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A  h a tó a n y a g o k  k ö lc s ö n ö s  a n ta g o n is m u s á r ó l, k ü lö n ö s  t e k i n ­

t e t t e l  a  s ó s a v a s  p i l o c a r p i n u m  é s  k é n s a v a s  a t r o p i n u mr a . 

I f j .  P u r j e s z Zs ig m o n d tr., egyetem i m. ta n á r  és kó ro d a i ta n á rse g é d tő l.

(Vége).

A  t. t. nem  fo g n ak  csodálkozn i, h o g y  m indezek  

d a c zá ra  v a n n a k  a  kö lcsö n ö s an ta g o n ism u sn a k  v éd ő i is, 

h a  m eg g o n d o lják , h o g y  az eszm e, m iszerin t b izonyos 

szerek  k ö lcsö n ö sen  a lk a lm a z ta ssa n ak  eg y m á s  e llen , már 
a 16. század b an  le t t  m eg p en d ítv e . E s h a  s ine i ra  e t 

s tu d io  vesszük  a  re n d e lk e z é sü n k re  á lló  a d a to k a t  b irá la t  

a lá , k é n y te le n e k  v a g y u n k  m eg v a llan i, m iszerin t, h a  nem  is 

á ll m indaz az an ta g o n ism u sró l, m it e g y e se k  á l l í ta n ak , 

b izo n y o s sze rek re  nézve nehéz a n n a k  lé te ié t  tag ad n i. 

N em  a k a ro m  a  t. t - t  A rn s te in , H e id en h a in  és m áso k  ki- 

sé r le te in e k  rész le tezésév e l fá rasz tan i, csu p án  L u c hs in g e r-  

n ek , a  kö lcsö n ö s an ta g o n ism u s  e g y ik  fő szószó ló jának, 

e g y ik  és p e d ig  ép en  a b e n n ü n k e t m a k ö ze leb b  é rd ek lő 

p i lo ca rp in  és a tro p in ra  v o n a tk o zó  k ísé r le t i  a d a tá t  leg y en  

szab ad  rész le tesen  fe lhoznom  :

K ö z é p n a g y sá g ú  m acsk án ak  m in d k é t ü lid eg e  á tm e t­
szetik , s e le c tro d o k k a l  e llá tv a , k ö zép ere jü  b ev eze tés i 

á ra m m a l lesz izg a tv a , m ire  a  k é t  h á tsó  v é g ta g o n  bő  

izzadás lép  fel. M idő n k is  v á r ta tv a  az á ra m  fé lb eszak í­

tá sa  u tá n  az izzadás m egszű n ik , o 'o i  p i lo ca rp in  lesz fecs­

k en d ezv e  az á l la t i  h á tb ő re  a lá , m ire  csak h a m ar izzadás 

m u ta tk o z ik  a  h á tsó  v ég ta g o k o n . H a  m ost 0^003 a tro p in  

le t t  u g y a n c sa k  az á l la t  h á tb ő re  a lá  fecskendezve, min t­

eg y  10 p e rez  m úlva m egszű n t az izzadás ép  ú gy , m int 

a  n y á lfo ly á s , ső t m i tö b b , a  le g e rő se b b  á ram  sem  v olt 

k é p e s  izzad ást e lő idézn i sem  a k k o r, ha  az á tm e tsz e tt  

ideg , sem  p e d ig  h a  e g y en esen  a ta lp  m ir ig y e i le t te k iz­

g a tv a . H a  azo n b an  a  h á tsó  v é g ta g  e g y ik  ta lp á b a  m ost 

ú jra  o -o i p i lo c a rp in  le t t  be fecsk en d ezv e , ezen a  talp o n  

ism é t bő  izzadás m u ta tk o z o tt. H a  k ev eseb b  le t t  o 'o i- n á l  

b e fecsk en d ezv e , a k k o r  e se t le g  nem  m u ta tk o z ik  izzadás, 

de  azo n n a l e lő á ll az m ost, h a  az e lő b b  h a tá s ta la n  ere jű

v illam áram m a l izg a tju k  az id eg e t. M íg  te h á t  az i ly  m ódon 

h e ly b e l i le g  p i lo c a rp in n a l bő ven  e lá ra sz to tt  m ir ig y , az 

e lö rem en t a tro p in b e fe csk e n d é s  d a c z á ra  erő sen  izzad, 

a d d ig  a  m ásik  v é g ta g  ta lp a  n em csak  száraz m a ra d , 

h an em  izzadás m ég  v illam os iz g a tá s  á lta l  sem  v á l th ató  

k i, m i m ég  a k k o r  sem  á ll  e lő , h a  az a tro p in o s  v é g tag  

ta lp á b a  —  m inden  scepsis  k iz á rá sá ra  —  o - 5— m o  kcm . 

h íg  k o n y h a só o ld a t le t t  b e fecsk en d ezv e .

E zen  k ísé r le te k  e g y sze rű ség ü k  m e lle tt o ly  a n n y i r a  

m eg g y ő ző k , h o g y  csak  ig a z a t a d h a tu n k  L u c h s in g e rn ek , 

m idő n ezek u tán  hozzátesz i, m isz e r in t-e g y  b izonyos meny- 
n y isé g ü  a tro p in  m in d en ese tre  k é p e s  b izonyos m en n y iség ű  

p i lo c a rp in  h a tá s á t  tö k é le te se n  m eg szü n te tn i, de m ásrész t 

ezen ú g y n e v e ze tt hüd ítő  h a tá s a  az a tro p in n a k  az iz ga tó  

a n y a g n a k  m ég  n a g y o b b  a d a g a i  á l ta l  m eg sem m isíti é t ik. 

N em  leh e t ez e se tb e n  m ég  R o ssb a c h n a k , az a tro p in  m u- 

lék o n y  h a tá s á ra  tám a szk o d v a  sem  e lle n v e té s t tám asz ­

tan i, m e r t a n n a k  e g y a rá n t  k e l le t t  vo ln a  m in d k é t v é gta ­

g o n  m u ta tk o zn i, s m ég is az t lá t ju k , h o g y  az e g y ik  vé g ­

ta g , az a tro p in o s ítá s  u tá n  m ég  erő s in g e re k  a lk a lm azása  

u tá n  sem  izzad ; m íg  a m ásik , m e ly b e  ú jra  le t t  p i loc a r ­

p in  be fecsk en d ezv e , m ár e g y ed ü l ezen b e fo ly ás u tá n  is 

e rő sen  izzad. L u c h s in g e r  te h á t  jo g g a l m ondhatja , m isze­

r in t :  va lód i kö lcsönös é le t ta n i  an ta g o n ism u s  lé tez ik  p i lo ­

c a rp in  és a tro p in  k ö zö tt, m e ly e k  h a tá s a  m in t és — 

a lg e b ra ic e  ö ssz e g e z ő d n e k ; a  v é g le g e s  e red m én y  p e d ig 

a je len lev ő  m ére g tö m e cse k  szám án ak  v iszo n y á tó l fü g g.

L u c h s in g e r -n ek  ezen k ísé r le te i  nem  m a ra d ta k  u g y a n  

e lle n v e té s  n é lk ü l. F e lsz ó la lta k  azo k  e llen  tö b b e k  kö z ö tt  

N a v r o c k i, M a r ín é  é s  L a n g l e y ; n e v e ze tese n  u tó b b i az t 

ta lá lv a , h o g y  a  p i lo c a rp in  n a g y  a d a g a i h ü d ítik  a  n yá lm i­

r ig y e k e t, s íg y  tö k é le te s  k ö lcsö n ö s a n ta g o n ism u sró l e 
k é t  szer k ö z t sze r in te  nem  le h e tn e  szó. M é ltán  je g yz i  

ezek  e llen  L u c h s in g e r m eg, h o g y  m eg fog -e sz ű n n i a 

m e leg  és h id eg  k ö zö tt a  k ö lcsönös an tag o n ism u s, azért, 

m e r t n a g y fo k ú  h id eg  ép  ú g y  h ü d ítő leg  h a t, m in t n a g y­

fo k ú  m e leg  ?

D e  ta lá n  tú lság o san  is ig é n y b e  v e tte m  m ár szíves
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tü re lm ü k e t a  h a tó  a n y a g o k  eg y m ásh o z i v iszo n y án ak  

rész le tezésén é l, s ideje, h o g y  v issza té r jü n k  é le tv eszé ly b en  

fo rg ó  a tro p in -m érg eze tt b e teg ü n k h ö z . K e l le t t  ez t ten n em , 

h a  h ü  tü k ré t  a k a r ta m  ad n i azon g o n d o la tm en e tn ek , 

m e ly n ek  b en n em  k e lle tt, h o g y  k e le tk ezzen  ak k o r, m idő n 

a rró l v o lt szó, h o g y  m it te g y e k  ezen b e te g  é le té n e k 

m eg m en tésé re .

H a tá ro zn o m  k e l le t t  a fe le tt, h o g y  az a tro p in m é rg e ­
zés e llen  a lk a lm azn i szo k o tt, n ém e ly  ész le lő  á lta l  m e le ­

g en  a ján lo tt, m ások  á lta l  ép  o ly  hevesen  m e g tá m a d o tt  

szerek  e g y ik é t  v a g y  m á s ik á t v eg y em -e  a lk a lm azásb a , 

v a g y  b izzam -e a  p i lo ca rp in b a , m ely  u g y a n  m ég  a tro p in ­

m érg ezés  e llen  tu d to m m a l a ján lv a  nem  le t t , de a  m ely  

m e l le t t  sz ó lo tt L u c h s in g e rn e k  e lé b b  v ázo lt k ísé r le te , 

m e ly re  nézve csak  sa jná lnom  k e l le t t  a k k o r, h o g y  a  kö l­

csönös é le tta n i an tag o n ism u s c su p án  a v e r í té k -m ir igy e k e t 

i l le tő le g  v o lt k im u ta tv a , nem  p e d ig  az a tro p in  á ltal  m e g ­

tá m a d o tt  n em eseb b  sze rv e k e t i l le tő leg  is. É s h a  m ind ­

a m e lle tt  a  p i lo c a rp in  m e lle tt  m ara d ta m , te t te m  az t nem ­

csak  azért, m e r t a p r io r i  nem  v o lt  okom  fe lv en n i, ho g y  

az, az a tro p in n a l  szem ben  m ás sz e rv e k re  nézve m ás 

m a g a ta r tá s t  ta n ú s ítso n  m in t a  v e r íték m ir ig y ek re , n oh a  

ez nem  le t t  v o ln a  le h e te t le n ; te t te m  to v á b b á  a zé rt, m e r t 

az  edd ig  a tro p in m é rg e z é s  e llen  a já n la tb a  h o z o tt szerek  

—  m e ly ek  közü l, m in t ism é te lv e  m eg k e ll  jeg y ezn em , a 

n a g y fo k ú  a p h a g ia  m u ta t, c su p án  az e n d e rm a tic e  a lk a l­

m azh a tó k  jö h e t te k  szám ításb a, —  e g y ik é rő l  sem  m o n d ­

h a tó , h o g y  az a tro p in n a k  p h y s io lo g icu s  a n ta g o n is tá já t  

k ép ezn é , ső t a  v é le m én y e k  m ég  m in t tü n e ti  v a g y  p h a r-  

m aco lo g icu s an ta g o n is ticu s  é r té k ü k re  nézve  sem  össz- 
h an g zó k .

E lső  h e ly en  a  c a la b a r  b a b  a lk a lo id ja , a  szem észe t­

b e n  o ly  g y a k ra n  az a tro p in é v a l e l le n té te s  c z é lo k ra  hasz­

n á l t  eserin  jö t t  v o ln a  te k in te tb e . A  c a la b a rn a k  v a nn a k  

k é tsé g te le n  eg y e s  h a tá sa i, m e ly ek  ép en  e llen k ező k  
azo k k a l, m in ő k e t az a tro p in tó l  lá tu n k  k ife jlő dn i, de az 

ész le lő k  szám a m in d in k áb b  szap o ro d ik , k ik  a m e lle tt  szó l­

n a k , h o g y  az eserin  nem  k é p e s  az a tro p in  h a tá s á t  m eg ­

szü n te tn i. í g y  B ö h m  ta p a s z ta la ta i  o d a  szó lnak , h o g y  az 

eser in  ép  ú g y  h ü d iti  a  v a g u s  v é g á g a i t  m in t az  a tro pin  ; 

R o s s b a c h  é s  F r ö h l i c h sze r in t az eser in  nem  k ép es az a t r o ­

p in n a k  a szív re g y a k o ro l t  h a tá s á t  m eg szü n te tn i. F la r n a e k  

és W i t k o v s z k i k im u ta t tá k , m iszerin t a  k e re sk e d é sb e n  
e lő fo rd u ló  szer nem  is t isz ta , h an em  a  c a la b a r  k é t, 

h a tá s u k ra  nézve  n a g y o n  is e l té rő  a lk a lo id já n a k  k e v e­

ré k e  : m in d m eg an n y i ok, h o g y  az eserinhez  ez e se tb en  

é le tm e n tő  sz e rk é n t ne  n y ú ljak . M ég  k e v é sb é  v o ltam  
k é p e s  b iza lom m al fo rd u ln i a P r e y e r  á l ta l  a já n lo tt  k ék sav h o z .

A zon  ta p a s z ta la tb ó l  in d ú lv a  ki, h o g y  az ópium - 

m érg ezések  e llen  az a tro p in  jó  s ik e rre l a lk a lm a z ta tik , 

m eg fo rd ítv a  az op ium , m o rp h iu m  is le t t  a já n la tb a  hozva 

az  a tro p in m é rg e z é s  e llen , s a  m en n y ire  az e d d ig  e lér t  

e re d m é n y e k b ő l k ö v e tk e z te tn i  leh e t, e lé g  jó e re d m én y­

n y e l le t t  a lk a lm azv a . H a  nem  is a k a r ju k  tag a d n i, h og y  

azon  ese tre , h a  czé lsze rü b b n ek  m u ta tk o zó  e llen sze r, m in t 

a  m o rp h in  nem  á ll  ren d e lk ezésü n k re , az ed d ig i k ö z lem é­

n y e k  a la p ján  k ö te le ssé g ü n k n e k  ö sm er jü k  a n n a k  a lk a l ­

m azását, ú g y  m ásré sz t nem  szab ad  szem  elő l tév esz ten i, 
h o g y  az ed d ig i jó  e re d m én y e k  le g in k á b b  a  m érg ezés 

k ö n y e b b  e se te ib en  le t te k  e lé rv e , m íg  sú lyos e se te k ben

a v á r t  h a tá s  nem  m u ta tk o z o tt, am in t ez c su p án  p h a r- 

m aco lo g icu s a n ta g o n isá tó l  nem  is v á rh a tó  m á s k é p ; m ár 

p ed ig  a  m orph in  és a tro p in  k ö z t leg jo b b  e se tb e n  is csak  

p h a rm a co lo g icu s  an tag o n ism u s lé tezh e tik , ső t m ég  ennek  

lé te le  is so k a k tó l  k é tsé g b e  v an  v o n v a ; nem  szab ad  to ­

v á b b á  fe ledn i, h o g y  a  m o rp h in n ak , sú lyos a tro p in m é r­

g ezésn é l e se t le g  sz ü k sé g e lt  n a g y  ad a g ja i m a g u k  is 

v eszé ly esek  leh e tn ek  a  s z e rv e z e tre : ú g y  h o g y  szem be 
á l l í tv a  a  m o rp h in t a  p i lo c a rp in n a l, m á r  e lő re  is rat io n a -  

l isa b b n a k  lá tsz ik  u tó b b in a k  a lk a lm azása , m ely rő l, min t 

e lő b b  v o lt a lk a lm am  felhozn i, be  v a n  b izo n y ítv a , h og y  

az a tro p in n a k  le g a lá b b  részben  p h y s io lo g icu s  a n ta g on is -  

tá ja , s m e ly n é l azon h a tá r  m idő n  az a n ta g o n is ta  kezd 

tú lsú ly ra  v e rg ő d n i ig en  é lén k en  fo g ja  m a g á t k ü lö ln i a  

p i lo c a rp in  h a tá s  fé lre  nem  ism erh e tő  tü n e te ib e n , m ilyen  

a  n y á lfo ly ás , izzadás.

E zek  v o l ta k  t ,  e. azon  m om entum ok , m e ly e k  a r r a  

b í r ta k ,  h o g y  ezen sú ly o s a tro p in m é rg e z é s  e llen  a  s ós a ­

vas p i lo c a rp in t  a lk a lm azzam , s m o n d h ato m  nem  v o lt 

okom  e ljá ráso m o t m eg b án n i, —  m ert az e red m én y  m e g ­

lep ő  v o lt. M in te g y  50 p e rez  te lh e te t t  e l a  m éreg  b ek e ­

b e lezése  ó ta , m idő n  a  p i lo c a rp in o ld a to t a g y ó g y s z e rtá rb ó l  

m e g k a p tam  ; e k k o r  az eszm é le tlen , s n y u g ta ia n ú l  h á ny ­

k o ló d ó  b e te g n e k  é r lö k é se  154 és légzési m o zg ása  50 v o lt 

p e rczen k in t. A zonna l 6 fecsk en d ő v e l eg y m ásu tán  fecs­

k en d ez tem  a b e te g  b ő re  a lá  az i ü/0-os o ld a tb ó l, te há t  6 

e g rm o t. Jó l  tu d já k  a  t. t., h o g y  k ü lö n b en  m á r  2 egrm . 

m ily  b ő  izzad ást és n y á la d z á s t szo k o tt e lő idézn i, s íg y  

m ost is v á r ta m  rö v id  ide ig , h a  nem  fo g n ak -e  ezen jele k  

m u ta tk o z n i ; nem  je le n tk e z te k , h an em  ig e n  is ta p a s z ta l ­
tam , h o g y  a  lég zés m élyebb , s eg y sze rsm in d  r i tk á b b  le t t ,  

ú g y  sz in tén  n a g y o b b  e rő se b b  és g y é re b b  le t t  az érlökés. 

M idő n ö t p e rez  m ú lván  m eg g y ő ző d tem  e g y ré sz t az 

ép en  em líte tt k edvező  tü n e te k rő l, v a la m in t a r ró l , ho g y  

a  p i lo c a rp in  szo k o tt tü n e te i  nem  je le n tk e z te k , ö t-öt p e r ­
czen k in t a d ta m  e g y -e g y  eg rm -o t b ő r  a lá  fecskendezve. 

N em  ak a ro m  a  t. t  a t  a  p e rc z e n k in t i  ész le le tek  fe lso ro lá sá ­

v a l fá rasz tan i, c sak  a n n y it  m o n d h a to k , h o g y  m idő n  a 

tized ik  eg rm -o t. fecsk en d eztem  be, a  b e te g  beszé ln i k ez ­

d e tt , s a  hozzá in té z e tt  k é rd é s e k re  fe le lt, c sak h o gy  b e ­

széde, v a la m in t fe le le te i  z a v a r ta k  v o lta k , a  lá ta  jó v a l 

szü k eb b  vo lt, s m iu tá n  izzadás v a g y  n y á la d z á s  m ég  
e k k o r  sem  m u ta tk o z o tt, te h á t  fe l te h e tte m , h o g y  az at r o ­

p in  tú ly sú ly b a n  van  és a  p i lo ca rp in  m ég  m ind ig  nem  

é rv é n y e s íth e ti  h a tá sá t, tiz  p e rc z e n k in t fecsk en d ez tem  

e g y -e g y  eg rm -o t b ő r  a lá ;  a  14. fecsk en d ezés u tá n  a  

b e te g  é r th e tő e n  és é rte lm e se n  fe le l, s m ag a  m ond ja , m i­
szer in t ú g y  érz i m a g á t m in th a  részeg  v o ln a : a  16. fecs­

k en d ő  u tán  az é rlö k ése  n a g y , p eczk e lő , p e rc z e n k in t 80, 

légzési m ozgása i ren d esek , lá tá ja  ren d e s  tá g a ssá g ú , csak  

fén y re  re a g á l szo k o ttn á l lo m h áb b an , n y e lé se  szabad , a  

b e te g  m inden te k in te tb e n  h e ly re  jö tt ,  s jó l é rz i m ag á t, 

c su p án  ném i fá ra d ts á g i  é rz e trő l  p a n a sz k o d ik  ; b ő re  k ü ­

lönösen  az arezon  és m ellen  k issé n y irk o s , ú g y  h o g y a 

p i lo c a rp in  b e fe c sk e n d ése k e t b eszü n te ttem . N y o lcz  ó ra k o r  

m ár a  b e te g  szo k o tt m ódon re g g e l iz e tt , s ra j ta  azo ntú l 

a  tö r té n te k n e k  m ég  csak  n y o m a sem  v o l t  ész le lhe tő .
B ő v eb b  co m m en tá rra , ú g y  h iszem  ez e se t nem  sző ­

rü l ; ig en  sú ly o s a tro p in m é rg e z é sn ek  tü n e te i t  lá t juk  i t t  

a l ig  6/4 ó ra  a la t t  nyom  n é lk ü l e lm ú ln i ; lá t ju k , h og y  az
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fo k o n k in t  h a la d  e lő re  a m in t  tö b b  és  tö b b  p i lo c a rp in le t t  

az  o rg a n is m u s b a  b e k e b e le z v e , ú g y  h o g y  a  k e t tő  k ö z t i 

o k o z a to s  ö s s z e fü g g é s t  n e h é z  b e  n em  lá tn i. J ó l  tu d o m, 

le sz n e k  s c e p t ic u so k , k ik  tá m a s z k o d v a  ré s z in t  azo n  ta ­

p a s z ta la t r a ,  h o g y  s ú ly o s  a tro p in m é rg e z é s e k  m in d en  be a ­

v a tk o z á s  n é lk ü l  m e g g y ó g y ú lh a tn a k ,  ré s z in t  R o s s b b a c hra ,  

k i  az a t ro p in  h a tá s  m u lé k o n y s á g á t  k ü lö n ö se n  h a n g s ú ­

ly o zza , n em  fo g já k  b e lá tn i  a k a rn i  a  p i lo c a rp in n a k  ez e s e t ­

b e n  é le tm e n tő  h a tá s á t ,  s ta lá n  ö n k é n t  g y ó g y ú l t  a t r o­

p in m é rg e z é s t  f o g n a k  lá tn i  c sa k , m e ly  lé t r e jö t t  az  at ro p in  

k ik ü s z ö b ö l te té s e  á l ta l .  L e g y e n  ez ek  e llen  s z a b a d  m ár  

m o st k ö v e tk e z ő  p o n to k r a  f ig y e lm e z te tn e m  : az  a t r o p in ­

m é rg e z é s e k n é l .  m e ly e k  ö n k é n t  g y ó g y ú ln a k ,  a  g y ó g y u ­

lá s i  fo ly a m a t  c s a k  la s s a n  h a la d  e lő re  s n em  r i tk á n  n a p o ­

k ig  t a r t  a  tü n e te k  o ly  tö k é le te s  m eg szű n é se , m in t ez t ez 

e s e tb e n  v o l t  a lk a lm u n k  lá tn i  ; g o n d o l já k  m e g  az i l le tő k , 

k ik  ez á lk a lo m m a l a  p i lo c a rp in  h a tá s á b a n  k é te lk e d n ek , 

h o g y  m e n n y i id e ig  s z o k o tt  az  a t ro p in n a k  m y d r ia t ic u s 

h a tá s a  e l ta r ta n i  m é g  a k K o r is, m id ő n  c s a k  k is fo k ú  mé r ­

g e z é s  v o lt  je le n ,  v a g y  a  m id ő n  th e ra p e u t ic u s  s z e m p on t­

b ó l e g y s z e r i  b e c s e p p e n té s s e l  l e t t  az  e lő id ézv e  ; m en n y i 

id e ig  s z o k o t t  k ö n y ű  b e l la d o n n a m é rg e z é s  u tá n , a  m in t 

e z t g y e rm e k e k n é l  v a n  n é h a  a lk a lm u n k  lá tn i , a  n y e lé si  

n e h é z s é g , s z á ra z s á g i  é r z e t  a  to r o k b a n  e l ta r ta n i ,  m ely  

tü n e te k  i t t  m in d  e g y  ó ra  a la t t  v é g k é p  v issz a fe j lő d te k . 

É s  m in d  ez ek  m e l le t t  n em  le h e t  szem  e lő l té v e sz te n i, 

h o g y  m íg  a  p i lo c a rp in  re n d e s  v isz o n y o k  k ö z  m á r  o -o i —  

0*02 g rm -n y i  m en n y iség -b en  ig e n  é lé n k  h a tá s t  k ü lö l, ez 

a lk a lo m m a l o - iö  g rm -n a k  b ő ra lá fe c s k e n d é s e  v o l t  s z ü k­

sé g e s , h o g y  c s a k  k e v é s  n y i r k o s s á g  m u ta tk o z z é k  az 

a rc z o n  és m e llen  ; m i m á s  le h e te t t  v o ln a  e n n e k  o k a , 

m in t  az , h o g y  a  p i lo c a rp in n a k  iz g a tó  h a tá s a  n em  n y ilv á -  

n ú lh a to t t  m in d a d d ig , m íg  az a t r o p in  h ü d ítő , v a g y  az 

in g e r lé k e n y s é g e t  le h a n g o ló  h a tá s a , p a r a ly s á lv a  n em  le t t .  

I g e n  é rd e k e s n e k  ta r to m  m é g  a z o n  ta p a s z ta la to t  is, ho g y  

az a r á n y  a  b e k e b e le z e t t  m é re g  és az  a n n a k  le k ü z d é s ére  

e lh a s z n á l t  e l le n sz e r  k ö z ö t t  (croó : o -i6 ) c sa k n e m  ug y a n a z , 

m in t a  m e ly  s z ü k s é g e s n e k  m u ta tk o z o t t  L u ch sm g er k ís é r ­

le té b e n  a  k é t  sze r h a tá s á n a k  e l le n s ú ly o z á s á ra  (0-003 : o -o i)-

N em  h iszem , b á r  n e m  le h e te t le n ,  h o g y  v a la k i  azo n  

g o n d o la t r a  ju sso n , m isz e r in t n em  b i r t -e  ez en  b e te g  a  p i lo ­

c a rp in  h a tá s a  i r á n t  im m u n i tá s s a l ; m e r t  h a  ez á l la n a, 

a k k o r  az  e lh a s z n á l t  p i lo c a rp in  m e n n y is é g e  n em  s z o lgá ln a  

ü tm u ta tó ú l  az  a t ro p in m é rg e z é s  sú ly o s  v o l tá ra ,  d e  m ás ­

ré s z t  á l ta lá b a n  k é rd é s e s  v o ln a  a  p i lo c a rp in  h a tá s a  a t r o ­

p in m é rg e z é s  e llen . M o n d o m , n em  h iszem , h o g y  v a la k i  

ezen  e l le n v e té s t  tá m a s z ta n á , d e  h o g y  e z i r á n t  is  e losz ­

la s s a k  m in d en  k é te ly t ,  h e te k  m ú lv a , m iu tá n  az  i l le tő  

b e te g e n  sz e m b a ja  m ia t t  s z iv á rv á n y  h á r ty a m e ts z é s  le tt  

v é g e z v e , o -o i p i lo c a r p in t  fe c s k e n d e z te m  b ő r  a lá , s e k k o r  

k i tű n t ,  h o g y  az  jó l  iz z a d o t t  és  b ő v e n  n y á la d z o t t .

H a  az  é sz le l t  tü n e te k  e g y m á s u tá n já n  v é g ig  g o n d o ­

lo k , le h e te t le n  a z o k  o k o z a to s  ö s s z e fü g g é s é t  fe l  n e m v e n ­

nem , s h a  ez lé te z ik  —  a  m in t  azo n  ré s z e m rő l  n em  k éte l-  

k e d h e te m  —  a k k o r  a  f e le t t  sem  le h e t  k é ts é g , h o g y  a  p i lo ­

c a rp in  jó  e re d m é n y n y e l  le t t  az  a t ro p in  e llen  a lk a lma z v a , 

m i L u c h s in g e r  fe n n te b b  e m l í te t t  k is é r le té v e l  e g y ü t t v a ló ­

sz ín ű v é  tesz i, h o g y  e  k é t  h a tó a n y a g  k ö z ö t t  v a ló b a n  lé te z ik  

k ö lc s ö n ö s  é le t ta n i  a n ta g o n is m u s , — a m i  bebizonyítandó vo tt.

K özlem ény a budapesti m. kir. egyetem  g yógy ­
szertani intézetébő l.

A z illő  m n stá ro la j ha tása  az á l la t i  szervezetre. *)

E r ő s s Gy u l á  tr - tó l  

(Folytatás).

Nem kevésbé fontos az iiló mustárolaj hatása a véredény- 
ren dszerre  és vérker in gésre, mint a légző szervekre.

Régóta ismeretes, hogy az illő  mustárolaj, a bő rrel közvet­
lenül érintkezve, ezt megvörösíti, minthogy ennek edényeit kitá­
gítja. Az edények kitágulását jól észlelhetni békák bélfodrán, 
górcső  alatt, ha az egy csepp tiszta, vagy vizes mustárolajoldat- 
tal jön érintkezésbe. A gyorsan kitágult edényekben a vérkeringés 
eleintén sebesebb lesz, s a vérsejtek nagyon összehalmozódnak. 
Ez azonban nem tart sokáig; ugyanis mihelyt a mustárolaj az 
edények falán átszivárog, a vért menten megalvasztja, mit a 
színes vérsejteknek már leírt elszíntelenedése és az edényeknek a 
bennék összetömörülése által feltételezett szű külése követ. Az 
edények kitágulása mindenütt beáll, hol az illó mustárolaj köz­
vetlenül érintkezik a szövetekkel, míg a gyomorból, vagy bő r alól 
jutva a vérbe, egyes szervekben rendesen szű külés elő zi meg a 
tágulást. Házi nyulaknál 10— 20 kcm. vizes oldatnak gyomorba 
fecskendő se után, a bő r edényei annyira összehúzódnak, hogy 
például a fül meglehető s vastag edényei alig láthatók. E tünemény 
az említett adagok után 10— 12 perez alatt legnagyobb fokát 
éri e l : a mustárolaj kiürítésével azonban párhuzamosan kezdenek 
az edények tágulni, s a tágulás a kezelés, elő tti mértéket nem ha­
ladja túl. Ezen rendkívül nagy fokú és rohamosan beálló szű külés 
nemcsak a felületes edényekben észlelhető , hanem a belső  szer­
vekben is. így —  mint ezt részletesebben leírtam —  a tüdő ben 
oly mérvet ölthet, a mustárolaj gő zeinek belégeztetése és sokszor 
nagyobb adagoknak gyomorba, vagy bő r alá fecskendő se után, 
bogy a tüdő  a szó szoros értelmében teljesen vértelen. De lát­
ható a szű külés néha a bélfodor üterein, s míg ez utóbbiban le­
futó viszerek rendesen erő sen tágúltak, ez az üterek szű külésének 
könyen megfejthető  erő mű vi folyománya. A szű külést azonban 
tágulás követi, még pedig vagy mint a görcsös összehúzódásban 
kifáradt edényfalak elernyedésének következménye, még azon idő  
alatt, midő n a mustárolaj a szervezetben van • vagy annak kiürí­
tése után, mint az inger alól felszabadulás következménye.

Az edények görcsös összehúzódását házi nyulaknál legszem- 
beszököbben a fülben és tüdő kben, kevésbé a bélfodor üterei- 
ben észleltem : míg más szervekben —  részben ezek okozataként —  
a vértart.ilom növekedett.

A jelzett edénygörcs, a mustárolajnak nem az edénymoz­
gató központokra, hanem magukra az edényfalakra helybelileg 
gyakorolt ingerlő  hatásából fejtendő  meg. Erre bizonyítékul szol­
gál a következő  kísérlet. Nagyobb házi nyúl bal oldalán a nyakon 
az együttérző  idegnek legfelső  dúczát kiirtottam, miáltal a sértés 
oldalán a fej és arcz edényeinek az idegközpontokkal összefüg­
gése megszakadt. A mű tét után 12 óra múlva, midő n a kiirtás­
nak minden következményei (bal arcz- és fej-fél, s a fül edényei 
erő sen tágúltak, hő mérsék emelkedett, a láta szű kült, a szemteke 
kissé visszahúzódott, a porezhártya valamivel) legszebben voltak 
kifejezve : 0-3 kcm. tiszta illó mustárolajt fecskendeztem az állat 
bő re alá, s a fül edényeinek szű külése mindkét oldalon egy idő ­
ben kezdő dött, még pedig a hüdött oldalon —  leszámítva, hogy 
itt a befecskendés elő tt az edények kétszer oly tágak voltak, 
mint az ép oldalon, s így az összehúzódás nem lehet egyenlő  —  
aránylag ép oly gyorsan és nagy fokban következett az be, mint 
a másikon, mi nem történt volna, ha az ingerület az edénymoz­
gató központokból indúlna ki.

Ezen kísérlet egyszersmind azon, mint eddig általánosan vallott 
feltevésnek is ellene szól, hogy a bő r edényeinek mustárolajjal 
közvetlen érintkezése következtében történő  nagyfokú kitágulása, 
az érző  idegeknek a mustárolaj által történő  izgatásából származó 
visszahajló mozgásként fogassák fel ; mert e tágulás, mint helybeli 
hatány folyománya, analog azon edénytágul ássál, mit a béka bél­
fodrán is észlelve, említettem, s magyarázatát abban találja, hogy

49*
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mustárolaj, töményen és közvetlenül érintkezve a szövetekkel, 
a  protoplasmát oly lényeges változásoknak veti alá, minek folytán 
annak mű ködése gyorsan csökken, majd megszű nik, úgy hogy az 
edényfalak hüdésének egy neme lép fel, melyhez később lobos 
táplálási zavarok csatlakoznak.

Ép oly szembeszökő  hatása van a mustárolajnak a szívre, 
mint a vérkeringési pályák körzeti részeire. E hatás kisebb adagok 
után szívizgatottságban, míg nagyobb adagok után bénulásban 
leli kifejezését, s a két hatás legtöbbször egymásután jelentke­
zik. Házi nyulaknál 10— 20 kcm. vizes oldatnak gyomorba fecs­
kendő se után az érlökések száma 50— 150-nel szaporodik (ezzel 
egyidejű leg a légzés —  mint leírtam — párhuzamosan csökken), 
s csak a mustárolajnak a szervezetbő l eltávozásával tér vissza a 
rendesre ; míg 30— 50 kcm. vizes oldat után (ölő  adag), eleinte 
még gyorsabban és nagyobb fokban emelkedik a szívlökések 
száma, s ezzel együtt erélye csökken ; de az emelkedést, az álta­
lános mérgező  hatás felléptével, a szívlökések számának a lég­
zéssel együtt rohamos csökkenése követi, s a szívműködés a lég­
zés megszű nte után pár perezre megáll.

A szívmű ködés változásával, s némileg a vérpályák Árteré­
nek — bár ez kevéssé jöhet számításba — megváltozásával, 
arányosan változik a vér feszülése és keringési gyorsasága is. 
Erre vonatkozólag 7 középnagyságú kutyán végeztem kísérletet, 
a Ludwig-féle vérhullámjelző  segélyével, s az eredmény röviden a 
következő .

Két kutyánál, melyek egyike bő re alá kapott 2 gm., másik 
gyomrába 3 gm. tiszta illő  mustárolajat, az érlökések száma a 
2 óra múlva bekövetkező  halálig fokozatosan szaporodott 105-rő l 
210-re. A szívlökések számának szaporodásával az összehnzódások 
mind renyhébbek lettek, úgy hogy az élet vége felé a felvett 
görbén az egyes lökéseknek megfelelő  kitérések alig ismerhető k 
fel. A vérfeszülés középértéke pedig a szívlökések számbeli 
emelkedésének daczára, az összehúzódások elégtelensége folytán, 
egyenletesen elő haladó'ag csökkent ixo  mm-rő l 25-re.

Semmi kétség sincs aziránt, hogy a mustárolaj ily rendkívül 
nagy adagokban a felszívódással arányban haladólag, s oly gyor­
san változtatja meg a szívmű ködést kormányzó idegközpontok 
protoplasmáját, miszerint azok befolyása az edényrendszerre, külö­
nösen a szívre fokozatosan csökken, mígnem teljesen felfüg- 
gesztetik.

Némileg módosúlnak a tünetek, —  bár a hatás lényege 
egészben ugyanaz marad, —  ha a mustárolajnak kisebb adagai 
jutnak gyomorba, vagy fecskendeztetnek valamely viszéren keresz­
tül közvetlenül a vérbe. Két kutyánál a mustárolaj vizes oldatá­
ból I — 3 kem-kint nehány pereznyi idő közökkel fecskendeztem a 
nagy rózsaviszér központi részébe, s az első  két-három befecsken- 
dés után az érlökések száma 20—60-nal, míg a vérfeszülés közép­
értékben 20—30 mm-rel növekedett, s az összehúzódások erélye 
fokozódott; a 4-ik, s az ezt követő  hasonló adagú befecs- 
kendések után pedig csökkenés lépett fel úgy az érlökések szá­
mában, mint a vérfeszülés középértékében, mit pár perez múlva 
újból, bár a behatás elő tti értéket el nem érő  emelkedés követett. 
A befecskendéseknek még tovább folytatása által sikerült a szív­
mű ködést elő haladólag rohamosan gyengíteni és megszüntetni.

Egy más kutyánál, melynek közös fejüterébe fecskendeztem 
az illő  mustárolaj vizes oldatát, a szívmű ködésnek épen jelzett 
emelkedését nem észleltem ; —  ső t az első  2 kcm. folyadék után 
csökken a szívlökések száma és a vérfeszülés középértéke; míg 
az összehúzódások erélye növekszik ; 19 köbcentiméternyi oldat
után pedig a szívmű ködés megszű nik.

Ezen hüdítő  befolyás legkiválóbb kifejezést nyer akkor, ha 
az illó mustárolajnak egyenlő  mennyiségű  borszeszes (50%-os) 
oldatából nehány tized kcm. jut a vérbe. Az érlökések száma 
ilyenkor rögtön 180— 200-zal, a vérfeszülés középértéke 100 — 
150-nel csökken, míg az egyes összehúzódások erélyesebbek. Ha 
ily erélyes behatás után a szívmű ködés l/a— 2 perez alatt meg 
nem szű nik, újból emelkedés következik. Hasonló mennyiségű  
borszesz befecskendése után a tünemények egy és ugyanazon 
állatnál sem jelentkeznek, s igy a hatás tisztán a mustároiajnak 
tudható be.

E tünemények okait fürkészve : a mustárolaj nagy adagaira 
nézve már fenntebb nyilatkoztam. A kisebb adagok, nevezetesen

néhány kcm. vizes oldatnak vérbe fecsk en d ő se  után jelentkező  
emelkedés a szívmű ködés és vérfeszülésbő l, a kis adagokkal álta­
lában összekötött ingerlő  hatásból fejthető  meg. A vérbe vitt 
kisebb adagoknak többször ismétlése, vagy az említett borszesz es 
oldat befecskendése után jelentkező  szívhüdést illető leg, bár az 
edényrendszerre gyakorolt hatásból következtetve, legközelebb 
fekszik a hatás azonossága; mindamellett igyekeztem biztosságot 
szerezni aziránt, mennyiben tekinthető k e tünemények a központi 
és helybeli beidegző  szervek változásaiból folyóknak.

A szívmű ködés csökkenése sem a nyúltvelő beli mozgástgátló 
központ izgatottságának, sem pedig átterjesztő  gátlásnak nem 
következménye, minthogy a bolygidegek, mint ez ingerületek 
vezető inek átmetszése után is változatlanul- jelentkeznek; de nem 
tekinthető k egyáltalán a nyúltvelő beli edénymozgató központ vál­
tozott mű ködésébő l eredő knek sem, mennyiben a nyúltvelő  átmet­
szése, (mi közben folytonosan mesterséges légzés alkalmaztatott) így 
a központ és körzet közti összefüggés teljes megszakítása után 
sem veszítenek leírt jellemükbő l.

A mustárolaj tehát a szív önindító góczait befolyásolja. A 
felett azonban, váljon az önindító góczok melyik részét, szükség­
telen tanúskodni ; minthogy — mint ezt a mustárolajnak az ideg­
sejtek protoplasmájára gyakorolt nagyfokú megalvasztó hatásánál 
említettem —  legközvetlenebbül mindkét nemű  góczok hüdítése 
vehető  fel.

Váljon az edényeknek, különösen házi nyulaknál feltű nő  
fokban jelentkező  szű külése nincs-e visszahatással a szív mű ködé­
sére, s nem lehet-e a szívösszehúzódásoknak erélyben növekedés­
sel összekötött ritkulását az itt ott szű kült kisebb edényekben 
növekedett keringési akadályok okozatául tekinteni, arra nézve 
— bár biztos meghatározások kivitelére nincs mód — több mint 
valószínű nek látszik, hogy alig jöhet szóba, annyival inkább nem, 
minthogy kutyáknál, melyeknél a szívmű ködés és vérkeringés 
viszonyait vizsgáltam, az edények szű külésének nyomait sem 
észleltem.

Ekként azon megállapodásra juthatni, hogy az illő  mustár­
olaj nagyobb adagban a szív önindító góczainak mű ködését a 
protoplasma megalvasztása folytán felfüggeszti.

A  m á j azon szervek egyike, melyekben az illó mustárolaj, 
tisztán és nagy mennyiségben adva, a legsúlyosabb táplálási 
zavarokat hozza létre.

E táplálási zavarokat 7 kutyánál (4— 6 kgm.) 1 2— 1 gm. 
mustárolajnak bő r alá fecskendő se után észleltem. Az állatok be- 
fecskendés után fokozatosan haladó elgyengülés, bágyadtság, s a 
hő mérséknek különösen az élet vége felé jelentékeny csökkenése 
közt (2— 3 0 C) 24— 36 óra múlva meghaltak, s a máj kórboncz- 
tani képe következő  volt. Igen vérszegény, a metszőlap halavány 
sárga színű , helyenkint mogyoró-, egész diónagyságú szigetek­
ben viaszsárga, zsírfényű . Bemetszés után a kés pengéjén, 
különösen a viaszsárga szigetekben, sok zsírcsepp látható. 
Górcső  alatt vizsgálva, a májsetek —  különösen az említett 
nagyobb számú viaszsárga szigetekben —  duzzadtak, a mag homá­
lyosan látható, továbbá a protoplasma-szemcsék igen durvák, 
közöttük itt ott zsircseppek láthatók, melyek kalilúgban feloldat­
nak. A 7 közül egy esetben a máj elzsírosodása kevésbé volt 
kifejezve.

Vizes oldatoknak vérbe, bő r alá és gyomorba fecskendő se 
után, még ha ez nehány héten át naponta (házi nyulaknál 10 — 20 
kcm.) ismételtetik is, a máj elzsírosodásának nem hogy ily kife­
jezett képét, de nyomait sem találtam. Néhány óra alatt ölő  vizes 
oldatoknak (házi nyulaknál 30— 50 kcm.) gyomorba fecskendése, 
mustárolaj gő zeinek belégeztetése és tiszta olajnak gyorsan ölő  
adagokban bő r alá fecskendése után a máj rendesen vérbő .

