabis
indicae gr. 1, syr. sambuci unc. semis, aetheris chlorati drach. se-
mis, chloroformii serup. 1, trae. zingiberis drach. 2. DS. Egyszerre
5—1b cseppet bevenni. A bodzaszdrp helyett narancshéjszorpot,
miga gyombérfestvény helyett narancshéjfestvényt is haszndlhatni.
Annyi bizonyos, hogy az ilyen osszetételil szer nem egyszer siker-
rel adbatd olyan esetekben is, melyekben a mdkony vagy az Ossze-
hizé szerek a hasmenés csilapitisiban eredményteleniil ma-
radnak.

A gyombérrdél megjegyezziik, hogy ez Indidban a cholera el-
len igen kozonséges hdzi szer, mely irdnt a benszilott orvosok és
lakosok a legnagyobb bizalommal viseltetnek. Csak az kir, hogy
ugyancsak Indidban tett tapasatalésok mutatjik, miszerint a cho-
lerajirvinyok a meghetegedések szdmdhoz viszonyitva, mindig
tobb és tobb dldozatot litszanak kovetelni.

Ha egyszer az Osszeesési szak 4llott be, nem szabad semmi-
nemil izgaté szereléshez folyamodni, mennyiben a tapasztalds
bizonyitotta, hogy a buzgsig nem egyszer tilizgatist eredménye-
zett, s dtaldban azon eljirds konyebben szil roszat, mint jot. Itt
pedig nem esak az izgaté gydgyszerek adagoldsit nem helyeseljiik,
de nem ajénljuk még a meleg fird6k alkalmazisit sem, s az
utébbit nemesak azért nem, mert tilsigosan izgatélag hathat, hanem
azért sem, mert a beteg sziikségtelen holygatdsiahol 411, midén inkdhb
— a nagy gyengeség mellett — nyugalomra van sziiksége.

A tevileges orvosi kezelés helyett, ovatosan — nem izgaté
eljrdst kell kivetniink, szemiink el6tt tartva azt, hogy a vér, és
a tobbi szovetek sok vizet, s ezzel egyiitt sékat veszitettek, minél-

fogva elsé sorban az 411 a heteg &ihkében, hogy

lokat kapjon, s a jeges vagy hideg viz, fokép ha ebbe egy-két szome
szénsavas szikeny (natrium carbonicum) van adva, megbecsilhetlon,
Ezen s6 nagy haszna abban kereshetd, hogy a vérbe, ezzel pedig

szdvetekhez jutva, a felhalmoz6dott szénsav kidrftését, mellyel kétf 5 5 28

szénsavas sovi egyesil, elémozditja; ezenkivil pedig czélsze-
riihb, ha a vérsejtekkel, valamint a tobbi szovetekkel nem pusata
viz érintkezik, mely az alakelemekre sziikségteleniil duzzaszt6lag
hat, mig ezen kedvezdtlen befolyds a higitott sés oldatoknél el-
marad. John Murray, a hires indiai orvos, ki sok cholerds beteget
kezelt, a ,British Medical Association eltt legkdzelebb felol-
vasott értekezésében a szénsavas szikenyen kiviil még a szénsavas
ammont is ajinlotta a fentebbi alakban és mennyiségben ; részink-
rél azonban az el6bbit kozonbdsebb szernek tartvin, czélszeriibb-
nek tekintjik, ha amellett maradunk. Igen tovahtizédé Ssszeesés-
nél Liebig-féle hiskivonat oldatdval, s minden bélirdlés utén
meleg sés csérével tehetni kisérletet. ' :

Ezen korszakban az dsszehiz6k még inkdbb pedig a mékony,
nemkiilonben a borszeszes italok hasznéldsa egyarint helytelen, s
ha a jeges pezsglnek itt ot haszndt lehetett 1itni, ezt ink4dbb az
alanti hémérséknek, tovibbd a bejutott folyadéknak tulajdonft-
hatni.

Egyébirdnt (gy az Osszeesési mint a visszanatdsi iddszak igen
honyolodott szokott lenni, minélfogva az orvosnak az egyéni viszo-
nyokra mindig figyelni kell, igen természetesen szem el6l nem t6-
vesztve azokat, melyek a kezelésre irinyadfkil szolgflnak és
fentehb ismertetni torekedtiink.

Szélanunk kell még a higanyhalvacsrél (calomel), mely az-
el6tt Angolorszdghan nagy hasznilatban volt, mig most mind
kevesebbet - és kevesebbet beszélnek arrél. Azt hitték, hogy a
higanyhalvacs az epeelvéilasatist elomozditja ; ha pedig ezt, a médj
miikddését meginditva, el6idézik, akkor a choleris betegen segitve
van. Adtak tehét higanyhalvacsot egészen oddig, mig zldes szék-
iriilések nem mutatkoztak, mit a ddsabb epe-elvilasztds megje-
lenésének tulajdonitottak. A betegek azonban a calomel mellett
ceak oly sfirlin haltak meg mint anélkiil, s6t itt ott még szapordb-
ban is, minélfogva azon szert most mér abba kezdik hagyni. Egyéh-
irdnt az illeték mér Hughes Bennett tandr kisérletei utin tud-
hattdk volna, hogy a calomel az epeelvélasztdst nem igen moz-
ditja el8, s ha mdr azt fokozni akarjik, akkor minden esetre leg-
czélszeriibb vizet itatni,

Billroth korodajan szerzett sebészeti tapasztalatok.

Kozli Jasxy Gyuna tr.

(Folytatds.)

4) Ferdilések.

R. A., 7 éves. Gangrana dig. min. d. A sziinid0k alatt mint
jér6 beteg kezeltetett a kéroddn. A hidnyosan képzett és a kis djj
elsé perczének kozéprészével csontosan Osszendtt gyiirds 4jj misza-
batosan lemetszetett, de a hegazsugor folytdn a kis djj annyira meg-
gorbilt, hogy testegyenészetileg kellett vele eljdrni, miért is a kis
1ijj az eléje helyzett zsindelyhez ruganyos huzalok segélyével ko-
zelfttetett. Midén négy nap milva a kis lednyt ismét elhoztdk, a
harmadik percz egészen el volt halva, s a mésodik ugyan mir kékes-
vords és hideg, de szirdsra még vérzett, (A szilok félreértett lelki-
ismeretességhdl a gyermek jajgatdsai daczéra sem tdvolitik el a
kotést). Az tszkos rész leloketése utdn gydgyulés.

B. L., 53 éves. Contractura digitor. 2—5 manus d. A beteg

megviigta hiivelykét, mire a tenyér és elbkar heves kotteleplobja

kovetkezett tdlyogképzbdéssel. Kiilonbozd gylégyeljdrds és a budai
firdok haszndlata mellett bekovetkezelt ugyan a gyigyulds, de az
jjak, a hiivelyket kivéve, jelentékeny hegzsugor folytén a percz
kozti fziiletekben (Interphalangeal Gelenk) hajlitott helyzetet vet-
tek fel. A nappali 6rikban az elokar hdtfolszinére ersitett akasz-
téfa-késziilék és ruganyos huzalok segélyével az éllandS nyujtds
alkalmaztatott; az iijjakkal ezenkiviil szenvedfleges mozgdsok
tétettek. A nyujtdsnak, mely végre bédulat alatt is megkisér-
tetett, leginkdbb a gyiiriis ijj szegiilt ellen. A fijdalmas manipula-
tifk esak csekély javildst eredményeztek.
36*
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- b) Dagok. 7 Xy

H. I, 31 éves. Ot honap 6ta a jobh hénaljban székeld, jelen-
leg almanagy, fijdalmatlan és szabadon mozdithaté lymphoma. A
nyaktdjon a jelentékenyen megvastagodott mirigyek — 7—19 éves
kordig — tobbszor voltak tilyogok,s ezekbél visszamaradt tireges fe-
kélyek székhelyei. Nem hagyott magin miitenni, s ezért két nap
miilva gydgyulatlan elbocsittatott.

E. F., 15 éves. Sarcoma claviculae sin. A csont kozéprészén
sz6kel ; tydktojds-nagysigi és alakid; ruganyos és tomdr tapin-
tatd, s nyomésndl nem fijdalmas; feliilete sima, hossztengelye
2 kulesesonténak felel meg, melylyel egy egészet képez. Egy év fta,
&ilit6lag nehéz emelés kovetkeztében tdmadt. Kiirtds (resectio
clavienlae) 1870. oct. 10-én. A csont a dagtomegtil egészen koriil
volt nive. A vdllesuesi vég kiizelésénél igen vigydzva kellett el-
jérni, nehogy a vAlliziileti fok megsértessék. Jelentékeny vérzés.
Az 5 h. birseb felényire oOsszevarratik, Mitella; carbolvizkités ;
csekély visszahatds. Nov. 17-én gyégyiltan elbocsdttatik. Karjit
egészen szabadon haszndlja, a vill alaktalansiga igen csekély.

R. K., 36 éves, meglehetdsen taplilt halaviny né. Sarcoma
in regione axillae d., mely onként tdmadt, s 7 hénap alatt gyer-
mekfej-nagysigra nott. A dag keletkeztét akkor véve észre, midon
6-dik gyermekével két honap Gta teherben volt. Az utolsé hetek
Sta a dagigen fijdalmas ; a bor felette setét vereskék. 1870. septem-
berben — két 6rdval a sziilés eldtt — a daganat hdrom helyen magéd-
t61 felfakadt. mire oly vérzés kdvetkezett, hogy azt csak orvosi se-
gélylyel lehetett eltdvolitani. A sziilés mindaziltal zavartalan
lefolydsi volt. Késébb a daghan genyedés &llt be, mire azutén
svesedds, gyermekokolnyl dagrészlet kiloketése és a dag bujdlko-
désa kovetkezett. Jelenleg a gyermekfejnyi, legmélyebben fekvé
részén tenyérnyi nagysdgban kifekélyesedett dag a hénaljbdl zacské
gyandnt hosszi nyélen csiing le; dsszedlldsa tomor, feliilete tobhé
kevésbé lebenyekre osztott. A uyirkmirigyek nincsenek megduz-
zadva. Kiirtds. A nyitva hagyott seb carbolvizbe mértott tépettel
fedetik be. A géres6i vizsgdlat eredménye kétes maradt. Rekeszes
szerkezett huisdag ? vagy rik ? 4 hét milva sajit kivinsdgdra tallér-
nagy és szépen sarjadzé sebbel elbocsdjtatott.

Sch. E., 40 éves, a jobb hénalban székels, két-okilnagy,
pépborogatisok kivetkeztében felfakadt, igen fijdalmas rakdaggal
véteté fol magdt. Allitélag hirom hénap eldtt szenvedett nagy iités
kovetkeztében tdmadt. Mutételr6l hallani mit sem akar, s azért
még azon nap gyégyulatlan elbocsdttatott.

X11. Also végtagol:.

1) Sértések.

K. V., 24 éves, a jobb 14bhétnak és bal gyfiriis Gjjnak ldngols
borszesz 4ltal okozott mésodfoki égése. Olajos lebeny, gybgyulds.

K. P., 18 éves, nagy hidegben, mezitldb jarkilva, libait el-
fagyasztd. Nedves begbngydlések

Boralatti torések, 12 eset, 10 férfi, 2 né.

4 fractura colli femor. extracapsularis.

S. B., 67 éves elaggott nonél balrél. Nyujtds. E czélbél a
térdiziiletnél valamivel tovibbéré gipszesizma hasznéltatott, mely-
nek aljazata csupin finom flanellpélydkbél &llott. Két fontndl
nehezebbh sily mdr fijdalmat okozott a torhelyen. A tag 17
ctmr-rel rovidebb. Hérom hé alatt gydgyulds.

W. F., 58 éves munkdsndl jobbrél. Ezenkiviil fején =zizott
sebek, Planum inclinatum ; gipszkotés és 5 font silylyal nyujtés ;

~ Billroth vastit-késziiléke ; nyujtds ragtapaszesikokkal. Az extensidt

a ldbhéton tdmadt vizenyos dag, a gipszkotést pedig — fdjdalom —
a2 decubitus miatt el kellett tdvolitani. Middn legutébb léttam, a
Petit-féle csizmdban fekiidt,

A. F., 67 éves elaggott férfindl jobbrél. Gipszkotés; si-
lyokkali 4llandé nyujtds; decubitus a lébhdton ; tidévizenyd

- okozta haldldt.

K. R., 51 éves nb. Fract. colli femoris extracapsularis d.
Stlyokkali nyujtds eszkdzlése végett az alszirra egész a térdizi-
leten felill, még pedig kozvetlen a hérre gipszkdtés. Decubitus
miatt extensio ragtapaszesikokkal. Még kezeltetik.

2 fractura diaphyseos fem,

W. 1., 26 éves. A jobb czomb alsé harmada folstt. Petit-
féle csizma ; késobb gipszkotés Ris készitlékével ; a kités megla-
siltdval Gjra alkalmaztatik, s a tag hintdra helyeztetik. A 14b
1Y/, ctmr-rel rdvidebb. Jelentékeny és kemény forratképzddés.

'S. A., 11 éves fiindl balrél, hol egyszersmind a térdiztilet
évek 6ta fejlodott, csontszija volt jelen. A torés kivetkeztében be-
dllott véltozésokon kivil a tdvolitott &s kifelé forddlt helyzetben
levé bal alsé végtag a csipb- s térdizillethen hegyes szog alatti
hajlitott 4114st vett fel; a térdizilet jelentékenyen dagadt; a con-
dylus internus felett kissé genyedd sipoly, melyen 4t kemény, le-
meztelenitett csont érezhetd. Ragtapaszesikokkali extensio. A
nyujtds 2 fonttal kezdetetett meg, s mid6n az pir nap alatt 5-r6l
7 fontra emeltetett, a hegyes szog tompdvd viltozott. Bidulat alatt
necrotomia. Pér porhanyé csontdarab eltdvolitdsa utén erbszakos
nyujtds, s ablakos, paraffinnal bevont gipszkdtés, Carbolviz-kotés. A
heg 4llisa még mindig rendellenes. Magas homérsék, nagy genye-
dés. A gipszkotés 1jjal, kidzvetlen a boérre alkalmazva, cseréltetik
fel. Decubitus a keresztcsont és a spina ilei ant. sup. felett, Az
fziilet duzzaddsa majd nagyobb, majd kisebb, valamint 2 hémérsék
is; kiterjedt genyedés ; hasmenés; a sipoly nyilds tégittatik ; igen
magas hoémérsék; a ldgyéki mirigyek duzzadtak. Tovébb ke-
zeltetik. .
6 fractura eruris, 15—5H2 éves férfiakndl, 4-szer halrél,
2-szer jobbrél; egy esetben a csontkdzépen, a tobbiben az alszér
alsé harmaddban. Gipszkotés, mely egy fzben kizvetlen a birre
lett alkalmazva, de mér mésnap el kellett azt tdvolitani, Egy mé-
sodik esetben a forratképz8dés késleltetése miatt a tdrvégek egy-
méshoz dorzsoliettek. Gydgyulds.

2) Aliztlet.

W. A., 12 éves, a kéroddra 1870. mdjus 12-én vétetett fel.
Négy éves kordban a jobb alszfiron rézsut torést szenvedett. A tor-
végek annyira eltolédtak, hogy az alszdr forditott N alakjiban
jelentkezett. A forrat csontosoddsa eclmaradf, az alszdr egészen
lefogyott, s a 1db 16lib helyzetébe jutott. Mdjus 25-én a tag ki-
egyenesittetett és a torvégek egyméshoz dorzsoltettek. Az alszér
3'-kel rovidebb. Gipszkotés. Késobb a csontvégek eltolédasit meg-
gétlandd, extensio alkalmaztatik. Jupius 28-4n a csontig behatold
4 h., bemetszés tétetik, s a toredékek véres felfrissitése a csont-
varrattal osszekapesolva hozatik alkalmazdsba. B. azutin ismé-
telten elefdntcsontezivekeket vert a feltiinden ldgy és elvékonyodott
esontokba, de ezek is csakhamar kiesnek. Legutébb pedig a felsd
torvéget vésG s kalapdcs segélyével 1/ hosszusighan ketté hasiti,

s annak szérait 6k gyandnt kozéjitk vert elefintcsontezdvekkel szét-

feszité. Igen csekély visszahatds. Azonban a szildrd dsszefiiggést
még mindig nem lehetett kierdszakolni.

3) Nyilt torések.

Z. M., 45 éves, 1870. dee. 6-4n rdszakadt foldrész kovet-
keztében jobb alszirin nyilt torést szenvedett, mennyiben a csont
torvégei a ldgy részeket dthasitdk. Ezenkivill tobb helyen még
jelentéktelen zdzds és borlehdmlis volt jelen. Megtarté sebészet;
gipszkotés ; a térdhajlisban decubitus; a végtagon mutatkozs
vizenyé miatt a kités tobbszdr eltdvoiittatik és 0jjal eseréltetik fel ;
dliziilet ; a torvégek bédulat alatt két fzben erdsen egymishoz
dérzsoltetnek (exasperatio); gipszkdtés; késobb viziiveg. A for-
rat, mint egyik szaktirsam Béesbfl irja, még most sem (méjus
13-dikén) csontosodott meg. A tag, mely jelenleg pélydztatik,
11/,"-kel rdvidebb ; a beteg jargyakorlatokat tesz.

(Folytatdsa kovetkezik).

KONYVISMERTETES.

Jelentés a magyar kirdlyi tudomdnyos-eqyetem szilkéroddjinal
1869—70. tanévi wmiikidésérdl. Kozli Készmarseky Tivadar ftr.,
egyetemi tamdrsegéd. Pest, 1871.

Ataldban orvendeniink kell, middn oly irat 14t napvilégot,
mely tudoményos intézetek miikidését hiven ecseteli, s azok hel-
vildgdba bepillantdst enged : kétszeresen orvendiink pedig, hogy
pesti egyetemi sziilkéroddnk miikddésére vonatkozé jelentést ka-
zolhetiink, meg 1évén arrl gyozidve, hogy olvaséink ebbeli, elél-
nyilvinitott nézeteinket osztjdk, s ezt anndl inkébb tehetik, mert
az eldttiink fekvé fiizethen sok érdekest és gyakorlati becscsel bird
adatokat taldlhatni. Kilfoldon mér régéta bevett szokdssd vilt,
hogy alegkisebb sziilintézetek miikodéseirél iddszakonkint jelenté-




~ seket boesdssanak kozre, melyek majd a szaklapok hasdbjain,

- majd ondllé fiizetekben, majd pedig mindkét alakban jelennek
“meg és terjesztetnek <z6t. Nem 1évén azonban szdndékunk, hogy
az ilyen jelentések hosszi sorozatdt kozdljik, teljesen elégnek tart-
juk a koriikben kivdlé jelentéseket megemliteni, igy a gratz-i szil-
intézet j6l szerkesztett, nemkiilonben Kuhn tr., a jeles salzburgi
tandr kimutatdsit, s dgy ltszik, hogy a szerz6 az ut6bbi kozle-
mény czélszert alakjdt vdlasztotta mintddl, midén az el6ttiink
fekvé, eléggé nem méltdnyolhatd jelentését szerkesztette.

A 81 lapot tartalmozé fiizetke elején a pesti egyetemi sziil-
kiroda leirésit taldljuk ; ezenkiviil pedig a szerz6 igen hiven is-
merteti ezen tanintézetiink hidnyait, melyekre mir a tandrtestii-
let a kormdnyhoz intézett felterjesztéseiben nem egyszer utalt,
kiemelve, hogy az orvosi tanitis terén legégoet6bb sziikségeink
egyike, hogy szillkfroddnk részére, mely jelenleg inséges satik
helyiségekben tengddik, hova hamardbb a tirgy fontossdgihoz
mérve nagy és czélszerd épiilet emeltessék. A szerzé tovébbd a
sziilészet oktatdsunk nyomordsigain valé segitésrdl egész koril-
ményesen sz6l, s jonak 14tjuk, hogy munkélatdnak ezen részébél
tarczénkban mutatvényt kozoljink, mibdl K. tr. szakavatott néze-
teirdl legjobb tndomdst szerezhetiink.

A jelentés szerint ezen sziilkdroddn 1869-iki october T-ikétal
1870-ik julins 17-kig 620 no vétetett fel, ki kozil 617 szilt.
Elboesittatott 609, meghalt 11, még pedig gyermekdgyi ldzban
dsszesen 7 egyén. A betegek szdma elég tekintélyes lenne ugyan,
de tekintve a nagy szitkségletet, hatdrozottan kevésnek kell azt
tartanunk, s djra nyowatékkal kell kiemelniink tdgas sziilhéz épi-
tésének sziikségét, hol a sziiléndk nemesakhogy elegendd szdm-
mal lennének felvehetdk, hanem hol lehetséges lenne az orvosok
és a babik részére kiilon-kiilon osztdlyt feldllitani, mint ezt a
sziilészeti tanitis lényege megkivinja.

A fiizet tovdbbi részei A szilés élettandbil“ s A terhes-
ség és sziilés kértandb6l“, mely fejezetek kozil az elGbbiben a
rendes , mig az utébbiban a rendellenes sziiléseket taldljuk.
Hzutén a gyermekdgyi viszonyock térgyalvik, majd pedig a haldlo-
zdsrdl 82616 fejezetet falaljuk, s végil az Gjszildttek egésségi vi-
szonyal vannak elénk tiintetve. Ezen fejezetek érdekes szdmbeli
adatokat és tanilsigos eseteket tartalmaznak. A szerz — szdmos
nehézség daczéra — iparkodott, hogy az dltala felhozoft adatok
lehetdleg kielégitdk legyenek, mely tdrekvése sok részben sike-
rilt, s kezességet nyujt az irdnt, hogy tovébbi jelentéseiben, me-
Iyek megjelenését reméljik, az adatok gyiijtésében és dsszedlli-
tdsAban a még kivdnatos javitdsok nem fognak elmaradni.

Midon 1smertetésiinket bezérjuk, nem mulaszthatjuk el ab-
beli ohajunkat kifejezoi, vajbha tobbi egyetemi kéroddinkrél is ha-
sonlé jelentések tétetnének kizzé, hogy igy széles kirben kdztudo-
mésra jutna azok kozbaszni tevékenysége és tananyaga, mi az dlta-
Ink teljesitett munka és meglevd sziikségeik helyes megitélését a
kizvélemény részérdl lehetdvé tenné.?) —w—

") Ezen jelentés 80—81 lapjin a kézirat lemdsoldsakor tobb
hiba csuszott be, minélfogva a szerzd ezen részt kovetkezdleg kéri kija-

vittatni,
a) Sulyviszonyok.

A mért érett jszilottek szama 155 ; ezeknek Osszes silya nemi
killonbség nélkil 912 font 10 lat. Egy ujszilott silya eszerint 5 f 2822
1 (=6 f. 1622 1. vammérték). !

103 fid silya 604 f. 181 ; egyé tehath f. 27-37 1 (=6 f. 1537 1 vamm ) ;
52 ledny , 308 , 14,; , s by 2970,(=6,1770 , , ).

A kiilonbség eszerint 2:3 latot tesz a lanyok javara, . . , . .

53 1. P. gyermekének silya 303 f 22 1. ; egyé tehdt 5 f 2313 L
(=6 f. 11:13 1. vamm.) ; még pedig :

35 fit siilya 201 f. — 1. ; egyé tehdt 5 f 28681, (=6 f. 1168 1. vamm,) ;
18ledny , 102,22 ,; 5 D 52284 , (=6, 1034 , =)

A Kkiillonbség eszerint 1'3 lat a figyermekek javira.

102 M. P. gyermekének silya 608 f. 16 1.; egyé 5 f. 309 1. (=6
{, 189 1. vamm,) ; még pedig : g
68 fia silya 402 1. 18 1.; egyé tehat 5 f. 2938 L (=6 f. 21-38 1. vémm.);
34 ledny , 206 , 956 4 11821y (=B 2662 5 w1

1,
azaz a kilonbség 42 fatot tesz a linyok javira.

Az eloszor sziild gvermekei eszerint 777 lattal konnyebbek mint
2z ismételt szilloknél. Eldszér sziiloknél a figyermekek silya (13 lattal),
ismételt szilloknél a lednyoké (4'2 lattal) nagyobb,

L A PSZE’HI;I}. .
(V. L) A kilteges hagymiz jelzésérsl. e
(Vége).

Ritkén a 12-, rendesen 13—15-,vagy a 16 —17-dik napon be-
koszont a teljes ldztalan llapot (Defervescenz). A rendes hémér-
sékhez val6 visszatérés hirtelen (egy éjjel) vagy kevéshé gyorsan
(36—48 6ra) vagy fokozatosan torténik. Ez kizdrja a visszatérd
ldzat, minthogy ennél a homérsék egyszerre 5—8 fokkal esik.

Nehéz szdvevényes vagy haldlos esetekben legnevezetesebh
eltérés, hogy a héfok mérséklése az elsé hét végén és a mésodik
kdzepén elmarad, s6t az a haldlig folyton emelkedik. C. sz. 41°-nfl
magasabb hémérsék a kiiteges hagymézndl is veszélyt ldtszik
jelenteni, s mindig aggdlyos, ha mér el8re ment mérséklet utin a
héfok djra C. sz. 41°felé emelkedik. :

Az ideges gerinczagyi (cerebrospinal) tinetek oly sajétsé-
gosak, hogy azoknak okit nemcsak a ldzban, hanem a betegséget
el6idézd okban is kell keresniink, mely az idegkdzpontokra kilo-
nos hatdssal ldtszik lenoi 6s badité befolydssal 1itszik birni. A
gerinezagyi rendszer minden egyes pountja egyszerre lehet meg-
tdmadva, vagy csak egyes pontok magukban mutathatnak kono-
kul megmaradé visszahatdst: fgy zavar lehet az értelmiségben
(rogeszme), érzésben (mely folyton ildozi a beteget) vagy a
mozgési rendszerben, s helyi ringd vagy dermeszorti gbresok, hiidé-
sek jelentkezhetnek.

Minden el6tt megzavartatik az &lom. Teljes dlmatlansdg van.
Jjelen vagy nehéz elalvés, rovid dlom, élénk kinzé 4lmokkal, melyek
az éber dllapotba is 4tvitetnek. Az elsé hét végével az emlékezet -
kezd eltiioni. Alom 6s képzelet zavarib6l rogeszmék timadnak,
melyek irdnya a kbzelmilt befolydsa alatt 411. Rendesen kinzfk,
ritkin vigak (iszdkosakndl). Ezen magdnkiviiliségek jarhatnak ‘nyu-
galommal vagy orjongésig emelkedd rohamokkal, melyekre a leg-
nagyobb Kkimerdlés kovetkezik. W. Tennerrel a kuteges hagymaz-
ndl elgjové és tigynevezett coma vigil alatt érti azon 4&llapotot,
mid6n a beteg nyitott szemekkel a végtelenbe bdmul és csak kis
foki automaticus mozgdsokat észleltet.

Ezek mellett a mozgésok a betegnek jokor terhére vélnak ;
a nyelv resten mozog; hangtalansig 4ll be, lassi és vonakodé ijj-
és kézmozgds reszketéssel. Azonban néha ezen dllapof hirtelen &t-
csap az ellenkezfhe.Néha bekdszon dllderme, derme, kanesalsig,sziik
lata, egyes izomcsoportok mereviilése majd részletes dermeszert
és ringé gorcsdk, s mi legkedvezbtlenebb, 4ltaldnos ringdsok. Majd
észleliink htidéseket a hélyag, végbél, belek, torok bdrzsing, 14bak
és alszéirak izmaiban, néha pedig féloldali arczhiidéseket.

Mindezen jelenségek azonban igen toredékesen léphetnek
fel, vagy nem kiilonbdznek az alhasi hagymdz és mindazon be-
tegségek tiineteitdl, melyekrél mondjuk (babir nem egészen he-
lyesen), hogy hagymézos alakban folynak le. Azért értékik esak
akkor van, ha a betegség iddszakai szerfat fejlodnek, ha a jellemz6
ldzmenettel Osszekotvék, ha nem mutathaté ki a betegség, rmely
ilyen ideges tlineteket tapasztalis szerint elbidéz.

A harmadik jellemzé tiinet, mint mér a kér neve mutatja,
a boron jelenkezik. A roseola soha se hidnyzik, de néha gyér és
milékony. Rendesen 4—5 napon jelenkezik, ritkin 2—3 v. 6—9
napon. Legel0szor a torzson jelenik meg, s azutdn a végtagokon. A
lencsenagysig, eleinte élénk piros v. piszkos halaviny foltok soha
se emelkednek a bér felszinén til és ujnyomdsra eltlinnek, midén
azonban nem szintelenednek el. Ritkdn mutatkoznak bibircsek. A
kiiteg ldthaté néha nehdny napig, néha 2 hétig is. Néha a felhdm
korpaszeriien hdmlik.

Alhasi hagymxdzndl is jelentkezik roseola, de nem oly szémmal
és siirliségben, se pedig nem a végtagokon. Azonban nem lehet ta-
gadni, hogy néha kételyt tdmaszthatnak. Jérvinyos cerebrospinalis
meningitis-nél néha a roseola nagyobb mennyiséghen jelentkezik,
de ugyanakkor nagyobb foltokban. Hasonlittatnak a roseola, a ka-
nyaré és rubeolafoltjaihoz, de ennél a kiiteg kifejlédése utdn a
14z csokkken.

Jelentkezhetnek a béron petécsek, erythema, erysipelas (az or-
ron), icterus, kotszovetlob, fiszok ; a nagyobb izzadds rosz jel. Herpes
labialis elég gyakori (/;—"/;). A tobbi jelenség kozt legjellemzdbb
a nyelv : szdraz, barna, repedezett, fuligéval fedett, reszketd, néha
vérz6 ritkdn fekélyedd. (Sammlung klin. Vortrige. 21. sz.)
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Uti jegyzeteimbol.
Elsi toredék.

Azok, kik Beaumarchais megbukott vigjatékdt ismerik, azok
hallhattak valamit egyik 6somrél, — én is olyan vagyok; azon-
ban azok kedvéért, kik nem tudjik, hogy ki és mi volt 6sdm, s igy
tehdt engem sem ismernek, azoknak mdr csak megvallom, hogy
“borotvilni szoktam.

Nekem mindig j6 kedvem van, de mégis legjobban nevetek,
midén mésok boszankodnak . . . . oh én beszélni is szeretek so-
kat, kivdlt pedig akkor, midon beszédemmel médsokat gydtorhetek,
8 én még kegyes — is vagyok, mert midfn litom, hogy a mésok

~ hascsikardst kapnak, meg 1dbgorcsoket, akkor nagyot kaczagok, —

uraim mind ez csak tréfa volt, vidor tréfa, olyanféle, milyennel
Bartholo kedves collegimnak, gondolom istenbenboldogilt déd-
apjdt szokta Osom itt ott néha megjitszani.

. . . . Mit, hogyan meri on azt mondani, hogy Bartholo, a
korban érdemesiilt doctor dnnek collegdja, onnek — kinek mester-
gége a borotvdlds . . . . Meglehet, hogy ilyképen fognak redm
zhdilni sokan, én azonban — szokéisom szerint — csak mosolygok
finoman, s kecses kézmozdulattal zsebembél kiveszem térczdmat,
ebb8l pedic jegyemet, mely csalhatatlandl bizonyitja, hogy két
hétre a tndds Bartholonak collegéja vagyok, — mert hdt hat banké
forintért az ,orvosok és természetvizsgdlfk“ aradi nagy gytilésének
tagja, s igy tetszésem szerint orvos vagy természetvizsgdld, vagy
ha épen akarom, mindaketté vagyok. :

Oh mily elragadtaté, magasztos gondolat, hogy mi a nagy-
gyiilések, zardndi Knopfler Vilmos collegm — mondom, hogy col-
legm szerint kilonosen az aradi nagy gyilés van hivatva feltiizni
a diadallobogét, mint 6 mondja ,firadsigos épfményiinkre®, . . |
azt hiszem, azt akarta mondani ,firadsiggal vagy féradsfigosan
emelt épftményiinkre¢ . . . . Oh wraim ez csak csekély tollhiba,
oz kolt6l vagy akartam mondani tud6s licentia; mert midon a tudés
lelkesedik, akkor csak nem kivénhatidk téle, hogy tudja, miszerint
faradsdgos 6épités lehet ugyan, de firadségos épitmény nem létezhetik.

Oh kérem ! lelkestilt kétségtelen alapossiggal — mint mér
példdjat 1attuk — van megirva, az én igen tisztelt collegdm felhf-
vésa a ,Reform“-nak alkalmasint aug. 14-diki szdmdban, s any-
nyira felbevitette lelkemet, hogy ,mindenkinek azon kell lennie ;
hogy azon akadélyokat, melyek a rendellenes mikodést el6idézik,
— a gépezet tjabél bétor és eszélyes kézzel eltdvolftsa.“ Hallji-
tok uraim! eszélyes kézzel . . . . t. i olyan kézzel, melynek esze
VA < foie 3o Kotelességemnek tartom kijelenteni, hogy a szedd fivi-
t61 a leghitelesebben megtudtam, hogy a felsz6lalé ,erélyes“-t akart
irni,. de kéziratdt nem lehetett j61 elolvasmi, s igy lett abbdl
»eszélyes®.

Azutén kinek nem volna a szerelmesek édes hangjdn .leg-
epedezfbb (talin legepedfbb) vigya és imdja a lehetd legjobbat
megalkotni.“ En meg vagyok gyozddve, hogy tisztelt collegdm
komoly szdndékot és szilird akaratot értett. . . . No de mindig
mondtam, ha az ember valamit szerelmi hévvel keblére dlel, akkor
egészen elldgyil és elegiai hangulatba esik ; azonban az olvasé
kotelessége, hogy kitaldlja, miképen kell az egészet érteni.

H4t még uraim, az ember hogy ne kivinnd képezni ezen
Jatalakuldsi processmshan® ,az orvosi és természettudomdnyok
terén a magyar tudoményossignak elsd, és mondhatni, egyetlen
concret nyilvanuldsat és kifejezését a mivelt vilig szine eldtt.« Ugy
van uraim, a nagy gyiilések inditottdk meg példdiil az ,Orvosi Tért,“
. « . . vagy mégis, igen igen — az ,Orvosi Tar“ mégis tfz évvel
ol6bb 1étezett ; — ha rosz emlékezetem nem csal, az 1831-ben
inddlt meg, a nagy gylilések pedig koriilbelill 1841-ben keletkez-
tek. Talin a régibb idokben Hempel, Chelius, Fabini, Hyrtl sat.
miiveinek leforditdsdt, Jedlik, Nendtvich sat. munkdinak megjele-
nését, a kozelebbi években pedig & magyar orvosi konyvkiadé tér-
sulat 1étesiilését, tovabba a konyvirodalom tjabb fejl6dését a nagy
gytlések mozditottik eld.

.+ . Ezer bocsinat, nem tudtam, hogy tévedek, igen saj-
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ndlom, hanem azt gondoltam, — tobbé nem fogom azt gondolni.
Hanem taldn a nagy gyfilések tartottdk fenn az 50-es években a
természettudoményi térsulatot, a budapesti kir. orvosegyletet, s
segitették 1étre az Gjabbkori természettudoményi és orvosi foly6-
iratokat. . . . Ugyan mér mit gondol uram, hét még nem tudja,
hogy mi 1847-t6] 1863-ig ,fejlesztéleg hatottunk a tudoményok
gyakorlati hasznositdsdra és népszerlisitésére hazdnkban® akként,
hogy aludtunk, mig a természettudomdnyi tirsulat tért nem ve-
szitve, hanem makacs kitartdssal haladt oddig, hogy kozlonyét most
harmadfélezer tag olvassa, holott a leglitogatottabb finmei nagy
gylilés legfeljebb mdsfél ezer tagot szamldlt, de olyant, kik kozil
70—80° , orvosi vagy természettudomdnyi munkit vagy érteke-
z6st soha se olvasott. A budapesti kir. orvosegylet szakadatlandl
fentartotta az orvosok kozott a tdrsulfsi szeilemet, s a szdzab
meghaladd levelezG tagjait nem szdmitva, csak a rendes lagok
szdma a 150-et meghaladja, — minden esetre tobb mint ahdny or-
vos a nagy gyliléseken megjelen, s az ottan felolvasott és a szakla~
pokban kiadott értekezések pedig szdmra és értékre nézve aligha
meg nem haladjdk a nagy gyiilések évkonyveiben foglalt orvosi
értekezések mennyiségét és becsét. S azutin a magyar akadémia
természettudomanyi osztélya, nemkiilonben mathematicai és termé-
szettudoményi bizottsiga wzinte jelentékeny tevékenységet fejtett
ki. Végil az djabb orvosi lapirodalom megsziletett, s biatos fej-
18désnek indilt,mielott a nagy gyiilésekneknek esziikbe jutott volna
felébredni.

Ezen szavakat intézte hozzdm Mephistopheles, a gonosz
szellem, ki a pokolhél hozzdm jott, hogy engem kisértetbe hozzon
. . . . hanem ebbdl semmi se lett, mert én mér csak azt tartom,
s hiszem, hogy zarndi Knopfler Vilmos collegim is gy gon-
dolta, — ki kés6bb volt az eldbb lehetett, ki nyugodtan pihent az
dolgozhatott, s ki nélkal a tudomdny és irodalom a maga G'jén
haladt, az mindakettét elébbre vihette volna ; én tehdt Mephisto-
phelesre nem hallgatok, hallgasson red a ki bolond — mint
Faust, én Aradra mentem.

S miért ne mentem volna . . . . agon feliil, hogy orvossi
és természétvizsgdlévd avathattam magamat, még kevés keresetre
tarthattam szémot . . . . Nagyon rosz id6k jirnak, tekintélyiink
nagyon csokken, mér mindenki szakdlt akar hordani, s mint
a vasti vonat elrobogott velem alfold réndin, azon reménynyel
biztattam magamat, hogy majd Aradon tobb dolgom lesz . .

t. i. médomban fog dllani itt is ott is borotvalni. y

Itt vagyunk teh&t kies Alfold diszes vérosa, mely minket
oly szivesen fogadsz . . . . No mdr az itt Ggy szokds, s ha nem
volna is ez a szokds, kér lett volna az titezikat megseperni, mert
ha est teszik, nem lett volna alkalom, hogy tudés collegdim
tantilményozhassdk a szemét és a por természetrajzdt, s azok ha-
tasdt az egésségre.

Nagyon szeretem a kényelmet, s mint a nyilvinossig em-
bere gyiilolom a privdtszdlldsokat, minélfogva Arad legszebb foga-
d6jat kerestem fel, nyittattam magamnak szép szobdt, s miutén csi-
nosan, mint hozzdm illik, 4toltozkodtem, a viros hdzdra mentem,
hogy magamat beirjam a tudésoknak, ha nem is arany de legaldbb
papiros kinyvébe.

No az igaz, Arad virosa igen helyesen cselekedett, hogy ek~
korig nem épitett 1j vdroshdzat, hanem csak ezutin szdndékozik
tenni ezt,— annak hidnydban mit vizsgélhatndnak régészeink, kiknek
most legaldbb lesz valami dolguk, s nem pusztitjdk hidba Arad
véres valédi bokezli magyar vendégszeretetét.

A heir6 bizottsig nagyon szivesen fogadott, orvendett, hogy
mér az én tudominyom és milvészetem is képviselve lesz, s a térsa-
dalmi osztdlyba akart sorozni, hogy ott majd a részvénytdrsulatok
kozt lesz legtobb alkalmam tapasztalataimat értékesiteni; én azon-
ban hatdrozottan kinyilatkoztattam, hogy mint Bartholot nagy
6som, gy én is csak a doctorokat szeretem borotvélni, csak ehhez
értek, s kisebb néphez le nem ereszkedhetem, minélfogva minden
tovabbi kifogis nélkil az orvosi szakosztily tagja lettem.

Az id6t, mely az ismerkedési estélyig hétra maradt, arra




haszniltam, hogy megtekintettem az épilé lyceumot, meg a szbke
‘Marost, mely hogy a pesti Dunéndl sokkal szokébb, bétran dlift-
atom, s azutén idestova esatargoltam mindenfelé, hogy lissam az
oromet Arad varos lakosainak arczdn midén tudésok szdzait szorft-
jék kebliikhoz . . . . Mér az igas, hogy megbdmiltak, kivilt a
gyerekek, féleg engemet, minthogy se bajuszom se szakdllam nincs,
— természetesen, mert Humboltnak sem volt, s én csak tudéshoz
akarok hasonlitani. Ugy, mint kis virosokban mindenkor, midén
idegenek egyszerre szokatlan szdmmal jelennek meg, bimészkodds
volt elég; de Oromet nem igen littam, mit azonban én ko-
nyen felfogok, mert ezen emberek nem tudjik megérteni hivatdsunk
nagyszerfiségét, s nem képesek méltdnyolni a hazdnak mir eddig
is tett, s ezuldn még inkdvb tenni szdndékolt nagy szolgdlatainkat.
Ebbél 1athaté, hogy az igazi felvildgosodds csak akkor fog Aradon
megkezdbdni, ha mi tobbé nem lesziink ott.

Jértomban betévedtem még egy bardtsigos értekezletre, me-
lyet azért tartottak sziikségesnek, hogy hatérozzanak afelett, mi-
tevik legyenek, mintdn as 1-s6 alelndk ségordnak haldla és nové-
rének betegsége miatt elutazott, igy pedig a nagy gytilésen nem
vehet részt . . . . igen ter:nészetesnek ldtszott, hogy most mdr
a mésodik alelndk elnok. ljon, hanem ennek szerény kivinsigira
majdnem két 6rdig vitatko/tak afelett, hogy a nagy gyilés maga
bizzon meg elndkot, az pedig természetesen mdr csak udvariassig-
b6l se lehet mds mint az inditvinyozé alelndk, — bizony jobb lett
volna addig valahol friss leveg6t szini . . . . Nem 1gy van az
uram, igy van az j6l — susogta a gonosz kisértet Mephistopheles
— hét Napoleon a miilt évben miért kivinta a plebiscitumot, semmi
esetre se azért, hogy ne 6 legyen, hanem azon okb6l, hogy le-
gyen mellette egy kis taps, scsak azutin kdvetkezett a hadd
el hadd.

Az ismerkedési estélyen az volt a legnevezetesebb, hogy ott
ismerkedni bizony nem igen lehetett, — a casino kis termébe vol-
tunk Osszezsifolva, hol nem valami szabadon mozoghattunk, ha-
nem izzadtunk eleget és igen bigyadtak voltunk, s még j6, hogy
a nagy hdség étvigyunkat megrontotta, mert bizony nem igen volt
annyi, mibél a j6 gyomrot ki lehetett volna elégiteni. Egyébirdnt
itt csak ismerkedés volt a czél, s azutdn vaesordlhatolt mindenki
a part.

Aug. 28-kidn reggel, a koziilés megnyitdsa elott reggelizve,
tjsdgokat olvasgattam, s ime talditam, hogy Kubinyi Agoston, a
nagy gyllések ordkkévalé hervadhatlan szelleme felsz6litja Arad
vérosdnak lakosait, hogy minél nagyobb szimmal vegyenek részt a
tdrsadalmi osztdly @léseiben, melynek czblja az embert ,valld-
sosnak, erényesnek, jdmbornak® stb. nevelni, s tobbek kozt odatar-
tozndnak a tlzolté és kihdzasitdsi egyletek, takarékpénztirak sat.,
— nemde épiiletes foglalkozds orvosok és természetvizsgdldk ré-
szére. Azutdn még majd el feledtem a 15. pontot t. 1. ,a kéros
babona eltorlését,“ van tehdt hasznos babona is, s ezt természe-
tesen dpolnunk kell, — no no, még is csak lehet ezen a nagygyi-
1ésen tanilni valamit.

A kozgylilés a magas és szilik szinhdzban gdz viligitds mel-
lett rekkend héséghen tartatott meg, mi kétségteleniil tigyes ren-
dezésrol tantiskodott.

Poor tr., mint elndk — mert egészen dgy torténf, miként
elore megirtam — ismert szabatossigdval tartott beszédet, mely-
nek a rovidség csalbatlan érdeme, s Kkijelentette, hogy minden
Jhazafi“, ki az ,orvosi és természettudomdnyokkal szakszerileg*
foglalkozik, azon Osvényen jér, melyen ,verulami Bacon, Coper-
nicus, Galilei, Newton, Lavoisier, Liebig, Humboldt“ sat. jirt.
. . .. Nagyon, de nagyon kir, hogy middn pyrocrasisit megirta,
nem mutatott ki csak egyetlen vizsgdlatot is, melybdl kitiint
volna, hogy valamikor ldtott izzagndl, kelevénnynyel, pokolvarndl
vagy szvbillentyiik elégtelenségénél festenyemuolust , melynek
jelenlétébol szdrmastatja az emlitett béntalmakat . . . Mondtam
mér Mephistopheles, hogy én neked nem hiszek, hagyj engemet
nyugton, hagyj meg jimborsigomban, mert mondom neked, ha
mondunk valamit, ez annyi mintha mér meg is tettik volna.

Podr elndk 100 aranyos pdlydzatit még tanilmdnyozom, er-
r6l, valamint a dugdba d6lt tobbi 100 aranyos pélyakérdések-
16l is jegyzeteimet miskor fogom megirni.

Ezutin kovetkeztek az eldaddsok melyekbél kitint, hogy
zarindi Knopfler Vilmos tr., ,az emberi életré] természettudoms-

1 nyi tekintetben® szélva, Darwin-t olvasta; tovibbé Linzbauer X,
F. tor. — mint ezt a Haldsz G. tr. 4ltal felolvasott értekeadshél
kivehettik — a magyarhoni gy6gydszat fejlédés torténetében ez-
utdn fogja magdt tdjékozni ; Hazslinszky tr. még esak most
fogja tapasztalni, hogy ha mds valaki nem, a nagy gytilések a'fiivé-
szet bajain bizonydra nem fognak segiteni; Tanfi Jézsef tr-nak
dalmatiai természetrajzi ismertetését illetéleg Mephistopheles, ki
most ez egyszer lelkem szerint sz6lt, biztositott, hogy az értekezd
az ideviigé irodalommal majd kés6bb behatélag fog foglalkozni,
minélfogva az értekezés kinyomatdsiba én is beleegyestem.

Azutén kovetkezett a kiozebéd, melyért én is, mint a tobbiek
hédrom forintot fizettem, hanem anndl mar jobban ebédeltem a bu- -
dai disznéfejnél két forintért. Eszembe jutott Kalevaldnak hdse
az 0sz Vaeinaemoeinen, ki vardzsdalaival mindent tudott 1étesi-
teni, s én is szerettem volna — biivigék birtokdban — fzletesebb,
jobb és tobb eledelf eldvardzsolni ; de mind hidban, ez nem ment
semmikép . . . . Elmenni nem akartam, mert a pohdrkoszonté-
sek rettenetesen leldnczoltak,— a két elsd illedelmi felkdszontés utdn,
tehdt a harmadiktél kezdve ugyanis foasztok egész sora kovetke-
zett, melyek Osszerakva gy néztek ki, mint a valésigos taenia
solium — ez volt azutén az igazi mulatsig. Figaro.

Nyitra, 1871. ang. 28-in,

T. Szerkesuté Ur! Az ,Orvosi Hetilap“ f. 6. 85, szimdban 592. és
595, lapon a jarvdinyos cholera elleni azon 6vé intézkedés, miszerint a
gylimolesdrulds korldtozisa és az éretlen gyiimolesdrulds eltiltdsa rendel-
tetik, feleslegesnek lenni dllittatik : mert, igymond, mai nap-
sigtudjuk, hogyagytiimolesdk —mintolyanok —
acholerkifejlodésében és tovaterjedésében té-
nyezdként nem szerepelnek. En mindazok olvasisa és
mondhatom behatébb, de nem elfogilt tanilminyozdisa utdn, mit eddig-
elé a cholera kifejlodésének ésftovaterjedésének okairdl és tényezdirdl olvas-
tam és olvasok, esak azon eredményhez jutottam még : hogy mindez esak
nézetek egyvelege, melybdl valami positiv ismeretet meriteni nem lehet ;
nékem a jarvanyos cholera elleni teendbimben -vezéresillagil csak a ta-
pasztalds szolgdl, melynél fogva dlitom, hogy = choleranak jdrvanyos
uralkoddsa alatt, annak elidézésére hathatdsabb és gyakoribb tdmaszté
okot mem ismerek a meghiitésnél, s a gyimolesnek — legyen az birmind
érett vagy éretlen — élvezeténél. Ennélfogva a fentebb emlitett 6vé-
intézkedést a tapasztalatbdl és gyakorlatbél meritettnek, hasznosnak és fe-
lette szitkségesnek tartom.

Nagy Josef tr,, nyitra-megyei forvos.

Miutdn tisztelt iigyfeliink felszolalasa egész terjedelemben kizol-
tetett volna, engedje meg, hogy ezen sorok irGja azon észrevételt tegye,
miszerint beeges tapasztalisai — akként, mint azok koz6lvék — nem
ingathatjak meg azon allitdst, sit inkdbb tényt, hogy a gytimolesik él-
vezése 2 cholera keletkezésére semmiképen se foly be. Ha a tisutelt fgy-
fél az ebbeli osmereteket meg akarja czdfolni, ezen czélra szitkséges lennme
az illetd kiveseteket, nemkiilonben ezekkel egy idoben a jirvany dllasdt

' és terjedését, tgyszinte a talajviszonyokat kozblni, hogy behaté birdlat

utdn azok helyessége vagy elfogadhatlansaga felett véleményt tudnank mon-
dani. Pusztan anvak allitdsa, bogy én ezt igy tapasztaltam, — megbocsit
tisztelt Ggyfelem, de Oszintén kell szélanom, — ma mar nem elég vala-
mely tudomanyos kérdés eldovtésére. Ide adatok kellenek, melyeket része-
ikre szétszedni, s minden iziikkben pontosan megbirdilni lehessen. Hasonld
értékit allitasokat én is hozhatnék fel allitdsom bizonyitasara, s mondhat-
nam, mert tapasztaltam, hogy cholerat kaptak olyanok, kik a gyimoles-
tol tsljesen tartozkodtak és székszorulasban szenvedtek, mig ellenben nagy
jarvany alkalmival ugyanazon helyen mnem lettek cholerasak olyanok, kik
mindenféle gyitmolesot igen joiziien Osszeettek ; felhozhatndm, hogy a cho-
lera legerbsebben oly emberek kézott dithongstt, kik gyiimdlesot nem is
lattak ; sorolhatnék eld eseteket, melyekben choleris idében az illetéknek
tobb héten at folytonosan — késGbben csak vidék és viz viltoztatisaval féke-
zett — Dbélhurutjuk volt, s noha azon hazban, sot azon csalidban, hol
tartozkodtak, valésdgos choleraesetek, koztiik tobben halilozdssal fordiltak
el6, mindamellett cholerdt nem kaptak : ezen tapasztalatok arra lditsza-
nak’ mutatni, hogy a gyiiméles élvezése vagy mem élvezése, nemkiilonben
az abbél,meghiléshdl vagy akdrmimas okbol — mi egyre megy — Kkifejlad-




‘hetd sélhurut jelenléte a cholera timadisira nem foly be, s ennek létre-

jovetelét a gyimolestdl valo tartézkodds és a bélhurut tavolléte nem gi-
“tolja. ; én azonban ezen észleléseimre silyt szinte nem fektetek, mert nin-

~ csensek oly feljegyzéseim, melyek a tisztelt iigyfél tapusztalatainak megité-

lésére szinte hidnyzanak, s fentebb médr emlitve voltak.

A tisatelt figyfél bizonyira ismeri James Bryden-nek ,Epidemic Cho-
lera in Bengal Presidency® (Calcutta 1869) nagy munkdjit, vagy legaldbb
birtokdban minden esetre meg lesz Pottenkofer Miksa tnr. legdjabb munkd-
lata, melyben Bryden-nek elsérangti remekmunkdja igen boven van ismer-
tetve, 8 még Bryden térképei is killon atlas-ban mellékelvék. Nem akarjuk
tuzbelt ﬁgyfe'et azon hitében hdborgatni ,hogy mindez csak nézetek egyve-
lege“: véleményiink szerint azonban j6l megfigyelt, gondosan Gsszeszedett és
rendszeresen egybedllitott tények Osszegét talalhatni azokban, melyekbil azu-
tin mindenki észjdrdsa szerint kbvetke ztethet, — de az egybegylijtott tények
mindenkorra megbecsiilhetlen és egyszersmind nélkiilozhetlen kincshanyadl
fognak szolgalni mindenki részére, ki a cholerdt tiizetesen tandilmanyozni
akarja. Megbocsdt tehat tisztelt iigyfelem, ha nem sajat tapasztalataimra,
‘hanem azon jeles buvir t. i. Bryden adataira timaszkodom, kinél reme-
kebben a cholerirdl ekkorig aligha irt valaki.

Bryden az Indidban levd katonik kozott uralkodé cholerdt vévén
alaptll, hisz évi tapasztalds eredményeként azon folyomdnyra jutott, hogy
az europai katondk kozil (a létszam 63409) 5,,,.%,, mig a benszilott kato-
nakbol (93680) csak 0,,,,°%, hal meg cholerdban,mi mutatja hogy, az europaiak
13-szorta inkdbb szenvednek a choleratél, s hogy ezen roppant killonbséget
megfejtse, gondosan kutatta a hinduk és az eurépaiak életmddjat, s mint-
hogy az elobbiek kizdrolag novényeledelekkel és ezek koat gyiimolescsel is,
mig az europaiak kivalélag hissal — ndvényeledelekkel és gyiimblesesel
pedig alig — élnek, a gyimdlestilto fogalom  szerint a hinduknok a cho-
lerat6l sokkal inkdbb kellene szenvedniok, mi pedig egészen ellenkezd-
leg van.

S részemrol nem is latom at, miért folyna be a cholera tamada-
gara a gyimodles. Tartalmaz az sok vizet, tobb vagy kevesebb czukrot,
alma-, czitrom- vagy borkésavat, itt ott cserenyt (Tannin), tovabba pec-
tinanyagokat és sokat. A sav, nemkillonben a cserepytartalom — még ta-
lan nem is kedvezd a cholera fert6zé anyagara nézve. Nem annyira a
megemészthetlen sejtburok, mert ennek mennyisége az érect gyfimbdlesben
kevés, mint inkdbb a dusabb czukortarfalom — mely bélhurutet, s igy has-
menést eredmeényezhet — johet szoba; de ez is csak akkor, ha a gyiimélcs-
b6l mértékteleniil evett valaki, S feltéve, hogy bélhurut yan jelen, miért
lenne ez a cholera fertozé anyaganak wegtapadasira kedvezd mozzanat,
s0t taldn arra nézve még kedvezOtlennek is vehetnok azon korilményt,
hogy & bél bennéke a szokoftndl gyakrabban ivittetik ki,

Azt nagyon hajlandé vagyok elhinni, hogyha a cholera fertozé
anyaga torténetesen olyan emberen tapad meg, ki bélhurutban szenved és
hasmenés sital elgyengiilt, az kevésbé képes ezen jarvanyos betegség kovet-
kezményeit kidllani mint az olyan, ki elobb minden tekintetben egésséges
volt; ebb6l azonban csak az kbvetkezik, hogy az embereket figyelmeztessik,
miszerint ezen jarvany alkalmdval éljenek dgy, mint eddig élni szoktak,
$ mint tapasztalasbél tudjik, hogy egésségitknek megfelel, mire nézve dta-
lanos szabalyokat feldllitani nem lehet, mert ez az egyesek egyéni sajat-
sagaitél és szokdsaitol fiigg.

Ha pedig felszélalunk az ellen, hogy a cholera ové rendszabalyai
kozott a gylmbleskereskedés megszoritasa is foglaltatik, est tesszitk azért,
mert tapasztaldsbél tudjuk. miszerint nem egy helyen. mintin a szegény
kofiktél elkoboztak mindent, a legnagyobb nyugalommal tekintettek a
j6v6 elé, hogy most mar nem igen van t5bbé mitél tartani. Felszélalunk
azért, hogy az id6t ¢és munkaerdt ne vesztegessék oly dolgokra, melyek
szitkségtelenek, s mit konyG kivihetdségiik mellott — nem ogyszer
haszndlnak fel arra, hogy lényeges és nagyobb firadsiggal jard kutatdsok
és intézkedések elmnlasztisa lehetoleg eltakartassék.

Azt hiszem, hogy nem kételkedhetni, miszerint a cholera létrejovéséhez
a szervezethe fortézi anyag felvétele sziikséges s legnagyobb valészinfiséggel
mondhatjuk mdr most is, hogy annak kifejlédésére a talaj befolydssal van ;
ha azonban kérdjiik, fordittatott-e ndlunk valahol kollé figyelem azon talaj-
viszonyok felderitésére, melyek a fert6z0 anyag tenyészését elomozditjdk,
fordittatott-e figyelem valahol a rosz talajviszonyok javitdsdra, s vajjon
fordittatott-e valahol elegendo gond a fert6z6 anyag keletkezését eszkozld
csiroknak a talajba ]utasala. — azt taldljuk, hogy a cholera ezen lényeges

tényezdi mdlunk a gyakorlati élethen meglehetdsen elhanyagolvik, s az
eredmény minden esetre sokkal gyiimdlestaébb lenne, ha egész erélylyel a
megfelels intézkedések hajtatndnak végre, s id6t nem vesztegetnének arra,
hogy a gyiimdlcsdrusokat, kik ezen tigyben egészen drtatlanok, fzletitkben
zaklassdk. SR &

Vegyesek

Pest, aug. 31-kén. A cholera dllasa milt hét ota lenyegesen alig
valtozott, s a 30-diki pestvdrosi kozgylilés a fenyegetd cholerajarvény elle-
nében az egésségiigyi bizottsdg kivetkezd javaslatdt fogadta el :,1. Az ut-
czak, hazak, szemétgodrok tisztan tartanddk, s szigorian megtiltandd, hogy
a nyilt csatorndkon a szemét és gaz az ntczakra vezettessék. 2. Az élelmet
illetoleg a szarazon és vizen behozott gyiimdlesok és mas élelmi szerek
szigorian megvizsgdlanddk ; ennek czélszerfi eszkozlésére eladdsi helyek
jelolendék ki, hogy a kiadott intézkedések kivibhetok legyemek. 3. A
pinczelakisok kiiiritendsk. 4. Kérhiz és  halottas hdzrol kell gondos-
kodni, 5. A varos kisebb teriiletekre osztand fel, & ezek mindegyikében
bizottsagok szervezendok. 6. Nevezteasék' ki bizottsag. egy tfandocs-
tag, foiigyész, mérnok, foorves és tibb tisztéiselob6l“ Ezenkivil cholera-
veszély esetében korlitlan hatalommal szdmos tagbél allé bizottsag fog
kineveztetni, melynek részére a wirosi pénztarb6l a szitkséges koltségek
utalvanyoztatni fognak.

—a— Kilitasba van helyezve, hogy a Rékuskérhdzban az eddigi
fickosztaly helyett tnallé szemészeti osztaly fog 1872-t5l kezdve rendsze-
resittetni, rendes foorvossal és segédorvossal.

— Lapunkhoz van mellékelve Hermann A. tr. felszélalisa Dal Cin
allitolagos gyogyitasai figyében, s minthogy o ebbeli torekvésében azon
czél dltal vezettetik, hogy Dal Cin értéke tiszta viligitdsba helyestessék,
Hermann A. tr, ohajanak elegettéve, azt ugyfeleink elé bocsatjuk.

x. x. Legijabban érkezett tuddsitdsok szerint Konigsbergben aug.
18—25. héten 442 halilozisbol 329 cholerafolytdn kivetkezett be, s ugyan
ott a oholera jarviny lefolyasa kivetkezd ; aug. 20-kin 81 betegedés és
32 halalozas, 21, 74 'b. és 41 h., 22. 90 b, és 44 h, 23, 127 b. és 43 h,,
24, 87 b, és 52 h., 25. 89 b. és 40 h. Aug. 26-ig Danzighan 16-an bete-
gedtek meg choleraban, s koziliik 12 meghalt; Elbingben pedig 30 bete-
gedés és 16 halalozds volt, Pdrisban volt nehiny cholerahalilozds, mig
Londonban nem. A béesi cholera esetek kétesek,

+ Giinther Ag. Fr. tandr Dresdiban meghalt.
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Melléklet: ,Kozegésusbgigy és torvénysaéki orvostan“ 4-dik szima. — Hermann A. tr. ,Az igazsdg érdekében 500 arany.“
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Kozegészségiigy és torvényszéki orvostan.

Melléklet az ,omrvost HETILAP* 36-dik szdm&hoz.

4-dik szam.

Vaséarnap, september 3-kan.

1871,

Tartalom: Pettenkofer M. tr tanulmdnyai a cholera terjedési médjirél Keletindidban. — Evi jelentés a Popper Jozsef tr. és
igazgatd foorvos alatt levd miskolezi nyilvdnos kozkorhaz 1870, évi mikodése eredményérdl.

Pettenkofer M. tr. tanilmanyai a cholera terjedési
modjarél Keletindidban.

Nem lehetlen, hogy & mostani cholerajirviny ndlunk is be
fog koszonteni, minélfogva iddszerfinek tartjuk, hogy Pettenkofer
Miksa orvostudornak és a miincheni egyetemen az egészségtan hir-
peves tanérdnak a cholera terjedési médjdra voeatkozé legkdze-
lebbi tantlményait ) kimeriton kozoljik; s tesszik ezt kiilonosen
azért, mert a nevezett szerzé a cholerdra vonatkoz6 eddigi dsmere-
veket a ndla ismeretes mély és koriilményes birdlattal taglalja
és foglalja egyivé, minélfogva azokat annyira tisztén tinteti
elénk. hogy ezen nevezetes, de egyszersmind [élelmes jirviny
terjedési viszonyairél igen vildgos képet alkothatunk, mi az egy-
oldalisdgtol és sok tévedéstdl megvédhe

163

Akkor, midén a cholera elsd izben, 1830-ban ldtogatta meg
Europit a legtermészetesebb kérdés az lett volna, hogy miként
yiseli az magdt sajit hazdjiban; vajjon az Keletindidban régtol
fogva van-e meg, vagy vajjon nem djabban keletkezett binta-
Jom-e az. Mind errél azonban egyetlen szét sem szdlottak, mit
egyébirdnt igen természetesnek tekinthetink, ha meggondoljuk
az akkori orvosok elbizakoddsdt, kik mindent tudni véltek, s
még oriiltek, hogy a cholera kozénk jon, — mondva : még j6, ba
azon betegség kozénk, felvildgosodott és tanilt orvosok kozé jon, s
bizonyéra nem fogunk késni, hogy anuak dlezdjat le ne rdntsuk,
ezutdn pedig a szemtelen betolakoddt Keletindidba gyalizatosan
vissza ne fizzik. Az orvosok oOnhittsége akkordban a setét et-
fogiltsdg nagy fokdn dllott, s djabb tapasatalatok és csaléddsok
voltak azon tényez0k, melyek a kérkedés hatalmaskoddsit meg-
torték, egyszersmind az orvostanban a szigord természetludomé-
nyi kutatisi médnak utat nyitottak; ekként jutottunk oda, hol ezen
dolgot kezdeni kellett volna, hogy t. 1. a cholerdnak oktandt Kelet-
indi4ban, annak igazi hazdjdban kutassuk.

A cholerfinak keletindiai viszonyairél nem sokat tudtunk

egészen Jameson idejéig, ki igen alapos jelentést tett azon jarviny-
r6l, mely 1817-ben Hasting marquis hadseregében roppant pusz-
titdsokat vitt véghez. Ekkor lett elfsz0r a cholera dtaldnosan
ismeretessé, s minden esetre James Jameson az elsé, ki ,Report
on the Epidemic Cholera Morbus, as it visited the Territories sub-
ject to the Presidency of Bengal (Cateutta 1820) munkéjiban
a cholerit oly tudomdnyosan taglalta, miszerint az irodalomban
a kozfigyelmet az magéra vonta. A cholerdt azonban Keletindidban
Jameson ideje el6tt més régéta ismerték: igy Csararka, a hinduk
dsorvosa, kit monda szerint Dhéwantari nevii isten oktatott; to-
véibbé Szuszruta szinte birt arrl tudomdssal, ki Csararka tanitvénya
volt. Ezek Hindosztdnnak északnyugoti vidékein Krisztus eldtt

1) Verbreitungsart der Cholera in Indien. Braunschweig. Friedrich
Vieweg )u. Sohn kiaddsa 1871. 8-rét 121 1. Hozzd Atlas Brydentdl 16
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tobb évszdzzal éltek és mikddtek, s ezen betegség tinetei kozott
felszdmitjdk a hinydst és székelést, a goresoket, a hidegségi szak-
ban az ajkak és kormok megkékiilését, végil pedig a cholerds han-
got (vox cholerica.)

A régi hindu orvosok szanszkrit nyelven irt munkdikban a
cholerdt kiilonféleképen nevezik, igy majd visujika, majd alaszika,
vilambika, dandalaszika vagy mahamari névvel van az jeldlve.

Visujika hénydst és székelést jelent.

Alaszika annyit tesz, mint gdresdk, melyek elbdgyaddst,
megdermedést okoznak.

Vilambika leghelyesebben dsszeeséssel magyarithats.

A "dandalaszika jelentdsége kevessé homdlyos. Danda botot
jelent, s talin nem csalédunk, ha dandalaszikdt ,botmerevségii-
nek* vagy még jobban ,megmerevedettnek“ (asphyeticus) for-
ditjuk.

Mahamari nem mds mint nagy haldl.

Szélanunk kell még a franhzidk mort de chien-jér6l, mely
hasonléképen cholerdt jelent, s a mordesin, mordsi, modsi szavak
elrontdsdbil keletkezett, melyek szinte 0sszeesést tesznek. Marattil
helyesen tulajdonképen modasit vagy modavasit frnak, mely mo-
dane (Osszetdrni, eltorni) széb6l szdrmazik; az eurfpaiak pedig
régente azért haszniltik a cholera maratt szirmazdsi nevét, mert
eldszor a cholerdt Goa tdjékdn ismerték meg, hol még mai nap is
kivilélag marattul beszélnek. Portugalok voltak, kik ezen heteg-
ségben elbszor szenvedtek.

A 17. és 18-dik dvszdzb6l tobb hivatkozdssal és leirdssal
taldlkozunk, melyek arra mutatnak, hogy Keletindidban idénkint
nagyobb cholerajirvianyok uralkodtak; az ide vonatkozé elsé
Jelentést azonban Paisly tr. angol orves 1774-ben (februér)
Madraszban irta meg, middn a cholerdt Indidban honos jdrvinyos
betegségnek mondja. Irt még errél Girdstone, ki azt egyszerfien
gorcsdknek (Spasms, 1792. Madras) nevezte; Tytler azt ,az évszak
kozonséges jarvdnya“ névvel (1817, Dsessore) jelolte. Mindezen
munkdk azonban Eur6piban ismeretlenek voltak, mig végtére
Jameson-uak sikerfilt, hogy az europaiak figyelmét ezen beteg-
ségre irdnyozza, mint ezt fentebb megemliteni alkalmunk volt.

Jameson-t01 kezdve egészen 1866-ig Keletindidb6l az itteni
cholerérél semmi tudoményos értekezés vagy munka se jutott a nyil-
vinossig elé, mig végiére John Macpherson tr. a bengali hadsereg
kérhdzainak fofeligyeldje, a hosszi hallgatdst ,Cholera in its
Home* (London, 1866.) czimi kiesiny konyvével megszakitotta,
26 évrdl hénapok szerint kimutatdst k3z6lvén a cholerahalilozé-
sok gyakorisdgarél Calcuttdban, Ezutén nemsokdira ugyancsak &
Bombay-b6l, W. R. Cornish pedig Madrasz-b6l (On the Seasonal
Prevalence of Cholera in Madras. Medical Times, 1868. 1. kot.
312. 1) hasonlé kozleményeket tett. Ezen felil John Murray
konyvében (Report on the Treatment of Epidemic Cholera. Cal-
cutta, June. 1869.) is taldlhatni némely oktani mozzanatokat.
A cholerfnak Keletindidban valé terjedésére nézve azonban fokdt-
forrdsil minden esetre James L. Bryden tr. jelentései szolgdlnak, s
ha a szerzé elméletét mely a harminczas évekbe illik, nem osztjuk
is, kétségkiviil elsé rendii munkaaz, s a benne foglalt fontos és ha-
tarozé tények nagy sokasigéndl fogva valédi kincsbdnya,
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s Ugy l4tszik, hogy ezen ijabb munkék megjelenésére az in- |

pitatot a konstantindpolyi choleraértekezlet szolgdltatta, melyben
az curépai tengeri hatalmak mindannyian részt vettek, s anélkiil

az 1867 diki awetman-i kezlet alig létesiilt volna, vala-
mint az &xf red ‘a&m&{ ’hoé%‘I%S-ban két fiatal
orvost kildjon Keletindidba, hogy itt a cholera okdt kutassdk.
Azon kéti orvos pedig T. R. Lewis és D. Cuningham tr., kit meg kell
kiilonboztetniink, J. M. Cuningham tr-tél,az indiai kormény egész-
ségigyi feliigyeldjétél, ki ,Sixth Annual Report of the Sanitary
Commissioner with the Government of India“ (Caleutta 1870)
czimfi munkédjéban kivdlélag az 1869-diki cholerajérvényt frta le,
s abban igen sok fontos tényt taldlunk; egyszersmind pedig ahhoz
T. R. Lewis-t6l a cholera iiriilékekr6l goresdi leletek is esatolvik,
melyek azonban dndlldan megjelentek. Itt kell még megem!ite-
niink F. J. Mouat ,Administratiov of the Jails of the Lower Pro-
vinces 1869“ (Calcutta, 1870.) munkéjit, melynek mdsodik
kotete sokat foglalkozik a cholerdval, s ennek oktandval, neveze-
tesen Fawcus tr. nehény észleletét taldljuk abban a fold drjinak
ingadozdsairél és az alipore-i nagy kozponti foghdzban a cholera
gyakorisdgdrél ; wgyszinte abban foglaltatik D. Cuningham tr.
észlelete is, mely a rajmahal-j talajoak a cholerdra valé szembe-
820k 6 befolydsa mellett nyilvinvaldlag tantiskodik.

Végil emlités nélkdl nem hagyhatjuk C. Maenamara tr.
nagy kiiloniratdt az 4zsiai cholerdrdl (A Treatise on Asiatic Cho-
lera. London, 1870), melyben magdt hatdrozottan a cholera ra-
gdlyossdga hivének vallja, dllitva, hogy ezen hetegség egyediil az
emberi kozlekedések dltal terjed tova.

IL.

Miér régéta ismeretes, hogy « cholerajirvény Keletindiiban
bizonyos tdjakat és helyeket inkdbb kedvel, mig mdsokat feltiinden
Kkeriil ; ismeretes tovdbbé, hogy némely vidékeken majdnem évente,
mig mésokon csak tobb évi idokozokben 1ép fel : fgy tagadhatiandl
felettébb érdekes, hogy helyes fogalmat szerezziink afelél, miként
van ezen betegség Keletindia kiilonboz6 részeiben killonbizd
idékben kiterjedve. Az idetartozé kimutatdsoknak pedig, — ezen
birodalomnak részint roppant terjedelménél, részint a cholerdnak
évenkinti megjelenésénél fogva — sokkal tanilsigosabbnak kell
lenni mint Europa kisebb terjedelmi orszfigaiban, melyekben ezen-
feliil a cholera csak ritkdn mutatkozik. Ezen tudoményos sziikséglet-
nek Bryden tr.-na fentebbi jelentése, mely a bengaliai bhely-
tartésdghan 1855-—1869-ben uralkodott jarvinyok helyi kiterje-
désére vonatkozik, nagy mértékben eleget tesz. Nem tekintve a
cholera lényegét, mire nézve a vélemények igen eltérék lehetnek,
Bryden tr. érdeme abban 411, hogy firadhatlan szorgalommal rop-
pant sok igen becses tényt dllitott egyiivé, mihez még jérdl
gondolatainak kivdlé eredetisége, mely taglaldsain mindenhol ke-
resztitll hizédik, s mindenkit meglep, ki jelentését komolyan ta-
nilmdnyozta.

Hogy a cholerajérvinyokat alaposan tandilmdnyozhassuk,
ezen czélra az egyes choleraesetekrdl pontos tudomdssal kell bir-
nunk. Ezen tekintetben a keletindiai polgdri lakossdg megbetege-
dési és haldlozdsi viszonyait nem hasznélhatjuk, mert a rdjuk vo-
natkozé ismereteink sokkal bifnyosabbak, semhogy azok tudomé-
nyos kovetkeztetések alapjdil szolgdlhatndnak. Ezért Bryden ta-
pilmdnyait féleg a kantondk és a foglyok kozott uralkodd cholera-
Jjarvinyokra fektette; mert ezen két osztdly szdmbeli viszonyai
pontosan ismertek, s igen j6l haszndlbaték. Azok mellett Bryden
jelentéaében a polgdri lakossig csak mdsod rendii szerepet jitszik,
s csak annyiban veszi azt igénybe, mennyiben a jirviny alakji-
nak kiegészitésére megkivintatik.

Bryden jelentésében a bengdliai és pandsébi helytartésig
cholera-elterjedési viszonyait koriilményesen térgyalja; a madrasz-i
és bombay-i helytartésig viszonyai azonban el6tte nem ismeretesek
annyira, mint az elébbiek, mindamellett mégis van azokrél annyi
tudomdisa, hogy megmondhassa, mennyire lépték 4t az egyes jr-
vanyok a két el6bbeni helytartésdg hatdrait. Lehet ugyan, hogy
Bryden Hindosztan kbzéprészét, a Coromandel-t és malabar-i parto-
kat illet6leg nem szerezbetett elég szémos és eléggé hiteles ada-
tokat; arra azomban, hogy a cholerajirviny kiterjedésérdl kelld
helyi és id6beli képet nyerjiink, mindenesetre elég, ha annak Ben-
gélidban és Pandsébban val6 Kiterjedését figyelembe vessziik.

Hogy olvaséinknak azon anyagrél, mely felett Bryden ren-
delkezett, fogalma legyen, ide frjuk 1858-r¢l és 1868-r6] Kelet-
india hadseregét, mely Bengdlidban és Pandsibban tanydzott,
valamint feljegyezailk a fegyenczek szdmédt is, melyek azon hely-
tartésdgokban voltak. ‘ B AL

1853-ban volt 46 helyen 43771 europai katona,

" R 95247 bennsziilott katona,
o . 128 foghéizban 48682 egyén.

1868-ban , 58 31560 europai katona,

. s 80 helyen 55125 bennsziilott katona,
9 . » 158 foghdzban 55287 egyén.

Ebb6l kivetkestethetiink a katonasdg és fegyenezek sziméra
a tobbi években is, s ldthatjuk, hogy a szimok arra elég nagyok,
miszerint Bryden az dltala tett folyoményokat kivonja.

Bryden 1855-t61 1869-ig minden évben kilon térképen,
mely Bengilidt és Pandsibof, nemkilénben a szomszéd vidékeket
foglalta magdban, megjegyeste elGszor azon térséget, hol a cholera
eredetileg létrejon, hol tehdt az tulajdonképen honos (endemicus) ;
misodszor pedig megjegyezte azon tdjakat is, hola cholera az
illeté évben jarvdnyosan (epidemice) uralkodott, hol eredetileg nem
keletkezett, hanem hovd dsi fészkébol eljutott. Ekként a cholera
terjedésérdl eléggé helyes, mindenesetre val és jél értékesithetd
képet nyeriink, habdr a tokéletességhez még sok hidnyzik is.

Azon hely, hol a cholera dsi fészke, tulajdonképeni hona
van a Ganges és Brimaputra tengerbe dmlésénél taldlhatd, hol ezen
betegség soha se hiduyzik, s honnét ez mindenfelé szétterjed. Ezen
vidék hatdrvonalai felett vitatkozhatndnk ugyan, s mondhatnék,
vajjon nem sziikebb- vagy nem tdgabb-e az, nemkiilonben nines-e
még mds hely is Keletindidban, hol az eredetileg képzédik, — igy
Macpherson Alsé-Bengédlidn kivil még a malabar-i partokat és
Malwa-t emliti meg mint olyan vidékeket, hol a cholera szinte
honos ; mindez azonban Bryden jelentésének értékére zavarflag
nem hat, mert annak szimbeli adatai a bengdliai és a pandsdbi
helytartésigra terjednek ki, erre nézve pedig a honos choleravidék
kétségkivil egyediil a Gangesdelta, s ennek szom-zédtdjai

Alsé Bengélidnak, a cholera ezen Osi fészkének sajitsdgos
éghajlata van, minek a lakossig természettani killeme megfeleld-
nek ldtszik, valamint a betegségeknek is egészen kiildnds kinyo-
matuk van, mi azzal viszonyban 411. Az egész vidék a tenger befo-
lydsa alatt van, s orokos nedvesség folde az, részint mert a kornyezd
hegyek vize arra csapolddik ‘e, részint mert a Ganges-ben és a Bra-
maputrdban roppant mennyiségii viz foly tova, mennyiben azok ma-
gukba veszik a Dsamna és Szatleds kozti vizvdlasztéktol, Kozépindia
nagy részétol, a Himdlaya déli és északi lejt6it6l, nemkiildnben
az Asszam és az Irrawaddy volgye kozott fekvé hegyi tdjakrl jové
dramokat. Ide jérdl még, hogy azon vidék a monszun, ezen esd-
hord6 szél teljes hefolydsa alatt dll, gy hogy az es6 mennyisége
évente 70 angol Gjjnyl magassigra megy, tehdt kétszer annyira mint

j @ helytartésdg harmely mds tartomdnydban, kiilondsen pedig a

Cserra ¢és a Dardsiling magaslatokon az esé mennyisége hihetet-
len nagy.

A f{old 4rja (talajviz) a fold felszine alatt mindig csak ne-
hény ldbnyira vagy nehdny hiivelyknyire van, minélfogva nem kell
egyéb mint az, hogy a vizgozokkel terhelt monszun a hegyekig jus-
son, middn & 1étrejivé légkor' csapadékok azonnal mindenfelé dra-
dést eredményeznek, ekként pedig vagy kiterjedésti vidékek viz
alatt vannak mindaddig, mfg a monszun uralkodik, melynek meg-
sziintévela foly6k vizei medreikbe visszatérvén, az eldrasztott fold
kiemelkedhetik ; annyi pedig tény, hogy mint ezen vidékek a viz
dltal eldrasztatnak a cholera azonnal megsziinik, s ez méds részrdl
nem késik megjelenni, mihelyt az eldrasatott foldek szirazakkd lesz-
nek. Ezen vidék novényzete egé: zen sajitségos.

Az alant fekvd és a macasan levo tartomdnyok kozti kalénb+
séget kivetkezbkben foglalhatiuk egyiivé. A szelek, melyek a ben-
géliai 6bolbél fijoak, s az alanti fekvésli tartomdnyokban ural-
kednak, sok nedvességet tartalmaznak ; az es6é tidlsdgosan héven,
événte mintegy 70 hiivelyknyire hull ald; a talaj el van drasztva,
mélyenfekvd t8bb vizmedencétél keresztil van hasitva, s z8ld
novényzet fedi azt; a tenyészet hatalmas és buja; minthogy pedig
a napsugarak a foldet derékszoglet alatt érik, erre igen nagy e.6-
vel hatnak. A forrésgot a tenger kozelsége mérsékli. Hszak-

I nyugoton (Pandsibban) ellenben annak egészen ellenkez0jét taldljuk, ,
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(Szatley partjain évente 20 htivelyknyinél tobb nem igen esik) és
nem rendszeres a szdraz és koves talaj mincs anyira eldrasatva,
tovibbé, a napsugarak ferde szog alatt esnek a talajra, ennek a 6-
mérsékre csokkentleg hat6 befolyésit azonban a forré évszak
novényzeten emkiilonben a tenger tivolsdgra kiegyenliti.

Ezen szélsdségek kozdtt igen természetesen ftmeneti vidékek
vannak. Bryden, mint mér emlitve volt minden elétt a honos
(endemicus) és a jarvinyds (epidemicus) vidéket killdnbdzteti meg;
az utébbit pedig egyszerii tartomdnyokra osztja, melyek levegd-
timeti jellemiik szerint csoportositvdk, mi 1ényegileg a monszunnak
vagyis a levegOkori csapadékoknak kisebh vagy nagyobb ha-
tdsdté] fiigg. Ekként szerinte a Gangesnek jirvanyos folyamvi-
déke két részre oszlanék, mely kozil a keleti a honos vidéktol
a keleti szélesség 80-dik fokéig, innét pedig a nyugoti egészen
Pandsébig terjedue, ez pedig a nyugoti jirvinyos vidéktél csak annyi-
ban killonboznék hogy a monszun befolydsénak kevéshé van kitéve,
ha ez azonban elegends erdsségii, a Pandsdb csak olyan mint a
keleti és nyugoti jirvényos vidék,

Bryden azon éveket, melyekben a chelera kivilélag vagy
féleg a honos és a keleti jérvényos viddkre szoritkozott, milyen
példdul 1855. volt, nagyobb jérvauyos mozgalom kezdetének te-
kinti; azon id6t pedig, melyben a jérviny a keleti vidéken mér
megsziint, mig a nyugotin uralkodott, mint ez példdul 1858-ban
volt, azon mozgalom végének tekinti. Ezen mozamossig azon 15
év alatt, melyrl Bryden kimutatisai sz6lanak, hdromszor ismét-
16dott. 1855, 1859 &5 1863 egyméshoz igen hasonls, s 4 —4 év
tekszik kozottik; eat azonban csak szabdlynak tekinthetjak, nem
pedig torvénymek, mert att6l eltérések {s forddlhatnak el6, mint
példadl 1867-ben, mely évben gy a keleti mint a nyugoti jarvé-
nyos vidék cholerdtdl ellepetett, holott esak a keleti vidéken kel-
lett volna annak uralkodni, mint ez 1855-ben tortént.

Azon szerz8 a jarvinyos vidékeken a bevitt (invading) és a
falébredd (revitalised) cholerdt kilonbozteti meg, s ezek kozill az
els6t mindig a monszun vinné magéval a honos vidékrél; mig ha a
bevitt cholera a jirvényos vidékeken megfészkeli magit, s id6n-
kint — a monszuntd! faggetlenil — dj életre tdmad, akkor a mé-
sodik viszony v mnjelen, Mig az utébbi cholera kivesz, tobb év kell,
s ekkor a vidéken cholera csak akkor 16p fel, ha az djra bevitetik.
Ily médon a cholera honos vidéke idénkint dgy szélvén tildrad, s
bullémai elborithatjék egéss Kelotindidt, mi mellett a cholera
egyes helyeken meggytkeradzik, s idénkint fellobog, de tartésan
meg nem &l, hanem nehény évalatt kivesz, minélfogva egyedil a
honos vidék az, melyet a cholera 4llandé géczénak tekinthetink.

Az 1855 — 1869-diki keletindiai cholerajirvényok négy cso-
portra oszthaték, figymint az 1855—1858-, 1859—1862-, 1863 —
1866- és 1867—1869-diki, s Bryden minden elmélettdl figgetlen
¢és megozdfolhatlani] megdllapitotta, hogy a vidék a cholera gya-
korisdginak lényeges tényezéjeként szerepel, s annak a helyi vi-
szonyokkal valamiképen egybe kell fiiggeni, nemkilonben ezen
kedvezé viszonyok esak a honos vidéken vannak meg minden év-
ben, mig a jirvinyos vidékeken csak bizonyos id6hdz kitve van-
nak meg azok, minélfogva azon helyeken a cholera csak az emli-
tett idében viheté be, mig méskor nem.

IIT.

A cholera fellépése még a honos vidéken is, hol minden
évben megvan, bizonyos id6hoz van kdtve, mint ezt nemcsak
Bryden, hanem Macpherson irataibél is latjuk, koziilik ezen ut6bbi
a calcutta-i cholerajirvinyok 26 évérdl kozolvén a gyakorisdgra
vonatkozd kimutatdst. .

A honos (endemicus) vidéken a cholerajirviny tetéfoka a
forr6 szdraz évszakra (april), mig annak legalsébb foka a forré
nedves évszakra (augustus) esik. Hindosztan északnyugoti részében
pedig, hol a cholera idénkint jArvinyosan 1ép fel, épen ellenkezéleg
a nedves idoszakban hig legmagasabbra. Bryden tavaszi (februdr-
t6l aprilig) és monszun-cholerét (junius kozepétdl september vé-
géig) kilonboztet meg, s mondja, hogy a cholera némelykor a
hideg évszakban (october végétdl janudrig) is mutatkozik. Vannak
helyek, hol csak tavaszi cholera uralkodik (Caleutta), valamint
vannak tdjak, hol kivdllag monsznn-cholerit talilhatni (Lahér és
Pandséb), valamint olyanok sem hiinyoznak, melyeken az egyik a

" nleanyibana 4ok ‘whrasak 6 perzseldk, az-eababe podis ‘gybr
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méasikkal rendes id@k:ben' véltakozik (Madrasz). Cornish az utébbi

hely cholerfis eseteit honapok szerint tiz évrél szedte Ossze, s ki=
mutatdsaibsl kitlinik, hogy az erésebh magaslat februfrra, mig a :
gyengébb septemberre esik. v 2

Megeshetik, hogy egyes években a magaslat nem a rendes,
hanem més hénapra esik, mint ez példddl Alsé-Bengalia foghdzai~
ban 1866-han tortént, mely évben erds jirviny uralkodott, s ez
tetéfokat april helyett juliusban érte el. Tly médon megtorténhe~
tik, hogy a mozamosséz Bengilifban akként térhet el, hogy az a
pandséib-i viszonyokhoz kozeledik, mig miskor ezek oly eItér§et
mutatnak, mi inkébb a bengéliai mozamosségnak felel meg, mint
1867-ben, midén a jirviny magaslata méjusra esett augustus

t.
llelyetBryden a cholera idébeli fellépése legfontosabb tényezbjénok
a monszun befolydsdt tartja, azt mondva, hogy acholera véndorlé-
sai a monszun haladdsdnak felelnek meg, mely délkeletrél észak-
nyugot felé megy, 8 aszerint mint a monszun valamely tartomdnyt
juniug, julius vagy augustusban ér el, ennek megfele_ldleg fejlodik
ki az illetd vidék cholerajérvénya is; hol pedig az illeté évben a
monszun végzédik, azon a helyen akad meg a cholera fovaterje-
dése is.

Igen nevezetes tény, hogy a pandsibi 1860/1-diki éhségi
évek choleramentesek &s szdrazak voltak, mig az alsé-benghliai
inséges években (példddl 1866) szinte kevés vagy legaldbb rendet-
len es6zés mellett a cholera nagy mértékben uralkodott. 1860-ban
az Gszaki szélesség 28-dik fokdtél északra a cholerajirviny nem
uralkodott, s azon hatdrvonalon til a monszun is teljesen hifiny-
zott, mi azutdn az 1869-iki szdrazsigot és éhséget eredményezte.
1861 pyarén Pandsib-ban az esd ismét megjelent, mivel egy idé-
ben a cholerajdrviny is fellépett. Hasonlé volt az 1868-diki év is.

A cholera terjedésére vonatkoz§ ezen helyi és idébeli hatér-s
vonalakat, melyeket eldszor Bryden adatai bizonyftottak be telje-
sen, minden elmélettél fiiggetlenil, mint alapil szolgélé tényeket
kell tekintethe venniink.

Idébeli tényezbként Keletindidban az eséhozé szelek vagyis
a levegkori csapadékok szerepelnek, s mnem  tagadhatni, hogy &
talaj idénkinti 4tdzdsdnak lényeges befolyds jut. Bryden-nek
kétséghevonhatlan érdeme, hogy az _emberek kozlekedésétol lag-"
getleniil megdllapitotta, mit egyébkint mir Macpherson kozl4sei
utdn is lehetett sejteni’, miszerint Keletindidban a cholera kifej-
16d6sére kedvezd helyi és idébeli bajlam tényleg 1étez.

Bry len Keletindidban gyiijtott szerfelett terjedelmes vizs-
ghlatok utdn oly folyomdnyokra jut, melyek az Europdban évek 6ta
divé nézetekkel homlokegyenest ellenkeznek; fgy 6 a cholerinak
Keletindidban valé kiterjedését illetdleg egészen a régi miasma-
ticus oskola hive, mint az ndlunk a jelen évszisz harminezas éveiben
diszlett, minélfogva azt véli, hogy habdr nem lehetetlen, mi-
szerint a cholera egyes elszigetelt esetekben az cmberi kozlekedés
Gitjdn cipeltessék valahovéi; azonban midén az nagy mértékben
terjed tova, erre a kozlekedésnek semmi jelentOséges befolydsa
sines. Ekként Bryden kételkedik azon, hogy Keletindifban ember
vinné tova a cholerdt, s mondja, noha ott az embereket tartjdk
a cholera tovaterjesztbinek, minek megfeleléleg a legtel-
jesebben kifejlesztett 6vé rendszabdlyokhoz folyamodnak, mind-
amellett nem tagadhatni azon szomort tényt, hogy a keletindiai
helyorségeket és foghdzakat a legbGszebb cholera most is esak
gy létogatja, mint ezt tette Gtven év eldtt, sot jelenleg a half-
lozdsok feltétlen szdma még novekedGben van.

V.

Keletindidban Bryden nézetét sok orvos osztja, kétségte-
lenebbnek tartva azt, hogy a cholera a levegd, nem pedig az em-
beri kizlekedés §ltal hordatik szét, s hogy ez Hindosztanban igy
van, a felett nem kell csodilkozni, minthogy ott a jérvny a
vidékekkel és az évszak véltozataival kapesolathan 14tszik fellépui,
mindamellett a tobbség Bryden bizonyftdsai ellenére azt véli, hogy
a kozlekedés alkalmilag a cholera tovaterjedésénél haldlos, sot
szitkséges tényezOként szerepelhet, némelyek' pedig Bryden-nel
homlokegyenest ellenkezve, azt hiszik, hogy a cholera csak az
emberi kozlekedés 1tjdn cipeltetik tova, s fgy Keletindid-
ban 2 miasmaticusok a contagionistikkal nyilt harczban 4lla-
nak, — egészen mdsként mint Europdban, hol ‘a*~ harminczas
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években az elobbeniek, az Stvenes években pedig az utébbiak ural-
kodtak, holott itt lenne az ideje, miszerint mdr egyszer helyesebb
nézetek keriiljenck felszinre , melyek a valésignak inkdbb meg-
feleljenek mint az iskolai okoskoddsok.

A contagionistdk kozott Macnamara volt az, ki legkdzelebb
fellépett, hogy a cholerdnak az emberi kdzlekedés dtjan vals terje-
dése mellett kozdve , Bryden miasmaticus nézetei ellenében
egyensilyt tartson; ezenkiviil pedig J. M. Cuningham és Murray
szblott ezen tdrgyban, s az utébbi oddig megy, hogy a cholera to-
vaczipelését illetéleg 481 orvos szavazatit szimokban kozli kovet-
kez6képen :

Igen Nem Hatédrozatlan

1. A cholera dtaldban 4tmehet-e? 456 5 20
2. Egyik emberrdl a mésikra ? 363 33 85
3. Egyik helyrél a mésikra ? 415 15 51
4. A levego dltal is? 391 12 78
5. Viz dltal is? 414 11 56
6. Béliirilékek dltal? 42 5 34

Ezen szavazatokhél azonban nem igen okosodhatunk ki, valamit
s csak annyit l4thatunk , hogy az orvosok a cholera tovaterjedé-
sének legkiilonbozobbh mdédjait megengedheténdk tartjak. Minden
oda ldtszik mutatni, hogy felveszik, miszerfnt a cholera tgy a
levegd mint a béliiriilékek 4ltal tovaterjedhet, s ekként vélekedik
maga Bryden is ; ez azonban més részrél a béliirilékeket a cholera
tovaterjedésénél egészen mellGzhetOknek tartja, s fétényezinek a
talajban keletkezett miasmét tekinti, mi a levegébe jutva, nagy-
ban ezen az tton hordatik szét.

Minden oda mutat, hogy a keletindiai viszonyoknak a mias-
maticus nézet inkdbb megfelel, s ez voltaképen Hindosztanban ere-
detibb és természetesebb felfogds, mig a contagionista nézet Euro-
p4b6l vandorolt oda, s ottan 16tért kizdve, csak olyan mdédon képes
magét fentartani mint a hinduk ellenében az angolok, kikhez Euro-
péb6l mindig djabb és djabb emberek csatlakoznak. A bensziilot-
tek , nemkiilonben a hatdsigok szokdsai eredetileg azon bélyeget
viselik magukon, hogy a cholera nem ragdlyos. A benszildott a
cholerds beteget nem keriili, hanem csak a cholerds helyeket, s ha
ezekb0l futnak, mi erds jirviny eseteiben nem ritkasig, betegei-
ket és haldokl6ikat onnét magukkal viszik, s ugyanez torténik
akkor is, ha a katonasig cholerds helyr6l médshovd megy. Neve-
zetes dolog, hogy Macnamara, ki hatdrozottan contagionistn, né-
zetének tdmogatdsit nem Hindosztdnban, hanem Burépiban tor-
téntekre alapitja, s bizonyitdsdban, kivdlélag a konstantindpolyi
cholera értekezlet hatirozatait tekinti irdnyaddknak.

Azok, kik a cholera terjedését az emberi kozlekedésbhdl
akarjik értelmezni, 4llitdsuk helyessége mellett tevilegos bizonyi-
tékokat, melyek mdsként értelmezhetok ne lennének, felhozni nem
képesek ; ellenben a régi miasmaticus tan ellen anndl tobb taga-
d6lagos érvet lehet elsorolni.

Macnamara, Bryden ellen harczolva, a kovetkezf &érvek-
kel él:

»Azon nézetet,mintha Hindosztanban a eholeraa monszun sze-
lek 4ltal vitetnék tova, kovetkezd okokbél nem fogadhatom el“:

»1. Minthogy ltjuk, miszerint olyan emberek, kik Als6-
Bengalia hegyein élnek és a cholera honos vidékeirdl jové szelek
hatdsdnak kitétetvék, ezen betegségtsl mentesek maradnak,.

»2. A 826 ezen betegséget India vagy Bubrma partjairél soha
se vitte az Andamfn-szigetekre®.

+3. Ondll6 észlelok kozvetlen adatait birjuk, kik az 1818.
nagy jarviny alkalmdval tapasztaltik, hogy a cholera az uralkodd
monszun daczdra a parton lefelé Malrasz-ig, innét pedig felfeié
Bombay-ig terjedett; 1849-bél pedig Leith tr. értesit, hogy a cho-
lera keletrél eléfelé vonilt épen szemben a délnyugoti monszunnal,
mely ekkor oly gyorsan fdjt, hogy sebessége egy Ora alait 25
angol mérfoldet tett ki.

»4. Ha a délnyugoti monszunban vannak a csfrok, melyek az
emberi testben a cholerdit kelett6l északnyugot felé egészen Khén-
purig létrehozzik, miért akadnak meg azok iten ? A betegségnek
az uralkodd szélnek megfeleléleg minden évben ki kellene terjedni
az egész orszéighan, ide értve északnyugotot és még Pandsdbot is“.

»D. Lehetetlen, hogy a cholera kiterjedését 1865-ben Ale-
xandridbél Eurdpiban 4t, s el6bbi esetekben annak tovahaladdsdt
keletrdl nyugot felé Enropén keresztil Amerikdba olyan valami
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elmélet 41tal megfejtsik mel.y minket arra kényszerit, hogy annak 5
tovahaladdsa fétényez(ijei:ént a szelet tekinteik*. o -

»6. A monszun-elmélethl még kevésbé vagyunk képesek
annak egyes elszigetelt helyeken, mint Mauritius-ban, Fogo-ban
és Guadeloup-ban valé fellépését felvenniink*,

Ezen bizonyitékok a monszun-elmélet ellen szélanak ugyan,
de nem timogatjak azon nézetet, mely mellett Macnamara harczol.
Macnamara az emberi kozlekedés befolydsa mellett még felhozza
az 1831. peterhof-i és az 1865. palermo-i vesztegzirt, mi azon-
ban semmit se bizonyit, minthogy egészen hasonlé szigoris
vesztegzdrak 1831-ben Angolorszigban és 1833-ban Spanyolor-
szdgban eredménytelenek maradtak, s vannak azutdn helyek, hol
4 hdboritatlan kozlekedés daczdra cholera nem mutatkozott.

A hardwér-i bicsit szoktdk az emberi kozlekedés tjén
valé tovaterjedés mellett bizonyitékdl felhozni, s noha ennek nem
tekinthetjiik azt, a dolog annyira érdekes, hogy a kdvetkezfk kiz-
16sét el nem mulaszthatjuk.

Hardwir északnyugoti Hindosztan-ban a tenger szine folett
1000 1dbnyira fekszik azon vidéken, hol a Ganges a Him4laya he-
gyek kozil kilép, s a hinduk legszentebb helyeik egyikének tekin=
tik azt, hovd évente igen sokan zardndokolnak, hogy april 12-kén
a nap feljovetele és ledldozdsa kozott a szent folyamban megfiirdd=
Jenek, s annak vizébdl igyanak , ezen zarindokok kizitt pedig a
cholera néha kitor, mint ez 1783-ban tortént, middn kozottik igen
pusztité jdrviny 1épett fel. 1867 eldtt kilencz évig a biiesdjirsk
kozott cholera nem mutatkozott, noha sokan voltak, kik oda a
honos choleravidékekril mentek, azonban mér 1866. 6s2én koze-
ledett arra a cholerajirviny Agra-h6l, hol az indiat fSkormdnyzé
épen orszdgos gyfilést tartott. A cholera északnyugoti India és
Padsib felé terjedett. 1867-diki april 1-jén a zarindokok és ke-
reskedfk India minden részébdl megjelentek, igy az Ggynevezett
Tardib6l is, mely a Himélaya mellett fekszik, igen hires cholerds
és malarids fészek, s hol a cholera 1866/7-ben uratkodott ; mdsok
pedig Bendresz-bdl és Allahab&d-b6l jottek oda, mely helyeken a
cholera martiusban lépett fel. Ezen évben Bhortpur kirdlya is
nagy és fényes kiséretttel megjelent a szent iinnepen.

A hardwér-i zardndokok a Ganges volgyében tdborozanak, mely
itten Himdlaya elGhegyét, a Szewdlick-hegységet nagy szélesség-
ben meredeken metszi it, s honnét azutén a tenger felé veszi ttjat,
koriilbeliil oly messzeségre, mint mennyire Hamburg van a Py-
renaektél, s ezen nagy tdvolsigra a folyam esése 1000 l4bndl
tobbet nem tesz ki. A tdbor azon vilgyben korilbelil 9 angol
mérfoldnyi hosszisighan, s 2—6 mérfoldnyi szélességhen tanyd-
zott a folyam mindkét partjdn. Ezen tdbor azon helytdl, hol a
Ganges a Himdlaya hegység kozil kilép, 15 angol mérféldnyire
lehet. Azon tijék mocsaras és a Himdlaya kozelsége miatt egy-
szersmind szeles, s azon kiesiny, mintegy 22 [ angolmérfildnyi,
1 [ német mérfoldnél valamivel tobb térségen, melyet a Ganges
szel dt, 1867-iki april 1-je és 12-dike kozdtt korilbeldl hirom
millié zardndok foglalt helyet.

Egészségiigyi szempontbél a leheté legjobb intézkedések tor-
téntek, azt remélve, hogy azok 4ltal mint més, Ggy ezen alkalom-
mal is sikerdilni fog a cholera kitorését megel6zni; a tisztasdgi
inﬁ&tézl]iedések pedig Cutcliffe tr. rendelete nyomén a kivetkezik
voltak :

1. Mindenhol a sziraz foldes drnyékszékek (dryearth-closet)
alkalmaztattak.

2. Mindennemii piszkot oly gyorsan, mint esak lehetett,
eltdvolitottak, s azt godrokben vagy kemenczékben elégették.

3. Mindazon helyeken, melyek alkalmasak voltak, tisztes-
séges drnyékszékek dllittattak fel.

4. Arnyékszéket vagy gndrdt oly talajon semmi szin alatt
se készitettek, mely barmikor vizfolyds helye lehet.

5. Az dllatok hulldi gyorsan eltemettettek 6 libnyi mélységii
oly gddrokben, melyek a 4. szdm alatt megfelelo viszonyok kozigt
dsaltak.

A zarndokok april 1-jén kezdettek megérkezni, s a vésdr
mir 3-ikin kezd6dott meg, de 12-kéig folytonosan djabb és
ijabb embertdmegek csatiakoztak a mér jelenievikhez. 11- és
12-dike kozti északa retteuetes zivatar keletkezett a fedéltelen
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roppent embertdmeg felett, s az esé nemcsak az  egész éjen 4t,
banem még a kdvetkez6 nap is tartott.

A zarindokok Hardwér nyilt siksdgdn a legnagyobb nyomor-
pak voltak kitéve; a viz dramokban csorgott le félmeztelen testeik-
8] a koved talajra, innét pedig a Ganges folyamba, s barmily j6k
voliak is a tisztasigi intézkedések, nem lehetett elkeriilni, hogy
az 4rnyékszékekbdl és a talaj felszinérél april 11-diki északdn
a (Gangesbe tisztitlansdgok ne sodortassanak.

_ April 12-kén a zardndokok a nap felkeltétél egészen annak
pyugtaig firddtek a szent téren, mely 650 14bnyi hosszi, 30 1db-
ryi széles, s kerités dltal van a Ganges tdbbi részétél elkilonitve,
hol az emberek egész napon 4t szakadatlanil mozognak, s a viz
ottan az egész idé alatl sliri és piszkos volt: részint az elhinytak
hamvaitél, melyet élethen levd rokonok magukkal hoztak, hogy
azokat a szent folyam vizébe dobjdk ; részint pedig a fiirdd em-
berek testének és rubdinak szenyétol, melyeket abban megmostak.
Mihelyt a zarindok a szent vizbe 1ép, abban héromszor vagy tobb-
9281 aldbukik, s imddkozva abhdl iszik. A vizivist soha se mu-
lasztjdk el; ha pedig valamely esalddhél egyszerre tdbben fiir-
denek, az egyik a médsiknak sajit kezével ad vizet.

A zardndokok kozott az elsé cholerds eset april 9-kén
vétetett észre, april 13-kén pedig a hardwér-i kérhdzak egyikében
nyolez cholerds zardndokot vettek fel. April 15-kén a zardndokok
{6tomege mindenfelé szétoszlott, s Murray dket a féirdnyokban
gondos figyelemmel kisérte. Birmely irdnyban mentek azok, 13-kin
mér mindenfelé cholerds eseteket lehetett kozdttik észlelni. Murray
igen nagy szorgalommal tdblézatot dolgozott ki a kilonbozé utak
szerint, melyekben megvan az egyes dllomédsok tivolsiga Hardwér-
t6l; tovabbd gy a zardndokok mint a lakosok kozott az elsd és ut6lsé
cholerabetegedés napja, mi azutdn a jirviny tartamdt mutatja. Mur-
ray ezenkiviil térképet készitett, melyen azon kimutatds tételei pon-
tosan feljegyezvék, s ekként tudjuk, hogy Aligirh-t6l (Dodb-ban)
egészen Raulpindi-ig (Pandsdb) minden helyen az elsé betegek majd-
nem kizdrélag hardwir-i zardndokok voltak. Ezen alkalommal tény-
leg olyan esettel van dolgunk, melyben cholerdval fertzitt barom
millié ember egész Keletindidban szétdramlott.

Kzen zardndokok pedig kedvezd évszakban ji egészségigyi
viszonyok kozott levé vidékeken utaztak, eledelekkel béven el vol-
tak latva, s kényelmik végeit a legterjedelmesebb intézkedések
torténtek. Legnagyobb részitk gyalog ment, s vagy egészen sza-
badon vagy fak alatt hdltak. Koziilik némelyiknek mdlbdjit teve
vitte, mig mds cealddok készletei Gkrds szekereken voltak. A na-
ponkinti utazds 15—20 mérfoldet tett ki, némelyek azonban posta-
kocsin gyorsabban Wtaztak, nemkiilinben voltak olyanok, kik —
mint Goziabdd-ot és Amriestirt elérték — vasiti vonatokra iltek.
A véndorlé tomeg a Mirath-ig v vé dtat, honnét Murray azt figye-
lemmel kisérte, szakadatlan dramban lepte el egészen egy héten
4t. Merre ezen zardndokok mentek, ott mindenhol a cholera szé-
mos 4ldozata hullott el, mint ezt a mezokdn a hullik eléobsére
haszndlt méglydk maradvinyaibdl, a ecsatorndkba dobott tetemek-
bol, nemkiilonben a rendérség dltal Gsszeszedett és elégetett holt-
testekbdl l4tni lehetelt A betegség elterjedt a szomszéd virosokra
és falvakra, s a zardndokok azt egész Hindosztan-ban mindenhovd
hazavitték.

Hogy a zarndokok ragdlyos betegségeket tovaczipelhetnek,
afelett nem kételkedhetiink, f6képen ha figyelembe vesszik azon
nyomortsdgos 4llapotot, melyben azok legtobbnyire vanuvak, Ste-
wart tr. a Puri-ba (D:aganndth) zarindoklé bucsdjdrékat leirva,
mondja, hogy azoktél a benszilott lakossdg irtézik, s azokat mio-
denki keriili, ki 1dtja és ismeri. A benszilottek meg vannak
gybzbdve afel6l, a hogy zarindokok fertézés forrdsaiként szere-
pelnek, s a f6ldmiies lakossig azokat mdr szagukrél megismeri.

A mohumedin zardndokok, kik Mekkédba és Medindba
mennek, a hindukndl semmivel se jobbak, s Macnamara réluk
akként sz6l, hogy nem c:oddlkozik, ha dltaluk a cholera vagy
mds dtterjedhetd betegség Indidbdl kivitetik , mert csak annak
lehet fogalma azon nyomordisigrél és piszokrél, mely az ilyen
zardndokok személyén pem egyszer szemlélhetd, ki Oket vala-
mely hajé fedélzetén litta. Vannak kozottik szegény oreg em-
berek, kik a sfr szélén dllanak, rongyokba takarvik, sza-
kiluk és bajuk tetvekkel telvék, s ha valaki megbfzatnék
azzal, hogy keressen ki embereket, kik azutin a cholerdt a ho-

nos vidékrdl az egész viligba szétvigyék, erre ama zarfndokokndl
alkalmasabb egyéneket alig talilhatna, még akkor is, midém
a hajé elég joI méz ki, s ezen azok nincsenek épen valami
nagy szémmal. s

Pettenkofer tnr., middn a hardwér-i bficstnak a eholera
terjedésére val6é befolydsit mérlegeli, Bryden choleratérképére.
pillantva, azon kérdést teszi, miként van, hogy Hindosztan-nak
kozépsé része a jhrvénytl ment maradt, holott a hardwér-i
zarindokok kdzill sokan oda tértek vissza mint hazdjukba.

Bryden a hardwdr-i cholerdrél kivetkezbképen nyilatkozik :
~Azon elbeszélések szerint mint a hardwir-i cholerit lefrjik,
tgy tinik fel, mintha annak fellépése a jellegzd kitoréstol el-
térne. Ez azonban csak akkor mutatkozik igy, ha a tényeket
azon felvett elmélet befolydsa alatt tekintjik, hogy a zardndo-
kok cholerija volt azon év cholerajérvinya, s ezen vildgitds
mellett tekintjik a kitorés képit. Azonban az el6tt ki a tényeket
statistikailag vizsgdlja, azok a maguk valfsigukban tlnnek fel,
s mutatjdk, hogy a kitdrés jellege semmit se vdltozik az 4ltal,
bogy a megbetegedottek széma nagy vagy kicsiny. A hard-
wir-i cholera kihaldsdt kelet és dél, nemkiilonben annak gya-
rapoddsdt nyugot és délnyugot felé megfejthetlen tineménynek
tekintik, holott kinyen értelmezhetd az, ha az elméletet, mely-
aek befolydsa alatt azt szemlélik, félreteszik. Hardwir-t véve
mint azon ismert helyet, hol — &taldnos felvétel szerfnt — a gyii-
lekezet april 12-kén megmérgeztetett, zardndokok csak azon ke-
rilletekben haltak meg, melyekbe Gtjukban csak bizonyos idd eltel-
tével értek. A haldlozdsok nagy szdma nem a Hardwdr koril
kozvetleniil fekvd keriiletekben jott el8, hanem inkdbb azokban,
melyeket a zarindokok tjuk kozben az elsé napok alatt értek el.
Bidsndr (Muradabdd északi része), Mirat keriiletben a Dsamna
dtkelései, Mazafferndger, Szahdranpur, Karndl, Ambéla és Ludi-
dnah azon helyck, hol a hardwér-i bicstjérék legnagyobb szémmal
vesziek el; mig Baréli-ben, Sazahdnpur-ban, Budion-ban Mu-
radabdd déli részében és az Aligdrh keriiletben a haldlozés april-
ban oly csekély volt, hogy az figyelmet is alig érdemel, s ugyanez
illik azon keriiletekre is, melyek a Dsamndtél nyugotra esnek . . .
Szémok bizonyitjdk, hogy a hardwdr-i cholera april végén nem-
csak Pandsdb kerileteiben, hanem a Hardwér-t6l keletre fekvd ke-
riletekben is kibalt. A zardndokok kozott a haldlozds kétségkivil
nagy volt, habdr tdvolrél sem akkora, mint azt a zardndokelmélet
sz0vivoi 4ilitottdk. A bardwér-i kitorés vége eldtiem egészen
olyannak tinik fel, mint mds helyi kitoréseknél, s semmi Gssze-
fuggést se talflok a mdjusi pandsdb-i cholera és a zardndokok
hazatérése kozott.“ S azon mozgds folytdn, melyet a cholera mér
1266 Oszén tett, Bryden a kovetkezd &llitdsra tartja magdt jo-
dllitdsra tartja magdt jogositva : ,Azt hiszem, hogy 1867. évben
a cholera ugyanaz lett volna akkor is, ha Hardwir-ban épen nem
gyilekeznek egybe.

Pettenkofer szerint is a zardndokok kozti cholera csak any-
nyit bizonyit, hogy olyan emberek, kik valamely fertézott helyet oda-
bagynak, mdr itten tortént fertdzés folytan Gt kozben cholerdsak
lesznek, s tovdbbd ezen kdzlekedds a szébanlevd betegséget oly
vidékre elczipelbeti, hol a helyi és az idobeli hajlam a betegedésre
megvan ; egyebet azonban az nem jelent.

Bryden akként nyilatkozik, hogy zarindokok gytilekezése
cholerét se nem hoz létre, s e pedig nem kap, kivévén olyan helyen,
hol cholera mir anélkil is van, s a jirvinyos tovaterjedésre min-
den eld van készitve. S ezen 4llitdsdt a puri-i zardndokkérhdz fel-
vételi napldjdnak tételei 4ltal iparkodik igazolni. Puri a honos
choleravidék délnyugoti végén Calcutta és Madrasz kozatt, a Dsa-
ganndih nevii szent trgyak kdzelében fekszik.

A puri-i huszondt évi kimutatdsokbdl 1dthatni, hogy a za-
réndokoknak folytonosan véltozé tomege maitius kozepén, midén
a f6dnnepély van, igen mulékonyan roppant magaslatot ér el, mig
a cholera ingadozdsai az évszakoknak felelnek meg, mintha a za-
rindokok nem vdndorlé emberek, hanem Puri-nak dlland6 lakosai
lennének. Puri-ban, Madras-hoz hasonléan, tavaszi és monszun-cho~
lera van, melyek kozil az elébbi gyengébb, mig az utébbi erdsebb,
mit nemesak a véros 4liandé lskossigdnak betegedési vi-zonyai
mutatnak, hanem a koborlé zarfudokokndl 1s lathatni. Madrasz
6s Puri kozt esak az a kilonbség van, hogy amott a tavaszi cho=
lera erdsebb.




zarbndokok roppant raja gyiilekezik Ossze; mig a tobbi hénapok-
ban a zarindokok szdma sokkal csekélyebb, s mindemellett a cho-
lerfis kérhdzban martius hénapban a betegek széma annak csak
y negyede, mint ahdnyan a2t juniusban felkeresik, midén &

zaréndokok gyér szdmmal mutatkoznak.
* Hogy Keletindidban a cholera csupn kdzlekedés itjin nem

nem terjedbet, amellett a leghatérozottabb bizonyitékok szélanak,

sokkal hatérozottabbak és kétségbevonhatlanabbak, mint az ellen-
kez0 41litds mellett. S ide vonatkozélag igen érdekes, hogy & kuli,
kiildemények, melyek Caleuttdb6l az asszam-i theailtetvényekhez
vitetnek, tizenegy év alatt csak egyszer czipeltek — még pedig
ekkor is esak latszlag — cholerdt Maidsin-ba, ezen nagy thea-
kereskeési helyre. Azonban elismerve, hogy itlen csakugyan be-
czipelés tortént, ez a cholera jérvényos kitdrését legfeljebb nehdny
héttel elézte meg, mert azutdn nem sokéra t. i. 1860. juniusban
8 jirviny a bengdliai vélgydn felfelé haladt, anélkil, hogy az itt
fekvo vidékek és Maidsin kozott emberi kozlekedés tortént volna.
1864-ben, midin a theafizérkedés legmagasabb fokra hégott,
minden hénapban 600-ndl t5bb munkds érkezett Calcuttdbél Dib-
rugérh-ba az asszam-i theailtetvények szdmdra, s majdnem min-
den hajé fedélzetén volt cholerfis beteg. Betegek, kik cholerisak
voltak, a szomszédsighan levd kiilénbozé ultetvényekbe minden-
felé szétvitettek, s mindamellett egyszer sem fordilt eld, hogy a
cholera ezen az fiton a mér ottanlaké régi kulikra 4t ment volna.
A fertdzés elleni biztossdg annyira ment, hogy 1866~ és 1867-ben
egyszer sem ghtoltatott, hogy a cholerds beteg a g6ézhajérél azon
theds kerbe kertbe ne vitessék, melynek szdmdéra rendeltetve volt, s a

legnagyobb megfigyelés daczéra egyetlen olyan esetet se lehetett’

kimutatni, melyben azéltal az iiltetvény régi munkésai koztl valaki

cholerdssd lett volna; az azonban megtortént, hogy az djonnan:

hozott kulik kozil, kik mint egészségesekszéllottak ki a hajékrol,
egyik vagy mdsik meghetegedett.

A kulikat illetoleg hasonlé észlelés tortént a mdsik két ki-r

kotd helyen is, igymint Citinamardban és Nazirdh-ban.

Keletindifban dtaldban ismeretes azon tény, hogy a chole

r4s hetegek &poldsa fertGzésre alkalmat nem szolgdltat. Vannak

ugyan kérhdzak, kivdlt északnyugoti India jérvényos vidékein,.

hol choleréban itt és ott az dpolék nagyobb szimmal meghete-
gesznek ;" ezen kérhdzakkal szemben azonban sokkal nagyobb azok
széma, melyekben a dolog nem tgy 4ll, s a kérhdzak nem viszony-
lanak mésképen mint egyéb épiletek, — igy példdil a laktanydk,
melyek kozil némelyek a cholera 4ltal fertézve lesznek, mig
mésok nem. Ha valamely cholerakérhdzban az dpolék meghete-
gesznek, akkor ez annak jele, -hogy az illeté hely vagy épiilet fer-
tozve lett, s nem azt jelenti, mintha az &polék valamely beteg 4l-
tal lettek volna megfertdztetve.
" A kovetkezo esetek példakéut szolgilhatnak.

Az Agra és Mattra kozti dton fekvé Szikdndra drvahdzd-
nak ndi osztélydn 168 ledny kozil egy hét alatt 46-an megheto-
gottek. Mindjart mint a cholera mutatkozott, az egész osztdly mdr
az els6 napokban choleramentes helyce tétetett &t, hol a bete-
gek dpoldsival 36 személy — ezekhez szémitva még hirom szol-

2416t — volt elfoglalva. Az fipolsknak egyike sem lett heteg, noha’

kozottiik voltak olyanolk, kik a nagy faradsigtsl és a sok virasztds-
t6l kimeriilve, a betegek dgyénél aludva taldltattak.
Kzenktviil Bryden még a kovetkezé jelentést hozza fel:
»lgen drvendek, hogy olyan helyzetben vagyok, miszerint rogton
felelhetek ama észrevételekre, melyek azon nézet tdmasztdsira
czélozvik, hogy a kozds caleuttai kérhdz a cholera gbcaként sze-
repel, s az ottan kezelt hetegek nagy mértékben kitétetvék ezen
 veszedelmes betegség altali meglepetés veszélyének. Kétségtelen,
" hogy mér betegedtek meg cholerdban egyes emberek, kik mds
béntalmakkal vétettek fel. Az elottem fekvé kérhdzi jelentésekben,
melyek tizenhérom évrol szélamak, nyolez olyan beteg van felje-
gyezve, ki felvétele utdn lett cholerds. S nem kell feledni, hogy
24000 eurdpai kozil, kikb6l 1100 mér mint cholerabeteg vétetett
fel, felvétel utdn csak 8-an lettek cholerabeteggé, s ezekbdl is
. heten felvételkor mér hasmenéshen vagy hasfdjdsban szenvedvén,
kérdés, vajjon nem lehetne-e azokat olyanokdl tekinteni, kik mér,
a cholera 1-s6 szakéiban szenvedtek akkor, midon felvétettek“.

3 *Bmg és Schlagintweit-Szakilinszky Herman tr.-ok mond- |
jak, hogy a dsagannéth-ifoinnepély martius kozepére esik, mid6n -

-

A kérhézba jovb cholerfis betegek tobb év Gta résziikre ki-
jeldlt kilon szobdban vétetnok fel, s azutdn kiilan osatélyra vitet-
nek, hol egyféle betegek szdmdra nem lehetett mindfg annyi tért
fentartani, minélfogva ezen osztilyon cholerdsakat méds belegekkel
vegyesen kellett kezelni; azon nyolez beteg kozill azonban, ki a
kérhdzban kapta meg a cholerdt, hét a kozponti épiilet oly termei-
ben fekiidt, hol cholerds betegeket nem kezeltek, s csak egy volt
oly teremben, hol cholerdsak époltattak. Nyilvdnval6, hogy azon
aggodalmak, mintha ezen intézet a cholerdt terjesztené teljesen
aéaptilanok, s hogy ezen elére kigondolt baj eddig legaldbb nem
1étezik*. i

Bryden azt véli, hogy minden kérhdz, melyben az dpol ok
gyakran meghetegszenek, cholerds kirhdznak nem vald, s ait
épen gy oda kell hagyni, mint a fertdz6tt laktanydt. Eazel
nem tagadja ugyan, hogy choleris beteg, ki valamely kér
hdzba megy, ne hozbasson magdval annyi fert6z0 anyagot,
mennyi elég, hozy itt vagy ott egy 4polét meg me fertdzadn;
azonban hatérozottan nyilatkosik azellen, hogy az ember hoznd
létre a fert6z8 anyagot, mely arrél mésokra 4tmegy, nemki-
lonben hogy az, ki ekként fertdzve lett, képes legyen a fer-
t6z6 anyagot Gjra termelni. Hatdrozottan kimutatja, hogy a fer-
tdzés mindfg valamely fertézott helyr6l inddl ki, 8 a helyiség
fert6zott volta mindig azon jelenséggel van egybekdtve, hogy
azok is megbetegedhetnek, kik a betegeket dpoljik, s evégett
nem szitkséges felvenni azt, hogy az dpols az utébbiak dltal lettek
légyen megtertozve. :

Bryden figyelmeztet, hogy azon betegség, mely valamely
testiilotbe {észkelte magdt, & személyes raghlyozds dltal terjed,
egészen mésképen viseli magdt mint a cholera. Indidban a foghé-
zak csapésaként raghlyos visszaesé 14z (Relapsing Typhus) szerepel,
melyaz orvosokat és kivalt az dpoldkat mindenhol mngtimadja, 's
ha ezen béntalom egyszer valamely foghdzba hejutott, akkor
hénapokig eltart, mig a cholerajérviny csak hetekig van meg.
Azon 14z ecsak lassankint emelkedik és szfinik meg, s lefolydsa
— akként mint minden més ragilyos betegségnél — orséalaki,
mig cholera tetéfokdt az elsé napokban el nem éri, s sokkal lassab-
ban fogy mint emelkedett, ezt pedig Bryden kdpalaki lefolydsnak
nevezi.

A cholerajdrvény terjedésébll, mely 1857—1859 kozdtt
a mnagy indiai zendiilés alatt uralkodott, Bryden szerint nem
lehetett kovetkestetni, hogy a személyes kozlekedés okozta avnak
elterjedését. Ha Bryden 1%58- és 1859-diki térképeire egyetlen
pillanatot vetiink, kitinik, hogy azon években a cholerajirviny
csak csekély kiterjedésd volt, s egészen véletlen esély, hogy a harcz-
tér és a jarvinyos vidékek egybeestek. Hasonlét észlelt Reinhard
és Giinther az 1866. német hdbortiban Szdszorszdgra, Pettenkofer
pedig Bajororszigra, nézve, .