Megfelelő leg a feljebb említett nagyfokú és gyorsan fej­
lő dő  boneztani változásoknak: a máj mű ködése is ily arányban 
csökken, mígnem teljesen megszű nik. Az epeelválasztás a be- 
fecskendés után egyszerre meredeken leesik, mint ezt a következő  
két kísérlet igazolja. 8 kgm. súlyú kutyánál, melynek epéjét 
epehólyag-sipolyon át fogtam fel, mustárolaj adagolása elő tt 3 
órán át történő  észlelés szerint óránkint 8— 10 kcm. epe válasz­
tatott el. i gm. tiszta illó mustárolajnak bő r alá fecskendése után 
az első  órában leesett 1 kem-re, majd a következő ben Va kem-re, 
s a 23 óra múlva bekövetkező  halálig még jelentékenyebben
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—  alig némi ingadozást mutatólag —  csökkenve, egész I csep­
pig szállt alá. Az epe, mely a mustárolaj adagolása elő tt világos 
barna színű  és 1021 fajsúlyú volt befecskendés után egészen fekete 
és 1045 fajsúlyú lett, s fehérnyét tartalm azott; górcső  alatt azonban 
semmi rendellenes alkatrész sem jelezhető . Egy másik kutyánál, 
melynél ugyanolyan adag (1 gm.) után fél óra múlva 500 kcm. 
tej is adatott, mi az epeelválasztást tudvalevő leg jelentékenyen 
fokozza, ennek daczára az elválasztott epe mennyisége a befecs­
kendés után első  órában '/2 kcm-re (befecskendés elő tt 3 órai 
észlelet szerint óránkint 8— 8 kcm.), a másodikban 5 cseppre 
esett alá, míg a harmadikban teljesen szünetel ; a negyedik és 
ötödikben azonban, melynek végével az állat meghalt, 3 cseppre 
emelkedett. Az epe minő sége, mennyiben kis mennyiségébő l ki 
lehetett venni, ,az elő bbihez hasonló.

A mustárolaj vizes oldatai az epeelválasztást ép oly kevéssé 
befolyásolják, mint a máj boncztani alkatát.

A leírt boncztani elváltozások a májsejtekben következő kép 
jönnek létre. A vérbe nagyobb mennyiségben jutott mustárolaj a 
májsejtek protoplasm áját— mint ezt górcső  alatt bármely parenchy­
matosus szerv sejtjein, ezeket mustárolajjal, vagy ennek vizes olda­
tával összehozva, kimutathatni — megalvasztja, minek folytán a 
májsejtek protoplasmája majdnem teljesen nagy, erő s fénytörésű , 
részben zsírosán széteső  szemcsékké tömörül. A protoplasmának 
ily elváltozása lehetetlenné teszi a táplálkozást, minek szüleménye 
a protoplasma zsíros elfajulása, s az epeelválasztás csökkenése 
és megszű nése.

A  lép a mustárolajjal szemben a legközönségesebb szervek­
nek egyike. Akár nagyobb mennyiségű  tiszta illő  mustárolajat, 
akár vizes oldatait adagoltam kutyák és nyulaknál, a lépben elég 
nagy számú kísérleteim eseteiben sem macroscopicus, sem micros- 
copicus változásokat nem találtam.

A vesét, a mustárolajnak már igen kis adagai is erő sen 
izgatják. Házi nyulaknál 4— 5 kcm. vizes oldatnak (4— 5 mgm. 
mustárolaj) vérbe fecskendése jelentékeny vérbő séget von maga 
u tán ; 10— 20 kcm. vizes oldatnak naponta gyomorba fecskendése 
mellett az 5— 6-ik befecskendés után a vizeletben fehérnye 
mutatható ki, még pedig néha elég jelentékeny mennyiségben, 
így p. egy nyúlnál 100 kcm. vizeletben 70 cgm., mi a további 
adagolás megszüntetésével eltű nik ; tovább folytatása esetén azon­
ban a vizeletben, — az állandóan megmaradó fehérnye mellett — 
nagyszámú, durván szemcsézett rostonyahenger, s durva szemcsés, 
részben széteső  húgycsatornácska-felhám látható. A vizeletnek ezen 
fokozatosan növekedő  változásait 3 házi nyúlnál észleltem igen 
kifejezett alakban. Ez állatok naponta 20— 25 kcm. vizes mustár- 
olaj-oldatot kaptak, s 3— 5 hét alatt nagy fokú elsoványodás 
mellett meghalván, veséjük a parenchymatosus lobnak eléggé 
jellemző  képét tárta fel. A vese nagy fokban vérszegény, a kéreg­
állomány majdnem viaszsárga színű , a húgycsatornácskák felhámja 
—  górcső  alatt vizsgálva — egyes helyeken lehullott, más helye­
ken az ürtér rovására duzzadt; igen durván szemcsézett; a 
Bowman-féle tokok edénygomolya üres, s vérsejteket csak elvétve 
tartalmaz. Több esetben a kórboncztani kép, hasonló adagolás 
mellett, csak a húgycsatornácskák felhámjának elszemcsésedéséig 
(homályos duzzadás) fejlő dött, s az életben fehérnyevizelésen kívül 
más tünetek nem voltak; nehány állat pedig elhalt a nélkül, 
hogy akár az életben jelentkeztek volna a vesék elváltozásaira 
visszavihető  tünetek, akár valamely változás halál után ki lett 
volna deríthető .

A vizelet mennyiségének vizsgálata nyulaknál biztos ered­
ményt nem ad ugyan, minthogy néha hasonló életviszonyok között 
csak minden második napon, máskor naponta többször is vizel­
nek ; de általában mennyiségi tekintetben jelentékeny változás 
nem volt észlelhető .

A mi ily adagolás mellett csak lassan és fokozatosan elő - 
haladólag fejlő dik, az tiszta mustárolaj nagyobb adagjai után (akár 
gyomorba, bő r alá fecskendve, vagy belégeztetve) rohamosan lép 
elő térbe. Ha az adag gyorsan (pár óra alatt) öl, akkor a vesék­
ben a legnagyobb fokú bő vérüség, s a húgycsatornácskák felhám­
jának nagy fokú duzzadása és elszemcsésedése kivétel nélkül ész­
lelhető  ; míg ha az állatok nagyobb adagok után életben marad­
nak, a vesékben néha ép oly gyorsan fejlő dik ki az elzsirosodás, 
mint a májban, de oly nagy mérvet nem ölt. Ezt észleltem két

—  1089 —

kutyánál, melyek — 1 gm. mustárolajnak bő r alá fecskendése 
után egy napot é ltek ; míg négy, hasonló adaggal kezelt, s 
ugyanannyi ideig élő  kutyánál a változások a fenntebb jelzett 
nagyfokú bő vérű ségnél és a húgycsatornácska felhámnak szem­
csés duzzadásánál nem haladtak tovább.

Ezen boncztani változásokkal kapcsolatban szükségkép gyor­
san jelentkeznek a mű ködésbeli változások is. A vizelet meny- 
nyisége csökken, fehérnye jelentkezik, s fajsúlya a sók nagy 
mérvű  megfogyása folytán, alábbszáll, szintúgy az általános 
táplálkozási csökkenés folyományaként a hugyany mennyisége is. 
Erre legjellemző bb bizonyítékot hozhatok fel, egy 3 l/a kgm. 
súlyú kutyát, melynek bő re alá ■— két napi elő zetes pontos 
észlelés után —  lk  gm. tiszta illó mustárolajat fecskendeztem, 
s az állat 24 óra múlva meghalt. A vizelet mennyisége a be­
fecskendés utáni napon (ugyanazon tápanyagok mellett, mint 
elő bb, melyeket azonban az állat kisebb mennyiségben fogyasz­
tott) 140 kcm-rel kevesebb, sokkal világosabb, sárga színű , vegy- 
hatása gyengén savas; fajsúlya 14-gyel sülyede; 100 kcm-ben
0'522 gm. fehérnyét tartalmaz; a hugyany mennyisége (Liebig 
szerint meghatározva) nagy fokban csökkent.

Mindezen tünemények fő leg a vese táplálkozási zavaraiban, 
de egyrészt az általános táplálkozási csökkenésben találják ma­
gyarázatukat. A mi a vesék táplálkozási zavarát illeti, ez —  bár 
végkimenetelében találkozik, de fejlő désében különbséget mutat 
fel a mustárolaj-adag nagysága szerint. Kisebb adagok, melyek 
közé az említett vizes oldatok, naponta 10— 25 kcm. mennyi­
ségben tartoznak, kezdetben a vesék felhámjának táplálkozási 
izgatottságát vonják maguk után, mi csakhamar a felhám lobos 
megbetegedésébe megy át, s e lobos megbetegedés kimenete a 
zsíros elfajulás. Nagy adag mustárolaj után (így kutyáknál l/a —
I gm.), ha az állatok 1—i'/a  napig életben maradnak, — mint 
fenntebb érintettem, — ép úgy, mint a májban, jelentékeny zsíros 
elváltozás észlelhető . Ezen zsíros elváltozás azonban nem lobos 
folyamat kimenetele, mint kisebb adagok u tán : hanem következ­
ménye annak, hogy a mustárolaj, töményen jutva a szervezetbe, 
a húgycsatornácskák felhámsejtjeinek protoplasmáját — ép úgy, 
mint a májsejteket —  gyorsan megalvasztja. minek folytán az 
igen durva szemcsékké tömörödik, szétesik, s részben —  minthogy 
rendesen az állat halála miatt nem ölthet nagy mérvet —  elzsí- 
rosodik. E folyamat hasonló ahhoz, mi górcsövi vizsgálat útján 
észlelhető , t. i. ha a húgycsatornácskák felhámját vizes mustár­
olajjal kezeljük, mint errő l a közlemény elején volt szó.

A vesebeli húgyutak felhámjának ezen elváltozásaiból, vala­
mint az egész szervezet táplálkozásának csökkenésébő l fejthető  
meg a vizelet mennyiségének, hugyany- és sótartalmának csökke­
nése ; míg egyedül a vesék változásaira viendő k vissza a vizelet­
ben megjelenő  hengerek, elzsírosodott felhámsejtek és a fehérnye- 
tartalom, melyet a megbetegedett felhámsejtek, a vérbő l átvéve, 
táplálkozásukra fordítani nem tudtak, hanem a vizeletnek 
adtak át.

A húgyszerveknél megemlítem, hogy a húgyhólyag nyák­
hártyáján —  miután a vizelettel a mustárolajnak igen jelentékte­
len része távozik el —  nem észleltem változásokat.

Míg a légutak nyákhártyája ritkán és kevéssé, addig az 
emésztő szerveké rendkívül érzékeny a mustárolaj irányában, akár- 
mely úton jut is a szervezetbe ; de a hatás legkifejezettebb, ha 
a gyomorba ju t ; minthogy akkor a nyákhártyával érintkezés 
közvetlen. Békák CT2--2 kcm. vizes mustárolajnak gyomorba 
fecskendése után 1 — 3 nap alatt meghalnak, s a g  yomor és a 
belek felső  részének nyákhártyája a heveny lobnak legjellemzete- 
sebb képét tárja fe l: rendkívül duzzadt, egyenletesen sötétvörös; 
a nyákhártyaalatti kötszövet vizenyő s ; a gyomor és belek ürteré- 
ben sok nyákos, genyes váladék, mely az edények nagyfokú 
tágulása által feltételezett diapedesis folytán vörös vérsejtekben 
gazdag. Nyulaknál és kutyáknál 10— 20 kcm. vizes oldat csak
mulékony vérbő séget von maga után, fő leg a gyomor nyákhár­
tyáján, mely 30— 50 kcm. után nyulaknál és 50— 100 kcm. 
után kutyáknál igen nagyfokú és rendesen ecchymosisokkal és 
véres kimaródásokkal jár. Ha tisztán jut a gyomorba, az állatok 
kihányják egy részét; de ha csak nehány csepp marad is vissza, 
rövid idő  alatt leghevesebb lob fejlő dik. Békák 1— 2 csepp 
tiszta mustárolaj befecskendése után 1— 2 óra alatt elhalnak, s a



1091 •1092

rendkívül erő sen összehuzódott gyomorban jelentéktelen elválto­
zások sem találhatók (legfeljebb nyákhártyán, kisebb szigetekben 
vérbő ség).

Hasonló hatást észleltem a mustárolajnak bő r alá (4 ku­
tyánál V2 —  i gm., 2 nyúlnál 0^03— 0.3) fecskendő se és belé- 
geztetése (8 nyúlnál) után ; csakhogy ez utóbbi adagolási módok 
mellett —  miután az inger közvetve és nem egyszerre meglepő - 
leg éri a gyomor- és belek nyákhártyáját —  a változások vala­
mivel kisebbek; a hatás gyorsasága közt azonban alig van némi 
különbség; még legkisebb az közvetlenül a vérbe történő  fecs­
kendő s után, minek oka abban kereshető , hogy a mustárolaj — 
miután vérbe eddig csak oldatban, tehát kis adagban vihető  — 
a tüdő kön át gyorsan kiű ríttetik, s így hatását nem is fejtheti 
ki, bár kisebbfokú bő vérű ség a vékony belek, ritkábban a 
gyomor nyákhártyáján mindig- marad vissza. A bélfodor edényei 
—  különösen viszerei — a leírt esetekben, megfelelőleg a mus­
tárolaj adagjának, kisebb-nagyobb fokban tágúltak : mi a nyák­
hártya növekedett vértartalmának egyrészt oka, másrészt követ­
kezménye.

A nyákhártyán kívül a gyomor- és bélizmok mű ködésére is 
van befolyása a mustárolajnak. Míg vizes oldatok gyomorba 
fecskendő se után a gyomor- és belek falzata rendesen petyüdt : 
addig tiszta mustárolaj adagolása mellett erő sen összehúzódott, 
mi a gyomor és belek izomzatúra gyakorolt nagyfokú inger 
okozata. Békáknál 1— 2 csepp mustárolaj gyomorba fecskendő se 
után, a gyomor annyira összehúzódott, hogy ürtérrő l alig lehet 
szó j kutyáknál bő raláfecskendés után, a gyomor és belek falát 
szintén erő s zsongos összehúzódásban talá ltam ; míg nyulaknál, 
hol a bélfalak általában igen petyüdtek, e hatás soha sem volt 
kifejezett.

A gyomor és belek izomsatára gyakorolt, rendkívül ingerlő  
hatásból fejthető  meg —  mit kutyáknál többször észleltem —  a 
hányás. Errő l N o th n a g e l és M itsch e r l ich  szintén említést tesznek, ső t 
M itsch er lich ajánlja is, a priori ugyan, a mustárolajt mint 
hánytatót legvégső  esetben oly mérgek ellen, melyek a gyomor- 
és bélidegeket bénítják (opium, belladonna); azonban ez adagok­
nak kísérleteim szerint ely nagyoknak kellene lenni, hogy a 
szervezetre károsabbak lennének az említett mérgeknél.

(Vége következik).

K Ö N Y V I S M E R T E T É S .

M a la d i e s  d u  S y s te m e  u e r v e u x  p a r  A .  V u lp i a n .  M a la d i es 

d e  l a  m o e l le .  N a g y  8 - r é t 5/2 l .

Jelentékeny munkát van alkalmunk olvasóinknak bemutatni. 
Annak szerző je A. Vulpian tr., ki amellett, hogy a párisi orvosi 
karnál a kísérleti kórtan tanára, egyszersmind a Charité kórház 
orvosa. Ebbő l foly, hogy Vulpian tnr., ssakmáját minden oldalról 
áttanúlhatja, s azt kimerítő n mű velheti. Nemcsak kutyákon és 
házi nyálakon ű zhet pathologiát, melynek eredményeit kísérleti 
vizsgálatokkal nem foglalkozó, ső t azokkal nem is foglalkozott 
kórházi orvosok legtöbb esetben hiányosan alkalmazzák • hanem 
módjában áll a kísérleteket állatokon, beteg embereken tett ész­
leletekkel egybekötni. Ezek szerint úgy maga tesz önálló kísér­
leti kutatásokat, mint a mások által közzétett adatokat kí­
sérleti bírálat alá veti, s az ily módon elért eredmények értékét

kórházi betegeken elő forduló tünetekkel és kóros lefolyással egy­
behasonlítva m érlegeli; továbbá a kórházi betegeken tett tapasz­
talatok kiindulópontúi szolgálnak homályos kérdéseknek kísérleti 
tanulására, s azoknak mai nap lehető  megközelítésére.

A mondottak után nem habozhatunk azon nézetünk kife­
jezésében, hogy Vulpian tanárnak elő ttünk fekvő  mű ve, a kór- 
tani vizsgálatoknak úgyszólván eszményi magaslatán áll, s nem 
ajánlhatjuk azt eléggé, különösen azon törekvésekkel szemközt,. 
meiyek idegbántalmakban a kórodai észleleteket és a kórboncztani, 
illető leg kórszöveitani leleteket elégségesnek tartják a kóros fo­
lyamatok megállapítására.

Vulpian kiterjeszti figyelmét a gerinczvelő nek majdnem ösz- 
szes bántalmaira. Mindenelő tt az idegek elfajulása és újraképző ­
dése, nemkülönben az izmok elváltozásai tárgyaltatnak, erre pe­
dig a reflectoricus hüdések és sorvadások, nehézkór, erő szaki 
sértések, hegedés, összenyomás, Pott-betegség és vérömlenyek kö­
vetkeznek. Elő adatnak ezután a szegényvérű ség, a gerinczvelő  és- 
hártyájának különféle gyuladásai és az ataxie locomotrice.

Ezen mű  elő adások alakjában van írva, s azoknak száma 
tizenhatra megy. Minden egyes bántalomnál pedig az erre vonat­
kozó ismeretek igen terjedelmes irodalmi készültséggel, világosan 
együvé vannak állítva • ezután következnek a kórházi beteg- 
észleletek, megfelelő  esetekben a bonczlelettel, s ezekhez csatla­
koznak továbbá az állatokon tett kísérletek. Meg kell még 
jegyeznünk azt is, hogy a szerző  seholsem mulasztja el az egyes 
betegségekben 'általa követett eljárás közlését, sőt más szerző k 
által alkalmazott kezelésre is kiterjeszti figyelmét.

— 11—

L A P S Z E M L E .

T a r tó s , m é ly  é rz é s te le n íté s  v é re s  sz á jm ű té te k n é l. (Á rk ö v y ) .

E. Rose, zürichi tanár tavai tartott elő adását teszi 
közzé, melyben a szájmű tétek alkalmával zavarólag fellépni szokott 
vérzés ártalmatlanná tétele végett, eltérő leg a Nussbaum és T ren­
delenburg által ajánlott tracheotomia, garat-, vagy trachea-tampo- 
nade helyett, saját mű tét és eljárási módját adja elő . Ez abban 
áll, hogy a fektében elaltatott beteget a mű téti asztal szélére tolja, 
úgy hogy feje, visszahanyatolva, függélyesen lefüggjön: „Man 
operirt am hängenden Hals“ mint szerző  mondja. Ezáltal a vér 
az egyik szájzugon kiömlik, s a légző szerveket nem fenyegeti; 
csupán hozzá kell szokni a mű tét-tér fordított képéhez. Szerző  
1872 óta felső  állcsont-csonkolásokat, staphylorhaphiákat, urano— 
plastikákat, ezenkívül rhinophasti kákát, laryngotomiákat és nyúlaj- 
kakat mind ezen módon végzett. A néha fellépő  viszeres és haj- 
száledényes vérzést a beteg felegyenesítése, vagy csak többszö­
rös szivacsnyomás mellett és által csilapítja. Érzéstelenítésnél. 
Junker mr-nak az eredeti Ricbardson-féle kaucsuk fúvó-készülék 
után módosított beleheltető  eszközének egyik felét ajánlja. Ennek 
egyik csövégével chloroformos palackon (4 drachma) keresztül 
hajtja a levegő t úgy, hogy a másik, a fogak közé illesztett cső  
végén a beteg légzésére chloroformpárával telített lég szivattyúz- 
tatik, e közben az orrjárat részben a vérzés csatornájává lesz. R. 
dicséri az említett készüléket, s kiemeli, hogy egy, 3 órai mű tétet 
2 Vo drach. chloroformmal nyugodtan végzett. (Arch. f. kiin. 
Chirurgie XXIV. 3.)

TÁ R C Z A.
A budapesti kir. orvosegylet szakülése 1879-diki 

novem ber 29-kén.

—  K ovács J ó z s e f tnr. egy méh daganatot (m yxom yom a) mutat 

be, melyet 43 éves nő nél f. hó 20-án, a méh nagy részével 

együtt, hasmetszés által irtott ki. Az eset nemcsak a daganatnak 

ritka érdekű  bonczi viszonyai miatt, hanem egyszersmind azon, a 

rendestő l eltérő  eljárás miatt is érdekes, mely ezen esetnél alkal­

mazásba jött. A hasürt majdnem egészen kitöltő  daganat szorosan 

függött össze a méhvel, s felületén két nagy gömbalakú részletbő l

állott, melyek közül a jobboldali magasabban nyúlt fel, míg a balol­

dali mélyebbre terjedt a kis medenezébe. A jobboldali részlet 

lágyabb összeállású, némileg hullámzó, míg többi része tömött 

tapintatú volt. A hüvelyvizsgálatnál baloldalon e dagnak göm- 

bölyded szarva volt kitapintható, mely a hüvely ezen részét tete­

mesen lenyomta, a méh hüvelyes részét pedig erő sen jobb oldalra 

térítette át és a méhszáj szintén jobbra nézett.

A daganat kiirtását K ovács tnr. — támaszkodva 3, már 

elő zetesen végzett hasonló mű tétéire — mint egyetlen, sikert-
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ígérő  eljárást javaslatba hozta. A mű tét nov. 20-án hajtatott 

végre. A hasmetszés a fanizülettő l a köldökig terjedt. A daganat 

a hasfallal és hasüri zsigerekkel nem volt összenő ve, s annak remélt 

megkisebbítése, a jobboldali lágyabb és hullámzást utánzó rész­

letnek szúrcsapolása által, nem sikerült; e szúrnyiláson csak vér, 

s kevés kocsonyás anyag ürült ki. A dag eszerint megkisebbíthető  

nem lévén, a hasfalsebet kellett tágítani a köldök felé, s ezután 

e daganat tengelye körül úgy fordíttatott, hogy a baloldali alacso­

nyabb részlet jött a sebnyilásba, midő n hátúiról gyakorolt erélyes 

nyomás által az egész dag kibicczentetett a hasiirbő l. A dag 

kocsány nélkül ült a méh falában, annak egész hüvely feletti 

részét magára vonván, s alsó bal szarva a méh falát áttörve, a széles 

szálag lemezei között a kis medencze baloldalába húzódott le. A 

daganatnak tömeges lekötés, vagy kacsszorító által eltávolításáról 
szó sem lehetett, de nem is volt az tervezve. Ugyanis Kovács 
tnr., kivéve első  két ovariotomiáját, 1876 óta a méh és adnex 
képleteibő l kiinduló hasüri daganatok eltávolításánál saját eljárást 

követ. A tömeges lekötés és kacsszorítók alkalmazását mellő zve, 

a dag kocsányát kétszeresen leszorítja részletenkint pince-ekkel, 

s a pince-ek között a kocsányt, kívülrő l befelé hatolva, ollóval 

átmetszi. Ha a dag ily módon eltávolíttatott, a kocsányon csüngő  

pince-ek egymásután eltávolíttatnak és a vérző  edények külön 

külön catgut-tel leköttetnek. A vérzésnek ily módon csilapítása után 

a  csonk sebfelülete felett annak hashártya-sebszélei szű csvarrattal 

egyesíttetnek, s ily módon a kocsány sebfeliilete a hasürbő l kizá- 

ratik. Éhez hasonló eljárást követ K ovács tnr. a méhcsonkolá- 
soknál is ; itt azonban csak a kürtök és a méh oldalán felhuzodó 

széles szálagok fogatnak be pince-ekbe elő zetesen, a méhnek 

eltávolítandó részlete pedig gyors tölcséres metszéssel szabadon 

választatik le, s a metszfelületen vérző  edények a segédek újjai 

állal nyomatnak le a lekötésig. A tölcséres sebfelület egyesíté­

sénél nemcsak a bashártyaszélek, de ott hol nagyobb edény 
nincsen, a méh szövete is befoglaltatik a szficsvarratba. A bemu­

tatott esetben a méhvel szorosan összefüggő  daganat hasonló 

eljárással irtatott ki. A dag két oldalán elhelyezkedő  kürtök és 

az edényektő l duzzadó széles-szalagok a dag magasságának közepén 

kettő sen pince-ekbe fogattak, s a pince-ek közt átmetszettek ; 

a dagot borító hashártya és méhfal ugyanoly magasságban körös­

körül átmetszetett, s a daganat tölcséres metszéssel eltávolíttatott. 

Az eltávolítás csak nehány másodperczet vett igénybe ; a segédek 

■ újjai által betartott és a pince-ek közt levő  edénynyílások le­

köttettek.

Daczára annak, hogy a hashártya körülmetszése igen 
■ magasan történt, ez mégis oly nagy fokban húzódott vissza, hogy 

a sebszélek egyesíthetése végett a megvastagodott és elő álló 

méhfalból egyes részleteket utólagosan kellett még eltávolítani. A 

dagnak kis medenezében levő  részlete, mely a méhfalt áttörte, s 

kocsonyaszerfi összeállással birt, részint kézzel, részint kanállal 

távolíttatott el a széles szálag lemezei közül. A vérzés teljes csi- 

lapítássa után a méhcsonk sebszélei szficsvarrattal egyesíttettek. E 

-varrat hossza 34 cm. volt. A kikaparás által eltávolított dagrész- 

Jet helyén visszamaradt ür felett a hashártyalemezek sebszélei 

■ szintén szű csvarrattal egyesíttettek, 1 cm-nyi nyílás hátrahagyásá­

val a beillesztendő  drain-csövek számára. A basür toilette-je 

után ezen ű rbe, valamint a Douglas-ürbe két két drain-cső  illesz- 

tetett be, melyek a hasseb alsó zugán vezettek ki. A hasseb úgy, 

mint elő adó többi eseteivel akként egyesittetett, hogy a hashártya 

sebszélei külön varrattak össze szű csvarrattal, s azután a hashár- 

iyáig terjedő  mély csomós selyemvarratok alkalmaztattak, s a 

;bő r sebszélei ismét külön egyesíttettek felületes szű csvarrattal.

A kórlefolyást a legcsekélyebb kellemetlen körülmény sem 

zavarta, s a hő mérsék alig emelkedett fel 38 C fokig a mű tét 

utáni két első  napon. A beteg bélmű ködései rendesek, közérzete 

zavartalan, a hasseb helyesen egyesült.

A méh és függelékeibő l kiinduló daganatok eltávolításánál 

és a visszamaradt csonk kezelésénél követett ezen eljárásának jogo- 

súltságát erő siti elő adónak elő zött eseteiben elért sikere. Ugyanis 

1876-ban mű tett 2 eset gyógyúlt; 1877-ben 7 mű tett eset közül 

gyógyúlt 3, mely évben a kórodán orbánezjárvány uralkodott.

187S óta mű tett 10 eset közül csak egy halt el. A 4 méhkiirtás 

közül 2 gyógyúlt, 2 meghalt.

A kiirtott daganat súlya a nedvek kiszivárgása után 8 1/a 

kilo, haránt legnagyobb kerülete 78 cm., magasági átmérő je 28 

cm., mélységi átmérő je 22 cm.

— T au ffer V. tr. a méhnyaki részlet szülés alatti mély repe­
déseinek jelentő ségérő l szól ; utal Kaltenbach azon elő adására, 
melyet utóbbi 2 év elő tt, e tárgyban a müncheni nő gyógyászati 

congressuson tartott. Rendes szülésnél is elő fordúlnak ; azonban 

különösen mű téti beavatkozások nem teljesen kitágúlt méhszájnál 

az ilyen repedéseknek okai, melyek nem ritkán a legveszélyesebb 

vérzéseket vonják maguk után. Ismertet T. tr. két esetet, mely­

ben csak varrat által volt lehetséges a csaknem lethalis vérzést 

megállítani.

E repedések, még ha nemis okoztak vérzést, a leggyako­

ribb nő gyógyászati báutalomnak vetik meg a lap ját; a folytonos­

ságában megszakított nyaki részlet nyákhártyája kifordúl, s a méh­

száj ajkai túltengenék j folyás, rendetlen vérzések és heves derék­

fájdalmak következményei az eddigelé alig méltányolt rendelle­

nességnek.

Vizsgálatnál alig találhatni egyebet mint azon képet, 

melyet közönségesen e gyű jtő névvel p a p i l la r is  erosio szoktunk ki­

fejezni. Közelebbrő l tekintve azonban, nevezetesen a Sims-féle 

tükörrel meggyő ző dhetni, hogy horgok segélyével a két ajkat 

egymásra vonva, a sebfelület eltű nik és a méh hüvelyes íésze 

rendes alakját nyeri vissza.

Emmet new yorki nő gyógyász érdeme, hogy e körfolyamatot 

felismerte és annak csalhatatlan sikerű  mű tő kezelését is gyakor­

latba hozta.
K é zm á rszk y tnr-nak egy ily betegét mutatja be T. tr., 

kinél elő bbi, Emmet módja szerint, a hüvelyboltozatig terjedő  

repedéshelyét felsebezve, varrat által helyreállította a hüvelyes 

rész rendes alakját.
A nyakcsatorna nyákhártyája ily módon rendes helyére 

jutván vissza, a kóros tünetek megszű ntek, s az előbb túltengett 

nyaki rész virginalis külemet váltott.

—  K a czá n d e r G y . tr. „Adat a kötszövet fejlő désének taná­

hoz“ czímfí elő adásában mondja, hogy a porezban előforduló 

kötszöveti rostok fejlő désérő l még nagyon keveset tudnak.

Azon kérdés, vájjon azok a porczsejtekbő l származnak-e, 

vagy sem, kétségbevonhatlanúl fontos, miután a porcz-, csont- és 

a kötszövet rokonságát bizonyító adatok naponta szaporodnak, s 

azok fejlő désénél lényeges kérdés volt és részben még ma is az: 

miféle vissony létezik ama szövetek keletkezésénél a sejt közötti 

anyag és a sejtek között.
Vizsgálataim emberi ébrények és új szülöttek talusára vonat­

koznak. A körzeti csatornák fejlő dési stádiumaiban kötszöveti ros­

toknak porczsejtekbő l fejlő dését lehet észlelni. E folyamat a porcz- 

csatornák fejlő désének kiegészítő  részét képezi. Emezek úgy kép­

ző dnek, hogy bizonyos számú porezsejt megnagyobbodik. A követ­

kező  stádiumban a porczsejtekbő l kötszöveti rostok fejlő dnek, mi-
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nek következtében a porczsejtmagvak szabadokká lesznek, s ezek, 

valamint kötszöveti rostok, csekély számmal porczsejtek, véredé­

nyek és kivándorolt fehér vértestecsek képezik a porczcsatorna 

tartalmát. A kötszöveti rostok a következő  módon fejlő dnek: a 

porczsejtek eltű nnek, a sejt protoplasmája közvetlenül átváltozván 

kötszöveti rostokká. Egy helyen a következő t láttam: az elő bb 

jelen volt porczsejt közepének megfelelő leg fekszik a változatlan, 

kettő s contourral biró mag, míg a sejtprotoplasma a mag jobb és bal 

oldalán már hiányzik és kötszöveti rostok által pótoltatik; azonban 

még elő tte és mögötte a sejtprotoplasma maradványa van jelen, 

s pedig elő l félhold alakban, melybe a mag jobb és bal 

oldalán levő  rostok folytattatnak, hátul idomtalan tömeg alakjá­

ban, mely szintén rostokkal van összefüggésben. Átváltozik-e a 

porczsejt egész protoplasmája rostokká, vagy egy része vissza- 

marad-e és kötszöveti sejtté lesz Schultze értelmében, ki azt 

mondja, hogy a kötszövet rostjai a kötszöveti sejt protoplasmája 

periphericus részének átváltozása által fejlő dnek ?

Kötszöveti sejteket én nem láttam a kérdéses esetben, azért 

azt hiszem, hogy a porczsejt protoplasmája egészen átváltozik 

rostokká, épen úgy a mint a kötszöveti sejt protoplasmája egészen 

átváltozhatik rostokká, úgy hogy bizonyos helyeken a kötszövetben 

csakis a mag marad vissza (Frey, Rindfleisch, Schwann). Nem 

állíthatom, hogy a fennt leírt folyamat a kezdetleges tünemények­

nek megfelelő , különösen azon adatokkal szemben, melyeket 

Deutschmann közöl a reczés porcz elasticus rostjainak fejlő dését 

illető leg ; azaz azt hiszem, hogy a kötszöveti rostok eleinte sokkal 

finomabbak mint azon készítményben, mely épeu fentebbi rajzom­

nak szolgált alapúi. Mi történik a porczsejtek magvaival? Ezek 

részint eredeti helyükön maradnak a nélkül, hogy összefüggnének 
a rostokkal, de megváltozik alakjuk, mennyiben a rostok által 
összenyomatnak ; egy részük orsóalakúvá lesz és hosszú nyúlvá­

nyokat nyer, melyek a szomszéd magvak nyúlványaival összefüg­

genek, úgy hogy valóságos magrosthálózat keletkezik. A hosszú 

nyúlványokkal ellátott magvak egy része a véredények fala képe- 

zéséhez járúl.
Ha meggondoljuk azt, hogy mint a porczcsatorna fejlő désé­

nek első  stádiumában megnagyobbodott porczsejtek által képzett 

csoport van jelen ; hogy a kifejlett, de még relative fiatal porcz­

csatorna tartalmát kötszövetrostok, csekély számmal nagy porcz­
sejtek és szabad porczsejtmagvak képezik; hogy az ilyen porcz­

csatorna körzetén köröskörül több rétegben nagy porczsejtek 

feküsznek; hogy a még fejlettebb porczcsatornában több kötszö­

veti, míg nagy porczsejtek igen csekély számhan vannak je len ; 

hogy az utóbbi csatornák körzetén az elő bbeni, több réteget képező  

porczsejtek hiányzanak ; hogy különösen a talus centrumában olyan 

üregek vannak, melyek egy részrő l szép nagy porczsejtekbő l álló 
oszlopok, más részrő l csontgerendák által vannak környezve, s a 

melyekben a kötszövet a porczsejtoszlopok felé terjeszkedik, 

mintha ezek rovására tért akarna nyerni, akkor de különösen a 

fennt leírt tünemény alapján kénytelenek vagyunk a kötszövetrostok 

keletkezését po rczse jtekbő l esetünkben felvenni.

Ha összehasonlítom leletemet másokéval, találom, hogy az 

hasonlít azokéhoz, kik a kötszövet ro s tja it  a  kö tszöveti sejtek p r o to ­

p la sm á ja  kö rze ti részének közvetlen elvá ltozásábó l szá rm a z ta t já k ; 

hogy a la k ilag  u gyan  nem, de lén yeg ileg  m egegyez R e itzév a l, a k i  a 

po rczh eg  kötszöveti r o s tja i t  porczsejtekbő l lá t ta  fe j lő d n i,  továbbá h a­

son lít D eu tschm an  leletéhez, a k i  a reczés p e rez  elasticus r o s t ja i t  a 

porczsejtek  p ro top lasm á jábó l szá rm a zta t ja .

Elő adó rendelkezésére állott irodalom : i . Hermann 

Meyer, (Müllers Arch. 1849). 2. Weber, (Virch. Arch. 1858).

3. Reitz, (Untersuch, über d. künstlich erzeugte croupöse Ent 

zünd. d. Luftröhre. Sitzber. Wiener Acad. d. Wiss. 1867). 4. 

Deutschmann (Arch. f. Anat. u. Phys. 1873). 5. Ewetzky, (Un­

tersuch. aus d. path. Inst. z. Zürich. 1873). 6. Tillmanns, (Arch, 

f. micr. Anat. 1874). 7. Genzmer, (Virch. Arch. 1876). 8.

Tillmanns, (Arch. f. Anat. u. Entwicklgesch. v. His u. Braune. 

1877). 9. Weichselbaum, (Virch. Arch. 1878).
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V E G Y E S E K .

B u d a p e s t, 187g . dec. 4 .  A z  országos közegészségi tan ács 
múlt hó 20-án tartott ülésébő l a belügyministerium útján az igaz­
ságügyi ministeriumhoz kimerítő  felterjesztést intézett, melyben két 
törvényszékkel szemközt támadt nehézségek dolgában akként nyi­
latkozik, hogy a törvényszékektő l felülvéleményezés végett hozzá 
küldött ügyekben szükségesnek tartja elő bb a törvényszéki, vagy 
a törvényszék bizalmával biró más orvosok véleményének kikérését; 
továbbá hogy a közel jövő ben szerkesztendő  perrendtartásban 
gondoskodva legyen úgy a felülvéleményező  testületek kellő  uta­
sításáról, mint a felülvélemények méltányos díjazásáról, végre arról, 
hogy a törvényszékek a felülvéleményező  testületek mű ködését 
szükségtelenül ne vegyék igénybe.

—  A képviselő ház vita nélkül elfogadta a törvényjavaslatot 
a polytechnikum és az állatorvosi tanintézet építésére. Az elő bbi 
a muzeum-körúton az állatorvosi tanintézet eddigi épülete helyén 
fog felemeltetni, s a költség-elő irányzat 642000 ftra terveztetik, 
mibe azonban az építészek díja, nemkülönben a felszerelés be­
tudva nincs, úgy hogy körülbelül 800000 forintba valószínű leg 
bele fog az kerülni. Az állatorvosi tanintézet pedig a városliget 
szomszédságában az erdő soron építtetik, s 226000 forintba fog 
az kerülni, szintén felszerelés nélkül. Az utóbbira 25000 ft. szá- 
míttatik, mibő l 12000 frt. az élet- és természettani tanszékre 
(Thanhoffer tnr.) esik.

—  A fő városi kerületi orvosok küldöttsége tisztelkedett a 
belügyministernél, ezt kérve, hogy a közgyű lés legújabb határo­
zatát, melyet lapunk legutóbbi számában közöltünk, megerő síteni 
kegyes legyen. A belügyminister válaszában kijelentette, hogy 
belegyeezésével nem járúlhat oly határozathoz, mely egyféleképen 
mű ködő  tisztviselő k számára kétféle fizetést állapít meg ; azonban 
másnemű  közvetítő  javaslatok tekintetbe vételére hajlandóságot 
mutatott.

—  A körorvosok által megbízott küldöttség (Bódogh A., 
Dulácska G. és Lörinczi tr-ok) a belügyministernél kihallgatáson 
volt, s elő adta azok értekezletének óhajait, melyeket olvasóinkkal 
lapunk 37. számában körülményesen ismertettünk. A belügyminis­
ter a kérelmező ket szívesen fogadta, s Ígérte, hogy a körorvosok 
ügyét meg fogja vizsgálni, azonban a községek érdekeit is szem 
elő tt fogja tartani.

— Lapunk múlt számában a vegyesek közt idevaló orvos­
tudorról tettünk említést, ki magát „american dentist“-nek nevezi. 
Ennek neve az Ellenő r f. é. nov. 13-diki esti kiadásában (544. 
sz.) a nyílt térben olvasható. Az utolsó sorban ez áll, „Fájdalom 
nélküli mű tétek kéjgáz által.“ Legújabban az 572. számban ismét 
azon hirdetést olvastuk. Ebbő l meggyő ző dhetik Turnovsky Jenő  
tr., ügyfelünk, hogy megjegyzésünk nem reá vonatkozik.

—  Különböző  napi lapok nyílt terében olvasunk Valery 
mérnök úrról Párisban, ki iegközelebb megérkezett Hungaría- 
szállóba, hogy „észrevehetetlen villany-delejes fülmicrophon^-jával 
eloszlassa a fülzúgást és a süketséggel sújtott egyéneket bár­
mely általános társalgás élvezetében részesítse. Ezenkívül pedig 
azon csodamű szert 25 írtjával bárki megszerezheti. A dolog úgy 
áll, hogy egészen gyenge hangokat a microphonnal meghallhatni, 
esetleg pedig nehézhallók könyebben hallhatnak, s a micro- 
phonnak ily irányú használhatásáról múlt számunkban (1075) tet­
tünk is említést, midő n Graydon tr.-nak audiphonjáról szólottunk. 
Hogy azonban a microphon a siketséggel sújtott egyéneket á lta ­
lában véve hallókká tegye, s „a legnftkacsabb szervezet is álta­
lában eredeti mű ködését megkezdje“ egyszerű en lehetetlen. A 
hallidegeknek, vagy végző déseiknek elroncsolása, vagy bármi­
képen mű ködésre képtelenné válása eseteiben példáúl a siketség 
ellen nincs segély. Ezért közönségünket figyelmeztetjük, hogy elő bb
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orvosainak tanácsát kérje ki és kövesse, mintsem Valery urat 
felkeresné. »

— Megjelent „Évi kimutatás a kolozsvári országos Carolina 
kórházban 1878-dik évben ápolt betegekrő l. Közli Bakonyi József 
t r .“ (Kolozsvárt, 1879. nagy 4-rét 39. 1.) Ebbő l látjuk, hogy 
1877. végével 97 férfi +  117 nő  =  214 beteg maradt. 1878- 
ban felvétetett 1313 f. +  1021 nő  =  2334. Összesen ápolta­
tott 1410 f. +  1138 nő  =  2548. Gyógyult 872 f. -+- 790 nő  
=  1662; javúltan távozott 232 f. -f- 108 nő  =  340 ; gyógyu­
lásánál kibocsáttatott 80 f. +  71 nő  =  151; a nagyszebeni 
tébolydába szállíttatott 3 f. -j- 3 nő  =  6 ; meghalt 128 f. -j- 
80 nő  — 208. Apadás 1315 f. +  1052 nő  =  2367. 1878 
végével maradt 95 f. -)- 86 nő  =  181. Az ápolási napok összes 
száma 66564. Legnagyobb számmal a bujakór (331 beteg és 
i 1159 ápolási nap), a váltóláz (206 beteg és 2613 ápolási nap) 
és croupos tüdő lob (136 beteg és 2365 ápolási nap) volt képviselve. 
A szülő k száma 211 volt 7475 ápolási nappal. A felvétel legna­
gyobb volt novemberben (232) és januárban (229); legkisebb 
júliusban (157) és júniusban (138). A belgyógyászati koró­
dán megfordult 228 f. +  125 nő  =  353, 229 gyógyulással és 
26 halálozással; továbbá a bujasenyvesek és bő rbetegek kórodá- 
ján volt 460 f. —f— 42 1 nő  =  881, 657 gyógyulással és 45 
halálozással; a sebészeti kórodán pedig 433 f. +  153 nő  =  
586, 276 gyógyulással és 33 halálozással ; végül a szemészeti 
kórodán 54 f. -)- 37 nő  =  91, 31 gyógyulás és 34 javulással.