Fzek utén pedig nem kell csoddlkozni, ha J. M. Cuningham,
egésszégiigyi biztos, az 1869-diki cholerajarvinyrél széls jelen-
tésében a kovetkezioket mondja: .Majd nem minden helydrségrél,
majdnem minden ezredré]l, nemkiilonben majdnem minden kor-
hézr6l egyenlén és egyhangtiian megdllapithaté, hogy az elsé beteg és
valamely megel6z6 cholerds eset kizott se kdzvetett se kdzvetlen
dsszekottetést nem lehetett kimutatni. Cuningham azonbgn
tiltakozik az ellen, mintha a kozlekedés he nem bizonyithatésiga
vagy a tortént kozlekedés eredménytelenséze dtaldban véve a kiz-
lekedés befolydsa ellen szélana.

N.

Cuningham az 1869-diki indiai cholerajarviny alkalmdval
a vesztegzdr hasznossigit illetfleg a tett tapasztalatokbél a ké-
vetkez6 folyoményra jutott. ,A vesategzdr egy vagy két hely-
orségnél meg lett kisértve. Mian Mir-ben, hol az csak névleges
volt, cholera nem mutatkozott: Kohdt- és Bénnu-ban pedig,
hol a helyi koriilményék a hatésigokat szigori rendszabdlyok
keresztiilvitelére képesitették, ezen jérviny egyardnt Kkitort.
Ezen tények kedvezd folyomdnyokra nem szolgéltatnak alkal-
mat, se a megkisértett elszigetelés hatdsit, se a gondos fer-
téztelenitést és az iiriilékek pontos eltdvolitdsit illetdleg,
melyek 4taliban véve alkalmaztattak, s nincsenek eldttiink tények
melyek mutatnék, hogy azok valami eredményre vezettek.




észen hasonlképen nyilatkozik legijabb jelentésében
My tI_‘)gr., a foghizak fofeligyeldje, mondva: Mi a ~‘1§‘&;
* z4rt, illeti, ez Epen azon a helyen, hol értékenek megitélésére.
mg;g‘ki'yﬂntatis gonddal és " ovatossiggal foganatosfttatott, t. i.
Digéh-han, teljesen és feltétlentl eredménytelen maradt. A két-
tack-i 6e rajabdy-i Alipar-foghizban az elkeriilhetlen helyi
kordlmények miatt nem lehetett azt kelld pontossiggal véghes
vinni; azorfban Adtaldban véveannak semmi legcsekélyebb haszndt
se lehetett 14tni. Tirhit-ban és Pirnedban a foglyok, kik fertdzott
helyekrol jottek, gondosan kilonzérattak; de kozottik egyetlen
cholerds eset sem forddlt el.
'~ ,Ha tehdt valénak bizonyilna, mint a legijabb  vizs-
ghlatok utén valészninfiek ldtszik, hogy a méreg, mely szét-
gz6rva cholerajarvinyok kitdrését eredményezi, eddig ismeretlen
viszonyok kozott a talajban keletkezik, kinyen megérthetd,
hogy a vesztegzir eddig miért maradt teljesen hatdstalan, mint
ezt mindenhol létni lehetett, még akkor is, ha az a legnagyobb
gonddal és szigorral érvénnyesiltetett. A modositott vesztegzdr,
mi mellett Indidban jelenleg sz6t emelnek, minden korilmény
kozott, melyben nincs meg a szigori elszigetelés, az eredményre
pem bir kildtdssal. Egészen az a véleményem, hogy ezen sem-
mitigérd és haszontalan irfnyban nem érdemes még tobb pénzt

eltékozolni.
Bryden mér elméleti indokokbél a vesztegzér ellen van,

¢ a jelentéséhez frt betiirendes tdrgymutatéban mondja: ,In-
dighan a cholerdnak természettorténetébdl meritett tények a
vesztegzdrnak a miasma jdrvényos kiterjedését gdtlé Allitélagos
hatdsossfga ellen szélanak. Mds helyen pedig taldljuk, ,hogy
a cholera természetes tartomdényainak hatérait alkalmaztassék
bir vegztegzdr vagy sem, — nem lépi 4t.“ ; :

Ugy ldtszik, hogy Indidben djra meg akarjik kisérleni azt,
mi Europdban mér régen sikertelennek bizonyilt, Dsémmu-ban a
cholera hérom hévapon &t uralkodott. Ezen véros Szialkét-tél
95 mérfoldnyire fekszik, mely helyen szigord vesztegzir esz-
kozoltetett, mi 6rok kettds sora 4ltal tartatott fenn. A kikil-
dott mondja: ,Bzen Orvonal — azt hiszem — oly szigordan
tartatott fenn, hogy Dsémmu vidékérdl Szialkét keriletébe
tndtom nélkil senki se meheteit a zafferwdl-i tt kivételé-
vel, s itt csak az dltalam Kidllitott dtlevéllel lehetett jérni.“
A szialk6t-i keriileti hatésdg azt 4llitja, hogy az eredmény
azok nélkiil igen szomord lett volna. Ezen eset azonban miér
1862-ben is eléfordilt, midén Dsimmg-ban igen heves cho-
lerajrviny uralkodott, s Szialkét Grvonal nélkil is ment ma-
radt. Macnab, az akkori kikiilldott biztos ekként nyilatkozott;
,1862-diki mdjus és juuiusban a cholera Dsémmu-ban oly
hevességgel dithongdtt, hogy a maharadsa kasmir-i utazdsdt
elhalasztotta, mig a jérviny nem cstkkent, Szialkél és mds
szomszéd varosok és falvak azonban emberekkel voltak telve, kik a
veszedelem el6l menekiiltek. Ugy 1l4tszik, hogy cholerit nem
hoztak magukkal, mert a keriiletben csak egyetlen elszigetelt
cholera-megbetegedés tortént.*

Miés id6ében a cholera irdnnyidban Szialkét is fogékony,
s igen nevezetes, hogy gy 1862-ben mint 1867-ben a cholera
azon vidék ugyanazon kerileteiben fészkelte meg magét.

A vesztegzdrnak, mint choleraelleni 6v6 rendszabdlynak
kérdése a mondottak 4ltal még nincs eldontve; annyi azonban
bizonyosnak ldtszik, bogy annak nem lesz sikere mindaddig,
mig a foganatositisndl mds szempontb6l nem inddlunk ki,
mivt eddig tortént.

VL

Macnamara a vesztegzfirt 6s a fertéztelenftést illetdleg
egfszen miskép nyilatkozik mint Bryden, mennyiben 6 a fer-
téatelenitésnél hatdrozottan a savi hatds mellett emel szét,
a* kovetkezOket 4llitva: ,Mostansdg annyi bizonyos, hogy mind-
“azon anyag, mely cholerds bélariilékeket savanyd hatdsivd
teszi, azok sajétsigos hatdsit megsemmisiti.¢ O mint legeél-

gzerfibb szereket a vasgdliczot és a carbolsavat ajénlja ; ha azonban
kérdjiik, hogy nézetét mire 4llapitja, azt taléljuk, hogy az em-
beri kdzlekedést 1lletdleg nmem Indidban szerzet sajat tapasz-
talatai uténinddl, banem olyészle letekre alapftjat azt, melyeket

itt Europiban -mésok -

beszél, s az 1869-diki jarvinyrél szélva, mondja, hozy a ka-
‘tonaorvosok kozill az drnyéksaékeket senki se tekinti a cholera

ey
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gy Budd uidn u vasgilicgnak .
és a carholsavnak ewﬁidq it .Thogy..186§:bé?M,tﬁfls:%mv. 0
lerajérvény nem fejlédatt ki, Macnamara a. cholera megal
délyozdséra vonatkoz§ rendszabdlyok egész sordt. §ozli, mi hg‘
azon algy%oqdola@ szolgdl irdnyaddil, hogy a cholera a bél-
irilékek 4ltal terjesztetik, s a fertdz6 aunyag elvesz, m%%yj",
azok  savanyi hdijsﬁakk& lettek. Az errovonatkozd fejezethen -
leirja, miként kell az ivévizet az iirdlékektdl tisztdn tartand, :
tovibbd elbadja az elBbbi dtszlivését, fozését, nemkilinben az
uatg:)‘t;i:tknak megsavanyitisit és savanyd dllapotban valf meg-
t : : " i

U ST

VIL gl

Hogy a tisstitalansig a.cholerds esetek szdmait ﬁgw.haf
szaporitja, azi Indifban iz 4taldnosan felveszik, hanem  azt
nem 4llitjdk, mintha kivildlag a tisztitalan drayékszékek lep-
nének a choleraterjesatéi. Bryden ezen tdrgyrél csak futtdban

M fx'ﬁh}fs:l

forrdsdnak vagy terjesztd kozegének. Annyi bizonyos, hogy ide-
vonatkozé kozvetlen bizonyitékok ninecsenek. :

VIIL

Indidban arra sincsenek igen tények, melyek mutatodk,
hogy & cholera az ivéviz dltal terjed, s a felhozottak is olyanok,.
hogy ezek mér az elsé pillanatra mésképen is értelmezhetdk, leg-
feljebb pedig annyit mutatnak, hogy annak lehetéségét nem zér-
jék ki,ymiszerint a jérviny Kitorésének okaként?az iviviz is szere-
pelbetett, tdvolrl sem mutatvin arra, hogy més tényezd nem
folyhatott volna be. : '

Macnamara észlelést kozdl, melyet nézete szerint csak vigy
lehetne megfejteni, hogy az ivévizben foglalt cholerds dirilékek
szerepelhetnek a kitorés tényezdiként. Ugyanis esetet beszél el,
melyben fris, cholerds iriilékek jutottak az ivévizbe, mely egész
napon 4t a nap hevének volt kitéve. Mds nap reggel azon vizbol
19-en ittak, s dgy litszik, hogy a folyadéknak se a szaga se az
ize nem vonta a figyelmet magéra. Mindnydjan egész nap egész-
ségesek voltak, ettek, ittak, 4gyba mentek és aludtak mint kozén-
ségesen. Egyikiik kovetkez6 reggel cholerdt kapott, mig a tobbiek
a mésodik napot is egézségesen toltatték el; a harmadik napon
mésik ketté lett cholerds, kit este ismét ketté kiovetett. A tobbi
14-en se hasmenést, se cholerdt nem kaptak, se a legesekélyebh
roszillétet nem érezték.

Ez olyan eset, hogy még az sem gondolhatnd ki érdekeseb-
ben, ki hiszi, hogy firillékek és ivéviz 4ltal cholerds fertézés tor-
ténhetik. Lehetnek olyanok, kik ezen esetet Snow tr. ismeretes broad-
street-i esete mellé helyezik, s6t taldn még ennél is tdbbre be-
csiilik, mi azonban esak addig lehetséges, mig komolyan nem ve-
szik figyelembe, hogy milysn biztossdggal tdmogathatni azt, mi-
szerint a megbetegedések csak a felvett okbél, s nem mds, ugyan-
azon id6ben haté tényezdk folytin keletkeatek. Erre vonatkozélag
Macnamara semminemf bizonyitékokat se hozott fel, minélfogva
az, ki az ivéviz befolydsdban nem hisz, azt bizonyitéerejiinek nem
tekinti. Ha az ilyen egyszeri vagy kétszeri véletlen taldlkozdsokat a
fertdzés 1étrehozdsdra szolgdlé befolyds bizonyitékainak tekintendk,
akkor a cholerdt akdr keresztelési dadridétél vagy bizonyos fajta
rumtél is szdrmaztathatndk, middn t. i. a cholera abban vald rész-
vétel vagy ennek ivdsa uldn joit létre. '

J. M. Cuningham egésségiigyi feligyel6, az 1869-diki cho-
lerdrél jelentést téve, azt mondja, hogy az ivéviz hasznossigit
minden kortilmény kozott — tehdt nemesak a cholerdra vonatko-
z6lag — elismeri; Indidban azonban tények pem forddltak eld,
melyek bizonyitékil szolgélbatodnak arra, hogy a cholera 'ivéviz
dltal elterjedett. " L Y

Az amricséri foghdzban, hol esak felforralt és dtsziirt vizet ittak,

abenievk 1,°/,-ka. halt meg cholerdban, s ezzel egy idében a.véros
lakosai kozott a haldlozis magasabbra t. 1. 2.,%/-ra ment, mi azon-
ban a forralt viz elényére nem szolgdilhat, mert tudva van, hogy 3.
foghdzak lakéi & cholerdban nem halnak oly sirfin mint az alsbb-
nép osztalyoknak szabadon levé egyénei. J. M. Cuningham ennél-
fogva a foglyok viszonylagos mentességér6l beszél, mitxaﬁnﬁan”.
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 yésabeaas egyéui bajlambsl vél megfejthetonek. Végszavai kbvet- |

kez8képen hangzanak: ,Nincs tényleges bizonyitékunk arra, hogy
a eholg: kizdrflag vagy kivilolag egyik vagy mdsik negyedre,
ezen vagy azon személyekre szoritkozott volna, kik ivviziket ofy

1=

latainak eredményeként kiemeli, hogy a. cholera

és n kiith6l kapjék ; ellenkezdleg az amrfcsr-i kiilon
l' :ﬁtm szoritkozott a vAros bizonyos részére, hanem egyes

esgetek minden irfnyban forddltak eld.©
" Minden oda mutat, bogy Indiiban a cholera terjedését ille-
eg az ivoviz-elmélet irdnydban csak olyan bizakmatlansiggal
i , mint milyennel voltak Bajororszdgban azon 4llitds

irfny&ban, mely a neustift-i laktanya hagymézjdrvinydt abbél

akarta szérmaztatni. Ha az ember Bryden térképeire egyetlen

yet, azonnal kétség tdmad benne azirfnt, hogy egyes
vidékek cholerajarvényai a choleracsiroknak az ivévizbe valé ju-
t4sa #ltal jOjjenek létre, ‘s hogy a cholerdsak béliirilékei és az
ivoviz képezzék a kiilonds kércsir fejlédésének, a jarvényok helyi
" és idobeli keletkezésének tényeszdit. Kétségbevonhatlan , hogy
Indifban @ személykozlekedés a honos (endemicus) choleréis vi-
dékkel minden évben egyenléen megvan, s az egész orszig teri-
letére meglehetdsen egyformén ki van terjedve, s miért volna,
hogy & cholers bélarilékek annyira egyenltleniil jussanak az
Ny6vizbe, mi a honos vidéken bir minden évben megtdrténnék, de
mindannyiszor ugyanazon id6ben? miként van, hogy a tlilllp.n
fekvo vidéken még ritkdbban és ekkor is csak bizonyos idében jut
az oda? Az emlitett choleratérképeket megtekintve, az embernek
pem juthat tobbé eszébe, hogy a cholerfnak Bengdlidban és
Pandsdb-ban val6 elterjedését az ivéviznek a cholerdsak iiritékei éltal
valé fortdzésébdl szdrmaztassa,

Még akkor is, ha az ivéviz hasznilésa és a cholerajérvinyok
fejlédése egymissal elvdlhatlanil egybe lennének kapcsolva, nem
tudnék megfejteni, hogy mi okozza azt, miszerint az ivéviz bizo-
uyos helyeken és bizonyos id6kben olyan sajétsgi lesz. Hogy
tulajdonképen, mibél 41l a helyi bajlam, s miképen megy ez &t
az ivévizbe, ezt még mindig kutatni kellene.

Ama nagy részvét, melynek a Snow-féle ivéviz-elmélet or-
vend, lényegileg azon viszonytél figg, melybe hoztdk egy kittal
az 1854-diki londoni broad-street-i jirvinyt. A cholera ugyanis
igen haszndlt szivattyis kit szomszédsdgdban tort ki, azon napon
sziint meg, melyen a rend6reég a szivattyd uvyelét eltdvolitotta;
ha azonban figyelembe vesszik, hogy a kdrnytken aug. 31-kén 31,
sept. 1-jén 131-, 2-kéin 125-, 3 kin 58-, 4-kén 52-, 5-kén 26-,
6-kén 28-, T-kén 22- és 8-kén 14-en haltak meg, Iitni vald,
hogy a cholerajirvéiny csokkendben volt, s a szivattyd nyelének
eltavolitdsa nélkiil is megsziint volna. Bryden pedig mondja, hogy
Indidban épen akként foly le a cholera menet kdozben levl ezre-
deknél, melyek az északdt valamely fertdzott helyen toltotték,
Bryden véli, hogy a cholerajirvény egyideji mpgszﬁnése a szi-
vattytnyél eltivolitdsival legnyilvinvalébban bizonyitja, hogy a
fortbzés nem a kit vizét6l szirmazott, mert ha ettél eredt volna,
akkor a kut zarisa utin sept. 17- és 18-ig még szémosabb ese-
teknek kellett volna eléfordilni.

(Foltatjuk.)

Evi jelentés

a Porrur JOzsrr tr. és igazgaté foorvos alatt levd miskolezi nyilvanos
kozkorhaz 1870. évi miikodése eredményérdl

I. A betegek sedama.
1869. dec. 31. visszamaradt dpolasban 38 f. 42n. Ossz. 80
1870, év lefolyfisa alatt felvétetett, ~ 807 , 589 , , 1396
1870. évben fpolt betegek osszes szima 845 , 631 , , 1476

Ogszehasonlftva a milt 1869. évi be-
tegforgalommal 1870. évben dpol-
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11. Gydgyeredmény.
Elbocséttatott gyégydlva 613 f. 476 n. ossz. 1089 ar. 83, 25.
po Javiltan 88, 58, ., 146 , 83, 26.
Moghddt: . . i 98y 6B o o 192, 10, 89,
Visszamaradt . Rt - e L s 90 , 6, 46.

111 A kiresotel rsslotes kimutatdsa.

1) Belkéreset 384 f. 259 v. Ossz. 643 arfny 43, 56,
2) Bﬂrkﬁ‘eseti ; 103 » 11 » » 180 » 120 19 3
3) Bujakéreset 114, ‘156, ., 270 , 18, 2%
4) Kﬂlbaj ) 154 » 61 » " 215 - 14| 5.8'
5) Szembaj 8, 98, . BRI
6) Elmekor 88" B0 . AR I

1. Belkéresetek : : v

Felvétetett férfi 384, né 259, ossz. 643; felgybgydlt

férfi 283, n6 172, Ossz. 455; javilt férfi 23, nd 26, Gssz. 49;

gxeghg;t férfi 66, nd. 41, Ossz. 107; visszamaradt férfi 20, n6 12,
89z. 32.

2. Boirbajok :

s Felv. f, 103, n. 77, 6. 180; felgy. f. 70, n. 69, 6. 139;

Jay. £. 22, n. 1, 8. 23; megh. f. —, n. 1, 3. 1; visszam. f. 11,

n. 6, 8. 17. :

: 3. Bujakérok :

Fely. f. 114, n. 156, 6. 270; felgy. f. 111, n. 151, . 262;
jav.f. —, n. —, & —; megh. f. —, n. —, 6. —; visszam,
£ 3, n. 5, 0.8,

4. Kiilbajok :

Felv. f. 154, n. 61, 0. 215; felgy. f. 118, n. 47, 6. 160;-
jav. £.10, n. 9, 4.19; megh. f. 20, n. 4, 5. 24; visszam. f. 8,
n. 4, 5. 12.
5. Szembajok :
Felv. f. 24, n. 28, &.52; felgy. f. 14, n. 21, 5. 35; jav.
£7, n.6, 5. 13; megh. f. —, n. —, 8. —; visszam. f. 3,
n 1, 5.4
6. Elmekorok :
Felv. f. 66, n. 50, 5. 116; felgy. f. 22, n. 10, 3. 32; jav.
f. 26, n. 16, 0. 42; megh. f 6, n. 14, 5. 20; visszam. f. 12,
n. 10, 4. 22. :
A nevezetesebb és gyakrabban el6fordulé kéruemekben szenvedd
betegek kdvetkezd szimmal, gyégyuldsi és haldlozdsi ardnynyal
fordaltak eld :

kezelte-] megh.

o betegek | Bola | et 1869-

Kérnem ,_."L‘ini‘ﬁgg: Z | €= | 1868 | ben
— 12218l B |l =07 =2

Elol SEETIN © |25 |5 8|2 2

SfE| 2 )= JBl 8 | & | B 5|kl 8

Gyomorbélhurut 0126}, 126] 126}—}100, Of 0, 0] 3| — —| —
Tiidémellhdrtyalob §93/30( 123] 103j20] 83,74 16,26} 37| —| 7|
Csitsz és kiszvény 13226/ 58| 54] 4] 93,10 6, 11} —| 1} —
Hagymadzz 21121 42| 28}14] €6,67] 3333] —| 6] — &l
Vizkér 30/126] 56, 32*24 57,14] 42,86] 5 — 6] —
Giimdkor 0156/ 45| 20i25] 44,44] 5555] 12| —| 11| —
Viltélaz ‘ 5.9/ 54| 54}—1100, 0] 0, Of 16| —] —! —
Alszarfekély 4550, 95| 95]—| 100, Of 0, Of 14| —f —| —
Bujafekély 5187 118] 118}—{100, O o, 0] 4 —] —| —
Bujasenyv 2162, 74] 1741100, Of 0, O — 1 —|
Takdros bajok 31144| 78] 78]—1100. 0] O, o] —| 14 —| —
Sértések |gol22 108] 100 8] 92,60 040} — 9| =k 41

7. Haldlozési ardny.

A halottak dsszes széma 152 16véo, a haldlozési ariny dta-
Iéban 10,29°/; ha azonban 55 haldoklé 4llapotban a kérhézba
hozott egyént (36 férfit, 19 not) leszémitunk, mint a kik gy6g yi-
tés tirgyat nem képezhették, akkor a halflozési arfny valédilag
ceak 6, 549, mely ariny a mdlt évinél is (7,%/) kedvezdbb.

8. Miitétek.

Az aprbbb miitéteken kivil (u. m. tdlyognyitds, csapolds,
idegen testnek eltdvolitdsa sat.) még kovetkezo nagyobbszerd mi -
tétek hajtattak végre : csonkitds 5, kiizesités 9, csonttirés 6,
beszorilt sérv 3, alképlet-kiirtds 3, sipoly 2, fitymaszor 4, makk -
szor 2, sziiletési mihtét 5, sziirkehdlyog 8, rekeszkimetszés 1.
szarucsap 1.

9. Feljir betegek.

A kérhdzban dpolt és kezelt betegeken kiviill még 171, ré-
szint kiilsé bajokban szenved6, tdbbnyire szegényebb sorsi beteg
feljarSlag kezeltetett. ‘
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Kldofizetésl 4r: helyben egész évrs 9 fr., felévre4 frt
30 kr, vidéken egész évre 10 frt., félévre 5 frt, A kozle- .
mények és fizetések bérmentesitendSk.
Hirdetés ek ért soronkint 15 ujkr,

ORVOSI H

i ,' = ;‘
.Septem!)el;, 10.

Megjelen minden
Megcendelheté minden kir. postahi

P. f
1, & szerkesatd
bet-tér 10, sz., és Kilian G

u’czi-}tm Drasche-féle hiz

ITILAP.

Honi s kiilfoldi gyogyaszat és korbuvarlat kozlonye.

Mizendtddila ewvfoly sama.

Felelds szerkeszté és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fomunkatirs Balogh Kdlmén tanér.

Tartalom. Simbriger Fr. A littelepek élet- és kértani miiksdésérsl (Folyt) — Ullmann I tr. Légypeték az emberi iirilékben és hig

ban. — Janny Gy. tr. Billroth kéroddjan szerzett sebdszeti tapasztalatok, (Folyt) — Konyvismertetés Militaerische Er-

fahrungen wihrend des deutsch-franzosischen Krieges. 187°,. Von Dr. Ludwig Rupprecht. — Lapszemle.

mirigyek viszonya az Addison-féle kérhoz.
Uti jegyzeteimbol. Masodik toredék. — Vegyesek.

Tareza.

Az emésznye-

A littelepek élet- és kortani milkodésérdl.")
Kozlemény a pesti kiralyi egyetem elméleti orvostani dolgozddjabol.
SmvBriGER FriGyes tabori alorvostol.

(Folytatds).

15. Fkisérlet. Megnbtt hézi nydl. A littelepek mellsé és ko-
26psd '/;-da kozt 1''-nyira alfeliilet alatt fonal hiizatott &t ti segit-
ségével, midltal egész ¥/, 4tmér6ji, csatornaszerit sértés jott 1étre
a lattelepek felsé felében. A fondl bennmaradt.

Miitét utén az dllat egészen csendes; ha ingereljilk, nyugod-
tan és rendes mddon meginddl, s kissé késébb mindenfeld jar, de
a tdrgyakhoz iitkdzik ; a hallds és érzés megvan; a fillek hidegeks
a latdk tdgak: a légués 80 (sértés elbtt 120—140), a szivlokés
alig viltozott, 246.

A kovetkezo 4 Ordban csaknem folytonosan jdrt, csak per-
czekig ilt, nem biivott el, s ha meg akartuk fogni, ez igen kdnyen
sikerdlt ; ilyenkor egyszer (sértés utdn 3'/, éra milva) b6 vizelés
allt be. Tovébbi 18 6ra alatt is esak annyiban véltozott, hogy zo-
rej irdnt valamivel ijeddsebb lett, s hogy minden lyukba, melyet
vaktdban taldlt, belébijt. A kovetkezé 4 driban nem 4llt észlelés
alatt; halva, de még melegen taliltatott ; a nyak és elélibak mér
meredtek.

Bonezoldskor a sziv Osszehizddva. aludt vér a pitvarok és
vigszerekben, valamint a jobb gyomrocshan ; a tidok épek, a vesék
igen vérdtsak, a higyhdlyagban mintegy 1 obon hiigy ; a végbélben
kevés rendes bélsirgdh.

16. Eisérlet. Megn6tt hdzi nyil. A ldttelepek felsé fele 4t-
sziratott szintén hardnt irdnyban, de kissé hdtrdbb mint az elébbi
esetben, koriilbeliil a hossztengely kozepén, jobb oldalt valamivel
hétrabb. A sértés'l —1"/,“" széles, merélegesen §l116 sikot képezvén,
a fels6 fél nagyobb részét hatolja 4t.

Az 4llat azonnal megesendesiilt, s nyugalmas, biztos 1épé.
sekben jirt, majd jobbra, majd balra. A_fillek az elsé pillanatban
forrék, beloveltek, azutdn halavinyak, hidegek, a ldtdk tdgak; z0-
tejre és rogtini érintéste megijed és fut nebdny lépésnyire ; ha meg-
fogjuk, mi kdnyen sikerfil, erélyesen mozog, letéve nyugton il. A
légzés, sértés eldtt 120—130, most 68 ; a sziviokés rendes mara-
dott ; a latdk tagak; az dllat mohdn eszik és iszik, gyakran taka-

1) L. az OHL. 31, szamat.

| ritja magdt; ha rogton érintetik, még megijed ugyan, de nem fut
el, dltaldban keveset jir és csak rovid lépésekben. Kivégestetett a
Flourens-féle életgdcz megsértése dltal. A 16gzés azonnal meg-
szlint, a szemtekéken nystagmus ldthats, mialatt a bal oldali
le- és befelé, mig a jobb oldali le- és kifelé és aztdn mindinkdbb
fel és kifelé forddlt, a latdk rigtdn erdsen sziikdlvék és az iris
kékes szint vett fel ; jelentékeny mennyiségii higy irilt ki. (Ha-
sonld esetben mér a nyaki gerinczagy megsértése is képes volt a
latasziikillést eloidézni). Bonczoldskor a vér alvadt, a sziv Ossze-
bizédva, a tidoé ép; a vesék alig vérddsabbak, a hiigyhélyagban
mintegy 2 nehezék hiigy; a véghél nagy mennyiségii bélsirgobiket
és léget tartalmaz. Megjegyzendd, hogy az észlelés egész ideje
alatt iritéseknek nyomdt sem taldltuk.

17. kisérlet. Fiatal bdzi nydl. A ldttelepek felsé felének hétsé
!,-ddn hasonlS sértés eszkozoltetett mint az eldbbi esetben, mely
azonban csak 1" 4tméréjii, s minthogy irdnya nem egészen viz-
szintes, a baloldalon az alsé felet is kissé megsérté : kilonben
fiiggdleges az agytorzs tengelyére.

Sértés el6tt a 1égzés 98, a szivliikés 320, a kissé beldvelt
fiillek hémérséke 37-4, a boralatti 41'8. Beszirdskor heves mozgds,
azutén csendesen il az dllat tdgabb l4tdkkal, melyek nehdny percz
milva megint rendesek; minden érintéskor néhdny sebes lépést
tesz kissé jobbra; a filek homérséke nem véltozott, ez a bor alatt
azonban csak 37-5; a légzés 80, a szivlokés 300 koérdl. 1'/, 6ra
milva sértés utdn, midén a filek homérsékét akartam meghat§-
rozni, az dllat igen erdsen nyngtalankodott mint elébb is, de
a nyak egyszerre hevesen balra gorbilt, az dllat elesett, s sebesen
mozgatvin végtagjait, nehdnyszor hompslygdtt hosztengelye koriil.

Még 3 hasonl§ roham kdvetkezett 3 percznyi id6kozokben .
tovdbbi 9 pereznyi nyugalom utdn egy pillanatig sebesen rigott az
4llat, s azutén kis ideig az orr és szdj balra hizva maradott, de az
dllat nem esett el. Most 12 perczig sziinet, mire az arczizmok ezen
gbrese, majd egyszersmind a fejuek balra hajlisa és a hompdlygés
is ismétl6dott ; azutin 8 percz milva wjra ezen géres, miben csak
az arcz nem vett részi. Ezzel megsziint a gdresingeriilet végképen;
az dllat egész rendesnek ldtszott, kivéve, hogy a filek homérséke
354, mig a boralatti 37-4, a 1égzés pedig 64—68.

Az utolsé roham uténi 16 érban a testen még némelykor
borzongatésok dtfutisa érezhetd ; a hémérsék mdr 2'/, 6ra milva

bér alatt megint 41°5; tobbnyire csendesen il az 4llat, s ha jir,
37




csak jobbra kering ; érintésfor megijed, de nem fut el ; megfogva
azonban, mindig élénken torekszik szabadilni, s ringatédzva, ha-
s8bil folyadék loccsandsa hallhaté ; ilyenkor egyszer bé vizelés
4116 be. A 14tds & hallds megvan ; eszik és iszik mohon,de ekdzben
mindig balra kapkod széjéval, s hacsak eléje tessziik az ételt, nem
taldlja, bér keresi. Ezen balra kapkodds eleinte kevésbé volt ésare-
vehetd, s mid6n késébb mind feltiindbbé vélt, egyszersmind a fej-
nek sajdtszerti ferde 4lldsa képz6dott ki. A filek tudniillik a
kozépvonaltél mindinkdbb jobbra tértek el, s a fej vigy fordilt
hossztengelye koril, hogy jobb oldala mindinkébb le-, bal oldala
pedig megfelel mértékben felfelé” nézett. A fejnek ozen ferde 41-
14sa legnagyobb kifejlodését sértés utén 36 6ra milva érte el,
midén ugyanis a kdrnek mintegy '/;-dét tette ki. Az dllat nyu-
galmas iilésekor azonkiviil észrevebetd, nogy a jobb hdtsé végtag
meglehetosen kifelé van nyujtva. Most egyszersmind az dllat
csaknem folytonosan jér, s csupdn setéthen nyugodt. Sértés utdn 42
6ra milva a fil h6mérséke 356, a bor alatti 39 (mdr tobb drdig
hideg szobéban tartézkodott az fllat). 5 érdval késébb nyakszirds
dltal kivégeztetett. Az egész lefolyds alatt a szivlokés nem yél-
tozott ; vizelés 4-szer volt; székelés épen nem fordiilt elé. Don-
czoldskor a vér aludt, a sziv dsszehiizédva, a tidd ép ; a vesék hal-
vfiny-szenyes-barndk, a hélyagban mintegy !/, nehezék higy; a
vastag belekben a rendes pép helyett, ehez hasonls szinidl, nagy-
mennyiségl, szorpszerit folyadék; a véghélben kevés rendes bél-
sargob.

Ezekhol 1athat6, hogy a léttelepek felsé fele valéban sea
tenyészéleti, se az akarati mozgdsokra kozvetleniil nem hat. Az
utébbiakban esak akkor észleltiink viltozdst, ha a sértés az
alsé félbe is ért (17. k.), s szintén csak ekkor tapasztaltunk
jelentékenyebh hocsokkenést. Az elébbiek kozt csak a sziv-
lokés maradt ugyan rendes, vagy legaldbb nem véltozott
észrevehetden ; de alégzés is sokkal kevéshé lassilt a felsébb
rétegnek ezen ardnylag oly terjedelmes sértései kovetkeztében,
mint a szirke gumé mellsé részének megsértése utdn. A
hélmozgds meg volt ugyan lassitva, vagy taldn meg is sziin-
tetve, miért 40 6rdn it sem dllt el6 trités; de rendellenes
bennéket csak akkortalaltunk, midén egyszersmind az alsé
réteg is meg lett sértve. A higyurités szintén meg volt
sziintetve, midén a sértést a kozépso és hitsé részen eszko-
zoltik ; a mellsé rész megsértése ntdn azonban (nehdny Oré-
val) b6 vizelés 411t be, s a vesék vérdiisak is voltak (15. k.),
épen 1igy mint az 5-dik esethen. Mindamellett csakis vezetd
szerepet tulajdonithatunk a felsé félnek e tekintetben is,
mar az eldbbieknél fogva ; azonkiviill pedig bizonyitja ezt egy
eset, melyben feliilrél finom ti segitségével a jobholdali ldt-
telep kiilsé felét,a bal oldalinak pedig belso 1/, -ddt metszettem
it gy, hogy az eldbhi sértés kissé az alsé félbe is ért, mig
az utobbi csak a felsé '/;-dot hatolta &t; mindkeité a ligy
ereszték mellsé végének megfelelé hardnt vonalban fekidt.
Ez eset tehdt képes arrél is némileg felvildgositdst adni,
hogy mennyiben killonbozik a littelep belsé része a kiilsotol.

18. Fkisérlet. Csak roviden kiemelem e kisérlet fontosabb
észleleteit : Legeldszor tortént a jobb kitlso sértés. Az dllat (fiatal
hézi nydl) tobbnyire az ellenkezé oldalfelé kering, s ezen oldali
el6ldb kissé befelé van irdnyozva, a jobb oldali hitsé 14b pedig
kissé kifelé 411; a légués, elébb 100--107, most 80, kilonben
minden rendes, csakhogy a kdvetkezd 22 6ra 20 perczben nem
tortént drftés. Ekkor eszkozdltetett a mdsodik sériés: Az dllat
rogton egészen csendes, megmozditva tdniorog és megint csende-
sen il kis ideig, mikozben higyirités 41l be, a filek hidegek, a
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1414k most is rendesek. 4 percz milva mintegy felébred, rizza
fejét egyszer, s épen ekkor véletlentil timadé zdrejtol megijedvén,
rogton igen heves futdsnak indidl,mikdzben nem kering,hanem a tir-
gyakba dtkozik. Kis id6 milva megnyugszik, s most 10 — 12 6rdn
&t tobbnyire il és a légzés mindig 60 ; azutén tobbet jirt, s az ételt
mobon elfogyasztd. Ezen mésodik sértés utén 19 6ra wilva a
még egészen élénk 4llatnak feje lankadtan, mintegy dlomban jobb-
ra siilyed, s a légzés lassilt, érintésre azonban mindjirt megint
visszadll a rendes édllapot. 5 perczezel késébb a ldtik megtekin-
tése végett megfogtam az d4llatot. Azonnal jobbra, azutén hétra
hizta az dllat a fejet; jobbra fordilt, leesett és rdngatédzott kis
ideig, mire megint rendellenességet nem mutat. 20 percz milva
épen enni kezdett az 4llat, midén e roham ismét utélérte. Tovabbi
5 percz utdn, midén épen bal hdtsé 14bdt nyalja, egyszerre emeli
fejét, felemelkedik batsé ldbaira, s ekkor szembetiinik, hogy az orr
6s szdj balra van hizva; most nem esett el, s az arczizmok ezen
gorese szintén csakbamar elmilt. A kdvetkezd 34 percz alatt min-
dig jobbra keringett lépésben, s felviltva majd evett, majd ivott.
Ekkor megint balra vonott szdj és orr; az dllat sebesebben kering
jobbra, de csak mellsé ldbaival, mig hétsé részében a forgd pont
fekszik (tehdt 6ramutatéként) ; feje most hétra hizatik, elesik,
de nehdny rdngatédzds utdn még kissé foszes tartdssal felkel. 1 —11/
percz milva gyengébb hasonld roham, mely kizben nem esett
el az dllat. 26 perczezel késdbb megint erésebb roham, mire
azt '/, 6ra mulva gyengébb kiveté ; végre 2 éra 10 perczezel azutén
hosszabb ingerlés kovetkeztéhen az utolsé roham jelenkezett,
Megjegyezzitk még, hogy a gires kozben a szivlikés gyorsilt
6s a latdk saikiltek. A légzés még egy ideig azutdn is 40—44, de
kés6bb megint 64, a szivlokés pedig rendes. Az arcz jobb oldala
tulérzékeny. Tovabbi 4 ¢ra milva egyszerii szirds vitetett véghez,
mely a nyaki gerinczagy sziirke dlloménydnak legkiils6bb szegé-
lyét elérte. Ekkor a jobboldali végtagok megfesziltek és a nyak
balra hajolt, a szivlokés valamivel gyorsilt ; latdk és fitlek, vala-
mint a légzés pem viltozott. Ezen dllapot egy drdn til tartoft,
azutdn lassankint gyengilt a gbres, s 2 6ra milva eleinte még a
falhoz tdmazkodott ; azutdn egészen rendes médon birt iilui és mo-
zogni, esakhogy bdgyadt. A hor rezgése, mely az eldhbi fesziiltségi
dllapot kés6bbi idoszakdban fellépett, most elmilt, s az dllat igen
j6l evett. Még 3 6rdig volt észlelet alatt ; 8 érdval késébb halva és
megmeredve taldltatott, egyenesen kinyujtott végtagokkal ; alfele
kevés pépszerti bélsdrral bepiszkitva. A vér folyékony, a sziv dsz-
szehtzédva, a tido vérszegény, valamint a vesék is. A vastag bél-
ben nagy mennyiségii, hig sz0rpszerii, sziirkebarna folyadék, mig
a nydkhdrtya halavdny ; a higyhdlyagban mintegy 2 nehezék higy.
Hogy ezen esetben azon dlland6 litatdgulds nem mutat-
kozott, melyet a 14. és 15. kisérletben észleltink, viligosan
bizonyitja, hogy nem inger, hanem a vezetésnek megsziinése
volt e tineménynek oka, s ugyanez dll a vesevérbiségre
nézve is. A lita akkor nem azért tdgilt, mert a tigitok
dermébe estek, vagy a szikiték hidve lettek, — ekkor a ha-
14l bekoszontésekor sziikiilniok kellett volna, illetéleg nem
hizédtak volna ossze a nyilt- vagy a nyaki gerinczagy meg-
sértésekor ; s e két koritmény egyszersmind azt is kideriti,
hogy a littelepek felsé felében lefuté vezeté rostok, nem
olyanok , melyek a visszhajlisndl szerepelnek , hanem
ezek az osszekottetést eszkozlik a visszahajlasi kozpontok és
médsnemi, a lattelepekben levé diczsejthalmazok kozt. (Az
atterjedési kozpontok azonosok kétségkivil a goreskozpon-
tokkal, melyeket az agytorzs lattelep megetti részeiben is-
merimk. A lattelepek igen nagy mértékben killonboznek




ugyan miikodésiikben az elébbiektél, deaz ingerlékenységre
nézve épen nem, legaldbb a mi az inger minGségét nagyban
és altaldban illeti, miért lényegében véve itt is é&tterjedés
itjén jon 1étre az ingerilet nyilvinuldsa, ha az inger nem
hat kozvetleniil a kozponti sejtekre, mint ez kisérleteinkben
torténik).

A lattelepek felsi rétegének megsértése dltal nemcsak
a ldtamozgés 6s a tenyészéleti mikodések zavardt lattuk
eléidéztetni, hanem egyszersmind az érzéki felfogds vilto-
zésit is, még pedig csokkenését, s mint a 18. k. mutatja, ez
akkor torténik, midén a 3, agygyomrocs legkozelebbi szom-
szédsdga sértetik meg, tehat azon részek, melyek a ligy
ereszték dltal kozlekednek egyméssal. Kutydkndl még sokkal
feltinébb az érzéki felfogdsok csokkenése ily kisérlet utédn,
mint nytilndl : nemesakhogy a targyakhoz itkozik az dllat
jardskor, hanem féleg kezdethen nagy mértékben szédil,
tantorog, hivisra nem figyel, zirejt6l nem ijed meg; az
ételt nem taldlja, ha maga keresi, bdr orra alé tesszik is,
holott, ha szdjival érintkezésbe hozzuk, mohon eszik (bizo-
nyos idé milva sértés utin). Az étel csak akkor nem véte-
tik tobbé fel, ha a lattelep als6 's-da vagy valamely gores-
kozpont sértetik meg; ez pedig gy kutydra mint nyilra
nézve 4ll, s dltaldban csak annyiban kilonbozé az ered-
mény a két dllatfajndl, mennyiben kutyindl minden hehatds
aranylag nagyobb eredményt hoz 1étre mint nyilndl, s min-
denkor nydlfolyds is all be.

A szivlokést tobbszor mar rendes éllapothan félbehagyo-
nak vagy kozbefuténak taliltam kuty&ndl, s mint mér mon-
ddm, alig viltozott oly kisérlet kozben, kivéve taldn a leg-
elsé pillanatokban sértés utan, a midon az &llatnak ilyenkor
soha se hidnyz6 feltiné csendessége is volt jelen, mint azon
altalinos hatisnak kovetkezménye, melyet a sértés az
egész littelepre gyakorolt, s nemesak a felsé rétegre, mely-
nek az elébbiek folytin az érzéki felfogdsra és a tenyész-
életi mitkodésekre (a sziv kivételével) nagyobb befolydst kell
tulajdonitanunk, mint az akarati mezgisokra nézve.

Mint az érzéki felfogds csokkenése, mely a felsé fél
ingerlése és dtmetszése kovetkeztében 4ll be, teljesen érthe-
tové teszi az ilyenkor jelenkezd litatdguldst, szédilést és
tantorgdst, sot a lattelepekbol kiindulé dltaldnos lehangolt-
sigot és haldlszeri érzéstelenséget, gy kétségkivil akként
értelmezhetjilk az akarati izomzat miikodésében akkor is
nyilvdnulé rendellenességet, midén az also fél felsobb rétege
sértetett meg. Lattuk ugyanis, hogy ilyenkor az dllat az
ellenkez6 oldal felé kering (17. k.), hogy az étel utin
szintén az ellenkezd oldal felé kapkod, s hogy az izomzat
ezen tiilsilya az egyik oldalon, késébb a fejnek dllandé
ferde alldsat vonta maga utdn; mig ellenben az alsé /s
megsértése utdn a keringés a sértés oldala felé torté-
nik, s ez oldalon egyszersmind tilérzékenység és litaszikii.
16s mutatkozik.

Mindkét esetben kisebbittetik a sértett oldalon a gétlé
hefolyas a sértés terjedelme szerint kisebb vagy nagyobb
mértékben, mert a gdtlé kozpont egy része mikodésre kép-
telenné tétetik ; de a felsé réteg befolydsa abban &ll, hogy a
g4tlo hatds kioldasdt eszkizli az alsé réteg ellen-
kez6 oldalibol, s igy természetes, hogy midon & kioldé ré-
teget az egyik oldalon dtmetsziik, tilwikodés fog bedllani
a mésik oldal izomzatdban, mert a gitlé hatas gyengil;
mig ha magdt a gdtld kozpontot megsértjik, megfelel

mértékben ugyanazon oldalon részletes tilmikodés fog mu-
tatkozni, de a test tobbi részein anndl nagyobb mértékben
fog egyszersmind érvényességhe 1épni a g4tlé hatds. Iy til-
miikddésnek kell tulajdonitanunk uemcsak a keringést, ha-
nem még a végtagok kinyujtdsét is, midén azokban részle-
tesen vagy egészen megszint az akarati inditat befolydsa.
E befolys csak akkor sziinik meg teljesen, midén az egész
agytorzs 4tmetszetik a négy telep és Varol-féle hid elétt;
ekkor rogton 4ll be a fesaliltség és igen gyorsan miilik ; ha
nem sziint meg tokéletesen azon befolyds, akkor lassankint
fejlidik a végtagok fesziiltsége és megfelelé mértékben ki-
sebb is marad. Legfeltinébben lattuk e tineményt a 13-dik
esetben, hol a felsé %/, dtmetszése utin legeldszor a jobb ol-
dali hatsé 14b (a bal oldalon mélyebben hatolt lefelé a sér-
tés mint a jobbon), azutdn a tobbi végtagok is kifesziiltek,
mig egyszersmind goresingeriilet fejlodott, mely elészor
gyengébb rohamokban jelenkezett és végre 4ltalénos der-
mévé fokozédvan, haldlossd vilt.

A 17-dik kisérletben is kifelé volt nyujtva a jobb
hits6 végtag, mert a bal oldalon az alsé félbe hatolt a sér-
tés, de itt sokkal csekélyebh maradt a fesziiltség, mert az
akarati befolyés is csak igen kevéssé volt zavarva.

(Folytatdsa kovetkezik).

Légypeték az emberi béliiriilékben és hugyban.
Kozli UnLymaxy Ismor tr-tél Tiszélezon.

Milt évi october héban a szomszéd véroskdbél mésfél éves
lednykdit hoztak hozzdm , ki hurutos szdjlobban szenvedett.
Anyja egyszersmind elbeszélte, hogy élete elsé hénapjaitél fogva
idénkint mind a székletét, mind a vizelettel igen aprd, fehér férag-
félék jelentékeny halmazokban fréilnek ki. Valéban harmadnapon
reggel csupdn vizelettl nedves, de bélsdrnak nyomét sem tartalmazé
pelenkit mutatott el6, melyen egy vonalnyindl kisebb és jékora
czérna vastagsdgi, fehérszind, tveli érintésnél meglehetds ke-
mény killfeliletet mutatd, részint még mozgd testecskék igen
nagy szammal — bizonyosan nehdvy sziz — csoportokban szét-
szérva lathatds.

Fzek természetére vonatkozdlag magam homdlyban 1évén,
mutatvdnyt ezen lap t. szerkesztéségéhez killdék: ennek szives
kozvetitése folytin Margd és Scheuthaver tandr urak azt meg-
vizsgdlni sziveskedtek és megegyezbleg légypetéknek Allitottdk.
Sch, tar. irdsbeli véleménye a kivetkezo :

»Az atkiildott készitmény a musca domestica petéibol 411,
mely tudvalevéleg a creophilek — dongédlegyek — neméhez tar-
tozik. Bzt bizonyitja csaknem egy vonalnyit elérd nagysdguk, a
vastag bénye durva koczkdzata és likacsainak hosszisdga. végre
az egymdstdl messzire eldll6 kettés borddk eltiinése a hitsé tom-
pébb vég felé. E peték a bélesatorndba hidegen fogyasztott his-
ételek, rohadd sajt vagy megromlott sédar dltal vitetnek. A gyo-
morban nagyobb mennyiségben meggyiilve, hinyést okozhatnak. Mir
régibh szerzOk 4llitdk, hogy vizeletben is taldltattak volna, de a fe-
161, hogy mi médon juthattak a higyba, mindig némi kétség ma-
radt. Kiichenmeister székfiforrdzattali befecskendezések 4l1tal
efféle légypeték kidritését j6 eredménynyel kezelte.

BEzen értelemben a sziilléket levélileg felvilagositvdn, szék-
fiveli allovetek és firdok haszndlatit tandcsoltam. Késébbi al-
kalommal az anya elbeszélte. hogy ily kiiiritések még tdhbszor,
de utdlszor még a székfiinek nehdnyszori alkalmazfsa elott, s
azéta soha se mutatkoztak. Azon fentebbi véleményre vonat-
kozblag pedig, mely tton juthatnak e 1égypeték a bélbe, hatdro-
zottan dllitotta, hogy zsengekord gyermeke, melyet maga szop-
tatott volt, a fentemlitett ételekkel még soha se élt, hanem
csak tejjel és levessel tdplaltatik ; hogy killonben mdr hdrom hé-
napos kordban ama kiiirilései mutatkozinak, mely korban his-
ételek vagy sajt élvezetérdl sz6 sem lehet. Mdsrészrél a vizsgd-
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Tatra bekiildstt készitményt bélsirt6l ment pelenkérél szedtem le, .

s e szerint magam weggydzidtem, hogy a légypeték a vizelettel
tirfttettek ki, tehdt szorosabban véve vagy magdb6l a higyhélyag-
b6l szdrmaztak vagy legaldbh a vizelet sugara dltal az ivarrészek
t4jékarél mosattak le.

- Emlitem még,hogy az anya grvélyes alkatiinak litszik, nya-
kén tsbb rédnczos heggel, s nehdny évvel ezelGtt az egyik sipesont
folott csonthdrtyalobbdl fejlodott gorvélyes fekélyben szenvedett ;
a gyermek szintén gdrvélyes alkatiinak mondhaté, s folyd évi ja-
yudr hoban annak nyilvAnvalé tineteit duzzadt ajkakkal és orral,
16 -4bba sdmords kdthdrtyalohbal mutatd. Elébbi évekhen két test-
v i e, egyik hirtyds gégelob.a misik agykérlob kovetkeztében meg-
halt. Kilonben igen gondosan és nagy tisztisag megtartdsival
poltatik ; ugy hogy minden korilmény szorgos tekintetbevétele
mellett csak egy mozzanatra akadhattam, mely taldn oki dssze-
fliggésbe hozhat a légypetéknek a gyermek szervezetébe vald viteté-
sével,ez pedic : az atya pék 1évén,a lakszobdkhoz kozel nagyon meleg
miihely tilsdgos sok 16gy tartézkoldsi helye lehetett.

Ezen esetem nem jdrdl ugyan igenleges felelettel azon kér-
dés eldontéséhez, hogy mi mddon juthatnak légypeték az emberi

. bélbe és hugyhélyagba: de Scheuthaver tandr \ir utin fentidézett

eddig uralkods nézetet ezen térgyra nézve elégtelennek bizonyitja.
— Miésrészt mir magdban azon tényt, hogy ritka esetekben légy-
peték a székletét és vizelettel drittetnek ki, valészintien sok gya-
korlé orvos nem Osmeri, sot a tankdnyvekben se taldltam arrdl
semmi megjogyzést. Amde a gyakorlé orvosnak kényes helyzete
van a kozonséggel szemben, ha szakbeli kérdéshen tdjékozatlan-
sdgat be kell vallani, holott kuruzslék soha se haboznak a csal-
hatatlansig nimbusdval hatdrozottan nyilatkozni. Azért az orvosi
tekintély megtartdsa kedvéért szitkséges, hogy ily ritka tinetekr6l
is, milyen a légypeték kiiritése, kelld felviligositdst adni tudjunk.
Ezen tekintetek inditottdk kozlot a funbebbi kozleményre.

Billroth kérodajin szerzett sebészeti tapasztalatok.
Kozli Jansy Gyvna tr.
(Folytatds.)

S. K., 47 éves. Fractura complic. fem. sin., 21/, “-nyire a
biitykok felett. Mielott bédulat alatt B. wjjali vizsgdlathoz fozott
volna, méir meglehetds biztossiggal elbre meghatdrozhatd, hogy a
torés az fziilletig hatolt, mert a kopogtatdsi hang a térdizilet fe-
lett feltiinden dobszerti volt. Csonkitds. Acutorsio. Az art. fe-
moralis kdsdsan elzsirosodott (atheromatis). A sebszélek csak
este egyesfttettek a kozéprész kivételével, Két nap milva, midon
a tii az art. femoralis-bél kihtizatott,nagy vérzés tdmadt. A morphi-
umot a heteg kihdayja, miért, hogy alhassék, chloralhydrat nyujta~
fik. A sebfelilet és a borlebeny nagy részének iiszkdos elbaldsa ;
avesedés. A beteg kdabdll:; a sebtél kiindulé véandorlé orbéncz.
Septhimia okozta haldl. Pleuritis d.; pachymeningitis; hiima-
toma durae matris,

4)Heoveny és idtill lobos folyamatok.

a)Aldgyrészekben.

Seh. H., 24 éves. A bal el6léb Osszeztizdsa miatt 1869. juli-
ushan Chopart modora szerint mutétetett. A miitét utdn 6 héna-
piz egészen j6l jart, s midén a csonk minden ok nélkil fijdalmas
lett, feltorott, ismét begydgyult, s igy tovibb. A beteg jelenleg a
test nehézsége kovetkeztében a tengelye koriil fordilt szokesont fe-
jével, s a szintén eltolédott sarkcsont alsé feliletének mellsé
nyujtvényéval 1ép fel. A ecsonk a ldbiziiletben szabadon mozdit-
haté. Rendkivil fijdaimas, kemény, a mélyben fekv0 részekkel
elmozdithatlandl osszendtt vastag heg.

Bgyszersmind manké dltal okozott radiusparesis is volt je-
len. A heg kiirtdsa oly kiterjedésben, hogy az dllomédnyvesaztesé-
get még plastikival sem lehetett egészben fedezni. 5 hét alatt
sehgyégyulds, de amint a beteg fellépett, az el6bbi baj ismétls-
dott ; utévégre azonban a mitét utini 4'/, hénapban gyégyilt
Allapothan elbocsédttatott.

D. V., 17 éves. A bal labhdton dnként tdmadt heveny kot-

teleploh. Hideg borogatdsok ; bemetszés. Scabies — miatt javilt
dllapotban — u bérbetegek osztdlydra helyestetik &t.
Z. J., 29 éves. Phlégmone cruris sin., mely bentordtt szdlka

kovetkeztében tdmadt. A képz8dstt geny magitsl felfakadt; egy-
szerll kotés ; gydgyulds. . : :

G. R., 20éves, s hat hinap Gta viselds nénél a kitd-
gult rézsavissaér koriil onként tdmadt lob (visszértomiilés) a
jobb alszdr kozepén. Feltétlen nyugalom, hideg borogatdsok ; ké-
sObb a tag bepllydzdsa, mire az tomilés, meunyire ldtszék, 6

! hét alatt eloszlott.

F. M., 40 éves, 9 gyermek anyja, hét évig fenndlld, diényi
varix inflam. in regione artic. genu d. Kiirtds. A nagy rézsavisz-
szér mindkét nyfldsa tii segélyével Osszenyomatik, a sebszé-
lek varratokkal egyesittetnek.

Jégtomld; heves ldz; ‘genyedés. Epidermis-beoltds (Pfro-
pfung von Epidermis) sikerrel alkalmaztatott. Gyégyulés.

S. A,y 26 éves. Kelés (furunculus) az alszdron. Bemetszés,
gydgyulds.

M. J., 18 éves. Gyakori szobastrolds kivetkeztéhen tdmadt
abscessus praepatellaris d. A tdlyog felfakadisa utdn gyors
hegedés. :

K. K., 20 éves. Abscessus periarticularis genu, 3 hé elét
dnként keletkezett. Tr. jodi és tr. gallaram beecsetelése eredményte-
lennek mutatkozoit. Nedvesmeleg begingyélgetés ; bemetszés;
alagestvezés ; késobb a sebszélek ragtapasz-csikokkal kozelft-
tetnek.

K. R., 19 éves, csizmafelddrzsdlés dltal okozott abscessus in
regione malleoli int. Bemetszés, carbolsavas kités, gyégyulds.

K. K., 39 éves, emberfej-vagysigi abscessus frigidns famo-
ris. A geny kiszivattyizdsa eredménytelen; felhasftds; haldl.
Bonezlelet. Phthisis tuberc. pulmon ; uleus tubercul. laryng ; ul-
cus tub. ilei; caries 3—4 vertebr. lumb, sub seq. absc. muse.
psoas et intermuseul. femoris.

C. F., 17 éves. A kérelozmény nem uyujt a betegség kelot-
kezését illetéleg biztos timpontot. Nagy hideg tilyog a bal czomb
kozép-kiilsé felében; a nagy tompor nyomdsra igen fijdalmas;
a bal szervekben semmi reodellenességet se lehet kimutatni, a
betegnek esténkint mégis igen nagy liza van. Eredménytelen ma-
radt kiszivattydzds ; magas homérsék; 10 nap milva a tdlyog on-
ként felfakad, s koralbelil egy pintnyi geny ardl ki; djjali vizs-
gélatndl a csont részben lemeztelenitve taldltatott; alagestvezés;
tovaterjed6 elevesedés.

Rp. Acid. carbol. une. 2, aq. dest. libr. 4, alcoholis abs.
une. 1. DS. Kifecskendezésnél haszndlandé. Haldl. Bonezlelet. Az
evben fiirdd czombesont felsé harmaddiban érdes, piszkos-szind
(missfirbig), nagyobb részében csonthértydjétél megfosztott, s a
nagy tompor kozelében bdrsonyszertt csontnivedéktdl fedett. A
csonthdrtya konyen levonhatd, s az dltala boritott csontfelilettel
egyiitt nem mutat rendellenességet. A csont 1tszélag nines meg-
hosszabbodva, de a nagy tompor kozelében megvastagodott. A ve-
16iir fels6 felében a csontveld szenyes szfnezetdt és genygéezoktsl
atsz6tt ; a kemény csontdllomdny is szenyes fehér killemet mu-
tat. A bal csips- és térdiziiletben zavaros rostonya-genypelyhek.

Ujabb id6ben ismét azon kérdést szellgztetik, vajjon a csont-
novés nem-e inkdbh expansio mint appositio folytdn 1létesiil-e 2
Billroth osteomylitis-ben elhdnyt fiatal ember eczombjat bon-
czolvin, kinél mér két év el6tt ugyanazon baj gyégyuldssal vég-
z6dott, tigy ltszott eldtte, mintha a végnovetporcz meg volna
csontosodva, anélkill azonban, hogy a tag rdvidebb lenne. Ma-
cerdlni a csontot nem lehetett. A jelen téli féléy alatt B. kérodd-
jin egy 30 éves nd jelent meg a felkar végnovetén székeld, gyer-
mekfej-nagysigi csontdaggal. E dag gyermekkordban keletkezett
ugyan még, de dllitélag az utblsé évek folyamdban is nétt. A két
felkar a legpontosabb mérésnél is egyenlé hossztinak mutatkozott.
Minthogy a miitéti beavatkozds nem volt javalva, azért ezen eset
nem sokat bizonyithat.

E. J., 46 éves. Abscessus periarticularis genu sin. Ampu-

tatio. Mdr gydgyuldsdhoz kozel dil.
Fekélyek

10 eset; 6 férfi (19—50 évig) és 4 nénél (44 —72 évig).-
Meggydgyilt 7, kettd felmerilt bel- vagy bérbdntalom miatt el-
vilt dllapotban més osztdlyra helyeztetett &t, s egy 72 éves el-
aggott né (uleus gangrinosum) meghalt. Bonczlelet : Oedema
pulmonum ; bronehitis ; bronchiectasis.




E fekélyek kiilsnhozé kiterjedésiiek, s majd mindnydjan |
visszérdagos ldbfekélyek voltak. A kezelést illetéleg legtohbuyire 61-
mos-vizes, egyszer-mdsszor carbolsavas-vizes vagy székffi-horogatd-
sokat, s késobb majdnem kivétel nélkil a Baynton-féle ragtapaszbe-
gingyoléseket haszndltdk j6 eredménynyel. Két esethen epidermis-
beoltissal is sikeriilt kisérlet téletett. A betegek azutin — tovibbi
visszértdgulatok kifejlédését korlatozands — esiriz-, viziiveg- vagy
ragtapaszkotéssel bocsdttattak el , melyet suikséghez képest
tobhezor megidjitottak, .

b) A'csonthdrtydban és a csontokban.

. G., 16 éves. A bal czomb felsd két harmaddnak esont-
hértyalobja.

Iblanyfestenyes bekenés, s nedvesmeleg begingydlések ered-
piénytelenek. A betegnek a fijdzlom #lmatlan éjeket okoz, mi el-
len chloralvizegy a legjobb sikerrel adatik. Ezen kiviil iireges fe-
kélyei is voltak. A bérszélek lemets:ése utdn a petyidt sarjad-
z4sok a Bruns-féle kandllal kivakartattak tgy, hogy a fénylé pé-
lya tenyérnyi nagysdgban szabadon fekidt. Midén a seb mdr szé-
pen sarjadzott, Czerny tr. kinyen vérzd kis epidermisdara-
bot a sarjadz6 sebre iiltetett 4t, s ott ragtapaszesikkal megerdsité,
mfg egy misodik darabkit a feliletesen bemetszett sarjadzdsi
szovetbe dgyazott be. Az els6é helyen — koriilbelil mér egy hét
milva — az Osszezsugorodott sirgafehér morzsalék koril sima,

- kagylsalaki és veresen szegélyzett mélyedés volt ldthatd, mely

lassan tovabb nétt, s kozépen oly kilemet nyert, mint djonnan
képu6doit epidermis. S miy ez 20 nap alalt kdromnagygyd lett,
addig a mdsodik darabkindl az epidermisképzfdés sokkal késGbb
kezdddott, s ugyanannyi id5 alatt csak felényire néth. Hz idton

_egész kis epidermissziget kipz6dott a sebfelilet kozepén, de tiz

nap miliva a fris heg ismét majd egészen szétesett. A sebet ezutdin
Czerny horgany-halvag és hamany-salétrombdl készilt rudacscsal
éteté, de a hegedés csak ragtapaszkdtés alatt jott gyorsabban létre.

- R.J., 41 bves. Esés kivebkeztében 5'/, év el6tt tdmads, a
jobb sipcsont felsé és a czombkonces alsé {zvégének csont és esont-
hértya lobja. Attorés; a genyedés hetekig tart, végre a sipolyok
begydgyilnak. Ujabb esés utdn ismét a csont és csonthirtyalob
szembedtld tianeteivel taldlkozunk. Jégtomlé; nyugalom. 8 hét
milva a beteg javilt dllapotban elboesdttatik.

N. J., b0 dves, elsatnydlt férfi ismeretlen okbdl tdmads és a
legtobb jobb ldbtdesonthan mir évek Sta székeld csontszuval je-
lentkezik, Tid6tigulat (emphysema). Carbolsavas kités. Minthogy
4llapota nem javilt, s behatéhb mitétre Ggy sem volt alkalmas,
5 hét milva gyéeyalatlan elboesdttatott.

G. A., 37 éves. 9 v eldtt a jobb sipesonton szenvedett 16-
righs kovetkeztében tdmadt csonthdrtya- és csontlob, mely idGvel a
csont részletes elhaldsdra vezetett. Csontszilkik még évek utdn is
kilokettek. Jelenleg a spina tibiae d, mentében 3 hosszi csator-
ndn keresztiill még rdgzitett csontzirlatra akadhatni. Egyszersmind
visszérdagos ldbfekélyei is vannak, melyek gydgydltival a beteg
a zdrlatmetszésnek ellenszegiilt, s egészben véve javilt 4llapothan
elbocsédttatots.

B. J., 23 éves. Sériilés kivetkeztéhen tidmadt a bal sarok-
ssont feliiletes elhaldsa, Egyszerii sebkezelés. Kivénatra javilt 41-
lapotban elboesiutatik.

K, M., 36 éves. Caries capit. oss. melatarsi IIL. d. A bén-
talmazott esont /,*/-nyira fejecsétdl — a esonthirtya visszahaoyd-
gdval — angol csontolléval kimetszetett. A beteg eljovetelemkor
mér gyigyuléban volt.

9., 42 éves. Necrosis phalan. I. hallue. sin., ezenfelil {zme-
rev a bal térdiziiletben. 1869. septemberben, a terhesség H-dik
havdban mindkét 14b megdazadt; szilés utin ismeretlen okhél
a bal dreg jj duzzadt meg ;a mélyben geny képzbdik és kitér. Ki-
liizds a jelenlevd sipolyon keresatiil. Gydégyulds.

(Folytatisa kovetkezik).

KONYVISMERTETES.
Militirische Exfahrungen wc’ihrehd des  deutsch-franzdsischen
Krieges im Jahre 1870/1 von Dr. Ludwig Rupprecht.

A franczia-porosz hibord kitorésénél a német sebészek leg-
jelesbjei a fegyverben 4116 honfiaik mellé sorakoztak, hogy tuddsuk

segiftségével minél tobb veszélyestetett 6letet mentsenek meg.
hazinak, de egyszersmind hogy tapasztalataikkal a tudomény kirét
szaporitsfk, Az elsé feladatot a legnagyobb felfldozdssal oldottik
meg, hiszen a haldl minden neme ellen kiizdve, nem egy nevezetes
blet és lelkiismeretes munkaerd lett annak dldozata. A mésodik
feladatnak kevéshé birtak megfelelni. Az eddig nem ismert 61doklé
esatdk kizott az anyagot tndoményosan ennyi szakember egyiittes
mitkodése sem birta annyira feldolgozni, hogy osszhangz6 tudo-
ményos egészet birtak volna tapasztalataikbél osszedllitani, Ok
még mindig kevesen voltak ! ! .

A fentérintett fiizet igen taniisigos adalék azon, habir pa-

| rényi anyaghtl vont {olyomdnyokhoz, melyeket a lefolyt hibo-

rdbdl a hadi sebészet tokéletesitésére fognak értékesiteni.

A szerzfh konyen dttekinthetd statistikai adatok utdn igen
érdekes sebészeti eseteket kozil tapasatalati megjegyzéseivel. Itk
csak az legyen megemlitve, hogy 6 a megtarté irdnyt — melyre
feltiinben a granitok dltal okozott sebzések bizonydltak alkalmas-
nak — méltdnyolva, ott — ahol kell, az elsileges csonkftds és iz-.
kimetszés mollett nyilatkozik, minthogy a mdsodlagosan véghez-
vitt miitétek lefolydsa kedvezdtlenebbnek mntatkozott. .

A szerzf feladatul tizte ki maginak még azt is, hogy leple-
zetlenill feltdrja a bajor hadi egészségiigyi utasitdsok és szitkség-
letek hibdit. Figyelmeztet, hogy a magén jétékonysigra nem sza-
bad a hdborit viseld dllamnak szdmolni, minthogy birmiképen le-
gyen a katonai egésuségiigy szervezve, a jétékonysignak hébord-
ban még mindig nagy tér fog maradui.

Megjegyzéseket tesz az orvosok és dpold személyzet rendsze-
rezésére, kitszerek elkészitésére, mind- és mennyiségére, a contentiv
kotések anyaga és széllitdsdra, a miiszerek és gydyyszerekre, —
melyeknél a hagyanyhalvag-készlet mennyiségérol kiilindsen meg-
emlékezik ; a miitétekre, melyeknél a homord tikrikkel ellitott
ldmpdknak szitkségét hangsilyozza. Emlitést tesz a thr- és a sebe-
stilteket vivd szekerekrdl, a tdbori kérhdzak rendezésérél, kitiri-
tésérol és mozgésitdsirél, nemkiilonben a sebesiiltek tovaszdllitd-
sirdl. Figyelmeziet arra, hogyan kell a mozgésitott sereg ldbait
eliendrizni, s milyen betegségeket kell ambulanter gydgyitani,
hogy a hdboriban oly teherré emelkedé marodeursk szima kiseb=
bittessék. Végrejé tandesokat al a segélyzdegyleteknek, onkéntes
dpoléknak és genfi conventionak. :

Nekiink is van honvédségiink és torzsorvoskarunk; azonban
még sem tudjuk, hogy mily szerepet fognak a henvédorvosok hd-
borii idején vinni. Kinevezett danddr- és zdszl6alji orvosainknak
béke idejére s2616 utasitdsai hidnyosak és inkdbb bureancratiens
teenddjére vonatkoznak, — hogy mit fognak tenni hdbord idejében,
mi lesz ott kitelességiik, azt még mindig nem tudjik, nem tanil-
ményozhatjik.

A gybgy- és kit-szertarisznyédk csinosak és helyesek, de nagy
csatdk utdn, ha gyors pétldsrél nem lesz gondoskodva, igen esekély
készlettel elldtottaknak fognak bizonyilni. Nem volt gyakorlati
az utasitdst az Esmarch-féle hdromszog kend6rél a honvédsebe-
siilteket vivok és gybgyszolgik szdmdra fehér viszonnal — mdr a
csin miath sem — kottetni.

A beszerzett sebesiiltvivo kocsiaink se nem czélszeriiek, de

! még kényelmesek sem, s a mellett oly nehezek, hogy oly l6saiik

idében mint a hdbori — inkdbb tehernek fognak tekintetni, mely-
t6l minél e16bb meg kell menekiilni, s miben talin egy pér drok
segitségiil is fog jonni.

Sok esekélységnek litszd dolgok elmulasztdsa és elhanya-
goldsa nagy hitrinyok forrdsivd vdlik. Ajénljuk az illetd korok-
nek az ily rdpiratok tanilminyozdsit, hogy honvédorvosaink is
oly j6 lelkiismeretiel kovetelhessék a combattanssali egyenrangi-
sdgot mint a német katonaorvosok. Vo I

L A P S 7Z K M L E

(—h —n) Az Addison-félo kor 65 az emésznyemirigyek elfajaldsa.

Gilliam D.T. épen tgy mint Flint A. valészintinek tartja,
hogy az Addison-féle béntalom a gyomormirfgyek elfajilésin
alupszik, s ebb8l szdrmaztatja azon betegség tineteit. (The Phila~
delphia M. a. S. Reporter, 1871. XXIV. 473—475).
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Uti jegyzeteimbol,
Masodik toredék.

. . . . Kétségtelen, hogy az aradi holgyek jeles doctorok,
— mind megannyi Dal Cin. Nem akarnak ugyan gyégyitani ficza-
mokat, hanem nagyon is értenek ahhoz, hogy a kiszvényt és cstzt
foledtessék. Igen uraim, ez igy volt a sz6 teljes értelmében. Arad
és kornyéke igen gazdag szép holgyekben, s nehdny tuddsnak is
volt elads lefnya, kit a nagy vildgba be kell mutatni; azutén pe-
dig més tudésoknak voltak nejeik, kik azt tartjdk hogya férjek ak-
kor vannak legnagyobb biztossigban, ha Oket feleségeik Orkodd
éber szeme mindig gondos figyelemmel kiséri, — széval az Aradon
egybegyiilt orvosck és természetvizsgdlék gyilésen koralbelil 35
beirott tudés holgy volt, s igen természetesen ezek szdmdra is meg
ketlett lenni a szakgyilésnek, melyben Kkitintethessék tudomi-
nyos képességitk és ismereteik kincseit. Ez a szakgyiilés volt a
28-diki bdl, mely a honvédalap javdra tartatott meg. Itt megje-
lentek a tudds holgyek teljes diszben, s megjelentek a nem tudés
holgyek is — taldu még nagyobb diszben, de minden esetre még
nagyobb szhmmal, A vérosligeti vendéglé mellett levd lugashan —
melyet Gridsi fik kornyeznek, ezek pedig virdgtizérekkel voltak
diszitve, s minden fényesen kiviligitva — ment véghez a legtu-
ményosabb viadal, melyben a harmadfél szdzat meghalad$ pér
labaival kiizdott . . . . Ez volt az orvosok és természetvizsgdlok
aradi nagy gyfilésének nemesak fénypontja, hanem — mondhat-
juk — egyedil sikeriilt része . ... Annyi bizonyos, hogy részemrol
ezutdn a nagy gyfilések szdmira egyedal olyan helyekre szava-
zok, hol sok a szép holgy, s hol egyszersmind a szépség Ter-
psichore kegyelésével prosil; ezen feliil elengedhetlennek tartom,
hogy egészen kiilon szakosatily alkottassék a tdncamivészet
szdmdra. mélyen meggyokerezett meggydzddésem levén, hogy ez
lenne a nagy gydilések legnépszeribh és legnépesebb osztilya,
mely azoknak elporlott hirnevét és eldzo t tekintélyét végtelen
magasra emelné. Azt hiszem, hogy a tdrsadalmi osztily. mellyel
kisérletet tesznek, csak a tdnczmiivészeti csztillyal kardltve felel-
hetne meg lényegének, s oldhatnd meg feladatit teljesen . . .
Igen — kérem, a térsadalmi osztdlynak mindenesetre egyik, talin
leglontosabb czélja ,a kihdzasits egyletek,“ s minden esefre a
tdnczmiiveszeti osatdlyban torténnék a kellemdis ismerkedés,
mig a térsadalmiban az rvendetes befejezés.

. . . . Azonban rettenetes, rettenetes osszeeskiivésnek jot-
tem nyoméra, melyet a koszvényes és csiizos tuddsok terveznek
fiatal collegiik irdnydban, kiknek laba jobban is, s tovdbb is
gyozte a tdnczot, igy pedig a tdnczmfivészeti szakgyilésen na-
gyobb sikert is arattak. A nagy gyiilésnek Osszesen 450-re mend
tagjaibsl 370 dreg és magit dregnek szimité vir osszeeskidott ko-
riilbeliil 50 fiatal tudds ellen, ki iigyvédjeldlt, jogdsz, orvos-szi-
gorlé, orvostanild, gymnasiumi tanuld sth. név alatt volt befrva,
— ezek dldozatai ugyanis Terpsichore kellemes oltdrdn sziveseb-
ben fogadtattak és tohbet is értek, mint a roszldbd és pékhasi régi
collegiké,s most ezek sdrga bosziibdl m-g akarjik éket fosztani min-
den szavazattél,mindennemi szak- és kozgyilésen. Ezutén a tanuldk
esak 3 forintot foguak fizetni, de sehol se szavazhatnak . ...
Hanem ezek meg jivire — mint mar rebesgetik — nem mint ta-
nilék, hanem mint magdnzék fogjik magukat beiratni, a tinczos-
néket csizos és koszvényes collegdikon hagyjdk, hogy ezek hadd
izzadjanaks a szakgyiiléseken meg a kozgyilésen a mellett fognak
agitdlni, hogy tekintet nélkil a korra vagy dlldsra tagokkd csak
azok lehessenek, kik mér valamely 6ndllé orvosi és természettudo-
ményi értekezest irtak, ekként pedig megmutattik, hogy a tudo-
mény miivelését, az orvosi és egyéb tekinlély emelését nemesak
hangjukban hordjdk, havem tettel is tanusitottdk. . . .

Ezek voltak a borzasaté beszédek és a bisz harag hangjai,
melyeket kivehettem, s csak bistattam a fiatal tudds collegdkat,
hogy ne hagyjik magukat, mutassik meg, hogy mit tudnak, s a
siker el nem maradbat, — én ugyan meg voltam a fel6l gy6zédve,
hogy a gyfilések tiddsaitél qualificatioképen tudoményos érteke-

TAROCZA.

zést kivénni pewn fognak soha . . . . ezt kivinni lehetetlen (!); mert
hiszen a nagy gytilések nem azért vannak, hogy annak tagjai a tu-
domény és irodalom terén tekintélyes és tudds emberek legyenek,
mire vald is volna ez — — — Uraim ! nem ezek képviselik a tu-
domény democratidjit, mir pedig a nagy gytilések csakis akkor
tindokdlhetnek, ha az orvosi és természettudomédnyok democratis-
jénak fenséges zdsz1Gjdt, mely papot (ezen nagy gytilésen 27), igy-
védet (30), mezei gazddt (49), hivatalnokot, tisztviseloket, magén-
z0kat, szépirodalmdrokat, mérnokot, gydrost és kereskeddt (az
ut6bbi osztélyok egyiittvéve 90) fogad maga ald, magasan lobog-
tatjdk . . . . az egyetemi hallgaté nem kell még akkor sem, ha
buvérlati képességét és tudoményédt kimutatta . . . .

.« . . Téneztdl firadtan és mindenféle gondolattél terhesen
6jfél utdn érkeztem haza, s minthogy szememre 4lom nem neheze-
zedett, merengeni kezdtem, s oly tdjakra jutottam, hol temérdek
valédi vadalma terem,— gonosz szellemem, Mephistopheles kénsze-
ritett, hogy harapjak hdromba, mely ldbaim elé hullott és igen
éretlen volt . . . . szertelen savanyisdguk és fanyarsiguk eszems=
be juttatott hdrom palyakérdést.

Az egyik pilyakérdés — ha j6l emlékszink — egészen sze-
rényen a magyarorszigi firdok és dsvinyforrdsok leirdsdt kivénja
. . .. ha valaki hazai dsvényforrdsainkat jobban le akarnd irni,
mint ezt az eddigi kisérletek teszik, az eddigi adatok elégte-
lensége mellett magdnak kellene megszerezni a foldtani, éghajlati, -
vegvtani és gydgytani adatok legnagyobb részét, s mindezt 100
darab aranyért . . . .

A midsodik palyadij szinte igen szerény, s csak annyit kivdu,
hogy az dllamorvostan gyakorlatit ivja le valaki, t. 1. ez a valaki
gy elméletileg mint gyakorlatilag jdrtas legyen nemesak a tor-
vényszéki orvostanbau, hanem a kizegészségtanban is, s mindaket-
tonek gyakorlatdrdl irjon egész kiterjedéshen és helyesen, . . . .
Mindig mondtam, hogy mi vagyunk az igazi tudésok, s mig mdshol
egy ember erejét feiiilmilja a torvényszéki orvostan és a kozegés-
ségiigy egyiittes miivelése, nalunk remélik, hogy majd fog irni va-
laki 100 aranyért mindakettérél . . . -

Utéjara jon pedig még a legjava, mert ez kozegészségigyi
torvényjavaslatot kivin 100 arvanyért, — ugyan hény betegtél kap.
ilyen osszeget az orvos, kinek mdr hintés praxisa van. . . . én azt
hiszem, koriilbeliil hdrom hét alatt aunyi konyen bejshet, s min-
den esetre szép dolog, hogy a nagy gyiilések ezen évi eludkdsitett
alelnike a kozegésségiigyet oly nagyra becsiili és a tudomdnyos-
sdg értékérél oly emelkedett fogalma van, hogy hite szerint fog
valaki taldlkozni, ki azon jutalomért majd irni fog olyan mivet,
welyben meglesznek : 1) a kizegésségiigyi szabdlyok, melyek
jelenleg irfnyil szolgdlnak Magyarorszdgban és Austridban; 2) a
német-, angol-, francziaorszigi és az északamerikai kizegésség-
iigyi szabdlyok és torvények, s végre 3) kozegésségiigyi torvény-
javaslat cikkek alakjiban, melyek ,az dllamfétél az nt6sd polgdrig
mindenkit kotelezzenek®, — a pélydzathirdet6é alkalmasint ,kiter-
jedjenek* akart mondani, buzgdésigéban feledve, hogy a torvény-
javasiat még mem kitelez . . . . Azok, kik a kizegésségiigyhiz
értenek, s dolgozni tudnak, azt mondjdk, hogy egy olyan munka
egy élet miive, — ki olyant megir, az 4llamférfiii magaslaton 4ll;
ki nélunk azt csakugyan megirnd, az konyen minister iehetns :
s midén Podr tr. ilyen erét hiv fel versenyre, egy marék arannyal
véli 1étre biivolhetni a ccodaembert . . . . Mephistopheles akkéut
vélekedik, hogy a pilydzati miinek nem kell épen 13 prébdsnal
lenni, — elég az fldozatkészséges hazafi dicsGségteljes hirneve, s a
tobbivel torédni nem kell.

Végtére megviradt, augustus 29-dike volt, s minden lidércz-
nyomdstél megszabadilva, gyorsan feldltozkodtem és reggelizui a
kdvéhdzba siettem, hol tudés ismerdseim nagy szdmdival taldl-
koztam, s koztiik olyanokkal, kik nagyon neheztelték, hogy Arad
virosa nem tiizott ki ,vagy egy zdsz16t* a magyar tuddsok udvoz-
l6sére; voltak pedig olyanok is, kik a szdlldsrendezbkre minden
kigondolhaté nem jét elmondottak , . . . elbeszélték, mint kaptak
szdllisjegyet, mint nem akart a hézigazda réluk semmit se tudni,
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's mint voltak kéntelenek végtére valami istentél elhagyott helyen
meghtiz6dni . . . . fgy telt el azid, s mint az orvosi szakosz-
tdly ilésére a vArmegyehdz gyfilésterméhez értem, littam mint
tataroznak, s magdban a teremben is a kopogdst, kalapdcsoldst és
a zajl perfect lehetett hallani . . . . Mindezek utdn nem lehetett
‘t0bbé kételkedni ,hogy az érkezendé vendégeknek valédi magyar
vendégszeretettel s tdrt karokkal leendd fogadtatisdra a véros
kozonsége minden intézkedést megtett“, mint ezt ezen nagy gyilés
igyviv6i aug. 12-kén elbrajzukban mindenfelé hiresztelték. . . .
Val6ban minden megtortént, annak kivételével, mi elmaradt, s hogy
ez igy lesz, azt elére lehetett 14tni . . . . val6 ugyan, hogy a nagy
gylilés tagjai kozott aradiak és tjaradiak egytittvéve majdnem 90-ea
voltak, de ezzel azutén ki is merdilt minden részvét és rokonszenv.
- . . .. Hadd ldssuk pedig most, hogy mit tett ezen nagy
gylilés az orvosi és természettudomdnyok iigyében . . . Mint az
iilési terembe léptem, Aradi I. tr. mdr az elndki székben ilt, s
kezemue nyomtak valami nyocz darab fiizetet, részint firdSorvosok
el nem kelt fird6leirdsait, részint pedig specidlistdknak raktirakba
szorilt értekezéseit, kitségkiviil azért, hogy a collegdk megemlé-
kezzenek a fiird0krél meg a specialistdkrol, s kiildjenek ide és oda
is betegeket . . . . Apropos, Navratil Imre tr. ,Gégesebészeti
adatai“-val az idén is megterhelték azon jdmbor embereket, kik
mér a tobbi ajdndékok alatt gornyedeztek.

Miutén pedig mindenbdl részestiltem, sikerfilt ilésre tennem
szert, s szétnéznem, . . . . mintegy 72-en lehettiink, természe-
tesen engemet is beleszdmitva, s hallottunk eléaddst: Rézsai Jé-
zseftél , Véghélfekélyedds utdn maradt szor+ és , Vilanyméryesési
eset“ ; Lux Jakabtdl , Epehdlyag- sipolyon &t kiiiritett epekdvekr6l“
és Hamari Dénielt6l ,Allgores és derme kedélykéros egyénen.“
.« . . BEgyszerti kértorténetek biz ezek, a killondsség ingerével
azok egyike sem birt, s Lux esetét kivéve, még érdekesnek sem igen

mondhaték. S még mit széljunk , A magzat agyvizkérjirél“, melyrol .

Kovessy tr. beszélt . . . . az ugyan jobban és élvezhetéhben meg-
talalhaté akdrmelyik tankényvben. . . . . Egy inditviny megem-
litését még nem mulaszthatok el, s azt zarindi Knopfler Vilmos
tette Kdtai (.-nak ,Gyufival eszkozolt széndékos dnmérgezésnek
sikeresen gyogykezelt esete“ értekezése alkalmdval; dllott pedig
annyib6l ,hogy az orszdggyiiléshez kérvény intéztessék az irdnt,
miszerint a vilanyos gynfik gydrtisa tiltassék el, s a vilannyal,
ezen veszedelmes méreggel valé kereskedés nagyobb feligyelet
alatt 4lljon.* . . . . Kn azt tartom, hogy miutén voltak emberek,
kik magukat kenderkotéllel felakasztottdk, valamint voltak olya-
nok, kik azzal mdsokat megfojtottak, j6 lesz a kotélgydrtdst eltil-
tani, a kenderrel valé kereskedést és a kendertermelést pedig szoros
rendéri feligyelet alatt tartani . . . . Oh boldog kékorszak, mi-
dén még nem volt se gyufa se kotél !

A mdsodik orvosi szakgyiilésen Roth Albert elndkolt, s legeld-
szbr is Rézsai Jézsef ismertette az erdélyi berhegyi dsvényvizet
Molndr J6zsef csalhatatlan vegyész utdn, ki — ha j6l emléksziink
— a budai esdszdrfird6i forrdsokban, hydrothiont taldlt (?). Ezutin
kovetkezett Gross A. értekezése ,a gydgyithatlan vakokrél Ma-
gyarorszigon,“ kiket minden esetre vakok intézetében kellene nevel-
ni és a tirsadalom szdméra hasznossd tenni, s az egész dolog csak
azon csekélység koriil forog, hogy olyan intézeteink ninesenek . . .
majd létrehozza a nagy gytlés. Eldaddst tartott még Podr I. az
orbdnez kiilsn nemeirdl és a kovetett gyégyeljdrdsokrsl, tovibbd
Kovéch L. vildgrahozott s/{vbajb6l szdrmazott kékkérrél. Az utsbbi
esetet az eloadé elfeledte kidolgozni; Poér tr. pedig nagyon gyo-
nyorkodott sophisticus kiilonczkddéseihen . . . .

. » .. Ezen gyfilésen forddlt elé ,Egy ondllé orszdgos or-
vosi tdrsulat alakitdsinak® ligye, melyet a gdmdrmegyei orvos-
gybgyszerészegylet inditvdnyoz . . . . Nagyon jimbor emberek
lehetnek azok a gOmoriek, hogy valami ujnak alakitdsdt t0link
varjik, midén magunk is aszkérban szenvedink . . . . azutdn
létrehoztuk-e mar a nyolez év Gta pengetett orvosi nylgdijintézetet,
mibél aligha lesz valami, noha Flér F. tr.-nak szvegye a férj dltal
felajaulott 200 darab aranyat 1500 forintra egészitette ki, Polr tr.
pedig 1000 ft-tal jardlt athoz . . . . ezen nyugdijintézet tervezése
most, midon biztosité intézeteink feles szdmmal vannak, aligha nem
felesleges, s tekintve a részvevék korldtozott szdmdt, nemkiilénben
a tervezOkben a kell6 pénziigyi szakértelem hidnyét, ott a nyugdij
alkalmasint tobbe keriilne, mint mennyibe az éleljaradékok akér-
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melyik biztosits tdrsasigndl keriilnek . . . . Elfogadtatott
Chyzer K. inditvdnydra, hogy Linzbauer X Ferencz codex-ének
drdt a ministerium szdllitsa alibb, — valéban nem lenne rosz, ha
a sziikséges konyvek dra mindenhol aldszdllittatnék.

Volt a nydri szinkdrben diszeléadés is 4. m. ,Reggeli elott*
és ,Hizassdgi gyakorlatok magyardl; a német térsasig pedig
— ha j6l emléksziink — Tulipatan operette-et jétszotta és éne-
kelte . . . . Valéban érdekes mulatsdgok ilyen telivér tudésok
részére, milyenek mi vagyunk.

31-kén megnéztik Radndt és Sélymos vérdt, hovd a rende-
z6k enni és inni val6t kildottek fel; Vildgos azonban elmaradt,
mert a pratlan jelességl rendezdség nem tudott koecsikat —
pénzért sem — eléteremteni, s igy az ligyvivbknek ezen és sok
mds fgérete szépen fiistbe ment. Ellenben ebédeltink Lippén a
»Magyar kirdly“ hdrsai alatt j6l és kitinden, s fejenkint csak két
forintot fizettink, mibe bele volt tudva a nemzeti szin@i hordéban
csapra iitott 6 bor, a cziginymuzsika, meg a mozsarak, s itt mér a
véroshan nemzeti zdszlfk is voltak béven, nemkiilonben a daldrda
is eljott tisztelegni, — széval idylli elégiltség volt mindeniitt,
melyet megkoszoriizott Roth A. tr., a kirindulds egyik forende-
z6je . . . . tartott ugyauis el6addst a lippai 4svinyvizrél, mely
a glim6t bemeszesiti, s azt hathatésan gydgyitja, — nem marad
tehdt egyéb hétra, mint az, hogy a giimések minél nagyobb
széﬁ:?mal menjenek Lippéra, hol bizonyosan meg tognak gyé-
gyidlni !

.« . . A harmadik szakgytilést sept. 1-jén Rézsai J. elndk-
lete alatt tartottuk meg, kirdl — middn a hagyméz- és cholerajir-
vinyrél sz616 értekezéseirdl voll sz6 — Mephistopheles azt hallotta,
hogy a ,régi dolgokat mir elfeledte, az djak megtandlésira pedig
még nem volt ideje“ . . . . s 820 a mi sz6, hanem a mai gyiilésre
megfelelbb elndkst Diogenes 1dmpdsdval se lehetett volna taldlni,
s nem tudjuk, hogy Poér L. tr. eléaddsinak ,lIblany a bujakér¢-
ban vagy a higykdvek dolgdban hozott hatirozatnak nyujtsuk-e a
pélmadgat . . . . Poér I. tr. ugyanis arr6l értekezett, hogy az
alkati bujakért iblannyal is meg lehet gydgyitani, — ciakhogy
természetesen késdbben és a béntalom konyebb visszatérése mel-
lett, s igy logice kovetkezik, miszerfnt iblannyal kell gyégyitani
.+« J0 egésséget kivinunk az értekezd betegeinek !

Mi a hatérozatot illeti, az ennyibél 411 ja higykébéntalma-
zottak széma hazénkban nem nagy, inkdbb csak szérvdnyosan for-
ddl elé tobb vidéken“. . . . a mély tudomény nagyon sokat ér, s
még tobbet a vitdzbk szerénysége, kik korlitolt sebészeti gyakor-
latuk kevés adata utdn hoztdk azon nagy terjedelmdi hatdrozatot.

Tartott még Dardnyi J. tr. eladdst arrél, hogy mennyire ért
a képzomiitételekhez ; Oléh Gy. tr.,a kizegésségiigy mellett héyvel
buzogva, csak annyit kivint, ,hogy miként a gyermekek tankdte-
lozettsége tigy gydgyittatdsuk is torvény dltal szabassék meg* ;
Poér 1. tr. és tdrsai megelemezték vegyileg az apalelki vizek egyi-
két; Tessényi tr. a csonttoréseknél 1j kotésmédot ajinlott; az
az aradi kérhdzak j6 karban taldltattak, — mér esak udvariassig-
béé i]g ; Roth A. tr. pedig az ebdiih ellen elméletileg a earbolsavat
ajanlja.

Hatéroztatott még, hogy a megyék mostani szervezkedése al-
kalméval az elbanyagolt kdzegészségi iigyek tdrgyiban emlékirat
intéztessék a kormdnyhoz, egyes torvényhatésigokhoz és a sajté
kezelbihez . . . . taldn helyesebb volna ,kevesebbet frni, és tob-
bet tenni“ . . . . legaldbb est sigta Maphistopheles.

. - .. A legnagyobb figyelmet a doctorokra forditottam
ugyan, de azért betekintettem mds szakosztdlyokba is, s az 4llat- és
ndvénytani szakosztilyba tévedve, tapasztaltam, mint beszél zo-
ologus fiivészeknak, nemkiilonben mint tart eléaddst a fivész a
zoologusoknak, s miutén mdr kifogytak a szébsl, Petrovits Gy.
ajinlatba hozta, ,hogy mindenkinek szabadsdgdban 4lljon, a koz-
ponti bizottsdghoz oly kérdéseket bekiildeni, melyek megvitatdsét
vagy ha lehet eldontését a nagy gyfilés egyes szakosztdlyaitsl
virni lehetne*. . . . ezt az inditvinyozé mdr most is megte-
hette volna.

.+ .+ A régészeti és természettani osztdly, mert a kettd a
legbtlesebben egyiitt van, tirgy hidnydban majd megjédrta ; azon—
ban Arfnyi Lajos, kérboncztandr konydrilt raita, a régi épitészeti
modorokrél egészen hevenyében tartva eldaddst, s igy ,a hdz
becsiiletét“ megmentette.




— 627 —

.+ .« Az fsvény-, fold- és vegytani, nemkiilonben a gazda-
sfigi szakosztdly nagyon csendesen viselte magit.

. . . . A tdrsadalmi szakosztily megvitatta a lelenczhéza-
kat is, s oda jutott, ahol eddig is voltunk, hogy t. i. ,a sziil6tlen, ta-
141t gyermekek 4poldsdr6l és neveltetésérol a helyi viszonyok és ko-
riilmények szerint gondoskodni tigy a kizségek, mint a tdrsuldsba
16p6 emberbardtok térsadalmi neme, kotelessége“. Ezen hilcs hatd-
rozatot Vadnai Kéroly a ,Févérosi Lapok“ szerkesztdje taldlta ki,
s gy legjobban megmondhatnd, hogy mi az ,a tdrsadalmi nem*.

Ugyancsak ezen osztélyb6l inddlt ki pdlydzathirdetés oly
munkéra, mely a babondk kdros voltdt kimutatja, Kubinyi A.
adott red 10, Zichy A., taofeligyelé pedig 5 aranyat . . . . azt

véltiik, hogy a babonét az oskoldk irtjik ki.

. . . . Végtére bekoszontott sept. 2-ka, midén a kozgyiilésen
sok mindenfélét fogadtak el, s tobbek kozdtt a kdzponti vilasztmény
utasittatott, hogy gondoskodjék szakférfiakrol, kik a nagy gyftilése-
ken a tudomény idészerinti haladdsardl jelent ést tegyenek . . . .
csak taldlkozzanak villalkozdk.

. . . . Azutén még az is hatdroztatott, hogy a vidéki szak-
térsak szdlittassanak fel a népbabondk és a népgydgydszat adatai
gyiijtésére . . . . bizonyosan valami héskdltemény szdmdra.

Az dllands kozpooti valasztmdnyba m- gvilasztatott Vadnai
Kiroly, a ,Févirosi Lapok“ szerkesztéje és Zichy Antal, tanfel-
iigyeld, kik az orvosi, illetéleg természettudoményok mivelésével
mindannyian igen sokat foglalkoztak ! — tovébbd Gergulich J. tr.,
kinek neve az orvosi tudomdnyok mivelésében igen dsmeretes (?),
8 végtére Darvas Lajos, magénz6, ki sziute kiilonds figyelemmel
miveli a tudoményokat (— mint 4ltaldnosan ismeretes !) . . . .
Széval a nagy gyilések iparkodnak az elismert tudésok rokonszen-
vét megnyerni, s azok kozremiikddését maguk szdméra bizto-
sitani ; kilondsen kitiintették pedig a tdrsadalmi osztlyt, kivalt
ezen, eddig ismeretlen hatdrozatért: ,Az 4talinos miveltség és
munkajog érdekében igen kivdnatos, hogy a képzett taniténok mii-
kodését sehol se ghtolja tobbé az emberek elbitélete,“ :

. . . . Hogy jové évben hol legyen a nagy gyiilés, vagy
helyesebben szélva ,az orvosok és nem orvosok dsszejovetele, ab-
ban nem volt nehéz vilasztani, mert meghivés csak a mehddiai
fiirdo bérléje részérdl érkezett, ki, a septemberi fiirddi holt idényt
némileg ériékesiteni szeretné . . . . Hogy pedig miként fog ezen
deszejovetel lefolyni, a felett nem épen nehéz prognosticont feldl-
litani . . . . a megvélasztott igyvivik aligha nem arra hivatvék,
hogy kiipresszeket iltessenek a nagy gyllések szdméra, s az elndk
(Kubinyi Agoston), az 1-s6 alelnok (Rézsai Jésef), nemkiilonben
a két kozépsé titkdr (Hamary Déniel és Horvath Gydrgy — a negye-
dik f.i. Muuk tr., ezredorvos egészen ismeretlen eléttiink) a nagy
gytlések eddigi irfnyéinak teljesen megfelelnek, s végzetszerii kiil-
detésiik betdltésére mindenképen alkalmasak. Az elsé titkdr (Chyzer
K.) helyett jobban illett volna a kerethe Duldeska Géza tr., kit Ha-
14sz G. tr. portdlt . . . . én mellette voltam. A 2-dik és 3-dik al-
elndk (Than Kdéroly és Szabé Jésef) . . . . azt hisszak, hogy csak
fehér elefantil van megvédlasztva ; még pedig azért ketten, mert a
szerfelett kavargdé és zajos ilés ziirzavariban nem tudtunk abban

A titokteljes titkos comité, a nagy gyilések szent inqnisitiGja igy
terjesztette dlddsdt hiveire!

.. .. Van tehft inditviny, hatdrozat és pélydzat elég,
mint volt II. Uldszl$ idejében frott tdrvény, — de anndl kevesebb
ember 4ll a gdton . . . .

. .. . Petrozsényben a tdvsodronyon kildétt 40000 aradi
pogéesdt nagyon szerettik volna ldtni mi, kiket itt ott és tobb
helyen ,jott ment emberek* ezimével tiszteltek meg . . . . Nagy
népszerfiség !

S most leteszem borotvimat, melynek éle haszndlat kozben
kevéssé tompa lett ! Figaro.

Vegyese k.

Pest, sept. 7-kén. Liptomegyében @sszesen harom choleraeset dlla-
pittatott meg hatosigilag, s ezenkivill még Ernyén, Maros-székben, chole-
raban haldlozis fordalt eld, Azon olasz munkas javuléban van, kit sept,

9-kdn cholerds tiinetekkel hoztak a budai kiozkérhazba, A pesti erddsoren
egy cholera eset mdr fordilt eld. Ezekbél lithaté, hogy cholerahirekben nem
sziikolkodiink, noha azt sem allithatjuk, hogy jarvanyunk van;ily korilmé-
nyek kozott pedig a vdezi hadi gyakorlatok a jelen hénapban meg fognak
tartatni, s azt véljiik, ha figyelhetnek arra, hogy a tiborba cholera ne czi-
peltessék, tovabba hogy a katonik egésséges helyeken tanydazzanak, a cholera
tovaterjedését illetdleg nincs azoktél mit tartanunk, — A pestvdrosi cholera-
bizottsdg folytonosan iilésezik, s az egyes virosrészek szdmdra albizottsigok
kiildettek ki, melyek elnokei kezéhez a sziikséges pénzosszeg a hazi pénztdr-
b6l utalvanyoztatui fog ; tovibbd a fortdztelenitésre szolgalé vasgilicz és
carbolsavas mész szambavétele és a fertoztelenitésnek szigori keresztiilvitele
elhatdroztatott ; hatdroztatott még, hogy sziikség esetében ideiglenes kér-
hazak szereltessenek fel, nemkiilonben hogy a kozonség részére népszeri
oktatélevél készittessék, hogy miként éljen és baj esetén mit tegyen, mig
orvost nem kap; ezenkivill hatiroztatott, hogy a beliigyér intézkedjék,
miszerint a tiszti foorvos a katonai kérhazak allapotdrél naponta értesit-
tessék, Ezutan a cholera kitorése esetén a tolonczok nem fognak tovabb
vitetni, s a fegyenczekre koplalds és setét cellaba zaras biintetésiil nem fog
kimondatni ; végiil a szemétkihorddsra és az élelmi czikkek drulasara gond
fog fordittatni, — Bécsben mindeddig valédi dzsiai cholera nem mutat-
kozott,. — Konigsbergben a cholera még folytonosan tart, Pillauban és
Elbingben pedig erésen uralkodik,

— Lory E. tr, szives kozlése utdin irjuk, hogy f é. augustus 7-kén
azon haznak, melyben lakik, 3-dik emeletére Nagy Klara, 19 éves szolga-
16hoz hivatott, ki dllitélag ', ora elott 3 csomag gyufa fejét (tobb 300
dbnal) czukros eczetben vette be. Mas orvos hianyaban kéntelen volt — noha
szaka korébe a bantalom nem tartozott — a betegnek orvosi segélyt
nyujtani, miért az elfszor Letheby és Personne, késobb pedig Andan és
Kohler altal (az utébbi kutydkuak) sikerrel adott terpentinolajt rendelte,
ebb6l fél ora alatt fél obonnal valamivel tobbet adva be kdvéskana-
lankint, mire az elobb a gyomortijon érzett fajdalom megsziint, Azon idd
kogben mig a rendelt terpentinolajat a gyogytarbol elhoztdk, 1/, font liszt-
bol es vizbdl allé pépet adott be, mibdl az talan egy evokanalnyit ki-
hanyt, a kihdnyt anyag pedig nagyon vilanyos szagd volt. Ma a mérgezés
ota egy hé folyt le, s a Lory tr. dltal mindig szemmel tartott egyéu
mostanaig a legjobb egészségnek orvend.

Hetl kimutatas
a pestvdrosi polgari kérhazban 1871. szept. 25-t6l egész 1871, szept 1.ig
apolt betegekrol.
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vizgyogyaszati rendeld intézete
egész éven 4t nyitva all naponkint !/, 11-t61 12-ig. 3 korona-
uteza 13, sz, :
Ugyanott torténik a felvétel a virosligetben levd (elébb Dr,
Fisehhof-féle) hideg vizgyogyintézetbe,

PEST. 1871. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA (Dorottya-utcza 14, sz.),
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¥ibfzeténl Ar: helyben egész évra 9 fri, félévred fn
0 kr, vidéken egész évre 10 frt,, félévre 5 frt. A kiale-
mények és fixetések bérmentesitenddk.
Hirdetés ek ért soronkint 15 ujkr.
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September 17.

Megjelen minden mﬂuﬁ.
Megrendelhotd minden mix-m‘ww
Brzsébet-tér 10. ss,, és Kilian Gydrgy .

vhozi-uteza Drasche-féle bézban.

ORVOSI HETILAP.

Honi s kiilfoldi gyogyaszat és korbuvarlat kozlonye.

TMizem$GtdHdilad ewvfoly sama.

Felelds szerkesztd és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fomunkatirs Balogh Kdlmdn tandr.

——

——

Tartalom Simbriger Fr. A littelepek élet- és kértani mikodesérsl (Folyt) — Hajnal tr. Conthisdag — osteosarcoma — az alszdrom. —

Kovér K, tr. Gyermekapolasrél. (Folyt) — Kényvismertetés Selected Obstetrical and Gynaecological Works of Sir J a-

mes Y. Simpson Bart., M. D. — Lapszemle.
1866 és most. — A bdbatanitds hidnyai nalunk, (Vége), —
nagy gyfilése. — Nyitra, 1867 sept. 5-kén. — Vegyesek. —
bél. — Palydzatok.

Tareza.

A hasi hagymdz terjedése ivoviz altal,

Heves 68 K -Szolnok t. e. varmegyék orvos-gydgyszerészegyletének jun. 26
Kivonat Pest varos tiszti féorvosanak 1871. juﬁiynuhavi l;‘i!mloa j:;ctw;
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A lattelepek élet- és kortani miikodésérdl.
Kozlemény a pesti kirdlyi egyetem elméleti orvostani dolgozdajabol.
SmeriGER Fricyes tdbori alorvostdl.

(Folytatés).

19. Fisérlet. Mésik esethen, hol a jobboldali littelepnek csak-
nem felsé ?/;-ddt metszettem 4t fiiggélegesen a sziirke gumé hétsé
gzéle felett, sokkal feltinébb volt az eredmény a végtagokra
nézve : az dllat mindjirt sértés utin csendesen ilve maradt ne-
hény perczig,s azutén lassankint mindinkdbb jobbra siilyedt, mint-
hogy a bal végtagok mindinkdbb kinyujtattak; végre az 4llat
jobb oldaldra leesett. Miutdn 5 perczczel késébb a fej egyszerre
jobbra hajlott, s az dllat ringdsok kozben a test hossztengelye ki-
riil nebdnyszor hompdlygott, 3 percz milva fel birt dlni, de
jobbra siillyedve, élénken mozgatta fiileit és az érintést féleg bal
arczén igen élénken érezte ; végre jirni kezdett, még pedig na-
gyobb korben balra; konyen elesett jobb oldaldra, s ilyenkor éles
hangon kidltozott; ha bal oldalra fektettik, nem birt tobbé fel-
kelni. Tovébbi 1 6ra milva fogesikorgds jelenkezett. Ekkor meg-
szakfttatott az észlelés. Sértés utdn 20 6ra milva halva taldl-
tatott.

Ezen eset egyszersmind igen hatdrozottan mutatja, hogy
nem a hajlitok hiidése, hanem val6di ingerilet okozza a vég-
tagok kinyujtasat. Emellett sz6l azon koriilmény is, misze-
rint a ldttelepek megsértése kovetkeztében oly nagy hajlam
t4mad goresos dllapotra, hogy ez rogton bedll, ha a nyaki
gerinezagyot megsértjik, s nem rovid rohamokban, hanem
tartés részletes dermében kiloli wagdt. Tudjuk pedig, hogy
rendes dllapotban a nyaki gerinczagybdl soha se lehet gor-
esot kioldani kozvetlenil itt gyakorolt ingerlés dltal. Ugy
anyulak mint a kutyadkn4l azonban mindenkor észleltem a gor-
csot, ha a myaki gerinczagynak megsértése 30 drdval ké-
g6bb is tortént mint a lattelepé. Ily esetet lattunk a 18.
kisérlethen, hol a jobboldali végtagokon és a nyak balolda-
lan jelenkezett a gores ; méskor, ha nagyobb terjedelemben
volt béntalmazva a felsé réteg, a gores az egész nyakra és az
vsszes vegtagokra terjedett. De alig lehet kétség, hogy
gzen tilmikodési hajlam akkor volt legnagyobb, midén in-
gerlés nélkiil rohamonkint lépett fel a gores, s igen neve-

, aetes, hogy ez mindig a sértés oldalén az arczon vagy a felii-
letes nyakizmokon tortént.

A 18. kisérletben esak 41 6réval az elsé és 19 6réval
a mésodik sértés utin fejlédott az ingeriilet annyira, vagy
inkdbb esokkent annyira a gdtlé hatds, hogy a goresroha-
mok jelenkezhettek, mi a 17-, 14- és f6leg a 13-dik esetben
tapasztaltak mellett igen feltiing és csak abbél értelmez-
hetd, hogy a baloldali sértés nem hatolt eléggé mélyen és a
jobboldali a lattelepnek oly részét talilta, mely ezen tine-
mény létrehozdsdhoz nem, vagy alig jardl. A lobos véltozés
azonban, mely késébb kifejlodott, végre alkalmat adott a
rohamok keletkezésére, még pedig a baloldalon, hol kevéshé
mélyen hatolt a sértés, s itt az arczizmok gorese jelenke-
zett, — a jobb oldalon ellenben, hol a sértés mélyebb, s alél
kissé hatrabb volt, a felilletes nyakizmoké. Ezekbdl kovet-
keztethetjik, hogy a lattelepeknek bels6, a 3-dik gyomroes mel-
letti 16sze a gorcsingerilet fejlesztésében a legfontosabb
szerepet jitszik. Ugyanez 41l az érzéki felfogdsra nézve is,
mint ezt a 18-dik kisérlet vildgosan mutatja; az elsd sértés
utdn e tekintetben tudniillik épen nem észleltink véltozdst,
mig a mésodik utdn igen nagy mértékben, bir &tmendleg
lépett az fel.

Ha az eddigieket osszefoglalva, roviden akarjuk jelezui
a lattelepek felsbb részének miikodését, azon tételt &llit-
hatjuk fel, hogy dltaléban véve az egész felsé %/ arra van
rendelve, miszerint a test minden részéb6l hozzd vezetett
benyomdsokat egyesitse, kolesonosségbe hozza, s az alsé
Y/5-b6l a gatlé hatdst kioldvén, a szervezet czéljainak meg-
felelé mozgésokat idézzen elé a visszhajldsi kozpontok mii-
kodésének szabdlyozdsa dltal.

Hogy az eddigi kisérleteket, s az dltaluk nyert ered-
ményt lehetéleg kiegészitsem, még a kovetkezl két esetet
hozhatom fel, mely tigy az als6 mint a felsé rétegre vonat-
kozik :

20, kisérlet. Kozépnagysiga hdz1 nyil. Az agytorzs bal oldal-
rél 1"'-ra a négy telep és a Varol-féle hid el6tt Atmetszetett figgé-
lyes irfnyban, midén mindkét oldalon csak a felsé harmad, s jobb
oldalon még az alsé kiilsd negyed maradt sértetlendil, azonban itt —
a sértés ferde végzddésénél fogva — a kdzépvonal felé sokkal
tobb volt sértetlen. Az érzés jele (heves mozgds) utdn egészen
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csendes 1&! az 4llat, do feje annyira jobbra hajolt, hogy a nyak
tengelyével derék szdget képezett, s egyszersmind kissé lefelé is
hiizatott figy, hogy az arczé] figgélyesen lefelé volt irinyozva;
a szemek z4rvék, a jobb lita valamivel tégabb, a filek hidegek.
7 percz milva az 4llat feje mindinkébb lefelé hajolt, s ugyanazon
mértékben a gorbiilés jobbfelé kisebh lett, végre a homlok az asz-
talon nyugodott (az llat ilt). 3 perez milva ezen gbres kissé
gyengiilt ; de az llat érintéskor, melyet élénken érzett, megint
er6sebben dsszegorbiilt ; a 1égzés 80, a szivlokés 160. Az dllat
most baloldaléra esett, s nem kelt fol, feje nem ereszkedett a
foldre, hanem jobbra maradt hizva, bér kisebb mértékben mint
olébb. 1/, 6ra milva egyszerre megint erfsebben gbrbiilt jobbra
és 14bra 41lt. 1—17, percz milva ismét elesett, s kevésbé volt
gorbilve, de a fej minden érintésre erdsebben hiizatott jobbra ; a
1égzés most H4—60, a szivlokés 93—110 és nagyon gyenge. 1
6raval késObb még mindig vigy.

3 tovibbi 6ra milva nehdny dltalinos, de nem goresds moz-
gés ntén tobbszor éles hangon kidltozott ; a 1égzés most szapora,
de nagyon feliletes, koriilbeliil 96 ; a szivlokés 48 ; a szemek félig
nyitvak, porral bepiszkitvik, késobb a jobboldali megint érzott;
az fllat killonben egész lankadtan fekszik, végtagjait némelykor
mozgatja. A kbvetkezd 12 6réban az fllat még G-szor, csaknem
épen minden 2 érdban, 2 —3 sikoltdst tett, mi kdzben a végtago-
kat eleinte élénkebben mozgatta; de késobb nem mozdalt, A si-
Koltds is mind gyengébb lett ; a test hideg, egyszer felemeltem,
s""eltxkor balra gorbilt és meglehetds erével mozgott. Sértés utdn
27 6ra milva az 4llat még mindfg tgy volt mint épen leirtam
a 16gzés 64, a sz{vlokés 56 ; a jobb szem még érzékeny, s6t szem-
héjai magdtél mozognak némelykor. 11 6réval késébb halva ta-
Jaltatott ; a hétsé 14bak és a nyak meredtek voltak, mig az elold-
bak csak késébb meredtek meg; a jobb ldta rendes, a bal szii-
kebb. Az egész lefolyds alatt iiritések nem torténtek. Bonezolds-
kor folyékony volt a vér, a sziv petyiidt, a tiidé és tobbi belszer-
vek vérszegényebbek, a véghél rendes gdhokkel telve, a higyhé-
lyagban kézépmennyiségit higy. :

21. kisértet. Fiatal kutya. Hamanylig fecskendeztetett az
oldalgyomrocsokba. Mindkét oldalt az eszkoz, mellyel e miitét
véghez vitetett, épen az oldalgyomrocs azon szegletébe hatolt, mely
a corp. striat. és genic. ant. 4ltal képeztetik, s igy maga az
agytorzs nem sértetett meg. A swirdscsatorndk, az oldalgyomro-
esok, a 3-dik és 4-dik agygyomrocs és a Sylvius-féle zsilip bon-
czoldskor egész terjedelemben be volt vonva virhenyes pépnek
dltaldban */;"“-nyi vastag rétege 4ltal, mely elmosédé halavi-
nyabb hatdrral ment 4t a mélyebb agydllomdnyba. Az edényfona-
tok nem taldltattak ; az agybolt mellsé vékonyabb része hasonld
péppé volt dtvéltozva, s6t e hely felett a kérges test alsé rétegei
is mutattak ily dtviltozdst, midltal ezen szerv felényire megvé-
konyilt. Szabad folyadék nem volt jelen, valamint viz sem.

Mindjért befecskendezés utdn minden ellentdllds megsziint ;
a fej azonban feszesen felemelkedett, a szdj kinyilt, a nyelv kissé
kicsiingott, a szemek tdgra nyitvak, végtelen tdvolsigba irdnyoz-
vik, érintéskor nem zérédnak egészen, s a ldtdk tdgak. Az dllat
heves rekedtes, tobb mésodperczig tarté uvgatdsra fakad, hasdbél
erds bélkorgds hallhaté, s néhany perczezel késébb egyszersmind
gyakori, igen nagy er6lietéssel végbemené nyelési mozgdsok 4ll-
tak be. A szemek akkor mér érzékenyebbek lettek, de nyitva ma-
radtak; a fej az egyik vagy mdsik oldal felé ereszkedett az asz-
talra, a remegd el6libak mellfelé ki voltak nyujtva, s az 4llat ha-
san fekidt ; a 16gzés 92, a sziviokés 180 (miitét elbtt 64, illetdleg
152). Miatét utén 14 percz milva az érzékenység a torzson 6s
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elél4bakon teljesen hifmyzott; a hétsikon tompa; a szemek félig
nyitvik, érintéskor nem zirddfak, csak a pislahdrtya mozgott, a
14t4k rendesek. Befecskendés utén 45 p. milva a fej rovid nyogés
alatt hitra hizatott, a gerinczoszlop hétrafelé gdrbilt, a végtagok
feszesen kinyujtattak, a szemrések tdgabbra nyitvik, a tekék ki-
6s felfelé hdzattak, a litak erfsen tdgiltak, a 1égaés ‘megsafint,
s a szivlokés mindinkdbb lassilt. Nehdny mésodperez milva meg-
sziint a derme; a 16gzés eleinte igen feliiletes, azutdn mélyebb,
a szivlokés szaporfbb ; alig 4 perczczel késdbb az 4llat megint
nydgdtt, végtagjai, foleg a mellsdk sebesen viltakozva mozogtak,
az 4llkapesok nehdnyszor dsszeiitkdztek, s most rogton megsziint
a mozgd nydgés, s a derme elGbb leirt tinetei ismétlddtek. Ugy
tortént a kovetkez6 !/, érdban még 7-szer,s csak egyszer hidnyzott
a mozgis roham el6tt; egyszer pedig ugatdsig fokozédott. Teljes
haldlszerit ellankadds nem 4llt be, s a sziinetek alatt folytonosan
viltakozé mozgdshan voltak a végtagok.

Tovdbbi féléra alatt csak 2 robam jelenkezett, melynek el-
sejében a torzson kivill csak a bal hdtsé 14b feszilt meg, s middn
ez megszint, a szdj lankadtan kinyflt és a héts6 végtagokon ne-
bény izomrostrdngds mutatkozott. A mésodik roham teljes volt,
az utdna kovetkezd sziinetben erds bélkorgds és kétszer béliirités
(sziirkés pép) 1épett fel. A kovetkezd ®/, driban 3—4 roham, mely
kozben a gircs vagy a torzsre, vagy a rigizmokra és 2—3 vég-
tagra szoritkozott, s a sziinetek kezdetén kissé batdrozottabb lan-
kadtsdg volt jelen. Most megint dltaldnos derme kovetkezett fog-
csikorgdssal, s azutdn erds nyelési mozgisok és izomrostringdsok a
hétsé végtagokon. 8 perezezel késobb ismét dltaldnos derme, mely
kis id6 milva a torzson elmult, mid6n egyszersmind vizelés is
411t be, de a fej hétramaradt hizva, 2 fogak folytonosan csiko-
rogtak, s a végtagok feszesen kinyujtvik. Ezen derme csak lassan-
kint gyengfilvén, a fejen és eléldbakon még 20—22 perczig, mig a
hitsékon valamivel tovdbb tartott. Midén a derme a torzson
elmilt, a 1égzés hamar 80-ra emelkedett, a szivlokés pedig 140-re;
nehdny ingadozds utdn 10 percz milva nagyon sebes és felilletes
lett a 16gzés kis iddére, mig rogtdu nagyon mély, mintegy ¥/,
perczig tarté kilégzés 41l be, mely utdn a belégzés 2—3 perezig
alig volt észrevehetd, de mindig nagyon eréltetett, mintegy so-
hajté kilégzések, mi kozben a szivlokés 80-ra szdllt le. Azutdn
Javilt a be- és kilégzés kozti viszony, de a 16gzési szaporasig 6-ra
szdllt le a kovetkezd 15 perczben, a szivlikésé pedig, mely eleinte

- 170-re emelkedett, 120-ra. Most egyszerre nyujtézkodott az dllat,

a hétsé 1dbak a has felé szorfttatnak, a 16gzés megakad, a gerincz-
oszlopon még gyenge, feliilrél lefelé a farkig haladé hétra-
gorbillés mutatkozott, s azutin a haldl teljes ellankaddsa, 3 6. 12
p. milva miitét utdn. A vér alvadt, a sziv osszehiizédott, a tiidékben
nagyfoki heveny vizenyd, belek és higyh6lyag tiresek ; kiilonben
semmi emlitésre mélt6. Megjegyzendd, hogy a miitét kozben is
dlltak be béliritések.

E két eset elsejében tigy, mint a 12. kisérletben a
felaletes nyakizmok derméjével taldlkoztunk, mert itt is meg-
sértetett a kozéps6 likasztott lemez (OHL. 81.); a foj al4-
és jobbfelé hizatott, minthogy baloldalt az alsé réteg &t
volt metszve, s ennek kovetkeztében a bal oldali feliiletes
nyakizmok kozpontja részben elronesoltatott, részhen pedig
csakhamar ingerlékenységéhdl veszitett akként, mint midén
az egdsz agytorzs e helyen dtmetszetik. Tudjuk ugyanis, hogy
ez utébbiesetben az vsszes mikodéseknek lassankinti esokke-
nése folytin kevéséra milva (rendesen 3, — ritkdn nyilndl,
mfg kutydndl sokkal hamaidbb) wmeghalnak az allatok.
S ha e koriilményt osszehasonlitjuk azon tapasztalatunkkal
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mely szerint a 20-dik esethen az agytorzs oly nagy részé- |
nek 4tmetszése utdn az A4llat még 30 O6rén til maradt
élethen, akkor nem kételkedhetiink, hogy a ldttelepek igen
jelentékeny fenntarté befolyést gyakorolnak a hétrabb fekvé
kozpontok ingerlékenységére. Epen e hatdés nagy részének
megsziinése — osszekotvea gitlé hatéds tilsilydval a nem hi-
dott részben — okozta taldn azt, hogy ebben ésa 12-dik eset-
ben a szivlokés szaporasiga a rendes szaporasig felénél
aldbb silyedt. Hasonlé viszonynak kellett létezni a l6gzési
mozgésra nézve is, mi mellett féleg annak gyengesége sz6l;
itt a szaporasig nem csokkent oly nagy mértékben, mint a
szivlokésé, s6t dtmetszés utdn 9 6rdval meglehetés magasra
emelkedett, de az itt észlelt killonbség természetesnek lat-
szik, ha tekintethe vesszilk, hogy a ldttelepek felsébb rétege,
melynek nagy része még sértetlen volt, a légzésre nézve
sokkal nagyobb hatdssal bir mint a szfvlokésre. A littele-
peknek 1égzésre vonatkoz6 kozpontjahoz eszerint tobb inger ve-
zettetett, s dgy gatlé mint fenntarté mikodése nagyobb
mértékben maradhatott fenn. A belek mikodése kétségkiviil
ugy csokkent, mint a higyszerveké, mert viligos, hogy az
dltalinos lankadtsig mellett nem tekinthetjik a zérizmok
tilmikodését mint azon korilménynek okdt, hogy 380 Ora
alatt iirités nem 4llt he.Figyelemre mélté végre,hogya vér nem
aludt meg, s a tiidében nem volt vizenyd, mig az utolsé ki-
sérletben, hol mar 3 6ra milva koszont be a haldl, épen az
ellenkez6t észleltiik.

A hamanylig befecskendezése utdn 45 perczen it lan-
kadtsighau maradt az dllat, s a nyakizmok csupdn az elsé
pillanatokban képeztek egy kivételt. Azutdn gorcsrohamok
jelenkeztek, melyek utin nem kovetkezett a tetszhaldl teljes
ellankadésa, s melyek végre tartés dermébe mentek 4t, mire
az Gllat meghalt. Az akarati izonmzatra nézve tehdt eleinte
tilsilyban volt a gdtlé hatds, de mindinkdbb gyengilt; a
l6gzés és szivlokés azonban, valamint a bélesatorna wmoz-
gésa mindjart eleinte gyorsiilt,valdszintileg azért,mert a littele-
pek egy része rovid id6 alatt hidve lett. A sziviokés lassu-
ldsat a gorcsrohamok alatt a mellkas és féleg a tudé edé-
nyeinek tilteléséhél szdrmaztathatjuk, mely utébbira a bon-
czoldskor taldlt heveny vizeny6 mutat. E hidott részlet ter-
mészetesen nem lehetett az alsé réteg, wmert tudjuk az eddi-
giekbdl, hogy akkor a gores sem &llhatott volna be, hanem
a belsé és felsd részlet 6s az agyiirek fala, fileg a 3-dik
gyomrocsé. A 4-dik gyomrocsha jutott, mar kevéshé tomény
hamanylig kétségkivil elosegitette és siettette a visszhaj-
ldsi kozpontok ingeriiletének tiilsiilydt a gdtlé hatds - felett.