— Nitze tr. Bécsben urethro- és cystoscopot szerkesztett,
melynek lényege abban áll, hogy a fényforrás nem vetítés által 
hajtatik a húgycső be, vagy hólyagba, hanem a vizsgáló cső be vite­
tik be, s azután a világosság gyű jtő  lencsék segélyével központo- 
síttatik. Fényforrásúi platinhuzal szolgál, melyet rheostat által 
fehér izzásban kell tartani ; hogy pedig a világossággal egy idő ­
ben kifejlő dő  hő  hatástalanná váljék, az izzó huzalt tartalmazó 
vékony cső vel párhuzamban tág cső  van, melyben víz kering oly 
módon, hogy a meleg mindig elfolyjon, s hideg jöjjön helyébe. 
Ilyképen a cső  sohasem melegszik meg a test hő mérsékén fetül. 
Ezen készülékekkel legközelebb Oberlaender tr., Dresdenben, tett 
vizsgálatokat (Berliner kl. Wochenschrift 1879. 48. sz.), s azt
mint igen használhatókat ajánlja. Hasonló eszközt készíttethetni a 
gyomor megvilágítására is. Kapható Bécsben J. Leiter mű szerész­
nél, ki annak készítésére nemzetközi szabadalmat szerzett.

—  A berlini városi hatóság jelentés alkalmából, mely egy 
hullaelégető  készülék felett terjesztetett eléje, azon véleményét 
fejezte ki, hogy Berlinben a hulláknak kivétel nélkül elégetése 
nagy közegészségügyi haladás lenne.

— A franczia académie de médecine nov. 11-diki ülésén 
érdekes vita fejlő dött ki Pasteur és az ő sz Bouillaud közt. Az 
elő bbi egy régibb elő adásában közölte, hogy a lépfene és po ­
kolvar bacteriumjai a földben élve maradnak és szaporodhatnak, 
úgy hogy ily módon a fertő zés a talaj közvetítésével történhetik. 
Ezt Colin kétségbe vonta, mire Pasteur felelte, hogy az új or­
vostan mellett egy régibb létezik, mely a betegségeknek önma- 
guktól kifejlő désében hisz, s melyet ő  a csírelmélet segélyével 
meg fog semmisíteni. Erre Bouillaud felszólalt az orvostannak 
újra és a régire osztása ellen, mert az Bichat óta szabatos 
irányban halad, s már 1826-ban megkülönböztették a gyuladásos 
lázat a fertő ző  láztól, mint ez példáúl a hasi hagymásnál elő fordúl. 
Az utóbbit ő  maga putrid erjedéssel hozta kapcsolatba ; ezenkívül 
tekintettel a hagymáz terjedésére, ennek okát a rühöt elő idéző  
állatkákkal hasonlította össze. Végül figyelmeztette Pasteurt arra, 
hogy midő n az orvosok a betegségeknek spontan fejlődésérő l szó­
lanák, ezalatt azoknak nem önmaguktóP keletkezését, hanem azt 
értik, hogy a fellépő  betegség okát nem ismerik. Ha Pasteur kórodai 
munkákba betekint, akkor a mondottokat tudná, így azonban kép­
zelt ellenfeleket alkotott magának, kiket le akar küzdeni.

—  Faucher tr. új gyomor-mosogatót szerkesztett, mely 
1.5 meter hosszú kaucsukcső bő l áll, ennek egyik végén két likkal, 
másik végén pedig tölcsérrel. Alkalmazáskor a beteg a likas 
véget a garatba helyezi, s azután többször ismételve, nyelő  moz­
gásokat tesz, hogy a cső  a gyomorba csúszszék, mit jelent az, ha 
annak 45— 50 cm.-rel megjelölt része az ajkak között van. Ek­
kor az a tölcsért a fej magaslatáig felemeli, s folyadékot önt 
beléje, mely nehézkedésénél fogva gyorsan a gyomorba megy ;

ha pedig azon idő ben, midő n a cső  még tele van, a beteg a 
tölcsért, lefelé fordítva, a felső  hastájig alászállítja, a gyomor bel­
sejének tartalma mind ki fog ömleni. Ily módon a gyomornak 
folyadékkal megtöltését, s ennek lecsapolását a beteg egymaga 
többször ismételheti egymásután. A szerző  ezen készülékét a 
franczia „académie de médecine“ f. é. nov. 25-diki ülésén be­
mutatta, s ezenkívül nő beteget mutatott be, kinek idült gyomor- 
gyuladása ily módon kezelés után lényegesen javult.

—  Carter tr., Bombay-ból közli (Petersburger med. Wochen­
schrift. 1879), hogy a visszatérő  láz (febris recurrens) bacterium- 
ját (spirillum febris) majomba befecskendezte. A rejlés idő szaka 
öt napig tartott, midő n a rövidtartamú lázas roham alatt a spiril- 
lumok a vérben nagy számmal jelentek meg. A bántalom lefolyása 
az emberben elő jövő  hasonló betegségtő l semmiben se különbö­
zött. Carter tr. spirillum-készítményeit Albrecht hasonló készítmé­
nyeivel kicserélte, s kitű nt, hogy az európai spirillumok a kelet­
indiaiktól semmiben se különböznek.

—  Louis Figuier, Dél-Amerikában utazva, San Salvador 
államban élő  Solis nevű  metiszrő l tesz említést, ki 160 éves, s 
alkalmasint a világ legidő sebb embere. Bogotából való, s 
Hermandes tr. szerint napjában csak egyszer eszik, eledelei 
azonban igen táplálók. Étkezésre fél órát fordít. Minden hónap 
i-jén és 15-kén böjtöl. Annyi vizet iszik, mennyit csak elfo­
gyasztani képes. Egészben véve igen mértékletes és józan életű .

— Megjeleut Morei Mackenzie-tő i: „Diphteria, its Nature 
and Treatment, Varieties and Local Expressions“ (I. köt. 8-rét 
London Churchill. 1879). A munka módszeresen van írva, úgy 
hogy a tények világosan, minden felesleges szószaporítás nélkül 
vannak elénk tüntetve. Abban minden lépten-nyomon kitű nik 
nemcsak a jeles tudós, hanem a teljesen kiképzett gyakorló 
orvos is.

Igazítás. Lapnnk 48. számában 1068. hasábon, alulról 
11-dik sorban „külső  oldalszálag kiemelve“ helyett olvasd „belső  
oldalszálag kímélve.“

H e t i  K i m u t a t á s

a b u d a p esti sz. R ó k u sh o z  czím zett k ö zk ó rh ázb an  1879. nov. 28-tó l égés«. 
1879. dec. 4-ig. áp o lt b e teg ek rő l.
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P Á L Y Á Z A T O K .

A z  a radm egye i V -d ik  szám ú közegészség i k ö rb e n  lem ondás fo ly tán  
m eg ü rü lt  k ö ro rv o s i á llo m ás b e tö ltésé re  ezennel p á lyá z a t n y itta tik .

A  k ö ro rv o s i jav ad a lm azás á l l :  év i 500 fr t. fix  f izetésbő l : a b e teg  
lak á sá n  te t t  lá to g a tá sé r t 40  k r. és am bu lans b e te g ek  á lta l e g y én en k én t fize­
ten d ő  20 k r . h o n o rá r iu m b ó l;  végre  a h e ly b en  te l je s íte t t  h a lo ttk ém lésé rt 
ese te n k én t m eg á lla p íto tt  20 k rb ó l.

A  k ö ro rv o s k ö te lesség e i :
V asú ti á llom ássa l b író  Ó -P au lis m ez ő v á ro sb an , m in t az V -d ik  k ö z ­

egészségi k ö r  székhelyén , la k n i, az ö ssze ép íte tt Ó- és Ú j-P a u l is  k ö zség ek ­
b e n  a  h a lo l t 'íé m lé s t te l je s íte n i, vég re  a k ö rh ö z  tar t  >zó és közel, a  leg jo b b  
á lla m á t m e n té n  fekvő  3. k ö zségben , a  k ö zség ek  á lta l d í j ta la n ú l  k iá l l í ta n d ó  
fo g a to n , h e te n k é n t k é t lá to g a tá s t t e n n i ; v ég re  a v ag y o n ta lan o k a t in gyen  
gyógykeze ln i.

A  vá lasz tás f. évi dec. 20 -kán  Ó -P au lis  k ö z sé g  házáná l d. e. 10 
ó ra k o r fog m e g ta rta tn i ; fe lh iv a tn ak  en né lfogva  a pá lyázn i k ív án ó k  ; m i­
sz e rin t fo ly am o d v án y a ik a t f. év i dec. 20 -d ik  n a p já ig  e h iv a ta lh o z  k ü ld jé k  be.

O rv o s tu d o ro k n a k  és azoknak , k ik  az o t t  d ívó  m agyar, n ém et és 
ro m án  n y e lv b en  já r ta so k  e lő ny  n y ú j ta t ik .

R a d n á n , 1879. évi n ovem ber 19-kén. 
i — I A  szo lgab írő i h iva ta l.
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G sanád m egye i K u n á g o ta, a  h o zzácsa to lt k u n á g o ta i és kupá i pusz­
tá k k a l  3000 le lk e t szám láló  k ö zség b en  re n d sze re s ített, s 1880. év i jan u á r 
i-é n  e lfo g la lan d ó  község i o rvosi á llo m ásn ak  f. é. deczem b er 15-én d. e. IO 
ó ra k o r, az o t ta n i  község h ázn á l, vá lasztás ú tján i be tö ltésére .

A  m egvá lasz to tt ja v a d a lm a z ta tá sa : u  község i p é n z tá rb ó l é v en k é n t 
600  frt. fizetés és IOO fr t. la k b é r  ; ezen k ív ü l a be te g n é l te t t  lá to g a tá sé rt 40. 
az o tth o n i  re n d e lésé rt 20 k r . díj. A  h a llo ttk é m i tee n d ő k e t d íjta lan u l k ö te les 
lév én  végezni, to v áb b á  ta rto z ik  k éz i g y ó g y tá rt ta rtan i.

P á ly á z n i ó h a jtó k  k ik  közü l a nem  h a d k ö te les pá ly ázók n ak , a h ason - 
m inő síte tt, h a d k ö te le s  pá lyázók  fe le tt  e lő nye lee n d —  tö rvényes k e llé k ek k e l 
b irá su k a t igazo ló  k é rv én y e ik e t, fo lyó  évi deczem ber 13-ig ná lam  o k v e tlen ü l 
b e n y ú jtsá k .

M ező kovácsházán , 1879. év i n o v em b er 20.

I — 1 Lonovics G y u la , szo lgab iró .

A  szarvasi szo lgab író i já rá s b a  ta r to zó  B ék és -S z t-A n d rá s községében  
ü resed ésb e  jö t t  község i o rvosi á llom ás, az 1876. X IV . t .  ez. 144. §. é r te l­
m éb en  ny ilvános p á ly áza t ú t já n  b e tö l te n d ő  lévén , felb iv a tu a k  m in d azo k , 
a k ik  ezen á llá sra , m ely  500 frt. készpénz, n a p p a l házh o z  20 k r ., é jje l 40 
kr., p u sz tá ra  ké tan y i lá to g a tá s i javada lm azássa l v an  összekö tve azon  h o z zá ­
té te lle l, h o g y  a község szeg én y e it á g y b an  keze ln i, s a h a lo tt i  szem lét te lje ­
s íte n i in g y en  kö te les, pá lyázn i ó h a jta n ak , e rre  vona tkozó , s az 1876- X IV .  
t. ez . 7. §. é rte lm éb en  fe lsze re lt k é rv én y ü k e t a ló lír tn á l f. év  dec. hó 
végéig  m u lh a tla n u l b e a d n i i l le tő leg  p o s tá n  b é rm en tesen  b e k ü ld e n i.

A  vá lasztás j8 8 o - ik  év jan . hó  11. n a p já n  fog m eg tarta tn i.
Szarvas, 1879. nov. 22.

1— 2 Sa lacz F erencz, szo lgab iró .

Z em p lén  m egye  v a ran n ó i já rá sá b a n  a „D o b ra iu kör orvosi á llom ás 
b e tö lten d ő  lévén , a rra  ezenne l p á ly á za t n y itta tik .

E zen  o rvosi kö r 7908 la k o s t szám lál, székhelye  D obra , ren d es évi 
f ize té s 5 0 0  f r t .

E ze n  k ö rh ö z  kö v e tk ező  kö zség ek  ta r to z n a k , ú. m . D o bra , K is-D o - 
m ása, T rep ecz , T ó t-K a jn y a , K v a k ó cz , T .-P ó ly á n k a , B enkócz, Z sa lob ina , 
M atyasócz, S te fanócz, T av a rn a , K e le se , N ag y -D o m ása, G ig lócz, D e tr ik , 
H o lcs ik ó cz , V a lk ó , Ó -H rab ó cz , ■  Ó -T o k a j, P e tő fa lv a , Ó -P etrócz , A lsó - 
S itny icze, F e lső -S itn y icze , G irócz, G yapalócz, Je szen ó c z , K o ta ró c z , R a fa jó cz , 
R o h o z sn y ik  és P iszko rócz ,

M eg á llap íto tt d íjak  : R ende lésért, h a  a  b e te g  az orvoshoz, ak ár a 
szék h e ly en , a k á r  m ásu tt a k ö rb e n  — m ag a jö n  20  k r. L á to g a tá s n a p p a l 
30 k r .,  é jje l 60 k r .

T ávozási p ó td íju l, a b e te g  á lta l te rm észe tb en  k iszo lg á lta tan d ó  fuvaron 
k ivű l —  m értfö ld en k é n t 30 k r .

A  A  h a lo ttkém i teendő kért, m e ly ek e t székhelyén te l jes íten i ta r to z ik , 
k ü lö n  d íjjaz ta tik  20— 40 k r.- ig

A  k ö te lesség ek e t az 1876 évi közegészségügy i tö rv ény ez ik k  szab ja  m eg.
A  p á ly ázn i szendékozók  fe lh iv a tu ak , hog y  szabályszerű en  fe lszere lt 

fo lyadm odványa ikat. a ló l iro tth o z  f. év i deczem b er hó  20-ig  m ú lh a ta t lan ú l 
k ü ld jé k  be.

A v á lasz tás h a tá rn a p já é i eg y id e jű le g  f. évi d eczem ber hó  23 -nak  
d. e. 10 ó rá ja  a k ö r székhe lyére  D o b ra  m ező városába k ’tüzetik .

V égű i m eg jeg y ez te tik , hogy  a h iv a ta lo s m ag y ar n y e lve t nem  tudó  
eg y én ek  a pá lyázók  so rá b a  nem  fo g n a k  fe lvétetn i.

K e l t  V a ran n ó n , 1879. nov . 24 -én .
F üzesséry  G yö rgy

Z em p lén  m egye v arannó i já rá s  szo lg ab íra ja .

Ja rk o v á tz , Szám os és M arg iticza  k ö zségekben , Ja rk o vá tz  szék h e ly iv e l 
a  k ö ro rv o s i á llom ás m idő n  lek ö szö n é s fo ly tán  m e g ü rült  a n n ak  vá lasztás 
ú t já n  leen d ő  b e tö ltésé re  a h a tá rn a p  f. év  d eczem ber hó  29-ik  n a p ja  k itü - 
ze tik  Ja rk o v á tz  községében .

M in d azo k  teh á t, k ik  ezen k ö ro rv o s i á l lo m ásra  pá ly ázn i ó h a jta n a k  az 
1876-ik  év i X I V  t. ez. 43 és 144-ik  § -sa  a la p ján  szab á ly szerű en  fe lszere lt 
k é rv é n y e ik e t k itü n te té sé v e l a n n ak , h o g y  o rvos tudo ri ok levé lle l b írn a k  a ló l 
Í ro t t  szo lg ab iró ság n á l a  vá lasz tás n ap já ig  ben y ú jtan i e ine  m ulasszák.

E z e n  á llom ássa l egybe k ö tö t t  évi f izetése az o rv o snak  Já rk o v á tz  k öz­
sé g é tő l 400 fr t. Szám os községétő l 240 f r t .  145/g kr. M a rg itic za  k ö zségétő l 
p ed ig  109 f i t. 35/8 k r. azonk ívü l a képv ise le t á ltal m eg á lla p íto tt  lá to g a ­
tás i d íjak .

M eg jegyezte tik , h o g y  m iu tán  a  községek  lak ó i n a g y o bb ára  szerb  a jkúak  
k ív án a to s vo lna, h a  a pályázó o rvos ezen nye lve t b írná.

A n ta lfa lv a , 1879. n o v v m b er hó  27-én.
I — 3 Sto jánov its V azu l, sz o lg ab iró .

H I R D E T M É N Y E K .

M e l l é k l e t  : F e re n c z  J ó z s e f  k ese rű v íz - fo rrás e lism e rv én y e k .

S e m m ifé le  b e teg - v. g y e r m e k s z o b á b a n
ne hiányozzon Bittner fenyő -szesze („Coniferen-Spritje“)•

SCHUTZMARKE

m n m

Í Ü 1

JUflUSBlTTNER
ApothrtiriiRtichena« % 

. RiphmxtriisckiPtfinte,

E z  p á ro lg ási te rm én y  fiatal fen yő tű kbő l, s ezek  h a t­
h a tós a lk a trésze it vegy ileg  tisz ta  á lla p o tb a n  ta r tal ­
m azza. S zé tpo rlasz tva  a  szo b áb an  ke llem es, é lte tő  
erd ő  szago t te r jesz t és a lev e g ő t aeth ericu s i l lő  és 
ba lsam icus g y a n ta  a n y ag o k k a l te l í t i ,  ú gy  h o g y  azok 
egyenesen  a légző  szervekbe  ju tn a k  és e lism ert 
gyógy  e re jü k e t k i fe j t ik , en n é lfo g v a  a m ell gége- és 
id eg b e teg sé g e k  g y ó g y ítá sá t szem lá to m ást e lő seg ítik . 
E z  azonk ívü l nagy  b ecsű  an tise p tic u s szer, m in th o g y 
a levegő  ozon isá lása  á lta l a  fe rtő zési k ó ro k  cs irá it 
szé tbon tja . L angyos vízzel erő sen  h íg ítv a  m ű té tek n él 
m in t „ sp ray “ h a sz n á lta tik  és u g y an ily  an tisep ticu s 
h a tá ssa l lesz, m in t az e d d ig e lé  a lk a lm azo tt szerek  ; 

a m e lle tt  azon e lő nynye l b ir , h o g y  nem  m érges és kellem es i l la tú .
T o v áb b á  egyenesen b e lég zésü l a légzési szervek b e teg sé g e in é l 

b e k en é sü l és b o ro g a tá s g y a n á n t h a sz n á lta t ik  ideges fá jd a lm ak n á l, 
csúz- és köszvénynél, fog fá jásná l, é p ú g y  szájv íz és fog tisz tító  sz e rk é n t is. 

Á ra  1 üveg C o n ife re n -sp r itn e k  80 k r.

V 6 „ „ „ 4 frt.
Egy Bittner-féle szét porlasztó készüléknek 1 frt. 80 kr.

Bittner Pepsin-bora.
(1 evő  k a n á l ta r ta lm az  0 1  pepsinum  g e rm an , pu r.

0 1  acid, m u r ia t ic , d ilu t).
Ig en  m eg b ízható  kész ítm én y  és k ap h a tó  egész ü v e g ek be n  á  1 frt. 

80 k r .,  fé l ü v e g b en  á  80 k r.

Bittner torokpastillái.
(1 p astil le  ta rta lm az  1 0  k a li ch lo ric.)

M in d e n ü tt a já n lh a tó k , a h o l to ro k ö b l i tő k  h aszn á la ta van javalva. 
E g y  d o b o z  á ra  50 k r.

M indezen  k é sz ítm én y e k  va lód i m inő ségben  eg yedü l k a ph a tó k
Bittner Jul. gyógyszerésznél Reichenau-ban Alsó-Ausztriában.
O rv o so k n ak  egy tu czat vé te léné l kedvezm ény  e n g e d te tik . R a k tá r  
B u d ap esten  Török József gyógyszerészné l, K irá ly -u tc z a  7 sz.

1

r 5*a CHINAHÉJ-BOROK,
g  HENRY OSSI.W tanár, a párisi orvosi akadémia tagjától.

p  Valódi kinahéj-bor spanyol borból.
r{3 A z  o ly  á llan d ó  v egy íték , m ely  az o rv o sn ak  n agy  b iztosságo t
u  n y ú jt, s az ad ag o lást ig en  k ö n n y ű v é  tesz i ; a b o r nem  k e se rű , ha- 

nem  ig en  ke llem es ízű , m ié rt is  ig en  e lő nyösen  a lkalm azható  gyer- 
nJ m ek ek n é l, g y ö n g éd  e g y én ek n é l, é ltes és e lg y e n g ü lt b e teg ek n é l, k ik - 
m  n e k  gyom ra a k ese rű  sze rek e t rosszú l tű r i. S zo ru lás t nem  okoz azon 
G  e rjen y  (d iastasis) m ia tt, m ely  b e n n e  fo g la lta t ik . A ra  eg y  ü veg n ek  2 f r t

Gg  Vastartalmú kinahéj-bor, m alagaborral, vilanysavas vassa 
Qj s erjenynyel (diastasis).
ßj E z  tö k é le te s ta rtó sság ú  s t isz ta  ízű , m ely  m ib en sem  em lé k ez ­
ik  té t  a lk a trésze ire , k ö n n y en  ad ag o lh a tó  s b iz to s ha tású . E ze n  a lak b an  
QJ h aso n ló  k ö rü lm én y ek  k ö zö tt a  vasa t a szervezet ig en  k ö n y e n  tű r i, s 
p j h a tása  m ég is b iz tos. —  Ig e n  e lő nyös a  sá p k ó r s vérszegénység  
— e llen , úgysz in te  sú lyos b e teg ség ek  u tán  üd ü lés a la tt  ; to v áb b á  m in d ­
ü l anny iszo r, h a  a  v é rk ész ítést jav ítan i, a  te s te rőt em eln i és az ideg- 
G  re n d sz e r t s v é rk e r in g és t se rk e n te n i a k a r ju k . —  Á r a  e g y  üvegnek 
G  2 f r t .  5 0  kr.
(jj N B . A z  o rvosok  ez e r jen y  (d iastasis) h a sz n á t ezen b o rb a n
Uj k ö n y e n  m eg fo g ják  é rten i, h a  azon fon tos sze re p re  g o n d o ln ak , 
g  m elye t az em ész tésné l já tsz ik .

G Iblanyos kinahéj-bor. (Vinum cort. chinae jodatum.)
G A z ib la n y  e k ész ítm én y b en  H e n ry  sa já tsgos keze lése  fo ly tán
G  úgyszó lván m ysticus m ódon  van egyesítve  a k ináva l, a n é lk ü l, hogy  
IJj ve le összek ö tte tést k épezne. E z  a zé rt v o lt szükséges, m ive l ezen  k é t 
[Jj anyag  vegy ileg  egym ással össze nem  fér. A z  ig en  k e llem es ízű  k é ­
ü l sz ítm énynyel a g y a k o r la tb a n  ig en  e lő nyösen  leh e t h a tn i az u. n. gör- 
G  vé lyes bán ta lm ak  e llen , m elyek  o ly  k ü lö n fé le  a la kb an  ny ilv án u ln ak , 

h e ly e ttesíti  a csu k am á j-o la jt és ig en  nagy  h a sz o n n al a d h a tó  e lsa tn y ú lt, 
go lyvás és a n g o lk ó ro s g y e rm e k ek n e k . —  E ze n  2 k ész ítm én y b en  a 
k ina , ib lany  és vas fo g la lta tik , o ly  ha ta lm as szerek , m elyek  úgyszó l­
ván ö n m agukban  véve e lé g íth e tik  k i az o rv o st a  m ai id ő b e n , m ely ­
b e n  a  v érszegénység  m in d e n  b e te g sé g n ek  fő oka . —  Á r a  eg y  ü v eg ­
nek 2 f r t .  5 0  kr.

PESTEN a magyarországi fő raktárban TÖRÖK JÓZSEF 
gyógyszertárában, király-utcza 7. sz.
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B u d a p e s t  1879. K h ó r  &  W e i n  k ö n y v n y o m d á j a  (Dorottya-utcza 14. sz.)
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P e c e m b e r 14.50. s z .

F.T.Ő FIZETÉST Á R  : h e l y b e n  é s  v i d é k e n e g é s z  é v r e  
10 f r t . ,  f é l é v r e  5 f r t .  A  k ö z l e m é n y e k  é s  f i z e t é s e k  b é r m e n t e  

s i t e n d ö k .
H I R D E T É S E K É R T  s o r o n k i n t  1 5  ú j  k r .

B u d a p e s t , 1 8 7 9.

M E G J E L E N  M I N D E N  V A S Á R N A P .  

M e g r e n d e l h e t ö m i n d e n  k i r .  p o s t a h i v a t a l n á l ,  a  s z e r k e sz t ő s é g n é l  
n á d o r - u t c z a  13. s z á m  é s  K i l i a n  G y ö r g y  k ö n y v k e r e s k e dé s é b e n  

v á c z i - ú t c z a  D r a s c h e - f é l e  h á z b a n .

O R V O S I  H E T I L A P .
j ' ÍO N I  S K Ü L F Ö L D I  G Y Ó G Y Á S Z A T  É S  K Ó R B U V Á R L A T  K Ö Z L Ö N Y E .

H U S Z O H H A R M A D I K  É V F O L Y A M .

F e le lő s  s z e rk e s z tő  é s  tu la jd o n o s  M a rk u so v sz k y  L a jo s t r .  F ő m u n k a tá r s  B a lo g h  K á lm án  ta n á r .

T a r t a t .O M  : L u m n ic ze r  S. tn r .  H ú sz  pe te fészek -tö m lő  k i ir tá sá n á l te t t  ta p a szta la to k . —  Er'óss G y . t r .  K ö z lem én y  a  b u d a p es ti  m . k ir . eg y etem
gyógy sze rtan i in tézetéb ő l. A z  i lló  m ustáro la j h a tá sa  az á lla ti  szervezetre . (V ége). —  L ich ten b erg  K . tr . F ü lg y ó g y á sz a ti ese tek . I I .
R ó s z  h a llá s  l5 év  ó t a ;  m in d k é t o lda li fü lfo lyás, a d o b h á rty a  m in dk é t o ld a lo n  lyukas, h e g k ép ző d és G ru b e r  m es te rsé g es d o b h á r ty á já v a l. —  
K önyv ism er te tés. D r. E . W iss. D ie  H e ilu n g  u n d  V e rh ü tu n g  d e r D ip h th e r i t is . —  L apszem le . G u rgun -ba lzsam  ta k á r  e llen . —  P ilo c a rp in  

vá ltó láz  e llen .
T á r c z a  : B u d ap est, 1879. dec . 10-d ike. A  fu ch s in ró l. —  A  bu d a p e s ti  k ir . o rv o seg y le t ren d es ü lése 1879. d e c e m be r 6 -kán . A n ta l  G. tr . T e l je se n

g y ó gyu lt h ó ly ag -h ü v e ly s ip o ly  ese te . —  B u d ap est, 1879. dec . I i - d ik e .  A  n ő k n e k  egyetem i h a llg a tó k é i b e ira tá sa  ü g y éb en  S zászo rszágban  és
O roszo rszágban . —  V e g y esek . —  P á ly á z a to k .

H úsz petefészek-töm lő  kiirtásánál tett tapaszta­

latok .1)

L u m n ic z e r  Sá n d o r  tr .,  egy. ta n á rtó l.

E g y  ré g e n  fe l te t t  s z á n d é k o m a t te l je s í te m , m id ő n  az 

o v a r io to m iá k  e g y  k e r e k  ö s sz e g é n e k  b e fe je z té v e l, k ö rü lö k  

g y ű j tö t t  ta p a s z ta la ta im a t  k ö z lö m . F e la d a tu l  tű z te m  k i  

m a g a m n a k , é lm é n y e im e t v isz o n y ítn i  az  e d d ig  is m e r t  té n y é k ­

h ez  és  a  m é g  fü g g ő b e n  le v ő  k é rd é s e k  t is z tá z á s á h o z  ne tá n  

h a s z n a v e h e tö  a d a to k a t  s z o lg á l ta tn i .  E sz le le te im  húsz, 

1874-tő l m á ig  v é g z e t t  m ű té té i  e re d m é n y é b ő l  m e r í tv é k. 

M id ő n  n em  ré s z le te s e n  e g y e n k in t ,  h a n e m  e g y e te m e s e n  

a k a ro m  a z o k a t  tá r g y a ln i  és  c o l le c t iv e  is m e r te tn i ,  fe lv e ­

szem  1874-k i k é t  e s e te m e t is, m e ly e k e t  az  o rv o s i e gy le t ­

b e n  m á r  u g y a n a z o n  é v b e n  e lő a d ta m 2), és m é g  1875-ik i és 

1876-ik i k é t  m ás e s e te m e t, m e ly e k e t  e  k é t  é v rő l  k ö zzé  

t e t t  j e le n té s e m b e n 3) ré s z le te s e n  k ö z ö lte m  v o lt .  E z en  n é g y e n  

k iv ü l  1877-ben  5, 1878-ban  4, f. 1879. é v b e n  7 e s e t v o l t  

m ü té te le m  tá r g y a .

M e g je g y z e m , h o g y  k ö z lé se m  c s u p á n  o ly  e s e te k re  

szo r ítk o z ik , m e ly e k b e n  a  p e te fé s z e k -k i i r tá s  o v a r iu m-tö m lő , 

i l le tő le g  d a g  á l ta l  v o l t  in d o k o lv a , a m ié r t  is  a  c a stra t ió -  

n a k  azo n  e s e té t ,  m e ly b e n  a  m ű té té i t  h ü v e ly h iá n y é r t  és  p e te -  

fé s z e k -z s á b á é r t  ez id é n  h a j to t ta m  v é g re , s m e ly e t  az e g y le t ­

n e k  g y ó g y u lv a  b e m u ta t ta m  v o lt, — n em  é r te m  id e , n o ha  

ez e s e tb e n  is az  e g y ik  p e te fé s z e k k e l  d e rm o id c y s tá t  i r t o t ­

ta m  k i.

A z  e s e te k  á t te k in té s é ü l  a  k ö v e tk e z ő  ö s sz e á l l í tá s  

sz o lg á la n d  :

*) E lő a d a to tt a  b u d a p e s ti  k i r .  o rvosegy le t 3879. dec. 6 -d ik i ü lésén . 

2) O H L . 1875-k i fo lyam  1, 2 sz.

8) L u m n icze r „S ebésze ti ta p a sz ta la to k .“ 1875— 1876. 76 lap .
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L a k h e ly . E re d m é n y . M e g j e g y z é s e k .

I . 1874 
VI .  i i .

P .M .
asz-

szony

30 T e m e s­
vár

h a lá l
4 nap  

a la tt

N agy , b a lo ld a li f iókos töm lő . 
A  m edenczefa lhoz, v égbé lhez , s a 
D o iig la s-ű rb e n  e lv á lasz th atlan  oda- 
nő vés. A  tö m lő  fe n ek é n ek  rész le tes 
lek ö tése  9 lig a tu ráv a l. M áso d n ap o n  
bé lzár tü n em én y e i ; u tó lag o s d ra i­
n ag e  és k ifecsk en d és.

B o n cz le le t: B é lcsav aró d ás a m éh- 
hez és hó lyag fa lhoz  o d a n ő tt csep lesz 
k ö rü l.

2. X . 27 P . A . 
asz- 

szony

34 G rácz gy ó g y u lt 
18 n a p  

a la tt

N ag y , egyszerű  p e te fészek töm lő , 
b a lo ld a l i ; kevés csep leszodanövés, 
széles k o csán y , 5 ré sz le tb e n  le k ö ­
tés ; egy szú r ly u k b ó l gen y ed és. C se ­
k é ly  h ó ly ag h u ru t.

3- 1875 
V I . 30

Cz. Sz. 
A . 
asz- 

szony

38 Ú j-P e s t gy ó g y u lt 

47 n a p  

a la tt

E g y szerű  b a lo ld a li  tö m lő  ; szé­
les o d an ö v és a v é g b é lh e z , e lvá­
lasztás, a  széles k o csán y  7 l ig a tu ­
rá v a l sű ly e sz te tik  el. H a s fa li  és 
m é ly eb b  m ed en czeü ri genyedés, 
u tó lag o s d ra in a g e . N ag y  h ó ly ag ­
h u ru t.

4 ' 1876 
V I I .  8

P .  M .
asz-

szony

21 P e s t h a lá l 29 
ó ra 

a la tt

B a lo lda li n a g y  f iókos töm lő . 
C sep leszodanövés, m ely  leszak ítta - 
to tt, rö v id  széles koczány , 6 ré sz ­
le tb e n  le k ö té s , u tó la g o s  d ra inage.

B o n c z le le t : N e p h r it is  p a re n c h y ­
m atosa a cu ta  (sep tica). V é ra lv a - 
d é k b ó l k i in d u ló  v iszérlo b  a  csep- 
leszben .

5- 1877 
IV .  25

P .  A . 
h a ja ­
don

22 B uda h a lá l 4 
n a p  a la t

-

H a s k e rü le t :  I I O  cm . Id ü l t  has- 
h á rty a lo b  szabad  h asv ízk o rra l. A  
3 m m -re  m eg v astag o d o tt h a sh á r­
ty a  tö m lő fa ln a k  te k in te tv é n , k is  
ten y é rn y i te rü le te n  lev á lasz ta tik . 
A  dag  b a lo ld a li  pe te fészek tüsző k  
töm lő s e lfa ju lása , gye rm ek fő n y i 
nagyságú , a  k o csán y  3 csom óban  
k ö tte te t t  alá.

B o n c z le le t: Id ü l t  h ash á rty a lo b , 
a b é lfo d o r m e g v a stag o d o tt m erev  
rö v id ü lésse l, lép -o d an ö v és , eves 
h ev en y  h ash á rty a lo b , b a lo ld a li  
m e llh á rty a lo b  és hájm áj.

ÖD
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A  m ű te t t  e g y é n e k  k ö zü l k o r r a  20—30 é v  k ö z t i  8 ; 3 0 —40 

é v  k ö z t i  8 ;  40  — 50 év  k ö z t i  3, v é g r e  64 é v e s  e g y  vo l t .—  

A ssz o n y  v a g y  ö z v e g y  16 ; h a ja d o n  4.

A  tö m lő  ezen  e s e te k b e n  11-szer jo b b o ld a l i ,  g -sze r 

b a lo ld a l i  v o lt . M in ő sé g re  n éz v e  a  k i i r to t t  d a g  11 -sz e r

á
e

M e g j e g y z é s e k .N
cn | naPJa ‘ N é v . O ii

w »>
Lakhely. 1 Eredmény

6. V I .  13 H . A . 25 B ih a r m. g y ó gyu lt H a s k e r ü le t: 96 cm ., fiókos,
ha ja- 42 nap v astag  fa lzatú töm lő , csep lesz-oda-
dón a la t t növés. A  m éhben  2 m ogyoróny i 

ro std ag , m ely  k ife j te te tt , p r im a ire  
d ra in ag e , hosszasan  ta r tó  h u sfa li 
genyedés.

7- V I. 1. W . F . 32 P e s t gyógyu lt N agy , sok rekeszes. jo b b o ld a l i
B. 16 nap töm lő . H a s k e r ü le t: 1 16 cm. N yo lcz

asz- a la tt h e ly en  hasfa li odanüvés. A  k o csán y
szony 4 rész le tben  c a tg u tta l  k ö t te t ik  a lá. 

K é t  p r im a ire  d ra in ag e . C sekély  
h asfa li genyedés.

8. X I .  27 Sch. A . 42 B eszter- h a lá l 2 4 hó  e lő tt  csa p o lta to tt. H a sk e -
asz- czebányanap  a la tt rü le t : n o  cm. F ió k o s tö m lő , na-

szony gyón  vékony  fa lza ta  m eg rep ed , s 
tö m lő b e n n ék  ö m lik  a m edencze-
ű rb e  ; csep lez -o d an ö v ésért 7 liga- 
tú ra  ; 10 cm . széles kocsány , 4 
ré sz le tb e n  a lá k ö tés c a tg u tta l. 3 p r i ­
m aire  d ra inage.

B o n cz le le t: P e r i to n i t is , p e r im e ­
tr it is , h y d ro n e p h r i l is  lev is d ex tra .

9- X I I .  I G. Sch.
c .

2 8 M orva- g y ó gyu lt H a s k e rü le t: 109 cm J o b b  ol-

o rszág 38 nap dab  sok rekeszes töm lő . A  fehér

özvegy a la tt vo n a lb a  eső  erő s, ten y é rn y i té r fo ­
g a tú  hasfa li o d a n ö v és ; e lzsiroso- 
do tt b e n n ék  sz iv áro g  a h a sü rb e .
Szé les csep lesz -o d an ö v ések . A  ko-
csán y t csak  a  tu b án a k  a m éh felő l 
b e n ő tt, (o b lite rá lt)  czérnaszá l vé­
k o n y  vége k épv ise lte . A  b a lo lda li 
ovarium  is tö m lő sen  e lfa ju lt, s k i- 
i r ta t ik , 3 d ra in ag e , sz iv a c sk ö té s; 
m ásodnapon  véres savó sz iv á rg ás­
é r t  és 38*6 h ő fo k é rt 2%  carb o lo l-  
d a t á tfecskendés. H a sfa li genyedés.

1 0 . 1878 T - j . 20 Sz.-Iván h a lá l' 34 H a s k e rü le t: 94 cm . Jo b b o ld a l i ,

I. 19 h a ja ­
don

F e h é r  m. ó ra  a la tt

■

sok fiókos tö m lő , szabad  liasv izkó r- 
ra l, széles k ocsány , 8 rész le tb en  
lekö tés, csep lez-odanövések . K é t  
d ra inage, este  m agas h ő e m e lk e ­
d ésé rt a d ra in ag e-cső v ek en  carbo l-  
o ldat-átfecskendés, m ásnap a car- 
bo lo ld a t-á tfecsk en d ése  h a sh á rty a lo b  
tü n em é n y e ié rt i s m é te l te t ik; este  
io o o  gm -ny i szü rkés-sárga fo lyadék  
ü rü lése a d ra ine-cső veken . Salicy l- 
o ld a t á tfecsk en d és.

B o n cz le le t: P e r ito n it is  sep tica  
p eracu ta , d e g en era tio  p e rac u ta  h e ­
p a tis  e t renum .

1 1. I I . 12 B. K . 64 T em es- gy ó g y u lt H a s k e rü le t :  144 cm . 12-szer
-1 E . vár 52 n ap v o lt csapolva, b a lo ld a li ig en  n ag y

asz- a lla t egyszerű  töm lő  ; 13 l ig a tu ra  csep-
szony leszen, 2 l ig a tu ra  a ko csán y o n  c a t­

g u tta l, 2  d ra inage-cső , sz ivacskö ­
tés. P e r icy s ti t is , az alsó sebzugon 
á ttö ré s  a  h ó lyag  k ö rü li g e n y ü rb ő l, 
g y ak o ri ú jó lagos d ra in ag e , h ó ly ag ­
k im osások .

1 2 . X . 16 W . G. 28 M arta- gy ó g y u lt H a s k e r ü le t : 66  cm . Jo b b o ld a li

h a ja - m os B ács 16 n ap egyszerű  pete fészek töm lő  szem csés

dón m. a la t t b u já lkodássa l és véres b e n ék k e l.
K o c sá n y  n é lk ü l a vakbé lhez  és a
m edencze jo b b  fa lához ten y é rn y i 
te rü le ten  erő sen  o da  nő ve, részle-
te n k in t i  lek ö té sse l lev á lasz ta to tt. A
h a sh á rty a  az ileo p so asró l le fe jtve  ; 
d ra in ag e  n é lk ü l (!) p r im a  gyógyu l.

13. X I .  4 H .S c h . 35 U b re s g y ó gyu lt Ö tszö r c sa p o lta to tt. H ask e rü le t:
M . U n g  m . 44 nap 132 cm. Jo b b o ld a li  sok rekeszes

asz- a la tt töm lő , so k  c se p le z -o d a n ö v és; 10

szony cm . széles kocsány , 5 ré sz le tb e n  
c a tg u tta l lekö tve , erő s odanövés a 
fé re g n y u tv án y h o z  ; 30 c a tg u t és 
n é h án y  se lyem  lig a tu ra , d a inage  
n é lkü l. A  m éh  m ellső  fa lán  3 b o r ­
só, egész m o gyo róny i, k o csán y o s 
fib rom ák  le k ö tte tn e k , s e ltá v o lí t ta t­
n ak . H a sfa li g e n y ed é sé rt e llen n y i­
tás, 10-ed n a p o n  orbáncz, m ely  a 
tö rzse t k ö rü ljá r ja , s az a lv ég tagok -

jra  vándo ro l, 12 n a p  a la t t  le fo ly t.

s
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L a k h e ly . F re d m é n y . M e g j e g y z é s e k ,

14- 1879 
I I .  .1

K .
N . A .

asz-
szony

39 1 P o zso n y ha lá l
S chock

H a sk e rü le t  : 1 1 1 cm. E g y sz er 
csa p o lta to tt. J o b b o ld a l i  s o k re k e ­
szes töm lő  odan ö v és n é lk ü l. Ö köl- 
ny i nag y ság ú  ro st4ág  a  m éh  fen e ­
k éb en , a m ié rt a  b a lo ld a li  pe te fészek  
is k i ir ta to t t .  A  m ű té t, v a rra t  a l­
ka lm azásá t is b e leértv e , 42 p ercz ig  
ta r to t t .  30 gm . c h lo rm e th y l fo g y o tt 
el. A  n a g y o n  k im e rü lt  nő  k ö z v e t­
le n  m ű té t u tá n  h a l  el.

B onczle le t: v é rszeg én y ség en  k i- 
vül sem leges.

is - V . E . B.

J.
asz-

szony

25 P e s t

-

gyógyu lt 
18 n ap  
a la t t

H a s k e r ü le t : 92 cm . M ájus 1 - 
jé n  ch lo ro fo rm m al asphyx ia, m ájus 
5 -kén  ch lo rm eth y lle l csendes n a r ­
cosis. S o k rek eszes b a lo ld a li  töm lő ; 
sem m i odanövés. V é k o n y  k o c sá n y  
k é t  rész le tb en  lekö tve . G yógyu lás 
3 -d ik  k ö tésre.

16. V . 26 Ss. M . 
asz- 

szony

36 B uda gy ó g y u lt 
34  nap  

a la t t

H a s k e r ü le t : io o  cm . P a ro v a r ia l  
töm lő  b a lo ld a lt  k e ttő s  p e te fésze k ­
ke l, b é lh u ru t és n agy  h ó ly ag h u ru t ; 
pe ricystitis.

17. p to
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_0 E . K . 