Kitlinik ezekbl, hogy a két utols6 esetben észlelt tii-
vetek szinte azon wiikodésre vezetheték vissza, melyet a
tobbi esetek alapjin a lattelepek alsé és felsd rétegének
tulajdonitottunk és hogy eszerint az erre vonatkoz6 kovetkez-
tetéseket erdsitik is. (Folyt. kov.)

Csonthusdag — osteosarcoma — az alsziron.
Haiwnan Istvin tr-t6]l Békésen.

Varga Sdmuelné szil. Csuta Zsuzsdnna, 29
éves, békési foldmives neje, 1868. év jul. 23. kotélen diszndt ve-
zetett, mely éltal megrintatvdin, elesett, maga erejébél nem tu-
dott felkelni, jobb ldba igen fijdalmas volt, s ezt épen nem emel-
hette. Tany4jérél — hol ez esemény tortént — éjjel haza hozat-
vén, csonttorések és fzrinduldsok gydgyitdsirél nagy hirben 4ll6

kuruzsol6hoz vitetett, ki a bintalmazott végtagot — helyretevési
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kisérleth6l — j6l megringatta,s azutén fekete naddlytével és zsin~
delydarabokkal bekoté. A beteg kinjai folyton ndvekedtek, s har-
mad napra kényszerfték, hogy hozzém folyamodjék. {

Midén megvizsgéltam a czomb alsé harmadétol az alszér
felsé harmaddig terjedd, erdsen megszoritott és zsindelydarabokbél
8116 kotést, alatta az alszérnak nagyfoki vizenyds dagja volt 14t~
haté. Eltdvolitvén azt, azon helyen, hol és épen végz8dott, s hol
leginkdbb volt megszoritva, a csont folytonossdginak meg-
szakitdsdt, rendellenes mozgékonysfigit — egész szogletbe hajli-
tésig — és mozgatésra dorzsolési zorejt észleltem. A térdizilet és az
‘alszdr homérséke a rendesnél jéval emeltebb, az egész végtag da-
gadt, s legkisebb nyomédsra vagy mozgatéisra igen f4jdalmas,

A beteg eldadja, hogy nevezett végtagja mér azelStt néha
féjdalmas volt, gyakran kellett azt pihentetni, jrds kozben néha
megbicczent, vagy jobb alszérit a bal utén vonszolni kellett,
széval jardsa akaddlyozva volt.

A beteg elég jol tdpldlva ldtszott, bdr kinézése halavény,
sdpadt, s kéros bantalomrél a test egyéb részén nem panaszkodott.
Hészémdt 18 éves kordban kapta meg, s mind mennyiség, mind
minbségre nézve rendes volt. 6 gyermeket sziilt, s utolsé sziilése
6ta — 1 év elott, — mid6én, mint mondja, a jobb 14ba megrén-
ddlt, érez fdjdalmakat, kiilondsen a sipcsont belbiityke t&jén.

A kérisme alszdrtorés volt, s miutdn egyszerfien
sima foldoni elesés kdvetkeztében tortént az, a csont elérement meg-
betegedését vettem fel a torés okddl, Valjon a térdizilet és az al-
szdron levé lob azelStt is olyan fokd volt-e, vagy a helyretevési
kisérletnél tortént zizds folytdn nagyobbodott, azt, miutdn a be-
teget azeldtt soha se ldttam, meghatirozni nem tudtam; de az
bizonyos, hogy a helyteleniil, s épen a torés helyére szoresan al-
kalmazott kotés a lobot nivelé.

Ilyen éllapot mellett kett6s hasznot vdrtam az dllandé ko-
téstdl, t. i. a csonttorés gyégyuldsit és a térdizlob megsziintetését.
A kotést friss tehén-tirs és oltott mész egyenld keverékébdl —
kevés viz hozzdaddsival — kész(ilt pépnek 3 djjnyi széles, ritka:
vészon csikokra kenésével, s a vattdval j61 bepSlydzott alszérra valé
alkalmazasival eszkozoltem, vigydzva, hogy az alszér mindeniitt
egyenlé nyomds alatt legyen. Ezen kotés a czomb alsé harma-
datol a labijjak hegyéig terjedt, pdr 6ra alatt megszdradt, s red
hideg vizes borogatisokat tétettem. Két hétig volt a kotés az
illeté végtagon, s ezalatt az egyén fijdalomr6l nem panaszkodott ;
a 3-dik hétben azonban nagyobb féjdalmak jelenkezvén, a kités
felhasitdsdt tartdm sziikségesnek, s mid6n 14ttam, hogy a térdizi-
let és az alszdr fels6 vége még inkdbb dagadt, a bir a czomb alsé
harmaddtél az alszir kozepéig fényes és igen fesziilt, s a torvégek
kozott még mindig mozgékonysig van, — djabb, az el6bbinél hé-
vebb, tirémészkotést alkalmaztam, s erre a hideg borogatdst
folytattattam.

Az 4llandé nyugalom, s folytonos hideg és jeges borogatds
daczira a sziird fijdalmak nem kevesbedtek, s kiilondsen é&jjel
oly hevesek voltak, hogy szunyal alkalmazdsa volt sziikséges. A
hatodik héthen a kétést kozépen felhasitva, felsé részét eltdvoli-
tdm ; a végtag az alsé vélydban fekidt.

Egyszer erélyesebb hideg, majd megmelegedé borogatdsok
folytattattak, s oszlaté kendesdk és tapaszok egész sora vétetett
igénybe, Ennek daczdra a dag egyre novekedett : eleinte egyenle-
tes éz mindeniitt egyformdn tomott 6sszedlldsd, s felil a czomb alsé
harmadéban,mig al6l az alszér kozepén hatédrozottan korldtolt,a bér
szine pedig ép volt; azonban pér hénap milva a térdizilet ren-
desnél mér kétszerte vastagabb és ismét két hé milva négyszerte
terjedelmesebh, majd mésik két hd milva négyszerte nagyobb lett;
helyenkint dudorzatos felemelkedést mutatott,a bér szine legnagyobb
résat kékes-szederjesnek ldtszott, s azon kitdgilt visszérhdlézat
mutatkozott. A térdkaldcs a dagoa kiviil a czombra volt nyomva ;
az alszdron és a libon — a korlitolt dag alatt — vizeny6 nem
volt. A dagot legnagyobb részben f[eszes, tomott Osszedllisinak
tapintottam, tgy hogy a térdtt csontok dllapotdrél nem lehetett
tudomdst ¢zerezni. Mellsd részének legmagasabb pontjén dlhulldm-
z4st mutatott, s kémszircsappal beszirdst tévén, tiszta vér jott
ki. Favé és dorzs-zorej, mint a hasonlé esetekben néha képzodni
szokott sériilési iitérdag jele ezen esetben soha se volt ész-
lelhetd.

A dag annyira novekedett, hogy kormérete nagyobb volt
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PLE R T s
mint az illet6 egyén mellkasinak koriilete, s ezen 4llapotban meg-
maradt 5t honapon keresztill, igy hogy ez alatt semmit se nove-
kedett, s egy 4ltaldban nem véltozott. A féjdalom — kiilondsen
éjente — nagy foki voll. A beteg meglehetds ellenlzi'llé.st ta-
niisitott, s leszémitva a néha felléps ldzat vagy a gyakori bélzsé-
bat, semmi bajrél se panaszkodott, kohdgés nem volt, s a tidd-
vizsghlatakor a természettani tiinetek kéros lerakéddst nem mutat-
tak, Ggy nogy ax egyén kinézése utdn {télve, senki se kovetkeszte-
tett volna oly roppanifoki béntalomra. A baj fentdlldsa tizen-
egyedik hénapjénak vége felé azonban gyors vdltozds dllott be, t.
i, a dag kozepén garasnagysigi, bilizds evet elvilaszté fekély td-
madt, mely toltsérszeriien terjedt lefelé, s ett6l nem nagy tdvolban
mésodik és nem sokéra harmadik fekély tdmadt ; vérzés — bdr igen
ritkdn — de még is forddlt eld. A szervezet szembetiinden gyen-
giilt, az arcz beesett, étvdgytalansdg, dlmatlan éj, koronkinti' 14z,
b6 izzadds és hasmenés dllott be, kohogés azonban nem volt, s
a lagyékmirigyek nem voltak besziirédve. Az elgyengiilés az
utélsé 4—5 nap alatt ijesztéleg novekedett, s a szomori vég
mintegy tijal volt elérbetd; a fekély gyorsan terjedt, egybeolvadt,
b6 oblozetet képezett, s rendkivil bilizos volt, gy hogy a beteg
mind kérnyezeiének, mind magdnak terhére vélt.

Az alszér felsd részén minden irdnyban szabadon volt moz-
gathatd. Ekozben az egész dag tetemesen Osszeesett, kisebbedett.
Ezen rendkiviil gyors elgyengiilés és a fekély hirtelen terjedése
a beteget — ki addig a csonkitdsrél hallani sem akart, s inkdbb
ohajtott nem élni, mint ldba nélkil el lenni — arra birtdk, hogy
leghatérozottabb és legsiirget6bb fellépésemre beleegyezett a czomb-
esonkitdsba, s én azt békési igyfeleimmel tartott tandceskozmény
utdn 1869. aug. 14-kén délutdn 3 6rakor — mint egyediil lehet-
séges életmentd eljirdst — véghezvittem.

A beteget dgydval egyiitt az alacson és sziik szoba koze-
pére tétettem, s az dgyon keresztbe fektetém, tgy hogy kereszt-
esontja az gy szélére jott; ép ldbdt kis zsdmolyszékre tettik, a
a koros ldbat pedig, nyomfolttal bep6lydzva, egy segéd tartotta.

rnyomasszal az iteret lenyomattam, s ezenkivil a czombiitér le-
nyomésira még egy segédet alkalmaztam, legnagyobb fontosségi-
nak tartva a vérvesusteség elkeriilését,

Szokott mddon hangyanyhalvaggal elb6ditdm a beteget,
noha abbél igen keveset fogyasztott el. A tobbi segédeket is ren-
dezvén, kettd a végtagokat tartotta, s egy a helybeli segédletre al-
kalmaztatott, — ekként hozz4 kezdtem a miitéthez.

A beteg jobb oldalin 4llva, bal kezemmel megfogtam a
a czombot kozepén, s feszftve a hort, jobb kezemben tartott dom-
bort szikével alulrél felkerdiitem a czombra,majd magam felé any-
nyira leeresztém a kézt, mint csak lehetett, mire kdrmetszéssel it
metszettem a bért és a bor alatti kotszovetet a feliletes pélydig ;
ekkor 2/, hiivelykre felkészitém a hort, s a segéddel felfelé
hidzattam azt, annak szélén a czomb alsé feliiletére feltettem a
nagy csonkité kést, s ennek eldre toldsa, majd kdrben visszahizdsa
4ltal 4tmetszve az izmokat,ezeket két fejii plydval felfelé vonatdm.
Gyors kivitel kedvéért a csonthértydt is a csonkité késsel met-
szém 4t, s azutdn a csontot {vfiirésszel keresztiil fiirészeltem. Ek-
kor gyorsan lekdtém a czombiteret; a beteg eddig egy csepp
ii‘éres vért sem vesztett. Megsziintetvén az \jjnyomdst, s az ér-
nyomaszt megeresztvén, még egy pdr kicebb vérzé utérdgat kellett
Jekdtni. A vérzés jeges vizbe mdrtott szivacs alkalmazdsira telje-
sen megsziinvén, a sebszéleket fiiggélyes irdnyban csomés varrat-
tal egyesitém, s a 2 lekdtési fonalat a seben kivil ragtapasszal
megersitém. A csonkra tépetet alkalmazva, ragtapasz-csikokkal
bekotém.A beteget dgydban hanyatt fektetém, a csonkot — viaszos
vészonnal és nyomfolttal beboritott vinkosra téve — ahhoz pélyd-
val erdsitém, s red hideg borogatéist rakattam.

A lemetszett koros ldbat vizsgélva, a bort egész hosszdban
felmetszém, s ezt a czombrészen és az alszér kizepétol lefelé épnek, a
dagnak megfeleldleg pedig nagy mértékben vizenyGsen besztirédve
taldltam. A czombesont és annak biityok-izlapjai, valamiot a kil-
biityokre nyomott térdkaldcs is teljesen ép. Az fzkozti poreznak
mds!él hiivelyknél vastagabb eredeti szivete fel nem ismerhetd,
vereses-sarga szinli taplés dllomdnyt mutat, s az alatta levo
dagba mintegy gvokeresen beszéve tuldlbatott. Az alszdresontok
felsd végének helyét emberfej-nagységd, legyenletlen feliiletii, ke-
mény Osszedlldsd, néhol veres, mds helyen vereses-sfrga 4dtmei-
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.szetet mutaté, egy helyen némileg izomhoz, mds helyen kitszdvet-
hez hasonlé és belsejében “kevés apré csontlemezt tartalmazé
daganat foglalja el; alatta pedig fekélyiireg van, melynek szélei
kiilonosen a baloldalon a moest emlitetthez hasonlé tomott &llo-
médnnyal vannak korlilvéve,mig bennéke hig eves folyadék keverve
nagy mennyiségt tirds 4lloménnyal, ezenkiviil egyes vékony csont-
lemezeket is tartalmaz, melyeken kivil az alszdr csontjainak mds
maradvénya nincsen. Az alszdr kozepének megfelelbleg volt 1dt-
hatd a csipkézetes,mintegy kirdgott szélii sip- és szdrkapocscsontnak
fekete szinfi vége, ezen ecsipkézetes szél alatt a csonthdrtya is
teljesen ép volt, s csontképzddésnek semmi nyomdt se mutatta.

Ezen vizsgélatbél kitiinik, hogy a baj csonthisdag
(osteosarcoma) volt., Mint tudva van, ezen dagok a csives csontok
veldiiregében kezdddnek, korilirt csomékat képeznek, s dltaluk
a csont lassankint felemésatetik. A beteg mér a torés el6tt régeb-
ben tapasztalta, hogy jobb ldba fijdalmas, jdrdsa néha akadd-
lyozott, s gy valdszinti, hogy mér akkor fejlédott a dag és a cson-
tot megvékonyitva — egyszerii elesés kovetkeztében — annak el-
torését eszkozlé.

(Folytatisa kovetkezik).

Gyermekapolisrol.”)
Kovir KirmAn tr-t61 Bécsben.

(Folytatds).

Firddk alkalmazdsdrdl.

A gyermekek testének tisztdntartdsa, tdpldltatisa vagy
gyogyitdsa végett, killonféle firdiket szoktunk alkalmazni, s igy
a gyermekdpoldstanban I. egyszerli vagy természetes és IT. mes-
terséges firdoket kilonboztetink meg.

I. Egyszerii vagy természetes fiirdék jobbaddn a test tisz-
téntartdsa végett szoktak alkalmaztatni, habdr azokat olykor test-
edzés végett is alkalmazzuk ; ily fird6k: esé-, folyé- vagy kit-
vizb61 4llanak és a kisebb gyermekeknél mindig melegen alkal-
maztatnak, a nagyobb gyermekeknél azonban e fiirddket hidegen
is lehet alkalmazni.

Ujszilotteknél a fird6ket, mint mér emlitettitk, naponkint
alkalmazzuk , mi mellett a fiird6 hiéfokdra kiilonds figyelemmel
fogunk lenni, s igy a kisdedeket 28 — 29° R. meleg vizben fogjuk
fiirdszteni. Ovakodjunk azonban e fiird6ket hidegen vagy nagyon
melegen alkalmazni, minthogy a kisdedeket elsé esetben bron-
chitis suffocativinak , mig az utébbi esetben agy-hyperaemia,
apoplexia vagy tetanus neonat. veszélyének fogjuk kitenni; a me-
legebb hénapokban (nydron 4ltal) a 2-dik h6 végével mdr 27° R.
vizben lehet a kisdedeket firdszteni, mig késébb egész 26° R-ig
széllunk le; ennél alacsonyabb héfokd vizben azonban az egy
év elbtti kisdedeket nem tandesos firdszteni, mig téli idében a
leghelyesebben fogunk eljérni, ha é4llandélag 28° R.-ndl ma-
radunk.

A naponkinti fiirdsztések mindaddig torténnek, mig a kis-
dedek bepélydzva tartatnak, s igy korilbelil az elsd év végéig.
E firosztések, nem annyira a nagyobb fokd bérmikodés, mint
inkébb a gyakori bevizelések stb. miatt eszkozdltetnek naponkint ;
ellenkezé esetben az ivarszerveken, géttdj és vézbél koriil kimard-
ddsok jénnek létre, mig a kdvérebb gyermekeknél a czomb tové-
ben térdhajlds, hénalj és a nyakon pélladékok foynak fejlédni.?)
A naponkinti firdsztések csak akkor lesznek ellenjavalva, ha a
kisdedek heveny, ldzas betegségekben, tiddhurut vagy erdsebb
foki hangrésgorestkben szenvednek. A fiirdsztéseket a bélhuru-
tokndl sem engedjiik meg, minthogy azok itt is kdrosaknak bizo-
nyiltak be. A naponkinti fiirdsztések elhagyisindl azonban az
egész test, kiilondsen pedig az emlitett helyek tisztdntartdséra,
kivdl6 figyelemmel kell leuniink.

Kés6bbi hénapokban, igy 1—2 év kozott a gyermekek csak
mésod- vagy harmadnaponkint (hetenkint 2—3-szor) firdszten-

1) L. az OHL. 382, szamat.

*) Kisdedeknél a sziilok a kipallott helyekre killonbféle porokat
szoktak hinteni, vagy zsiradékokat kenni, Ily hintd pordl mi leginkdbb a
rizsport (vagy a licopodiumot) szoktuk ajanlani, mig & zsiradékokat a

gyors savi erjedés folytdn ellenjavaljuk. Kiterjedtebb palladékok vagy
borbesziirddéseknél, lmos borogatasokat alkalmazunk,




 d6k 27—26°, s nydron 25° R. vizben. Az ily, kevésbé meleg firdok
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alkalmazdsakor azonban a gyermekek testalkatdra is figyelemmel
kell lenniink, s a satnya kilemti vagy anaemicus és rhachiticus
gyermekeknél a firdoket mindig melegebben fogjuk alkalmazni.

A firdsztési 1d6t illetdleg : egy év elotti kisdedeket a reg-
geli 6rikban fogjuk firdszteni, s esténkint csak akkor, ha azok
&jenkint (pl. enteralgidndl) sokat nyugtalankodnak, minthogy a
gyermekek a fiirdsztések utdn nyugodtabban fogjdk az éjet tdlteni.
Nagyobb gyermekeknél a firdGket rendesen az esteli 6rikban
rendeljiik, hetenkint kétszer, majd végre csak egyszer.

Néhdny éves (pl. 6 —8 éves) gyermekeknél nydron &ltal
hideg fiird0k is rendelhetk, mig télen 4ltal a firdSket mindig
melegen alkalmazzuk. Hidegen a fiird6ket — mint aldbb litand-
juk - rendesen testedzés, mfg melegen, inkibb csak a testbdr
tisztdntartdsa végett szoktuk rendelni.

II. A mesterséges vagy dsszetett firdék a gyermekdpolds-
tanban igen fontos szerepet jitszanak, s nagyban alkalmaztatnak,
miért ezeket, két csoportra osztva, mint tip- és gybgyfirdéket
gyakorlatilag fogjuk ez alkalommal réviden ismertetni.

1. cs. Téplalé fird6k. Ezeket dllati vagy novényi részekbdl
készitve, jobbadén a test tdpldllatdsa, s {gy annak erdsitése végett
szoktuk alkalmazni.

Az llati fiirdok, dllati hulladékokbél: paczal (Kuttelflecke)
vagy csontokb6l késziilnek. E czélb6l a paczalt (2 fontot egy fiir-
dére), jol osszemetélve, két 6rdig fogjuk {6zni, s azutdn melegen
fiirddiil alkalmazzuk. A csontokb6li firdék hasonlag fozés 4ltal
készittetnek, fiirdsztés elétt azonban a csontok eltdvolittatnak,
Békai tor. e fird6ket megsovinyodott, vagy angolkéros gyerme-
keknél gyakran alkalmazza®) ; mig a béesiek, tekintettel a bér
csekély felszivdsi képességére, e fiirddk tapértékét egészen igno-
raljék, s inkdbb esak a rakédményos {izileti bdntalmakndl (mint
egyszerfi meleg fiirdot) szoktdk ajinlani..

El8kel6 és jémodi esalddokndl (kiildndsen aristocratdkndl)
divatosak még a tejjel, tojdssdrgdval és borral készilt firdok is,
melyek gorvélykéros vagy gyengén téplilt gyermekeknél szoktak
alkalmaztatni. Ily fird6k dltal a bor rendesen gyengébbé, fino-
mabbd lesz, wiért ily firdoket tdpldldsi és igy erdsitési szempont-
b6l soha se fogunk rendelni.

Gyakran alkalmaztatnak még a maldtafirdSk (Malz-Bader)
is, mint tipfiirdék a gyenge vagy megsovdnyodott gyermekeknél.
Egy ily firdore kbzonségesen 2—3 itcze maldtaliszt vétetvén, ez
7—2 Ordig fézetik. Bdkai, dgyszintén Heusch tor. e firddket
gyakran szokta rendelni, mig a béesiek egészen figyelmen kivil
hagyjék. Monti m. tnr. e firdonek absolul semmi hatdst se tu-
lajdonit.

2. cs. A mesterséges fird6k mdésodik csoportjat a gyakor-
latban nagyban alkalmazott gyégyfiirddk képezik, melyek a kii-
1onboz6 alkatrészek szerint kiilonbozé hatéstak szoktak lenni.
Megkiilonbdztetink :

a) Fiiszeres (aromaticus) fiirdoket, melyek jobbaddn illatos
novényekhol készilnek. Ily fiirdok leggyakrabban: infusum cha-
momillae, foeniculi és coriandri-bél, mig méskor szénapolyva vagy
decoct. spec. aromat.-b6l szoktak készfilvi; elébbeniek bélgoresok-
nél, mig az utébbiak gyégyilni nem akaré vagy talén eliszko-
s0d6 borfekélyeknél (ecthyméndl) kedvez$ eredménnyel alkalmaz-
tatnak. Ezen illatos szerekbdl egy fiird6re kozdnségesen 1—2 ma-
rokkal szokds venni.

b) Nyédlkds firdok, tobbnyire korpdbél készittetnek (1/;—1
font korpa egy fiirddre),s épen igy késziilnek mint a maldtafirddk.
Ezek leginkdbb idiilt betegségek utdn — vagy hol a bdr széraz,
kicserepesedett — szoktak alkalmaztatni.

¢) Zsongité (adstringens) firddk, leginkdbb eserhéjbsl ké-
sziilnek (1—2 marokkal véve egy fiirdére és 1—2 6riig fOzve), s
leggyakrabban bérbéntalmakndl alkalmaztatnak ; iy eczemdndl (in
stadio exsudationis), prurigbndl, vagy pedig iddlt gorvélykéros
fekélyek és esontbdntalmaknél. Régibb orvosok e fiirddket az izom-
petytidtség ellen kiilonosen a rhachiticus gyermekeknél ajén-
lottd. (Folytatdsa kivetkezik).

1) Ily gyermekeknél Balassa tnr. a halmajolajat szokta a birbe
dorgoltetni, mig Bokai tnr. a fiirdék mellett csontvelveli (Knochen-Mark) |
bedorzsoléseket ajdnl.

PR

HONYVISMERTETES,

Selected Obstetrical and Gynaccological Works of Sir James ¥.
Simpson Bart., M. D., and late Professor of Midwifery in the
University Edinburgh. Edited by J. Watt Black, M. A., M. D. ete.

Boldogilt Simpson tnr., mint 4ltalinosan ismeretes, a jelen-
kor legkitiindbb szilészeinek és négydgydszainak egyike volt, s
ordommel jelenthetjik, liogy munkéinak djabb kiaddsira J. Watt
Black tr. véllalkozott, ki Simpson-nek tobb éven 4t segéde : volt,
jelenieg pedig Londonban a ,Charing-eross Hospital“-nek szilé-
sze, nemkiilonben ott a sziilészet és a ndi gyermek-hetegségek ta-
nitdja. ;

Jelenleg az elsd, igen terjedelmes kdtet fekszik eldttiink,
melynek czime ,Obstetrical and Gynaecological,* s ennek megfe-
lelbleg, a kdvetkezd fejezeteket taldljuk benne: 1) eldaddsi jegy-
zetek ; 2) terhesség; 3) a magzat, s ennek figgelékei; 4) szilés;
) gyermekdgyi dllapot; 6) a n6knek nem gyermekdgyi betegsé-
gei. Hzen fejezetek tartalmabél eddigelé egyedil az eldaddsi jegy-
zetek nem voltak kdzolve, melyek Simpson-nek rendszeres eld-
addsai utdn készliltek, s a szilészetnek tdgy tanuldsdban mint
tanitdsdban irdnyadédl szolgdlhatnak. Az elhdnytnak - szindéka
volt, hogy azokat maga készitse sajté ald, ehben azonban nagy
elfoglaltsdga és haldla dltal gétoltatott. A tobbi fejezetek csak
olyan dolgokat tartalmaznak, melyek Simpson dltal mér kdzol-
tettek ugyan, de nem egy helyen, hanem" szétszérva, s ezen kdtet
mér azért is becses, hogy Simpson-nek eléggé ismert nagybecsé
sziilészeti és gyermekgyogydszati értekezései egyitt vannak, me-
lyek az eldaddsi jegyzetekkel egyetemben jol kikerekitett egészet
képeznek.

Hogy pedig itt a tartalom taglaldsdba részletesen bele-
boesdtkozzunk, uem tartjuk sziikségesnek, mert azt tartjuk, hogy
mindegyik tigyfelink elott tudva van Simpson tor. nagy eredeti-
sége, éles ésuleld képessége, terjedelmes olvasottsiga és kivals
gyakorlati irdnya. Végil pedig megjegyezzitk, hogy ezen kdtetet
még két masik fogja kovetni, melyben a szerz6 kérodai eldadisait,
nemkiilonben a hospitalismus-rél és az érzéstelenitésrél sz6lé jeles
értekezéseit fogjuk taldlni. —X.

L A PSZEMULE.

(—h—n) A hasi hagymdz terjedése ivéviz dltal,

Liebermeister C. helyileg korlitozott hérom hagymizjdr-
vanyt kozol, melynek mindegyike — kimutathatélag — fertdzdtt
ivéviz élvezetébdl szdrmazott. Az elsé jirviny basel-i gydrban
1épett fel, hol egyébkor hasi hagymiz csak kivételképen szokotb
mutatkozni, még akkor is, midAn a vérosban és a kdrnyéken az
Jarvényosan uralkodott, mint psldadl 1867-ben, mikor itt 150
hagymadzos koziil 43-an haltak meg. A jirviny megsziint, mihelyt
azon kutat, mely az ivévizet szolgédltatta, elzdrtdk. Ezen kdt csa-
torndval kozlekedett, melybe 24 meternyivel feljebb pecegddor
nyilt. — A mésodik jérvdny 1865-ben zirichi kaszdrnyiban for-
dult el6, mely Zehender kutatdsai folytdn szintén kdt ivdvizének
haszndldsa folytdn fejlett ki, melybe 11 ldbnyi tévolsigra levé
mosléktart6bil folyadék juto't. s abban kénsav, légeunysav, hal-
vany és ammoniak ardnylag elég nagy mennyiségben taldltatott.
A kit betdltése utdn a hagymdz megsztint. — A harmadik jérviny
1865-ben Solothurn-ban uralkodott, még pedig Hirt és Cramer
tr.-ok jelentései szerint olyan hézakban, melyek vizzel a lingen-
dorf-i vezeték Altal ldttattak el; ezzel pedig patak kozlekedett,
mely a rosegg-i tébolyda moslékvizét vette fel,s hol kevéssel elobb
hagymézos eset volt. — Ezen tipasstalatok mellett azonban van-
nak olyanok is, melyek arra mutatnak, hogy a hagymdz oly le-
vegd belehelése folytdn jott 1étre, mely drnyéks:ékekkel dllott
kozlekedé- ben, ¢

Azon jarvinyndl, melyet Wohlrab A. Oberwiesenthal-ban,
egy hegyi viroskdban é-zlelt, az elsd eset 1870. aprilban, valé-
szfutileg kivulrol tartént beczipelés foiytin lépett fel, mire t3bb
esel kovetkerett. Ezen esetek oly hdzakban mutatkoztak, melyek
viza vezetékbil jatr, hovd az els6 beteg iirilékeibdl a kdros
anyag konyen besziviroghatott. A viz sok halvagot tartalmazott
(D. A. f. kl. M. 1870. VII és A. d. H. XIIL k.)
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TARCZA.

1866 és most.

Azt hissziik, még miodnyéjunknak friss emlékezetében 4ll,
hogy az 1866-diki cholerajérviny alkalméval a pestvirosi haté-
s4g mily nagy kozonnyel és végtelen lassisdggal fogott a dolog-
hoz ; mert nemesakhogy figyelem nélkiil bagyta a cholerajérvény
fenyegeté kozeledését, hanem még akkor is, middn a cholerds ese-
tek mér stirtin léptek fel,végzetes nehéz hallissal nem akarta hinni,
hogy a rettegett betegség kozottiink csakugyan felitotte tanydjat,
5 midén az emberek mér garmadéra betegedtek és haltak meg,
mégis csak kellett annyit tenni, hogy bizonyos helyiségek cholera-
kérhézakdl jeloltessenek ki, nemkilénben hogy a véros fenyege-
tett tdjain kilonds choleraorvosok alkalmaztassanak. Ennél tobb
tudtunkkal nem tortént, s a jArvdny pusztitott félelmesen, kor-
latokat nem ismerve és elragadva egy csomé emberéletet, mely-
nek munkaereje még évek hosszid sordn 4t értékesitheté lett volna.

Egyébirdnt a roviden jellemzett jérviny nem 4ll épen oly
elszigetelten, mert ha j61 emléksziink, csak mésfél évvel azelott hagy-
mézjérviny 06ldoklott, s alig milik el egy vagy két év, melyben
valami jirviny ne uralkodnék , s6i vannak évek, melyekben
kétféle jarvény is sujt minket. Hol himld, hol kanyaré vagy vor-
heny 1ép fel konokil, ha netén a pusztitébb jarvinyok, milyen a
hagyméz és a cholera minket kimélnek. S itt még nem is széltunk
egyik 4llandé nyomordsigunkrél t. i. a giim8kérrél, mely szaka-
datlanil a lakosok nagy szdmdét viszi a sirba.

Pest virosinak kozegészségiigyi dllapota igen rosz. Az évi
haldlozdsok a 3°,-kot kozonségesen meg szoktdk baladni, s mér
meg se lepetink, ha a tiszti foorvos havi jelentéseiben olvassuk,
hogy a haldlozdsok a szitletések szdmdt feldlmiljék ; hanem ellen-
koz6leg, midén valamelyik hénapban véletlenil tobb sziiletést
mint baldlozdst olvasunk, egészen csodélkozva kérdjik: hogy
ugyan miféle csoda torténhetett Israel-ben, mert az itt-ott mutat-
koz6 kedvezObb viszonyokat — magunk 4ltatisa nélkal - ér-
demeinknek nem tulajdonithatjuk, kovetkezetesen nem tévén sem-
mit is, midltal megérdemelndk, hogy jobban legyen dolgunk, hanem
egészségiinket majdnem teljesen a sors kegyére és kényére bizzuk.

A sziik (tezdkban még mindig épitenek magas hézakat,
hogy még inkibb vagy teljesen kizérjdk a napot és egyszer-
smind akaddlyozzdk a levegd udité dramldsdt; megengedik,
hogy az djonnan épiilt hdzakban oly sziik udvarok legyenek, hol
fényes nappal is egészen setét van; megengedik, hogy nedves
pinczékben emberek lakjanak ; az épitési tervek engedélyezésénél
nem tesznek kifogést az ellen, hogy a kutak ne legyenek &rnyék-
székek mellett ; a csatorndkbél még mindig biizhddt levegd dra-
mol ki, s fert6zteti az anélkill is 4llott levegdt; az itezdk vég-
telen pora bebat még a szobdk zdrt ablakain is ; szemét van a vd-
rosban mindenfelé elég; pocsolydval is taldlkozunk, még pedig
olyannal, milyen beillenék akérmelyik alfoldi faluba, — példddl
csak a ldnczhidhoz kell menniink a Stein-téle b4z elé, midon esé
esett, s 14tni fogunk undokségot, melyet nem Pest vdrosdban, de
Szilas-Balhdson sem volna szabad megtiirni. S igy folytathatnék
még hosszasan Pest virosa kdzegészségigyi blineinek felsoroldsat, t4-
jékozds végett azonban elégnek tekintjik a felhozottakat.

A jelen évben a szomszéd orszégokban iijra mutatkozvén
cholerajarvény, minthogy a lehetéség megvolt, miszerint az min-
ket is meg fog ldtogatni, a félelem ismét a kozegészségiigyre for-
ditotta a figyelmet, s az 1866-diki komoly leczkének legalibb
annyi hatdsa mégis volt, hogy akkor, midén a veszély bekopogta-
tasra emelte fel kezét, némi tevékenységet fejtsenek ki. KEzen te-
vékenység annyibél 1], hogy cholerabizottsig kiildetett ki. mely
sok ilést tart, sok hatérozatot hoz, a kénsavas vasélecscsel vald
fortdztelenftést meghagyja, s ha a sziikség gy fogja magéval hozni,
majd cholerakérhdzakat fog feldllitani és choleraorvosokat kine-
vezni. Azt hissziik, hogy most az utdsé pillanatban tdbbet tenni
nem igen lehetne, s az intézkedések annyi haszonnal mindenesetre

jarhatnak, hogy 8 cholerds betegek annak idejében kelld épolésban

fognak részesiilni.
Szerencsénkre egyeldre a cholerajarviny ldtogatdsitél nem |

kell tartanunk, ha azonban minket torténetesen nem kimélne meg,
minthogy egészben véve elhanyagolt kozegésségiigyi viszonyainkom
rogtén nem segithetiink, annak pusztitdsait 1ényegesen nem korld-
tozhatndk; de a jdrvdnyokat nem is fogjuk mindaddig szikebb ha-
tdrok kozé szoritani, nemkilonben haldlozdsi szazalékunk nem
fog javilni mindaddig, mig a kozegésségiigy irdnt az érdekeltség
tartésabb nem fog lenni, s a torekvésck czélszeribb intézkedések
utéin nemcsak akkor fognak felmertilni, midén valamely nagyobb
jarvénytél félink, hanem az elé fog mozdittatni mindenkor, kivet-
kezetesen, kitartéa, értelmesen, erélyesen, kiméletleniil és koltség-
kimélés nélkil.

Hogy jérvinyaink majdnem mindig vannak,ennek nem abban
keresem okét,mintha kdzegésségiigyi személyzetiink elégtelen lenne.
Pest virosdnak tiszti féorvosin kiviil nyolcz keriileti orvosa van, s
igy minden esetre elegen vannak, hogy czélszerfi teriiletbeosztds
és a megfeleld hatdskorrel valé felrubdzds mellett a kozegésség-
iigy terén 4ld4sosan mikddjenek ; joviben pedig még inkdbb fog-
jik tehetni azt,minthogy a torvényszéki orvosi teenddk a kirdlyi tor-
vényszéki, a kéjndk vizsgdldsa pedig az orszdgos renddrség szer-
vezésekor alkalmasint a renddri orvosokra fog dtmenni, minél-
fogva a véiros orvosi tisztviseldi valésigos egészségiugyi tisztekké
lehetnek.

A jérvényok gyakori pusztitdsait részben abban vélem felta-
1d1haténak, hogy mid6n litjik, miszerint valamely hézban vagy Gt~
czdban a haldlozdsok széma feltiinbep nagy, pontosan nem kutat-
jak az ottanlevé egészségiigyi viszonyokat, s ha ezeket netidn kiku-
tattdk is, nines erd és hatalom, mely az illetéket arra kénysze-
ritené, hogy az egésségiigyre kivinatos javitdsokat megtegyék vagy
megtétessék,

Abban nem bizhatvén, hogy a hdzak tulajdonosai sajit jo-
szdntukb6l mindazt megtegyék, mi az egésségigyi kovetelmények-
nek megfelel, oly torvény hozataldt tartanim sziikségesnek, mely-
nek értelmében a hdztulajdonosokat kénszeriteni lehetne, hogy
hézaikban sajit koltségikon minden olyan hifnyon segitsenek, mi
az egésségiigyi tisztviselok kutatdsai folytdn a szokatlan haldlo-
zésok kitfejeként tekinthetd. A torvényben ezen felil még olyan
felhatalmazdst is ohajtanék befoglaltatni, hogy oly egésségtelen
héizak, melyeket javitisok dltal egésséges lakéhelyekké dtvéltoz-
tatni nem lehet, foldig leromboltassanak és egészen {jra épittes-
senek, mely tekintetben a hatdsfgot még a kisajétitdsi joggal is
fel kellene ruhdzni.

Egyébirint nemec-ak a hdztulajdonosok, hanem a kizségek
irfnt is teljes szigorral kellene eljirni. A csatorndk, vizvezetések,
titezdk, a terek sth. a kozségek tulajdonai, s midén ezek mulasz-
tast kovetnek -l azon irdnyban, hogy azok a kozegésség szabilyai
szerint tartassanak, az 4llamnak kozegekkel kellene birni, kik a
kozségi hatésdgokat az egészségiigyi torvények megtartdsira kén-
szeritsék, s mulasztds esetében az illetéket biintessék.

Mindaddig, mig a kozegészségligyi kovetelmények teljesi-
tésére torvény dital mindenki egyardnt nem szorithaté, nem igen
remélbetjik, hogy kiozegésségiigyiink valami nagyobb lendiiletet
fog nyerni, s anélkiil intézkedéseink, legyenek bir azok a legjobb
szandéki torekvések,folyoményaikban igen tokéletlenek fognak len-
ri; legfeljebb elszérva itt ott fogunk j6 sikert lithatni az dltald-
nos udvds eredmény helyett. ~—XX.

A bibatanitds hignyai nilunk.’)
(Vége,)

E czéit nézetem szerint képesek lenuénk legalibb megkozeliteni,
azaltal, hogy a szillészeti tanfolyamban, viltakozva, egyik félévben orvos-
novendékek, mig a masikban babatanulok?) vennének részt. A mily kiils-
nosnek latszanék is elsd pillanatban e terv, annak mégis némi nyomat

') L. az OHL, 35. sz.

%) Bz a kolozsvari szilldén van igy ; azonban vajjon a pesti egye-
temen czélszeriien kevesstiilvihetd lenne-e, még nagy kérdés. Ha keresz-
tilvitetnék az orvoshallgaték és az orvostudorok nem jdrhatndnak a szii-
lészeti korodara azon félévben, mi koriilményeikhez képest legalkalmasabhb

lenne, mi azutan temérdek kellemetlenségre vezetne. Szerk,
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taldlbatni a kéroda jelenlegi tényleges litogatdsiban. Ha ugyanis a téli
félévet a nyarival dsszehasonlitjuk, azt talaljuk, hogy az utébbiban az or-
vostanhallgaték szdma Ssszehasonlithatlanil nagyobb mint télen, olyannyira,
hogy ha sebészhallgatok s mehdny végzett orvos mem vennének részt télem
a sziilészeti tanfolyamban, alig volna az intézetnek nehany férfihallga
t6ja’). Nem akarom kutatni, mi e jelenségnek oka; csak azt akartam
mutatni, hogy tényleg — legaldbb nagyjiban — tgyszélvin csak egy or-
vossziilészi tanfolyam létezik kérodinkon évenkint. Az orvostanhallgatok
viszonya a kéroddhoz tehit alig valtoznék lényegesen a tanitds elkiiloni-
tése esetében, még ha azon sehészhallgatokat is hozzdadjuk, kik télen
vannak beirva, Viltoznék ellenben lényegesen a bibatanuloké, kik koriil-
beliil egyenletesen az egész évi tananyaghban osztozkodtak,s egyszerre annak
felét vesztenék el : ha jelenleg egy-egy bdbatanuléra dtlag hirom sziilés
jutott, ez esetben masfél jutna. Tekintetbe veendd azonban, hogy az egy
félévi babdszati tanfolyamban semmi esetre se vennének részt mindazok,
kik netalan a masodik félévben irattdk volna be magukat ; hiszen tapasz-
taldsbél tudjuk, hogy nem kevés nd bdbdszatra adja magit anélkil, hogy
ahhoz valabha hajlamot vagy hivatdst érzett volna, egyszeriien azom okbol,
mivel kindlkoz6 alkalommal kinyfi szerrel és csekély koltséggel, talin ko-
mdja gabna-szdllité sajkdjén utazhatik Pestre, honnan diplomdval zsebé-
ban visszatérve, évek milva, a midén mdr egyéb keresetre alkalmatlan,
hozzi kezd a ,jogosan* megengedett babaskoddshoz. Ezeknek nagy része
elmaradna.

Bizonyos, hogy ez intézkedés altal a babdk felvétele a tanfolyamba
tetemesen nehezittetnék : azonban nem hisdem, hogy ez az figynek maga-
nak kdrira lenne, mert a ki komolyan akar e pdlyira lépni, azt aldozatok
és nehézségek sem riasztanak vissza, SOt egy 1épéssel tovabb kellene
menni ; a mit a szoébanforgdé intézkedés természetszerfien megkezdene, a
bdbafelvételt sokkal sziikebb hatdrok kizé kellene végre-valahdra szoritni,
a felvételi feltételeket sokkal szigoribbakkd tenni, egy szoval az elsd és
elkorfilhetetlén 1épést megtenni, mely nélkiil bensé meggy6zodésem szerint
babdszatank okszerlt reformja nem képzelhetd. A ki az figyet szivén
hordja ; & ki csak feliletesen elgondolja, mi a bibinak hivatdsa ; a ki
mindazon moralis felelisségen végig fut, mely a biba vdillain nehezedik ;
a ki azon végetlen nyomort elképzeli, melybe egyetlen biba tndatlansiga,
figyetlensége egész csalddokat donthet : borzadva teszi a pdrhuzamot nem
az idedlis, hanem csupin a folyén tili szomszédaink, hogy me mondjam a
németek bibdszata és a miénk kozott. N mi ennek oka ?

Térvényhozdsunk egyarint gy mint fdrsadalmunk a babdsratot
semminek se veszi : — amaz egy tollvondssal sem védi vagy szabdlyozza
azon fiigyet, mely millicknak jéllétére kozvetlen befolydssal van ; ez egy
felezolaldssal, egy felvilagosodott eszmével, egy tettel sem timogatja azon
kiegészittf osztalyat, melynek kényére fatalistikus elszintsiggal kéntelen
magdt bizni. Hiszen még nem vagyunk messze fiil azon idén, — 8 val-
jon til vagyunk-e ? — middn a bdbasigot az infimis foglalkozdsok kozé
sorozta a tarsadalom, az ismert vers szerint, s ki ne tapasztalta volna
napjainkban, hogy valamivel miveltebb not esak a legvégsobb nyomor
visz red, azon palydra lépni, melyet az elditélet mérges nyila sujt. S ha
nem lehet tagadni, hogy a tirsadalomnak épen ezen elditélete a bibdszat
tespedésének nagy részéért felelds, gy bizonyéra igaz egyszersmind, hogy
a torvényhozdsnak kbtelessége a tirsadalom részére egyengetni ‘az tat, s
a bibdszatot oly polezra emelni, oly viszonyok kozé helyezni, hogy miivelt-
8ég és babasig ne képezzen tobbé egymdst majdnem Kizdré két fogal-
mat.*) Ennek pedig elsd és elkeriilbetetlen feltétele, mely nélkiil az iigy egy
1épést sem fog haladni, a bdbatanuldk felvételének szigori megszoritdsa
azon feltételek kozé, melyek a tamildsnak és kiképzésnek nélkiilozhetlen kel-
Iékei, s mindazon elemeknek kérlelhetetlen kikiiszobolése, mik Glomnehéz-
séggel hatrdltatjak a bibdszat rehabilifatiojat, emelkedését és felvirdgozdsit,

Nem akarok ez intézkedések kozvetlen és tovabbi kovetkezményeinek
targyaldsaba bocsitkozni; nem akarom azoknak nézetét czdafolgatni, kik
minduntalan babak hianyardl — az orszaghar — panaszkodnak, meg nem
gondolva, hogy a mit bdbak hidnydrél mondanak, a tényallds szerint csu-
pin ,j6“ bdbikra vomatkozik ; elég legyen, ha e rovid fejtegetés dltal oda
jutottunk, hogy a gyakorlati oktatds valtakozott elkillonitése esetében

1) A jelen (1870—71,) tanéy téli felcben 10—12, felében
nyolczvannal tobb orvosnévendék volt beirva.

2) East torvények dltal kielégitéen megoldani alig lehetséges, Ezen

nyari

csak a tdrsadalmi viszonyok fejlodése és javulasa segithet, s ugy hisszik, |

hogyha jelenleg a babatanulék felvétele megunehezittetnék, kényen megtor-

ténhetnék, hogy a babak szama tilsagcsan megesokkenne, mi azutin az

egészen “tandlatlan parasztbibdknak nyujtana a kelleténél tigasabb tért.
Szerk,

' tényleg se az orvossziilészek, se a babatanulk Joga s tandlhatdsi
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‘se az figy maga nem csorbittatnék, hogy tehdt ez intézkedés kivitelének, i X
semmi lényeges akadily nem 4ll dtjgban, A i
+ Ziradékdl legyen szabad még egy intézményre figyelm

Sety

‘mely a bécsi babdssati osztdlyon elénydsen van gy korlatban, Az clmilt

félévben végzett babak koztl nehdny (hat) jeles szorgalmd 1deiglen:
,minltnr segédbiba alkalmaztatik a kérodin havi fisetés mellett (ezeldtt 10 frt,
50 kr., jelenleg 22 frt.), télen két, nydron négy hénapra 7 auen*
Bz intézmény mellett egyfolé] a rendes ,szﬁléseig? keuléféro (’wﬁgj"‘
viltakozya torténik, mindig friss erejii segitség 4ll rendelkezdsre, s a ta~
nitvanypk pihent er§ feligyelete alait alkalmazhatjak egyszeri k&fo&g;
kat, mdsrésst pedig legalbb mehiny bibinak alkalma nyilik magdt
szakmdjdban {okéletesbiteni, Nalunk hasonlo intézet behozatala anndl
is inkdbb ajénlandé volna, mivel a felallitands vidéki bibaképezdék szé-
mira legaldbb valamivel képzettebb intézeti babdkat nyerbetménk, kik-
nek miiveltsége a legdurvdbb empyrismusndl legalibb kevéssel tovibb tei'-
jedne. — Hasonlé @idvis eredménye volna egy-két szﬁlészgyakomofi dllo-
mas rendszeresitésének, honnan a fGvdrosi valamint a vidéki szildék szd-

mara elegendd eldismeretekkel ellitott segédek kerdilnének ki,
Kézmarssky T, tr.

Heves ¢és K.-Szolnok t, e. virmgy;;)rvos-gydgyuerészegyleu
junius ho 26-dn  Gydngyls varosiban tartott nagy gyiiléséhil.

Az alapszabalyok értelmében a heves- és  k.-szolnokmegyei oryos-
gyogyszerész-egylet az idén — fenudlldsa 8-ik évében — nagy gyiilését Gyon-
gyds virosiban, a fiirddhelyiséghen tartd meg. A csekély szdmmal
megjelent tagokat a gyfilési teremben Gyongyds véros foorvosa, Handk
Vendel tr. elészor is sajit, de egyszersmind a helyiség _birtokosnéja, o2-
vegy biré Jeszendkné nevében meleg szavakban tdvozolte, oromét fejezve
ki kiillonosen a felett, hogy az égri tagtdrsak oly szép, nem is remélt
szimmal jelentek meg; azonban fijlalta a tobb oldalrél tanusitott rész-
vétlenséget. Erre az elndk Frantz A. #r. a gyiilést megnyitotta.

Megayité beszédében az elndk meggydzd szavakban fejemkisegy-’
let nélkiilozhetlen 1étét, s lelkesedéssel rajzolta az egyleti élet jétékony
hatdsat, mi kedvezs hatdst idéshet e16. ,Ugy litezik — mondta bevezetés -
utin — e kettds megye 'gydgyszerész-egylete csak Egerben virigzik, mert
ott fogtak fel annak lényegrs értelmét ; nmem Bndllé ér az irodalmi téren
korszakot képzd miiveket mutathatunk be, se buvdrkodds dltal egyik
vagy mdsik hallhatatlan nevével nem biiszkélkedhetiink ; ezt dgy is szak-
avatottabb férfiakra bizzuk, kiknek idejik, korilményeik és képzettségik
megfelels, — hanem igen, mint gyakorlé orvosok, a mindennapi gyakor-
lati téren szerzett tapasztalatainkat az egyletben eszmecsere alakjibau ki-
z6ltlik : ez hivatisank¥, ¥

Schwarz tr., titkir a lefolyt évi mikodésrdl kimeritd jelentést tett.

Kollner T.. pénztirnok jelentésére elhatdroztatott, hogy a hdtra-
1ékosok a dij fizetésére még egyszer szolittassanak fel.

Kdlézdy tr. ezen alkalmat megragadta, hogy régtapldlt eszméjének
kifejezést adhasson O azt mondja: lelkesen pdrtolja az egylet czéljit,
irdnydt és hogy eddig isa gydngydsiek altal ily parlagon hagyatott, azon
kortilménynek kell tulajdonitani, hogy az egyesiilés és kozvetlen érintkesds
mddja impracticus és kivihetetlen ; nem kavetelhetd, hogy a gyongydsi a hayi
gytléseket Bgerben meglitogassa, mert erre elég id6 nines, s ez firaszto -
lenne ; ha pedig az utébbi nem torténhetik, az egylet jétékonysigdt nem
élvezhetik, indftvinyozza tehdt — s azon reménynyel kecsegteti magit,
hogy ha inditvanya elfogadtatik, a gyilésekben a gyfngydsi tagok mind-
annyia részt veéend — : ‘

Viltoztassék meg az alapszabdlyok X, F. 15, §. akkép, hogy a havi
gyiilések necsak Egerben, hanem Gyongydstn és Szolnokon is tartassanak
meg, minek kifolydsa lenne: Kger, mint a kettds megye egyletének
székhelye, a harmas havi gyfilés jegyzokinyveit csere ttjin tudomdsil
venné, Miutdn ezen inditvinyt tobben partoltik volna, bizottsag kiilde-
tett ki e pont bévebb tirgyalisa és a gyingyosiekkel valo kozlés végett,
s egyszersmind kotelességévé tétetett, hogy az eredményrél a legkdzelebbi
havi gyilést értesitse.

Schwarcz tr. érdekes korrajzot olvasott fel, Betegénél 72 centim,
hosszit béldarab mint iutussusceptum léketett ki, betege él &s egészséges,
a béldarab a nyombélbdl') valo, A készitményt bemutatta ; az eset bi- .
vebb kidolgozdsa és kinyomatdsa hatdroztatott.

1) A nyombél hossza 80—382 centimeter-nél tobbet nem tévén ki,
ha a kilokstt béliarab 72 centim, hosszii, ott a vékony bél mds részének
is képviselve kell lennie. Szerk,

i , ‘).:7
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Handk V, tr, a gyongyosi timsés fiirdérsl, melynek orvosa, érteke- !
wott, felsorolva mindazon bajokat, melyeknél a firdd haszndlata javalva
van. Azonkiviil beteget mutatott be, kinél nyomds folytdn a borék alsé és
hits6 része fiszkbsddés altal elveszett, még pedig annyira, hogy a két
‘here kicstingttt, s tobb heti genyedés éa kezelés utdn a bor végtére be-
hegedt.

Schonberger tr. inditvinyozta, hogy miutdn egyleti életink mint-
egy cyclusokat litszik képezni és pedig olyformén, hogy minden 3-dik
évben Eger mint kiinduldsi pont vétetik fel,— kéretnének meg a mdr dgyis
2 évig miksds tisztviseldk, hogy hivatalukat még ez évben tovibb foly-
tassdk, mig a hdrom éves cyclus be leend fojesve, Ezen inditvany kozaka-
rattal elfogadtatott, s a tisztviseldknek eddig tamtsitott buzgd eljdrdsu-
kért kbszonet szavaztatott.

Az 6évi illetékrd]l 1évén sz6 : a havi gyiilés hatalmaztassék fel
az 5 frt. évi dijt 2 részletben, még pedig '/, évire feloszthatni, s azt
utdnvéttel megvehetni ; elfogadtatik.

A hirlapok valtozatlandl megmaradtak, s vdltoztatdsra a havi gyi-
168 hatalmaztatott fel.

A titkéri jelentés fdjlalja, hogy o lefolyt évben a tagok részbvét-
lenség miatt az ohajtott tevékenység nem mutatkozott, minélfogva az
ogylot mikbdése csak igen szerény terjedelmi lehetett.

Az alapszabdlyok értelmében a havi gyiilés minden hé els§ hétfo-
jén megtartatvan, a havi kérjarat részint Frantz tr. megyei fGorvoshoz
bekildott jelentések — Bartha tr, egervarosi foorvos faradhatlan kozremii-
kbdésével, — részint az Osszes tagtdrsak dszleletei nyomdn Eger viroes és
kbrnyékére nézve okkép llapittatott meg.

1870. junius, Jirvinyosan a kanyaré uralkodott.

Julius. Egéezségi dllapot kedvesd, kanyaré szérvanyosan.

Augustus, Jarviny nom gralkodott ; a bantalmak csizos-csorvasak.

September, Béltakdr, vérhas, viltoldz egyes esetei.

October. A 16gzdszervek hurutos és lobos dllapota.

November. A 16gz8- és emésztd-szervek hurntcs éa loboa dllapota,
— hagyméz.

December. Ugyanaz.

1871. janudr. Vdltozatlan korjarat.

Februdr, A 1égzo- 6s eméazté-szervek heveny lefolydsi hurutos
bintalma, — egyes esetekben lobos természetfek.

: Martius, Sziinet.

‘April, Az emésgtdszervek bantalmainak hurutos és lobos jelleme.

Majus. Egésségi dllapot kedvezd.

A havi gy@iléseken a havi kérjarat megallapitdsa utdn a jelenvolt
tagok a hé lefolydsa alatt kezelésiik nevezetesebb esetei kdrrajzait, szébeli
eldaddsba foglalva, adtdk el, mely alkalommal élénk tudomdnyos vita és
sszmocsere fojlodott, s minden ily fontosabb kéreset tudomdnyos meg-
jegyzdeeivel és megdllapodasaival a havi jegyzokonyvbe felvétetett.

Az egylet tobb magyar és német orvosi folydiratot tartott, s egy-
szersmind a m. orvosi konyvkiadé-tarsulat tagja lett, A szaklapok és for-
ditott miivek az egyloti helyiségben mindig olvashatok, a titkir tudtd-
val haza vihetdk, s a szolnoki nagy gyfilés hatdrozata folytin évnegye-
denkint a vidékieknek, illetdleg a szolnoki és gyonmgyosi tagoknak elkil-
dendok.

Az egylet konyvtira az egylet fenndllisa 2-dik évében is igen
kezdetleges allapotban van, s csak a szaklapok és folySiratokbél, nemkii-
l6nben az ez ¢évben a konyvkiadé-tarsulat dltal kibocsitott konyvekbél
&l ; ajandék sehonnét se jutott osztdlyrésziil. Médot taldlni, hogy mi-
kép gzaporodhatnék az is, azt a jelentés tevé titkdr, Schwarz tr., a tisz-
telt nagy gyfiles figyelmébe ajdnlja. R i

Nyitra, I1871. sept 5.

T. sgerkeszté dr! T. x. x. tgyfél drnak az ,Orvosi Hetilap® f. é.
36, szamaban foglalt ezen szavait : ,Pusztdn annak dllitisa hogy éu ezt
igy tapasztaltam — megbocsat tisztelt figyfelem, de Gszintén kell széla-
nom — ma mdr nem elég valamely tudomaayos kérdés eldontésére“ rend-
reutasitdsnak veszem, melynek megtételére x, x, iigyfél dr csak akkor
lenne feljogositva, ha a gytimdles-irulds korlitozdsa elleni megjegyzéseit
nem puszta dllitdsi, de tudomdnyos alakban adja els. Ha x, x, figyfél dr
hajlandé lenne tudomdnyos magaslatarél hozzank a praxis rogos terére
lebocsatkozni, tan elobb értendk meg egymast; én a fel:6bb hatésigok
altal kouzétett Gvintézkedések értelmében, csak a jirvinyos cholera ural-
koddsa alatt annak eldidézésére szolgdlé timaszté okok elhdritdsdra vo-
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natkoztam. Addig is, mig szerkesztd tr engedelmével x. x. ligyfél dimak
terjedelmesebben és mennyire id6m és tehetségem engedi, tudomdnyosan
felelni fogok, elére megjegyzem : hogy Bryden munkdjit nem olyastam,
angolil nem értek, Pettenkofer legijabb miivét most olvasom; de én
ebbeu részint ismétlését talilom eldbbi buvirlatainak, melyek mdr tobb-
nyire koztudomadsuak, részint olyan dolgokat, melyekbsl a cholerinak jar-
vanyos uralkoddsa alatt Magyarerszagban nem sok hasznosat
lehet meriteni. K téren fogja x. x. figyfél dr kezébe a nemszeti tudoma-
nyos lobogét, legyen magyar Pettenkofer vagy Bryden, Ne ,timaszkod-
Jék csak Bryden adataira, kinél remekebb cholerairét nem ismer®; ne
kérdje csak , hogy ,fordittatott-e nalunk kelld figyelem a talajviszonyok
felderitésére, a rosz talajviszonyok javitdsira, a fertézé csiroknak a ta-
lajba jutdsira sat., — de lépjen ki a tények mezejére. Ugyfél dr bizo-
nyosan a tudominyok magyar székhelyén lakik, neki mindezek alapos fiir-
kéezetére és élotbeléptetésére megvannak szitkséges segédeszkozei, megvan
a kello jartassig: adjon nekiink és készitsen szdmunkra gyakorlati uta-
sitdst, mindezek megtételére szolgalot, —mi nagy hdlival fogunk tartozni
és kovetni fogjuk tomegesen. — Brydenre tamaszkodni, irni, — végtére
kiozottink is taldlkoznék ember, ki azt eltalalnd.
Dy. Nagy Jozsef, Nyitra-megye foorvosa.

Midon az ,OHL.* 35-dik szimaban a cholera elleai intézkedések ko-
26tt a gytimdlesarulds megszoritdsit vagy tiltdsdt feleslegesnek mondottam,
ezt csak egyszerii észrevételképen tettem, azon meggydzodésbem lévén,
hogy a tulajdonképeni t. i. az dzsiai cholera tamaszté vagy létrehozé
okai kiozé — mennyire a cholerirél vald eddigi osmereteink terjedmek — a
gylimolesevést szdmitani nem lehet, s miutin akként vélekedtem, hogy
lapunk olvaséi se fektetnek a gyiimolesre, mint a cholera okdra silyt,
nem lehetott czélom ezen dolog taglalisaba bdvebben belebocsitkoznom,
elégnek tartva a figyelmeztetést, hogy midon fontosabb teendék vannak,
aprosagokat ne toljunk eldtérbe. FErre kovetkezett tisztelt figyfél wir azon
levele, melyet ezen lap 36-dik szima hozott, s ebben — azt hiszem —
elég terjedelmesen iparkodtam abbeli nézetemet indokolni, hogy miért
nem oszthatom zzon véleményt, mintha a gyiimolesevés a cholera kelet-
kezésénél barminemfi tényez0ként szerepelne. Sajdt észlelete'mre, melyek
hidnyosak, nem fektettem silyt, hanem nyomatékkal kiemeltem Brydea
tanilmanyait, nemkiilonben azon koriilményt, hogy a gyiimdles létrészei
kozott nincsen olyan anyag, melynek hatdsit a szervezetre a cholerdval
osszefiiggésbe lehetne hozni, s ismételve bator voltam figyelmeztetni, hogy
a cholerdt illetéleg a gyiimdlesnél fontosabb dolgokra kellene iigyelni,

gy dllott ezen iigy t. iigyfél tdrnak fent kozlott leveléig, s mennyi-
ben on kilatdsba helyezi, hogy korilményesen fog szélani arrdl, miszerint
jogosilt a gyiimolesnek , mint a cholera egyik tdmaszté okdnak az év-
intézkedések kozti szereplése, érdekkel varom az illetd értekezést, s igy
az akaratom ellenére felmeriilt vitat ez id0 szerint befejezettnek 8artanim,
ha figyfél dr levelében egynémely dolgot nem érintene, mi ezen iigy lénye-
gére nem tartozik, mit azonban felelet nélkiil nem hagyhatok.

Igen sajndlem, hogy a tisztelt figyfél dr becses tandcsat, wnsszerint
— a nemzeti tudomdnyos lobogot kezembe fogva — legyek magyar Pet-
tenkofer vagy Bryden, nem kivethetem. Pettenkofer oly orszagban él,
hol a tudomanyos kutatisokra sokat koltenek, s a férfiak torekvéseit, kik
ezen iranyban mikodnek, minden tekintetben eréllyel elomozditjik, mi-
nélfogva még akkor is, ha tehetségeim nem lennének annyira -esekélyek,
mint milyenek, nem igen lehetne kilitisonr, hogy ndlunk hozzé hasonlé
szerepet foglalhassak el. Mi pedig Bryden tr-t illeti, ennek rendelkezésére
dllanak a bengdliai kormdnyzésigban a cholerit illetéleg feljegyzett ada-
tok, melyek lehetoleg nagy pontossaggal torténmek, s koriilbeliil akkora
teriiletre vonatkoznak, mekkora Francziaorszag és Németorszig egyiittvéve,
hol mintegy hetven millié ember lakik, hol a cholerdnak Gshazdja utdn, s
hol — itt vagy ott — minden évben van cholera ; ezekbil lithats, hogy
mi olyan munka egybedllitisat, milyen Bryden-é, nem remélhetjitk, Kn
egyébirant megelégszem azon szerény és egyszeri dllassal, melyet a k8-
rilmények szdmomra kijeloltek, iparkodva, hogy lelkiismeretesen betslt-
sem azt; igy pedig ezutin sem fogom szem eldl tévesztemi a buviroknak
nyilvinossig elé jutott vizsgdlatait, nemkilonben ezek eredményét. Meg
vagyok gybzodve, hogy ezt masok is teszik, s azt vélem, hogy az frot-
takban legtavolabbrél se vontam kétséghe masok abbeli képességét, mi-
szerint Bryden-re vagy mds jeles buvarra hivatkozva, irni tudjanak -En
egyszerfien mint journalista tettem meg észrevételeimet, melyeket mas is
megtehetett volna, s taldn meg is tett ; eszembe se juthatott pedig, hogy
valaki szimara gyakorlati utasitist készitsek, wmire se felhiva, e pedig
jogositva nem vagyok. Nekem déntd helyeken mdg csak vélemény.zd
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szavam sines, hanem nyitva dll eldttem a sajté, hol ezen tigyben egyetmdst
elmondani iddszeriinek tartottam, s ha észrevételeim itt ott némi figyel-
met ébresztettek, ha — akként mint tiszelt figyfél dr - taldlkoznak
olyanok, kik idevigé jegyzetciket rendezik, vagy bekdvetkezd alkalommal
idevonatkozélag pontosabb észleléseket tenni hajlandok, czélomat tokéle-
tesen elértem,

Végil nem akarom habergatni tisztelt agyfél urat azon dllitdsa-
ban, hogy Pottenkofer legiijabb fiizetébdl, mely lényegében Bryden nagy
miivére timaszkodik, ,a choleranak jdrvinyos uralkoddsa alatt M a-
gyarorszaghan nem sok hasznosat lehet meriteni ;“ hanem viszont
meg fogja bocsdtani azon meggyGzddésemet, hogyha Magyarorszagban a
cholera dolgaban helyesen akarnak ecljdrni vagy az eddigi munkdlatokndl
valami hasznalhatébbat akarnak irni, Pettenkofer és Bryden bebaté ta-
nilményaival a legalaposabban meg kell ismerkedni, s az utébbi buyar-
pak nagy munkdjir6l teljesen azt tartom, mit Pettenkofer — ezen ki-
tiiné tudés — mond (Verbreitungsart der Cholera in Indien. 1871. 4.
1) ,Dieser Bericht ist cin Originalwerk ersten Ranges, auf welches je-
der kilnftige Versuch zu einer Begriindung der Aetiologie der Cholera
wird Bezug mehmen miissen®. I X

Vegyesebk

Pest, sept. 14-kén. Nincsenek tudésitdsok, melyek arra mutatnd-
nak, hogy a cholerajirviny hozzank kozelebb jutott; ndlunk pedig még
osak elszérva sem igen lép fel. A milt héten az erddsoron eldfor-
dilt choleraeset gyégyuldssal végzddott, s azéta mésik nem mutatkozott,
valamint a vidékrél sem érkeztek djabb hirek, melyek cholerasset fellé-
pésérd] szélandnak. — A pestvdrosi choleratigyi bizottsdg hirdetményben
a hdztulajdonosoknak a fertGztelenitést 5 fritol 100 frtig terjedd biinte-
tés terhe alatt meghagyta, akként, hogy reggelenkint 7 Grakor az drnyék-
székekbe és peczegddrokbe — ezeket eldlegesen kitisztitva — minden sze-
mély utdn mdsfél lat kénsavas vasélecset tartalmazi vizes oldat Ontessék.
Hogy pedig az ilyen folyadékhoz konyen hozzd lehessen jutni, a vdros maga
készittet, vasgaliczos oldatot, s ezt akénkint 1 ft. 30 kr.-, 10 itezénkint pe-
dig 15 kr-ért adja, mimellett természetesen mindenkinek szabadsigdban
8ll, hogy a fertoztelenitd szert maga szerezze meg, hanem ezen megezerzést
ellendrzés végett igazolnia kell. Nem tudjuk, hogy ezen intézkedések mi-
kor léptek életbe, hanem annyit mondhatunk, miszerint az eddigi fertdz-
telenités eddig nem litszik elégségesnek, mert az drnyékszékek és a csa-
tornalikak még mindig a szokott bfizt drasztjik. Ugy tetszik, hogy a
cholerdt, ha épen kedve volna kozénk jonni, a foganatositott fertdzteleni-
tés mem igen akaddlyoztatnd. Igen ajdnlhaté, hogy a fertéztelenités el-
lendrzése szigorian foganatosittassék, s a szigor a haztulajdonos kép-
viseldk ellenében is teljes legyen. — Lemberg kérhdzaiban tobb cholcraeset
forddlt o6, s ide a hivatlan vendég Radziwilow hatarviroskdn it Kiew-bol
jott, hol egyszerre erbsen iitdtte fel fejét. Kitort még az hevesen Krimm-
ben is, honnét mar egészen a gorog szigetekig terjedett. Kkként a cho-
lers Oroszorszaghél, hol egy évig fejlodott, hdrom irdnyban fenyegeti
Europit 4. m. dél, Lemberg és Konigsberg felé, — Konigsberg-ben aug.
80-kdin cholerdban megbetegedett 81 és meghalt 45, 831-kén megh. 50 és
megh. 35, sept. 1-jén megb. 56 és megh. 24, 4-kén megh. 40 és megh.
217, 5-kén podlg megh. 17 és megh. 14, minélfogva Ggy latszik, hogy itt
a jirviny mér apadéban vap, mig Tilsit-ben, ezen egészséges varosban,
egyszerre csak kiiitott, It a Zirkmann-féle nagy csalidi hazban mutat-
kozott, 5 a hazon kivill csak olyanokra szoritkozott, kik annak lakéival
kozelebbi érintkezésben voltak; aug 25-dike 6ta azonban djabb eset nem
jelentetett be. — Elbingben sept. 5-kén a cholera még novekeddben volt;
azon nap cholerds lett 9, s cholerdban meghalt 4. — Danzig-ban a cho-
lera aug. 2-kin mutatkozott, s aug. 30-ig megbetegedett 18, kik kozil
15-en meghaltak, 3-an pedig meggydgytltak ; 30-ka éta djabb cholera-
esetek nem forddltak clo. — Altondban aug. 19-té] 31-ig 93, sept. 1-tdl
14-ig pedig 18 cholerahaldlozds jelentetett be. — Parisban az augustus

9h-vel végzddd héten a haldlozdsok szdma 823 volt, mi évenkinti

2,,°c-nak felel meg, s azok kozott 6-an cholerdban, 16-tan cholerinaban,
97-én vérhasban, 79-en pedig hasmenéshen hanytak el. — Londonban a
cholera és cholerds hasmonés folytdni haldlozdsok egyik hétrél a masikra
49-r51 28-ra szillottak ald, s az elhinytak 3 (78, 52 és 51 évesek) kivé-
telével gyermekek, névleg nagyobbdra esecsemik voltak. A hasmenés ko-
vetkeztébeni haldlozdsok heti szdma 299-rél 425- és 487-ra hdgott.

—x. Mint halljuk, azon 30 milli6 forintnyi kolesonbdl, melyet a
magyar allam részére kdzelebb felvenni szandékoznak, 5 milli¢ forint a
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kozoktatdsi Wgyérség réseére fog jutni, minélfogva remélhetni, hogy az
egyetem részére sziikséges épitkezések 2 tervezés szakibél valahdra ki fog-
nak lépni.

Keti kEimutatas

a pestvdrosi polgdri kérhdzban 1871, szept, B-t0l egész 1871, szept, 15-ig
apolt betegekrdl.

| felvett lelboositott _meghat visszamaradt
beteg | 04 : bote beteg ||, ’-"_!—!h
18171 i |- &1 gy‘ W | % ; & s |§ E_g, w
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» 13 |83 2356 15 16! 31| 2 2 4 425! 405 32 16 34 912
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Kivonat

Pestodros tisati foorvosanak 187 1-dik juniushavi kozegéseségiigyi
hivatalos jelentésébdl.

E h¢ iddjdrati viszonyai igen szabdlytalandl folytak le, gyakran
mutatkoztak északkeleti és északnyugati szelek, szintigy 2 ho- és 1égmérd
ingadozdsai az allati életre érzékeny hatdst gyakoreltak.

A légnyomat kozépsilya = 742.,, millimetert mutatott. — A
homérd kbozépfoka Celsius szerint — + 16.,, fokon dllott, — A paranyo-
mat kdzépmértéke — 9., millim, tapasztaltatott. — Kozépnedvesség —
72., m, m. észleltetett, — Az északnyugati és délnyugoti szelek voltak
uralkodok. — Esd esett 20 napon, mennyisége 84.,, m. m-re rugott.

A kozegészségi 4llapotot illetdleg — a tobbi gyégyintézethen éz a
keriileti {Sorvosok dltal kdzkoltségen dpolt szegények kozt Osszesen 5812
koreset forddlt eld, mely szém a milt majushavi létszamnal 306 eset-
tel tobbet tiintetett fel Ezek kozil kﬁlbnﬁle gyogyintézetekben 2282
fekvd és 3530 jard beteg dpoltatott, ;

A gyégymtézetekben apolt 2282 fekvd beteg kozill meggyodgyilt
1146 = — meghalt 172 = 7., — dpolds alatt maradt
965 — 42-.9%- ‘

A virosi polgdri kérhaz 1-8d sebészi osztdlydn (dr. Kovdcs) 12, —
11k sebészi osztdlydn (dr. Lumniczer) 18, — szemészi osztdlyin
(dr, Siklésy) 28, — gégebajok osztdlyan (dr. Navratil) 5, — az @lléi dti
fiokkorhdz sebészi osztdlyan (dr. Horvdth) 22 nevezetesebb miitétel haj-
tatott végre.

Ahalalozas Valamennyi gyogyintézetben és a varos kiilon
részeiben meghalt Osszesen 785, tehit 70-el tobb mint mdlt mdjusban.
Meghalt finemfi 466, nbnem8 319, — Meghalt 3 évtdl 1 éves korig —
291; — 1—5 kdzbtt = 80; — 6—10 kizdtt = 15 ; — 11—20 kozott
= 39; — 21—30 kézdtt = 70 ; — 31—40 kozott = 92 ; — 41—50 ko-
zott = 82; — b51—60 kozott = 59; — 61—70 kdzdtt = 27; — T1—
80 kbzott — 24; — 81—90 kizbtt — 9; 91—100 kbzott = 5, Meghalt
a tisztesbek osztdlyabol 81; — kereskedelmi és iparos oszt, 268, a munkds
ég szclgai oszt, 436, Leggyakoribb haldlokok voltak : tiiddgimdsodés 125 ;
bélhurutban 67 ; velesziletett gyengeségben 63 ; hagymdzban 20 ; agykor
ban 20 ; szivbajban 19 ; himloben 10 ; tiidélobban 13 sth, sth,

Népesedés Oziletett osszesen 797, fic 364, ledny 373 ; torvé-
uyes 439, torvénytelen 298 — 40,,°,. Eszerint ezen héban a haldlozdis
48-a] haladta meg a szaporodast.

Hézassigra 1épett 170 pir.

Torvényszéki orvosi vizsgdlat 15, — orvosrenddri 50 esetben esz-
kozdltetett. Bonczolat 81 esethen hajtatott végre. :

A pesti piaczra Osszesen 15080 darab szarvasmarhaféle, jub és ba-
rany hajtatott,

A vaspilydn érkezett Pestre 1280 db, szarvasmarha és 23210
db. sertés,

Vaspilydn Pestrd] elszdllittatott : 1308 db. szarvasmarha és 5542
db. sertés.
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frt-nyi fizetés el, szabad szillis ¢és minden mdsodnap (azaz inspectios na-

Syt e

Palydazatok

169. Miutdn a szigetvirosi orvosi allomdsra nyitott elsd palyazati
hatdridoben ceak két pdlydzo jelentkezett, vallsziniileg azon okbél, mert
az 6vi fizetés 400 frttal volt megdllapitva, jonak ldtta a képviseld gyflés
elbatdrozni, hogy ijabb palyazat nyittassék a szervezésnél megallapitott
feltételek szerint, melyek kovetkezdk :

1. Egyedil orvostudorok vilaszthatok meg, tekintet lévén kiilond -
sen a sebészi, szemészeli és sziilészeti oklevelekre.

9. Kvi fizetésiil 800 frt. dllapittatik meg,

Az orvosi latogatdsért a legmagasabb osztdlydij , melyhez a va-
gyonos polgdrok, tartoznak 40 kr:, a mdsodik, melybe a kisebb vagyoni
polgirok tartoznak 25 kr, a szegényebb osztélyhoz tartozé polgdrok, ta-
nulék, cselédek, mesterlegények gyogyitasaért dij nem jardl.

Palyazni szandékozok felhivatnak, hogy kellden felszerelt kérvényei-
ket f. évi october 1-80 napjaig a polgarmesteri hivatalhoz adjdk be; a
beadott folyamodvinyok, a két palydzat ¢, i, visszatartatbak

Kelt Szigetvaros képviselstestitletének 1871, september 6-kan tar-
tott iilésébil kicdta

1—2 Szabo Fde, {6jegyzb.

Ezennel kozhirré tétetik, hogy a budavdrosi kozkérhdznal évi 400

pon) egész elld dssal, foly6 évi october hoban, két segéd-orvosi dllomds
jott iiresedasbe,

Az ezen dllomdsok egyikét elnyerni ohajtok kelldleg felszerelt fo-
lyamodvanyaikat f. évi october 1-ig Buda 8z. kir. fovdros tandcsdndl be-
nyujtsik.

Budan, 1871. sept. 15-én. .

1—3 A kozkérhdsi igasgato=féorvos.

W N D O R R TW W N M .

Cs. kir, szabadalmazott

EGYETEMES EMESZTOPOR

Dr. GOLIS-tol.

Eddig még ut6l nem éretett hatésira nézve az emész-
tés és vértisetitds terén, s a test tapldldsa és erdsitésére nézve.
Ez4lial napoukiut kétszeri és sokdig folytatott haszndlata
mellett val6ai gydgys.erré vilik szdmos még makacs beteg-
séygekben iz, mint p. 0. emésztési gyengeség, mellégés, a gyo-
mor tilterhelése, a belek petyhtidisége, ideggyengeség, min-
dennemit aranycres bajok gorvély, guga, sapadisdg, sirgasdg,
valamennyi idiilt borbaj, vak, idiszakos fdfdjdasok, férges és
koves betegségek, tilnydlkdsodds sth, Ez az egyetlen és gyo-
keres szer a megrigzitt koszvény és-mellbajban (tuberculose)
Asvinyviz gyogymddndl Ggy ezeldtt, mint annak hasznd-
lata alatt, valumint utélagosan gyégyszeril is kitind szol-
gélatot tesz.

Egy nagy skatulya dra: 1 ft. 26 kr. Egy kis skatulya 80 kr.
Foéraktdr Pesten, Worok Jozsef gyogyszerész trndl.

A hamisilastoli megmenekiilésre figyel-
meztetek mindenkit, hogy a valddi egyete-
mes emésetépor Dr Gilis peesétjével van
elzirva, s minden sKatulya a védbélyeggel
s kiviilr6l ily czimmel van elldtva:

K. k. concess. Univ.-Speisen-Pulver des D. Golis in Wien.
Fiszallitohely : Bécesben Stefansplatz 6. (Zwettlhof).
R I S A T CE R A TR (MR SIS .

FRANCZIAORSZAG. PORTUGAL.
GYOGYSZER. ISKOLA PARISBAN, Oporséi kialitde.

ANGLIA.
Londoni kiallitda.

TISZT. KREM. TISZT, MEGEMLEKEZES. 1-s8 R. EREN,
1862. 1865.
MOBROE<S -2 A JOEL ,

SZAJ-GYULADASOK.

I DETHAN LEPENYKEX

(Pastilles de Dethan)
BERTHOLLET-SOBOL

(Kali chloricum).

Ajanljik Péris és Belgium kéroddinak orvosai a torokbajok, torok-
gylk, hirtyds lob, aszdj fekélyei s gyuladdsai ellen, Visszaadjik a
gégének hajlékonysdgot, a hangnak az iide csengést, megsziintetik a
rosz lebeletet, véget vetnek a dohinyzds ssillte ingerlésnek s ellen-
sulyowzik & higanynak a szdjra gyakorlott veszélyes hatdsit.

% Ara egy dobozn'sk 2 frt.
DETHAN FOGPEPJE FOGPOR és FOGELIXIR
(Elizir et Poudre)

(Opiat de Dethan)
Berthollet-s6b6l (Kali chloric.) | Berthollet-séb6l (Kali chlor.)
k . Illatuk, kellemes szaguk, zson-
Kiilongsen ajdnlatos o mézzel | pit 4y udit6 tulajdonshguk be- |
ké“““ "55.1‘5_'0" oly °gyén.k“°_kr csessd teszik e szereket az Bltdz46-§
kiknek foguk inog vagy l6g, {nyok | ggztalndl, s nélkilsshetetlonné a
vérzik és a kik higanynyal élnek. | gz4; épentartésira. 3
P~ Ara 1 frt. P~ Ara 1 frt 50 kr. i

Ezen fogkészitmények megtartjdk a fogak fehér szinét, eloszlat-§
8 jik n gynladdsokat, feliiditik a szdjat s mérséklik & rendessé te- i
szik a nydl-elvdlasztist.

ORVOSI MEGJEGYZESEK. 4

rA Kali chloricam a2 torokgyuladds és fekélyei ellen sajltszer g
gyandnt hat és azokat st—hat nap alatt visszaesés nélkiil gybgyitja #
meg.« Blache, gyermekkérhdzi fiorvos Pdrisban ; Herpin &s Chanal, §
Helvécsidban ; Henoch, Németorszdgban; Hunt é&s West Londonban; §
Barthez, a csfszéri korouaherczeg orvosa ; Trousseau, a Hotel Dieu
korhiz orvosa Pdrisban sat.

nEgen szer azonnal enyhiti és gyorsabban gydégyitja meg a szdj-
iireg fekélyeit, mint birmely méis szer,« Bergeron, a 8t. Antoine §
B kérhidz orvosa. 3

nHatérozottan mondhatom, hogy a higanyos nyédlfolyds sajAtszere
fel van fedezve.* Demarquay, a Dubois-féle gybgyintézet orvosa.

nEzen 86 a higany altal el8idézett kiros hatdsoknak elejét veszi,
s azokat meggydgyitja, a nélkill, hogy ezen szer gybgyerejének &r-
tana.« Ricord, Napoleon herczeg orvosa.

»nDethan lepénykéi Berthollet-séb6l a legbiztosabb és le%xoevéubé
kellemetlen 6v6 szer a higanyos szdjlob ellen « Diday ép Kollet, a
lyoni kérhiz orvosai. 5

RARTARAK :

Piriskan : Adh. Dethan pharmacien, Fauburg St, Denis No. 90.
Magyarorszdgi féraktdr : TOROK JéZSEF. gybgyszeréss, ki- 8
rdly-utcza 7, szam, — Buddn: Vlassek, gyogysz. — Bécsben : Klin
ger L. és t. Naglerg. 1 sz. s kov, gyogyszerészeknél : Wilhelm és t..
— Pleban F. X., Pserhofer, Girtler, Spitzmiiller, Raab, Neustein :
Ewerdy, Weiss. Pozsony : Pisztory ; Grate : Hutter ; Triest :  Serra-
vallo; Velencze : Botner ; Praga: First; Brinn : Lusar; Lemberg,
Berliner, Rucker és egyéb jeles gydgyszertirakban,

A magyar orvesok és természetvizsgalon X1V-dik nagygyu-
lése dltal F i v m € b a n pilyakoszorazott :

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

II. Kinal-(chinin)-czukorka. 100 av. 5 s,
Kaphat6 :

Zomban (Tolna-megye) : Rozsnyay M. gydgyszerésznél.
1. Pesten : Kochmeister F. urnal.
= A kizp magyar gydgyszerészeti és miivegyé-
szeti vallalatndl.
2. Bécsben : Fritz testvéreknél.
3. Segesvdron (Erdély) Teutsch J. B. darnal,

1 db, dra; 8 kr. 0. 6, s minden darab 1 szemer tiszta ki-
nalt (chinin) tartalmaz, BEzen készitmények kdvetke2d palyakérdés
dijjdra  érdemesittettek : Hogyan lehet a kinalt (chinin) dgy elké-
sziteni, hogy az, — anélkiil hogy hatasabol veszteme, — gyerme-
keknek is kinnyen adagolhaté legyen,

PEST. 1871. KHOR 6 WEIN KONYVNYOMDAJA (Dorottya-uteza 14, sz.).



Pest, 1871

Hlofizetesl ar: helyben egész évre 9 fri,, felévred frt
50 kr., vidéken egéez évre 10 frt., félévre b frt. A koule-
mények és fizetések bérmentesitenddk
Hirdetés ek ért soronkint 15 ujkr.

September 24.

Megjelen minden vasarnap.
Megiendelheté minden kir, postahivatalndl, a szerkessiiséga
Brzscbet-tér 10. s., és Kilian Gydrgy kdnyvkereskedéséhe

vaczi-uteza Drasche-féle hizban,

ORVOSI HETILAP.

Honi s kilfoldi gyogyaszat és korbuvarlat kozlonye.

TMizemn$Gtodila ewvfoly sama.

Felelos szerkesztd és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fémunkatirs Balogh Kdlman tanér.

Tartalom K onrdd M. tr. A hively és a méh eleséseirdl. — Hajnal tr. Conthisdag — osteosarcoms — az alsziron. (Polyt) — K o vér K.

tr. Gyermekdpoldsrél. (Folyt.) — Konyvismertetés Uber Carcinoma uteri von A, Gusserow. — Lapszemle. Petefészek-
tomlok megrepedése sziilés kozben. — Nehéz kor loseb kovetkeztében, s gyégyulas miitétel folytin,
Tareza. Kivonat a pesti kir. egyetem orvosi tanartestilletének az egyetemi épitkezések tigyében tett felterjesztésébdl. — London, sept. 10-kén,

1871, — Vegyesek. — Palyazatok. — Szerkesztdi levelezés.
Melléklet. A , Kozegészségiigy és torvényszéki orvostan® 5. szama.

A hiively és a méh el6eséseirdl.
KoNrip Mirk tr.-t6l Béeshen,

A nigybgydszat terén a hiively és a méh -elbesései a
jol ismert fejezetek kozé tartoznak. Mint az elmélet a rend-
szer kedveért e két koralakot egyiittesen szereti térgyalni:
gy a esak felilletes gyakorlat igen gyakran egynek szokta
venni a nevezett két koralakot, . i. a hol hiively-eltesés
van jelen, ott egyszersmind méh-eldesés is léteznék vagy vi-
szont. A gondos vizsgalat azonban e két kéralakot pontosan
képes elvilasztani egymdstol, az az talalkozunk 6ndll6 hiively-
eldesésekkel, hol vagy a mellsé vagy a hats6 vagy mindkét
hiivelyfal van eldesve; tovabbd forddl elé egyszerii méh-el-
esés vagy ennek killonboz6 combinatidja a hiively falaival
egyiitt.

Mielott azonban targyunk ily rendszeres taglaldsaba
belekezdenénk, czélszerii lesz roviden megemlékezni némely
boneztani viszonyrél, mely a méh rogzitéséhez tartozik. Mi
a hashirtydt illeti, az a méh mozgdasit lefelé aligha
meggétolhatja, mi inkdbb talén a gorgeteg szdlagok

 dltal eszkozolhet6 ; de ezek fofeladata valésziniileg a méh-
fenék hatrahajlésit megakaddlyozni, s emellett ha a méh
kevéssé lefelé silyedt, azt tovdbbi silyedésében feltartoz-
tatni. A méh-keresztesonti szdlagok (L. utero-
sacralia) azonban olyképen vannak elbelyezve, hogy a méh
Jeesését kozvetleniil gatoljik; ezek erds, rostos szilagok,
melyek a méhnyak és-a keresztesont kozt haladnak el. Ezen
szalagok azonkivil a méh és a higyhélyag szoros osszekot-
fetését eszkozlik, midltal ez utébbi silyedése a méhet is ma-
gaval vonja: dpen (gy nem képes a méh lefelé siilyedni
anélkiil, hogy a higyhélyag azon részét magdval ne hizna,
mellyel osszefiigg. gy lathaté , miként bonyolodhatik
egyitvé a méh, hiively , higyhélyag és a véghél elGesése. A
széles szalagok végil, habir a méh silyedésének kez-
detén nem is birnak fontossiggal, de annak tovabbi siilye-
désére mindenesetre gatlé befolydssal vannak.

Kzek utdn ismét visszatérhetink az eibesds lénye-
gére. El6esés lehet tehdt jelen — mint mér emliték —
a hiively, vagy a méh, vagy pedig mindketté részérél. A méh-

. elbesések dltalinos jelleme, hogy a méhszaj azon da-

ganat legalsé pontja, melyet a hivelyben érez-
hetimk. A legegyszeriibb kéralakokndl a méhnyak mélyebhen
ill, s a hiively ennek megfeleld arinyban megrovidiilt. A
méh-elbesés legsilyosabb alakjai azok, a hol a méh a hiively
széja elott fekszik. Eléfordidlnak ismét esetek, hol a tapin-
tds pontosan kimutatja, hogy a méh feneke a szokott helyen
4ll, s mégis duzzadt dag észlelheté a hivelyben vagy épen
a nyilas eltt. Ezen dag megfejtheté a mellsé vagy pedig
a mellsé és hatsé hiivelyfal silyedésébél. A silyedésekhez
csatlakozni szokott, még pedig a mellsé hively faldval —
tobbnyire — a higyhélyag hitsé falinak eléesése; mig a
hiively hdtsé falival — ritka esetekben — a véghél mellsé
falanak eldesése.

Mis esetekben eléfordiil, hogy a méh hiivelyi része a ren-
desnél mélyebben taldlhato, szinte anélkil, hogy a méhfenék
rendes helyébél eltért volna. Kilonosen Huguier?) volt az,
ki megdonté azon téves nézetet, hogy iszamndl mindig az
egész méh sillyed le a medenczébe ; 6 kimutatd, hogy a méh-
elbesés szdmos eseténél a méh megtartja rendes fekvését a
medenczében, vagy csak alig tér ki abbdl kevéssé, holott iszam
mégis észlelhet, t. i. a méh alsé részletének meghosszabho-
ddsa dltal. Némely esetben a méhnek hiivelybeli része az,
mely nagyobbodik, mifg mds alkalommal a méhnyak azon
részlete nagyobbodik, mely a hiively felett van. Eszerint meg-
killonboztetink a méhnyakndl hiively feletti meghosszabbo-
dast, s hiively alatti tilfejlodést?). Ezen két alak kozott
azon kilonbség van, hogy mig az utébbindl a hiively és a
higyhélyag semmi észlelhetd kihelybelitést se szenved,
addig a hively feletti megnyilédsndl, az iszamhoz a higyhé-
lyag eldesése is szovidik. Ezen emlitett alakokat pontosan
észlelt kéresetekkel akarom megvildgositani, s az egész tér-
gyat a kor lényege és természete szerint kovetkeziképen osz-
talyozni :

I. A méh rendes helyén &ll, de jelen van

a) mells6 hiivelyfal eléesése,
b) mindkét hiivelyfal elGesése.
IL. A méh rendellenesen hosszabbodott, akér hiively-

¥) Mem. de l'acad. Imp, de Médicine. Tom. XXIIL
?) Hewitt, the Diagnosis aud Treatment of Women-London. 1864
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feletti megnyilds, vagy hiively alatti tilfejlédés
folytdn, s ehhez szovidik :
a) a mells6 hitvelyfal eléesése, vagy hiively
b) a hitsé hiivelyfal eldesése, vagy
¢) mindkét hivelyfal elGesése s ezek mellett, ho-
hélyag- és végbél-sérv.
IT1. A méh maga van ecléesve, még pedig
a) csak az alsé részletével, vagy
b) tokéletesen.
I. Egyszerti higvely-eldesések.

Mig a hiively rendes feszerejét el nem veszité, s a kor-
nyez6 és hatdros szovetek épek, addig egyszerii hiivelyeldesés
nem fog bedllani; hogy ez torténhessék, a hiively falinak
elébb igen tagitva, mig késobb lazilva kell lenni. Ezek sze-
rint a hiively eldesésének eredetére 1ényeges befolydssal lesz-
nek mindazon hatdnyok. melyek az ivarszervekre gyengito,
lazité hatdssal vannak, milyenek: a gyakran nagy hévvel
tizott kozostlés, onfertozés, idilt méh- s hivelykifolydsok, a
tilsdgosan haszndlt meleg firdék és meleg hiivelyfecsken-
dezések, de hatdsdra nézve mindenekfelett all a gyakori
sziilés.

a) A mellsé hivelyfal eléesése.

Epen emlitettik, hogy a hiivelyiszam elbidézésére kii-
linos befolydssal van a gyakori szillés, mi mdr a terhesség-
gel kezdddik. Annak, ki a terhesek természetét ismeri,s azon
valtozasokat, melyeket ezen idé alatt a hiivelyen és méhen
észlelink, ez konyen felfoghato lesz; a terhesség kozepe td-
jan a méh minél inkdbb nagyobbodik, annak hivelyi ré-
sze annal inkdbb rovidil,s alsé részletével mind inkdbh maga-
sabbra emelkedik, midltal szikségképen hizds, tagitds gya-
koroltatik a hiivelyre ; a tagitdst még elosegiti a hiively til-
fejlodése, mely a terhességgel jarni szokott. A szivgidorig
emelkedett méh az utolsé hémapokban mindinkdbb ismét
aldszall, s a hiively mellsé faldt ismét le felé szoritja oly-
annyira, hogy ezen idétajban mdr gyakran a mellsé hiively-
fal konyii eloesését észlelhetjik. A szilésnél pedig a mellsd
hiivelyfal, akdr eloesve legyen akdr nem, mindig nagy
nyomds és tagitasnak lesz kitéve, kilonosen ha a szilést még
nehéz miitét segiti elé. Mindezekbél konyen megfejthetd,
hogy késcbb ezen hivelyfal eloesésének elbidézésére médr cse-
kély ok befolydssal lehet. Ezen természetes viszonyoknak
megfeleldleg a hitvelyiszamndl tobbnyire a mellsé fal elo-
esesét  észlelhetjik. A tovdbbi okokhoz tartozik a hiively
tokéletlen mvolutiéja — gyermekégy ideje alatt, melyre a

szegény munkdsosztdily nem igen szokott iigyelni, hanem ko-

ran, mir a 4— 5 napon odahagyja az dgyat, s nem ritkédn
mar a legnehezebb munkdhoz is fog. Innen keletkeznek az-
utdn a gyakori méheléesések is.

Mint mér emlitettilk, a boneztani viszonyokndl fogva
a mells6 hivelyfallal egyiitt a higyhélyag hétsé fala is le-
sillyed, 8 a hiivelybeli vizsgdlatndl a higyhélyag- ésa vég-
balséry. megkilonboztetésére irdnyadoul szolgdljon azon koril-
mény, hogy kutaté ijjunk a cystocelénél mindig a daganat
alatt halad, mig a rectocelénél afelett megy el; a higyesap
szintén biztos jelzo eszkozil fog szolgdlni. A mellsé hively-
fal el6esése nem annyira magaban véve mint kovetkezményei-
ben fontos. A hivelyesatorna — mint olyan — lényeges
befolydssal van a méh rogzitésére, lazilt allapota tehat ter-
mészetesen konyiteni fogja a méh eldesését; a mi a higy-
hélyag egyideji elbesését illeti, ennek hatdsa nemesak an-
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ndl fog megéllapodni, hogy vizeletgdtlas van jelen, melyen
a higycsap segithet, hanem azon koriilménynél fogva, hogy
a hdromszog alapja, tehdt a higyvezeték nyildsai ossze van-
nak nyomva, higypangés fog hedllani héatrafelé, midltal a
higyvezetékek felsé részleteikben kitdgilnak, tgyszintén ki-
tdgil a vesemedencze is, a vese dllomanya pedig mindink&hb
fogy, s igy vesevizkérhoz vezet.

Az emlitett kéralak megviligitisara dlljanak kovetkezd
esetek :

1. K. B. asszony, 85 éves; havi tisztuldsat 17 éves kordban
kapta, mely mindig rendes volt; 6 sziilése kiziil csak az utolsé volt
nehéz, az els6 sziilés 18 év el6tt tortént, mig az utolsé 3 év eldtt.
A beteg 4llitdsa szerint ezen sziilés utén 9 hénapra érzé, hogy hii-
velyében valami elGdll, s ezen szilése 4ltal fehér folydsa is van,
mi végett, valamint azért, hogy azon el6dllé daganata a hiivelyben,
melyet kezel6 orvosa méh-eléesésnek mondott, mindinkdbb na-
gyobbodott — a kérhdzhoz folyamodott.

A beteg megvizsgiltatvin, kovetkezOket taldltunk: a has-
takar6 petyiidt ; tapintds szerint a méh rendes helyen 41l ; az \jj-
vizsgdlatndl a mir a szeméremnyilds el6tt 1ldthaté daganat alatt
haladhatunk el a htvelyrészletig, melyen semmi rendellenesség
se érezhetd, s a méhkutaszszali vizsgdlat dltal kiderilt, hogy a
méh csakugyan rendes fekvéshen van, s nem nagyobbodott; a
Sims-féle mdéhtikorrel a vizsgélat gyenge méh- és hiivelytakért
mutat, mig a hiivelyes részlet ép.

A hiively fala visszahelyeztetett, timséba mdértott tome-
szekkel ; ezutdn a beteg vizszintes fekvésbe helyestetett, a nyu-
galom réparancsoltatott, s a hiivelybe fecskendezés rendeltetett
kénsavas horgany oldatival. A beteg ilyen 11 napi kezelés utén
mér javuldst érezvén, nem volt tovdbb a kérhdzban tarthaté.

2. L. M., asszony, 49 éves, 5 gyermek anyja, havi tisztuld-
sdt, mely még folyvdst jelen van, 16 éves kordban kapta, s ez min-
dig rendes volt. Elészor 20-dik évében volt terhes, de a hatodik
hénaphan elvetélt, mig a tobbi négy sziilés mind rendes volt, s ezek
koziil az utolsé b év elétt tortént: ezéta van eléesése jelen, me-
lyet soha se kezeltetetett, s mivel ez évril nagyobbodik és az
idénkinti vizelési nehézséeek is szaporodnak, a kérhézha ohajt
felvétetni.

A beteg mindenck elott méhkutaszszal vizsgéltatvén, a
méh rendes fekvéshen, s rendes nagység\inaklialéltatott ; tovdbba
a hdgyesap alkalmaztatatt, s mellsd hiivelyiszam és hélyagsérv dl-
lapittatott meg : az tjjali vizsgélat a hiivelyt érdesnek taldlta,
s a beteg a vizsgdlatndl fdjdalomrdl panaszkodott: a Sims-féle
titkorreli vizsgélat utdn kideriilt, hogy a mellsé hiivelyfalon hor-
zsolds van jelen, nemkiilonben a hiivelyes részleten is horzsolds és
repedések.

A hiivelyes részlet pokolkével érintétett, sa hiively visszahe-
lyeztetvén, zsirdékos tomesz (Glycerin-Tampon) alkalmaztatott,
hogy az érdes, keményes hiivelyfal pubittassék; ezek napjéban
kétszer feleseréltetvén, egészen az otédik napig alkalmaztattak,
a mikor a hiivelyes részlet ismét ecseteltetett, mi 5 napi id6ks-
zokben torténik ; az otodik naptfl fogva timséba mdrtott tome-
szek alkalmaztattak, s emellett 3-szor napjiban hiively-befecsken-
dezés kénsavas horgany oldatdval.

Ilyen kezelés mellett 9 nap utdn a horzsoldsok a hivelyen
javiltak, a hiivelyes részlet pedig 34 nap utin. A beteg erre méh-
tartasz alkalmazésa utdn elhagyta a kérhdzat.

(Folytatdsa kivetkezik).
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Csonthusdag — osteosarcoma — az alsziron,
Hasxan IstvAN tr-tl Békésen.

(Vége).

Betegemnél érdekes volt a dagnak tdltséralakd fekélyese-
dése, — a mi a hisdag ritkdhb kimeneteléhez tartozik. Fiatal-
korti egyéneknél gyakran megtirténik, hogy a hisdag velés rék-
hoz lesz hasonlé, vagy egészen velds rakkd viltozik, s gyorsan d1-
taldnos vérfertGzést okoz; betegemnél azonban dltalinos vérferto-
zésnek nincsen nyoma, a mi bizonyitja, hogy a hisdag nem fer-
t6z0 baj, s dltaldnos vérfertozést csak kivételesen hoz el6. A his-
dag kiirtatvin,néha gyorsan, néha évek milva és tohbszir is kitjul,
s a kifjuld dag ligyabb és lassankint velds rik kinézési lesz ; hasonld
dagok fejlodnek a tidében és mellbdrtyin, s az életnek ezdltal
lesz vége.

Még a miitét indokoldsarsl akarok roviden szélani. Tfaii-
leti csontroncsoldsndl 2 mdéd van a segélyre, t. i. a csonkolds és
csonkitds. A csonkoldsndl (resectio) nagy seb marad vissza, mi-
hez béralatti sejtszovet és inhiively genyedése, genyes csonthértya-
lob és a flirészelt lapok elhaldsa esatlakozhatik, miért elgyengiilt
egyéneknél veszélyesebb mint a csonkitds. Nekem a jelen esetben,
hol az alszdresontok fele el volt pusztitva, esonkoldsra gondolni
sem lehetett. Ha a beteg megsovinyodott, vérszegény, s nedvvesate-
ség folytdn gyengiilt el, de belszervek béantalmazdsa nem fordil
eld, a esonkitds viendé véghez; az élet tenntartisdt elébe kell
tenni egyes végtag megtartisinak. Betegemnél vérfertézés nem
1évén,a tiid6ben és mas belszervekben kéros véltozdst fel nem fedez-
hetvén, az elgyengiilést a nagyfoki nedvveszteségtol szdrmaztat-
battam, s ezért hatéroztam magamat a csonkitdsra, remélve, hogy
a csonkitdst koveté genyedés kevéshé, vagy legalibh nem oly ha-
mar fogja az egyén erejét végkép kimeriteni, mint a gyorsan ter-
jed6 rendkiviil nagy fiszkis fekély. 'I'érdkiizelést, nem tehettem,
mert a dag a térdiziiletet egészen elfoglalta, s ép 14gy rész épen
semmi se volt; igy meg kellett nyngodni a ezomb kozepéni cson-
kitdséban. :

A mitét utdn, aug. 14-kén éjel semmit se aludt, a
csonkban fijdalma nem volt,s a folytonos hanyatt fekvés terhére van.

Aug. 15-kén nem nagy foki l4z, a csonkban kevés f4j-
dalom, j6l érzi magit, étvdgya j6, este tudtomon kiviil pér veres
szilvit is evett.

Aug. 16-kdn a varratokat eltidvolitim, a 2 sebvég egye-
stilve volt, de a csontnak megfelelleg egyesiilés nem jott 1étre.

Aug. 17-kén a seb halviny, kevés hig genyedés, a 14z
mérsékelt,

Aug. 18-kdn. A genyedés bovebb, naponta 2-szer kitoz-
tetik, étvigy jo.

Aug. 19-kén az éjel j6l aludt. A ldz ellen chinin ren-
deltetett, kohécselés ritkdin.

Aug. 20—21-kén. JOI érzi magdt, étvigy jo, léz keve-
sebb, kohogés ritkdn, a seb béven genyed, halavény-piros kinézésii.

Aug. 22—23-kdn. Ijjelei dlmatlanok, de fijdalom nin-
csen, & sebbél tejfelforma geny béven foly. Chinin és tépldls
étrend folytattatik.

Aug. 24 -kén. Gyakori hig székelés 4llott be, mely ellen
Dover-féle por rendeltetett.

Aug. 25-kén. A hasmenés nem sziint, az egyén igen
gyenge, 6tvigya azonban 6, kohogés ritkdn, a ldgyékmirigyek
nem igen dagadtak, — a seb sipadt, a geny hig, a bal ldbfej vi-
zenybsen megdagadt. Rendeltetett salep-fézet tanninnal, bor és
erdsitd étrend.

Aung. 26—27-kén. Ugyanazon Allapot, s6t a bal alszér
is oedematosus, a szerelés folytattatik.

Aug. 28-kdn. Utélszor littam a beteget. Hasmenése

- folyton tartott, a tiidében kéros lerakéddsnak nyoma sem volf,

a ladgyékmirigyek nem voltak besziridve, a bal alszér dagja
lappadt, s ismét csak a libfejre korldtozidott, a seb halaviny, s a
geny hig. Etvigya igen j6 volt, s 4dllapotds az egyén dicsérte.
Fiuméba tivozvin, a leggondosabb orvosi d4poldsra biztam a bete-
get ; azonban a makacs hasmenés és nagyfoki elgyengiilés, mely
nemcsak a nagy megsovdnyodds, halaviny seb és hig genyedésben,
hanem a bal végtag vizeny6jében is nyilatkozott, elére sejtették
velem, hogy visszajovetelemkor nem fogom 0t életben taldlni.
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Mint a kezel ligytdrstél értestiltem, a hasmenés pér nap milva
megsziint, az egyén folyvést j6l érezte magét, étvigya kitiino volt,
a genyedés jobb mindségii, s a csonkitdsi seb élénkebh szfntt lett.

Sept. 3 -kdn tenyérnagysigi felfekvési seb vétetett
ésure a keresatesont- és a farcsik-tdjon,mely megiiszkosdditt, s ettél
kezdve az egyénnek kiilonben is csekély ereje gyorsan csikkent,
s sept. 6-kin végkimeriilés kovetkeztéhen meghalt. A beteg tehdt
23 nappal élte til a csonkitdst. Ha figyelembe vessziik. mily gyor-
san terjedt a dag iiszkosodése, s mily meglepd gyorsasiggal gyen-
glilt ezalatt az organismus, kétségtelenné lesz. hogy a halilozds
sokkal hamardbb bekévetkezett volna a csonkitds megtétele nél-
kill, s elvitdzhatlan, hogy a rendkiviili biizt teljesito kéros végtag
eltdvolitdsa a beteg életét azon 23 nap alatt — az eldbbiekhez
képest — sokkal tiirhetébbé tette, s fgy a mitét haszndt s
sziikségét tagadnunk nem lehet.

Tudva van, hogy a ezombesonkitds — gy a seb nagysiga
mint az elvesztett testrész jelentékeny volta miatt — az Osszes

.csonkitdsok kozitt a legveszélyesebb, még pedig anndl veszélye-

sebb, minél magasabban torténik a mitét. Heyfelder kimutatisa
szerfnt czombesonkitds utén kovetkezé a haldlozdsi ariny: a dén
kérhézakban 46.4°/, — New-York-ban Bull utdn 26.6%, Fricke
és Rustndl 46°/,, a berlini Charité-ban 55°,. Grife-nél 26°/,.
Textor-ndl 42°, Jiger-nél 43%,, — Laroche-nél Lyonban 75%,
Périshan Malgaigne utin 63 °/,, Erlangenben Heyfelder-nél 50%/,.
Tehdt kozépszémitdsndl tsbb mint 45°/,. Ezen arfny még kedve-
z6tlenebb, ha a czombesonkitds hosszas szenvedés dltal elgyen-
giilt és kimeriilt egyénnél térténik, — mint az 4ltalam felolva-
sotthoz hasonlé esefekben. Hol mér minden lenetd eljirds megki-
sértetett, s eredménytelen volt, hol az erdk gyors hanyatldsa az
életet veszélyezteti, de a belszervekben kdros dllapot nem fedez-
heté fel : a csonkitas indokolva van, mert tapasztalati tény, hogy
az ily fekélyesedési gez eltdvolitdsa utdn az egyén 4ltalinos 41-
lapota gyakran javil, s a mitéti behatds utdni lefolyds sok eset-
ben kedvezd szokott lenni. Hogy egyes esetekben firadozésunkat
kivint eredmény nem kiséri, ez reink nézve visszarettenté nem
lehet, s nem akadélyozhat annak megtételében, mit emberi véges
ismereteink szerint a betegre nézve lehetségesnek tartunk.

A jelen eset kozlésével egy ritkdbban eléforduld adattal
kivéintam jarilni a csonttorések koroktandhoz, s nem tartdm egé-
szen érdektelennek eldadni kezdetttl az észlelt kir fejlodését és ki-
menetét, — tanisigosnak gondolom azon roncsolds ismertetését,
melyet az j képlet a csontokban eszkizolt, melyhez hasonldt én
csak egy esetben littam, egy 17 éves kisassszony bal felkarjdn,
kinél egy tekintélyes miit6 vall-kifzelést tett, de mire a miitét
be volt fojezve, a beteg a rohamos visszeres vérzés dldozata lett;
végre a hisdag iszkosddése mint a legritkdbban eléforduls ki-
menet — pathologice nevezetes, s ezen kdriilmények szolgélja-
nak mentségemiil, hogy onok tiirelmét nehdny perczig firasztani
bétorkodtam. ')

Gyermekapokisrol,
Kovir KAmix tr-t6l Béesben.
(Folytatds).

d) Sés fiird6k, ezek a béesiek dltal a leggyakrabban rendel-
tetnek. Csecsemék részére egy firdore '/, font konyhass vétetik,
mig a nagyobb gyermekek fiirddjéhez mér */,—1 font is vehets.
E fiirdok kiilonosen angolkéros gyermekeknél ajénlhatsk ; ha azon-
ban a gyermekek kiiitésekre hajlandsk, nem fogjuk e fiirdéket
rendelni, s fgy e fird6k a nagyon kivér vagy vérszegény gyerm:-
keknél ellenjavalva vannak.

Hason czé1b6l — mint a konyhasét — szoktdk ajinlani a héesi-
ek a fiird6sékat is, melyek koziil 6k kiilondsen a franzenshadit emo-
lik ki. Ily s6kb6l késziilt fardoket mi az angolkéros bantalmak-
ndl (craniotabesnél), idilt tads- vagy bélhurutokndl szeretjik
rendelni, még inkdbb pedig hiidéseknél (diphtheritis utdn), vagy
oly iidiil6 betegeknél, kiknél nagyobbfoki megsovinyodds, s igy el-
gyenglilés van jelen (pl. silyos tid6lob vagy hagymdz utin). A
franzensbadi s6b6l 2—3 hénapos gyermek fiirddjéhe kezdetben

*) Felolvastatott a békésmegyei orvosegylet 1860. oct. 10-kén Szar-
vason tartott gyiilésen.
39
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egy, mig késébben 2—3 evékandlnyit fogunk adni ; nagyobb gyer-
mekeknél mdr ', —1 fontot is rendelhetiink.

Sés firdbket a gyermekeknél nagyon melegen alkalmazni
nem szabad, ha azok 4ltal a bért tilsdgosan izgatni nem akarjuk.
Ily fiirdok utdn kiozonségesen erdsebb felpir, st a gyengébb borti-
eknél borlehdmlds is szokott mutatkozni, miért a gyermekeket
csak 2-od vagy 3-ad naponkint fogjuk fiirdsatetni, s soha se es-
ténkint, minthogy azok a firdék utin rendesen nyugtalanokkd
lesznek.

Békai tnr. az angol- és girvélykéros gyermekeknél a sos fir-
déket szappannal ('/,—'/, font) szereti rendelni.

e) A vasas fiirdék : globuli martiales-sel vagy pedig sulf.ferri-
vel készittetnek ; ily fiird6khoz a gyermskek kora szerint 1—3
vasgoly6t fogunk adni vagy pedig Rp. Sulf. ferri, kalii carb. aa.
libr. unam. DS. 4 fiirdére. A vasas-fird6k a gyakorlatban rit-
kdbban alkalmaztatnak és csak az anaemicus gyermekeknél ren-
deltetnek.

f) A kénes firdok: hepar sulfuris-szal készittetnek (ko- .
zinségesen kéi fontot véve 4 firddre); ezek a gorvélykéros csont-
béntalmakndl kiillonosen ajénltatnak, mig rithnél inkdbb a kénes
kendesok vannak divatban. A kénes firdéket Békai tnr. olykor még
utégybgyitis gyandnt a chorea-ndl is szoktak rendelni.

g) Az iblany-fiird6k, halli séval ('/, font egy firdore) ké-
szittetnek (vagy pedig a betegek a halli-fird6be kildetnek). Ha e
firdoket hamany-iblaggal késszittetjik, tgy a betegeket igen ko-
nyen mérgezési veszélynek fogjuk kitenni, miért annak rendelésé-
tol ovakodni fogunk. Ily firdoket nagyobb gyermekeknél gorvély-
kdros fzilleti vagy csonthintalmakndl szokds rendelni.

h) Mustér-firdok, mint borizgaték rendesen nagyobb fokd
vérkeringési zavarokndl rendeltetnek: mi a mustir-firdé készité-
sét illeti, a bécsiek Trousseau ajdnlatéra a mustdrlisztet zsdkocs-
kdba vagy viszonruhdcskdba kotve szoktdk a meleg vizbe helyezni
és néhdnyszor kinyomni, mely eljards mellett dllitélag a mustdr
ill6 olaja a viz 4ltal inkdbb megkdttetik, s igy nem illan el oly
gyorsan mint egyébkint ; az igy késziilt firdobe téve a kisdedet, —
mi mellett ovatosnak kell lenni, nehogy a viz annak szemébe
vagy szdjiba omiljon,— mindaddig abban fogjuk hagyni,mig a bér
részér6l reactio nem mutatkozik ; ezért ha a fiirdébe tevés utén
a bér azonnal megveresedik, kisdedeket csak 2—3 perczig. mig
egyébkint hosszabb ideig fogjuk a firdSben hagyni. Olykor e fiir-
doket minden 2-dik 3-dik 6rdban ismételjitk, — gyakoribb alkal-:
mazdsdtol azonban, minthogy ezéltal nagyobb fokd agy-hyperae-
mia 68 igy igen konyen apoplexia szdrmazhatik, dérizkedni fogunk.
Ily fiird6k leginkdbb korasziildtteknél, igy atelectasia, scleroma,
s velesziiietett szivbajndl szoktak alkalmasztatni, igyszinte cholera
infant. és eclampsia-ndl, széval mindazon bédntalmakndl, hol a visz-
szeres pangdsokat megsziintetni és a kdrnyi vérkeringést elbse-
giteni akarjuk.

i) Hideg fiirdok, mint gyégyfiird6k gyermekeknél a nagyobb
fokti testh6mérsék aldszéllitdsa végett alkalmaztatnak, — igy
erdsebb ldzas betegségeknél, kiilsndsen pedig a hagyméz, himld,
vorheny és kanyaré septicus alakjaindl szoktak alkalmaztatni. B
gyégymédot illetéleg , melynél a gyermekek kisebb nagyobb
id6kozdkben 10 —12—20 R vizbe szoktuk mértatni, és 1—2 per-
czig benthagyds utin ismét dgyba helyeztetnek , eddig kevés
elismeréssel taldlkozunk. A kisérletek jobbadén kedvez6tlentl
itdttek ki, s igy Monti tr. ily hé-elvond gyégymaédidl inkébb a hi-
degvizes begingydiléseket ajinlja.

Hidegvizes begongydléseknél a gyermek teste hideg vizbe
mértott. s kissé kifacsart lepedével vétetik koril, s azutin széraz
pokrdezba burkoltatik, — mig méskor az egész test hideg vizbe
martott szivacscsal 3—4-szer gyorsan lemosatik, s szdraz ruhdval
ddrzsdlve, lepedébe és pokréczba szokott burkoltatni. Ha a 14z, s
igy a kibultsdg is nagyobb fokd, minden 5—10 perczben fogjuk
a begingydléseket vagy lemosdsokat ismételni, mig ellenkezé eset-
ben csak minden 2—3 6rdban egyszer, mely id0kdzokben azonban
a gyermekek folyton begéngydlve tartatnak. E gyégymdd alkal-
mazdsdtol el fogunk 4llani, ha a fentnevezett erés ldzas betegsé-
gek mellett a légutak is meg vannak tdmadva, vagy pedig sziv-
béntalom van jelen. Oly hydropsnél sem ajdnljuk a begdingydl-
getéseket, hol a vizeny6 csak lassankint fejlo dott.

j) Mi végre a homok-firdoket illeti, ezeket az angolkéros
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gyermekeknél szintén szokds rendelni. E czélra a sziraz homok

napon vagy pedig mesterségesen eldhh megmelegittetik, s azutdn

a gyermekek e homokba (olykor a homok felé) helyeztetnek ;

ily fiirdoket gyenge gyermekeknél rendelni a bécsiek szerint nem

tandesos, minthogy a nagyobb meleg hosszas behatdsira azok-

ndl az agyban vagy egyebiitt igen konyen véromleny képzGdhetik.
Csorék alkalmazasdrdl.

Cs6rék vagy allovetek gyermekeknél kiterjedtebben alkal-
maztatnak mint felndtteknél. s magok a sziillok vagy babdk ren-
desen minden orvosi tandecs nélkiil alkalmazzdk.

A csoréket hdrom csoportra osztva, mint tdpldlé, elvond és
csillapitékat fogjuk ez alkalommal figyelembe venni.

1) Téplél6 csérék az esetben alkalmaztatnak, midén a kis-
dedek tdpldltatdsa a szdjon vagy az orron &t nem lehetséges, —
igy maré mérgek nyelése utdn, midén az étkeknek gyomorba
vitele a garaton és bdrzsingon 4t meg van akadélyoztatva. Régeb-
ben ily tapldlé csérék huzamosabb ideig tarté 4allgbresoknél is
alkalmaztattak.

2) Elvoné vagy izgaté cs6rék : tunya bélmikodéseknél szék-
szortldsok ellen, vagy pedig valamely nemesebb szerv nagyobh
vérbdségénél (pl. agy- vagy tidobdntalmakndl) alkalmaztatnak.
Ily esetekben a csérék dltal, a legrovidebb tton fogunk czélt érni,
— és végre

3) Csilapité csérék rendesen a gyakori vagy nagy erdlte-
tésekkel (tenesmussal) jdrd székletéteknél szoktak alkalmaztatni.

Mi a tapldlé csoréket illeti, ezeket marhahds-leves, tojs,
tej, stb. hig tdpanyagokkal szokds adni. Ezek tdpértéke igen cse-
kély, s dltaldban igen ritkdn jonnek alkalmazdsba.

Egyszeri székszorilds ellen a esorék igen gyakran alkal-
maztatnak, langyos meleg vagy czukros vizzel , székfd- vagy
mélyva-thedval ; mig mdskor a csérék mézzel , olajjal vagy
szappannal adatnak ; végre az er6sebben izgaté csérék eczet-
tel és s6val rendeltetnek. Békai tnr. ily cséréiil csecsemdk ré-
szére: 1 kivés kandlnyi s6t, 1 evOkandlnyi eczetet és 3—4 ka-
ndlnyi vizét szokott rendelni.

A csilapfté esérék tobbnyire : salep-, lenmagliszt- vagy ke-
ményité-fozethdl szoktak dllani, melyekhez azutin mdkonyfest-
vény vagy pedig : alumen, tannin, nitras argenti v. liq. ferri se-
squichl. adatik. Ily esorékre csecsemdk részére 1—2 uncidnyi fo-
zetnél tobbet venni soha se szabad ; Wiederhofer tnr. az opium
ticturdbdl a csérébe 2 cseppet szokott rendelni (12—24 6rai
id6koz0kben ismételve) ; az alument (melyet Friedinger mntor. a
lelenczhdzban keményitdvel gyakran rendel) cséréiil nem igen
szeretjiik rendelni, minthogy az ily csérék élénk fijdalmakkal
jérnak, s e helyett inkibb a tannint rendeljiik. Genyes székleté-
teknél a nitras argenti (/; gr.) van javalva, mig a véres székle-
téteknél (dysenteriéndl) a lig. ferri sesquichl.-t (2—6 cseppet)
fogjuk rendelni opiummal kapcsolatban, — E csérét Friedinger
tr. e kivetkezfleg szokta rendelni Rp. Dti. Salep. unc. quatuor,
liquor. ferri sesquichlorati guttas sedecim, tinct. opii guttas octo.
DS. 3 esorére.

A csoréket csilapitéil kozvetlen székletét utdn, s csak ak-
kor alkalmazzuk, ha a béntalom a vastag belekben székel; a csé-
rék alkalmazdséndl mindig a legnagyobb ovatossiggal kell eljdrni
minthogy a vigydzatlan vagy itgyetien kezekkel adott csore, mint
mér lattuk, halilos kimeneti hashartyalobot eredményezhet. Més
részr6l veszélynek fogjuk kitenni a kisdedeket akkor is, ha a esé-
réket nagy mennyiséghen fecskendeztetjiik be, minthogy azok a
vastag belekben nem férve, a vékony belekbe fognak hatolni.

Testerdositésrol.

A testerdsitések oly gyermekeknél eszkozlenddk, kik a kiil-
hatényok irdnt nagy fogékonysdggal birnak, s igy a 1ég vagy hé-
mérsék valtozdsindl rendesen influenzdban: orr, légesd, tido ég
bélhurutokban szenvednek. Ily gyermekek egyik bajbéi kiszaba-
dilva, csakhamar a mésikba esnek, ¢ igy a kiilonféle meghetege-
désekre igen nagy hajlammal birnak.

A tecterdsitéseket rendesen hideg vizzeli mosésok vagy ily
vizbeni fiirdsztések 4ltal eszkozoljiik, — miel6tt azonban a hideg
lemosdsokat vagy firdsztéseket kezdendk, a gyermekek kordt és
testalkatét, valamint azok egészségi dllapotdt és az évszakot figye-
lembe fogjuk venni. gy a csecseméknél, vagy oly gyermekek-
nél, kik nagyon anaemicusak vagy megsovinyodottak, testerdsitése-
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ket soha se fogunk tandesolni, valammt akkor sem, ha a gyerme-
keknél hurutos tiinetek vannak, miért a testerdsitéseket,csak akkor,
ba e tinetek engedtek és a gyermekek mér jirnak, széval az elso
éven til vannak,fogjuk megkezdeni. Ily megmosdsokat vagy fiirdsz-
téseket, a hidegebb évszakokban sem fogunk tandesolni.” A télen
altali testerdsitéseket esak az esetben engedjitk meg, ha a gyer-
mekek orvosi feliigyelet alatt dllanak, <az ily hideg mosdsok-
hoz mér hozzé vannak szokva.