K .
asz-

szony

27 O zora g y ó gyu lt 
18 n ap  

a la t t

H a sk e rü le t :  130 cm . Á l l ító la g  
12-szer csapo lva . Jo b b o ld a l i ,  nagy  
tö m lő b ő l és h á ro m  g y e rm ek  — egész 
em berfő ny i, sű rű  p a ra lb u m iin  és me- 
ta lb u m in  a lvadókka l te lt, darázsfé- 
szekszerü  g ö m bökbő l á lló  dag , 
a lig  k iseb b íth e tő , e zé rt hasvágás 
k ö ld ö k ig . C sak egy h asfa li o d a n ö ­
vés k ö ld ö k ö n  fe lü l jo b b ra  ; sok 
cseplesz-odanÖ vés ; széles k o csán y  
5 csom óba fog la lva. A  tö m lő fo ­
ly ad ék  a m ű szerek et m eg fe k e títe tte .

18. X . 12 G. H .
A .
asz-

szony

46 V ácz gyógyu lt

34 naP 
a la tt

H a s k e rü le t :  123 cm . N agy, 
egészen  egyszerű  jo b b o ld a l i  töm lő , 
m inden  odanövés n é lk ü l, h o sszú  
kocsán n y a l, k é t ré sz le tb e n  lek ö tés. 
H asfa li carbo lizzag  és csa lán - 
k ü teg  ; h asfa li g enyedés.

19- X .  15

. _ -

W .
Sch. F . 

asz- 
szony

44 P e s t g y ógyu lt 
31 n a p  

a la t t

H a s k e r ü le t : i 29 c m . ; vastag - 
fa lzatú  jo b b o ld a l i  pa rovaria l- 
töm lő , a m éh h á tsó  fa láva l 
a tö m lő fa lhoz  nő ve • a tö m lő  

le fe jtése  a m éh  h á tsó  fa lá ró l c sa k  
sz ikéve l s ik e r ü l ; a  D o u g la s-ü rb ő l, 
s a jo b b o ld a l i  m ed en cze fa lró l to m ­
p án  k ife jth e tő , 36 l ig a tu ra  (v eg y e ­
sen  ca tg u t és se lyem fonál) elsü- 
lyesztve. 2 p r im a ire  d ra inage-cső , 
sz ivacskö tés. C arbo lizzag  a  h a s­
fa lon  és c sa lán k ü teg . C seké ly  h a s ­
fa li g enyedés. T e ljesen  lá z ta la n  le ­
fo lyás.

20.

00p

K . L .
M .

31

1

P e s t g y ógyu lt 
29 n a p  

a a l t t

H a s k e rü le t :  132 cm . N ag y  der- 
m o idcysta , J ll2 l i te rn y i fo lyadék  - 
b e n n é k k e l, fa láb ú n  fe lső  á ll­
c so n tra  em lékezte tő  c so n tk ép z ő d és 
és egy k is m etszfog  ; ve le össze­
fü g g ésb en  11j2 em berfő ny i, nem  
k iseb b íth e tő  cysto id , m e ly é rt a  h a s ­
vág ás t a k ö ld ö k ö n  fe lü l 6 cm -ny ire  
tág ítan i k e ll. C sep lesz-odanövés k is 
ú jjny i v astag  v iszerekke l. Széles, 
hosszú kocsány , h á ro m  szú rcsato r- 
n á b ó l genyedés* te l jesen  láz ta lan  
Lefolyás.
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s o k re k e s z e s  (f iókos) p e te fé sz e k - tö m lő  (c y s to m a  p ro life ru m )^  

4 -sz e r  e g y re k e s z e s  p e te fé s z e k - tö m lő  (c y s to m a  o v a r i i m o- 

n o lo c u la r e ) ; 1 e s e tb e n  b u já lk o d ó  szem csés t ö m lő ; e gy

e s e tb e n  a  G ra a f - fé le  tü sz ő k  tö m lő s  e l fa ju lá s i  d a g ja (d e g e ­

n e ra t io  c y s t ic a  fo l l icu lo ru m ), 2 e s e tb e n  p a r o v a r ia l tö m lő  

és  v é g r e  e g y  e s e tb e n  n a g y  d e rm o id c y s tá v a l  sz ö v ő d ö tt 

tö m ö r  c y s to id  v o lt.

A  tö m lő k  m in ő s é g é n e k  i ly  ré s z le te s  e lk ü lö n í té s e  

m a g á b a n  é r th e tő lé g  c s a k  a  k i i r tá s  u tá n i  v iz s g á la t  er e d ­

m é n y e  le h e te t t ,  a m ib e n  m in d a n n y isz o r  Scheu thauer ta n á r  

b a r á to m  sz iv e s s é g é t v e v é m  ig é n y b e , k in e k  is k ó rb o n cz i  

és  k ó rs z ö v e t ta n i  tü z e te s  fe lv i lá g o s í tá s a ié r t  k iv á ló k ö s z ö ­

n e t te l  ta r to z o m .

A  p a ro v a r ia l  tö m lő k  e g y ik é b e n  a  m ű té té i  n a p já n  

m é g  g ó rc s ő  a l a t t  lá th a tó  c s i l ló - fe lh á m  te t te  a  tö m lő n e k  

a  szé le s  sz á la g  lem ez e i k ö z t  tö r té n t  e ls ő d le g e s  k i fe j lő d é ­

s é t  k é ts é g e n  k ív ü l iv é . A  m á s ik b a n  i ly  m e g á l la p í tá s ra  a  

v iz s g á la t  e l k é s e t t ; m ire  a  v iz s g á la t i  t á r g y  g ó rc s ő  a lá  

k e r ü l t  a  cs i l ló  fe lh á m  e l p u s z t u l t ; a z o n b a n  a  k i i r tás  u tá n i  

m a c ro sc o p ic u s  v iz s g á la t i  le le tb ő l  is le h e te t t  a  p a ro ­

v a r ia l  tö m lő  ism é jé t m e g e jte n i. E z  u tó b b i  e se t m é g  

a z é r t  is  é rd e k e s , m e r t  a  m ü te t t  o ld a lo n  k e t tő s  p e tefé s z e k  

v o l t  je len .

A  p e te fé s z e k -s z á la g  v é g é b e n  t. i. k é t  k ü lö n  á l ló , 

G ra a f- fé le  tü s z ő k k e l  e l lá to t t ,  é p  szö v e tű , m in te g y  n a g y  

m o g y o ró n y i  m e k k o ra s á g ú  p e te fé s z e k  ta lá l t a to t t ,  m e lye k  

k ö lc sö n ö se n  e g y , 5 cm -n y i h o sszú , g ó rc s ő  a l a t t  s o rva d t  ova- 

r ia l  s t ro m á n a k  b iz o n y u l t  k ö z b e n ső  k ö te g  á l ta l  v o l tak  e g y ­

m á ssa l ö s s z e k ö tte té s b e n . A  p a r o v a r ia l  tö m lő v e l c s a k a  

m áso d ik , v a g y is  szé lső  é r in tk e z e t t ,  m e ly n e k  a lb u g ine á ja  

a  tö m lő  v a s ta g  fa lá v a l  sz o ro s  ö ssz e fü g g é sb e n  v o lt .

A  v e g y e s e n  d e rm o id  és tö m ö r c y s to id -d a g , m e ly e t  

2 0 -d ik  o v a r io to m iá m m a l i r to t ta m  k i, s z in té n  re n d k ívü l  

é rd e k e s  el a n n y ira , h o g y  ré s z le te s e b b  le í rá s ra  m é lta to m .

A  b a l  p e te fé s z e k - tö m lő v é  á ta la k u l t .  A  k o c s á n y b ó l  

m in te g y  k ö z v e t le n  in d u l k i  e g y  7 %  l i te rn y i  f o ly a d é ko t ,  

sz ő r t, i r h á t  s f a g g y ú t  ta r ta lm a z o t t ,  1 m ill im ., eg ész  1 

cm . v a s ta g s á g ú  fa lz a tú  d e rm o id - tö m lő , m e ly  fe lső  sze ­

g é ly é v e l  szé le s  ö s s z e fü g g é s b e n  á l l  eg y  e m b e r fő n y i na g y ­

s á g ú  tö m ö r  c y s to id d a l .  —  A  k é t  fő d a g ré s z le t  k ö z t i  

m é ly  b a rá z d á b a n  m e l l fe lü l  sz é k e l m ég  e g y  m ás fé l ö k öln y i  

n a g y s á g ú ,  ö n á lló , h ig  fo ly a d é k k a l  te l t ,  v é k o n y  fa lza tú  

tö m lő , és  b a l fe lé  o ld a l t  e g y  c sa k n e m  ty u k to já s n y i ,  k a -  

ré ly z a to s ,  re c z é z e te s , lá g y ,  te j fe lsz e rü  finom  tö rme lé k k e l  

te l t  d a g . A  n a g y  d e rm o id - tö m lő  s im a  k ü lső  fö lü le té n 

sz é k e l  m é g  e g y  lu d to já s u y i  m e k k o ra s á g ú , f a g g y ú v a l  

te l t ,  k é th a r m a d á b a n  sző rö s  i rh á v a l  k ib é le l t  tö m lő  ; b e lső  

fö lü le té n  tö b b  a lm a n a g y s á g ú , n y á k s z e rü  m e ta lb u m in n al  

és p a ra lb u m in n a l  te l t  t ö m lő k ; to v á b b á  e g y  k is  d ió n yi, 

m e g  e g y  k is  a lm a n a g y s á g ú  d e rm o id  tö m lő ;  v é g r e  sz in tén  

b e lü l , azo n  h e ly e n , m e ly  a  c y s to id  és n a g y  d e rm o id  

tö m lő  k ö z t i  b a rá z d á h o z  le g k ö z e le b b  v an , n y á k s z e rü  fo ly a ­

d é k k a l  te l t ,  m o g y o ró n y i  tö m lő c s k é k n e k  g y e rm e k ö k ö ln yi  

c so p o r t ja , s e  m e l le t t  e g y  fé r f iö k ö ln é l n a g y o b b , red ő s , 

h a la v á n y  v ö rö s  i r h á v a l  f e d e t t  k ie m e lk e d é s  ; az  i r h a v a s ta g  

h á m ré te g g e l  fe d e tt , s  r a j ta  2 cm -n y i h o sszú  h a ja t ,  e g y  

b o rs o n y i  tö m ö tt  b ő r f ü g g e lé k e t  és  ezen  e g y  g y e rm e k ,  

m e ts z fo g a t lá th a tn i ,  m e ly  u tó b b in a k  k o ro n á ja  a  tö m lő - 

ű rb e  sz a b a d o n  sz o lg á l b e lé , m íg  n y a k a  s  g y ö k e  a  b ő r­

a la t t i  k ö ts z ö v e tb e  m é ly e d t.  E zen  b ő rs z ig e t  a l a t t  e gy  sz i­

lá rd , fe lső  á l lc s o n t  a la k já ra  n é m i le g  e m lé k e z te tő , 7 cm  

h o sszú , 6 cm . m a g a s  és e g é sz  2 %  cm . v a s ta g  c s o n t  v an  

a  tö m lő  fa lá b a  b e á g y a z v a , m e ly  e g y  2 */2 cm . h o sszú, 

11/2 cm . szé les  és  1/2 cm . v a s ta g  c s o n tn y u lv á n y t  b o c s á t  

k i ; a lsó  h o m o rú  fö lü le té n  k é t  p á rh u z a m o s , 1/2 cm . m a g a s  

c s o n tz á to n y  á l ta l  h á ro m  o s z tá ly ra  k ü lö n í te t t ;  a  c s on t a lsó , sza ­

b a d  szé le  fe h é r , ro s tp o rc z s z e rü  k ö ts z ö v e t te l  v an  b es z e g v e .

A z  e m b e r fő n y i  c y s to id , e g y  g y e rm e k ö k ö ln y i ,  r i t k a  

sz ő rű  i r h á v a l  b é le l t  ü r r é s z le te t  k iv é v e , ro s to s , g yé re n  

k ö le s n y i  tö m lő c s k é k tő l  á ts z ő t t  tö m e g b ő l  á l l ,  m e ly  gó rc s ő  

a l a t t  ré s z b e n  e lz s í ro s o d o t t  ro s to s  k ö ts z ö v e tn e k  b izo n y ú lt ,  

m e ly b e  h e n g e rh á m s e j t - c s o p o r to k ,  v a g y  ez e k  n y á k s z e rü 

á tv á l to z á s a  á l t a l  k e le tk e z e t t  p a r á n y i  tö m lő k  v a n n a k b e le -  

sz ó ró d v a .

A  b a rá z d á n  le v ő  k ü ls ő  d a g  h ú s d a g -s e j te k b ő l  á l l ,  

m e ly e k  g y é r  s e jtsz ö v e t i  á l lo m á n y  m e l le t t  d ú s  v é re d én y -  

h á ló z a t ta l  v a n n a k  á tsző v e .

E z e n  k é s z í tm é n y t ,  v a la m in t  a  k e t tő s  p e te fé s z k ü  p a ­

ro v a r ia l  tö m lő  k é s z í tm é n y é t  is, é r d e k e s  v o l tá é r t  S ch e u t-  

b a u e r  ta n á r  b a r á to m  k ó rb o n c z ta n i  g y ű j te m é n y e  ré s z é re  

e n g e d te m  á t.  a h o l  is  a z o k  lá th a tó k .

A  m ű té té i  e lh a tá ro z á s á t  m e g e lő z ő le g  m e g n y u g v á ­

so m ra  a  v iz s g á la tb a n ,  m á r  m á so d ik  e se te m e n  k e z d v e  dr. 

K ézm drszky ta n á r  b a rá to m  s z ív e s k e d e t t  m in d a n n y isz o r  

tá m o g a tn i .  H o z z á  az u tó b b i  e s e te k b e n  d r. T au ffe r  V il­

m os ü g y fe lü u k  já r u l t ,  m in t  k i  n á la m  az iv a rs z e rv e k  b e ls ő  

v iz s g á la tá b a n  az á l ta la  F r e ib u r g b a n  H ega rná l e ls a já t í to t t  

k é tk e z ü  c o m b in á l t  p u h a to lá s i  m o d o r t  h o n o s í to t ta  m eg. 

M in d k e t te n  m ű té te le im n é l  is, m ás, e s e tr ő l - e s e t re ,  me g h í ­

v o t ta k o n  k iv ű l  á l la n d ó  v e n d é g e im .

A  k i  a  n ő i iv a rs z e rv e k  p u h a to lá s á t ,  a  m é h n e k  

a m e r ik a i  g o ly ó fo g ó  á l ta l i  rö g z í té s e  és le v o n á s a  m e lle t t  

k é tk e z ü le g , t . i. e g y id e jű le g  e g y  k é z z e l h ü v e ly  és  v é g b é l  

fe lő l, a  m á s ik k a l  fa n ív - fö lö tt i  tá j  fe lő l  b e g y a k o rol ta ,  

m e g le p ő n e k  fo g ja  ta lá ln i ,  m i ly  v i lá g o s s á g o t  k é p e s  ezen  

p u h a to lá s i  m ó d  azo n  k é r d é s e k re  d e r í tn i ,  m e ly e k e t  h ozzá 

az ism e é r d e k é b e n  k ö tü n k . A z  u to ls ó  6 e s e t kö zü l, 

m e ly e k n é l  az  e lő z e te s  ism észe ti  v iz s g á la t  i ly  m ó d o n 

tö r té n t ,  ö tsz ö r  l e t t  a  le le t  ú g y  a  tö m lő  o ld a la , v ala m in t  

k o c s á n y á n a k  m in ő ség e , a  m éh ez i v isz o n y a , a  m éh  és  a 

m á s ik  p e te fé s z e k  m in ő sé g e  sz e m p o n t já b ó l  tö k é le te s e n ú g y  

a  m ű té té i  á l ta l  ig a z o lv a , a h o g y  az  e le v e  m e g á l la p í tv a  

v o lt. C su p á n  e g y  e s e tb e n , (18 sz.) tö r té n t ,  h o g y  a  m éh , 

a  h a s fa l  tú ls á g o s  fe s z ü lé s é é r t ,  m é ly  n a rc o s is b a n  is v i lá ­

g o s a n  k ö rü l já rh a tó  n em  lé v é n , a  v iz s g á la t  e re d m é n y e 

h o m á ly o s  m a ra d t .  A  h a s fa l i  izm o k  fe sz ü lé sé n e k  e lh á rí tá s a  

cz é l já b ó l ezen  p u h a to lá s  m in d ig  n a rc o s is b a n  tö r té n ik ,  a 

m in e k  a z o n  e lő n y ö s  o ld a la  v a n , h o g y  e g y s z e rs m in d  az 

e g y é n n e k  az é rz é s te le n í tő  sz e r  i r á n t i  f o g é k o n y s á g á ra  k í ­

s é r le tü l  sz o lg á l.

A  m ű té te l  e lő t t  3— 5 h é t te l  n é g y  e s e te m b e n  v é g e z ­

te m  h a s fa l i  c s a p o lá s t ; e g y s z e r  k ó r is m é s z e t i  c z é lb ó l m é g  

azo n  id ő b e n , m id ő n  a  b im a n u a l is  v iz s g á la to t  n em  is ­

m e r te m  ; to v á b b á  e g y s z e r  e lő z e te se n  a  tö m lő  k is e b b íté ­

s é re  e g y  k im e rü l t  v é rs z e g é n y  e g y é n e n  (14. sz.) ; m ég  

e g y s z e r  a  h a s  tú ls á g o s  fe s z ü l ts é g é é r t  s lé g z é s i n e hé z s é ­

g e k é r t  a  m ű té té i  h a la s z tá s á n a k  le h e tő s í té s é re ,  m e lyn e k  

v é g h e z v i te lé re  o sz tá ly o m o n  am az  id ő  s z e r in t  a lk a lm as  

h e ly is é g g e l  n em  r e n d e z k e z te m ; v é g r e  m é g  e g y  n e g y e d ik  

e s e tb e n  — m é g  p e d ig  k é ts z e r  — e g y  64 é v e s  a ssz o n y o n, —

30*
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ta r tó z k o d v á n  a  b e te g  h a tá r o z o t t  a k a r a tú  k i je le n té s éig  a  

k i i r tá s s a l  v á l la lk o z n i.

A  c s a p o lá s  á l ta l  ú g y  o v a r io to m ia  e lő t t ,  m in t e z ­

a la t t  is  n y e r t  f o ly a d é k n a k  fe lh ív á so m ra  m in d a n n y iszo r  

d r . Plósz ta n á r  ú r  s z ív e s k e d e t t  v e g y e le m z é s i  és  g ö rc s ö v i  

v iz s g á la tá v a l  v á l la lk o z n i, s a z t  é p  o ly  tü z e te s s é g ge l ,  m in t 

a la p o s s á g g a l  eszk ö zö ln i. K i  k e l l  em e ln e m  azo n  lé n y eg e s  

té n y t ,  h o g y  ezen  a la p o s  v iz s g á la to k  s z e r in t  a  p a ra lb u m in  

h iá n y a  n e m  s z o lg á l ta t  b iz to s  tá m p o n to t  a  h a s v íz k ó r i és  

p e te fé sz e k - tö m lő  fo ly a d é k  k ö z t i  ism é sz e tre  és o v a r iu m - 

tö m lő je le n lé té n e k  k i z á r á s á r a ; 20 m ű té t i  e se te m  k ö z ül-  

ö tsz ö r n em  v o l t  p a ra lb u m in  a  tö m lő fo ly a d é k b a n  k im u ­

ta th a tó .

A l t a tá s r a  u tó b b i  e s e te im b e n  g y a k r a n  c h lo ro fo rm  

h e ly e t t  c h lo rm e th y l le l  é le k . E g y  s z ív b á n ta lo m b a n  s ze n ­

v ed ő  n ő  é rd e k é b e n , a k i  u g y a n  n em  le t t  o v a r io to m ia  tá r ­

g y a , h o z a tta m  e lő sz ö r  ezen , Spencer W ells á l ta l  k ü lö n ö ­

sen  a já n lo t t  k é s z í tm é n y t  L o n d o n b ó l, s  e g y ik  e s e te m be n  

a lk a lm a m  n y í l t  a  c h lo ro fo rm  fö lö t t i  m e g le p ő  e lő n y é rő l  

m e g g y ő z ő d n i .  T iz e n ö tö d ik  m ü te t te m n é l ,  a k i t  az  e g y letn e k  

g y o rs a n  g y ó g y u lv a  b e m u ta t ta m , tö r té n t ,  h o g y  m á r  az 

o v a r io to m iá ra  m in d e n  e lő k é s z ü le te k  m e g  lé v é n  té v e , ch lo - 

ro fo rm m a l fo g tu n k  az a l t a tá s h o z ; az e g y é n  a s p h y c t icu s s á  

v á l t ,  s o ly  ró sz  n a rc o s is a  fe j lő d ö tt , h o g y  ta n á c s o sn a k  

lá t ta m  e n a p o n  a  m ü té te l le l  fe lh a g y n i. H á ro m  n a p p a l 

ez u tá n , m id ő n  az  e g y é n  a  c h lo ro fo rm  u tó h a tá s á n a k  k el ­

le m e t le n s é g e i t  k ih e v e r te ,  az  o v a r io to m iá t  ra j ta  k i tű n ő  

n y u g o d t  c h lo rm e th y l -n a rc o s is b a n  h a j to t ta m  v é g re .

A  m ű té té i re  m a g á r a  té rv e , a  b iz to s s á g  h iá n y á n a k  

azo n  k e l le m e t le n  é r z e te  tű n ik  fe l e lő t te m , m e ly ly e l e s e ­

te im  e lső  fe lé b e n  a  b ő rv á g á s  és b ő r  a la t t i  k ö ts z ö v ete n  

á th a to lá s  u tá n  az  iz o m b ő n y é re  ju tv á n , a  fe h é r  v o n a l k e ­

re s é s é re  és  sz e re n c sé s  m e g le lé s é re  in d ú lta m , m id ő n  S p en ­

cer W ells f ig y e lm e z te t  a r ra ,  h o g y  az  e g y e n e s  h as izo m  

h ü v e ly é n e k  k i tá rá s á tó l ,  h a s fa l i  g e n y e d é s  e lh á r í tá s ár a  ó v a ­

k o d n u n k  k e ll. E ze n  fe la d a to t  O eshausen n a g y o n  k ö n n y í ­

te t te .  S z e r in te , h a  k ö n n y e n  k e z e l t  sz ik é v e l, e s e t leg e s e n  a  

fe h é r  v o n a l t  e l té v e sz tv e , a  iz o m h ü v e ly t  c sa k  2— 3 m ill i -  

m e te rn y i  té re n  m e g n y i to t tu k ,  m e ly e n  iz o m ro s to k  l á t ha ­

tó k , a k k o r  ezen  je le n té k te le n  h é z a g o n  b e v e z e te t t  g om b o s  

k u ta s z s z a l ,  m e ly  g y e n g é d e n  k e z e lv e , a  k é t  izom  k ö z ti  v á ­

lasz fa lo n  e l le n tá l lá s ra  ta lá l ,  a  fe h é r  v o n a l t  k ö n n ye n  fe l le l ­

h e tn i , s íg y  o ly  b iz to sa n  tá jé k o z ó d h a tn i ,  h o g y  ezen k é z fo g á s  

e d d ig e lé  n e m  c s a lt .

A  fe h é r  v o n a l m e g n y i tá s a  u tá n  a  h a s h á r ty á n  k ív ü l i  

zs írd ú s , v a s ta g  v a g y  z s írs z e g é n y  és  v é k o n y  k ö ts z ö v et  r é ­

te g e  a la t t  k ö n n y ű  a  re n d e s  sz ö v e tű  sz a b a d  h a s h á r t y ár a  re á  

is m e rn i ;  e l le n b e n  sa jn o sá n  ta p a s z ta l ta m  e g y  e s e te m be n  

az t, a m it  O eshausen m u n k á já n a k  249. la p já n  m o n d , h o g y  

t. i. „ a  h a s h á r ty a  lo b o s  m e g v a s ta g o d á s a  e s e té b e n  tete ­

m es n e h é z s é g g e l  j á r h a t  a  tö m lő  fe lsz ín é n e k  fe l is m e ré s e  ; 

s ő t  n é m e ly  e s e tb e n  a  le g ta p a s z ta l ta b b  m ü te v ő  is  k é ny ­

te le n  e n n e k  le h e te t le n s é g é t  b e is m e rn i “ . M é g  a  m a in ál is 

k e v e s e b b  ta p a s z ta la t ta l  re n d e lk e z te m , m id ő n  o v a r io to m iá im  

5 -d ik é b e n  a  h a s h á r ty á n a k  i ly  lo b o s  m e g v a s ta g o d á s a  ál ta l  

k e l le m e t le n  h e ly z e tb e  ju to t ta m . M e g je g y e z e m , h o g y  na g y  

f ió k o s tö m lő t  ism éz tem , m e ly n e k  tö m ö re b b  á l lo m á n y ú  

ré sz e  a  h ü v e ly e n  és  v é g b é le n  esz k ö z ö lt v iz s g á la t ta l k ip u ­

h a to lh a tó  v o lt. A  z s írsz e g é n y  h a r á n t  p ó ly á n  tú l  n em

ta lá lo k  a s z o k o t t  ö n á l ló  és  a  tö m lő fa l  f e le t t  e l to lh a tó  r e n ­

d e s  h a s h á r ty a r é te g r e ,  s  sz ü rk é s fe h é r  fö lü le t, m e ly  tö m lő ­

fa la t  s z ín le t t ,  f o g la l ja  e l a  h a s fa l i  r é te g e k  s e b rés é t .  

E g y  v é k o n y  r é te g g e l  m é ly e b b e n  h a to lv á n , ez u tó b ­

b i t  h a s h á r t y a  g ) ra n á n t  az  á l l í tó la g o s  tö m lő fa l ró l  le fe j te n i  

tö re k sz e m . M id ő n  ez m in te g y  k is  te n y é r n y i  te rü le te n 

m e g tö r té n t ,  az  e lv á la s z tá s  szé lső  h a tá r á n  a  b e n ső  ré te g  

b e sz a k a d , s  fo ly a d é k  k e z d  s z iv á ro g n i, a m ire  a  h a s fal i  

s e b ré s  k ö z é p v o n a lá n  g y o rs a n  tá g  r é s t  n y i to k . K é p z e l­

h e tn i ,  m in ő  v o l t  m e g le p e té se m , m id ő n  a  f o ly a d é k  k iür ü ­

lé se  u tá n  a  m e g n y i to t t  ü r  h á t te r é b e n  a  b e le k e t  ta lálo m . 

A  tö m lő fa ln a k  h i t t  k é p le t  lo b o sa n  m e g v a s ta g o d o t t  h as ­

h á r ty a  ; a  fo ly a d é k  h a s v iz k ó r i  sa v ó  v o lt, az ü r  p e dig  a  

sz a b a d  n a sü r , m e ly n e k  a z o n b a n  a lsó  fe lé b e n  ta lá l ta m a 

m e d e n c z e ü rb ö l k ie m e lk e d e tt ,  m in te g y  g y e rm e k fő n y i  m ek- 

k o ra s á g ú ,  h e ly e s e n  ism é z e tt  p e te fé s z e k d a g o t ,  m e ly  ez 

e s e tb e n  a  b a l  p e te fé s z e k n e k  fé l ig  tö m ö tt  á l lo m á n y ú  tö m ­

lő *? e lfa ju lá s i d a g ja  (d e g e n e ra t io  s y s t ic a  fo ll icu lo ru m ) v o l t ,  

s szé les  k o c s á n y a  h á ro m  cso m ó b a  k ö t te tv é n ,  i r t a to t t k i .  

A z  e g y é n  id ü l t  h a s h á r ty a lo b  a la p já n  k i fe j le t t  h e v e ny  

h a s h á r ty a lo b b a n  e lh a l t .  A  b o n cz i v iz s g á la t  k id e r í tet te  a  

d ia g n o s t ic u s  té v e d é s  te rm é s z e te s  o k á t ,  m id ő n  id ü l t  l o b ­

te rm é n y  á l ta l  n e m c sa k  a  h a s h á r ty a ,  h e ly e n k in t  és n ag y  

te rü le te n  3— 4 m m n y ire  m e g v a s ta g o d v a ,  h a n e m  a  b é l fo ­

d o r  is á l ta lá n o s a n  m e g v a s ta g o d v a  s m e g rö v id ü lv e  v o lt  

o ly sz e rü le g , h o g y  a  b e le k  e z á l ta l  a  h a s ü r  h á t te ré h ez  v o n v a , 

s id e  rö g z ítv e  v a lá n a k ,  s i ly k é p e n  a  p e te fé s z e k tö m lő n é l  

je l lem ző  k o n g ta tá s i  v isz o n y o k  á l l o t ta k  e lé . I l y  e sem é n y  

a  se b é s z re  le v e rő le g  h a t ; v ig a sz u l sz o lg á l  az  : h o g y  az 

o rv o s  ism észe ti  k é p e s s é g e  n em  m a g a s l ik  c s a lh a ta t la ns á g -  

b a n , d e  c sa k  a b b a n , h o g y  k ó r ism é sz e t i  k ö v e tk e z te té se i ,  

h a té v e s e k  is, c o n c re t  v isz o n y o k  á l ta l  ig a z o lh a tó k  le g y e n e k .

(F o ly ta tá s a  k ö v e tk e z ik ) .

K özlem ény a budapesti m. kir. egyetem  g y ó g y ­
szertani in tézetébő l.

A z illő  m ustá ro la j ha tása  az á l la t i  szervezetre.

E r ö s s Gy u l a  tr- tó l 

(Vége.)

A mustárolaj az idegrendszer mű ködésére is jelentékenyen 
befoly, mi részint az életben beálló rendellenes mozgásokban, 
részint még a halál után is hosszabb ideig megm aradó ingerel- 
hető ségben nyilatkozik. E  tüneteket azonban legtöbbször csak oly 
adag mustárolaj idézi elő , mely az állat halálát is gyorsan maga 
után vonja. Nyulaknál 20— 50 kcm. vizes mustárolaj-oldat, vagy 
30— 50 cgm. tiszta mustárolaj bő r alá fecskendése után a törzs 
feszítő  izmaiban rostrángások jelentkeznek, melyeket késő bb a 
törzsfeszitő k egész gyurmájára kiterjedő , részint clonicus, részint 
tetanicus jellemű  görcsök váltanak fel. Ezzel egyidejű leg a gör­
csös rángások gyakran kiterjednek a test összes, különösen feszítő  
izmaira, nemkülönben a rágizmokra, úgy hogy pár esetben a 
strychnin-mérgezés tüneteihez igen hasonló tünetcsoportot ész­
leltem, csakhogy a mustárolaj-mérgezés után fellépő görcsök 
inkább clonicus, mintsem tetanicus jellemű ek. A görcsös rángá­
sok ép úgy, mint stiychnin-mérgezésnél rendesen rohamokban 
jelennek meg, még pedig eleinte kisebb kiterjedésben, kisebb 
eréllyel és nagyobb idő közökkel: késő bb, egészen a halálig mind 
sű rű bben, nagyobb kiterjedéssel és eréllyel, s a halál oly görcsös 
roham  kczt áll be. A rohamok néha az állat érintésére ism étlő d­
nek, mi mint visszahajló rángás az érző idegek fokozott ingerlé­
kenységének folyománya.

K isebb rángások a törzs feszítő  izmaiban elő fordúlnak kis 
adagok után is (házi nyulaknál 10— 20 kcm. vizes oldat), vala-
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mint elő fordult pár esetben az is, hogy halálos adagok mellett 
sem léptek fel rendellenes mozgások, kivévén a soha nem hiányzó 
látaszükületet.

De nem csak az akaratos mozgások szervei körében fordulnak 
elő  mű ködészavarok, hanem a tengéleti ideg ; illetőleg izomrend­
szerben is, minek bizonyságául szolgál a bélizomzatnak halálos 
adagok után kutyáknál talált erő s zsongos állapota. Kutyáknál a 
mozgás rendellenességei majdnem kizárólag ezen utóbbi tüne­
ményre korlátozottak ; noha pár esetben, halálos mustárolaj ada­
gok után kutyáknál is észleltem a fenntebb leírt görcsös rán- 
gásokat.

Az idegrendszernek fokozott ingerfogékonysága a halál után 
is megmarad egy ideig. Több esetben sikerült nyulak és kutyák 
szivének a haiál után 5 — 10 perez múlva történő  erőmű vi inger­
lése által teljes pontossággal és meglehető s eréllyel kivitt moza- 
mos szívmű ködést kiváltani. Az akaratlagos izmok hasonló inger­
lése által mozgások nem válthatók ki.

A leírtakból elég világosan kitű nik, hogy a mustárolaj, mér­
gező  adagokban, az egész idegrendszer mű ködésének egyensúlyát 
megzavarja : ez egyrészt az érző  idegek nagyobb ingerlékenysé­
gében, másrészt a mozgásiaknak fokozott ingerületében külöli 
magát.

Kérdésbe jöhet, váljon a mozgás szerveinek fokozott inge­
rületi állapota nem vezethető -e le mint visszahajlási ingerület az 
érző idegek ingerlékenységének felcsigázásából, annyival is inkább, 
mert —  mint fenntebb említve van — a görcsös rohamok az 
állatok érintésére, mint az érző  idegrendszerre gyakorolt behatásra 
néha ismétlő dnek ; vagy nem tekinthető -e ez magukra, az izmokra 
helybelileg ható erő mű vi inger visszahajló tünetének ? Bár e kér­
désekre biztos feleletet adni nem tudok, de valószínű nek látszik, 
hogy a görcsös rángások —  legalább részben —  nem lehetnek 
az érző  idegrendszer fokozott ingerületének következményei: mi­
után akkor is fellépnek, ha az állatok chloralhydrat által jól el- 
bódíttattak. Közel fekszik azon feltevés, hogy a mustárolaj mér­
gező  adagjai az idegközpontokban oly anyagi változásokat vonnak 
maguk után, melyek eleinte beidegzési rendellenességekben, — 
mire a légzés és szívmű ködés tárgyalásánál biztosan lehetett 
következtetnem, — majd az idegrendszer mű ködésének teljes fel­
függesztésében lelik kifejezésüket. Anyagi változások azonban a 
központi idegrendszer körében nem voltak felismerhető k ; de való­
színű , hogy ezek szintén a fehérnye megalvasztó hatásából folynak.

A mustárolajnak úgy a fellépés gyorsaságára, mint nagy­
ságára nézve egyik legszembeszökő bb hatása a hömérséknek csök­

kentésében á l l. Házi nyulaknál, 10— 15 kcm. vizes oldatnak gyo­
morba fecskendő se után a végbéli hő mérsék 5— 10 perez alatt 
C I b'a— 4 “-kai esik a lá ; az állatok fáznak, remegnek. A hő mér­
sék ily nagy fokú csökkenése mellett a füledények rendkívül erő ­
sen összehúzódnak; a kilégzett levegő  erő s mustárolaj-szagot 
áraszt ; majd a füledények tágulásának kezdetével és a kilégzett 
levegő  mustárolaj-szagának csökkenésével, mi az olaj kiürítését 
jelenti, a hő mérsék emelkedni kezd. Míg a hő mérsék rohamosan 
sülyed, addig az emelkedés lassan történik, s a mustárolaj ada­
golása elő tt is vagy épen nem, vagy csak 2— 3 tizeddel haladja 
túl. Ha halálos adagok nyujtatnak, a hő mérsék C 3— 8°-kal a 
rendes alá sülyed. A hömérséknek ugyanily változása észlelhető  az 
izmok közé mélyen dugott és bevarrt, vagy a májlebenyek közé 
egy a hasfalon, a hő mérő  számára készített résen átvezetett hő ­
mérő n is.

Kutyáknál e tünemények lassan fejlő dnek, s korántsem 
érnek el oly nagy fokot mint házi nyulaknál.

Miben kereshető  ezen szembeszökő  tünetek oka? A házi 
nyulaknál kisebb mustárolaj-adagok után észlelhető  nagy és roha­
mos hő csökkenés nem lehet fokozott hő kisugárzás következménye, 
mert a bő redények, melyeknek vérteltségétő l az leginkább függ, 
erő sen összehúzódnak. Az sem állítható, hogy a mustárolaj * kis 
adagokban annyira és oly gyorsan változtatja meg a sejtek pro 
toplasmáját, hogy azok táplálkozását s ezáltal a hőtermelést aka­
dályozza ; mert a protoplasmának, a tünemény nagyságával és fej­
lő désével arányos megváltoztatására még nagy adagoknál sem 
elegendő  nehány perez; s viszont az erélyes tünetekbő l követ­
keztethető  nagyfokú elváltozásnak az említett gyors idő  alatt 
helyrehozása, az elő bbiekben közölt boneztani vizsgálatok szerint

lehetetlen. Azonban lényeges szerepet kell játszani e szembeötlő  
hő mérséki változások elő idézésében a tüdő edények már leírt, 
gyorsan fellépő  szű külésének, mi a vér légcseréjének rohamos 
csökkentése által az anyagforgalomnak, mint a hő képzés forrásá­
nak lenyomását eredményezi. A hő mérsék-emelkedés a mustár­
olaj kiürítése után az inger befolyása alól felszabaduló edények 
újból kitágulásával, s így az anyagcsere helyreállításával áll 
viszonyban. Hogy e mellett más hatányok, talán az újabb idő ben 
felmerült idegközpontok, melyek az állati melegre befolyással 
bírnak, szintén közremű ködtek-e, arról ma —  miután az élettani 
kísérleteknek eleve nagy tér és idő  Ígérhető  e nagy feladat meg­
oldására — szó nem lehet.

Kutyáknál a mustárolaj nagy adagjai a hő mérséket lassan - 
kint lenyomják ugyan, de a nagyobb fokú sülyedés csak az élet 
vége felé kezdő dik, s ez az egész szervezetre gyakorolt mérgező  
hatásból fejthető  meg bizton, mi a protoplasmának az elő bbiek­
ben említett elváltozásaiban, s az életmű ködéseknek ez elválto­
zásoktól függő  csökkenésében áll.

Hogy váljon a mustárolaj embernél is oly rohamosan csök- 
kenti-e a szervezet melegét, mint nyulaknál, arról kísérleti adataim 
nincsenek. De talán nem csalódom, ha ennek valószínű ségéül 
Trousseau és B on fils  azon észleletét felhozom, hogy C 28— 30 
fokú, s mustárolajjal kevert fürdő t használó egyének a fürdés 
alatt annyira fáznak, hogy a reszketés miatt fogaik vaczognak. E 
tünemény magyarázatát adni, állatokról elvont kísérletek alapján, 
nem lehet; szükséges volna figyelemmel kísérni a bőr edényeinek 
tágsági állapotát: de valószínű nek látszik azon felvétel, hogy a bő r 
felületével közvetlenül érintkező  mustárolaj —  ha sok volt a für­
dő ben — a bő r edényeit erő sen kitágította, mi által a meleg 
kisugárzása, s így a test kő felületének lehű lése növekedett; de 
mind a mellett az is lehet, hogy az ellenkező  állapot volt jelen, 
mi — ha a mustárolaj kevés volt — nem valószínű tlen, t. i. hogy a 
bő redények erő s görcsös összehúzódásba jöttek, s így a vér a test 
felületérő l a belső  szervekbe tolulva, a meleg közeg daczára ép úgy 
eredményezheti a nagy fokú fázást, mint p. a váltóláz első  idő szaka.

Ezek után röviden szólhatunk arról, vá ljon  értékesithetö-e az 
i l lő  m u s tá ro la j  m in t g y óg ysze r .

Eddigi használata, mint bő rvörösítő  (elvonó) szeré, tapasz­
talat szerint kitű nő nek és kellő  óvatosság mellett hátrány nélkü­
linek bizonyúlt, mi elég ajánló a folytatásra. Belső  használatra 
azonban, ha visszatekintünk az egyes szervek mű ködési és bonez­
tani változásaira, nem igen gondolhatunk. Igen kis mennyiségben 
mint fű szert, mely a gyomor nyákhártyáját némileg izgatja, s így 
az emésztést elő segíti: elég kiterjedten élvezik különböző  húsnemű  
ételek mellett, az úgynevezett mustár alakjában. M itsch er l ich 
ajánlja mint bánytatót oly mérgek vétele után, melyek a gyo­
mor idegeit bénítj ák (opium, belladonna); azonban —  mint ezt 
kutyáknál észleltem —  hányást csak ritkán és oly mennyiségben 
idéz elő , mely a gyomor nyákhártyájának igen heves lobos meg­
betegedését vonja maga után, minek esetleg károsabb következ­
ményei lehetnek, mint az illető  mérgeknek. Ajánlva van régibb 
tankönyvekben mint húgyhajtó. Igaz ugyan, hogy a vesében már 
kis adagban is vérbő séget idéz elő  : azt azonban nyulaknál épen 
nem találtam, hogy naponta 10— 20 mgm. adag után, ez adago­
kat hetekig folytatva, a vizelet mennyisége szaporodott volna; 
nagyobb adagok pedig, miután a vesének heveny lobos megbe­
tegedéseit és gyors zsíros elfajulását többször vonták maguk után, 
veszély nélkül nem nyújtható, s ezenkívül azok a vizelet mennyi­
ségét csökkenték.

Mint hashajtó kisebb adagokban nem lenne veszélyes; 
mert a nyákhárt yát gyengén ingerli, s egyrészt a bélfal ingerlése, 
az elválasztás fokozása, másrészt vérsavónak a keltett vérbő ség 
által feltételezett nagyobb mérvű  átszivárgása folytán a szilárd 
béltartalom felhígítását eszközölhetné. Ismerek egy nő t, ki 8 év 
óta gerinczvelő lobban szenved, s ki a belekre is kiterjedő  hüdés 
(paresis) okozta székletéti nehézségek elhárítására, rendesen mus­
tárlevelek hideg vizes kivonatát használja, kellő  sikerrel. Adago­
lása azonban nagy nehézségekbe ütközik, mert még igen kis 
mennyiségben is rendkívül csípő s, s a köthártyát és az orr nyák- 
bártváját ingerlő  hatása, másrészt a gyomorban okozott égető  
érzés miatt alig vennék azt be a betegek.

T T TT
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Fü lgyógyászati esetek.
L i c h t e n b e r g K o r n é l  tr ., fü lo rvostó l B u d a p es te n .

i i .

R ó sz h a llás /5 év ó ta ;  m indkét o ld a li  f ü l f o ly á s ,  a  dobh á rtya 
m indkét o ldalon lyukas, hegképzddés G ru b er  m esterséges d o b h á r tyá ­

já va l.
Sz. K. 33 éves. Gyenge testalkatú ; a nyilvános gyógyin­

tézetben felvétetett elő ször 1876. május havában, másodszor kül­
földi utazásomtól visszatérve 1877. november havában. 20 éves 
koráig mindenféle hurutokban szenvedett, s 18 éves korában fáj­
dalom nélkül kezdett folyni mindkét füle. Hosszú ideig minden­
félét próbált, s felváltva majd jobban, majd roszúl hallott. A gyógy­
intézetben való felvétele elő tt nagy fájdalmat kapott majd jobb, 
majd bal oldalon, ezóta nagyon roszúl hallott és nálunk keresett 
segítséget. Midő n elő ször láttam, csak úgy felelhetett kérdéseimre, 
ha nagyon hangosan, majdnem kiabálva beszéltem, s figyelemmel 
nézett a számra.

N ov. 12-én. f o b b o ld a l: felhámfoszlánnyal kevert geny a kül- 
halljáratban és a mélységben, száraz móuon tisztítás : kerék lyuk 
a dobhártya hátsó alsó negyedében, körülbelül 2 mm. átmérő vel, 
a dobhártya idült, lobos állapotban, megvastagodott, s a kalapács­
markolat befelé húzódva.

B a lo ld a l :  majdnem másolata a jobboldali állapotnak.
H a llá s , fo b b o ld a l: csontvezetés az órával, a csecs nyujtvány- 

halántékról igen jó, a fülön csak gyanítva. B a lo ld a l : kevés elté­
réssel ugyanaz.

Ideig lenes rendelés m indkét o ld a lo n : Napjában egyszer x 
százalékos carbolsavval fecskendezni, utána aicoholos fülfürdő , (spi­
ritus vin. rectificatiss.) s napjában egyszer légbefuvás Gruber szerint.

N ov. 18 -án . Az idült lob mindkét oldalon kisebb, az izzad- 
mány kevesebb, a hallás nem javult. Yearsley-féle pamutgolyócs­
kával teszek kísérletet, a baloldalon kielégítő  eredménnyel a jobb­
oldalon kevesebb szerencsével.

A jelen eset különösen alkalmatosnak mutatkozott, hogy 
szándékunk a perforatio gyógyítására irányúljon, a mire más compli- 
cáltabb kóros változásoknál nem mindig lehet gondolni, de a 
jelen esetben a gyakorlottabb szem azonnal észreveszi, hogy a 
dobürre is kiterjedő  hurutos lob lehet valószínű leg, ha nsmis 
egyedül, de legalább fő akadálya az élettani mű ködés zavarának, 
melynek rendbehozása a baloldalon kiváltképen igen meghivóan 
ígérkezett. Gruber eljárása, kinek mest. dobhártyája a czél eléré­
sére leginkább alkalmatos, lett tehát alkalmazva. A vászon mest. 
dobhártya, zinc sulf. 0 .20: 10 kenő cscsel átvonva, be lett vezetve 
a fülbe mindkét oldalon. A  h a llás javult baloldalon : az órát 5 
cm. távolságra hallja, a jobb oldalon eredménytelen.

D ecem ber 4 -én . Bocsánatot kér, hogy hamarább nem jöhe­
tett, de nézete szerint felesleges is lett volna, mert mindig jól 
hallott, kivált a baloldalon. Vizsgálatnál a perforatio sebszélei 
egymáshoz közelítenek, a dobhártya vörös sápadt, a perforatio- 
széle megvastagodott, sárgás színű . Légbefuvás, hogy odanövések 
ne jöjjenek létre, s a dobür tiszta legyen. Új mest. dobhártya.

fo b b o ld a l változatlan.
1 8 7 8 .  f a n t i á r  2 8 -á n . Nyolcz hét óta nem láttam a beteget. 

Hallása baloldalon igen jó, ha nincs is benne a mest. dobhártya 
a fülben. Ez feltű nt, belenézek, s nem látok perforatiot helyette 
egy annak megfelelő  convexitásával befelé forduló sötétebb részt. 
A dobhártya felülete hiánytalan, egyes helyein felhámfoszlányok 
és fülzsír elszórva láthatók, piszkos, sárgás, sápadt. A kalapács­
markolat, a rövid nyujtvány elég jól láthatók, ámbár egy kevéssé 
el vannak mosódva. Ama fenntemlitett, sötétebb színe által környe­
zetétő l kiváló rész, a behegedt perforatio, ugyanott látható, a hol 
a lyuk volt a dobhártya hátsó, alsó negyedében és a heg is 
körülbelül 2 mm. mekkoraságú. Egy igen érdekes, rendes, zavar­
talan és szerencsés lefolyása által ritkább eseménynek voltunk 
tanúi. A perforatio Gruber eljárása szerint 10 hét alatt behegedt 
és a hallás aránylag kielégítő . Hetenkint egyszer légbefuvás.

fobbo lda lon kevés izzadmány, különben változatlan.
F e b ru á r  22-én. A baloldal határozottan meggy ógyúlt- 

Órámat 42 cm. távolságban hallja, s a közönséges hangot 6 m. 
távolságra tisztán megérti. B a lo ld a l változatlan, napjában egyszer 
aicoholos fülfürdő , minden másod nap légbefuvás.

A beteg meg van elégedve a baloldali eredménnyel, s nem 
is kívánja, hogy a jobboldalon még mást is kísértsek meg. Sze­
rettem volna a perforatio széleit több helyen bemetszeni, hogy 
a viszhatási lob élénkebb folyamatot idézzen elő , de a beteg félt 
és belenyugodott a féleredménybe, s teljes joggal meg is lehe­
tett elégedve.

K Ö N Y V I S M E R T E T É S .

D r. E . W iss. D ie  H e ilu n g  u n d  V erhü tung  der D iph theri-  

tis . B e r l in . 187g.

Napjainkban a roncsoló toroklob oly jelentékeny szerepet 
játszik a belgyógyászat terén, hogy fokozott érdekeltséggel foga­
dunk minden irodalmi közleményt, mely ama kóralakra vonat­
kozik, s bár az utolsó években kitű nő  kórodászoktól dolgozato­
kat bírunk, melyek a diphtheritist minden oldalról eléggé meg­
világítják, még mindnyájunk élénk emlékezetében lévén O ertel, 
Seiz, fa k o b i és kivált a franczia Sonné figyelemreméltó munkái, 
még sem állhattam ellen, hogy a fenntczímzett legújabb szakiro­
dalmi termékkel meg ne ismerkedjem, melynek szerző je magát 
mint Eszak-Amerikából tizenhárom évi gyakorlat után hazatért és 
Berlin közelében fekvő  Charlottenburgban letelepedett magán­
orvos mutatja be.

A 37 lapra terjedő  füzet tartalma öt szakaszra van osztva. 
A bevezetésben azt vallja szerző , miként szemben a nagy halálo­
zási aránnyal, melyet az eddig követett kezelés felmutat, már 
szemrehányást kezdett magának tenni, hogy saját, egészen eltérő , 
felette kedvező  tapasztalásai elhallgatásával talán bű nt követett el, s 
sajátszerű  gyógymódját aligha nem már régen kellett volna közzé 
tennie.

Míg azonban az ekként felcsigázott kíváncsiságot az új 
mentő  szerre nézve kielégíthetnő k, még három szakaszon kell át­
hatolnunk. Az egyikben a roncsoló toroklob történelmi vázlata 
adatik elő , mely semmi egyéb mint Seiz beható dolgozatának 
rövid sovány kivonata. Különös kedvteléssel állapodik meg T ro u s­

seau által 1853-ban La Chapelle Veronge községében megfigyelt 
egyik járványnál, melynek alkalmával a 61 megbetegedési 
eset között egyetlen egy sem mentetett meg, mintegy bizonyité- 
káúl annak, hogy eddig, t. i. a szerző  fellépéséig, a gyógytan ép 
oly tehetlenül állott szemközt a roncsoló toroklobbal, mint akár 
a pestissel.

Következik a mű vecske harmadik szakasza, mely a kórok­
iam mozzanatoknak van szentelve. A szerző  meg van győ ző dve, 
hogy a diphtheriát bacterium ok idézik elő , melyek légzés útján a 
torokba jutnak, de a bacteriumok szerinte csak hordozói a kórha- 
tánynak, mely az összes szervezetet megfertő zve, á lta lán os, nem 
tisztán helybeli körfolyamatot idéz elő . Ennélfogva gyógymódját 
is nem a helybeli tünetek ellen irányozza, hanem az általános 
baj ellen, mely gyógymód sikerét Baltimorében szerzett tapaszta­
latai fényesen igazolták.

Ámde honnan erednek ezek a bacteriumok? Erre Wiss kész a 
felelettel. R oh de és mások kutatásaira támaszkodva, kik az emésztő ­
gödrökbő l származó folyadékban és a rondaságokat vezető  csator­
nák megrongált csöveibő l kigő zölgő  levegő ben számtalan bacte- 
riumot fedeztek fel, Wiss az ürgödrökrő l kiszabaduló gázokat 
okozza m int olyanokat, melyek a gyilkoló ragály egyedüli terjesz­
tő inek tekintendő k. Ezen forrásban találja azon körülménynek 
magyarázatát, hogy a roncsoló toroklob járványa a városok 
egyes tájékaira, ső t csak egyes házakra van szorítkozva, vagyis 
oly helyiségekre, melyekben az ürgödrök fekvése, vagy a csator­
nacsövek hiányossága miatt a bű zök behatolása lehetségessé válik.

így megtörténhetik, hogy nagy úri házak, királyi paloták is 
(lásd a hessen darmstadti nagyherczeg és a német korona 
herczeg családjai eseteit) a kórragály fő góczaivá lehetnek, mint­
hogy épen a legelegánsabb, a comfort minden kellékeivel ellá­
tott lakásoknál az árnyékszékek a legfonákabb módon vannak 
berendezve. És hogy a szerző  ezen, a diphtheriát nemző  mozza­
natokra, melyek gyakorlatilag sok igazat tartalmaznak, fő súlyt 
fektet, ez munkájának talán legnagyobb érdeme.

A negyedik szakasz a kór ragályos természetével és a bac­
teriumok kérdésével foglalkozik. Az utóbbiakat tekinti a ragály ter­
jesztő inek, s azért szükségesnek tartja, hogy ellenük ugyanazon
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elszigetelő  és fertő ztelenítő  rendszabályok alkalmaztassanak mint 
a pestis, cholera és sárgaláz ellen; a mint csakugyan Hollandiában 
az ottani egészségügyi törvény a diphtheria ellen ugyanazon óvó 
intézkedéseket szabja elő , melyek az elő bb nevezett járványos kórok 
ellen alkalmazandók,

Es most „venimus ad virum fortissimum“ , az ötödik és 
utolsó szakaszhoz, melyben valahára megismerkedhetünk ama 
eget verdeső  gyógymóddal, melyre a szerző  oly büszke önérzettel 
hívja fel kortársai figyelmét.

Miután rövid szemlét tart az eddig használatban volt, hol 
szerényebb, hol nagyobb garral ajánlott gyógyszerek fe le tt; miután 
továbbá újólag hangsúlyozza, hogy a diphtheritisben nem hely­
beli, hanem általános bántalmat kell látni, minélfogva valamennyi 
helybelileg alkalmazott gyógyszereket elégteleneknek, az étető  
eljárást pedig egyenesen vészthozónak mondja, önmagasztalt 
gyógytudományát azon állításban foglalja össze: hogy a ch in in  
egyes egyedül ama gyógytest, mely a diphtheritis kórhatányát, a 
bacteriumokat képes közvetlenül megsemmisíteni és ezen oknál 
fogva fő szerül használja, melyet a betegség kezdetétő l fogva, 
annak minden stádiumában rendel.

W iss nem titkolja el maga elő tt, hogy a chinahéj készít­
ményei már ez elő tt is a gyakorlatban használtattak, azonban 
csak elvétve, s csupán symptomaticus javalatokból indúlva ki, 
mikor már a vérbomlás kórjelei tű ntek fel, mely okból a chinin 
nem idézte elő  azon csodaszerű  eredményt, mellyel a szerző  
dicsekszik.

Ámde úgy látszik, hogy még sem bízik szerző nk teljesen a 
chininben, mert azt még egy más szerrel köti össze, melynek elvi- 
tázhatlan (!) hurutelienes hatást tulajdonit és ez a szalam iasó. A 
vény tehát, melyrő l Wiss tr. szó szerint ezeket m ondja: „Die Wir­
kung war stets eine prompte, gleichviel ob ich gleich im Anfänge 
der Krankheit oder wenn schon fühlbare Zerstörungen an den 
Tonsillen vorhanden waren, gerufen wurde“, vénye mondom a 
következő  : x)

Rp. Chinini sulfur. 0.40— 0.60, acidi muriat. gmata. 3, 
ammonii muriat. 6 .0 ; aq. dest., syr.' cort. aurant. aa. gmata. 
90. DS. Két óránkint kisebb-nagyobb evő kanállal veendő .

íme nem tudjuk, mit csodáljunk jobban, a szerző  önhitt­
ségét- e, vagy igazán szerencsecsillagát, midő n ezeket írja gyógy­
módjáról : az említett rendelvényt azért meri ajánlani mint b iz­
tost, (!) mert a legvészesebb járványok alatt használván, soha sem 
hagyta ő t cserben, s ha csak nem haldokiásfélben folyamodtak 
hozzá segítségért, az általa kezelt diphtheriticus betegei közül 
egyetlen egy sem halt meg. „Credat“..........

P opper f . tr.

x) M ié rt a kén sav as sóhoz, sósavas v eg y ü le t, ez a szerző  t itk a  m arad .

B udapest, 187g. dec. 10-dike.

Közelebb szóba jött, hogy Schweizban magyar borok ko­

boztalak el, melyek fertő zöttek, nevezetesen fuchsinnal festve 

voltak, mi ezen színanyag iránt nálunk szokatlan érdekeltséget 

keltvén, nem mulaszthatjuk el, hogy olvasóinkkal arról némelye­

ket ne közöljünk.

Gerhardt már régebben tett arról említést, hogy az anilin- 

ból (C6H5.NH2) különböző  körülmények közt veres színű  ve- 

gyületek származnak. 1856-ban továbbá Natanson találta, hogy 

aethylenchloridnak (CaFECl*) anilinnal kezelése veres szín­

anyag keletkezésére vezet. Két évvel késő bb Hofmann ugyanazon 

testet széntetrachloridnak (CCI4) és annilinnak zárt edényben 

hosszas izzítása által állította elő , s az ilyenkor keletkező  veres 

vegyületet sósavas rosanilinnak (C20 Hio Ni, .Ha O) nevezte. Ezen 

felfedezések pedig annál inkább magukra vonták az iparosok
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L A P S Z E M L E .
G u rg u n b a lz s a m  ta k á r  e llen . (b . á .)

A gurgunbalzsam (baume de gurgun, wood oil), mely a 
dipterocarpák családjához tartozó különféle fákból nyerhető , a 
keletindiai és bengali benszülöttek által blenorrhagia esetei­
ben szokott alkalmaztatni.

Ezen szerrel Párisban többszörös kísérletet tettek az utóbbi 
két év folyamában.

Különösen Vidal alkalmazta úgy hüvely-, mint húgycső - 
takár eseteiben; az eredmény állítólag igen fényes volt. Vidal 
eljárása hüvelytakárnál következő  vo lt: a hüvelyt langyos vízzel 
jól kifecskendezte, s ezután tükröt vezetett be azon czélból, hogy 
a hüvely ránczait, különösen annak alsó részletében kisimítsa; 
most a tükrön át a hüvelybe elég vastag gyapottömeszt vitt, mely 
erő sen meg volt itatva gurgunbalzsam és meleg víz egyenlő  
mennyiségű  keverékével. Ezen első  tömeszt egy másik száraz által 
igyekezett rögzíteni. A tömeszek naponta megújíttattak. Első  napon 
a betegek gyenge égető érzésrő l panaszkodtak, mely azonban más­
nap már egészen megszű nt. Már az első  ízben való alkalmazás 
után javúlt a geny minő sége, s a gyógyulás 3— 4 nap múlva 
következett be. Ugyanezen tapasztalatokat osztja Quinquaud és 
Dévai is, kik ezen kezelési módot tartják a legczélszerű bbnek.

Belső leg leginkább a férfiak húgycső takárjánál adagolták a 
gurgunbalzsamot. Vidal 4 grammot adott naponta kétszerre. 
Mauriac, ki 16 grammot adagolt ,néha hányást és hasmenést 
észlelt. Angol orvosok 15— 20 cseppnél nem nyújtanak többet. 
A takár izgalmi idő szakának végét be lehet várni, mielő tt a szét 
alkalmaztatnék; azonban Vidal 4 esetben rögtön használva a szert, 
nem látott káros következményeket. (Gaz. hebdom. 1879. 42. sz.)

P ilo c a rp in  v á ltó lá z  e llen . (b . á .)

P ic o t, Bordeauxban, Griswold nyomán megkísérlette a pilo- 
carpinumot alkalmazni váltóláz e llen ; kísérleteit leírása szerint 
fényes siker koronázta volna. A készítmény, melyet Picot bő ralá- 
fecskendés alakjában használt, a nevezett alkaloidnak légenysav- 
sója volt. A négy kísérlet alá vett beteg már hosszú idő  óta 
szenvedett váltó lázban, s a használt china-készítmények a beteg­
séget nem voltak képesek megszüntetni. Egy esetben a láz 
jellege mindennapos volt, három esetben harmadnapos. Picot, 
mint leírásából kitű nik, 1 — 1 V* cgm-ot fecskendez be egyszerre 
a láz napján, ső t a lázroham tartama alatt, s a javulás már a 
gyorsan beálló nyáladzás és bő  izzadás alkalmával kezd jelentkezni.

Három esetben egy cgm. befecskendésére elmaradt a 
láz, s többé vissza sem tért.

Egy betegnél azonban 2 cgm. daczára léptek fel néha 
még lázrohamok, azonban ezek az elő bbiekhez képest enyhék 
voltak ; ezen utóbbi egyén a közlemény írásakor még észlelés 
alatt állott. (Gaz. hebdom. 1879. 46. sz.)

figyelmét, minthogy Per kin 1856-ban a kénsavas anilinból 

élenyítő  anyagok (kétchromsavas kalium) által anilin-ibolyaszínt 

állított elő , s míg Hofmann módszerét Ch. Lauth, Ch. Dolfus 

Galline, nemkülönben Monnet és Dury tökéletesítették, Ver- 

guin más módon az anilinvöröst gyárilag már elő bb elő állította, az 

anilint ónchloriddal (SnCU) élenyítve. Az utób bi eljárás Francziaor- 

szágban szabadalmat nyert Renard fréres, lyoni czég javára, mely 

az á Itala gyártott anilinvöröst fuchsinnak nevezte a fuchsia-fajok 

ismert virágainak színe után, s ezen elnevezés a közéletben leg­

inkább elterjedt. Fuchsin, anilinvörös, magentai vörös, solferinoi 

vörös, rosein, azalein, azaleavörös ugyanazon vegyületet jelentik, 

s sósavas (C2„H i 9N3 .HC1), illető leg eczetsavas rosanilinnál 

(C2oH19N3. C2H402) nem egyebek. Angolországban leginkább 

az utóbbi, míg Németországban és Francziaországban az elő bbi 

rosanilinsót gyártják.

Az anilinvörös képző dése azon alapszik, hogy azon folya-

TÁ  R C Z A.
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dék, melyet közönségesen anilinnak neveznek, nem csupán 

anilint, hanem egyszersmind toluidint (C6H4.CH3.NH2) is tar­

talmaz, s ezen két vegyidet élenyülése alkalmával rosanilin kép­

ző dik ezen egyenlet szerint : C6H5.NH2-|-2(C6H4.CH3.NH2)

-f-30  =  C6H4.(NH.C6H3.CH3)2.N H -|-3HaO. A rosanilin színte­

len, savakkal azonban, mint például sósavval, kénsavval, eczet- 

savval, vagy már egyszerű n, a levegő n állva, szénsavval színes 

sókat képez. A kereskedésben kapható rosanilinsók (fuchsin) fém­
fényű , zöld pikkelyeket képeznek, melyek vízben vagy borszesz­

ben veres színnel oldhatók, vizes oldatukból pedig amylszeszszel 

rázás által kivonhatok. A vizes oldat még 2— 8 milliomszoros 

hígításkor is határozott, habár igen halavány piros árnyalatot mu­

tat, ső t ez valamennyire még io  milliomszoros hígításkor is kive­

hetni. Az ilyen szerfelett nagy hígítások színes árnyalatai azonban 

nem jellemző k. Ha pedig az említett oldatokhoz ammoniakot, 

vagy kalilúgot öntünk, akkor azok elszíntelenednek, mit melegí­

tés által elő mozdíthatunk. Ezen kémszerek hozzáadásakor NHjCl, 

illető leg KC1 és színtelen rosanilin keletkezik, mely vízben nehe­

zebben oldatván, lassankint pikkelyecskékben kijegeczül, melyek leve­

gő n állva, szénsav felvétele mellett gránátveressé lesznek. Az 

anilinvöröst készülékbe adva, melyben hígított sósavból horgany­

nyal köneny fejlesztetik ki, az gyorsan elszíntelenedik. Közönbös, 

vagy alagos eczetsavas ólommal, úgyszintén kénsavas rézzel nem 
változik meg. A rosanilin hevítéskor anilinná és toluidinná szét­

válik. Ezenkívül Lieberman tnr. figyelmeztetett, hogy spectros- 

coppal D és E között, az utóbbihoz közelebb elnyelt csík lát­

ható, mit még 500,000-szeres hígításnál is észre lehet venni. 

Ezen csík azonban nem eléggé biztos ismertető  jel ; mert például 

decemberi diffus napvilágosság mellett nem látható akkor, midő n 

erő s gázfény mellett kivehető ; továbbá bizonyos hígítás szüksé­

ges megjelenésére, így a 100— 150-ezerszeres legkedvező bbnek 

látszik, ellenben annál kisebb, vagy nagyobb egyaránt kedvező t­

len. S míg anilinvörös tiszta oldataival a kedvező  viszonyokat 

tetszés szerint elő állíhatjuk, nem tehetjük mindenkor ezt, midő n 

az anilinvöröst borban keli kimutatnunk. Nem szabad még feled­

nünk azt sem, hogy az anilin által elnyelt csíkot a bor szín­
anyaga, úgyszintén fertő zésre használt más színanyagok is fed­

hetik.

Tekintsük most azon kémhatásokat, melyeket akkor talá­

lunk, midő n a bor fuchsinnal van festve. Ebbő l 15 mgm. 100 

gm. folyadékot, mely 9 0 °/0 vízbő l és 10% borszeszből áll, kö­

rülbelül oly színű re fest, milyen a négy év elő tti budai sas­

hegyi bor.

1874-, vagy 1876-diki budai sashegyi veres bort fehér 

üvegben forgatva, az a falhoz alig tapad, míg a fuchsines bor a 

falat huzamos idő re szép pirosra festi.

A tiszta veres bor színe vékony rétegekben barnásveres, s 
rázáskor kevéssé verhenyesfehér, vagy épen egészen fehér habot 

ad ; a fuchsines bor habja pedig piros, s ezen színét mindvégig 

megtartja.

Az említett budai borokhoz közönbös, vagy alagos eczet­

savas ólom vizes oldatát adva, kékesszürke csapadék képző dik> 

mely anilinvörös jelenlétében szenyes ibolyaszínű . Ily kinézésű  

válmányból eczetsav hozzáadása után, vagy enélkül amylszeszszel 

rázás által az anilinverest kivonhatni, melyet ammóniákkal, kali- 

lúggal, vagy in statu nascenti hydrogennel kémlelhetni. Amylszesz 

a bor színanyagaiból alig von ki valamit, ez pedig ammóniákkal, 

vagy kalilúggal zöldesszínű , vagy barna lesz, nemkülönben kifej­

lő dő ben levő  köneny által csak lassan válik színtelenné.

Ha a gyanús bort vízfürdő n addig melegítjük, míg csak a bor­

szesz át nem szállt, s ekkor a visszamaradt vizes folyadékot 

amylszeszszel rázzuk, ez a fuchsint, ennek jelenléte esetében 

teljesen kivonja. Az amylszeszes oldatot az említett módon, nem ­

különben spectroscop elő tt vizsgálhatni.

A bort vízfürdő n elpárologtatva, barnás kivonatszerű  anya­

got kapunk, melybő l borszeszszel, átszű rés után szép tiszta barna 

oldatot kapunk, ez pedig ammóniákkal, vagy kalilúggal zöldes­

barna, azután barna lesz. Fuchsin jelenlétében ibolyaszínű  gyű rak 

vannak jelen, melyek amylszeszben o ldhatók; azokat egyébiránt 

a borszesz is feloldja.

Némely munkákban olvassuk, hogy a fuchsin emberben 

megpirosítja a füleket, az orrot és a vizeletet, sőt fehérnyehu- 

gyozást okoz. Más részrő l azzal fehérnyehugyozás eseteiben, mint 

ez vörheny után elő fordúl, kísérletet tettek, gyermekeknek na­

ponta 45 egm-ot adva be, még pedig általában eredménytelen­

séggel. Állatokon, nevezetesen házi nyulakon tett kísérletek 

továbbá szintén tagadó jellemű ek voltak. Veszedelmes lehet ak­

kor, ha az anilin élenytelenítésére arsensav (As04H3) használ tá­
tik, midő n tisztátalan kezeléskor arsenessav (As03H3) lehet kö­

zéje keveredve. Újabban az arsensavat élenyítésre mind kevésbé 

használják, s azt más anyagokkal, így kivált vaschloriddal és 

sósavval helyettesítik. (Coupier)

A színanyagokról, melyekkel a borokat fertő zni szokták, 

többet olvashatni Balogh tnr. „A m. gyógyszerkönyv kommen­

tárjában“ vinum malagense c. a. (1110. 1.), továbbá J. König 

tr. „Die menschlichen Nahrungs- und Genussmittel“ (Berlin. Jul. 

Springer 1880.) munkájában (454— 465. 1.), különösen pedig a 

következő  füzetben „Ueber Weinfälschung und W einfärbung 

mit besonderer Rücksicht auf das Fuchsin von Dr. R. Stierlin.“ 

(Bern. E. Magron, 1877. 8-rét 80. 1.)
ch—.

A budapesti kir. orvosegylet rendes ü lése 187g- 

diki decem ber 6-dikán.
—  A n ta l  tr. egy teljesen gyógyúlt hólyag-hüvelysipoly esetet 

mutat be az egyesületnek, kinél végbél-hüvelysipoly-képlést és 

hüvely-elzárást végzett.

Beteg Ch. Z su zsa n n a, 23 éves, 4 év elő tt igen nehezen (8 

napi vajúdás után) szült tudatlan falusi bábák segélyével. A szü­

lés után rögtön vizeletcsurgás jelentkezett. A gyermekágyból 1 

év után kelt fel. Az egy év eíő tt megejtett vizsgálat alkalmával 

a kitüremkedett hólyag, gyermekököl-nagyságban, kimaródott 

nyákhártyával a szeméremajkak között foglalt helyet.
A kitüremkedett rész visszatolása után a hüvely mellső  

fala egy 6 cm. hosszú és 7 '/2 cm. széles, a hólyagba vezető  

heges szélű  folytonossághiányt mutatott.

A sipoly hátsó felső  karimája a hüvely mellső  falának 
maradványával a hátsó hüvelyfalhoz volt hegesen levonva, úgy 

hogy ezt érintette, s csak egy szű k nyíláson át lehetett a méhnek 

roncsolt hüvelyes részét k itapintani; a sipoly oldalszélei a meden- 

cze oldalfalához, alsó mellső  széle a fanívhez volt hegesen 

rögzítve. A hólyag zárkészüléke teljesen hiányzott, ső t a húgy­

cső nek is csak alsó 2 cm. hosszú részlete volt meg. A hüvely 

hátsó fala szintén heges volt.

A sipolynak ily nagy kiterjedése, s széleinek ily fokú rög­

zítettsége mellett, a közvetlen elzárásra gondolni sem lehetett. A 

beteg baján némileg segítendő , elő adó a hüvely elzárást tervezte, 

melynek sikerülése után a hiányzó hólyagzárkésziilék pótlására a 

meglevő  húgycső részletbe gummicső  illesztetett volna be, melyen 

át a beteg vizeletének kiürítését némileg akaratától tehette volna
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függő vé. E végbő l a hüvely a húgycső  alsó harmadának magas­

latán, 3 cm. szélességben, köröskörül felsebeztetett, s harántúl 12 

fémvarrattal elzáratott. Az eredmény nem volt teljes, jobb oldalon 

egy borsó-, baloldalon egy babnagyságú folytonossághiány ma­

radt vissza. E két nyílás újból felsebeztetett, összevarratott; késő bb 

égettetett, s a jobboldali be is gyógyúlt, de a bal megmaradt. Ezen 

nyílás szélei nagyon hegesek lévén, annak elzárása az oldalból vett híd­

szerű  lebeny ráültetése által kísértetett meg, eredmény nélkül ; a 
lebeny elhalt, s a nyílás szélei elmállottak, ső t a húgycső nek még 

meglevő  2 cm-nyi részlete is átszakadt. A folytonossághiány 

diónyivá nő tt, melyen a hólyag újból elő tiiremkedett. Ily viszo­

nyok között elő adó arra határozta magát, hogy a végbélbe fogja 
áthelyezni a vizelet kiürítését, melyhez a viszonyok, mint elő bb 

kiderül, igen kedvező knek mutatkoztak. Evégbő l a hüvelybeme­

neti nyílást tágítva, a hüvely hátsó falán ott, hol arra a mellső  

hüvelyfal-részlet ráfeküdött, i cm. hosszú és cm. széles 

sipolynyílást készített a végbélbe, melynek széleit a hüvely és 
végbél nyákhártyáinak sebszéleivel beszegte. A nyílást azért készí­
tette szándékosan e helyen, mert remélte, hogy a nyílásra fekvő  

mellső  hüvelyfal részlet ,fedő  gyanánt szolgálva, egyrészt széke­

lés alkalmával a bélsárnak behatolását a hólyagba meg fogja 

gátolni, de másrészt egyszersmind billentyű szeröleg mű ködve, a 

vizeletnek folytonos átcsurgását a végbélbe meg fogja akadályozni.

Miután az 1879. jun. i-jén képzett végbéli sipolynyilás 

állandónak mutatkozott, s semmi szű külést sem mutatott, elő adó 

a hüvelybemenetet a húgycső  külső  nyílása elő tt 1 '/a cm. széles­

ségben felsebezve, hosszirányban 8 fém-varrattal elzárta. A varra­

tok eltávolítása után két, borsónagyságú folytonossághiány ma­

radt vissza, melyek újból felsebeztetve, teljesen elzárattak. Beteg 

azóta végbelén keresztül üríti ki vizeletét, mely nem a végbélben, 

hanem a hólyagban, s kis részben a hüvely mellső  részlete által kép­
zett tartóban (reserovir) gyülemlik meg, s csak nagyobb idő kö­

zökben ömlik át a végbélbe, midő n beteg székingert érezve, azt 

kibocsátja. Beteg most már 2 órai idő közökben vizel, mely idő ­

köz még folyton növekszik, s legkevesebb kényelmetlenséget, vagy 

alkalmatlanságot sem érez.

A végbél rendesen üres, pangó vizeletet nem tartalmaz, s 

tükörrel vizsgálatra lobos fekélyeket nem mutat. A hólyag a két 

órai idő közökben történő  vizeletkibocsátás alkalmával teljesen 

kiürül.

Hogy ezen kedvező  eredményt teljesen megérthessük, a 

medenczének a nyilvarrat irányában készített és a mű tét utáni 

viszonyokat elő tüntető  átmetszeti rajzára kell tekintenünk. Ugyanis 

a mellső  hüvelyfalból álló fedő készülék a hüvely-végbélsipolyra 

ráfeküdvén, első  sorban meggátolja a bélsárnak behatását a 

hólyagba, minek köszönhető , hogy hólyaghurut nincs jelen. 

Ezen billentyű készülék továbbá meggátolja a vizeletnek folytonos 

átömlését a végbélbe, úgy hogy a vizelet a hólyag, s részben a 

hüvely mellső  része által képezett tartóban gyű l meg, a hólyagot 

lassan-lassan kitágítja, s midő n így a telő  hólyag felemelkedik, 

egy bizonyos magasságot elérve, magával ragadja a billentyű ­

készüléknek alsó szélét, midő n a végbél-hüvelysipoly-nyílás sza­

baddá lesz, s a vizelet átömlik a végbélbe. Ekkor érez a beteg 

székingert, s üríti ki vizeletét a végbélnyíláson át. A végbéllel 

tehát nem érintkezik folytonosan a vizelet, s csakis a kiürítés pilla­

natában foly át rajta. Hogy a vizeletnek nemcsak egy bizo­

nyos részlete ürül ki, hanem úgyszólván mindaz, ami a tartóban 

foglaltatott, azon körülményben leli magyarázatát, hogy a bil­

lentyű , melynek alsó széléhez a hólyag folytonossághiányának 
felső  karimája tapad, s mely a hólyagnak bizonyos teltségi sza­

kában felvonatott, az összehúzódásba jövő , s most már csak 

félköralakú detrusorok által mindaddig felvonva tartatik, míg 

a vizeletmennyiség a tartóból teljesen kiürült. így a beteg most 

az elveszett hólyagzárkészülék helyett a hüvely-végbélsipoly-nyi- 

láson létesített billentyű ben oly zárkészülékkel bir, mely képessé 

teszi ő t arra, hogy vizeletét 2 óráig, ső t tovább is visszatart­

hatja, s nemcsak vizeletcsurgása van megszüntetve, de annak ki­

ürítése is akaratjától van függő vé téve.
—  L u m n iczer  S . tnr. elő adásának közlését mai számunkkal 

megkezdjük.

B udapest, i8 ~ g . dec. 11-dikén.

— A nő knek hallgatókéi egyetemekre bocsáttatásával foly­

tonosan élénken foglalkoznak. Legközelebb Szászországban az 

első  kamarában volt szó ezen ügyrő l, a lipcsei egyetem azon 

kérdése kerülvén sző nyegre, váljon a nő ket egyetemi tanfolya­

mokra felvehetni-e ? Voltak, kik a nő k javára kiemelték, hogy 

ezek mű velő désének nem kell útját állani ; azonban szükségesnek 
mondották, hogy ha a nő knek magasabb mű veltség elérésére 

utat akarnak nyitni, akkor számukra külön egyetemek állíttassanak 

fel. Egyátalában nem tartották helyesnek, hogy a nők férfiakkal 

vegyest járjanak az elő adásokra, mert azok gyakran oly dolgokat 

kénytelenek hallani, mi nem füleiknek való. S már a közokta- 

tásiigyérnek azon nyilatkozata döntött ezen kérdésben, hogy a 

német egyetemek férfiak képző intézeteinek jellemével bírnak, s 

joggal azok is, minélfogva ott nő knek nincs mit keresniök. A 

lipcsei egyetem képviselő je szintén ellenezte nő knek egyetemi 

hallgatókéi beiratását. A vita eredménye az lett, Tiogy nő k ezután 

sem bocsáttatnak hallgatókéi a lipcsei egyetemre. Megjegyezzük, 

hogy orosz nő k voltak azok, kik magukat egyetemi hallgatókéi 

beíratni óhajtották.
—  A párisi orvosi oskolában a nő k nehézség nélkül fel­

vétetnek hallgatókéi, s jelenleg is többen vannak beirva. Különö­

sen orosz nő k ezek, mint Schweiz egyetemeinek orvosi karainál 

is kivált orosz nő kkel találkozunk. Ennek okát fő képen abban 

kereshetni, hogy Oroszországban egyáltalában nincs elegendő  férfi­

orvos, minélfogva ottan általánosan érzik annak szükségét, hogy az 

orvosok száma nő kkel szaporíttassék, s így a betegek nagyobb 

kiterjedésben részesíttessenek szakértő  segélyben, mint ez eddig 

történhetik. Ezenkívül azon nézet uralkodik, hogy ily módon a 

vidéken a kuruzslók és javasasszonyok üzelmeinek, s ebbő l folyó 

társadalmi és közegészségi bajoknak leginkább elejét lehetne venni,

A szent pétervári kormányzóságnak például —  a fő város 

kizárásával —  571000 lakosa van, s ennyi ember számára van 

26 orvos, 5 orvossegéd, 72 sebész és 4 nő orvos, vagyis 107 

orvosi személy; ezenkívül található 18 első  osztályú és 6 máso­

dik osztályú bába. S itt a viszonyok aránylag még igen jók a 

többi, a fő várostól távolabb eső  kormányzóságokhoz képest.

Oroszországben az említett körülmények folytán alig van 

valaki, ki czélszerű nek nem tartaná, hogy nő k orvosokká képez- 

tessenek, s azután a gyakorlat nekik megengedtessék. Csak arra 

nézve térnek el a nézetek, hogy a nő orvosok kiképzése mily 

fokú legyen, s azoknak a gyakorlat mily mértékben engedtessék 

meg. Ezen dolognak tanulásával jelenleg Sz. Pétervárt bizottság 

foglalkozik, s úgy látszik, hogy a többség a kormánnyal egyező - 

leg azon nézetben van, miszerint a tanulmányok és az oklevél 

nyomán elérhető  jogok a férfi- és nő orvosok közt ne legyenek 

teljesen egyenlő k, hanem az utóbbiak több tekintetben korlá­

tozva legyenek. — a.



1 1 19 I I 2 0

V E G Y E S E K .

B u d a p e s t , i 8 ~ g .  dec. 11-dike. A kir. orvosegylet 13-kán 
tartja évi nagy gyű lését, melyben egyszersmind új tagok is vá­
lasztatnak. Ezek nagy számmal ajánltatnak, mit az egylet iránt 
folyton növekedő  részvét örvendetes jelének tekinthetünk.

— A vallás- és közoktatásügyér a helybeli vakok intézeté­
nek állandó szemorvosává Goldzieher Vilmos, egyetemi magán­
tanárt —  ennek emlékiratban kifejtett saját kérésére —  kinevezte.

—  Ultzmann Robert tr. és magántanár Bécsben a húgy- 
üledékekrő l górcsövi fényképezés útján igen becses atlaszt állított 
össze, melynek egy példányát egyetemünk orvoskari tanártestü­
lete dékánjának rendelkezésére bocsátotta, hogy azt azon koró­
dának, vagy más intézetnek adja át, hol tanczélokra használható.

— Turócz megyében Sz. Mártonban, Neczpálon, Mosóczon. 
Znyó-Várallyán, Stubnya-fürdő ben, Szucsánban és Tót-Prónán 
körorvosi állomások állíttatnak fel évi 400 frt. fizetéssel, s ezen 
felül a vagyonos betegek terhére minden látogatás után 50 kr. 
számítható fel. A folyamodványok dec. 31-ig az alispánhoz ter­
jesztessenek be.

-— A fő városbaa legközelebb ment végbe a polgármester 
választása, megválasztatott pedig a régi, ki midő n eskü letétele 
után beszédében többek közt a jövő  programmját elő adta, meg­
említette a városi kórházak építését is, ezen tengeri kígyót, mely 
idő nkint egyszerre felszínre kerül, azonban szintoly gyorsan el is 
tű nik. Kívánjuk, hogy most máskép legyen, s a következő  vá­
lasztásokig, mi összesen hat év, legalább egy kórház épüljön fel a 
tervezett három helyett.

—  Udvarhely megyében van a székely-keresztúri járás, 
melyhez 54 község tartozik; orvostudor azonban egyetlen egy 
sincs abban. Székely-Keresztúrról orvostudorhoz csak Segesvárra 
(6 kilometer), vagy Székely-Udvarhelyre (9 kilometer) folyamod­
hatni, mi nagy bajjal jár. Ezen okból a székely-keresztúriak igen 
szeretnék, ha köztük rgy orvostudor letelepednék. Bő vebb felvi­
lágosítással Jaeger Fr. József, odavaló gyógyszerész szolgál.

—  Eggenberger-féle könyvkereskedésben (Hoffmann és 
Molnár) megjelent, id. Purjesz Zsigmond tr. által szerkesztve. 
„Orvosok zsebnaptára az 1880-iki szökő évre.“ (Ara 1 frt. 50 kr.) 
A látópróba legközelebb szintén elkészül, s az a vevő knek mint 
a naptár kiegészítő  része kézhez fog szolgáltatni. —  Ugyancsak 
a nevezett czég kiadásában a legközelebbi napokban el fogja 
hagyni a sajtót Belky János tr-tól „A törvényszéki orvostan 
alapvonalai, különös tekintettel a magyar büntető  törvénykönyvre. 
Számos irománypéldákkal.“ Ezen munka 8-réten 20 ívre fog ter­
jedni, s ára 3 frt. 30 kr. lesz.

—  Az orvoshallgatók januári báljának protectorául Lumni- 
czer Sándor tanárt kérték meg, ki azt elfogadta.

—  A „Centralblatt für Chirurgie“ , ezen 6 év óta fennálló 
és igen nagy elterjedésnek örvendő  lap a jövő  évben szerkesztő ­
ket cserél. Jan. i-tő l a szerkesztést König, Volkmann és Richter 
tanárok veszik át, mely változás a lapnak minden tekintetben 
csak elő nyére fog válni. Hazai sebészeti mű ködésünkrő l referálásra 
lapunk szorgalmas munkatársa, Navratil tnr. szólíttatott fel, ki 
annak teljesítését készségesen megígérte.

— Behrend a Béri. kiin. Wochenschrift f. é. 42— 43 szá­
maiban esetet ír le, melyben egy beteg bő rén, ki bélhurutban 
szenvedett és egy nap alatt 15 cgm. mákonyt 10 adagban el­
fogyasztott, lobos viszketés lépett fel. A szerző  ezt a mákony 
hatásából származtatja, s megemlíti, hogy némely embereken a 
chininkészítmények hasonló bántalmakat eredményezhetnek, vala­
mint már a belladonna, stramonium, cubebák, kopaivabalzsam, 
terpentinolaj, chloralhydrat, calomel, kaliumiodid, ammonbromid 
és más vegyületek bevevése után a bő rön nem egyszer bő vérű ségtő l 
származó veresség, vagy épen erythema jelentkezett. Azarsen, chloral­
hydrat, meg a digitalis már szemölcsös kiütésre adott alkalmat.

—  Lewinstein a berlini orvosegyletben nem rég értekezést 
olvasott fel, melyben a morphíum túlhajtott használatából szár­
mazó rósz hatásokat vázolta. Nevezetes a dologban az, hogy 
általa felhozott oly l i o  esetbő l 32 orvosokra, 8 pedig orvosok 
nejeire esik. Az illető k ezen szert nagyon megszokják, úgy hogy 
végtére álmot grammos adagok sem idéznek elő  ; továbbá a láta 
mindinkább kitágúl, s a vizelet a rézéleges oldatot élenyteleniti, 
anélkül hogy czukor lenne jelen. Idevonatkozó „Die Morphium­

sucht“ czímű  munkájából (Berlin, Hirschwald) már a 2-dik kiadás 
jelent meg.