A hideg vizzeli mosdsok akként szoktak - torténni, hogy a
gyermek egész teste 22—24° R. vizbe mdrtott szivacscsal egy-
mésutdn 3—4-szer gyorsan megmosatvin, azutin szdraz ruhdval
dorzsoltetik. Kezdetben naponkint egyszer (az estéli érakban) mig
késdbben kétszer (reggel és este) fogjuk a lemosdsokat ismételni,
s utdna a gyermekeket feldltoztetni vagy dgyba fektetni. A viz
héfekat illetoleg, ha a gyermekek a lemosdsokat elég jél tirik, s
a mellett kéros tiinetek nem mutatkoznak, a 3-dik és 4-dik lemo-
sés utdn mér a vizet naponkint egy fokkal hidegebber alkalmaz-
wuk, mig végre egészen hideg kitvizre fogunk dttérni, s avval a
lemosdsokat hénapokon 4t folytatni.

A hideg fiirdokre rendesen csak akkor fogunk #&ttérni, ha
médr a lemosdsok a gyermekeknél hosszabb ideig alkalmaztattak,
8 igy azok a fiirdbkre mintegy elokészittettek. A hideg fiirddket
25—26 fokkal szoktuk kezdeni, s azutdn lassankint, ha azokat a
gyermekek eléggé tirik, mindinkdbb hidegebben alkalmazzuk,
— 18° R.-ndl azonban hidegebb fiirdiket soha se fogunk ren-
delni. Ily firdoket, melyckben a gyermekek 5—15 perezig ha-
gyatnak, csak mdsodnaponkint fogunk rendelni, a fiirdok utin
azonban a gyermek testét, szdraz ruhdval fogjuk dorzsdltetni.

(Folyt. kdv.)

KONYVISMERTETENS.

Uber Carcinoma uteri, von A. Gusserow. Sammlung klin. Vor-
trige, herausgegeben von R. Volkmann. Druck und Verlag von
Breitkopf und Haertel. Leipzig. 1871.

Talén orokre elmiltak azon idék, a widén a tudomdnyos
orvostan a rdkos bdntalmak gydgyitdsira sajitlagos szerek kuta-
tasdval foglalkozott ; de mds részt még nem jutottunk annyira,
hogy a baj elsé helybeli kezdetét felismerjik, s azt netdn csird-
jéban elfojtsuk.

A ,rdk“ Kiilonbozo alakjaiban és helybelisilésében nagy
tudomdnyos értékkel bir ugyan, de tisztén gyakorlati szempont-
b6l az orvos legterhesebb feladatai kozé tartozik egy rdkos bete-
get a végso perczekig kezelni, s hogy azt kelld eredménnyel te-
hesse, sziikséges a kérlefolyds legkisebb részleteit ismernie.

Szerz6 a szébanforgé béntalomndl esak egyszeriien a ,rdk“
kifejezést haszndlja, anélkil, hogy a dagképzidés kozelebbi alak-
elnevezésével bajlédnék. Miutdn a kérboneztan és kérélettan még
alig képes a kiilonboz6 daganakokat és azoknak az illeté szer-
vekhezi viszonyait pontosan elkiloniteni, szerz6 a méh rikos meg-
betegedéseit egy korodai fogalom ald helyezi, s ezt rik elnevezés
alatt ismerteti. :

Billroth beosztdsa alapjdn a méhen el6jovi rakalakokat
a ,Carcinoma epitheliale“ésa ,Carcinoma glan-
dulare* osstdlydba sorozza; sét Gusserow nézete szerint
szigorian véve csakis a ,carcinoma epitheliale®, a
gancroid, forddl elé a méhen, sa ,c¢. glandulare csak a méh
nyaki részén és a nyaki csatorniban képzodhetik. A méhrik fel-
lépte és lefolydsa habdrozottan amellett bizonyit, hogy a rik
helybeli kér és nem, mint sokan hitték, rdkos vérvegy kifolydsa.
A méhrik épen gy, mint bdrmely mdshol l6 rdkalakok, dtrako-
désokat és a szomszéd nyirkmirigyek besziirddését idézheti el6 ;
megjegyzendd azonban, hogy méhrdknédl az dtrakédds igen ritkdn
mutatkozik.

A méhrdk gyakorisiga minden orvos elott ismeretes. An-
glidban 2848-t61 1860-dik évig 74,794 egyén halt meg rdkban,
ezek kozil 22153 a férfi- és 52641 a nénemhez tartozott. Hogy
itt foleg a nemzérészek meghetegedése szerepelt, kitlinik azon ko-
rilménybol, hogy a 15-dik életévig a rikos meghetegedés egyenld
gyakori volt mindkét nemnél,mig a 15-dik életéven til,tehdt a fano-

4 5 J. 53 » =
d | LS T Tl A R N (ratie S RS i e e
:,‘\_#‘ "'""‘T.n-".':‘ e e ‘A’E"’ RT St gt 2 (3 "l' o) ."\'4",: Sop
Al : P + gt ; ke g U T A R T
) & A s
"
. e T4

el

sodds kezdetén, a meghetegedési viszony a nénem rovisdra fordalt.
A méhben el6forduls gyakori rikképzddést sokan onnét akarjk
kimagyardzni, hogy e szerv sokszerii és gyakori ingereknek van
kitéve. Eddigi ismereteink azonban épen nem jogositanak fel e
felvételre; ha az inger csakugyan rikos meghetegedést idéz eld,
gy kéjhdlgyeknél kellene e béntalomnak leggyakrabban eld-
fordilni. Erre nézve még biztos adataink ninesenek. Més ol-
dalrdl pedig statisticai kimutatds alapjin akarjék némelyek be-
bizonyitani, hogy sok sziiléz is emeli a hajlamot a megbete-
gedésre.

Szerzé azutdn attér a rdkos elviltozéisok szdvettani taglald-
sara és azoknak a méh kiilonboz6 részein vald helybelisiilésére.
Leirja azon tiineteket, melyek a rdk fellépésétdl annak tovdbbi
terjeszkedéseig elodllnak. Felemliti a haldlos kimenetek kiilon-
bizé médjait. Leggyakrabban (93 eset koziil 48-szor) elsovényo-
dds és kimerfilés folytdn haloak meg a betegek. Ritkdbban ltjuk 2
haldlos kimenet okdt evfelszivédisban vagy visszérrogképzodés-
ben. Mdéskor ismét hashértyalob vet véget az életnek.

A méhrik gybgyithatésigdrsl ngyanazt lehet mondani,
mint minden egyéb rikérél, hogy az a legtébb esetben gyégyit-
hatlan. Egyes esetekben eredményt csakis miitéti eljaristél vérni:
ez okb6l a szerz6 foleg ezen eljirdsi médot ismerteti, s lelkiisme-
retes pontossdggal taglalja és dllitja fel a javalatokat, melyek
alapjdn a mitét kiviheté. Mint hatalmas szert emliti fel ,a tizes
vasat“, mely a legalkalmasabb szer arra, hogy a betegség tova-
terjedését lehetéleg lassitsuk és a kinos tiinetek nagy részét hosz-
szabb idére elnémilsuk. A tiizes vas haszndlatit minden egyéb
bgetd és Gtetd szer felé helyezi, miutén gyors eredmény mellett
kiros hatdst soha se sziil. Felsorolja azutin mindazon szerek
haszndlati médjit és javalatdt is, melyek eddig a legtdbb sziilé-
greti és nogyogydszati tankonyvekben fellelhetdk.

A jelen fiizet nem tartalmaz ugyan valami kivalé djat, de
mindenesetre érdeméiil hozhaté fel, hogy tdrgyilagos alapon mo-
z0g s nem tér a gybgysiker tekintetében a képzeletek orszdgéba.
Féleg fiatal kezdd orvosoknak ajinlhatd, kik sokszor vérmes re-
ményekkel 1épnek ki a gyakorlat kiizdterére, s middn az eredmény
nem felel meg virakozdsuknak, csiiggedten mondanak le minden
sikerr6l. Ezen fiizetke megtanit arra, hogy nem egyediil abban 4ll
az orvos feladata, hogy valamely kor ellen eldirt specificus sze-
rekkel dlljon el5, mert ilyenek vajmi kevés szimmal dllanak ren-
delkezésiinkre, hanem élettani alapon keresse a betegségek kit-
forrdsét, a kiérbonez- és szivettan segélyével alapitsa meg azok
jellegét, s megismerve ezt, fejlodési és terjeszkedési viszonyaikat
tanilmdnyozva, megeldzze vagy esirijaban fojtsa el azokat; ezen
az 1iton legtébb tennivalénk van, s legfényesebb eredményekre
szémithatunk. MRS SR

L A PSZEMMMLLE.
(—h—n) Petefészektomlok megrepedése szitlés kizben.

Camden petefészektomld két esetét kozli, melyben sziilés
alatt az megrepedt, mit azonban csak az egyik esetet illetdleg le-
het biztosan mondani. Ezen esetben ugyanis a né meghaldlozvén,
bonezoldskor Kitiint, hogy a megrepedt tomld beunéke a hasiregbe
omldtt, s ez volt a haldl oka. A szerz azt mondja, hogy ilyen
esetben a téimlét minden koczkdztatds daezdra a méhhtivelyen
4t smircsapolni kell. (Philadelphia Medical and Surgical Rep.
XXIV. 26.)

(—h—n) Nehézkir loseb kivetkeziéhen, s gyogyunlis miitétel
folytsin.

Marten esetet beszél el, melyben az alszérnak lovés kovet-
keztébeni torése utin, mint a hegesedés hekdovetkezett, nehézkiri
rohamok léptek fel. A beteg hérom hénap milva, mely alatt a
robamok naponta tobbszor ismétlddtek, Marten tr.-hoz jott, ki a.
csontforraddst szilirdnak talilta, két helyen azonban sipolyok
csontiireghe vezettek, melyek belsejében lazdn levé csontdarabok
foglaltak helyet. Ezek eltdvolittatvdn, a csontiireg kitisziittatott.
Nehdny hét milva a rohamok szerfelett enyhékké lettek, s végtére
egészen megsaziintek. (Allg. med. Centralzeitung. 1871, Nr. 53.)




Kivonat a pesti kir. egyetem orvoskari tanirtestiilletének az
egyetemi épitkezések iigyéhen tett felterjesztésébol,

A pesii kir. egyetem orvoskari tandrtestiilete a kir. m. val-
lds- és kozoktatastigyérhez felterjesztést intézett, s azt 6 nagymél-
tdsdgdnak kiildottségileg legkozelebb dtnyujtotta. Annak tartal-
mdb6l alkalmunk van a kivetkezOket kdzilni.

A felterjesztés mondja :

»Ismeretes nagymélidsdgod elott azonnagy szerep,mely az em-
beri ismeretek szaporitdsiban, fejlesztésében és terjesziésében, igy
pedig a felvilagosodds haladdsiban az egyetemek részére jutott.
Tudva vap, hogy ott, hol az egyetemeken az ondll6 buvdrlat és
tanitds gondosan, bokezlin, szabadelviin és kitartdn dpoltatott, azok
rendeltetéciiknek és a beléjik helyezett vérakozdsoknak meg is
feleltek, s a muveltség\e a lemétékonyabb befolydst gyakoroltak.“

Hogv a/on tudoményok melyek az orwsn k‘tr kmébe taxtov-
nak, egyeteminkon virfgozzanak, hogv azok az ismeretek mos-
tani dlldsdnak megfeleldleg lanittathassanak. nemkiilonben, hogy
azoknak fejlesztéséhez tndlls vizsgdlataink dltal, akként mint ezt
a f6tanoddk mai lényege megkivanja, hoyvfilérulhacsunk — ok~
vetetlentil ¢ziikséges, hogy tanintézeteink térben oly tdgasak, be-
osztdsban oly czélszeriiek, eszkozokkel annyira disan felszerelve
és mindennemi tananyaggal oly béven elldtva legyenek, miszerint
a tandrt miakodésében se a térség szlike se az eszkizdk vagy a
tananyag hifnya ne akaddlyozhassa.*

Az dtvenes évek dta tobbnemil tervezési Kkisérlet tortént
arra nézve, hogy egyetemi tanintézeteink, nevezetesen az orvosi
6s a természettudomdnyok részére olyan épiletek emeltessenek,
melyekben azok szabatos inductiv vizsgdldsi méd szerint kell6
kiterjedéshen és olegg'é behat6élag miivelhetok legyenek.“

»Bzen tervezési kisérletek majd a kormdnyt6l majd ezen
orvoskari tandrtestiletté] inddltak ki, 1859-ben a béesi kormény,
mig 1862-ben a budai kir. helytarté tandcs akkora hévvel fo-
gott a tervezéshez, hogy igen hajlandék voltunk remélni, misze-
rint térbeli umége< éllapotunkon, s ebhol folyé nagy fogyatkozﬂ-
sainkon hova hamardbb segitve lesz; szép reményeink azonban
legnagyobh sajndlkozdsunkra kodfityolképekként enyésztek el, s
sehonnan se derengett felénk fény, mely benniink a _]obb Jové lréntl
hitet timogatta volna.“

,Stlyos id6k nyomasztdlag hatottak reink, kotelességérze-
tinket azonban nem tirhették meg azok, hanem mindink&bb
megérlelték benniink azon meggydzodést, hogy akkor, midin a
sziikséges egyetemi épitkezések iigye feledéshe ldtszott menni,
nekink figyelmeztetéleg kell fellépni, a magas kormédny emléke-
zetébe idézve tanintézeteink példétlan mostoha dllapot{t, vala-
mint annak elkertilhetlen szitkséges voltat, hogy azon az orszig mii-
veltsége érdekében minél hamardhb segitve legyen.*

_Bkként keletkesett 1866-diki december havi . . . . . . :

igen kor@lményesen kidolgozott felterjesztésiink, melyet az ak-
kori kir. helytarté tandcshoz volt szerencsénk intézni, de ez végsd
napjait élvén, tiszteletteljes siirgetésiink vdlasz nélkiil maradt.
Ekozben azooban a nemzet végyai, hogy ondllé hazai kormédny
intézze figyeit, teljesedésnek indiltak, s a kozoktatdsi iigyek élére
oly férfia allittatott, kinek élete 1igy polilikai mint mivelGdési
tekintethén térténeti jelentiségii.«
wEzen események folytdn a reménytelenség helyett, melyben
egyediil a tisztiinkkel jirs kotelesség hii teljesitése volt irdny-
adénk és vezéroszlopunk, a jobh iové jogos hite ébredt fel ben-
niink, s sziikségeinket feltdrd emlékiratot szerkessztve, hogy ezen
1épésiinknek nagyobb nyomatékot kolesdndzziink, azt az akkori
ktzoktatdsiigyérnek kebliinkbél vdlasztott kiildottség dltal nyUJ-
tottuk 4t, arrél mésolatban az egyetemi tandesot is Grtesitve.©
Széllésoknak bérbe vétele dltal némely intézeteink térben
t,ﬁgittattak, nemkiilonben 1] tanszéki scgédek és szolgék kineve-
zése, valamint az évi dtalinyok felemelése dital Oregbittettek
azok, igyszinte Gjabb tanszékek létesittettek ugyan, de gyokeres
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dtalakitisok és djitdsok nem eszkzoltettek, mert a megfeleld épit-
kezések, melyeket ismételve siirgetni bitrak voltunk, kimaradtak.*

»Hdldsan emléksziink meg ezen javitdsokrdl, melyeket azon-
ban roppaut sziikségeinkhez képest mint igen csekélyeket jelezhe-
tink, s legjobban csak ahhoz hasonlithatjuk azokat, midon a se-
eétségen azdltal iparkodunk segiteni, hogy a meglevé halaviny
gyertyalingokat hol egygyel hol tdbbel szaporitjuk, a helyett, hogy
a nap fénysugarainak éltetd vildgossigdt vezetndk azok helyére.

»1869-diki februdrban . . . .. ... .. kelt tugyéri intéz-

vény értelmében arra szélittattunk fel, hogy a bolesésze thari ter-

mes7ettudomén31 6s mennyiségtani tau{uokkal egyetértve, tan-
székeink és intézeteink helyi sziikségleteit illetdleg mielébh ja-
vaslatot terjessziink a vallds- és kizoktatds-iigyér elé.*

yoe iddt se firadsdgot nem kimélve, hanem egyedil tanin-
tezetemk iigyének elomozditdsdt lartva szemiink el6it, kivnt fel-
terjesztésiinket 1869-diki aprilban . . . . . . megtettitk, s ab-
ban részletesen és korlilményesen indokolva eléadtuk. milyen tér-
beli sziikségeik vannak kéroddinknak, nemkiilonben a tobbi orvosi,

figyszinte fermészet- és mennyiségtudoményi tamntentomkuok p

pFelterjesztésinkre 1869-diki juliusban . . . ... . ...

hozzink tigyéri leirat érkezett, melyben az orvosi kar fandzai fel-

szolittattak, hogy a vallds- és kozoktatasuo'yer fir 4ltal megje-

161t épitésszel :,zukséor szerfnt - érintkezéshe helyezziik magunkat, '

hogy ekként a tett fe]terjevtesnel\ megfeleld és czélszerti épitési
terv keletkezzék.*

»Nines biztos tudoméasunk arrél, hogy az épitési tervezet a
létestilés milyen fokdig haladt, s csak annyi bizonyos. miszerint
egyikiink részére se nyflt alkalom, hogy a tervkészitéshez tandes-
addssal, illetleg felvildgositdssal hozzd jéruljon, mennyiben az

idézett intézvényben érintett tervkészitd épitész soha  se lett 14t~

hat6.
»1gy jutottunk el a mai napig. midén a legalkalmasabbnak
tekintet telkek mdr lehetetlenekké véltak, s ha még tovibb ké-

siink, azok, melyek még lehetségesek, igen kinyen és igen hamar

bzmte lehetetlenekké vélhatnak midén majd végiil a mégis elke-

riilhetlen épitkézések mérhetlen akaddlyokba fognak Gtkdzni, me-

lyek kozil csak a telekszerzéssel jird nagy koltségeket és szer-
feletti nehézségeket vagyunk hétrak kiemelni,*

A7on meggyézodés vezérel mmket hogy nawyméltﬂs.’wod

elott 1smexetes azon befolyds, melyet az orvosi tudoményok az

emberi elme fejlesztésére gyakorolnak azéltal, hogy folytonosan
a térgyilagos inductiv vizsgdlds médszere, s ekként a szabatos
kutats, észlelés és észszerli kivetkestetés szdmdra neveluek baj-
nokokat, kiknek befolyasa a tarsadalom emelkedésére kétségbe

nem vonhatd. Az orvosi tudoményok azonbaun ezen &talinos mﬁ- ¢

velgdési hatdsndl, mely veliik a természettudomanyokkal és sok

mis tudomdnnyal koz0s, nem dllapodnak meg, mert azoukivil még
kiilonds, nem kevéshé nagy hordereji rendeltetésiik is van, 1. 1.8%,
hogy 1gy az egyesek egészségére, mint a térsadalom és az dllam

kozegészségiigyére azon gond legyen forditva, melyet azokra fordi-
tani kell, ha elismerjiik, hogy minden 4llam hatalminak, s igy
boldogulhatés&nak fokellékét az emberi munkaerdé képezi, ennek
sziikséges mennyisége pedig az egészségiigyi viszonyokkal a legszo-
rosabb kapecsolatban 411.¢
»Hogy pedig az egészségiigyi viszonyok akként, mint ezt az
allam érdeke megkivinja, virdgozzanak, okvetleniil sziikséges,
hogy az orvosok, kiknek abban majd a szakérté Orkodés, majd a
tandesadds vagy az intézés szerepkire jut, oly kiképzésben része-
stiljenek, miszerint feladataikat teljesen betdlthessék.*
~Azonban a felsorolt igen foutos feladatokon kiviil van még
egy, mely tdrsadalmi létezésiinkben a tobbieknél nem csekélyebb
fontossdgi. Az dllam igazsdgszolgdltatdsira nézve ugyanis nél-
kiilszhetlen, hogy a térvényszékek a megfeleld esetekben, melyek-
nek szdma igen sokra megy, az orvosok szakérté véleményével
éljenek. Ebb6l lithatd, hogy az orvosok teljes kiképezte tését még
az dllam torvénykezési érdeke is a legnyomatékosabban kivdnja.®




»Bzeken feliil ki kell emelniink azt is,hogy azon kévetelmény
teljesitése, miszerint a tanszékeken az illeté tudoményoknak min-
dig a legjobb képviseldi foglaljanak helyet, ezen orvosi karra a
legnehezebb feladatként siilyosodik,mennyiben tanerdk tekintetében
— nemzeti nyelviinknél fogva — magunkra 1évén szoritva,ezen kar

azon igényeknek csak azdltal felelhet meg, ha teljes erejével ipar- |

kodik, hogy kebelébdl a tudomdnyos kivinalmaknak megfelel
tandrok mindig elegendd szdmmal keriiljenek ki, mi csak tgy le-
hetséges, ha a tehetséges ifjak szemmel tartatvdn, azok kiképzé-
sére minden telhetdt elkdvetink.“

+Szomordan, de dszintén meg kell vallanunk, hogy egye-
temiink orvosi kara azon magas hivatisnak, melyet nehdny vonds-
sal ecseteltiink, a rendelkezésére 4116 térnek szerfelett nyomasaté
gziikvolta miatt nem felelhet meg oly mértékben, mint sziikséges
volna. S teljes tisztelettel bir, de hatdrozottan ki kell jelente-
niink. hogy a legcsekélyebb id6, mely elmulasztatik, hogy azon
rég érzett, dltalunk évek G6ta szdmtalanszor felhozott és tobhszor
fejtegetett hidnyon segitve legyen, tudomdnyos életiinkre, s ezzel
osszekottetésben nemzetiink javanak el6mozditdsira nézve felszd-
mithatlan kér.®

LAz id6 véltozatlamil halad, s ebben a tdrsadalmi erék sza-
kadatlan tevékenységhben folytonos forgalomban vannak. Mindaz,
mi életre képes, kiemelkedik, s feltartéztathatlanidl futja be pélyd-
j4t a baladds tjdn. Az orvosi tudomdnyok fejlédése a nemzeti
haladds egyik hatalmas emeltytije és mértéke, egyarint, s hacsak
a nyugoton kozvetlen szomszédsdgunkban €16 nemzetre tekintiink
is, ldtjuk azt, hogy tudoményossiginak nagysigdban, mely politi-
Kai f6lényét Europdban nemzette, az orvosi tudomédnyoknak lénye-
ges hatdskor jutott.”

,Ha nem haszndljuk fel az idét, melyben magunk felett
rendelkezhetiink, ha tovdbbd elmulasztjuk, hogy a tudoményos-
sdgért, mely az emberi ismeretek mai szinvoldn a politikai 1étez-
betéssel elvilhatlan kapesolatban 411, megtegyiikk mindazt, mit
tenniink kell, s valéban meg is tehetiink, — akkor eljdtszuk a
kedvezo alkalmat annak bebizonyitdsira, hogy a hdrmas bérez és
a négy folyé hondban azon emelkedett helyet megtartsuk, mely-
re magunkat hivatottaknak és jogositottaknak tekintjik, nemki-
lonben melynek biztositdsira magunkat képeseknek hissziik,“

»90Kk id0 telt el felhaszndlatlanil, s teljes hdédolattal bér,
de egész nyiltsiggal ki kell mondanank, hogy nines tobbé elvesz-
teni vald iddnk.“

+Az orvoskari tanintézetek széméra sziikséges &piiletekben
vald hidnyaink mdr évtizedek Ota ismeretesek, s még csak azt
sines szerencsénk litni, hogy azok alapjénak dsdsdhoz hozzdfogtak
volna; mdr pedig ba ezt 14tndk is, még igen hosszi lenne az ido,
mely eltelnék, mig a falak annyira emelkednének, hogy tetd ald
jussanak, s még tobb id6 kell arra, hogy a belsé herendezés és
felszerelés megtorténjék. Példa erre a vegytani intézet, melynek
épitése mir majdnem négy év dta tart, s még most sincs bevé-
gezve. S ha mdr olyan épiilet emelése, melyben egyetlen intézet
van elhelyezve, annyi bajjal jart, mennyivel tobb nehézséggel van
egybekdtve, s mennyivel tobb idot igényel az olyan épiiletek létre-
hozdsa, melyek tobb tanintézetet foglalnak magukban. Ebb6l ldt-
batd, hogy az egvetemi tanintézetek szdmdra suitkséges épiiletek
eelése nem halaszthaté az utdlsé pillanatra ; mert arra — ha
mér megkezdettek is — évek lévén sziikségesek, hogy létesitésiik
idejekordn biztosittassék, ezen tigynek egyik naprél a mésikra vald
eloddzdsa orvosi ismereteivk Alldsdra és az orszégra nézve csakis
hétrinyos lehet.

»Ugy kéroddink mint a tobbi intézeteink egyardnt sziikek
és elégtelenek, s felettébb kivinalos lenne, ha szdmukra a meg-
feleld épitkezések egyszerre kezdetnének meg, mint ez a bilesé-
szetkari, természettudomdnyi és mennyiségtani tandrokxal egyiit-
tesen megéllapitott és 1869-diki aprilban . . . . . . . tortént k-
rillményes felterjesztésinkben tervezve volt. Ekkor azonban kild-
tasba volt helyezve, hogy mig az elméleti tanintézelek a régi fii-
vészkert telkére fognak jutni, 2 kérodik szimdra a Dunaparton, a
sétéren, s ennek szomszédsigiban lesz majd hely, valamint hogy
a hulldkat sziikséglé tanintézetek szinte a Dunaparton fognak el-
helyeztetni, mig a sziilhdz melynek sziikségét mindinkibb ége-
tdbben érezziik, hasonlén azon tdjakon fog felépittetni. Ezen terve-
zés azonban, mely az akkori vallds- és kozoktatdstgyér helyeslé-
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| sével is taldlkozott, nagyobb részben mdr dugdba détt . . , .
azon l'xeb.'en‘ most mér a vimhiz ;Spt{l, .mii'dl‘még ta:zd .seni v'olt:
akkor, mid6n az egyetemi kéroddk épitése javiban folyhatott, s6t

i mdr bevégezve lehetett volna..“
o1y viszonyok kozott nagyméltsségodat arra vagyunk bétrak

seket méltztatnék kihaté eldreldtdsdval és erélyes akaratdval-16-
tesiteni, melyek a nagyméltdsdgod szabad rendelkezésére 4116 régi
ndvénykerti telken eszkozdlhetlk ; tovibbd kérjiik nagyméltésdgo-
dat, hogy miutén a sotéri telkek, melyekre biztosan szimithatni
véltiink, résziinkre elvesstek, testiiletiink véleményének meghall-
gatésa mellett kegyeskedjék gondoskodni oly telkekrdl, melyek
eléggé tigasak és czélszeriiek arra, hogy a kiroddk, a sziilhdz és
a hullékkal foglalkozd intézetek eléggé terjedelmesen elhelyezhe-
t6k legyenek.“

» Bétrak vagyunk ezenkiviil nagyméltfsdgodat teljes tisz-
telettel kérni, hogy rendelni kegyeskedjék, miszerint az 1869-diki
julinshan . . .. ... kelt intézvény értelmében azon tandrok,
kiknek intézeteik épitése terveztetik, illet6leg foganatba vétetik,
az illeté épitészszel bizottsigban miikddjenek, s kivinsdgaik irfny-
adékil vétesserek gy a tervkészilésnél mint pedig a tervezet
szerinti épitkezések végrehajtdsindl.” :

»> mid6n ezen ohajainkat eléadni bitorkodfunk, azon meg-
gyoz6dés vezérelt minket, hogy nagyméltésigud az érvek fon-
tossdgét, melyek az egyetemi orvoskari épitkezések siirgfssége
mellett kétségbevonhatlanil kiizdenek, teljesen éreave, czélszerii
és erélyes intézkedéseivel létre fogja hozni mindazt, minek méir a
megeioz6 években létesiilni kellett volna.“

i

London, sept. 10-kén, 1871.

A negyedfél milligval biré vilagviros holt idényét, vagy mint az
angol mondja ,seaside svason“-jat iili jelenleg. A ministerelnoktsl kezdve
az utolsé hivatalnokig és kereskeddsegédig mindenki megkoveteli a yholi-
day“-t, s legalabb tizennégy napra Ramsgate-, Margate-, vagy Brighton-be
megy, hogy a tengeri fiirdd hulldmai dltal megesapkodtassa faradt ide-
geit, 4j erbt szerzendd a jovo idényig. Természetesen az orvosok sem
tesznek kivételt. Fergusson, Wood mdr augustus elején hagyta el Lon-
dont. Liebreich., ki csaszari kegyuranak bukdsa utan jénak ldtta oda-
hagyni Parist és szazezer franknyi jovedelmét, Londonban telepedett meg,
hol, mint az itteni orvosok allitjik, kordntsem mosolyog feléje oly kegye-
sen a szerencze istenndje. habar az Gjonnan megnyitott H. Thomas Hos-
pital szemészévé neveztetett ki.

Mackenzie, kire onok Pesten a Czermaknal tett latogatas folytin
emlékezni fognak és ki fiatalsiga daczara London legkeresettebb orvosai-
nak egyike, jelenleg a Pyrenaeusokban iddz, helyét Mr. Lennox Browne
tolti be, kinek sikeriilt gégerajzai sokban emlékeztetnek Thanhofferiinkre
A specialitasnak itt atalaban igen kedvezd tere van, mit egyrészt a ki-
zonségnek mint leginkabb érdeklett félnek jeles érzéke, mdsrészt pedig az
angol orvos vagy sebész tapintata mozdit el6.ki mind a maga mind az orvosi
tudomdny érdekében vél cselekedni, ha sajat szakmdja korét at nem 1épi.
Innét van. hogy Londonnak 24 kdzkorhazdn kiviil 49 kérhdza van
specialitdsok szamdra. Kiilon korhdaz van szinva az ideg-, bor-, szem-,
gége-, fill- sth, betegeknek. Igaz ugyan, hogy e kirhdzak legnagyohb
része alig fogad be 20—30 dgyat, s csak egy kettd 80 agynal tdbhet,
mit kiillonben kovetendd példail dllithatndnk fel. Ardnytalanul nagy a
specialis korhazakba jiré betegek szima, mit azon korilmény is no-
vel, hogy a munkds angol csak akkor fekszik le, ha mar nem birja tobbé
magit. Igy pl. a Mackenzie vezetése alatt dll6 gégebetegek kirhdzdban egy
éven 4t 4000 uj beteg, a jé hirnévnek drvendd német korhazban (100 agy
60000 frt, évi koltséggel) naponkint 150—200 jaré beteg jelenkezik, mely
roppant szam, habar felilletes vizsgdlatra vezethet, a koriiltekintd orvos-
nak mindazondltal bé tananyagot szolgdltat.

London azounkivill harom nagy oriildével. hat sziilbdzzal, harminez-
harom rendelé intézettel (dispensaries), négy beteg tdpintézettel és hét
oly egylettel bir, melyeknek az a feladata, hogy a szegényebb sorsiakat
vidékre vagy tengeri fiirddbe kiildjon,

A tulajdonképi kérhdazak nyolez ezernél tobb kéragygyal rendel-

kérni, hogy az idézett felterjesztésiinkben tdrgyalt azon épitkezé-
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Keznek, s évenkiut 70,000 fekvé és 1,400,000 jiro beteget latnak el or-
vosi tandesesal és gybgyszerekkel. A koltségek meghaladjak évenkint a
600000 fontot, mely dsszeg részint a meglevd alapitvanyokbdl, részint pe-
dig a tetemes jitékony adakozdsokbél folynak be évenkint. Alig milik el
hét, hogy suiz, ezer fontot ne adomanyozninak, legtobbnyire uévtelenil.

A jétékony adakozds altaliban igen szokdsos dolog Anglidban ; a kevésbé

vagyonos az uteza sarkokon levd, s tisztdn a kérhdzak szimdra szdnt gyiij-
to-szckrényekbe teszi adomdnydt azon igen helyes ‘elvbél inddlva ki,
hogy inkibb segit a kérhazban sinlédén mint az itezdn ténfergdn, vagy
a szegénység és nyomor alezdja ald bujt csald iparlovagon.

 London legszebb korhiza jelenleg az e ho 5-én tettleg megnyitott
St. Thomas Hospital, melyrdl, habir az ,Orvosi Hetilap® mar megemlékezett,

- mégis gy hiszem — némi részleteket (melyeket kedves cicerone-m Mac

tormac kérhdzi rendeld orvos tGrnak koszonhetek) szivesen veend -- a

" ‘myajas olvas6. A Thames jobb partjin, a parliamenthaz dtellenében levé

és suazezer fontba ker@ilt telken Currey épitész terve szerint 400,000
foutou emelt épilet a vilignak kétségkiviil legszebb ~ kérhaza. A telek
1700 lab hosszi, 250 ldb széles, s rajta 7, egymastol egyenld tavolsaghan

" Jevé ds arcadok dltal sszekotott épiilet foglal helyett. A két szélsd hd-

rom, a tobbi négy emeletes, a szolga személyzetnek vald padlas lakist
beleszamitva, Az északi sarok a gazdasagi és igazgatéi lakisokat,mig a déli
a boneztermet, halottas hazat, museumot, vegyészi intézetet, tantermet

’_ tartalmazza. A kozépen a kapolna, melyhez a legtivolabbi épiiletekbsl
is zart folyoson juthatmi. Kzen kivill az elsd emeleten nyilt, tagas, szép

jdében sétanyul szolgalo folyosok kitik egybe az Osszes épiileteket, Egy
épitlet 150 beteget fogad be, az egész korhaz tehdt 600-at. A kirtermek
190 1db hossztak, 20 lib szélesek, 25 lab magasak és 24 dgygyal birnak.

A nagy foldszinti Konyhdn kivill minden kérteremnek kiilon kony-
haja, firdohelyisége, water closet-je van. Az ételek a falak kozti csavar-
itakon vitetnek Kiilon ily csavarit van még a betegek, kiilon a hul-
lak szamira.

Az bsszes cépilleteket fildalatti tagas ivezett folyosok kotik egybe,
s a hullaszallitis végett egyenes Osszekottetésben allanak a bonezterem-
mal és a hullahdzzal. Az Osszes folyosok forrd vizet vezetdé csovek dltal
fttetnek, s minden egyes korteremben még hideg vizvezetés is létezik,

Kiilon osztaly van a bujakorosok, kiillon a ragdlyos kiitegesek és
szembetegek részére, killon a belbetegek és sebészi esetek szdmira, Leg-
tobb agy a sebészi betegeknek van szinva, két nagy amphitheatralis, s
felttlrdl vilagitott miiteremmel, A sebészi  eszkozok a miiteremben van-
nak kiilon szekrényekben elhelyezve, Mindegyik miteremhél nagy abla-
kos ajtok vezetoek ki a balconra, hogy sziikség esetén pl. chloroformmér-
gozéskor rogton sok friss levegd bocsattathassék a miterembe, A mellék-
terem dolgozda gyandnt szolgdl goresdi és egyéb mds munkdlatok sad-
mira. Minden épiiletnek (tehat 150 hetegnek) kiilon foorvosa, 1—2 ren-
deld és 2 segédorvosa van.

Az dpolds tisztét nénikék véguik, kik egyszerdl sziirke, de igen
tiszta oltozékben kellemes ellentételt képeznek a mi szike nénikéinktol,
s mi 6, tokéletesen az orvos rendelkezésétol fiiggnek.

Foldszint van a felvételi iroda és a killonbdzd jaré betegek varo
és rendeld termei. A szellozés télen fitéssel kapesolatban torténik,
nydron pedig az igen czélszerfien e czélra készitett ablakok vészletes meg-
nyitisa dltal. Az egyes épiiletek kouti tért sétannya alakitott gyepes
és virdgos térség foglalju el, szdval az egész a mi fogalmaink szerint in-
kibb tobb egymas mellé helyzett palota, mint korhdaz képét nyujtja.

Ha mindeddig csak dicséreteset irhattam, most két oly dolgot kell
felemlitenem, mely gy Németorszigban mint nalunk mar tilhaladt al-
lispont, Az elsd a drasticus szerek ¢s foleg a calomel-cultus, Megen-
gedjitk, hogy a copiosus ételekhez szokott angolnak jobb a heroicus
gyogymod, de hogy miért kelljen adni calomelt typhusban és choleraban,
azt gyarlé continentalis esziinkkel meg nem foghatjuk ; a masodik a bor-
délyhdzak teljes hidnya A titkos prostitutio, mely kelld orvosi ellendr-
kodés nélkil {zetik itt, a bujasenyvnek kényelmes tanyaul szolgal,
melynek szdmos uldozatit a kérhdzak osstalyain és rendeld  termeiben
aranylag nagyobb szdmban lattuk mint egyebiitt. Visszatériink azon-
ban a dicséréshez. Igaz hogy az angol szereti a szeszes italt, de aranylag
véve kevés naluk a korhely, hidnyzik az alkalom, a gyiilde — a koresma és
a kavéhaz; finomabb és ethicusabb is mint mi a continensen, mit az intensiv
csalidi élettel jaro kiilon lakas nagyban elomozdit. —1 —e.

el

Vegyese k.

Peost, sept. 20-kén. Brandt J, tr, & kolozsvari orvos-sebé szeti
intézethez a sebészeti koroda ny, r. tandrdvd kineveztetett, Schah tnr. ta-
nitvanya volf, s a nevezett tanszéket mdr négy évem dt helyettesitetto,
egyszersmind t6bb czikket irt részint lapunkba részint a béesi folyé-
iratokba.

= Az orszagos egészségiigyi tanacsnakf hé
21-én tartott r. iilésében a kovetkezd targyak felett tortént véleményezés :
1) egy ,pasta alimenteria® czimi tapszer felett, melynek szabadalmazisa
kéretik ; —2) két cholera ellen ajanlott gyogyszerre illetleg gyogyeljardsra
nézve ; — 3) Condurango nevit Ecuidorban honos fahéjuak meghozatala
irdnt, kisérletek tétele végett ; 4) egy torvényszéki orvosi feliilvéleményezes.

—ax— Sajnalattal értesiiliink, hogy Barbds J. iigyfeliink, mint a bds-
tya-utczaban ment, az épiilé hazak egyikéi-&l lehullé gerenda altal fején és
karjan tetemesen megsériilt; azonban legjobb remény van, miszerint a sé-
rillés veszedelmes kivetkezményekkel nem fog jarni.

Ketl klmutatil

a pestvirosi poigdri kérhazban 1871, szept. 15-tdl egész 1871 szapt, 92-ig
apolt betegekrdl.
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Palyazatok

169. Miutdn a szigetvdrosi orvosi dllomdsra nyitott elsd palydzati
hatdridoben csak két palyazd jelentkezett, valészinfileg azon okbél, mert
az évi fizetés 400 frttal volt megdllapitva, jonak litta a képviseld gyiilés
elhatirozni, hogy tjabb palydzat nyittassék a szervezésnél megdllapitott
feltételek szerint, melyek kivetkezdk :

1. Egyediil orvostudorok vilaszthatok meg, tekintet lévén kitlons-
sen a sebészi, szemészeti és sziilészeti oklevelekre.

9. Kvi fizetésiil 800 frt. dllapittatik meg.

Az orvosi latogatdsért a legmagasabb osztdlydij , melyhez a va-
gyonos polgirok, tartoznak 40 kr., a masodik, melybe a kisebb vagyond
polgdrok tartoznak 25 kr,, a szegényebb osztdlyhoz tartozé polgdrok, ta-
nulék, cselédek, mesterlegények gydgyitasaért dij nem jaril.

Palyazni szandékozok felhivatnak, hogy kelléen felszerelt kérvényei-
ket f. évi october 1-s0 napjaig a polgarmesteri hivatalhoz adjik be; a
beadott folyamodvanyok, a két palyazat t. i. visszatartattak.

Kelt Szigetviros képviselotestiletének 1871, september 6-kin tar-
tott iiléséhol kizdta

2—2 Szabo Fde, fojegyzs.

Ezennel kozhirré tétetik, hogy a budavarosi kdzkérhdzndl évi 400
frt-nyi fizetéssel, szabad szdllis és minden mdsodnap (azaz inspectios na-
pon) egész ellitdssal, folyé évi october héban, két segéd-orvosi dllomsas
jott iiresedésbe,

Az ezen allomdsok egyikét elnyerni ohajtok kellfleg felszerelt fo-
lyamodvanyaikat f. évi october 1-ig Buda sz kir. foviros tandcsdindl ba-
nyujtsik.

Budan, 1871. sept. 15-én.

9—8 A koskorhdzi igazgato=foorvos.
Nzerkesztoi levelezés.

S. I. iirnak Szilas Balhdson. Urasdgod 1 frt. 50 kr-t kiildott 2
frt, 50 kr. évnegyedes fizetés helyett.

J. J. tr, trnak Nagy-Bereznan. Urasdgod 5 frt. helyett 6 frt-ot
kiildott, A talfizetett 1 fri-ot jovo évre jegyeuztiik be,
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Tartalom: Utasitis a jirvanyos cholera tirgydiban, Az orszigos kozegészségi tandcs korébdl kozli Grész Lajostr, — Pettenkofer
M. tnr. tamilmanyai a cholera terjedési médjardl Keletindidban.

Utasitas a jarvinyos cholera tirgyaban,
Az orszégos kizegészségi tandcs kiréhol

kbzli Grdsz Lasos tr,, a kizegészségi tandes rendes tagja és jegyuzoje.

Az orszéigos kizegészségi tandcs e f. év september 4. és
7. napjain tartott iiléseiben tdrgyalta a kozlé 4ltal Gsszedllitott
cholera-tdrgyi ulasitdsokat és azokat a beliigyérségnek be is ter-
Jjesztette.

Felhivta egyszersmind a beligyér tr kiilonds figyelmét: a
csoportuldsoknak,katonaiéshonvéd-dsszpontositdsok-
nak, dthelyezéseknek veszélyeire a jirviny tartama alatt,
ligy mint az utasitdsnak azon pontjéra, mely a jirvinynak netalin
fldozatil esendd orvosoknak drvdirdél és dzvegyei-
r61a gondoskoddst tartalmazza.

Hivatalos tuddsitisok szerint a jirvinyos cholera — hdny-
székelés — Orosz- és Némethonban mutatkozvin: a hatésigok
figyelme e jérviny természetére, a kovetendd életrendi és 6vé
eljdrdsra, nemkiilonben a legnagyobb pontossdggal eszkdézlendd
egyéb orvosrenddri intézkedésekre — azorszé gos kozegész-
ségi tandcs meghallgatdsa utin — kovetkezokre hivik fel:

L.
A jarvinyos cholera — hanyszékelés — leirisa.
a) A jarvany jellegei

Cholera-jérvény kozeledését gyanithatjuk, ha valamely vidék
szérvinyos betegségeibez, mint példdul: tiid6lobhoz, valtéldzhoz
sat. hol hasmenés, hol hényds vagy goresok, tehdt hdnyszékelési
kérjelek csatlakoznak, avagy onélldlag is fellépnek.

A jérviny kit orése alkalmdval a szérvényos kérok apad-
vén, a cholerfinak igy stilyosabb mint enyhéhb esetei észleltetnek.

A jérvinyndvekedésiés tet § foki korszakdban a cho-
leraesetek, gyakorisiga és silyossiga legnagyobb ; azok teljesen
kifejlédott korjelekkel lépnek fel, s a hirtelen haléllal végz6do
kéresetek szapordk.

A jérvény aldbbhagybsdt jelzi a betegilési esetek si-
lyosséginak haldlos kimenetelének és gyakorisdginak csikkenése ;
az egyéb szirvinyos betegségek szaporoddsa.

A jirviny megsziinésével a legtdbbnyire enyhébb
choleraeseteket mds szérvényos kérnemek véltjdk fel.

b) A jdrvdanyos cholera eldjelei.

Etvégyhidny , rosz szdjiz, undor az étkektél, hasmenéssel
valtakozé székrekedés, gyomornyomés, bhofogés, has-
k o r g 4 s, melyekhez nyugtalansig, dlmatlansig, mellszorongds és
nagy leverettség érzete jarGl. — Ezen dllapot 1—2 6rétél 8 na-
pig tarthat. ' 1

A beteg erdltetve jar fenn, s foglalkozdsdba szokatlanil
hamar beleférad.

Gyakrabban az elésorolt kérjelek koziil csupdn a hasmenés
— diarrhoea cholerica — észleltetik, mely utén a kdr teljesen ki-
fejlodik.

| ¢) Fojlédési szaka.

Az elbjelek silyoshodvén, a beteg lefekszik, s a jirvinyos
cholera jellemzé kértiinetei mutatkoznak.

1. Hasmenés, mely hangos korgds kiséretében gyakran
és hirtelen ismétlédik ; eleinte halavinysdrga, azutin rizstézethez
hasonlé nyfikos és fehéres czafatokat tartalmazd savé irfttetik ki,
fdjdalom nélkiil és a beteg 14tszélagos kinyebbiilésével.

2. Hinyds, midltal a beteg eleinte ételmaradékot vagy
emet — chymus, — kés6bb szinte rizsfézethoz hasonlé nydkos sa-
vét irit ki.

3. Egetd szomjiisdg.

4. Kinos dermeszté gdrcsdk, melyek eleinte csupdn a
1abikrikban, késébb a test egyéb izmaiban is jelentkeznek, igy a
csuklds.

5. A higyelvdlasztds apadisa, vagy megszinése.

6. Akornyi érverés szapora, kicsiny, gyenge, st egészen
elill, igy példaul az orséutérben — arteria radialis. —

7. Abér meghidegiil, petyddt, az ujjakon reds-
ket mutat, s megkék il

8. A beteg arcza sajétsigosan beesik, a mélyen beesett
szemtekéket kékiilt szemhéjak kornyezik, az ajkak és nyelv kékes
szinezetiiek.

9. A beteg hangja elvesati csengését: cholerahang
— vox choleriea. —

10. A 1égzés szapora, rovid, akaddlyozott, a lehelet hi-
deg. E kérszak nehény 6ratél — 2 napig tarthat.

d) Viszahatdsi korszak.

A hényds, hasmenés és gorestk aldbbhagyvin, vagy sziine-
telvén, a kornyi iiterekben a vér 1ijra kering, a test homérséke
emelkedik, a bor kéksége oszlik, az arcz rendes kifejezését kezdi
visszanyerni, s legkedvezdbb jelek gyanint: langyos izzadtsig
boritja el a bort, a béliiriilések szinesednek és a hi g yelvilasztds
tijra megered.

B kdrszak tartama 3—8 nap.

e) Baljoslati Lorjelek.

Veszélyes haljéslati kérjelek gyandnt tekintendfk: az arcz-
vonéisoknak a beteg ismerhetlenségéig megviltozisa, a szemek
mély beesése, a nyelvnek és leheletnek hullahidegsége, a bér
szenyes, kék szinezete, a kornyi fitérverés megsziinése, nagy mell-
szorongds, a giresbknek a karokra sot a torzs izmaira is kiterje-
dése, és a higyelvélasztds tokéletes megsziinése.

A visszahatdsi kérszakban baljéslati jelek: a mély kibulds
— sopor, — akaddlyazott 1égzés és higyrekedés.

Az tigynevezett szfraz cholera—cholera sicca,
— mely minden kiiirilések nélkiil az egyéb felemlitett kérjelek
mellett haldlt okozhat, csak igen ritkdn fordil elé, mfg ellenben a
leggonoszabb jérvinyok alkalmdval is mutatkoznak egyes enyhébb

| lefolydsi esetek, melyek — cholerina—név alatt ismeretesek.
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f) Utdbajok.

A jhrvinyos cholera utébajai kozott elsé helyet foglal el: a
hiigyvér — uraemia, choleratyphus, — mely a higyelvéilasztds

megsziinéséhol szdrmazik. %

A cholera terjedése elleni évintézkedések.

1. Allati és emberi hulladékok képezvén azon legt'erméke-
nyebb forrdst, melyekbol a lakott teriiletek poshadé szer vi—orga-
nicus — anyagokkal besziirdnek, ezeknek gyijto helyeik a laké-
hézakt6l lehetéleg messzire eltdvolitanddk, s az iiriilékek felhalmot
76d4sa keriiltessék ; kiilonos figyelem fordittassék arra, hogy ganaj
és egyéb kiiiritési anyagok kutak kozelében le ne rakassanak.

9. Cholerajéirvény helyén minden nagyobb esoportosulds
mint : vAsdrok, bucsik, valldsos menetek — processio, — katonai,
dsszpontositdsok és dtvonulisak akaddlyozandOk.

3. A vasiti és gozhajozdsi dllomdsok, vendéglok, kivéhdzak,
koz- és maginépiletek drnyékszékei s vizeld helyiségei ha-
t6sdgi ellendrkddés mellett pontosan fertGztelenittessenek, s6t e fqr-
toutelenités a jarviny kozeledtével mér elbre eszkozsltessék ; fertz-
telenitésnek vettessenek ald: a cholerabetegek minden irilékei,
még a kiontés el6tt; azon edények, melyekben felfogattak; a cho-
lerabetegek ruhdi, nyoszolydi; a bemocskolt padlézat és falak.
Magitél értetik, hogy az emészté gbdrdk és csatorndk mdr a jér-
vény kozeledtével gondoson tisztitandk és a fertdztelenitésnek
aldvetenddk. 7

4. Legnagyobb gond fordittassék a hdzaknak és kivélta cho-
lerabetegeket magukba fogadé szobfknak folytonos szellbzte-
tésére.

Fert6ztelenit 6 szerek.

A hasznélatra ajénlhaté fertoztelenitd szerek kdvetkezlk:

1.Kénsavas vaséleecs — Eisenvitriol, vas-
gélicz — az drnyékszékek, vizel6 helyek, emészté godrok, csa-
tornak fertoztelenitésére ; ebbél egy egy emberre naponkint két lat
szémitand6, hiszszoros mennyiségi vizben feloldva ; félfont, tehit
hiisz itcze vizben naponkint egy kozonséges drnyékszék fertostele-
nitésére elegendd.

2. Kénsavas horgany — Zinkvitriol, sulfas
zinci — hiszszoros mennyiségi vizben feloldva, leginkdbb a
vészon- 63 ruhaféléknek fertéztelenitésére, melyeknek szinét
nem valtoztatja.

3.Carbolsay —acidum carbolicum,— melybdl
egy lat negyvenszores mennyiségi vizben. 6 —7 egyénnek egynapi
iirilékeit fertOzteleniti; egyszersmind az dgyak, padlék és falak
tisztitdsdra czélszeriien haszndltatik.

4. Carbolsavas mész, melybél 2 lat egy [ lébnyi
anyagot fertéztelentt.

5.Cselenyhalvacs —chloretum mangani, —
mely az elébb felforralandé gyauds kitviz fertéztelenitésére
sz0lgdl. ;

i 6. Kénnessav, — acidum sulfurosum, —mely
a kénnek elégése dltal nyeretvén, tekervényes, vagy mély csatornik
kifiistolésére hasznéltatik.

7. Szénpor és faeczet.

8. Chlérmész — alhalyanyossavas mész, —

111,

Mino életrendet kivessenek, s mitél ovakodjanaka jiarvinyos
cholera idejében az egészségesek?

Ep és egészséges emberek a choleriba esés ellen a kvetkezd
életrendi szabdlyok megtartisa mellett 6vjdk magukat legezélsze-
riibben.

1. Szigori mértékletességet kivessenek ételben, ital-
ban, munkédbau és élvezetben ; keriiljék ugyanazért a gyakori és
sok 6tkezést, részegeskedést, testi és szellemi tilsigos munkdt,
északdzdst és nemi kicsapongdsokat.

Ellenben a jorvényos cholerdnak hathatés elémozditéja a
szegénységgel parosulé szl kolkddés ¢s nélkiilozés.

2. Szikséges a tiszta 1ég, miért a lakszobfkat gyakran
kell szellgztetni és naponkint mérsékelt sétdkat tenni a szabadban.

3. Az étkezésre nézve maradjon mindenki szokott tdp-

szerel mellett, ha t. i. azok elegend6 tdpanyagot tartalmaznak és
konyen emészthetok; a vacsordt, mely béséges ne legyen, nehdny
éréval a lefekvés el6tt kell elkolteni, A hasmenésre hajlanddk igya-
nak csokolddot, makkévét; ha borivék kozinséges 6 veres hort, s
kertljék mindazon tdpszereket és italokat, melyek niluk hasme-
nést szoktak eléidézni. Italul legezélszeriibb a tiszta friss viz. A
tokéletleniil forrott ser fulette drtalmas.

4. Aruhdzat védje a testet az id6 viszontagsdgai ellen.
Kik konyen meghiilnek és hasmenésre hajlanddk, viseljenek ha-
sukon és ldbaikon meleget tarté kelmét — flannelt.

5. A lakhely sziraz, vildgos, tdgas, j6l szellézott legyen ;
nedves, homdlyos és dohos szobdkban valé lakds, kivdlt, ha még
azokban sokan vannak egyiitt, felette drtalmas.

6. A tisztasdg Wgy a testre, mint a ruhdzatra, 4gyné-
miire és lakdsra nézve szigortan fenntartands ; ugyanazért a ruhdt
és dgynemiit gyakran kell tisztdval felvaltani.

7. Legveszélyesebbek az oly 4rnyékszékek,
vermek, ganéjdomb és éji edények, melyekbe
cholerdsak triilékei dntetnek: ugyanazért ovakodni
kell ezek baszndlatdtél, s ha csak lehet, ily czélokra sajdt elkils-
nitett helyiséget vagy edényt kell haszndlni.

1V.

Mily gyogyeljarast kell kivetni az orvos megérkezéséig.

_ Ha cholerajdrvdny alkalmdval valaki hasmenésbe esik, ad-
dig is, mig a meghivott orvos hozzd érkezik, fekiidjék le, s {akar-
kartassa vagy lakarja be magét melegitett paplannal, pokréczezal
Zag%kdunyhaval; haséira meleg ruha-,vagy pép-borogatds alkalmaz-

assék.

Ha a beteg nem hény, adjanak neki meleg fenyémag-féze-
tet — decoctum baccarum juniperi ; — hérsvirdg-, bodzavirig-,
vagy fodormenta-forrdzatot.

Ha pedig a beteg hdny, s ezdltal nem csak ételmaradékot,
de nydkos savét is firit ki, langyos italok helyett: jéglabdacsokat,
hol ez nincs, kortyonkint friss hideg vizet nyeljen.

Tdplélékot, bort vagy egyéb szeszes italt ilyenkor a betegre
erfltetni nem tandcsos.

Az egyéb teenddket a megkivintats gyégyszerekre és keze-
lésre nézve bizzdk az illet6k a rdgton meghivand6 orvosra.

WV
A feliidiilés alatti magatartas,

A feludiilés ott kezdddik, hol a jarvinyos cholera kérjelei
végzidnek.

A kidllott cholera utdn a beteg belei igen ingerlékenyek 16-
vén, eleinte csupin legmérsékeltebb adagokban nyujtott hideg
tdpszereket lehet az Gdiilonek élvezni, példdul : marhahiis-le-
vest &4utort rizszsel, sagolevest; csak késébben és fokonkint lehet a
Zzggsz_okott, konyen emésztheté 4llati és novényi ételfélékre

roi. :

Kiilonben sétdlion az iidild, mennyire azt ereje megengedi,
a szabad légen, kezdje meg szokott foglalkozdsit, de anélkiil,
hogy magdt megerdltetvén, a betegségbe val6 visszaesés veszélyének
tenné ki magdt.

VL

Orvosrendori intézkedések.
a) Fertdatelenités — desinfectio. —

A fertéatelenités képezvén a cholerajdrvany elterjedését gétls
orvosrendori intézkedések leglontosbikét, ennek kivitele azok szerfnt,
mellyek ezen Utasitds“ IL ssakaszdban a) és b) alatt eléso-
roltattak a legnagyobb pontossdggal és szigorisiggal eszkdzlendd.

E czélnak elérésére foleg a kénsavasvasélecs — vas-
gélicz—oldata, a carbolsavés carbolsavas mész haszndlandé
¢s spiikség esetében kozkoltségen is beszerzendd.

b) Feliigyelet a lakhelyekre és élelmi szerelre.

A jirviny tartama alatt a hatdrozottan egészség-
teleneknek ismert lakhelyiségek, pinczelakok, nedves foldalatti
helyiségek — kiilondsen nagy vdrosokban — azonnal kiiiritenddk, s
az azokban tartézkods, netaldn fizetésképtelen szegények a jérviny
tartamédra mds lakosdkkal ellitanddk.
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Szdmos egyénnek kis lakdsokba valé osszezsifolisa, mely a
1égfertézésnek egyik f6 oka, hatédlyosan akaddlyoztassék.
Arnyékszékek, csatorndk, emésztd godrik az eléadott médon
kellgleg fertOztelenittessenck, s az ezekhez igen kozel fekvo ku-
taknak hasznélata, az ivévizbe kinyen 4tsziviroghaté fertéz
anyag elkeriilése végett, betiltassék. A tépszerek és italok mind-
ségére valamint méskor, gy kiilondsen cholerajérvéiny alkalméval
szigort figyelem forditand6; éretlen vagy tdlért rohadt gyiimoles,
rohadd vagy egyébképen romlott hisfélék, halak, gyanis gombik
késedelem nélkill elkoboztassanak és megsemmisittessenek. Toké-
letleniil forrott vagy poshadt ser, hamisitott borok 4rulésa til-
tassék be, s az italdl szolgdld kitviz tisztasdgdra legnagyobb gond
fordittassék. Az élelmi szereket nélkiilozé szegényeket és iigyefo-
gyottakat ilyenekkel megfelelé mennyiségben el kell 14tni,

¢) Kuruzsolokkal és tithos szerel: druldival vals elbdnds.

Kuruzsol6k ellen az érvényben levé rendszabdlyok a legszi-
goribbanalkalmaztassanak, a titkos szerek elkoboztatvén, ezek 4rulsi
meghiintetenddk ; a kozonség pedig figyelmeztossék azon veszélyre,
melynek magit kuruzsolék igényhe vétele és titkos szerek haszn4-
lata 4ltal kiteszi. ‘

d) A cholerds betegek kells elhelyezése és dpoldsa; gydgyszerekril
valo gondoskodds.

Cholerds betegek szdmdra, mér fenndllé kérhdzakban kilsn
osztélyok feldllitdsa és berendezése, tigy mint ezeknek az egyéb
kérhdzi helyiségektdl szigort elkiilonitése sziikséges.

Oly helyeken pedig, hol kérhdz nincs, valamely alkalmas
épiilet mér a jarviny kdzeledésével kérhdzzd 4talakitands és fel-
szerelendo, melybe azutin a cholerabetegek minden kiilonbség
és arraval$ tekintet nélkiil, ha vajjon az dpoldsokhdl szdrmaz6 kolt-
ségek megterithetdk-e vsgy sem ? késedelem nélkiil felvétessenek.

Gondoskodni kell arrél is, hogy a betegek dpoldsira szliksé-
ges d4pol6i személyzet kell6 szimban fogadtassék fel, s
miikddésére nézve megfeleld oktatdsban részesiljon. Végre, hogy
a megkivintaté gybgyszerek és fertéztelenité anyagok kdnyen
kaphaték legyenek, s ott, hol gyégyszertdr nincs, azok a kozség hé-
zdndl vagy a helybeli lelkésznél OrizendSk és a kikalddtt orvosok
4ltal szdmadds mellett haszndlandék.

e) Orvosi Lezelése és az  orvosok wiszonya « hatésdgokhos ;
gondoskodds drvdilrdl és dzvegyeilril.

A betegek czélszerl kezelésére kell6 szimf orvosi személy-
zet veendd igényhe.

Ott, hol batésdgi vagy kozségi orvos nem létezik, napi di-
jak élvezet e mellett magdnorvosok rendeltessenek ki, kiknek
arvdi és Ozvegyei a netaldn hivatisuk gyakorlatdbani haldlozds
esetében megfelelé nyugdij 4ltal biztositandék ; napi dijaik pedig
hatésdgilag megéllapitott szdmadds mellet minden nyolez napban
késedelem nélkiil kifizetend6k.

- A hatésdgi féorvosok az &ltaluk javaslatha hozott
dvintézkedéseknek czélszeriisége, a hatds dgok pedig ezeknek
pontos kivitele irdnt szigordan feleldsek levén : valamennyi haté-
sdgi és napi dij mellett alkalmazott magénorvosok a jarviny tar-
tama alatt orvosrendéri tekintetben a hatisigi fGorvosnak rendel-
tetnek ald.

f) Hulldk eltakaritdsa.