— A pilocarpin kezd csodaszer lenni. így nem rég Schmitz, 
meg Schüller azt mondották róla, hogy a hajat növeszti, közelebb 
pedig Oscar Simon, Boroszlóban a bő rgyógyászat és bujakórtan 
tanára a Berliner kiin. Wochenschrift 49. számában prurigo ellen 
ajánlja azt; azonban megjegyzi, hogy különösen a visszaeséseket 
illető leg nem egészen biztos szer ez. Felnő tt embernek 2°/o-os 
vizes oldatból naponta 1 gm-ot, így tehát 2 cgm. sósavas pilo- 
carpint fecskendezhetni bő r alá. Használhatni a jaborandiszörpöt 
is, mely 3 rész levélbő l 15 rész forró vízzel és 18 r. czukorral 
készül, s abból felnő tteknek 2— 3 evő kanállal, míg gyermekeknek 
ugyanannyi kávéskanállal adhatni be. Befecskendés, vagy beve- 
vés után a betegek maradjanak ágyban Schmitz és Schüller 
állításaira vonatkozólag pedig a szerző  megjegyzi, hogy egy fiúnál 
a prurigo pilocarpines befecskendésekre meggyógyúlt ugyan, az 
egy idő ben jelenlevő  alopecia areata foltjain azonban haj nem nő tt?

—  Regnauld és Hayem közlik (Annales de la société de 
médecine de Gand. X. fű z. 1879), hogy chloroticus betegeknek 
naponta 4— 6 gm. berlini kéket [ferrotricyanferrid; Fe6(CsN3)ij . 
Fe8] adtak be, anélkül hogy a szervezetben változás, különösen 
a vérképző désben javulás mutatkozott volna. Ha pedig a betegek 
azon készítmény helyett naponta kétszer, mindenkor 2— 3 ülés 
alatt, 5 liter tiszta élenyt leheltek be, ilyenkor az étvágy annyira 
javult, hogy azok 2— 3-szor annyit ettek mint azelő tt, arczuk 
jobban nézett ki, s súlyuk is gyarapodott; a színes vérsejtek 
száma azonban nem szaporodott, nemkülönben köztük és a szín­
telenek közt a viszony a régi maradt. Egészen másképen állott 
a dolog, midő n vaskészítménnyel egy idő ben a beteg élenyt 
lehelt be. Ekkor a test súlygyarapodása mellett a vérsejtek 
száma és viszonyai rendesek lettek, s a gyógyulás állandó ma­
radt. Ezekbő l szerző k azt következtetik, hogy midő n sápkóros 
betegeknél a vaskészítmények egymagukban nem elégségesek, 
ezeknek használatát éleny belehelésével kell egybekötni, mi kü­
lönösen dyspepticus személyeknél válhatik szükségessé.

(b. á.) Á párisi „académie de médecine“-ben ezen évi 
november havában Dumontpallier oly értelmű  közlést tett, hogy 
tapasztalatai szerint bizonyos f á jd a lo m, m ely a test b izottyos p o n t ­

já n  je len tk ez ik , m egszű nik , v a g y  a lábbh agy, ha a test m ásik fe lén ek 
fe le lk ezS  p o n tjá n  p á r o lt  v íz  fecskendeztetik  a bő r a lá , v a g y  a bő rön 
egyszerű  szú rás  eszkösöltetik. O számos kísérletet tett ez irányban 
heveny csúzos izületi lobban, czúzos és toxicus neuralgiákban 
szenvedő  egyéneken, mielő tt közlését megtette volna. Csökkenni 
tapasztalta a fájdalmakat akkor is, ha a fennti mű téteket a fáj­
dalmas ponton, vagy ahhoz közel vitte ki. O a bő r alá fecsken­
dő st itt úgy fogja fel, mint egyszerű  helybeli ingert, mely „a 
körzetrő l az érző  központokhoz vitetik, s ott oly változásokat 
hoz létre, melyeknek következménye a körzeti fájdalom megszű ­
nése vagy csökkenése“.

— A belga külügyérség értesítése nyomán a belga orvosi 
akadémiában azon közlés történt (Bulletin de 1’académie royale 
de médecine. XIII. köt. 9. sz.), hogy Japanban a legközelebb 
nyáron uralkodott cholera az 1877-diki járvány alkalmával elhúny- 
tak sírjainak megnyitásával hozható kapcsolatba. Ezen évben 
ugyanis a cholerás halottak a háború miatt a földbe, sietve, csak 
bekapartattak, minélfogva szükségesnek vélték, hogy azok béke 
idejében tisztességesen temettessenek e l ; ez okból múlt nyáron 
a sírokat megnyitották, s erre közvetlenül a cholera az illető  
helyen fellépett, honnét azután mindenfelé szétterjedt.

—  A galvános távírás felfedező je, Sömmering tr. orvos volt, 
s mint ilyen hosszabb ideig tartózkodott majnai Frankfurtban, hol 
jelenleg mozgalom indúlt meg, hogy számára szobor emeltessék.

f  Chevallier legközelebb elhúnyt. 1793-diki jul. 19-kén 
született, s 1824, így tehát 55 év óta a franczia académie de 
médecine tagja volt. Legnevezetesebb munkái voltak: 1) Traité 
des reáctifs chimiques (1824), továbbá 2) Dictionnaire des falsi­
fications des substances alimentaires.

f  Fleckles Lipót tr. Carlsbadban elhúnyt. 1803-ban Bécsben 
született, s sajtó útján megjelent nagyszámú közleményei leg­
nagyobb részben Carlsbadra vonatkoznak, hol fiainak egyike jelen­
leg is fürdő orvosként mű ködik.
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a b u d ap esti sz. R ó k u sh o z  czím zett k ö zk ó rh ázb an  1879. dec . 5-tó l egész 
1879. dec. 11-lg. á p o lt b e teg ek rő l.
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F ő városi s ta tis tika i k im u ta tá s. N ov . 16-tó l nov . 22-ig  születések és 
halálozások. A  le fo ly t h é ten  élve szü le te tt 223 gyerm ek , m egha lt 203 egyén ; 
a  szü letések  teh á t 20 ese tte l m ú lják  fe lü l a h a lá lozásoka t. A z  élve szü ­
lö tte k  k ö z t vo lt 144 tö rvényes, 79 tö rv é n y te le n ; nem re  nézve p ed ig  114 
fiú, 109 leány . H a lv a  szü le te tt 10 gyerm ek . A  ha lo ttak  k ö z t vo lt 113 
férfi, 90 nő , egy éven alu li gyerm ek  5o. A  h a lá lese tek b ő l esik  : I .  
k e rü le tre  18, I I .  ké r. 18, I I I .  ké r. 14, IV . ké r. 8, V . k é r. 14, V I . k é r. 
30 , V I I .  ké r. 31, V I I I .  k é r . 30 , I X .  k é r. 18, X . k ér. 1, kórházak ra  
18, k a to n a  3. N ev eze tesebb  h a lá lo k o k  : c roup  3, d iph th e ritis  z,
pertussis 1, m orb illi o, sca rla tin a  2 , v a r io la  5, ch o le ra  — , typhus 3, 
febris p u e rp era lis  2, a lii m o rb i con tag io s i — , m en in g itis  3, encep h a litis  1, 
h y d rocepha lus acu tus 3, ap op lex ia  6, te tan u s et tr ism u s — , convu ls iosnes 
7» v itia  va lvu larum  I I ,  p n eum on ia  e t p leu rit is  21, tu b ercu lo s is  pu lm o n a lis  
50, d ia rrh o ea  12, en te r it is  5, c h o le ra  n o stra s — , pe r ito n itis  I , dy sen ter ia  
— , m orbus B rig h ti i  2. c an cer — , rh a ch itis  — , scro fulosis — , d eb ilitas c o n ­
g en ita  et defo rm itas 13, m arasm us sen ilis  6, h y d rops 4, causa  v io len ta  3, 
hom ic id ium  — , su ic id ium  I, casus fo r tu itu s  2.

P Á L Y Á Z A T O K .

A z  a radm egye i V -d ik  szám ú közegészség i k ö rb e n  lem ondás fo ly tán  
m eg ü rü lt k ö ro rv o si á llom ás b e tö ltésére  ezennel pá lyáza t n y i tta tik .

A  k ö ro rv o s i javada lm azás áll : év i 500 f r t. fix f ize tésbő l : a b e teg  
lak ásán  te t t  lá to g a tá sé rt 40  k r. és am bu lans b e te g ek  á lta l e g y én e n k én t fize­
tendő  20 k r . h o n o rá r iu m b ó l ; végre a  h e lyben  te l je s íte t t  h a lo ttk ém lésé rt 
e se te n k é n t m eg á lla p íto tt  20 k rb ó l.

A  k ö ro rv o s kö te lesség e i ;

V asú ti á llom ássa l b író  Ó -P au lis m ező v áro sb an , m in t az V -d ik  k öz­
eg észség i. k ö r  székhelyén , lak n i, az ö sszeép íte tt Ó- és Ú j-P a u l is  k ö zség ek ­
b e n  a  h a lo t tk é m lé s t te l jes íten i, v ég re  a k ö rh ö z  ta rto zq  és közel, a leg jo b b  
á lla m ú t m en té n  fekvő  3. községben , a  k ö zség ek  á lta l d í j ta la n ú l k iá l l íta n d ó  
foga ton , h e te n k é n t k é t lá to g a tá s t t e n n i ; v é g re  a  v ag y o n ta lan o k a t ingyen  
gyógykeze ln i.

A  vá lasz tás f. év i dec. 20 -kán  Ó -P au lis  k özség  h ázáná l d. e. 10 
ó ra k u r fog m e g ta rta tn i ; fe lh iva tnak  ennélfogva a pá lyázn i k ív án ó k  ; m i­
sze rin t fo ly am o d v án y a ik a t f. év i dec. 20 -d ik  n a p já ig  e h iv a ta lh o z  k ü ld jé k  be.

O rv o s tu d o ro k n a k  és azoknak , k ik  az o t t  d ívó m agyar, n ém et és 
ro m án  n y e lvben  já r ta so k  e lő ny  n y ú jta t ik .

R a d n á n , 1879. évi n ovem ber J9 -k én .
A  szo lgab ír ó i h iva ta l.

A szarvasi szo lgab író i já rá sb a  ta r to zó  B ék és -S z t-A n d rá s k ö zségében  
ü resed ésb e  jö t t  község i o rvosi á llom ás, az 1876. X IV . t. ez. 144. §. é r te l­
m éb en  ny ilvános pá ly áza t ú t já n  b e tö lte n d ő  lévén , felb iv a tu a k  m in d azo k , 
a k ik  ezen á llá s ra , m ely  500 frt. készpénz, n a p p a l házhoz  20 k r ., é jje l 40 
k r , p u sz tá ra  k é ta n y i lá to g a tá s i javadalm azássa l van összekö tve azon  h o zzá ­
téte lle l, h o g y  a község szegénye it á g y b an  keze ln i, s a  h a lo tt i  szem lét te l je ­
s í te n i  in g y en  kö te les, pá lyázn i ó h a jta n ak , e rre  vonatkozó , s az 1876- X I V .  
t. ez . 7. §. é rte lm éb en  fe lsze re lt k é rv én y ü k e t a ló lí r tn á l  f. év dec. hó 
végéig  m u lh a tlan u l b e ad n i i l le tő leg  p o s tá n  b é rm en tesen  b e k ü ld e n i.

A  vá lasztás )8 8 o -ik  év jan . hó  I I .  n a p já n  fog m e g tarta tn i.
Szarvas, 1879. nov . 22.

1 —  i  Salacz F erencz, szo lgab iró .

A  fo lyó  évi n o v em b er hó  17-én ta r to t t  k ö zgyű lés 334/9825- szám ú 
h a tá ro z a ta  a la p jan , S z .-F eh é rv á r szab k ir . város h ató ság á n á l lem ondás fo ly ­
tán  ü resed ésb e  jö tt, 300  frt. év i f izetés és szabad la k á ssa l e g y b ek ö tö tt, 
v á ro si a lo rvosi á llom ásra  pá ly áza t n y i tta tik . A z o k  k ik  ezen á llom ást e ln y e rn i 
ó h a jt já k  fe lh iv a tn a k , m isze rin t k e llő leg  fe lszere lt k é rv én y ü k e t fo lyó  évi 
deczem ber 20-ik  n a p já ig  a tanács i ik ta tó b a  ad ják  be. E lk é sv e  b e ad o tt 
fo ly am o d v án y o k  f igyelem be v é te tn i nem  fognak .

A fen t je lz e tt á llom ásra  k izá ró lag  o rvos-sebész tu do ro k  p á ly ázh a tn ak .
S zékesfehérváro tt, 1879. no v em b er 17-én.

H a v ra n e k  Jó zse f, m . k . p o lgárm ester.

Ja rk o v á tz , Szám os és M arg iticza  k ö zségekben  Ja rk o v átz  székhely ive l 
a  k ö ro rv o s i á llom ás m idő n  lek ö szö n és fo ly tán  m eg ü rült  an n ak  választás 
ú t já n  leendő  b e tö ltésé re  a h a tá rn a p  f. év  d eczem b er hó  29-ik  n a p ja  k itü - 
ze tik  Ja rk o v á tz  községében .

M in d azo k  teh á t, k ik  ezen k ö ro rv o s i á l lo m ásra  p á ly ázn i ó h a jta n ak  az 
1876-ik  év i X I V  t. ez. 43 és 144-ik  § -sa  a la p ján  szab á ly szerű en  fe lszere lt 
k é rv én y e ik e t k itü n te té sé v e l a n n ak , h o g y  o rvos tu d o ri ok levé lle l b írn a k  alól 
Í ro t t  szo lg ab iró ság n á l a  vá lasz tás nap já ig  ben y ú jtan i e ine  m ulasszák.

E zen  á llom ássa l egybe k ö tö t t  év i f izetése az o rv o snak  Já rk o v á tz  k öz­
ségé tő l 400 f r t. Szám os községétő l 240 f r t .  145/g kr. M a rg itic za  k ö zségétő l 
p ed ig  109 frt. 3 5/g k r. azonk ívü l a képv ise le t á ltal m eg á lla p íto tt  lá to g a ­
tás i d íjak .

M eg jegyezte tik , h o g y  m iu tán  a  községek  lak ó i n a g y o bb ára  szerb  a jkúak  
k ív án a to s vo lna, h a  a pályázó o rvos ezen nye lve t b írná.

A n ta lfa lv a , 1879. n o v v m b er hó  27-én.
I — 2 Sto jánov its V azu l, szo lg ab iró .

H I R D E T M É N Y E K .

B L A N C A R D ’

a p á r is ' o rvosi akadém ia , s a  sz. p é te rv ár i o rvosi co lleg ium  á lta l 
jóváhagyatva, F ran cz iao rszág , B elg ium , I rh o n , T ö rö ko rszág  stb . k ó r­
háza ib an  á lta lán o san  b ehoza ttak .

A  n ew -yo rk i 1 8 5 3 -k i  és a p á r i s i  1 8 5 5 -k i  v i lá g k iá l l ítá sn á l 
dicséretes m egem lítést n yertek.

A z  ezen  k ész ítm ény  á lta l n y e r t k i tü n te té se k , s k ü lön ö sen  azon 
k ö rü lm ény , h ogy  a B la n c a rd - fé le  vasib  lá n y- lá b  dac sok a leg tö b b  phar- 
m aco p o eb a  o ffic ina lis szer g y a n án t fe lvé te ttek , m in t az a  leg ú jab b  
1866. évi codexbe  is tö r té n t, v ilágosan  m uta tják , hogy  B la n c a rd  v a s- 
ib la n y -lá b d á csá i k iváló  h e ly e t fo g la ln ak  el a h a rm ak o y ad n am ik áb an .

E g y es ítv én  a  vas és ib la n y  gyógyha tásá t, ezen lab d acso k  k ü lö ­
n ö sen  a lka lm azhatók  m in d en  oly b a jná l, m ely  g ö rv é lyk o r vagy  m ás 
vérsenyv  á lta l tö lté te lez te tik  ; to v áb b i m ir íg y d ag ok n á l h id eg  tá lyo ­
g o k n á l, cson tszúná l, stb . ; az a lk a ti bu jasenyv , a sápkó r, a  feh ér­
fo lyás, a  v érh iány , s egy egész so ra  az em líte ttek  fo ly tán  e lsoványo- 
dássa l p árosu ló  b e te g sé g ek n e k  em e lab d acso k k a l legczé lszerű b b en  
gyógykeze lte tik .

V ég re  ezen lab d acso k b an  ta lá lja  a gyak o rló  o rvos a  legha tha- 
tósb  szert, h a  az egész szervezett é le te re jé t fokozn i és a lym phaticus, 
e lgyengü l, e sa tn y á it  te s ta lk a to t zsong itan i akarja.

N B . A  tisz tá ta lan  vasib lany  nem  b iztos, ső t k á rté k on y  szer 
lévén , ügye ln i k e ll a rra , hogy  a  va lóságos B la n c a rd -fé le  vasib lany - 
labdacsok szo lgá ltassanak  k i, m ely ek n ek  k itű n ő  m ivo lta  épen  a k é ­
sz ítm ény tisz taságán  a lapsz ik  ; azért is n agyobb  b iz tosság  o k á é rt m in ­
den  dobozon  ezü st pecsétünk kö v e tk ező  a lá írá su n k ta lá lha tó  :

B L A N C A R D ,
gyógyszerész, P á r is , 40 , R u e  B o n ap arte .

K a p h a tó  a
m agyaro rszág i fő rak tá rb an  : T Ö R Ö K  J Ó Z S E F  gyógyszertá rában , 

k irá ly -ú teza  7. sz.

s á lta la  P est-B u d á n  m inden  g yó g yszer tá rb a n .

M- - >» m

f l  C S. K IR . S Z A B A D A L M A Z O T T

Dr. S P I T S E R . f é l e

P O S E L L E N E S  S E B É S Z I K Ö T SZ E R E K
S; a  m e g fe le lő  fe r tö z te le n í tö  s z e re k k e l  te l í t e t t  p ré s e l t  g y a p o tb ó l  é s  ra g a s z tó  g a z é b ó l .

B izom ánybán  k a p h a tó k  :

i k j w j e i í o w i k i b .-* • r O i a e i S i s ; « '
gyógyszerésznél, Szabadkán.I!

*) m elyek  ism erte té se  az „ O H L .“ 34. szám ában  m egkezdete tt,

F E R E N C Z  J Ó Z S E F
KESERŰ VIZ-FORRÁS

E lism e rt m in t leghatásosabb valamennyi k e se rű v íz  k ö z ö tt.
„K ü lö n ö se n  e n y h e  íz e  és k ic s in y  a d a g o lá s a  á l ta l  tű nik  k i . “ D r . Korányi  

ta n á r  é s  k . ta n á c s o s  B u d a p e s te n . „ K ö n y e n  v é te th e t ik é s  a  tö b b i  b u d a i  v iz ek h ez  
a r á n y la g  k e v e se b b  m e n n y is é g b e n  h a t 1. D r .  (xeblinrdt, t a n á r  és  k ó rh á z  
ig a z g a tó  B u d a p e s te n . —  ..M ég  h o s sz a b b  h a s z n á la tn á l  s incs sem m ifé le  k á ro s  h a ­
t á s a . “ D r .  liaiiiber&er, t a n á r  B e c sb e n . —  „ S ő t a  b é ln y á k h á r ty a  iz g a to t t  
á l la p o tá b a n  is  fá jd a lo m  n é lk ü l h a t . “ D r .  I g e n b e ,  tan á r  E r la n g e n b e n .

K a p h a tó  m in d en  g y ó g y s z e r tá r  lé s  f ű s z e rá ru - k e re s k e d és b e n  és  a  fo r rá s - ig a z ­
g a tó s á g n á l  B u d a p e s te n , v á c z i ú te z a  18.

T
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S e m m i f é le  b e teg - g y e r m e k s z o b á b a n
ne hiányozzon B itt ner fenyő -szesze ( „ Coniferen-Spritje“)•

f SCHUTZMARKE

IUI
JULIUS BITTNER

Apothekerin  R e ichenau %  I 
i |ftR pliannaccu\istheP«paia te

E z  p á ro lg ási te rm én y  fiata l fen y ő tű k b ő l, s ezek  h a t­
hatós a lk a tré sz e it vegy ileg  t isz ta  á lla p o tb a n  ta r tal ­
m azza. S zé tp o rlasz tv a  a  szobában  ke llem es, é lte tő  
e rd ő  szag o t te r jesz t és a lev e g ő t ae th ericu s i l ló  és 
ba lsam icus g y a n ta  a n y ag o k k a l te l í t i ,  ú gy  h o g y  azok 
egyenesen  a légző  szervekbe  ju tn a k  és e lism ert 
g y ó g y e re jü k e t k i fe j t ik , en n é lfo g v a  a m ell gége- és 
id eg b e teg sé g e k  g y ó g y ítá sá t szem lá to m ást e lő seg ítik . 

3 E z  azonk ívü l nagy  b ecsű  an-tisepticus szer, m in tho g y  
j a  levegő  ozon isá lása  á lta l a fe rtő zés i k ó ro k  c s irá it 
szé tb o n tja . L angyos v ízzel erő sen  h íg ítv a  m ű té tek n él 
m in t „ sp ia y w h a sz n á lta tik  és u g yan ily  an tisep ticu s 
h a tá ssa l lesz, m in t az edd ig e lé  a lk a lm azo tt szerek  ; 

a m e lle tt  azon  e lő nynye l b ír , h o g y  nem  m érges és kellem es i l la tú .
T o v áb b á  egyenesen  b e légzésü l a légzési szervek  b e teg ség e in é l 

b e k e n é sü l és b o ro g a tá s g y a n á n t h a sz n á lta t ik  ideges fá jd a lm ak n á l, 
csúz- és köszvénynél, fog fá jásná l, é p ú g y  szájv íz és fo g tisz tító  sz e rk é n t is. 

Á ra  1 üveg C o n ife ren -sp ritn ek  80 k r.

6 4 f r t.
Egy Bittner-fél© szét porlasztó készüléknek 1 frt. 80 kr.

Bittner Pepsin-bora.
(1 evő  k a n á l ta rta lm az  O ' l  pepsinum  g e rm an , pu r.

0 1  acid , m u r ia tic , d ib it).
Ig en  m eg b ízható  kész ítm én y  és k a p h ató  egész ü v e g ek be n  á  1 fr t. 

80 k r ., fé l ü v e g b en  a  80 k r.

Bittner torokpastillái.
(1 p a stil le  ta rta lm az  1 0  k a li ch lo ric .)

M in d e n ü tt a já n lh a tó k , a h o l to ro k ö b l i tő k  h a sz n á la ta van java lva. 
E g y  d o b o z  á ra  50 k r.

M indezen  k é sz ítm én y e k  v a ló d i m inő ségben  egyedü l k a ph a tó k
Bittner Jul. gyógyszerésznél Reicltenau-ban Alsó-Ausztriában.
O rv o so k n ak  egy tu cza t v é te léné l kedvezm ény  e n g ed te tik . R a k tá r  
B u d a p es te n  Török József gyógyszerészné l, K irá ly -u tc z a  7 sz.

( T
SÍ CHINAHÉJ-BOROK,

HENRY OSSIAN tanár, a párisi orvosi akadémia tagjától 

Valódi kinahéj-bor spanyol borból.
I
a

m A z o ly  á llan d ó  v egy íték , m ely  az o rv o sn ak  nagy  b iz to sság o t
í{] n y ú jt, s az ad ag o lást ig en  k ö n nyű vé  te s z i : a b or  nem  k e se rű , h a ­
j i  nem  ig en  k e llem es ízű , m ié rt is  ig en  e lő nyösen  alka lm azható  gyer- 
n j m ek ek n é l, g y ö n g éd  e g y én ek n é l, é ltes és e lg y en g ü lt b e te g ek n é l, k ik -  
JJj n e k  gyom ra  a  k ese rű  sz e rek e t rosszú l tű r i. S zo ru lást nem  okoz azon 
E  e r jen y  (d iastasis) m ia tt, m ely  b e n n e  fo g la lta tik . Á ra  eg y  üvegnek 2  f r t

[u Vastartalmú kinahéj-bor, malagaborral, vilanysavas vassa 
[u s erjenynyel (diastasis).
ß j E z  tö k é le te s ta r tó sság ú  s t isz ta  ízű , m ely  m ib e n sem  em lékez-

té t  a lk a trésze ire , k ö n n y e n  adag o lh a tó  s b iz to s h a tású . E ze n  a la k b an  
[JJ h aso n ló  k ö rü lm én y ek  k ö z ö tt a  vasa t a szervezet ig e n  k ö n y e n  tű r i, s 
pű  h a tása  m ég is b iz tos. —  Ig e n  e lő nyös a sá p k ó r s vérszegénység  
Z\ e llen , úgysz in te  sú lyos b e teg ség ek  u tá n  üdü lés a lat t  ; to v áb b á  m ind- 
Ln anny iszo r, h a  a v é rk ész íté st ja v íta n i, a  te s te rőt em eln i és az id e g ­
ig  re n d sz e r t  s v é rk e r in g é s t se rk e n te n i ak a r ju k . —  Á r a  eg y  ü veg n ek 
Cl 2 f r t .  $0  k r .
Qj N B . A z  o rvosok  ez e r jen y  (d iastasis) h a sz n á t ezen b o rb a n
[u k ö n y e n  m eg fog ják  é rten i, h a  azon  fon tos sze rep re  g o n d o ln ak , 
pú m elye t az em ész tésné l já tsz ik .

IblanyOS kinahéj-bor. (Vinum cort. chinae jodatum.)
A z  ib la n y  e k ész ítm én y b en  H e n ry  sa já tsg o s keze lése fo ly tán  

úgyszó lván  m ysticus m ódon  van  egyesítve  a k in áv a l, a n é lk ü l, hogy  
ve le  ö sszek ö tte tést k ép ezn e . E z  a zé rt vo lt szükséges, m ive l ezen  k é t 
anyag  vegy ileg  egym ással össze nem  fé r. A z  ig en  k e llem es ízű  k é ­
sz ítm énynye l a g y a k o r la tb a n  ig en  e lő n y ö sen  le h e t h atn i  az u. n . gö r- 
vé lyes b á n ta lm a k  e llen , m elyek  o ly  k ü lö n fé le  a la k b an  n y ilv án u ln ak , 
h e ly e tte síti  a csu k a m á j-o la jt és ig e n  nagy  h a sz o n n al a d h a tó  e lsa tn y ú lt, 
go lyvás és a n g o lk ó ro s g y e rm e k ek n e k . —  E z e n  2 k ész ítm én y b en  a 
k in a , ib la n y  és vas fog la lta tik , o ly  h a ta lm as szerek , m elyek  úgyszó l­
ván  ö n m ag u k b an  véve e lé g íth e tik  k i  az o rvost a  m ai id ő b e n , m ely ­

ig  b en  a v é rszegénység  m in d e n  b e te g sé g n ek  fő oka . —  Á r a  eg y  ü veg - 
jj{ nek 2 f r t .  5 0 kr.

ffi PESTEN a magyarországi fő raktárban TÖRÖK JÓZSEF 
E gyógyszertárában, király-utcza 7. sz. .
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B u d a p e s t 1 8 7 9 .

A h idegvíz gyógy- és edző -in tézetet
p  a v á ro s l ig e tb e n  az igen  h a th a tó s  té l i  k ú rá k ra  a ján lja  a n n ak  tu la j­
ig  d o nosa  és v eze tő je

F i s c h h o f  tr.
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% jV L lG R A IN E S J 'ÍE U R A L G IE S  $

!  P A U L L I N I A - F O U R N I E R .
H ata lm as szer a zsábák  (neura lg ie), g y o m o rfá jd a lo m , g ö rcsö k , !j| 

csúz és k iv á ltk ép en  az id eg es fé lfe jfá jás (m igra ine) leküzdésére , m ely- (jg 
n e k  leg e rő seb b  ro h am a it is  g y a k ran  n e h án y  perez  a latt  e lenyészd .

N agy  s ik e rre l a lk a lm azta to tt m in d en n em ű  k ó ro k b a n , melyek  &  
á ta lán o s e lg y ö n g ü lésb ő l szárm aznak . (j§

Szám os, úgy  a  m agán  g y ak o rla tb an , m in t k ó rh ázak b an , P á -  S) 
r isn a k  le g e lő k e lő b b  o rvosa i és tan á ra i, u . m . G riso lle , T rousseau , fa 
R ecam ier , B lache, C ruve ilh ier , H u g u ie r ,  A . T a rd ieu , E . B a r t  kéz (Js 
sat. á lta l 20 év ó ta  te t t  k ísé r le tek  b izo n y ít ják , hog y  ezen kész ítm ény  t |  
m ai nap  egy ike  a  leg jo b b  sze rek n ek  id eg es b á n ta lm a kn á l, s egy ike  a m 
leg h a tá ly o sab b  zsong ítóknak , m ik k e l b íru n k . ®

N B . Ó vakodn i kell a ha m isíto tt szerto l, m e ly  v a g y  nem  hasz- 
nác, v a g y  épen á r t . — Ára egy nagyobb doboznak 3 frt., kisebbnek J  
I frt. 5Ó kr. %m
P a r is b a n :  egyedül FOURNIER gyógyszerésznél, 26 Rue f§ 

d ’Anjou-St.-Honoré. §

P e s te n :  magyarországi fő raktárban TÖRÖK JÓZSEFgyógy- % 
szertárában, Király-utcza 7. sz. j§

m

Cs. kir. szabadalmazott

«EMES EMÉSZTŐ

Dr. G-ölis-tő l.
Eddig még utói nem éretett hatására nézve az emész­

tés és v é r t isz t i tá s terén, s a test tá p lá lá sa  és erő sítésére nézve. 
Ezáltal naponkint kétszeri és sokáig folytatott használata 
mellett valódi gyógyszerré válik számos még makacs beteg­
ségekben is, mint p. 0. em észtési gyengeség, m ellégés, a g y o ­

m or tú lterhelése, a belek petyh ü d tsége, ideggyengeség, m inden ­

nemű  a ran yeres bajok, g ö rvé ly , g u g a , sáp a d tság  sá rga sá g , 
va la m en n y i id ü lt  bő rbaj, rák , idő szakos fő fá jások , f é r g e s  és 
köves betegségek, tú ln yá lkásodás stb. Ez az egyetlen és gyö­
keres szer a m egrögzö tt köszvény és m ellbajban ( 'tuberculoseJ. 
Á svá n yv íz  g yó g ym ó d n á l úgy ezelő tt, mint annak használata 
alatt, valamint utólagosan gyógyszerül is kitű nő  szolgála­
tot tesz.
Egy nagy skatulya ára : 1 frt. 26 kr. Egy kis skatulya 80 kr. 
Fő raktár Pesten, TÖRÖK JÓSZEF gyógyszerész úrnál. 

A  h a m isítástó li megmenekülésre figyelmez­
tetek mindenkit, hogy a va ló d i egyetemes 

\em észtő por D r .  G ö lis pecsétjéve l van elzárva,
Is minden skatúlya a védbélyeggel, s kí­
vülrő l ily czimmel van ellátva:

K. k. concess. Univ.-Speisen-Pulver des D. Gölis in Wien 
F ő szá l lí tó h e ly : Becsben S te fa n sp la tz  6 . (Z w e ttlh o f ).

G a ra y  S a m u

k ö ts z e r e k ,  v a la m in t  te s te g y e n é s z e t i  g é p e z e te k b ő l  á lló  s a j á t

s e b é s z e t i - ,  m ü -  é s  k ö ts z e r é s z .  (H a tv a n i -u tc z a  fe re nc z ie k -b a z á ra  33.] 

F ig y e lm é b e  a já n l ja  a  te k .  o rv o s i k ö z ö n s é g n e k  le g ú jab b  sz e rk e z e tű  s e b é ­
s z i- ,  m ű -  é s  
g y á r t m á n y á t .

A já n l ja  to v á b b á  a n g o l  é s  f r a n c z ia  g u m m is z e r e k ,  ú g y  sz in té n  b e t e g á p o ­
l á s r a  v a ló  e s z k ö z ö k  n a g y  r a k t á r á l .  N e m z e tk ö z i  k ö ts ze re k  r a k tá r a .  E s  m iu tán  
tö b b  é v e k e n  á t  k ü lfö ld ö n , (k iv á l tk é p e n  P á r is b a n )  m űk ö d te m , m iá l ta l  m a g a m a t azo n  
r e m é n y te l je s  h e ly z e tb e n  é rz e m  v a la m e n n y i c z é g g e l  E uró p á b a n  v e rse n y e z n i. I

^  Á r je g y z é k e k  k ív á n a tra  bé rm en tv e  k ü ld e tn e k  át.
iks ____

Kh ó r  & W e i n  k ö n y v n y o m d á d  (Dorottya-utcza 14. sz.)
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E L Ő F I Z E T É S I  Á R :  h e l y b e n  é s  v i d é k e n e g é s z  é v r e  M E G J E L E N  M I N D E N  V A S Á R N A P .

10 í r t . ,  f é l é v r e  f r t .  A  k ö z l e m é n y e k  é s  f i z e t é s e k  b ér m e n t e
s i t e n d ö k  - M e g r e n d e l h e t ő m i n d e n  k i r .  p o s t a h i v a t a l n a l ,  a  s z e r k es z t ö s é g n é

H i R n h - T É S F K É R T  s o r o n k i n t  1 < úi k r  n á d o r - u t c z a  13 s z á m  é s  K i l i a n  G y ö r g y  k ö n y v k e r e s k e d és é b e n
H I R D K i E S E K E R I  s o r o n k i n t  15 uj k r .  v á c z i - ú t c z a  D r a s c b e - f é l e  h á z b a n .

O R V O S I  H E T I L A P .
p í  O N I S K Ü L F Ö L D I  G Y Ó G Y Á S Z A T  É S  K Ó R B U V Á R L A T  K Ö Z L Ö N Y E .

H U  S Z Ó K  H A R M A D I K  É V F O L Y A M .

F e le lő s  s z e rk e s z tő  és  tu la jd o n o s  M a rk u so v sz k y  L a jo s t r .  F ő m u n k a tá r s  B a lo g h  K á lm á n  ta n á r .

T a r t a l o m : L u m n ic ze r  S. tn r . H ú sz  pe te fészek -tö m lő  k i ir tá sá n á l te t t  tap a szta la to k . (F o ly t.)  —  B ó ká i Á r p á d tr . A  b u d a p e s ti  m . k ir . egy. gyógyszer- 
tan i in té z e téb ő l. E lju tn ak -e  p o rlasz tó it fo ly ad ék o k b e lég zés ú t já n  a tü d ő k  lég ü resé ib e . —  S p itze r  B . t r .  A. sebészi k ö té se k  egy fé leség é­
rő l. (F o ly t.)  —  K önyv ism erte tés. V o rlesu n g en  ü b e r n e u e re  B e h an d lu n g sw e ise n  des Syphilis . V o n  D r. C. S igm und . —  B evezetés a m e n n y i ­
leges v egyelem zés m ó d szere ib e . í r ta  R in g  A . tr . —  L e h rb u c h  d. P h y s io lo g ie  d. M en sch en  von D r . L . L ando is. —  L apszem le . A  
k em én y  szá jpad  p las ticu s p ó tlá sa  az a jak b ó l, gyógyulás. —  A  k o p o n y a a lap i g a ra td a g a n a to k  k i ir tá sá n a k  egy ú jab b  m ód ja . —  B árzsing - 
m etszés. —  A  m e l lsé r té se k  casu is tiká jához. —  A  c h loro fo rm m érg ezés casn is tik á jáh o z .

T á r c z a  : A  b u d a p e s ti  k ir. o rv o se g y le t n agy  gyű lése 1879-d ik i decem b er 13-kán. —  E rcsey  E . tr . P á r is i  leve lek . V I I I .  G uyon  tr. I X .  B eau jon  
k ó rh áz  sebésze i. —  V e g y e se k . —  P á ly á z a to k .

M e l l é k l e t ; E lő fize tési fe lh ív á s az O rvosi H e t i la p  1 8 8 0 -d ik i fo lyam ára.

H úsz petefészek-töm lő  k iirtásánál tett tapaszta­
latok.

L u m n ic z e r  Sá n d o r  tr ., egy. tan á rtó l.

(Folytatás).

A  tö m lő  c s a p o lá s á r a  m a  is, ú g y  m in t  e lő sz ö r  a  

S p e n c e r  W e lls - ,  jo b b a n  m o n d v a  F itch - fé le  p is z to ly ­

a la k ú  k a m p ó s  c s a p o t  h a sz n á lo m , m e ly n e k  k é n y e lm e s  

e lő n y e  az, h o g y  —  h a  k a m p ó iv a l  a  tö m lő  f a lá b a  v a n  

a k a s z tv a  —  e g é sz e n  e le j th e tő ,  s a  m ű te v ő n e k  m in d k é t 

k e z e  fe lsz a b a d u l .

H ú sz  e s e t  k ö z ü l c sa k  k é ts z e r  v a lé k  o ly  sz e re n c sé s  

e g é sz e n  e g y s z e rű , m in d e n  o d a n ö v é s  n é lk ü l i  tö m lő re  

a k a d n i,  m e ly  a  c s a p o lá s  u tá n  b e n n é k e  k iü rü lé s é v e l  gy o r ­

san , c s e k é ly  v o n á s s a l  v o l t  a  h a s ü rb ő l  k i fe j th e tő . A tö b b i  

e g y s z e rű  tö m lő k  k i f e j té s é t  o d a n ö v é s e k  n e h e z í te t té k . A  

so k re k e s z e s  tö m lő k  k is e b b í té s é n e k  v á l to z a to s  n e h é z sé g e i­

v e l  ta lá lk o z ta m . S ú ly t  f e k te t te m  m in d e n k o r  a r r a ,  h og y  ez 

le h e tő le g  m in d ig  a  m á r  e lő sz ö r  k é p e z e t t  n y i lá s b ó l  ki in -  

d u ló la g  tö r té n jé k ,  íg y  lé v é n  a  tö m lő b e n r ié k n e k  a  h as ü rb e  

ju tá s a  le g in k á b b  e lh á r í th a tó .  H a  a  m á r  c s a p o l t  tö m lő ­

ré s z le tb ő l  a  f o ly a d é k  c s o r g á s a  m e g sz ű n ik  és  a  d a g  ki ­

fe j lő d é sé t m é g  z á r t  r e k e s z e k  g á to l já k ,  a k k o r  —  fe lte v é n , 

h o g y  u g y a n a z o n  e j te t t  n y i lá s o n  és u g y a n a z o n  c s a p p a l 

e g y  m á so d ik  m é ly e b b  re k e s z  c s a p o lá s a  n em  s ik e rü l  

v a g y  n em  lá ts z ik  ta n á c s o s n a k , —  c z é lsz e rü b b  a  m á r  kiü r í ­

t e t t  tö m lő  fa lá t  ó v a to s a n  fe lh a s ítn i ,  c s ip te tő k k e l  e lő v o n n i 

ú g y , h o g y  m in d e n ü t t  a  h a s fa l i  se b  szé le ih ez  i l le sz ke d jé k , 

tö lc s é rs z e rü le g  k i tá r n i  és  íg y  fe n e k é n  sz e m n e k  és  ta p in ­

tá s n a k  a  to v á b b  és m é ly e b b re  h a to lá s  te r é t  h o z z á fé rh e ­

tő v é  te n n i, m in t a  d a g o t  k ív ü l rő l  új h e ly e n  m e g n y i tn i ,  a  

h o n n a n  tö m lő b e n n é k  k ö n y e b b e n  ju th a tn a  a  h a s ü rb e . 

V o l t  e se te m  a r ra ,  h o g y  a  tö m lő  b e n n é k e  o ly  s ű rű  v o lt ,  

h o g y  c s a p o lá s ra  n em  ü rü l t  sem m i és m á r  az  e lső  r e ­

k e s z t  tá g a n  fe lh a s íta n o m , s a  ta p a d ó , n y ú ló s  b e n n é ke t  

m a ro k k a l  k im e rn e m  k e l l e t t ; m e g tö r té n t ,  h o g y  e g é sz  ké z ­

ze l b e h a to lv a , a  r e k e s z e k e t  s z é ts z a g g a tn i  k é n y s z e rül te m ;  

m e g e s e t t  az  is, h o g y  a  tö m lő ü rb e n  o ly  v a s ta g  és  e rős

I re k e s z fa l ra  a k a d ta m , h o g y  k é p te le n  v a lé k  u jja im -, s  k ö r ­

m e im m e l a z t b e sz a k i tn i ,  s  a  lá t té r b e n  M u se u x - fo g ó  se g é ­

ly é v e l  rö g z ítv é n , k u s z to rá v a l  n y i to t ta m  m eg . A  k u szto -  

rá v a l  k é s z í te t t  n y í lá s o n  b e h a to lv a ,  e g y  d a rá z s fé s z ek -s z e r ­

k e z e tű  d a g ré s z le tb e  ju to t ta m , m e ly n e k  k is  re k e s z e i  s ű rű  

m e ta lb u m in  és  p a ra lb u m in  a lv a d ó k k a l  v o l ta k  te lv e  és 

m e ly e t  m a ro k k a l  k e l l e t t  p é p p é  zú zn i és  k iá sn i, s  a  d a g  

íg y  k is e b b ü lv é n , s ik e rü l t  a  tö m lő re k e s z e k  fa la ib a  be le ­

m a rk o lv a ,  n e k i  —  m in t h ó ly a g m e ts z é s k o r  a  k ő n e k  —  

k e d v e z ő b b  i r á n y t  a d n i, s  a  h a s fa l i  s e b ré s e n  k i fo rd ítn i .  

U to ls ó  e s e te m b e n  i ly  m ó d o n  a  k u s z to rá v a l  k é s z í te t t  n y í ­

lá so n  k is e b b í té s  c z é l já b o l a  c y s to id  d a g b a  h a to lv á n, n a ­

g y o n  e d é n y d ú s  k é p le t r e  a k a d ta m , a  m ié r t  ta n á c s o s s á  v á l t  

a  b e k ö v e tk e z e t t  v é r z é s é r t  a  m á r  v á j t  ü r e g e t  s z iv a c sc sa l 

k i tö m n i, s a  h a s fa l i  s e b e t  r ö g tö n  a n n y i r a  tá g í tn i ,  h o g y  

r a j ta  az  e m b e r fő n y i  m e k k o ra s á g ú  d a g  g y o rs a n  k ie m e l­

te th e s s é k , s íg y  a  v é rz é s  b iz to s  e lá l l í tá s a  cz é l já bo l m in é l 

e lő b b  ju s s a k  a  k o c sá n y h o z , s e sz k ö z ö lh e sse m  le k ö té sé t .  

C sa k  ez e s e tb e n  tá g í to t ta m  a  h a s fa l i  s e b e t  m in te g y  6 

c m -n y i re  k ö ld ö k ö n  fö lü l ig .