A tetszhalottak netaldni eltemetése erélyes megakadilyo-
zisdnak, gy mint a jirviny alkalméval eléforddlhaté biinesetek
kideritésének czéljéhol: az elbirt halotkémlés a jirvdny tar-
tama alatt pontosan eszkozdltessék, s ennek szabdlyszerit véghez-
vitele elott semmi féle hulla el ne temettessék.

Intézkedni kell arrdl is, hogy a jérvinyos kdérban elhaltak
hulldi egészségesek vagy betegek 4ltal lakott helyiségekben ne
hagyassanak, minélfogva halottas hézak éllitandék fel, melybe
minden oly hulla, melynek szdméra kilon helyiség nem létezik,
azonnal elszillitassék; a kérhdzakban’elhinytak, vagy a netaldn az
tdtezén taldlt hulldk szinte ide szdllitanddk és a szabdlyszerti hul-
laszemle eszkozlése utdn eltemetendok.

A temetkezési helyek, figyelemmel az uralgé szelek irdnydra
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szelek a vdros vagy kozség felé nem fijnak.
Nagyobb jérvinyok alkalmdval a gyakori harangozds és
pompés temetési szertartisok lehetéleg kerilenddk.

g) Hatosdgi ellendrkidés.

1. A jarviny bejelentése.

Mihelyt a cholerdnak csak egy esete is mutatakozott, ez a
hatésignak ro gt on bejelentessék, mely errél o m. k. beligymi-
nisteriumot azonnal értesiteni kiteles.

2. Hatbésdgi megdllapitds.

A betegség fellépésével a fenndllé rendszabdlyok értelmében
intézkedni kell annak hatésdgi megéllapitisir6l.

Ha egyszerre, vagy ardnylag rovid id6 alatt valamely koz-
ségnek egy tutczdjiban vagy bdziban 4—5 vagy tibb cholera eset
forddl elé: az ezen utasitisban elésorolt minden dvintézkedéseket a
legszigoribban és pontosan haladéktalanil kell eszkdzslni.

3. Jdrvidnybizottsdgok és jdrvidnyke-
riletek kijelolése.

Ha a jérvéiny folytin meghetegiiltek haldlozdsi szédzaléka ma-
gas szdmot ér el, vagy ha gyakori hirtelen haldlozdsok észleltet-
nek, a betegek konyebb kezelése és az évintézkedések szigord fenn-
tartdsa és ellendrizése tekintetéb6l a hatésagi teriilet jirvény-
keriiletekre osztatik fel, melyek mindegyike sziikséges szdmi or-
vosi személyzettel és jarvinybizottsiggal elldttatik.

4. A jirvéiny 4lldsdnak kimutatdsa és zér-
jelentés.

A jérvény 4llisa a ./ alatt idecsatolt kimutatdsi minta sze-
rint — az egyes rovatok pontos kitoltése és a fGosszegek helyes
dsszeszédmitisa mellett — a hatdsdgi keriileteknek egy tdblizathan
valj dsszedllitdsival minden 8 napban a m. k. beligyministerium-
hozfelterjesztessék.

A jrvény megsziinvén, ennek kihirdetése hatdsigilag esz-
kozlendd, s a m. k. beliigyminiszteriumhoz z4rjelentés teends,
melyben a jarvdny kezdete, lefolydsa, sajdtsdgos jellegei, a foga-
natba vett orvosrendéri intézkedések tigy mint az orvosi és egyéb
személyzet magatartdsa, ajirviny egész tartamdt magiban foglals
rovatos kimutatds kiséretében benn foglalva legyenek.

Pettenkofer M. tnr. tanilmanyai a cholera terjedési
modjarél Keletindidban.

IX.

A rejlési iddszak (incubatio) a legnagyobb fontossdgd,
mennyiben az magdban foglalja, hogy mennyi ideig kell valaki-
nek a fert6zott helyen tartézkodnia, miszerint a cholerdt megkap-
hassa, tovibbd mennyi idének kell eltelni a fert6z6 anyag felvétels
és a cholera kifejlédése kozott.

Bryden tr. a menethen 1év6 ezredekrél ide vonatkozélag
igen érdekes példdkat hoz fel, melyekbél kitlinik, hogy fertézott
helyeni mulékony, példdul egy északdn, vagy egy egész na-
pon &t valé tartézkodds elegends arra, miszerint a fert6zé anyag
felvétessék, tovavitessék, kifejlodjék, s azutin a katonasigot
megtizedelje, épen gy mint a zirandokokndl, kik 1867-ben april
12-kén Hardwér-ban lettek megfertézve, azonban hazafelé tér-
ve, Gtkdzben betegedtek meg. Brydea itt példdul a 66: gérkhaezre~
det hozza fel, mely két oszlopban ment, miel6tt a roszhiré
Tardi volgyet elérte volna, cholera nélkiil volf, ott fertézve latt, s
a megbetegedések tovabbi menet kozben egészséges, choleramentes
hegyi dllomésokon meriiltek fel. Meg kell emliteniink, hogy ezen
katondk koziil, kik az emlitett Tardi volgyben id6ztek, mialatt Nini
volgybe, Almoréih-ba es Lohughét-ba elértek, cholerdban sokan
meghetegedtek és meghaltak ugyan, de a cholera tolik tovabb
senki se terjedett.

Ugy a felhozott gérkha-ezred betegedési és haldlozdsi viszo-
nyaibl, mint Bajororszighan 1854-ben tett észlelésekbol és kuta~
t4sokbél az .4 szik, hogy a legrovidebb id6, mely a fertézd anyag
felvétele és a kifejlett cholera tiineteinak elsé fellépése kdzdtt el-
telik, 21/, és 5 nap kozott ingadoz, s nagy hiba né.kil kozépszdm-
mal 3 napra lehet azt tenni

5*

a vdros, vagy kozség azon szélén jeloltessenek ki, honnan az uralgs
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A bennsziilott hinduk a cholera ellen legalkalmasabb Gvszer-
nek mindfgazt tartottik, ha azon helyet, hol a jirvinyos jellem nyil-
vénvalén kitfint, odahagyték, s jelenleg gy az eurépai, mint a benn-
sziilott katondk kozott elfogadott szokds, hogy laktanydbél, tdborbél
vagy azon vidékekrdl, hol a cholera fellép, azonnal tdvoznak ; de
nem minden helyvéltozds van j6 hatdssal, hanem csak akkor lehet
fidvds hatdst remélni, midén helyesere alkalmdval az illet6k olyan
helyre mennek, melynek talaja cholerds anyaggal megfertézve
nines, vagy az nem alkalmas arra, hogy a beczipelt esirbdl olyan
anyag fejlédjék ki. Lkként pedig a hely megvélasztdsinak a leg-
nagyobb ovatossdggal kell megtorténni.

Azonban tényként iktathatjuk ide, hogy dtaliban véve In-

dighan egész csapatosztdlyoknak az egészségesekkel és betegekkel,
a fertdzottekkel és nem fertdézottekkel vald egyiities elszdllitdsa,
legjobb eredménnyel szokott jirni a cholera megakasatdsit illetd-
leg ; ezen korfilmény pedig igen természetesen amellett bizonyit,
hogy a fertdzés a talajbél inddl ki, s ezen valdszinfl igazsiggal
azon felvétel, mely Eurpdbdl kerilt Indidba, hogy a choleracsir
egyik emberrdl a misikra dtterjedhet, egyenes ellenkezéshen dll.

Tekintstk a kovetkezo példdt:

Peséur az Indus egyik mellék volgyében fekszik, s ide volt
szdlldsolva a 42-dik hegyi skét ezred tébb mds eurdpai katona-
séggal.

e Méjus 20-kdn a cholera fellépvén, miutdn annak jérvinyos-
shga felett tobbé kételkedni nom lehetett, a 42-dik ezred, mely
765 fejbol 4dllott, meginddlt Chirdt-ba, mely Pesfur-t6] hat német
mérfoldnylre, a tenger szine felett 5000 libnyi magassigban fek-
szik. A menet 12 uapig tartott, s igy Pesdar-ban mint it kbzben
129 ember betegedett meg, kik kozil 67-en meghaltak. Eazel a
jarvinynak vége volt, g Chiritban meghetegedés tobhé nem for-
gilt. A Pesfiur-ban viszzamaradt eurépai katondk kozott a jrviny
szinte esak julius 4-dikéig tartott, s az dldozatok szima 93-ra
hégott. Nevezetes, hogy az iton levé katondk kozott a cholerajdr-
vany csak azon hatdridéig tartott, mint a pesur-i, mi arra ldt-
z_k mutatni, hogy a Chiritba mené katonik Pesdur-bél magukkal
zlipelt fert6z6 anyagtol betegedtek meg, s ez nem egyik emberrdl
ment 4t a mésikra.

Az ember méltén azon kérdést intézheti magdhoz, vajjon
ezen skét ezredre nézve a meghetegedési esélyek nem lettek
volna-e kedvezGhbek, ha Pesdur-t hamardbb odahagyja, s igy nem
vesz fel annyi és oly fokban kifejlett fertdz6 anyagot mint ez va-
16ban tortént. Erre feleletiil szolgdlhatnak azon tapasztalatok, me-
lyek két évvel késobb, vagyis a 69-diki jérviny alkalmdval ugyan-
azon helyen torténtek.

A 104-dik ezredben, mely Pesdur-ban tanydzott, a cholera
1869-diki septemberben jelent meg, s miutén abban 5 megbetege-
dés forddlt eld, annak balszérnya september 13-kén Gtnak indilt,
midén 197 emberbél, 6 tiszth6l és cholerds szdzadokbdl dllott.
Chirtt-ba sept. 30-dikdn ért, el6bb azonban Dsulezdiban 15-kétol
egészen 27-kéig id0zott. Ezen id6zés alatt tobb basmenés és 3
choleraeset fordilt elé, mib6l 2 haldlosan végzédstt, mellyel azon-
ban a jérviny megsziint.

Az ezred jobb szfrnya, mely 278 emberbdl és 17 tiszthél
dllott, még 17-kéig maradt Pesiur-ban, s koziilik cholerds lett
14-kén 1, 14-kén 2, 16-kén pedig ismét 1. Sept. 17-kén reggel
az szinte Chirit-ba ment, ugyanazoniton, mely a balszdrny irdnya
volt. Azon nap elérte Chamkdni-t, hol tdbort iititt, s a cholera fel-
1épett azon nap 3-, 18-kdn 15-, 19-kén 27-, 20-dikén pedig 7-nél,
mire ajarviny gyorsan csokkent. A jobb szdrny Chirdt-ba oct.
7-kén érkezett meg, midon menetkozben 68 cholerds beteg koziil
42 halt meg.

Novemberben J. M. Cuningham az ezredet Chirtt-ban a leg-
jobb egészségben taldlta.

Az ezredb6l 132 ember — 43 nével és 55 gyermekkel —
még Pesfur-ban maradt a depdt-ndl. Abbél tovabbi 36 ember a két
szérny utdn ment, s azekként még inkibb megfogyott maradékban
38 cholera eset fordilt el6. Cuningham ezenfeliil megjegyzi, hogy
figyelembe kell venni még azt is, miszerint a visszamaradottak
egy része a virban szolgdlatokat tett, mely cholerdtél nem
szenvedett.

Ezen tények maguktél szélanak, s komoly gondolkoddsra
serkentenek. Hogy mily nagy baj héromlik az emberekre, ha a
cholerdval fertdzott helyet annak idejében el nem hagyhatjdk,
azt Pesjur nemesak 1867-, hanem 1869-ben is mutatta,

Bryden a Pesfur-ban 1867-ben visszamaradt katonasig ko=
z6tt fellépd cholerajérvinyt egybehasonlitotta ez a Khénpur-ban
1853-ban tanydzé 70-dik ezredben uralkod6 cholerajirvinnyal.
Ezen dsszedllitds annyiban érdekes, mennyiben az elsd eset mind-
két évben mdjus 20-kin merilt fel, s 1ithats, hogy middén vala-
mely hely fertézve van, egy és ugyanazon hadesapatban is cho-
leraesetek hosszii idén 4t forddlhatnak eld, s nevezetesen a
khdnpur-i ezredben a jérvény tébb fokozéddsai mutatkoztak, mib6l
kovetkeztethetni, hogy a helyi fert6zd tényezik iddnkint majd oreg-
bednek majd csdkkennek.

Itt egyébirint arra vonatkozélag is hozunk fel példikat,
hogy a helyviltoztatds sokszor szerencsétleniil it ki, mint ezt az
b8-dik ezrednél lithatni, mely Allahabdid-ban fekiidt. Az elsd
eset febrndr 22-dikén merilt fel, de a jarvény egy hénap miilva
kezd6ddtt, s junius vége és julius eleje kozott {evﬁ kiesiny sziinet
kivételével a cholera augustus kozepéig tartott. Ezen egész idé
alatt az ezred tobhet-kevesebbet szenvedett, noha a laktany4t mind-
annyiszor elhagyta, valahdunyszor nehdny cholexasset mutatkozott.
661 ember kozil 81-dn cholerdban miltak ki. Az ezredorvos 4l-
litja, hogy a helyviltoztatis daczdra, noha ezt mind anuyiszor
kedvezd eredmény kisérte, a cholera a csapatokat az 6rséghbe valé
visszatérés alkalmdval mindig jbél megtimadta.

A Lakhndu-ban levé 62, ezred egy része szinte sokat dllott
ki. Aug. 1-jén az E. szdzad ¢és a zenekar Alumbéch-ba, négy mér-
foldnyi tdvolsagra ntazott ; 4-kén pedig 4 B.-szdzad és a hdzasok-
nak 6. sz. a. tanydja szinte oda ment. A tdborba téréskor betege-
dési esetek nem fordultak elé. 2-kén 1, 3-kin pedig 9 betegedés
kovetkezett be, s 7-en meghaltak; 6-kén 3 ember lett beteg, s
ugyanannyi hinyt el; 7-kén 3 betegedés és 2 haldlozds forddlt
eld. 9-kén Sdpur-ba — 8 mérfoldnyi tivolsigra — dtkoltozve, 1 em-
ber megbetegedett és meghalt; 11-kén 3-an betegedtek meg, mig
28-dikén 1 betegedés és 1 haldlozds tortént. Cuningham hfrom
korlményt emlit meg, mely ezen ezredet kedvezGtleniil érte :
1-sz0r, az orszdgha nem rég érkeztek, igy részint 6t hénap elétt,
részint csak mdjusban; 2-szor, fiatal és zsenge ujonczok abban
nagy szémmal voltak jelen: 3-szor az 4tkoltozések nem torténtek
elegendd eréllyel. Az épiiletek tobb fzben nem iirittették ki elébb,
mig azokban 2, 3, 4 sét 5 eset is nem fordilt eld. A tobbi
lakhndu-i 4tkoltozések, melyek a betegség kifejlédése utdn koz-
vetleniil hajtattak végre, sokkal kielégitébbek voltak.

A 7. ezred (Szégor, Malva) 1. zdszl6aljdbé]l 120 ember t4-
borba kdltozvén, ennek eredménye felettébh szerencsétlen volt,
noha az épiiletek m4r a mésodik esetnél odahagyattak. Cuningham
véli, hogy a katondk az épiilet kitirftésekor mdr fertézve lehettek,
vagy pedig azon befolyds el6l, mely az épiiletben miikd6tt, olyan
helyre jutottak, hol a hasonlé befolyds szintoly drtalmasan vagy
talin még drtalmasabban hatott. :

A pesdur-i 4tkoltozések is szerencsétlenek voltak, kivévén a
104. ezred balszdrnydt, mely még jékor érkezett Chirdt-ba és
melyben csak két haldlozds fordidlt el6. Nemcsak a 104. ezred
Jjobb szérnyibdl, hanem a 36. ezredbél is sokan vesztek el, noha
ez Pesdur-ban a tdborhelyet tobbszor viltoztatta ; nem volt méské-
pen a tiizérséggel sem. Cuningham figyelmeztet arra, hogy a jir-
viny a kiillonbhoz6 hadesapatokban, lettek légyen bir ezek lakta-
nydban, tdborban, vagy bédrhol Pesiur-ban, nemkiilonben a pol-
giri lakossdg kozdtt és a vAros bazir-jaiban a cholera tetGfok4t
mindeniitt egy és ugyanazon napon, azaz sept. 19-kén érte el, mi
nézete szerint nem torténhetett volua meg, ha a cholera akként
terjedne, mint mds ragdlyos betegségek terjedni szoknak, vagy ha
az ivéviztél faggene, mig az igen jol megfejtheté a talaj minggsé-
gének és bizonyos éghajlati befolydsok kiterjedtebb egynemiisége
mellett.

Mér Lorimer készitett tdbldzatokat, melyek a madrasz-i
helytartésighban a csapatmozgdsokat kisérdé betegségekre vonat-
koznak; Bryden pedig hasonlé tébldzatokban éllitotta egybe a
cholerajirvinyt, mely a csapatok mozgdsai kOzben 1épett fel.
Ekként vannak rendezve a bennszilott ezredek Osszes menetei
1829-t61 keadve egészen 1844-ig, s fel van jegyeuve, hogy a
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mozg6 ceapatndl — az elsé esettél kezdve egészen a haldlosan vég-
26d6 utésé esetig — a meneten Osszesen hényan betegcdtek és hé-
nyan haltak meg. A jérviny tartaménak legrovidebb ideje 9, leg-
hosszabb tartama 22, kozéptartama pedig 13 nap. Ahhoz hasonlé
id, wmint ezt egyes hézakndl tapasztaljuk, melyekhen valamely
fert6zott helyen a cholerajarviny fellépett.

XI.

A hajékat tigy kell tekinteniink mint a helyviltoztatis esz-
kozeit, de a szdrazfoldi helyviltoztatistél azok @llanddan abban
kiilosnbdznek, hogy azokat mindenkor mentes’helyekként kell tekin-
teniink, melyeken egy vagy két fertozott ember tartézkodbatik,
vagy melyeken a szdrazf5ldrél valamely csomaggal odajutott érett
vagy éretlen csiranyag lehet ugyan, melyek azonban a cholera-
folyamatdt illetdleg a talaj szerepét soha se jitszdk, valamint ezt a
hajén levd emberek sem jitszhatjdk. A hajoén levé cholera mindiz
elorement, szdrazfoldi behatdsoktsl és folyamatoktsl figg, Petten-
kofer az Osszegyijtott tapasztalatok utdn azt mindenkor dllitotta,
s megelégedésére 1dtja, hogy Indidban hasonls észlelések torténtek.
Bryden ugyanis a hajékon levé cholerdt illetfleg kovetkezd folya-
ményokra jut: ,Tapasztaltik, hogy a hajékon levé katonasig,
mely kiilonbdz6 belyekrél vald, s kozvetleniil az elindulds elGbt
szallittatott a hsjéra, a meghetegedésbeu semmi kozosséget se
mutat; mennyiben a cholera azokra szoritkozik, kik bizonyos
belyrél mentek oda.“ Ez nem zfrja ki, hogy a hajékon itt és ott
egyes fertdzések ne forddljanak el6, mennyiben oda a szdrazfold-
161 elegendd fert6z6 anyag czipeltetett; szabdly szerfnt azonban,
g6t majdnem kizdrélag a hajékon choleraesetek csak olyan embe-
reknél fordilnak el kik elébb a szdrazfoldon voltak, s azutén a
hajéra valdszintileg mar fertozve jottek; igy a jarviny a tovavitor-
1426 hajékon nem mutatja magit mdsképen mint a hadesapatok-
ban, kik valamely fert6zott helyrél jonnek, s azutin menet kozben
valamely choleramentes helyen megbetegesznek.
Bryden itten felemliti az 1865-diki gibraltar-i esetet, me-
Iyet egyébkint mér Pettenkofer is felhozott (Zeitschrift f. Bio-
Jogie, 1V. kot., 435. 1), midén Lyon-nak choleramentességérol
és a cholerdnak tengeri hajékon valé eléjovetelérBl szélott. Az
Az eset kovetkezo.
1865-ban G braltar-ban az elsé cholerds eset ang. 19-kén
meriilt fel, mely napon a , Windsor Castle“ fedélzetén a 9. ezred
balszérnya a J6 Reménység Foka felé vitorldzott, hovd végtére meg-
érkezett, anélkil, hogy rajta a cholerdnak béresak nyoma is mu-
tatkozott volna, Ugyanazon ezred jobb szfirnya pedig aug. 21-kén
széllott a ,Renown* fédélzetére, minthogy azonban aug. 22-kén
egy cholerds eset forddlt eld, a hajé még 30 6rdn &t horgonyon a
kikotoben maradt, s minthogy tovdbbi meghetegedések nem tor-
téntek, a ,Renown® 23-kén elvitorldzott. XKzen hajén, mely a J6
Reménység Foka felé az el6beninél 5t nappal késébben inddlt el, a
cholera september 5-kén kitort, s 19-kéig meghalt a hajé orvosa,
- Xilenc férfi, egy nb és tobb gyerek. Hogy pedig ezen jirviny nem
a hajén tdmadt, hanem a szérazfoldrél cipeltetett be, kittinik abbdl,

miszerint a gibraltar-i jarvdnynak egészen olyan lefolyédsa volt. 5-.

dik4ig Gibraltir-ban csak egyes cholerds esetek fordiltak eld, de
azon nap egyszerre 7-re emelkedtek, s a tet6fok september 13-kén
kovetkezett be 49 esettel, egészen gy mint az Atlanti ocednon
fiszbhajén. ;

Bryden szerint ,Ezen eset igen nevezetesnek és fontosnak
14tszik. Rendes tartami (két heti) cholera kitorésének példdja az oly
fertdz6 anyaggal, mely aug. 19-t6l sept. b-ig szunyadott. Hason-
litsuk Ossze ezt az 1867-diki pesfur-i kitoréssel. Biztosan tudjuk,
hogy Pesdur mdjus 19-kén timadtatott meg. Bebizonyitottnak te-
kinthetni, hogy a cholera Pesfur volgyében junius elsé hetében
jsmét megjelent, mit annak tulajdonithatunk, hogy azon idében a
mijus 19-kén elvetett c:ir kikelt. Hasonlé kikelés tﬁ;tént se_pt.f)-én,
tehat ugyanannyi nap eltelte utdn a ,Renown“ hajon, mmtér_l ez
mér a szabad tengeren tszott. A lappang§ cholerinak ezen kike-
16ze két hetes (september 5-t61 egészen 19-ig) jarviny eredete 19tt,
melynek a pesdur-i, jun. 5-t61 19-ig tart6 jirviny felel meg, s ide
jérﬁi, hogy a ,Renown*® hajén kitort cholerinak idGszaka Osszeesett a
gibraltar-i vérban uralkodé jérvény tetéfokdval. A esirt bizonydra

6alj hozta a hajé fedélzetére. Lehetséges, hogy az ezred
megfertézve, mi akkor torténhetett, middn azokat az
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titra kimostdk ; az is meglehet, hogy az ezred podgydsza fert6ztat-
tetett meg, mint ez szabadon fekiidt, hogy a fedélzetre vitessék.
Hogy a fert6z6 anyag a fedélzetre milyen alakban jutott, az csupén
sejtelem ; azonban nyilvinvald, hogy az emberek vagy az ezekhez
valdk a szdrazfoldon valamiképen fertozé anyaghoz jutottak. Ezen
esetet jellegzének tartjukmajdnem minden kitorésre nézve, mely
hajékon — minden kiilonds bonyoladds nélkil — megy véghez, s
szerencse, hogy ezt olyan esettel dllithatjuk szembe, maly a szdraz
foldon ment véghe, mint ez 1867-ben Pesiur volgyében tortént.

Cuningham tr. 1869-diki ,Sixth Report“-jinak egyik sza-
kasza a kivdndorlék hajéinak cholera statistikdjirél sz6l, midén
mondja: ,Az Indidbél elvitorldzé kivandorlé-hajék oly tényeket
szolgéltatnak, metyeket mindeddig nem kisértek olyan figyelem-
mel, miot ezt megérdemlik. Azok olyan jérmiivekrol valé rész-
letekbdl dllanak, melyek a fokikaté helyekrol inddltak ki, s noha az
adatok bizonyos mértékben még tokéletlenek, s6t talin pontatla-
nok is lehetnek, mindamellett az eredmény mégis emlitésre méltd.

»1843—1869 kozott a Madrasz-b6l kivitorldzott kivindorls-
hajék koziil a cholera csak kilencz jarmiivin volt. Az esetek legna-
gyobb szémma {26) hajén fordilt eld, melynek 338 utasa volt. Ot
hajén az esetek szdma 1 és 6 kozdott véltozott. A betegség nem szo-
ritkozott utésé napjéra“.

»Bengdlidbél Mauritius-ba tobb éven 4t igen sokan vindorol-
tak ki. 1850 — 1868 kozdtt Calcutta-h6l Port Louis-ba 431 hajén
Osszesen 138036 kivindorlé ment. Cholera 75 hajén (17°/) mutat-
kozott, s kivalflag az utazés elsé napjaiban 1épett fel. Azok koziil
57 hajén a hetegedések 10 alatt maradtak, 3-ndl pediga 20-at
meghaladtdk, s szimuk 21, 23 és 83 volt“.

~1861 — 1869 kozott 126 hajén 50604 hindn bennsziildtt
ment Caleutta-bél Nyugotindidba. 20 hajén (16°/,) a cholera meg-
jelent ; azonban &6tnél tobben esak azok kettején lettek cholerdsak.
Egy egy hajén az utasok szdma 400-ra ment, s az Gt dtaldban ko-
riilbeliil hdrom hénapig tartott".

Bryden tdjabb id6ben ezen tirggyal szinte foglalkozott, ha-
sonlé anyagot haszrdlt, csakhogy ezek nem épen azon évekrél valék;
az eredmény azonban lényegében ungyanaz. Bryden statistikai
adatai szinte a calentta~-mauritinisi (1850 — 1865, 105382 kivén-
dorlé) és a calcutta-amerikai vonalra (1861 — 1869, 72681 ki-
vandorl6) vonatkoznak, s noha azok tobb tekintetben hidnyosak,
mindamellett eléggé tiszta képet nyujtanak arra nézve, hogy a
cholerajirviny azokon miként foly le. A Mauritiusba-ba és Ame-
rikdba elvitcrldzott Osszes hajék koziill melyek dsszesen 30361
utast vittek magukkal, az elindulds utin 82-6n volt cholera, s a
Mauritiusba mend 22077 utashdl 264-en (1°/,-nél valamivel tabb),
az Amerikéba vitorléz6 8284 utasbél pedig 81-en (1°/,-ndl vala-
mivel kevesebb haltak meg cholerdban, igy pedig minden cholerds
hajéra 370 utas és 4 cholera haldlozds esis. Ebbél lithats, hogy
a cholera a hajékon sokkal kevesebb, 4dldozatot igényel, mintha
szdrazfoldon, példdul valamely kaszérnyiban vagy bortdnben 1ép fel.

Ezen tényekkel szemben azon ellenvetések, melyek a chole-
réhoz a talajsziiksségeségét tagadjik és példaként a hajékon fellépd
cholerajdrvdnyokat hozzdk fel, elenyésznek, minélfogva tobbé
aligha fognak hitelt adni olyan éllitdsoknak, milyen volt a ,Leib-
nitz“ kivindorlé hajé torténete, mely Hamburg-bél elindilva, New
York-ba 71 nap alatt érkezett, fedélzetén sok beteggel, mimellett
utazdsa alatt még sok halottja is volt. Allittatott, hogy a betegek és
a halottak cholerdsak voltak; a vizsgdlath6l azonban kitint, hogy a
hajén cholera nines és nem volt, hanem a nyomortsigos -ellitds
kovetkeztében éhségi hagyméz uralkodott azon. Az ilyen hireket
mér eldre is gyantsaknak, tartalmukat lehetleneknek tekinthetjiik.

XTI

A cholerabetegedéseknél az egyéni hajlamnak nagy befolydsa
van, mint ezt legjobban lithathatni Indidban, ha a bennsziilstt ez-
redek az europaiakkal Gsszehason!ittatnak. Bryden-nek idevonat-
kozd adatai 20 évre,s 63409 europai és 93648 bennsziilstt katondra
terjednek ki; azokb6l pedig kitinik, hogy mig az europaiakb6l min-
den ezer kbzil 53.68-an, a bennsziilottekbél 4.11-en haltak meg
cholerdban, igy tehdt az europaiak a cholera irinydban 13-szor fogé-
konyabbaknak létszanak.

Ezen roppant kilénbség mind eddig nincs eléggé megfejtve.
Ugy latszik, hogy a fajta lesz a leglényegesebh tényez8, épen dgy
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mint a sfrga 14znd], mely kivilélag a fehér embereket timadja
meg, mig a feketéket majdnem teljesen megkiméli. Az europaiak
és a hinduk életmédjit is figyelembe veszi, igy az utébbiak hist
nem esznek, s ritkdn laknak laktanydkban, hanem inkdbb egyes
kunyh6kban tartézkodnak, s kizos 4rnyékszékeik nem igen vannak
sat. Ha azonban a dolgot kozelebbrél szemiigyre vessziik, az indi-
aiak kizdrélagos novényorszdgbeli étkezésének— europai fogalmak
szerint—még azt kelleoe maga utdn vooni, hogy a haldlozds kozot-
{iik gyakoribb legyen. A bensziilott ezredeket részint a Gangessik-
sfg és Kozépindia lakdibdl, részint a Himdlaya hegyes vidékeinek
népeibél ujonczozzik, s mig az eldbhiek kdzonségesen szipdhiknak
neveztetnek, az utébbiak gérkba névalatt ismeretesek, s ezek hatd-
rozottan més fajhoz tartoznak. Nevezetes, hogy ezen gérkhék, kik
egyébkint szinte hinduk, nemkiildnben teljesen szipihi szokdsaik
vannak, a cholera irdnydban majdnem olyan fogékonysdggal visel-
tetnek mint az europai ezredek.

Az egészsbgiigyi feliigyelo a fentebbi nevezetes fogékony-
sdgi kiillonbségeket kipuhatolni ohajtvén, 23 helydrségen, hol benn-
sziilott ezredek vannak, adatokat sterzett azirdnt, hogy hdnyan
betegedtek és haltak meg cholerdban, s vajjon az illeté osztdlyok-
nak kozds, vagy killon drnyékszékeik voltak-, nemkiilonben hogy
azok kunyhékban vagy laktanydkban laktak-e. Ezen tényezik a
legesekélyeb befolydssal sem ldtszanak birni.

A bennsziilottek mentessége egyébirdnt nem teltétlen, hanem
csak viszonylagos. Ha valamely tanydz6 helyen erds a jérviny,
akkor a bennszilott ezrednek gyakran tbb halottja lehet, mint van
valamely europai ezrednél, melynek drsége helyén a jarviny gyen-
ge. 1869-ben Pesfur-ban igen heves jérviny alkalmdval 179
meghetegedett bennsziilotth6l 111-en haltak meg, s egész Pandséb-
ban ezerbdl 7, ;, mig Kohdt-ban ugyananoyibél 14, ellenben Agra-
ban azon évben1058 europai katona koziil csak egy halt meg cho-
lerdban.

Nagy figyelmet érdemel, hogy a benszildttek fogékonysdgit
a cholera irént igen emeli az, ha meneten vannak, féképen pedig
midon folyamhajékon a Gangesen vitetnek. Mar Macpherson figyel-
meztetett azon nevezetes kortilményre, hogy Keletindidban az uta-
sok — legyenek béar azok polgériak vagy katondk — a cholera iré-
nydban igen nagy hajlammal a viseltetnek. Egyébirdnt nemesak a
bennsziilotteknél hanem még az europai ezredekben is cholerds ese-
tek a meneten szdémosabban fordilnak eld. Menetkdzben a jirvanyok
rovidebb ideig tartanak ugyan, de sokkal hevesebbek mint a hely-
érségeken. Ezen kiilondsségek okdt biztosan nem tudhatni: vajjon
az erftetések kovetkeztében az egyéni hajlam lesz-e nagyobh, vagy
vajjon az it nem von-e maga utén oly koriilményeket, melyek a
choleréis esetek szdmdt igen szaporitjak.

A szipfhik mentességnek megfejtésére talin vdtmutatisul
szolgdlhat az 58-dik europai ezredben fellépd 1869-diki jarvény,
mely akkor Allahabddban fekiidt, s az ezred egyes részei kozott
ekként mutatkozott :

jobb szdrny 336 ember 63 heteg és 46 halott
bal 27 SRE AR SRRV b R
ujoneczok b (TR

Xzen ezred szdrnyai hirom éven "t kilon volta;k vélasztva,

s Allahabdd-ban 1869-diki janudrban egyesittetek. E16bb a jobb
szdrny Dardsiling-ben — Himélaya vidékéu, — mig a balszdrny
(tanges siksfigin Bendreszben fekiidt. A hegyi vidékr6l jovo
jobb szérny cholera miatt hdromszor annyit szenvedett mint a
bal, s ezen tekintetben az ardny kozottik olyan volt, mint a szi-
péhi- és a gérkha-ezredek kozott. Hogy itten valami meghonoso-
dds vagy alkalmazkodds szerepel, alig tagalbatni, {6kép ha te-
kintetbe vessziik azt, hogy az egyenesen Angolorszighsl jové ujon-
czok még tobbet szenvedtek, mint azok, kik hirom éven 4t Dar-
dsfling magaslatain tartézkodtak, s a Ganges siksdg befolydsinak
nem voltak kitéve.

Ezen ezrednél a jirviny alatt a helyvéltoztatdsok mindig
rosz eredménynyel jirtak, a felhozott betegedési és haldlozdsi vi-
szonyokat pedig az ezred tisztei abb6l vélték megfejthetni, nogy a
jobb szdiny azért szenvedett tGbbet, mert hdrom évig Dardsiling-
ben lakvén, a katonik ezen szegény hegyi helyen nem tudtik pén-
ziiket elkolteni, minélfogva Allababdd-ba teli erszénynyel érkeztek
meg, s itten sokkal jobban éltek mint a Bendresz-bél jové bal-
szérny, mely ott pénzét, mikor kapta, mindig elkdltotte, s igy

LR

mértékletességre volt kényszeritve. Ilyen megfejtéssel Europdban
is akdrhdnyszor taldlkozhatni, s azt ellenkeziképen szinte teszik,
middn egyszer a sziikséget, mig mdskor a béséget hozzik fel a
betegség okdil; hogy pedig jelen esetben azoun tényezlk egyike
sem szerepel, kitfinik abbél, miszerint az ujonezok, kik se Dar-
dsfling-ben se Bendresz-ben nem tartézkodtak, a jobb szérnyndl
tobbet szenvedtek.

XIII.

Indidban a cholera, kivévén a honos teriiletet, majd az egyik
majd a mdsik vidéket lepi el, még pedig az egyiket ritkdbban
mig a mésikat gyakrabban. Bryden azt véli, hogy a kiterjedésbeni
ezen kiilinbség attél fiigg, hogy milyenek a leveghkir befolydsai,
kitlondsen a monszun elterjedése az egyes tartomdnyokban és évek-
ben ; a kbrilmények azonban Bryden-t annak felvételére kénsze-
ritik, hogy a cholera, mely szerinte a talajbél szérmazik és a leveg
dltal csak tovavitetik, némely helycken — épen Ggy, mint a
Gangesdeltin — hosszabb id6n 4t kisebb nagyobb vonz6éddssal
helyben marad, s ekkor fenmaradisdra a talajt csak gy sziikségli
mint eredeti hazdjdban. Mid6n a cholera a honos vidékeken til —
Bryden jirvényos vidékein — akkor iti fel fejét, ha a monszun mér
régen nem fijt, akkor szerinte ezen jdrviny mem monszun-, ha-
nem tavaszi jarviny, mint ez a Gangesdeltiban évente a talajtol
vagy legaldbb a talaj elkeriilhetlen kozremiikddése folytin szdrma-
zik. Bryden szerint a nydri vagyis monszun-cholerit egyenesen a
monszun hozza a jdrvinyos vidékekrol, s ez a bevitt (invading) cho-
lera; mig a jarvényos vidékek tavaszi cholerdjdnak csirjat eredetileg
a monszun hozta, de az a talajba behatolva, egy ideig itt szu-
nyadott, mig oly befolydsok alatt, melyeknek 6shonéban is ald
van vetve, 1ij életre ébredett, s ez a feléledd (revitalised) cholera.
A cholera egységes fogalmdnak ezen kettéosztdsa azt mutatja,
hogy Bryden szellem=- és képzeletdiis ember; de az egyszersmind
elméletének leggyengébb pontja, mennyiben ama kettéosztds egé-
szen onkényes, csak azon tény megfejtésére 1évén kitalilva, hogy
a cholera némelykor a monszunnal egészen ellenkezé irdnyban
halad, ilyenkor pedig a jarviny nem lenne eredeti, hanem olyan,
mely a talajban visszamaradt, szunyadott és djra felébredt.

Pettenkofer a legkevéshé sem kételkedik annak lehetdsége
felett, hogy a cholera a jarvényos vidékeken épen gy mint a honos
tdjakon egy ideig szunyadhat, s azutdn 1j életreébredhet, anélkiil
azonban, hogy a jérvényos vidékeken dllandéan megmaradna, s igy
a jarvinyos vidéket honossd véltoztatnd 4t. Ellenkezéleg Pettenko-
fer tények alapjin melyek mér Europdban is tobbszor észleltettek,
magais azon nézetnek hdédol; azonban mindamellett nem tagadthat-
ni, hogy a bevitt vagyis véindorl cholerénak, ha a levegdéhen lenne,
s ezéiltal vitetnék tova, a monszun kiterjedésébe es6 vidékeket
egyenlden kellene meglepnie ; més részrél pedig nem tagadthatni,
hogy a feléledd cholerdnak felvétele semmiképen bizonyit mellett,
miszerint a cholera nem emberi forgalom, hanem el6bbi idében
monszun dltal vitetett az illetd helyre ; Bryden az emberi forgalom-
nak csak azért tulajdonit esekély befolydst és csiing a foldbol szdr-
mazott cholerdnak a levegd dltal vald tovavitetése ellen, mert att6l
tart, hogy egyébkint a nyers contagionistik kezébe esik, kiknek —
véleménye szerint a — cholera tulajdonképeni természetérdl fogal-
muk sines, s kik a kutatdst csak egészen meddé irnyba terelhetik.
Ha az ember India choleratérképeit megtekinti, nem tagadhatd, hogy
a monszun-hoz hasonlé levegdkdri befolyfs bizonyos vidékeken
egyenletesen elterjedhet, a jirvinynak egyes helyeken val6 Kiter-
jedését azonban abbdl nem fejthetni meg. Tényleg nemesak a jir-
véinyos, hanem még a honos vidékeken is choleramentes helyek
cholerds helyekkel véltakoznak. Bryden sok olyan helyet hoz fel,
mely 1855-t6l egészen 1869-ig rendesen vagy kivételképen chole-
ramentes maradt.

A Dsémna és Ganges kozti vidékrol, hol Bulandsahdr, Ali-
ghrh, Btah, Mainpuri és Etawah vérosokban mindenhol bortonsk
vannak, s ezekb6l 1839-t61 kezdve kimutatasok léteznek, melyek
szerint azon év 6ta a bortonokben a cholerahaldlozdsok 3-, 6-, 1H-,
4- és 3-ra menvén, egyediill Etah-ban mutatkozott jérviny 1856-
ban, mely idére esik 14 a feljegyzett 15 haldlozés kozil.

Pandsdb-ban a dsalhdnder-i vidéken Szdtleds 4s Ndvi kozott,
nemkiilonben a Dshflum és Indus kozti tdjon ugyanazon jelensé-
gekkel taldlkozunk. S hasonléképen haladt a cholera 1854-hen
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Bajororszéghan Miinchenbél Ingolstadt felé, mely irdnyban az or-
sziglt tobb folyé vilgyét metszi dt, s a cholerds helyek minden-
hol ezen volgyekben fekiidtek, s soha se a volgyek kozti vidéken.
A Minchen és Aushurg kdzti vasiti pilya az Isar és a Lech
volgyét koti Ossze, s kizottik nyolcz dllomds van, mely kozil
egyik helyen sem volt cholera, mig ez Miinchen-ben és Angsburg-
ban jérvényosan uralkodott, s Isar és Lech volgyeiben a csekély
forgalom daczéra szimtalan helységre. elterjedett.

Nevezetes még Indidban a Himdflaya ldnczolata hosszd-
ban a hegyi laktanyik mentessége, hové a choleracsir a gyakori
katonaviltozds folytin a siksdgrél annyiszor bevitetik, anélkiil,
hogy ez a szébanlevd jérviny fellépésére valami gyakran okil
szolgdlna.

Azon dllomdsok koziil legalantabb fekszik Kangra (2424
14b), legmagosabban pedig Dalhousie Hills (8000 14b), s 1869-ben
a 19 4lloméds koziil csak ketton volt cholera 4253 (Szabdthu) és
5000 (Sillong) ldbnyira a tenger szine felett. Bryden szerint, ha
ilyen hegyi laktanyin a cholera néha kivételesen uralkodik, ez
kozonségesen azon év utén torténik, melyben a legkdzelebbi siksd-
gon olyan jérvény volt, mely amott nem a monszun-nak megfeleld
esOs évszakban, hanem tavaszon szokott mutatkozni.

Nevezetesek nemesak azon példdk, hogy a hadesapatok mily
gyorsan vesztik el a cholerdt, mid6n siksigrél hegyi laktanydkba
helyeztetnek 4t, hanem még azok is figyelemremélték, hogy a
cholera azok kozott milyen gyorsan 1ép fel, middn a magasan
fekvé helyekrél a siksigba aldszdllanak. Igy midén a 32-dik
ezred Kasszduli-b6l, mely laktanya 6335 1dbnyi magassdghan fek-
szik, az ambéla-i sfksdgra aldszillt, a cholera mir 24 6ra milva
mutatkozott, s lassankint 42 embert az él6k sordb6l kiragadott.

Ezen laktanyik némelyikében, mint példdul Ndini volgyé-
ben (6480 ldbnyi magassfghban) cholerajirviny soha se volt,
mit Bryden annak tulajdonit, hogy azon hely az indiai éghajlat
keleti és nyugoti része kozott levegitinetileg Ggyszflvin kozon-
bos ponton fekszik.

Bryden nem tagadja ugyan, hogy helybeli kériilmények a
cholera lefolydsdra és a jarvdny terjedelmére befolydst gyakorol-
hatnak, s hogy a mentesség részben annak tulajdonithaté ; 1énye-
gileg azonban nem menekiilhet azon nézettél, hogy a cholera a
levegbvel és a monszun-nal véndorol. Hogy jirvényos vidékeken
a mentes helyek jelenlétét meglejtse, egészen tnkényesen dllitja,
hogy a cholera-miasma hullimokban halad tova, s azt, hogy a
jarvéinyosan megtimadott tdjak kozott egyes helyek és vidékek
megkiméltetnek a Bengdlidh6l kiindulé hullimok felemelkedésé-
b6l és aldszdlldsibél véli megfejthetni. Szerinte minden hullim
a choleracsirok @jabb tomegét hozhatja magéval ; tovibbé lehetsé-
ges, hogy az els6 hullim beyéndorlisa alkalmival choleracsfrok
szérattak szét, melyek késébb kelnek ki; végiil pedig meglehet,
hogy a vivbanyag, azaz a nedves korlevegd megdjilvdn, ezdltal a
csirok megerdsddnek. Bryden nem kuttatta, hogy a tdjbeli ténye-
z0k helyi és id6beli viszonyai miféle befolydst gyakorolhatnak, s
ide vonatkoz6lag nem is taldlt semmit se.

Bryden ellenében mar Macnamara felhozza, hogy alsé Ben-
gilia hegyes vidékein laknak emberek, kik a monszunszelek haté-
sdnak, melyek a honos choleravidékek feldl fijnak, kitétetnék,
mindamellett a cholerdtél mentek.

Azonban nemcsak a hegyeken, hanem a Gangesvilgyében
magéban a honos vidéken is vannak helyek, melyek mentesek ma-
radnak. D. Cuningham tr. észlelt ilyen esetet 1870-ben Radsma-
hél-ban, Ganges mellett, s minthogy az Indidbaa eléfordulé ily-
nemi esetek kozott az elsé, melyet pontosan észleltek és leirtak,
érdekesnek tartjuk, hogy azt egész terjedelemben kbzéljiik.

1. A betegséy kezdete. Az 5nallé keletkezés vagy beczipelés
tényét illetdleg a megkivintaté adatokat megszerezni nem lehe-
tett. Blészor 1870. martius 10-kén a bortonben fogoly hetegedett
meg, majd pedig a jirviny taltelt bazdrban (Kdsszim bazdr) mu-
tatkozott, mely a foghdzt6l nyugotra fekszik. Nem kételkedhetni,
hogy zardndokok mint Dult-b6l (Dioghér-ban), hol cholera ural-
kodot*, hazatértek, azon id6tdjban Radsmahdl-ba jottek, s egy ideig
Kdsszim bazdr-ban idoztek. A vasiti hivatalnokok is erdsitik, hogy
nehdny zardndok, mid6én megérkezett, valéban cholerdban szen-
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15-kére teszi azt. Az ut6bbi erdsili, hogyaz 4llom4son zarindokok -
nem érkeztek meg, midén az elsé choleraeset a fozhdzban eléfor-
ddlt. Az egyedili biztos tdmpontok abb6l 4llanak, hogy a dioghfr-i
visir februdr 28-kén vagy ezen nap koril vézz6dstt, tovibb4, hogy
martids elsé felének végén Radsmahdl-ba zardndokok érkeztek,
végtére pedig az elsé choleraeset a borténben martius 10-kéa for-
dilt elé, Nagyon bajosezen esetet a zarindokok megérkezésével
kapcsolatha hozni, mennyiben az hanem is, elébb de az utébbival
minden esetre egy id6ben fordilt el6, s valdszininek ldtszik, hogy
ezen elsé-eset arra mutatott, miszerint a betegség megjelenésére
a helyiviszonyok kedvez0k voltak ; azonban az is lehetséges, hogy a
zarfndokok, mennyiben friss mérget vagy légalibb ennek ele-
meit hoztik magukkal, a betegség terjedésére befolytak. A jrvény
tobbi jelenségei pedig arra mutatnak, hogy a cholerfnak oly
helyre valé beczipelése, hol a hetegség kifejlodésére a helyi ténye-
z0k nem kedveznek, minden jelentéség nélkiili.

2. A betegség szétosztasa. Radsmahdl két bazérbél 411, mely
mintegy mérfoldnyire fekszik, s kozottik szétszérva, hézak vannak,
Mindkét bazdr szorosan folyampartjén fekszik, s a felsébbik Késszim
bazér (1790 lakossal), mig az alsébbik Ndja bazér (1090). Az
utébbi kevéshé tiiltelt és uem annyira piszkos mint a K4sszim bazér.
A bortdn kozben foglal helyet s ett6]l Kdsszim bazér nyugotra, mig
Néja bazér délre van. A foglyok szima a jirviny alkalmdval
200-ra ment. Mint a jirviny Kdsszim bazirban megjelent, itt
koriilbelill 14 napig uralkodott, s naponta 10—12 silyos eset
fordilt el6 Ugyanazon idében a foghdzban 15 cholera eset forddlt
eld 10 haldlozdssal. Ezalatt Néja bazirban Osszesen két cholera
eset mutatkozott, s ez is konyi volt. :

3. Azon okok, melyeknel: tulajdonitottik a ndja bazdr-i men-
tességet. a) A mentességet annak nem tulajdonithatni, mintha Néja
bazérba beczipelés nem tortént volna, mert a jérvény tartama alatt
a két basir kozott a kdzlekedés szabad volt, mihez még jardlt, hogy
két eset valoban el6 is fordilt, a betegség azonban nem terjedt
tovébb.

b) Néja bazdrban levé valamivel csekélyebb tisztdtlansig a
feltiind mentesség megfejtésére bizonydra nem elég.

¢) Az ivévizb0l sem lehet a mentességet megfejteni, mert
Késszim bazdrban levé hét ember kivételével mindakét bazir
lakosai a folyambél isznak, hol egyszersmind firdenek és a ruhf~
jukat is mossdk. Azon folyamégban, mely az emlitett bazdrokat
vizzel elldtja, a viz az év ezen szakdban igen alacsony &lldsd és
lassiifolydst, az dram a két. bazér koz0tt nines megszakitva, sa
lomha foly4s, mi jelen van, Kdsszim bazértél Néja bazir felé tart,
Ezen csatorna vize vildgos és atlitsznak mutatkozik, a firdés és
mosds folytdn azonban, mi benne szakadatlandl torténik, igen sok
szervi tisztdtlansdgot kell tartalmaznia. A jirviny alatt a folyam
vize nemcsak akként fertéztetett meg, hanem még azdltal is, hogy
az elhinytak rokonai a jérviny kezdetén, midon a haldlozdsok még
gyérebben mutatkoztak, a hullfkat lastasigbél nem vitték a £6-
folyamba, hanem azokat — feliletesen alimeritve —'a csatorndba
dobtdk. Ezen gyakorlatot a hatésig, mint arrl tudomésa lett,
kés6bb megakaddlyozta ugyan, addig azonban tdbb cholerds hul-
14ja jutott oda, s minthogy a lassi viziram azt azonnal tova nem
vihette, az helyben bomldsnak indilt. Ennek daczira a ndja-bazd-
riak, noha az akként fertézott vizbol ittak. cholerdsak nem lettek,
mig foglyok kozott, kik viziiket a vasiti 4llomds kitjarél kaptdk,
a jarviny eléggé pusztitott

4 A szél rdnya. A szél a jirviny tetopontja idejében féleg
nyugoti volt, a nija-bazér-i mentességet azonban abbél nem fejt-
hetni mez, killondsen a betegség tovalerjedésének megériésére
alapil nem szolgdlhat.

b A talay minisége, s annak viszonya a fold drjahoz. Ezen
esetben egyediil a két hely talaja kozott lehetett hatdrozolt kiilonb-
séget taldlni. A fold drjénak magassiga mindkét helyen mintegy
16 ldbnyira volt a talaj felszine alatt; Kdsszim bazdr és a foghdz
azonban feltoltott foldon épiilt, mely tdbb libayi vastagsigd réteg-
ben tégldkat, agyageserepeket, csontokat sat. tartalmazott, s ezen
réteg nemkiilonben a fold 4rja kozott a jarvany idejében semminemii
4thatolbatlan réteg sem foglalt helyet ; & nija-bazdr-i talaj képzé-

vedett. Megérkezésitket biztoson kimutatni nem lehet, mert mig a | séhez .ellenben mesterséges kozbejirds nem elezyedett, sot l;i.bny_'ira
helyhat$sig martius 8- és 10-két emliti, az alorvos mart. 10- és | a talaj felszine alatt vastag agyagréteg foglalt helyet, mely a jér-
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vény ideje alatt egészen nedves volt, s ajérviny idejében a felille-
tes réteg és a fold drja kozott dthatalhatlan gétul szolgdlt.

Ezen jérvény jelenségei D.Canningham szerint Pettenkofernek

a talaj befolydséra vonatkozé nézetével megegyeznek , mennyiben
a) az illetd helyen a fold 4rja jelentékeny ingadozésoknak van
aldvetve ; b) a jarvény idejében a fold 4xja igen alant dllott; c)a
betegség gyorsan terjedt azon lakossig kozott, mely a felilettol
egészen a folddrjdig egyarint likacsos talajon élt;d) a talaj sok
szervi anyagot foglalt magdban; e) lakossigndl, mely olyan koril-
mények kozott 61t ugyan, azonban olyan talajon, hol a felilet és
a féldirja kozott dthatolbatlan réteg volt, a jérviny nem volb
képes l4brakapni.
1 Az illeté réteg dthatolhatlansdga azonban ezen esetben nem
valami véltozhatlan tulajdonsig, mert az agyag més évszakban
vizét elveszitheti, midltal likacsossd és dthatolhatévé lesz, igy pedig
a talaj a jarviny létrehozdsdra alkalmassé vélhatik. Ekként hosz-
szan tart6é szdrazsig idejében Nija bazir gynevezett monszun-
cholera létrehozésira képesitve lehet.

Mit D. Cunningham tr. Radsmahdl-ban, Késszim és Néja
bazér-ban tapasztalt, ugyanazt taldlta Pettenkofer Haidhausen-
ben Miinchen mellett és a Laim melletti Berg-ben vagy Aubing-
ban. Bérhol mutatkozzék a cholera, ez mindig egy és ugyanazon
betegség, minélfogva mindenhol ugyanazon tényezbk folytin kell
fellépnie.

XIV.

Abbél, miként a cholera Indidban fellép, nem mondhatjuk,
hogy annak megjelenése pusztin az emberforgalom vagy a kér
esirjdnak beczipelése folytdn torténik, habdr el is 6smerjitk, hogy
ezen hetegség a jarvinyos vidékeken teljesen elenyésznék, vagy ki-
veszne, ha azokba a honos vidékekr6l idénkint valamiképen 1j
esir nem vitetnék be. Azonban épen gy mint a honos vidékeken a
cholera mindig ugyanazon hénapokban éri el tetépontjit és legalsébb
fokét, ezen id0beli tényezének a jirvdnyos vidékeken is nyilvdndlni
kell, s nemesak az eurépai, hanem az indiai tapasztalatok is mu-
tatjdk, hogy a choleréval fert6zott személyek jardskelése idon-
kint veszedelemmel van egybekdtve, mig méskor nem.

Ha pedig kérdjik, mi lehet ht az idébeli tényezd azon 1é-
nyege, mit mdr mostani dsmereteink mellett is meghatérozhatnink,
Indidra nézve a leveglkori csapadékok, nevezetesen a monszun-
szelek léptek el6térbe, melyek a legtobb esdét hozzdk, s azokrdl
Bryden mondja:

»Hogy az illeté évhen jérviny j6jjon létre, ide, habdr valami
nagy esbzések — teljes foldirati kiterjedéssel nincsenek is, — leg-
aldbb kozépszerti esbesések kellenek, s gyakran valamely rend-
kivili id0ben pedves korlevegé is elégséges, mert ezen kormé-
nyzésfghan a legveszedelmesebb jdrvinyok a monszunesézések
megsziinte utdn keletkeztek és terjedtek szét. Nézetem szerint a
korlevegébeli nedvességhen mindazon kivetelmények megvannak,
melyek a cholerajérvinyok szétterjedésére szitkségesek, anélkiil,
hogy avégett valami titokteljeset kellene felvenniink®.

Pettenkofer-t az 1854-iki bajororszéigi cholerdra vonatkoz6
tapasztalatai mds titon hasonlé eredményre vezették. Ezen jér-
vinynak minden helységet illeté adatai elbtte fekiidtek, midon
taldlta, hogy a helyi jirvinyok nem a forgalmi vonalak, hanem a
folyamégyak vagy elszivérgdsi irdnyok szerint esoportosilnak,
minélfogva a fold drjénak eszméjére jutott; mi az 6 eszme meneté-
ben olyan szerepet jatszik, mint Bryden-nél a monszun. Petten-
kofer a fold 4rjat, mely egyedil levegdkdrbeli esapadékokhol
szirmazik, a talaj viztartalménak mértékéil viszi, s annak inga-
dozdsait annak mértékeként tekinti, hogy a likacsos rétegek ned-
vessége milyen véltozdsoknak van aldvetve. Mig Bryden-nél a
monszun nedvessége minden, Pettenkofer a fostlyt a leveginek a
foldbe jutott nedvességére fekteti, s szerinte ez szerepel azon is-
meretlen folyamatokndl, melyektél valamely vidéken a cholerajir-
viny fellépése fiigg. Bryden-nél a levegh nedvessége jitsza a
foszerepet, s 6 a talaj nedvességér csak annyiban tartja fontosnak,
hogy annak vize a levegébe elpérologhat, ekként pedig ezt ismét

nedvessé teheti. Pettenkofer és Bryden koati kiilonbséget tehdt
abban talilhatjuk meg, hogy mig az elébbi a korlevegdbeli ned-
vességet a talajban, az utébbi azt magéban a levegiben szerepel-
teti; azonmban nem valészindtlen, hogy Bryden — tovdbbi tandl-
ményai folytdn — Pettenkofer 4&lldspontjit még el fogja fogadni.
Bryden példdul nem tudja megfejteni, hogy miért volt cholera-
jérviny Késszim bazér-bar, s miért nem volt Nédja bazir-ban, mely
két hely egymdst6l 1/, német mérfoldnyire esik, s igy a monszun
hatdsénak egyformin ki voltak téve, ez azonban kilonhdzl ta-
lajt ért.

Hogy a Ganges torkolataindl, hol a cholera honos, a jarvény
tetéfoka mindig a forré és szdraz hénapokra (martius és aprilis)
esik, midon monszun nem fiij ; mig India mdsik végén, Pand-
sébban épen ellenkezbleg az esds évszakban (julius és augustus)
uralkodik a cholerajérviny : azt a fold drja elméletébdl sokkal
kdnyebben megfejthetni mint a monszunelmélethél. A fold 4rjdnak
elmélete szerint szilkséges, hogy a likacsos talajban bizonyos meny-
nyiség legyen jelen, s ez megfeleld véltozésoknak legyen aldvetve,
mi a Ganges torkolatdnal, hol az évi es6zések 70 hivelyknyit tesz-
nek ki, mindig az esfs évszak utin nehdny hénap milva kivetke-
zik be; a Szatleds partjain ellenben, Pendsdb-ban, hol az évi
esémennyiség csak 20 hiivelyknyit tesz ki, az es6 s évszakban van
meg az. Meglevé tény, miszerint vannak helyek, melyek mutatjik,
hogy a cholera egyszer azért nem kdszont be, mert a talaj nagyon
nedves, mig méskor azért nem, mert a fold szerfelett szdraz.

Bombay-ban a cholerajdrvény fellépése koriilbeliil olyan
mozamossdggal torténik mnt Caleuttiban, mennyiben t. i. az
esfzési viszonyok Osszevignak; ha azonban ezek Bomhbay-ban 16-
nyegesen véiltoznak, akkor a cholera fellépésének mozamosséga is
egészen mds lesz. Macpherson példdul a bombay-i esdmennyisé-
get és cholerajirvinyokat 1851-t61 1866-ig terjedd idore, tehdt
isszesen 15 évre Osszedllitotta, mibél kitfinik, hogy Bombiyban
évente kozép szimmal 2222-en, azonban egészen 4000-en sét t8h-
ben is meghalnak choleriban, azonban az éveket octobertél octo-
berig szémitva, kitinik, hogy azon 15 év kozitt 3 évben a cho-
lera csak szérvinyosan uralkodot, mennyiben 1852/3-ban 127-,
1857/8-ban 147- 6s 1860/1-ben 168-an haltak meg az emlitett
betegségben, mely haldlozdsokat a torténetesen beczipelt fert6zd
anyagh6l is szdrmaztathatni, mi a Bombay és India vallamennyi
része kozott fenndlld élénk kozlekedésbél konyen megfejtheto.

Ha a monszun, esd vagy fold drja a cholera fellépésének
tényez6i, miben kilonbdzik azon hérom choleramentes év a cho-
lerajérvinyos évekt6l? Ha ezen hirom évet a megeldzd és utén-
kovetkez8 évekkel dsazefiiggésben vizsgédljuk, nevezetes eltérések
mutatkoznak.

1852/3 és 1860/1 nedves, 1857/8 pedig széraz iddjirds 4ltal
elGztetett meg.

1851-ben 97 hiivelyknyi magassigi esé esett, holott a ki-
kozépmennyiség csak 68 hiiveiyknyi magassigig megy. A kivet-
kez6 évben a idrviny mdr gyengébb volt. 1852-ben a megel6z6 év
tilsdgos nedvességének maradvénydhoz Wjbél esd jutott, mely a
kozépmennyiséget valamivel tilhaladta, s az 1852-diki esds évszak
a cholerds esetek sz4mAt egészen megesokkentette, mi igy maradt
1853-diki octoberig. 1860/1-, s a megeléz6 1859-ben lényegiikben
az 1852/3 és 1851 nek megfeleld viszonyok uralkodtzk, hasonlé
eredménnyel. Egészen ellenkezd viszonyok voltak 1857/8-ban,
mennyiben 1855-ben csak 42, 1856-ban 66, mig 1857-ben 518
hiivelyknyi magassdgii esé esett, s6t ez junius és juliushan 9 hii-
velknyinél nem volt tobb, mire azutin az az 1857/8.diki cholera~
mentes id6 kovetkezett.

(Folyt. kdv.)
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