M e g je g y z e m  e g y é b ir á n t ,  h o g y  ez en  e se tb e n , a  k ö l ­

d ö k  és fa n e g y e s ü lé s  k ö z t i  k ö z  —  m e ly n e k  a r á n y ta la n  

h o ssza  k ö z tu d o m á s  sz e r in t,  a  s z a b a d  h a s v íz k ó r  és  p ete ­

fé szek - v a g y  m é h d a g  k ö z t i  ism é sz e tn e k  az u tó b b i  k ó ra la k  

ré s z é re  je l le g z ő  tá m p o n tu l  s z o k o tt  s z o lg á ln i  — a  ren d e s  

le le t te l  e l le n té te s e n  re n d k ív ü l  rö v id  v o l t  és  e z é r t a  b e h a ­

to lá s i  h a sm e tsz é s  ö sszesen  c s a k  m in te g y  18 cm . h o ssz ú v á  

le t t .  A z  e g y é n  g y o rs a n  g y ó g y u l t .

E g y ik  e s e te m b e n  (g. sz.) a  tö m lő t  é p e n  a  b e h a to lá s i 

té re n  ta lá l ta m  sz é le se n  és  e rő se n  a  h a s fa lh o z  n ő v e . 

A  le v á la s z tá s s a l  a  s e b  k ö z e p é tő l  jo b b ra ,  s  le fe lé  

in d ú lv a , sz e re n c sé se n  a  tó m lő fa in a k  és  h a s h á r t y á n a k e g y  

sz a b a d  h e ly é r e  ju to t ta m . In n e n , az  o d a n ö v é s i  té r  szé le i 

fe lő l a  k ö z p o n t  fe lé  a  le fe j té s  f e lv á l tv a  k ö rö m m e l, to m p a  

v é g ű  e le v a to r iu m m a l s  sz ik é v e l la ssa n , d e  m á r  tö b b  

m in t  te n y é r n y i  fe lü le te n  jó l  s ik e rü l t ,  m íg  a  k ö ld ö k fe lé , a  

h o l a  k ö z é p p o n ttó l  a  sz é le k  fe lé  k e l le t t  h a la d n o m  a

5 i
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tö m lő  fa la  b e s z a k a d t ,  s te jsz ín t!  e lz s íro so d o tt  tö mlő - 

b e n n é k  k e z d e t t  s z iv á ro g n i.  E z e n  fo ly a d é k n a k  a  sz a b ad  

h a s ü rb e  ju tá s á t  a  b e ls ő  n y o m á s  b e s z ü n te té s e  á l ta l  go n ­

d o l ta m  le g jo b b a n  e lh á r í th a tn i ,  a  m it  a  tö m lő  g y o rs  

c s a p o lá s a  á l ta l  e sz k ö z ö lte m  A  tö m lő  k iü rü lv é n  ö ssz ee se tt , 

s m e g la z u lt  fa la  k ih ú z a tv á n  v e le  a  h a s fa l  b é lsz ín é  k issé  

k i fo rd ú l t  s h o z z á fé rh e tő v é  v á l t ,  a  m ire  az  o d a n ö v é si t é r  

le v á la s z tá s a  ism é t k ö z p o n t i la g , h á tu l ró l  m e lfe lé  s ik e rü l t .  

E zen  n ő n é l  m é g  szé le s  c s e p le sz -o d a n ö v é se k  is v o l ta k 

je le n , ső t a  m á s ik  p e te fé s z e k  is tö m lő se n  e l fa ju lv a ta lá l ­

ta tv á n , h a s o n la g  k i i r ta to t t ,  — s k e v é s  tö m lő b e n n é k  

is j u to t t  a  h a s ü rb e  é s  m in d eze k  d a c z á ra  a  m ű té te l  

e re d m é n y e  38 n a p  a la t t i  g y ó g y u lá s  v o lt .  A r r ó l  g y ő z őd ­

tem  m e g  ez e s e tb e n , h o g y  h a tá r o z o t ta n  le g c z é ls z e rü bb , 

e rő s  h a s fa l i  o d a n ö v é s e k e t  le h e tő le g  s z é le i tő l  k ö z p on t  

fe lé  a  m e g la z í to t t  tö m lő fa lró l  le v á la sz ta n i ,  m á r  a zé r t  is, 

m e r t  a  k iü r í t e t t  tö m lő  fa la , h a  b e ly u k a d t ,  r ö g tö n  re d ő b e  

fo g h a tó ,  s a  v é le t le n ü l  tá m a d t  h é z a g  c s ip te tő k k e l  (p in ces  

h a e m o s ta t iq u e s )  a z o n n a l  b e fo g h a tó .

E ze n  k ív ü l  m é g  k é t  e s e tb e n  (7 és 17) a k a d ta m  

e rő s , ré g i  h a s fa l i  o d a n ö v é s e k re , m e ly e k e t  —  m id ő n  kis  

t é r r e  s z o r í tk o z ta k , —  e lő le g e s  le k ö té s  u tá n  sz ik év el, v ag 'y  

o l ló v a l  v á g ta m  le.

E  h e ly e n  em líte m  fe l azo n  fe l je g y z é s t é rd e m lő  t é n y t? 

h o g y  m ü te t te im  k ö zü l m ű té té i  e lő t t  h á ro m  v o lt  e g y s ze r  

(5. 8. 14.), e g y  ö ts z ö r  (13.), e g y  t iz e n k é ts z e r  (12.), s 

v é g re  e g y  22-szer (17. sz.) c s a p o lv a  és e g y ik ü k n é l  sem  

ta lá l ta m  a  c s a p o lá s o k  h e ty é n  h a s fa l i  o d a ta p a d á s t ,  va g y  

o d a n ö v é s t.  M e g je g y z e n d ő  p e d ig , h o g y  e g y ik ü k n é l  (12 sz. 

e g y  64 é v e s  nő ) o sz tá ly o m o n  k ív ü l  e g y s z e r  s z á n d é k o sa n  

c s a k  ré s z le te s  k iü r í té s  e s z k ö z ö l te tv é n , a  c s a p o lá s  h e ly é n  

3 n a p ig  s z iv á rg o t t  tö m lő b e n n é k  a n é lk ü l ,  h o g y  e h e lye n  

is  a  tö m lő fa l  és  h a s h á r ty a  k ö z ö t t  e g y e s ü lé s  j ö t t  v oln a  

lé t re .  E z e n  ta p a s z ta la t  e lő le g e s  k é m c s a p o lá s o k ra  ige n  

fe lb á to r í tó .

C se p le sz -o d a n ö v é sse l 15 e s e tb e n  ta lá lk o z ta m , s az t 

ta lá lo m , h o g y  a  le g g y a k o r ib b  és  le g k ö n y e b b  b o n y o d a l­

m a k  k ö z é  ta r to z ik .  A z  o d a n ö v é s  h e ly e  a  tö m lő  k i fe j le sz ­

té sé v e l  a  l á t té r b e  jö n  e lé , s le k ö té s e  k ö n y ü v é  v á l ik . 

U to ls ó  e se te m b e n  e g y  c s e p le s z s z á ra t  k isú j jn y i  v a s tag ­

s á g ú  v issze re iv e l a  d e rm o id  tö m lő  és  c y s to id  k ö z t i  

m é ly  b a rá z d á b a n , h a r á n tú l  a  d a g  k ö rü l  c s a v a ro d v a  t al á l ­

ta m , a h o l  is  é p  a  d a g  k i fe j le s z té s é t g á to l ta ,  s e lőre  

k e l le t t  le k ö t te tn ie .  N e g y e d ik  e se te m b e n , m e ly e t  1875/6-d ik i 

je le n té s e m b e n  ré sz le te se n  le í r ta m , az  o d a n ő t t  c se p le sz  

le s z a k í tá s á t  és —  m iv e l n em  v é rz e t t  —  a  le k ö té s  e lha ­

g y á s á t ,  m ű té t  u tá n  a  le k ö t te t le n  c se p le sz v é g b ő l v é rz é s , 

in n e n  k i in d u ló la g  v isz é r - tö m ü lé s  és lob , g e n y -  és ev - 

v é rű s é g  v é g re  h a lá l  k ö v e t te .  E z e n  b a le s e t  ó ta  az  o da n ő t t  

c se p le sz v é g e t, b á rm i ly  je le n té k e n y te le n  le g y e n  is az, 

le v á g a tá s a  e lő t t  le k ö tö m . V o l t  e se te m  a r r a ,  h o g y  i ly  

c s e p le s z - le k ö té se k k e l  7 — 10 l ig a tu ra  is le t t  a  h a s ür b e  

s ü ly e s z tv e  a n é lk ü l , h o g y  e z á l ta l  a  g y ó g y u lá s i  fo ly am a t 

z a v a r ta to t t  v o ln a .

H a s -  és m e d e n c z e ü r i  m á s  sz e rv e k h e z  m é ly e b b , r é ­

sz in t  e rő s  és szé le s  o d a n ö v é s e k e t  ta lá l ta m . A  v a k b élh e z

1- sz e r  (12.), a  f é re g n y ú j tv á n y h o z  i - s z e r  (13.7, v ég b é lh e z

2 - s z e r  (1-3.), a  m éh  h á ts ó  fa lá h o z  i -s z e r  (19.), med en cze- 

fa lh o z  3 -sz ó r (1 .12 .19 ) és  a  rn e d e n c z e fe n é k h e z  2-szer 

(1.19.) E lső  m ű té t i  e s e te m b e n  k é n y s z e rü l te m  a  m ed enc ze

fe n e k é h e z  é s  v é g b é lh e z  e lv á la s z th a t la n ú l  r ö g z í te t t  tö m lő ­

fa l  k is  s z e g é ly é t  le k ö tn i ,  s o t t  h a g y n i .  A  tö b b i  fels o ro l t  

o d a n ö v é s e k e t  s ik e rü l t  m in d  to m p á n , v a g y  é les  eszk ö zze l, 

tö b b n y i r e  e lő le g e s  ré s z le te s  le k ö té s  u tá n  le v á la s z ta n o m . 

H a  i ly e n k o r  sz ik é re , v a g y  o l ló ra  sz o ru lu n k , le g b iz to s a b b  

a  fe lh a s í to t t  tö m lő b e  b a l  kéz.zel b e h a to ln i ,  s ú j jain k  ta p -  

é rz é k é v e l  a  tö m lő  és  sz e rv  k ö z t i  o d a n ö v é s i v o n a l t  el le n ­

ő r izn ü n k . U to lsó  e lő t t i  e s e te m b e n  (19. sz.) a  m éh  há ts ó  

fa lá ró l  a  le fe j té s t  te te m e s e n  k ö n y í te t te  azo n  k ö rü lm é n y , 

h o g y  a  m éh  é p  ezen  o d a n ö v é s  á l ta l  eg é sz e n  a  b a l  fa n­

c s o n t  h a r á n t  á g a  fö lé  fe l v o l t  v o n v a , s  a  k iü r í te t t tö m lő  

k i fe j le sz té se  k ö z b e n  a  h a s fa l  se b sz é le i  k ö z é  to lu l t,  am i 

á l ta l  k ö n y e n  h o z z á fé rh e tő v é  v á l t .  U g y a n e z e n , m é g  p e­

d ig  p a ro v a r ia l  tö m lő n é l  a  szé les  s z á la g  m e llső  la p já n a k  

á th a j lá s i  re d ő je  lo b o s  o d a n ö v é s t  sz ín le l t .  T ü z e te s eb b  

sze m lé re  a z o n b a n  k i tű n t,  h o g y  i t t  a  tö m lő t  a  h a s h á rt y á ­

tó l  szá rm azó  p ó ly a s z e rü  r é te g  fed i. E  le le t  o ly  e s etre  

e m lé k e z te te t t ,  m e ly b e n  —  m in t  K altenbach e z t le í r ja  —  

a  tö m lő  a  szé le s  sz á la g  la p ja i  k ö zé  b e le fe j lő d ö tt ,  s íg y  

h a s h á r ty á n  k ív ü l iv é  le t t .  A  tö m lő n e k  u tó la g o s  g ó rc sö v i  

v iz s g á la tá b ó l  k i tű n t ,  hog } r a  tö m lő  p a ro v a r ia l  c y s ta  és e 

sz e r in t  a  b u ro k  n em  e g y é b , m in t a  szé les  s z á la g  k i te r ­

je s z k e d e t t  e g y ik  la p ja  v o lt , m e ly  k ö z e l az  á th a j lá si  red ő - 

h ö z  k ö rü l  m e tsz e tv é n , a  tö m lő  a  p a ra m e tr iu m b ó l  és a 

m e d e n c z e fe n é k i k ö ts z ö v e t i  ö s s z e k ö tte té s e k b ő l  to m p á n k i ­

v á j h a tó v á  v á lt .

A  tö m lő n e k  tö b b n y i re  szé le s  és rö v id  k o c s á n y á t  

t a l á l t a m ; h á ro m sz o r  a  m éh  s a r k á v a l  o ly  szo ro s  ö ssz efü g ­

g é s b e n  v o l t  az, h o g y  k o c s á n y á t  c s a k  m é ly  b a rá z d a  j el ­

z e tté . E l le n b e n  e g y  e se tb e n  a k o c s á n y t  c s u p á n  a  k ü rtn e k  

hosszú , c z é rn a s z á ln y i ra  e lv é k o n y o d o t t ,  s m éh  fe lő l b e tö -  

m ü lt  n y u j tv á n y a  k é p v ise lte . A z o n  e s e t  v o l t  ez, m e lyb e n  

k ö ld ö k  a l a t t  a m a  sz é le s  h a s fa l i  o d a n ö v é s t  és  csep lesz- 

o d a n ö v é s e k e t  is ta lá l ta m  és m e ly b e n  a  h íg  tö m lő b e n né k  

e lz s iro so d v a  v o lt .  K iv á ló  é r d e k e s s é g ü  le le t  ez, a  me n n y i­

b e n  R o k ita n sky h a s o n ló  k é t  l e l e t é t 1) e g y  h a rm a d ik k a l  

to ld ja  m eg , m e ly  s z e r in t  la ssú  c s a v a ro d á s  á l ta l  ( tors io ) 

j ö t t  a  k o c s á n y n a k  i ly  e n y é s z e te  és  a  b e lő le  m é g  fe nn ­

m a ra d t  k ü r t  e lv é k o n y o d á s a , s m éh i v é g é n e k  b e tö m ü lé se  

lé t re .  A  k o c s á n y n a k  i ly  e n y é s z e te  á l ta l  a  tö m lő  t á pl á l ­

k o zá s i f o g y a tk o z á s t  sz e n v ed , e z é r t  b e n n é k e , s fa la  is 

e lz s iro so d h a t ik , v é g re  s o rv a d h a t ,  h a  c s a k  m ás  ö s s z ek ö t­

te té s e k  á l ta l  új tá p lá lk o z á s i  f o r r á s t  n em  n y e r . I d é­

z e t t  ezen  e s e te m b e n  m in d  a  k é t  i r á n y n a k  m e g  v o l t  

n y o m a :  a  tá p lá lk o z á s i  h iá n y o s s á g n a k  a  tö m lő b e n n é k  

zs iro s  á ta la k u lá s á b a n  a  k o c s á n y  e n y é s z e te  á l ta l  és  a  

to v á b b  te n g é s n e k , s tá p lá lk o z á s  le h e tő s é g é n e k  a  széles 

h a s fa l i  és c se p le sz -o d a n ö v é se k  fo ly tá n .

A  k o c s á n y t  e d d ig i  o v a r io to m iá im n á l k iv é te l  n é lk ü l  

h a s h á r ty á n  b e lö l i le g  k e z e l te m . C sa k  t iz e n e g y e d ik  m űté t ­

ie m n é l  a k a d ta m  o ly  h o ssz ú  k o c s á n y ra ,  m e ly  h a s h á r ty án  

k ív ü l i  e l lá tá s r a  —  i l le tő le g  c s ip te tő b e  és  a  h a s fa li  s e b b e  

rö g z í té s re  ig e n  a lk a lm a s  le t t  v o ln a , a n é lk ü l , h o g y  e z á l ta l  

fe sz ü lé sn e k  v a g y  v o n g á l ta tá s n a k  le e n d e t t  k i té v e . E kk o r  

m á r  t iz  e se te m b e n , m e ly b e n  a  c s íp te tő  a lk a lm a z á s á t  t a ­

n á c s o s n a k  n e m  ta r to t ta m ,  a n n y i ra  m e g  s z o k ta m  v o l t  a 

le k ö tö t t  k o c s á n y  e ls ü ly e s z té s é n e k  k é n y e lm é t, s  á l tala  az  

u tó k e z e lé s n e k  is e g y s z e rű s í té s é t ,  h o g y  ezen  t iz e n e gy e d i-

*) O lshausen. P i th a -B i l l ro th . H a n d b u c h  IV . 6 . 90 lap .
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k é t  is h a s h á r ty á n b e lö l i le g  k e z e lte m . E z u tá n  m e g  az, 

a m it  O lshausen re m e k  m ű v é b e n  az a n t is e p t ic u s  ó v sza b á - 

l y o k  h a s z n á la ta  m e l le t t  az  in t ra p e r i to n e a l is  m o d o r  e lő ­

n y e in e k  k ie m e lé s é re  m e g g y ő z ő le g  k ö zö lt, ezen  m o d o rna k  

o ly  h a tá r o z o t ta n  m e g n y e r t ,  h o g y  a  c s ip te tő t  —  b á r  az t 

k ü lö n ö s e n  v á r a t la n  h y s te ro to m ia  e s h e tő s é g é re  — m in den  

m ű té té ih e z  e lő k ész íte m , m ás, m é g  h á ro m  v é k o n y  és 

h o sszú  k o c s á n y o s  e s e te m b e n  sem  v e t te m  ig é n y b e . É s  

ezen  e l já rá s b a n  —  m id ő n  a  le k ö tö t t  k o c sá n y -e lsü ly e sz -  

té s é n e k  az e m o d o r  e l le n e itő l  f e l r ó t t  á rn y o ld a la iv al  és 

k á ro s  k ö v e tk e z m é n y e iv e l  e d d ig e lé  ta lá lk o z n i  a lk a lm am  

n e m  v o lt, —  Spiegelbergnek le g ú ja b b a n  a  c s íp te tő  a lk a lm a ­

z á sa  m e l le t t  és  e lő n y é re  í r t  k ö z lé s e 1) sem  in g a to t t m eg .

A  k o c s á n y  le k ö té s é re  n éz v e  a  m a  á l ta lá n o s a n  e l fo ­

g a d o t t  tö m e g e s  le k ö té s i  m o d o r t  k ö v e te m , m e ly n e k  W a ld - 

eyer és  H egar az  íg y  le k ö tö t t  k o c s á n y  s o rs a  k ö rü l  

á l la to k o n  t e t t  k ís é r le t i  v i z s g á la ta ik  á l ta l ,  Spiegelberg és 

Peaslee m e g  b o n cz i le le te ik  á l ta l  a  m ü tő s e b é s z e t i  e l já rá s ok  

te ré n , ú g y  h iszem , á l la n d ó s á g o t  b iz to s í to t ta k .  E z e k fo ly ­

tá n  a  k o c s á n y  v é re d é n y e i  e g y e n k in t i  ré s z le te s  le k ö ­

té s i  m o d o rá n a k , m e ly e t  az  a m e r ik a i  se b é sz e k  g y a k o r ol ­

t a k * 2) s m in t a  v é rz é s  és u tó v é rz é s  e l le n  k e v é s b é  b iz to ­

s í tó t  e lh a g y ta k ,  és  i ly  ré s z le te s  e d é n y - le k ö té s  u tán  a  

h a s h á r t y a  s e b sz é le in e k  a  k o c s á n y c s o n k  fe le t t  szücs- 

va rra t á l ta l i  e g y e s íté s é n e k , m e ly e t  M arion  S im s3) g y a ­

k o ro l t  e lő szö r, s  u g y a n is  ő  m in t  s z e r in te  fe le s le g es e t 

is m é t e le j te t t  —  m e g k ís é r lé s é t  in d o k o lh a tó n a k  n em  ta ­

lá l ta m .

A  tö m e g e s  le k ö té s t  v a s ta g s á g á h o z  k é p e s t  3 — 7 

ré s z le tb e n  eszk ö z lö m . H a tá ro z o t ta n  e lő n y ö sn e k  lá to m a 

m in é l k is e b b  ré s z le te k b e  v a ló  f o g la lá s t ,  m id ő n  íg y  a  

tö b b  k is e b b  k ö z p o n t ra  s z o r ítá s  a r á n y la g  k e v e s e b b  fesz í­

té s s e l  já r .  A  le g v é k o n y a b b  k o c s á n y i  is  k e t tő s  fo n á lla l  

és tű v e l  á t tü z v é n , k é t  ré s z le tb e n  k ö tö t te m  le, m id őn  az 

á t tü z é s  á l ta l  a  le k ö té s i  cso m ó  le c sú sz á s  e l le n  le g tö b b  

b iz to n s á g o t  n y e r .

A  le k ö té s e k re  e lső  e se te im n é l c a rb o lo ld a tb a  m á r to t t 

c h in a i v a g y  ja p a n i  s e ly e m m e l é ltem . E z u tá n  a  „ c a tg ut “ - 

e t  k a ro l ta m  fe l. Ö tö d ik  m ű té te m  ó ta , 18 -d ik  és  2 0 -dik  

e s e te m e t k iv é v e -  a  k o c s á n y t  k iz á ró la g  3 szám ú  c a tg ut -  

te l  k ö tö t te m  le. E z u tó b b i  k e t tő n e k  e lse jé b e n  e g y  vé k o n y  

k o c s á n y o n  a  c a tg u t  c so m ó k  m e g la z u ln i  lá ts z o t ta k ,  a  

m ié r t  c z é ls z e rü n e k  lá t ta m  m ö g ö t tü k  e g y  k ö zö s se ly e m- 

l i g a tu r á t  a lk a lm a z n i. U to ls ó  m ü te t te m n é l  (20.) a  k oc s á n y -  

b a n  — és  az  o d a n ő t t  c se p le sz c so m ó b a n  is re n d k ív ü l  

t á g u l t  v is z e re k  m e l le t t  o rs ó ü té rh e z  h a s o n ló a n  lü k tető  

ü te r e k e t  ta p in to t ta m , a m ié r t  is  b iz to s a b b n a k  lá t ta m 

v a s ta g  s e ly e m fo n á l la l  a  le k ö té s t  eszk ö zö ln i.

M o s ta n s á g  a  le k ö té s e k re  á l ta lá b a n  e lső  s o rb a n  c a t-  

g u t -e t  h a s z n á lo k , c s a k  feszü lő  la p o s  és tö m ö re b b  á llo ­

m á n y ú  fe lü le te k e n , m e ly e k e n  a  v é rz ő  é r  n e h e z e n  m e g ­

fo g h a tó ,  v a g y  h a  a  le k ö té s i  cso m ó  le c sú sz á s  e l le n  na ­

g y o b b  b iz to n s á g o t  ig é n y e l  —  a lk a lm a z o k  s e ly e m fo n a ­

la t .  C a tg u t  és a n t is e p t ic u s  se ly e m  e s z e r in t  g y a k r an  

u g y a n a z o n  e g y  e s e tb e n  v e g y e s e n  jő v én  a lk a lm a z á s b a , 

b á rm e ly ik ü k  e lő n y é rő l ,  v a g y  h á t r á n y á ró l  n em  s z ó lh a to k .

')  B e r lin e r k l in isc h e  W o c h e n sc h r if t  1879.

2) M arion  S im s „ O v a rio to m ie “ von  B c ige l. E r la n g e n  1873. 6 

és 7 lap .

3) M ario n  S im s „ O v ar io to m ie “ (D eu tsch  von  B eigel) 1873. 5. la p .

N em  ta p a s z ta l ta m  e g y  e s e tb e n  sem , h o g y  a  h a s ü rb e  z ár t  

le k ö té s i  c so m ó k  — a  m ió ta  ezen  le k ö té s i  a n y a g o k k a l  

é le k  —  b á rm e ly  a lk a lm a t la n s á g o t ,  v a g y  u tó k ö v e tk e z ­

m é n y t  s z ü l te k  v o ln a , — n o h a  v o l t  e s e t a r ra ,  h o g y  az 

e ls ü ly e s z te t t ,  v e g jm s e n  k is e b b  és  v a s ta g a b b  l ig a tu rá k  

sz á m a  3 6 -ra  is s z a p o ro d o t t .  A z o n  e g y  e se tb e n , m e ly be n  

m é ly e b b  m e d e n c z e ü r i  lo b  f e l lé p te é r t  (3.) a  l i g a tu r ák a t  

v o l ta m  h a j la n d ó  o k o zn i — a  le k ö té s  m é g  k é s z í t te t le n 

s e ly e m m e l tö r té n t .  A k á r  c a tg u t ,  a k á r  a n t is e p t ic u s  se ly e m ­

k a c s n a k  g e n y n y e l  t ö r té n t  k ik ü s z ö b ö l te té s é t  n em  é sz le l te m . 

I l y  k e d v e z ő  e re d m é n y e k  u tá n  e d d ig e lé  m é g  n em  v a lé k  

in d í t ta tv a  Czerny sz e r in t  a  c á rb ó l  o ld a tb a n  fő z ö tt  se ly e m  

m e g k ís é r lé s é re .

K é ts z e r  k é n y s z e rü l te m  m in d  a  k é t  p e te fé s z e k  k i i r ­

tá s á r a .  E g y s z e r  a z é r t ,  m e r t  a  k i i r t o t ta n  k ív ü l a  m ás ik  

p e te fé s z k e t  is  g a la m b p e té n y i  m e k k o ra s á g ú ra  tö m lő se n 

e l fa jú l tn a k  ta lá l ta m . (9.) E z e n  n ő  g y ó g y u l t ; h a v i  vé rz é se i a  

m ű té t  ó ta  e lm a ra d ta k .  A  m á s ik  e s e tb e n  a  m éh  fe n e k é ­

b e n  e g y  sz ö v e tk ö z t i ,  ö k ö ln y i  n a g y s á g ú  m é h ro s td a g ra  

a k a d ta m , m e ly n e k  k i i r t á s á t  az  e g y é n n e k  n a g y fo k ú  k ime ­

rü l t s é g é é r t  n em  ta r to t ta m  ta n á c s o s n a k , s a  H egar s z e r in t  

m e g á l la p í to t t  e lv e k  a la p já n , m in te g y  id ő  e lő t t i  „ c lim a x “ 

e lé á l l i tá s á ra  v é g e z te m  a  c a s tr a t io t .  (14.)

E z  u tó b b i  e s e te n  k ív ü l  m é g  k é ts z e r  a k a d ta m  a 

m é h e n  k is  ro s td a g o k r a .  E g y ik b e n  (6.) k é t  m o g y o ró n y i,  

h a s h á r t y a a la t t i  (su b se ro su s) r o s td a g o t  k i f e j t h e t te m; a  

m ás ik  e s e tb e n  (13.) h á ro m  a m éh  m e l lső  fe lü le té n  szé k e lő  

b o rsó -  és m o g y o ró m e k k o ra s á g ú  k is  ro s td a g o k a t ,  k o c s á 

n y o s a k  lév én , le k ö tv é n  tá v o l í to t ta m  el.

E ls ő  o v a r io to m iá im n á l  n em  i l le sz te t te m  a z o n n a l  az 

e lső  k ö té s  a lk a lm a z á s a k o r  d ra in a g e -c s ö v e k e t  a  h a s ü rb e . 

M id ő n  a z o n b a n  m á r  e lső  e se te m b e n , s ez u tá n  a  h a rm a dik  

és n e g y e d ik b e n  is m a g a s a b b  h ő e m e lk e d é s é r t  és  h a s h á r-  

ty a lo b n a k  fe l lé p ő  tü n e m é n y e ié r t  a  h a s -  és m e d e n c z e ür  

u tó la g o s  a la g c s ö v e z é s é re  s z o r u l ta m : az  ö tö d ik  m ü té te l le l  

e lk e z d e t te m  a  p r im a i re  d ra in a g e  a lk a lm a z á s á t  re n d s ze re ­

sen  g y a k o ro ln i .  K ö v e tk e z e t t  e z u tá n  7 m ű té té i ,  m e ly ek ­

k e l  m in d a n n y isz o r  a  h a s fa l i  v a r r a to k  k ö z é  2 — 3, a  D ou g la s -  

ü rb e  és lé n y e g e s e b b  o d a n ö v é s e k  le v á la s z tá s i  h e ly é h ez  

s z o lg á ló  d ra in a g e -c s ö v e k e t  fo g la l ta m . M id ő n  t iz e n e gy e ­

d ik  m ü té te le m m e l a  L is te r - fé le  a n t is e p t ic u s  e l já rá st  h i te m  

s z e r in t  m in d e n  ré s z le te ib e n  tö k é le te s e n  e ls a já tí tv a, ez t a  

g ő z p e rm e te z ő v e l  is  k ie g é s z í te t te m , az  a n t is e p s is b e n m e g ­

b íz v á n , a  p r im a ire  d ra in a g e  ezen  re n d s z e re s  g y a k o r ­

lá s á v a l  is m é t fe lh a g y ta m . A  d ra in a g e -c s ö v e k  t. i. a h a s ­

fa l i  seb  v é g le g e s  b e h e g e d é s é t  — (a p r im a  re u n io t)  — 

n é h a  k é s le l te t ik .  M e g tö r té n ik  az  is n e m  r i tk á n ,  h o gy  

m id ő n  m á r  e l tá v o l í tv á k ,  g e n y r e k e d é s é r t  ú jó la g  b e i l le sz -  

te tn iö k  k e l l .  C se k é ly  a lk a lm a t la n s á g  ez és — té n y leg  — 

a l ig  sz á m b a  v e h e tő  k e l le m e t le n  k ö v e tk e z m é n y e  ezen  

k i tű n ő  p ra e v e n t iv  s e g é d  e sz k ö zn ek , m e ly ly e l  —  az a nt i -  

s e p s is n e k  n em  e g é sz e n  c o r re c t  g y a k o r la ta  m e l le t t  —  

s ú ly o s  k ö v e tk e z m é n y e k e t  h á r í th a tn i  e l ; d e  az t h iszem , 

—  s  ezen  u to lsó  e se te im  is a z t  lá ts z a n a k  b iz o n y ítn i, —  

h o g y  a  fe r tő z é s  c s i rá já t  is  m á r  e le v e  e lh á r í tó  c o r re c t  

a n t is e p s is  g y a k o r la ta  m e l le t t  fe l v a g y u n k  jo g o s í tv a a r ra ,  

h o g y  a  p r im a ire  d ra in a g e n a k  ezen , n o h a  c s e k é ly  h á t rá ­

n y á é r t  is  azo n  á l lá s p o n t ra  té r jü n k , m e ly e t  Spencer W ells, 

a  S a m a r i ta in  h o s p i ta lb a n  m é g  a  L is te r -fé le  a n t is e p s is n e k  

a k k o r ib a n  n em  is m e r t  a p p a r tu s a  n é lk ü l  is, c s u p á n  t isz ta -
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s ág , e lk ü lö n í té s , s e g y é b  fe r tő z é s  e l len i in té z k e d és e k  

m e l le t t  e l fo g la l t  és k i a  p r im a ire  d ra in a g e -a l  c sa k e g y e s  

e s e te k re  sz o r ítk o z ik .

J e le n le g  e z é r t  ezen  e ls ő d le g e s  a la g c ső v e z é sse l c sa k 

o ly  e s e te k re  szo r ítk o zo m  1. h a  m in d en  ó v a to s s á g  d a cz á ra  

sem  s ik e rü l t  tö m lő b e n n é k n e k  a  h a s ü rb e  ju tá s á t  e l h á rí t n i ;

2. h a  o d a n ö v é s e k  le v á la s z tá s i  te ré rő l  u tó v é rz é s  le he tő s é ­

g é tő l  ta r th a tn i  ; 3. h a  n a g y  m e n y isé g ű , id ü l t  h a s h ár ty a -  

lo b o n  a la p u ló  h a s v iz k o r i  f o ly a d é k  (asc ites) v o l t  jele n  

és v é g r e  4. h a  v an  o k o m  fe lte n n i, h o g y  a  m ű té t  fo lya m a  

a la t t  az  a n t is e p s is b e n  v a la m e ly  m u la sz tá s  tö r té n h e te t t .  

I l y  é r te le m b e n  u to lsó  8 íg y  m ü te t t  e s e te im n e k  c sa k  

azon  e g y ik é b e n  a lk a lm a z ta m  k é t ,  a  D o u g la s -ü rb e , s  a 

m éh  h á tsz ín é h e z  s z o lg á ló  p r im a ire  d ra in a g e -c s ö v e t,  m e ly ­

b e n  a  tö m lő fa la t  a  m éh  h á ts ó  fa lá ró l  le v á la s z ta n o m  és 

ezen  a r á n y la g  k is  té r e n  szá m o s k is e b b  le k ö té s e k e t  te n ­

n em  k e l le t t .  A  h a s ü r  u tó la g o s  a la g c s ö v e z é s é re  a  tö bb i  7 

e s e tb e n  n em  is s z o ru lta m  tö b b é .

A  h a s fa l i  v a r r a t r a  k iz á ró la g  a n t is e p t ic u s  s e ly m e t 

h a sz n á lo k . A  m é ly  v a r ra to k a t ,  m in te g y  3 c m e te r -n y i re  

e g y m á s tó l ,  lá n d z s a v é g ű , e g y e n e s  tű k k e l  Spencer W ells 

s z e r in t  a k k é n t  a lk a lm a z o m , h o g y  a  tű  m in d e g y ik  o ld alo n  

p á r  m i l l im e te rn y i re  a  s e b s z é l tő l  a  h a s h á r ty á n  b e lü lrő l  

k i fe lé  s z u ra tv á n , a  h as fa l tö b b i  r é te g e i  r e á  ú g y  füz e tn e k , 

h o g y  a  b ő rsz ín e n  a  k isz ú rá s i  p o n t  a  b ő rse b sz é l tő l ,  a  

h a s fa l  v a s ta g s á g á h o z  k é p e s t  4-— 6 c m -n y ire  essé k . A  k é t  

se b sz é l e g y m á s n a k  m e g fe le lő  p o n t ja in a k  ö ssz e il le sz té sé re  

— a  p a ra l le l is m u s ra  —  ig e n  n a g y  s ú ly t  fe k te te k ,  a  

m ié r t  is a  m é ly  v a r r a to k  k ö zé  u tó la g o s a n  a n n y i  s e k ély  

v a r r a to t  a lk a lm a z o k  m ég , a m e n n y i  a  b iz to s  ö s s z e ta r tá s ra  

s z ü k s é g e s n e k  lá tsz ik . A z  íg y  a lk a lm a z o tt  m é ly  v a r rato k  

á l ta l  a  h a s h á r ty a  seb sz é le i tü z e te s  é r in tk e z é s b e  h oz v á k  ; 

íg y  s ik e rü l t  m in d en  e s e te m b e n  v o n a lsz e rű  h e g e d é s t  el ­

é rn i, s n em  v o l t  a lk a lm a m  g y ó g y u l t  e se te im b e n  s z é ­

le s  h e g k é p z ő d é s s e l,  v a g y  é p e n  fe h é rv o n a l i  s é rv v e l  ta lá l ­

ko zn i.

A z  e lső  fe d k ö té s  k ö z v e t le n  a  s e b v o n a lra  i l le s z te t t  

6 — 8 -ré tü , c a rb o lo ld a tb a  m á r to t t  v esz en d ő  g a z e b ő l  („lo s t-  

g a z e “), e z u tá n  e g y  csom ó  rü c s k ö k  g a z e b ő l, to v á b b á  

e z e k re  b o r í to t t ,  az  e g é sz  m e llső  h a s fa la t  fed ő , 6— 8-ré tü , 

le g k ü ls ő  la p ja  a la t t  m a c k in to s h -s a l  e l lá to t t  g a z e tak a ró b ó l  

á ll. E zen  g a z e ta k a r ó n a k  a  m a c k in to s h  a lu l  k in y ú ló  szé le i 

k ö rö s k ö rü l  1 0 % -o s s a l ic y l - v a t tá v a l  v a s ta g o n  fe d e tn ek . 

H o g y  ezen  fe d k ö té s  n y o m k ö té s  is le g y e n , k ö z ö n sé g e s  

t is z t í to t t  v a t ta  3 —4 ú jn y i  v a s ta g  ré te g é v e l  b o r í t tatv á n ,  

e g y  a  k a r d n y ú j tv á n y tó l  a  fa n ig  le é rő  sz é le ssé g ű  v é ko n y  

f la n e l lő v  á l ta l  le h e tő le g  e rő se n  és e g y e n le te s e n  leszo r ít-  

ta t ik .  H a  d ra in a g e -c sö v e k  a lk a lm a z ta t ta k ,  —  v é r , v ag y  

sa v ó  k is z iv á rg á s á ra  sz á m ítv á n , —  az e lső  20— 24 ó r á ra  a  

v e sz en d ő  g a z e  fö lé  f e r tő z te le n í te t t  s z iv a c so t i l le sz te k . 

S z ó v a l a  k ö té s  — a  f la n e l lö v ő t k iv é v e  — e g é sz e n  a  

L is te r -fé le  s z a b á ly o k  s z e r in t  a lk a lm a z ta t ik .

N e m k ü lö n b e n  az u tó -s e b k e z e lé s b e n  is az  a n t is e p s is  

s z a b á ly a i t  k ö v e te m . H a  p r im a ire  d ra in a g e -c s ö v e k  le tte k  

a lk a lm a z v a , v a g y  lé n y e g e s e b b  h ő e m e lk e d é s  fe jlő d ö tt , az 

e lső  k ö té s v á l to z ta tá s  m á r  24 ó ra  e l te l té v e l ,  v a g y  mé g  

e z e lő t t  tö r té n ik .  A  m á so d ik  k ö té s s e l  a  s e b v o n a lra  pro -  

te c t iv e t  i l le sz te k . A  k ö té s v á l to z ta tá s r a  n é z v e  á l talá b a n  

a  h ő m é rs é k  és a  k ö té s b e  g y ű l t  s e b v á la d é k  m e n n y is é g e

h a tá ro z . H a  h ő e m e lk e d é s  nem  k ö v e tk e z e t t  b e , az  e lső 

k ö té s  c s a k  a  v a r r a to k  e l tá v o l í tá s a  n a p já n  le t t  v á l to z ta tv a ,  

am i u to lsó  e s e te m b e n  c s a k  n y o lc z a d  n a p o n  tö r té n t .

Ö ts z ö r  ta p a s z ta l ta m  a  k ö té s  a la t t  c a rb o l iz z a g  fe j­

lő d é s é t.  U to ls ó e lő t t i  k é t  e s e te m n é l (18, 19.), —  k ik n é l  

az o v a r io to m ia  h á ro m  n a p i  id ő k ö z b e n  v é g e z te te t t ,  —• o ly  

fe l tű n ő e n  e g y s z e r re  lé p e t t  fe l fe lp ir ,  s izzag  u tá n az  

e g é sz  te s te t  e l le p ő  v is z k e te g  c s a lá n s z e rü  k ü te g ,  h og y  

e z é r t  h a j la n d ó  v a g y o k  a  c a rb o lo ld a t  t i s z tá ta la n s á g át  

o k o zn i. I l y e n k o r  a  c a rb o lo ld a to t ,  g y o r s  s ik e r re l  thy m o l-  

o ld a t ta l  és k ö ts z e re k k e l  v á l to m  fe l.

(V é g e  k ö v e tk e z ik ) .

A budapesti m. kir. egyetem  gyógyszertan i in téze­

tébő l.

E lju tn a k -e  po r lasztó it fo lya d éko k  belégzés ú tjá n  a tüdő k

légüreséibe ?

B ó k á i Á r p á d  t r .  tan árseg éd tő l.

A budapesti kir. orvosegyletnek 1879. nov. 22-én tartott 
ülésén L ieberm ann  L^eo tnr. porlasztóit folyadékok belégeztetésérő l 
tartott elő adást, melyben azon kérdésre vonatkozó kísérleteit 
ismertette, váljon porlasztóit folyadékok belégezve, mily mélyen 
jutnak a légutakba; kísérleteinek eredményeként azon tételt állí­
totta fel, hogy a fo lyadékok  perrnetealakban beju tnak u gyan  a 
kisebb hörgő kbe, azonban soha sem j u t7ia k  el a legkisebb h o rgok ig , 
s a légü resek ig , ellentétben a sz i lá rd , p o rsze rű  anyagokka l, melyek­

nek az alveolusokba a sp irá l ta tá sá t elism eri.

Részemrő l már akkor valószínű tlenek találtam ezen tételt, 
midő n fenntnevezett tanár úr elő adásának kivonatát szaklapjaink­
ban olvastam, s újabb kísérletek tételére határoztam el magamat.

A kérdés gyógytani szempontból felette fontos, mert nagy 
kár volna, ha ki nem elégítő  kísérletek eredményei folytán feladnék 
azon becses gyógytani elő nyt, hogy a tüdő  minden részét heiy- 
belileg kezelhessük porlasztóit folyadékok belégeztetése útján ; 
L ieberm ann tnr. kísérletei pedig oly eredményű ek, hogy felette 
alkalmasak arra, miszerint a porlasztóit folyadékoknak gyógysze- 
relési hasznát épen a tulajdonképi tüdő re, a légürcsékre vonat­
kozólag kérdésessé tegyék.

Kísérleteimet L ieberm ann tnr-tól eltérő leg élő  állatokon 
végeztem és pedig lehető  nagy kutyákon, miután a házi nyulak- 
nak erre teljesen alkalmatlan voltáról meggyő ző dtem. A kutyákat 
erő sen rögzítve helyeztem el, úgy azonban, hogy légzési mozgá­
saik ezáltal semmit sem voltak gátolva; a kutyák száját segédek 
tátották ki, s a Siegle-féle porlasztó közvetlenül az állat szája 
elő tt helyeztetett el. Ily módon egy esetben carmin-festékes 
oldatot, más esetben pedig carmin-indigó oldatát légeztettem 
be állataimmal. A belégeztetés csakis egy ízben történt, azonban 
40 perczen át közbe-közbe kis szünetekkel, melyekre szükség 
volt, hogy az állat némileg kiköhöghesse magát.

Belégeztetés után az állat azonnal megöletett, még pedig 
a ezombüterek megnyitása által, hogy így az elvérzés folytán a 
tüdő k lehető leg vértelen állapotban vizsgáltathassanak.

Belégeztetésre azért nem használtam a Liebermann tnr. által 
alkalmazásba vett ferrocyankaliumot és rhodankaliumot, mert elő - 
leges microchemicus reactiók vaschloriddal oly gyönge színválto­
zásokat adtak, hogy nem csuda, ha jelenlétük egyáltalában fel 
nem is ismertetik g ó rcső  segélyével.

A megölt állat tüdeje a légcső vel és hörgő kkel együtt kivéte­
tett a testbő l; a carminnal kezelt állat tüdeje rózsaszínű  volt, 
eltérő leg az elvérzés folytán elpusztúlt kutyák halavány sárgás 
tüdejétő l ; az indigo-carminnal kezelt állatban kéken márványo­
zott tüdő t találtam.

A carminos tüdő k górcső i vizsgálata felette sok nehézséggel 
já r t ; a hevenyen készült metszetek igen sok légbuborékot tartal­
maztak. s így nem voltak hasznavehető k, ha pedig a légbuboré­
kok elű zése czéljából glycerinbe helyeztem metszeteimet, a glyce­
rin carmintól egészen megpirosodott, míg a tüdő metszet annál
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inkább halaványodni kezdett, s így nem mutatta azon festési 
viszonyokat, melyek a carmin-oldat belégzése folytán a tüdő szö­
vetben valóban létrejöttek. Ugyanezen kísérleti hiba fordult elő  
a borszeszben keményítő snél is.

Legczélszerű bb eljárásnak bizonyult be a tüdő knek kénsav 
felett szárítása, mely után kitű nő  metszetek készíthető k a 
nélkül, hogy a tüdő nek eredeti festése változást szenvedne. Ily 
metszetek vizsgálásánál nemcsak az tű nik ki, hogy a legkisebb 
hörgöcsök fala és az azokat környező  kötszövet bibor színezetű , 
hanem a légüresek falai, ső t hámsejtjei is pirosán színezettek.

Még meggyő ző bb bizonyítékait nyerhetni azon ténynek, hogy 
a porlasztott folyadékok a tüdő nek legmélyébe is eljutnak, a 
carmin-indigooldat belégeztetése útján. Ezen anyaggal végzett 
kísérletemet eredetileg csak a czélból szándékoztam megtenni, 
hogy a vérfesteny színétő l eltérő  színnel festessem meg az alve- 
olusok falzatát, s így fedezve legyek azon netalán felmerülő  
kétellyel szemben, hogy nem-e vérfesleny-beivódást néztem carmin- 
festésnek. Itt nem kellett attól tartanom, hogy borszesz kivonja a 
festanyagot onnan, hová az eljutott, mert a carmin-indigó vizet 
veszítve kicsapódik, s ott, hol oldatban jelen volt, apró feketés 
barna rögek, vagy szemcsék lesznek láthatók. így van az készít­
ményeimben is, melyekben nemcsak a legkisebb hörgöcsök és 
légüreséit ürterei, hanem az ürcsék sövényei, az itt-ott látható 
hámsejtek, s maga a tüdő  hörgkörötti kötszövete is világosan és 
kétségtelenül tartalmaznak oly rögcséket, milyenek az alkohol 
által a vízoldatból kicsapott carmin-indigórögcsék. Meg kell 
jegyeznem, hogy azon carmin-indígóoldat, melyet belégeztettem, 
szürlézett volt, s górcső  alatt hasonló szemcsék nem voltak benne 
felfedezhető k. Arra vonatkozólag, hogy a szóbanforgó rögcsék 
csakugyan indigó-carminrészletek, bizonyítékul szolgál azon tapasz­
talatom, hogy metszeteimet a borszeszbő l kivéve, s vagy 5— 10 
perczen át vízben tartva, az említett rögek körül kékes udvar 
kezdett mutatkozni.

Az itt röviden csszefoglaltakból tehát kitű nik az, hogy por­
lasztott folyadékok aspiratió folytán valóban eljutnak ép úgy a 
legkisebb hörgöcsökbe mint a légürcsékbc. Kísérleti eredményeim 
tehát ellentétben állanak a Liebermann tnr. által elért eredmé­
nyekkel, s ez onnan van, hogy ő  nem-élő  állatokon kísérletezett, 
félvén attól, miszerint festanyagai a vérbe vétetvén fel, mintegy 
hátulsó úton fogják az alveolusok falait megszínezni. Hogy ezen 
feltevés túlzott, beláthatjuk, ha tekintetbe vesszük, miszerint a ne­
talán felszívódott festanyag oly csekély mennyiségű és oly nagy 
folyadékmennyiséggel higíttatikj a vérben, s oly nagy testfelü­
letre van elosztva, hogy azt bizony még a legéizékenyebb micro- 
chemicus kémlés sem foghatja oly mértékben kimutatni a tüdő ­
ben, mint az direct festésnél történik. Ha ez mégis megtörtén­
hetnék, különző  isméül szolgálhat azon körülmény, hogy ily hátul­
ról való festésnél a festanyag beivódása a véredények körül lesz 
legkifejezettebb, s hogy a tüdő nek minden egyes helyén egyfor­
mán lesz ez tapasztalható, míg a direct belégzés utáni festés 
intensitása s a véredények között semmi összefüggés nem fedez­
hető  fel és a tüdő nek nem minden részletében van festeny jelen 
(néha egész lobulusok érintetlenek voltak ép úgy a carmintól, 
mint a carmin-indigótól). Hogy felhozott differentiaiis diagno- 
sisom tényeken alapuló állítás azt következő  kísérletemmel iga­
zolom : Egy középnagy kutyának jobb ezombvisszerébe mintegy 
30 köbcentimeter carmin-indigóoldatot fecskendeztem, s az 
állatot a befecskendés után körülbelül 2 perczczel megöltem a 
ezombüterek átmetszése által. A befecskendett festanyag útja a 
ezombviszéren át a jobb szívbe, s innen a tüdő kbe vezetett; ez 
utóbbi helyen találkozott első  ízben hajszáledényhálózattal, s mi 
természetesebb, minthogy itt nagy mértékben nyomúljon át a vékony 
hajszál edény falon. A tüdő bő l készült metszetek csakugyan azt 
mutatták, hogy a festenyzettség mindig az edények körül talál­
ható, s e tekintetben a belégeztetés útján festett tüdő metszetek 
górcső i képeitő l igen elütő  leleteket szolgáltattak.

A nem-élő  állaton való kísérletezés jelen esetben, bármily 
jó lett is légyen a kísérlet berendezése, nem czélszerű , mert nem felel 
meg azon adott viszonyoknak, melyekre nézve a vizsgálatot esz­
közölnünk kell. A kísérleti hibák között ily esetben a tüdő k ruga­
nyosságának megváltozását nem is említem, csak a tüdő nek, s az 
abban foglalt légnek kihű lését emelem ki, mint oly körülményt,

melynél fogva a gő zzel vegyes porlasztott folyadék, hidegebb 
helyre jutva, lecsapódik, s így a tüdő nek legmélyére jutása lehe­
tetlenné lesz1).

Budapest, 1879. dec. 15-kén.

A sebészeti kötések egy féleségérő l.* 2)
Sp i t z e r  B e r n á T t r .  m . k ir . hon v éd -ez red o rv o stó l S z ab ad k án .

(Folytatás.)

A közönséges és zsírtalanított gyapotpólyák, valamint a pos- 
ellenes ragtapaszpólyák alkalmazásánál következő képen kell eljárni:

A préselt gyapotpólya a sérült rész közvetlen befedésére 
szolgálván, abból megfelelő  nagyságú darabot leszakítunk, vagy 
ollóval lemetszünk, s azt —  a finom, valamint az orvossággal 
telitett középfinom és finom préselt gyapotpólyák közé biztosabb 
megóvás végett helyezett mázas papír eltávolítása után ■— felületével, 
összehajtott tenyérben, vagy edényben foglalt tiszta friss vízbe 
mártjuk, mely legfeljebb 0.5 cm. magasságú legyen, s így a gya­
potot gyengén az edény fenekéhez lehessen nyomogatni oly 
módon, hogy az csupán felületesen, nem pedig teljesen nedve- 
sedjék át, mennyiben ekként a kötés könyebben megszáradhat, s 
nedves felületével a sérült részre illeszthető .

Oly gyapotpólyák, melyek vízben oldhatlan gyógyanyagok- 
kal vannak telítve — mint példáúl carbollal, vagy salicylsavval 
sat. — alkalmazás elő tt víz helyett borszeszben áztattassanak át, 
s idő nkint (kétszer napjában) ezzel locsoltassanak meg, hogy a 
kötés annál tovább, három, vagy négy napig újítás nélkül meg­
maradhasson. Ily alkalommal a préselt gyapot fölé a kötés tar­
tóssága végett mindig egy darab mázas papirt teszünk, mely a 
gyapotpólyákból távolíttatott el, mint ezt fenntebb említettük. A 
préselt gyapot fölé alkalmaztatik a kötés megerő sítésére a pos- 
ellenes ragtapasz-pólya, melybő l a préselt gyapotnál hosszabb 
darabot, körülbelül 4 cm-t véve, a tapaszos felületet közönséges 
tiszta vízzel megnedvesítve ragasztjuk a préselt gyapot és azt 
határoló egészséges bő r fölé. Ott, hol a sérült rész nagyobb moz­
gásnak van kitéve, a tapasz nem csupán egy, hanem két, azaz 
hosszúsági és szélességi irányban keresztkötés alakjában alkal­
maztatik, vagy pedig az elő bbinek két hosszabb széle keskeny 
tapaszcsikok által az egészséges bő rhöz odaerő sittetik; a kötés 
végre a sérült részhez az újjakkal kissé hozzá simítandó, hogy 
mindenütt egyformán oda tapadjon. Czélszerű , ha a kötés egy­
két perczig szabadon tartatik, mielő tt ruházattal befedetnék, hogy 
annál gyorsabban megszáradva, erő sebben tarthasson.

Huszonnégy óra múlva a kötés hideg vízzel megnedvesítve, 
a sérült részrő l eltávolíttatik tiszta friss vízzel, s megtisztítva 
újra beköttetik az elő bbi mód szerint. A felbontandó kötésre és 
ennek eltávolítása után a sérült részre a víz meglehető s erő s 
sugár alakjában bocsáttassák.

Tisztítás után a sebhez netalán erő sebben tapadó apróbb 
gyapotrészek ne távoiíttassanak el erő szakosan, hanem hagyas­
sanak a seben, s ne is vétessenek tekintetbe, mivel ezek a gyógy- 
folyamat elő re haladásával maguktól is leválnak. Az ily kötések 
alatt, melyek csakis minden huszonnégy órában változtassanak, a 
gyorsan beálló varképzés a gyógyfolyamatot lényegesen elő segíti, 
mi mellett az illető , ha a sérült rész megengedi, közönséges 
foglalatosságát fájdalom és egyéb akadály nélkül teljesítheti, ső t 
a viszonyok sürgő s követelményei mellett a kötés több napon át 
is a gyógyfolyamat meggátlása nélkül néha annak teljes bevégez- 
téig maradhat meg nem újítva, midő n az ily kötés eltávolításánál 
az elő bbi sérült rész teljesen meggyógyúltnak mutatkozik. Hol a 
sérült rész hajakkal van befedve, ezeket befedés elő tt el kell 
távolítani.

A használati utasításban körülírt sebkötési eljárás fölött a 
következő  észrevételeket tehetni.

1) A háromféle préselt gyapotpólyák közül a közönséges 
leginkább zúzások, megrándulások és csonttörések befedésére 
szolgál, s csak is elkerülhetlen esetben alkalmaztassák nyílt

x) Szerző  sa jn á lja , h o g y  L ieb erm a n n tn r . e lő ad ása  n y o m ta tásb an  
egész te r jed e lm é b e n  m eg  nem  je le n t, m iu tán  így  csak a  sz a k la p o k  k iv o n a ­
ta in a k  ad a ta ira  re flec tá lh a to tt.

2) L . az O H L . 35. szám át.

1
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sebekre. A zsírtalanított középfinom és finom préselt gyapot­
pólyák pedig a test bármely részén elő forduló mindennemű  
sebekre közvetlenül alkalmazandók.

2) A posellenes ragtapasz-pólyák különféle szövetű  és színű  
patyolatból, továbbá fekete selyembő l (tafota) és másolóvászonból 
(Bause-Leimvand) készíttetnek. Sebkötési czélokra a közönséges 
patyolat-ragtapasz teljesen megfelel.

3) Zúzásoknál, m egindulásoknál és csonttöréseknél a pré­
selt gyapotpólyák egymás fölé két, de szükség esetén (szövevényes 
csonttörés) három rétegben is alkalmazandók, melyekre azután 
ugyanannyi megnedvesített és egymást takaró posellenes, közép- 
finomságú ragtapasz-pólyaréteg következik. Az ily kötés megszá­
radván, megkeményedik, s a sérült tagnak a 4 gypszkötéshez 
hasonló támasztékot ad. Ha a fenntemlített sértések nyílt sebek­
kel vannak szövő dve, úgy elő bb azok a most leírt általános be­
fedés elő tt köttessenek be az elő írt módon, s jelöltessenek meg 
körülbelül mogyorónagyságú, gömbölyű re hengerített gyapotpólya- 
tömesznek patyolattapasszal odaragasztása által, hogy ezen emel­
kedések által a nyílt sebhelyeket felismerve, ezeket mindjárt első  
tisztításnál az általános kötéstő l fel lehessen szabadítani (ollóval 
körkörös metszés által).

4) Vérző  sebekre a préselt gyapotpólyák csakis szárazon, t.
i. gyapotos felületükkel alkalmaztatnak, m égpedig szükség szerint 
megkívántató többszörös rétegekben, míglen a vérzés meg nem 
szű nik; ezután föléje mindjárt a tapasz alkalmaztassák.

5) Mélyebb sebüregek kitöltésére a szükséghez képest meg 
kívántató préselt gyapotpólyadarabok vétetnek, melyek többszörösen 
összehajtva, gyapotos felületükkel kifelé fordítva és kisebb-nagyobb 
gomolylyá hengerítve, gyapottömesz gyanánt nyomatnak a sebiirbe, 
míglen ez ki lett töltve, s föléje ezután a már leírt rendszeres 
kötés, egyenletes gyapotpólyadarab és patyolat-ragtapasz alkal- 
maztatik.

6) Nagyobb terjedelmű  erő mű vi sebekre több, 2— 3 réteg­
ben egymás fölé helyezett gyapotpólyadarabok használtassanak, 
melyek közül csupán a seb felületét közvetlenül fedő  réteg legyen 
vízzel megnedvesítve, a többi rétegek pedig szárazon maradnak.

7) Idült sebek és fekélyeknél, valamint idült bő rkiütések­
nél az elő bbi pontban leírt eljárás követendő , csakhogy mind­
ezen bántalmakban a seb felületét közvetlenül fedő  gyapotpólya- 
rétegnek a baj természetének megfelelő  szerrel (cárból, salícylsavt, 
bórsav sat.) telítve kell lennie, ellenkező  esetben a sérült részt a 
megfelelő  oldattal kell beecsetelni.

8) Égetéseknél a baj foka szerint történik a bekötés, így 
felületes égetéseknél és bő rle'norzsolásoknál a posellenes ragta­
pasz, melynek három százalékos carbolos tartalmánál fogva sebekre 
gyógyhatása van magában is, s préselt gyapot nélkül elégséges a 
sérült rész befedésére. Kisebb térre szorítkozó, genyedésbe át­
ment égetett sebeknél a fenntebbiekben olvasható rendszeres bekö­
tés van helyén; míg terjedelmes és erő sen genyedő  égetett sebeknél 
a sérült részek elő bb csukamájolajjal bő ven, vagy friss sótalan 
vajjal bekenve, föléjük több, (2—3) száraz rétegben egymás fölé 
helyezett gyapotpólyadarabok erő síttessenek. (Tapasz, 3-szögű  
kendő , vagy vászonpólya).

9) Keléseknél és tályogoknál bekötés elő tt a már meglevő , 
bármily kis nyílásba vékony henger alakjában összehajtott gyapot- 
pólya-darabka (gyapotos részével befelé, kérges részével pedig ki­
felé irányúivá) nyomassák genyszalag gyanánt.

10) Oly testrészeken, hol a bő r igen gyenge, így példáúl
a szemhéjak, hónalj, makktyú sat. a préselt gyapotnak erő sebb 
megnedvesítés után alkalmazása magában is elégséges, mivel ez, 
ha az alkalmazandó részhez odaszárad, ragtapasz nélkül is elég 
erő sen tart. (Vége következik).

K Ö N Y V I S M E R T E T É S .

Vorlesungen über neuere B ehand lungsw eisen  der Syph il is . 

Von D r . Carl S ig m u n d, R itte r  von I lano r. 2-dik, sokszoro­
san  bő vített k iadás. B écs, 1880. Urban &  Schwarzenberg.

8-re't, iü j  l.

Sigmund tnr., ezen munkájának első  kiadásában a bujakór 
általános kezelésével foglalkozott, az elő ttünk fekvő  füzetben pedig

az elő bbinek tartalmához elő adások vannak csatolva, melyek ezen 
elterjedt bántalomnak vizsgálatára és észlelésére, továbbá egész­
ségi és életrendi kezelésére, nemkülönben annak irányában az 
óvórendszabályokra, úgyszintén gyógyításának különösségeire vo­
natkoznak. Sigmund tnr. mindezeknek taglalásában a legnagyobb 
tárgyiassággal jár el, mint akinek nem czélja egyik, vagy másik 
oskolának diadalra juttatása, hanem csupán az igazság keresése 
és a tapasztalatoknak életbő l merített elő sorolása. Legérdekesebb­
nek tartjuk e dolgozat gyógytani részét, mellyel három elő adáson 
keresztül foglalkozik, s ügyfeleink figyelmébe igen ajánlhatjuk azt, 
mint hosszú munkás életen át tett megfigyelések gazdag ered­
ményét. A szerző  különösen fogalkozik a higanyos nyálfolyással 
is, hol Vajda és Paschkis tr-oknak általunk már ismertetett mun­
káját kiemeli. A füzet végén pedig vényminták vannak, melye­
ket gyakorló orvosaink bizonyára szívesen fogadnak.

-—u—

Bevezetés a m ennyileges vegyelemzés módszereibe. Felső bb 

tan in tézetek szám ára, v a la m in t m agánhasznála tra  írta  R in g 

A r m in  tr. B udapest. F ra n k lin - tá rsu la t. 1880. Á ra  60 kr.

8-rét, 115 l.

Nem rég tettünk említést a szerző  által kiadott „Minő leges 
elemzés alapvonalairól“ (Ugyanott 80 kr.), s most alkalmunk 
nyílik közönségünket a fennt czímzett füzetre figyelmeztetni. E 
dolgozat az ásvány-vegytan körében mozog, s miután a mennyi­
leges elemzéseknél követett általános eljárásról szólott, mennyi­
leges példák következnek, így a chlor-, iod- és bromvegyületek, 
a kénsavas, vilanysavas, kovasavas és szénsavas sók, a kénegek 
és az ötvények. A füzet ajánlható. eh— .

Lehrbuch der P hysio log ie des M enschen von D r. L . L an - 
dois, P ro f. d. Physiologie zu G reifsiva ld . 2-dik fél .  B écs, 

1880. Urban &  Schwarzenberg N agy 8-rét, 417 —796 l.

Midő n ezen élettan első  fele kiadatott, errő l ügyfeleinket 
értesítettük, jelenleg pedig — az egész munka megjelenése 
alkalmával —  ismételve figyelmeztetjük ő ket arra, hogy annak 
megírásával a szerző  kiválólag az orvosi gyakorlat szükségeit 
tartotta szem e lő tt ; ennek megfelelő leg tájékozhatjuk magunkat 
abból mindazon élettani kérdésekben, melyek gyakorlatunk köré­
ben felmerülnek. A szerző  figyelemmel kisérte az élettan fej­
lő dését, s az idevonatkoső  adatokat ügyesen felhasználta, azokat 
akként állítva össze, hogy az ismeretek mai állásukban világosan 
áttekinthető k legyenek. Az ábrák szintén jól vannak összeválo­
gatva, s igen tanúlságosak ; példáúl pedig megemlítjük a központi 
idegvezetést, nemkülönben a belső  hallásszerv jól sikerült vázlatos 
ábráit, melyek igen bonyolódott tárgyak könyű  megértését nagyon 
elő segítik.

Ezen részben találjuk tárgyalva a húgyszerveket és a húgy- 
vizsgálatot, az izmokat, a gégemű ködés és a betühang-képző dés 
alapos ismertetését, továbbá az idegrendszer körzete és központ­
jának beható tárgyalását, ideértve az edénymozgató és tágító­
idegek fontos tan á t; ezután következnek az érzékszervek, fontos­
ságukhoz mért arányos terjedelem ben; végül a test fejlő désével 
találkozunk, még pedig nem csupán a magzatéletben, hanem 
az életnek késő bbi korában is. — o.

L A P S Z E M L E .

A  k e m é n y  sz á jp a d  p la s tic u s  p ó t lá s a  az  a ja k b ó l, —  g yó g y u lá s . (Á rk ö v y ) .

Nagyfokú anyaghiány eseteiben a szájpadnak a szomszédos 
lágy részekbő l és köztakaróból pótlása a legritkábban sikeres mű ­
tétekhez tartozik, míg Langenbeck azt csak történeti értékű nek 
nyilvánítja, Thiersch pedig egy esetében csupán kétes sikert aratott, 
a mennyiben mű tettjének szájpadján sző r n ő tt; most R ose tnr. 
nagy ügygyel-bajjal elért sikerét teszi közzé egy 21 éves vorarl- 
bergi — ■ hihető leg görvélyes, —  kisasszony esetében. Csontszu 
ez egyén szájában és orrüregében oly pusztítást végzett, hogy a 
szájpad majd egészen, a baloldali medernyujtvány teljesen, s az 
inycsont és állcsont függélyes, illető leg arczi nyúlványa, az orr­
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üreg csontjai részben annyira hiányzottak, hogy a szájüreg a 
homloküregig egy nagy üreggé lett. R. 1872 aug. 18-kán csinálta 
első  kísérletét uranosteoplastikával, de sikertelenül. A következő  
évben (mart. 19.) az ajak nyákhártyáját vette segítségül ; a 
hosszasan leírt mű tét röviden a következő  : a bal inyvitorlán teno- 
tomiát végezvén, mellfelé haladva oly oval lebenyt készített, mely 
az arcz, az állcsont megmaradt kis arczi felületének és az ajak 
belfelületének nyákhártyáját elég vastag rétegben foglalta magá­
ban, úgy hogy a lebeny csak legmellső bb és leghátulsóbb pontján 
volt összefüggő , s így át volt hozható az anyaghiány fölé. az 
elő ző leg készített jóval kisebb jobboldali medernyujtvány belfelü- 
letérő l vett lebeny felé. Ezek 3 csomós varrattal egyesíttettek ; 
azonban az anyaghiány szélén két laza metsző fog állván, a lebeny 
e helyen csak gyengén tartott. Késő bb tényleg ugyanitt ismét 
jókora anyaghiány keletkezett, mit részben az ingó fog által oko­
zott vongálás, s kivált azon körülmény idézett elő , hogy a bal 
oldal a középrészhez és jobb oldalhoz képest tetemes felszín (niveau) 
különbséget mutatott. A két fog eltávolíttatván, szerző  (1879. febr. 
17.) cheiluranoplastikát, mint pótmű tétet végzett, midő n is fel­
frissítvén a széleket, mint azelő tt az ajak-nyákhártyából (a pírig, 
s be az izmokig) lebenyt készített, s ezt az eltávolított fog ínyére 
varrva, befedte a még fennmaradt nyílást. A varratok febr. 27-kén 
eltávolíttatván, az egész szájpad gyógyúltnak találtatott. R. a mű ­
téteket mély érzéstelenítés 'és hanyattcsüngő  fejen eszközölte. 
(Arch. f. kl. Chir. XXIV. 3.)

N — 1. A  k o p o n y a a la p i  g a ra td a g a n a to k  k i ir tá sá n a k  e g y  ú jab b  m ód ja .

Gussenbauer ezt a következő leg ajánlja végrehajtani: Nar- 
cosisban a kemény szájpad nyák- és csonthártyája a középvonal­
ban egész hosszukban felhasíttatik és mindkét oldalt a fogmeder­
nyúlványokig leválasztatik; erre a szájpadi nyúlványok és száj- 
padcsontok véső vel és kalapácscsal eltávolíttatnak, még pedig oly 
kiterjedésben, hogy az eltávolítandó csontlemez 4 cm. hosszú és 
2, 5 cm. széles legyen. Most a dag a koponya alapjától olló 
segélyével lemetszetik, mi alatt a metszfelületek eleinte újjal le­
nyomatnak, majd hő éteszszel (thermocauter) megégettetnek. Végre

a szájpadot kibélelő  csont-nyákhártya összevarratik. G. 37 éves 
asszonyt mű tett ekképen, a dag nagy diómekkoraságú volt, s 
minden átmérő jében 4— 5 cm-t tett. (Archiv, f. kiin. Chirurgie 
1879. XXIV. köt. 2 fű z.)

N — 1. B á rz s in g m e tsz é s .

70 éves as szony csontot nyelt, mely torkán akadva, sem 
kifelé nem volt húzható, sem lefelé nem tolathatott; ennélfogva 
Atherton tr. a nyak bal felén a bárzsingol minden kellemetlen 
esemény közbejötté nélkül megnyitotta. A 1 1/2 angol újjnyi csont 
eltávolíttatott, s a seb felső  része 3 varrattal egyesittetett. A 
beteg nehány napig clysmák által tápláltatott, de ez sikertelennek 
bizonyúlt, 4-ed napra bárzsingcső  lett alkalmazva. 6-od napra 
beteg már maga kevés folyadékot nyelhetett, bár a nyelés töké­
letesen csak hetek múlva történhetett meg. A mű tétet követő  első  
napokban folytonos köhögés gyötörte a beteget és bő nyákelvá­
lasztás volt jelen a légző  utakban. Teljes gyógyulás. (Boston Med. 
and Surgic. Journ. 1879. I köt. 777 1.)

N — 1. A  m e l lsé r té se k  c a su is tik á já h o z .

Ulmer értesít, hogy suhancznál, kit mellbe szúrtak, a kés 
kihúzása közben a tüdő lebeny alsó széle elő esett és kizáródott. 
U. az elő esett részletet alákötötte, mire gyors gyógyulás követ­
kezett be minden visszahatás nélkül. (Wiener med. Wochenschrift 
1878. 52 sz.)

N — 1. A  c h lo ro fo rm -m é rg e z é s  c a su is tik á já h o z .

Spörer esetet említ, melyben 8 */» éves fiúval borsónak a 
halljáratból eltávolíthatása miatt összesen 3 0 —35 csepp chloro- 
formot leheltetett be. A borsó az érzéslenség alatt könyen eltá­
volíttatott, de azon pillanatban megszű nt a légzés és az ütér lük­
tetése. Hideg vízzel leöntés, mesterséges légzés stb. eredmény 
nélkül alkalmaztattak ; ekkor valaki a gyermeket lábainál fogva az 
ablakon kilógatta. 4— 5 perczig tartó himbálódzás után egyszerre 
vörösödni kezdett a gyermek arcza, s a gyermek magához tért. 
(St. Petersburger med. Wochenschrift. 1879. 30. sz.)

T Á R C Z  A.
A  budapesti kir. orvosegylet nagy gyű lése 1879- 

diki december 13-dikán.

—  Az élénk szellemi élet, mellyel egyesületünk tudományos 

hivatását betölteni iparkodik, mely minden tagjába önérzetet önt 

és nemzeti tudományosságunk minden igaz barátját azon biztos­
sággal tölti el, hogy e helyen, e testületben megvan a solid 

képességgel párosúlt törekvés, az emberiség közvagyonát képező  

orvosi tudomány körében érvényt szerezni a nemzeti egyediség­

nek is : ezen elevenség jellemezte az egyesület ez évi nagy gyű lését.

Nagy számmal gyű ltek egybe a tagok, s az elnök megnyitó 

beszéde és az első  titkár jelentése arról tanúskodtak, hogy fenn­

állásának 4 2 . -évében a budapesti kir. orvosegylet tudományunkat 
gazdagította, a közegészségi és hatáskörét érintő  humanisticus 

kérdésekben positiv javaslatokkal lépett elő , nemkülönben az orvosi 

rend érdekeit ernyedetlenül védelmezte ; a szakbizottságok jelen­

tései továbbá az egylet ügyeinek példás vezetésérő l győ ztek meg ; 
az elfogadott javaslat pedig az orvosegyletnek minél erő sebb 

megszilárdulását czélozza a tudományos jellem szigorú megő rzése 

mellett. Méltán sorakozik ezen gyű lés azon elő dei mellé, melye­

ken az egyletnek tagjai értelmességén és buzgalmán alapuló élet- 

képesség már sokszor talált nyilvánvaló kifejezést. Híven tük­

rözi ezt vissza Hirschler Ignácz tr. elnöki beszéde, melyet egész 
terjedelemben közlünk.

— Tisztelt egylet 1 A múlt évi nagy gyű lés alkalmával 

szerencsém volt egy, az alapitó tagság behozatalára vonatkozó

indítványról szólni, melynek tárgyalása és érlelése a választmány 

feladata leendett. A folyó év első  fele országos csapások 

folytán, melyek a honpolgároknak és így ezen egylet tagjainak 

áldozatait is igénybe vették, nem épen kedvező  lévén sem a 

segélyegylet megindításának sem a szóban levő  újításnak, a vá­

lasztmány csak múlt november hóban foglalkozott tüzetesen e 

tárgygyal. Legyen szabad az elveket, melyek a választmányt 

ezen ügyben vezették, röviden ismertetnem.

Majdnem minden hasonló egyletnek vannak alapitó tagjai, 

t. i. olyanok, kik az évi járulék megváltásával még éltükön túl 

is járulnak az egylet czéljainak elő mozdításához. Hogy társula­

tunknál ez eddig nincs igy, sajnos mulasztásnak tekinthető , 

minek véget vetni szükséges. Ha 42 évvel ezelő tt alapitó tagokat 
felvettek volna az alapszabályokba, akkor az egylet ma már 

tetemes pénzbirtokkal rendelkezhetnék és nem volna kizárólago­

san utalva az évi járulékból folyó jövedelemre mint egyetlen kút- 

forrásra költségvetésének összeállításánál. Mert kétséget nem 

szenved, hogy 101 elhúnyt rendes tagja közül nem csekély le­

hetett azok száma, kik örömest gondoskodtak volna az egylet 

anyagi jövő jérő l, ha ily egyszerű  módon tehetik vala.

Az alapszabályok módosítása, melyet ezen újításból fo- 

lyólag a mai nagy gyű lésnek indítványozunk, lehető leg egyszerű  

és csak is abban áll, hogy kimondatik, miszerint rendes tagok 
azáltal, hogy az évi járulékot egyszer mindenkorra a meg­

felelő  capitalis lefizetése által megváltják, alapitó tagokká lesz­

nek ; továbbá abban, hogy azután az illető  alapszabály-para-
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graphusokban az alapító tagok a rendes tagok mellett fel 

lesznek említve. A választmány ugyanis első  sorban javasolja, 

miszerint az alapitó tag semminemű  külön joggal, hanem csak 

is azon jogokkal birjon az egyletben, melyekkel a rendes tagok 

bírnak, —  elvbeli határozat, melyet remélhető leg a tisztelt nagy 

gyű lés magáévá teend. Javasolja továbbá, hogy csak már is meg­

választott rendes tagok lehetnek alapitó tagokká, e módon mint­

egy kizárván annak minden lehető ségét, hogy valaki ajánlkozzék 

pénzzel megvásárolni a tagságot; és a választmány ezen szigort 

fenn akarja tartatni még a már megválasztott tiszteletbeli és 

levelező  tagok irányában is, ezeket egyáltalában kirekesztvén az 

alapító tagság keretébő l.

Ha ezen, a választmány által czélba vett újításra, mint 

egyletünk életképességének egyik tanújelére mutathatunk, úgy 

más részrő l nem is szorulunk ilyen argumentumra, hogy társulatunk 

prosperálásáról és haladásáról meggyő ző djünk. Szemlét tartva a 

lefolyt évben tanúsított tevékenységünk felett ugyanis örömmel 

constatálhatjuk, hogy minden irányban megfeleltünk azon igé­

nyeknek, melyeket e tekintetben tápláltunk. A szakülések még 

eddig el nem ért nagy száma magában véve tanúskodván 

szokatlan élénk munkálkodásunkról, igazi megelégedéssel utalhatni 

azoknak tartalmára, mely tudományunk sokféle fontos kérdéseit 

magában foglalja. Gondosan szerkesztett jegyző könyveink e 

tekintetben már most dús anyag tárházát képezik ; az idén 

pedig fő képen azáltal tű nnek ki, hogy gyakran folyt érdekes 

tudományos vitát tükröznek vissza. Amit még múlt évi nagy 

gyű lésünk alkalmával mint társulati életünk hiányát, illető leg 

óhajtásunkat felemlítettünk, az postulatumból csakhamar ténynyé 

vált, a mennyiben alig tartottunk az idén ülést a nélkül, hogy 

az elő adott tárgyak tudományos vitára alkalmat ne adtak volna. 

Szabad legyen e tekintetben számos gynaekologiai, sebészeti 

kérdésekkel, a tüdő syphilissel, a gyermekhalandósággal stb. 
foglalkozó, megannyi vitatkozásokra utalnom, melyek a tagtársak 

figyelmét kiválóan lekötve, társulatunkban létező  élénk tudomá­

nyos érdekeltségrő l fényesen tanúskodnak.

Külön megemlítést érdemel a felsorolt tárgyalások utób­

bika, mely a gyermekhalandóság, e szerint oly kérdés körül 

forgott, melynek beható tanulmányozása az egész müveit világot 

érdekli. Tudva van, mily nagy befolyással bir épen ezen kérdés 

a mortalitási statistikára és mily kiváló nagy része van hazánk 

és föképen fő városunk abbeli viszonyainak megítélésében és or­

voslásában : ezért talán nem volt háládatlan az arra fordított 

munka, midő n e fontos ügyben meggyő ző désünknek egy, a 

magas belügyministeriumhoz intézett memorandumban adtunk 

kifejezést; jóllehet ezen eljárásunk eddigelé észrevehető  ered­
ményt nem szült. Hiszen azt ily tágkörű  indítványtól, minő t 

a közárvaházak szervezése képez, közvetlenül nem is vártuk, 

magunk részérő l csak is igyekeztünk ezen, a népéletre nézve 

oly fontos kérdésnek új lendületet adni azáltal, hogy megér­

lelt véleményünket a magas kormány, valamint az ország színe 

elő tt nyilvánítsuk.

Még egy másik ügyben is ,. mely rendünket közelebbről 

érdekli, kifelé hatni törekedtünk, midő n a rendő rségi törvény- 

javaslatnak némely, a gyakorló orvosokat különösen sújtó pontjai 

ellen kérvényt intéztünk a törvényhozó testülethez. Ha felszó­

lalásunk ez alkalommal sikertelen maradt, csak újra meggyő ző d­

tünk arról, mily égető  szükség egy, az egész orvosi rendet tör­

vényesen képviselő  testületre, valamint arról is, hogy mindaddig, 

mig ilyen nem létezik, hasonló eljárás ügytársainknak helyeslésére 

hazaszerte számíthatand.

Ezekkel szemben talán némi megelégedéssel registrálhatjuk 
egyletünk elismerését a magas kormány részérő l, mely abban 

nyilvánúlt, hogy a belügyministeriumban felállított, több ügyér- 

ségbő l összetett nagy pestisbizottmányban két tagtárs kiküldé­

sével résztvenni fel voltunk szólítva; mibő l azon megnyug­

tató tudomást meríthetjük, hogy a tekintély, melyet ezen 

egylet magának már jó régen a magas kormány körében meg­

szerzett, újabb idő ben csorbát nem szenvedett.

Társulatunk öregbedő  mozgalmasságával párhuzamosan jár 

évkönyvünk dúsabb tartalma és talán érdekesebb volta is. mirő l 

mindenki az idei évjárat még futólagos lapozásánál is meg fog 

győ ző dni. Már az ülések jegyző könyvei többé nem az elő adott 

tárgyak meddő  lajstromaként szerepelnek, hanem tudományos 

vitáknak hű  tükörképét adják és evvel talán olvasásra is méltó 

anyagot nyújtanak, minden esetre azonban kútforrást képeznek, 

mely késő bben irodalmi tekintetben jó szolgálatot tehet. Egyik 

dísze az évkönyvnek továbbá a jeles emlékbeszéd Rokitansky 
felett.

A tisztelt tagtárs urak jobb tájékoztatása végett az alap­

szabályok és házi szabályok mellett ott állnak most még a Balassa- 

alap, valamint az Ivanchich-alap szabályzatai; úgy továbbá az évi 

mű ködés tökéletesebb áttekinthetése érdekében vétettek fel a 

fennállott bizottságok névsora, valamint a fenniemlitett memoran­

dum és kérvény. Egy másik újítást fognak az elbúnyt és' kilé-
”' % í_i 3 / '.  0'

pett rendes tagtársak névsorában találni, mely ugyan a régi 

jegyző könyvek hézagos voltánál fogva alig lehet tökéletes és 

kifogástalan, idő vel azonban azzá válván, egy régen érzett hiányt 

fog pótolni. Szinte történelmi tekintetbő l közöljük az egylet 

fennállása óta mű ködött tisztviselő k névsorát, ily módon a már 

elő bb közölt, és a múltra vonatkozó adatokat újabbakkal kiegészít­

vén. Az egylet története különben már is vázlatban össze van 

állítva és buzgó első  titkárunk szerkesztése alatt jövő  évben meg 
fog jelenni. Nem tagadhatni ugyan, hogy ily bő vítés folytán 

évkönyvünk kiadása mindinkább költségesebbé válik, azonban 

úgy vélem, hogy a nagyobb költség a tagadhatlan morális haszon 

mellett számba sem jöhet.

Még csak egyre vagyok bátor figyelmeztetni. Üléseinket 

illető leg több oldalról hangoztatott, hogy kóresetek bemutatása 

után a szóbanlevő  tárgynak megbeszélésére házi szabályaink 

értelmében hely nem adatván, többnyire elvesz a tárgyalásra 

legalkalmasabb anyag. Igaz, hogy ez nincs így más hasonló 

egyletekben, s hogy nálunk is csak azért hozatott be, mert 

tapasztaltatott, hogy ily rögtönzött eszmecserének hossza vége 

se lévén, a napi rendre kitű zött elő adások érvényre nem juthat­
tak. A kóresetek bemutatására külön üléseket szánni, a mint ez 

javasoltatott, alig lehet, minthogy kóresetek nem állanak épen 

elő rehatározott napokon az illető k rendelkezésére ; a hol és mikor 

a körülmények ezt engedték, úgy is történt. A választmány szíve­

sen fogja a tisztelt tagtárs urak netáni ebbeli indítványait tanul­

mányozása tárgyává tenni. Addig is, míg a jelen házi szabály 

fennálland, figyelmeztetem a tisztelt tagtárs urakat, hogy annak 

g-ik pontja szerint „a napi rendtő l való eltérés rendkívüli esetek­

ben 5 tag indítványára a jelenlevő k többségének határozatából 

történhetik.“
Tisztelt egyesület ! Elnöki kötelességemnek tartottam a mon­

dottakkal társulati életünk fő mozzanatait ezen nagy gyű lésben 

vázolni, ily módon egészítvén ki a majd felolvasandó titkári 

je len tést; és legyen szabad végül hozzá teunem még azt, 

hogy a tisztemmel járó, különben is nagyrabecsült megtisztel­

tetést fokozottan érzem ily alkalommal, midő n ámítás nélkül
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constatálhatom, hogy minden irányban a szó teljes értelmében 

haladunk.

— Tetszést keltett e beszéd, valamint ezzel találkozott Réczey 

I. tr. titkári jelentése is, melybő l értesültünk, hogy a lefolyt év­

ben osztattak ki első  ízben a Balassa-féle pályadíj és az Ivanchich- 

alap kamatai.

2 1 rendes ülésen 30 elő adó 60 elő adást tartott, míg külön 

ülésekben foglalt állást az egyesület a gyermekhalandóság és a 

közárvaházak ügyében; az ünnepélyes közülésen pedig Rokitansky 

emlékezetét olvasá fel Scheuthauer tnr. Az egylet rendes tagjai­

nak száma 236. A lefolyt évben elvesztő  az egylet rendes tagjai 

közül Máchik Béla kolozsvári egy. tanárt, a levelező  tagok közül 

pedig Pserhofer Samu pápai t. fő orvost (ki elő ször ajánlotta per­

metezett folyadékok belehelését), Heine Jakab canstadti testegye- 

nészt és Fleckler Lipót carlsbadi fürdő orvost.

—  A könyvtárvizsgáló bizottság a könyvtárat rendben találta. 

A 105 mű  =  155 kötetnyi évi szaporodással a könyvtár állása 
3643 mű  6100 kötettel, Helfer tr. figyelmeztetett arra, hogy a 

Tóth N. János emlékére adományozott könyvek nincsenek — 

mint ki volt kötve — külön elhelyezve. Balogh tnr. mondja, hogy 

a könyvtár használhatósága miatt a többi mű vek közé szakok sze­

rint kellett azoknak szétosztatniok, de mindegyikük Tóth N. 

János nevével van ellátva. Erre Fodor tnr. indítványára a 

választmány utasíttatik, hogy tegyen jelentést, mi módon 

lehetne Tóth N. János emlékét az egylet helyiségében még külön 

megörökíteni.

— A pénztár rendben találtatott, s a pénztárnoknak buz­

galmáért az egyesület köszönetét fejezi ki.

—  A Schuster-Bugátféle ösztöndíjat a gyámbizottság néhai 

Bódy József, unghmegyei fő orvos unokájának ítélte oda. Az 

Ivanchich-alap kamatait egy elaggott budapesti ügyfél kapta.

—  A választmány Balogh tnr-nak az alapító tagokra vonat­

kozó indítványát elfogadásra ajánlotta, s ennek megfelelő leg mind­

járt elő  is terjesztette az alapszabályokon megejtendő  módosítá­

sokat. Ezek szerint alapító taggá csakis az egyletnek már tényleg 

megválasztott rendes tagja lehet, nehogy az anyagi elő nyök ked­

véért kellő  minő sítéssel nem bíró egyének jussanak az egyletbe. 

Az alapítványi tő ke 200 ft. készpénzben, vagy ezen összeg 6% -os 
kamatainak megfelelő  értékű  papírokban. Kilépő , vagy kizárt 

tagok az egylet bárminő  vagyona, s így alapítványuk irányában 

is elvesztik igényüket. A nagy gyű lés az indítvány értelmében 

elfogadja az alapszabályoknak szükséges módosításait, s ezek a 

kir. belügyérségnek be fognak azok jelentetni.

—  Müller Kálmán tr. indítványoza, hogy a házi szabályok 
azon pontja, mely szerint a bemutatott kóresetekhez mindjárt 

hozzászólni nem szabad, hagyassák ki.

Balogh tnr. az elő re kihirdetett elő adások megtarthatásának 

érdekében elkerülhetlennek tartja, hogy csakis a napi renden álló 

tárgyak felett lehessen vitatkozni, mert tart attól, hogy ha a kór­

esetek után vitatkozás követk eznék, nem kerülnének sorra a napi 

rendre tű zött elő adások, mi az elő adók kedvének csökkentését 

vonná szükségképen maga után. Liebmann tr. indítványozza, hogy 

a kóresetek csak a napi rend kimerítése után mulattathassanak be. 

Hirschler tr. elnök figyelmeztet arra, hogy a házi szabályok utolsó 

pontja szerint, ezek csak külön e czélra egybehítt gyű lésen mó­
dosíthatók. mire Müller tr. indítványát vissza akarja vonni. Több 

tag óhajtására azonban elnök szavazásra bocsátja a kérdést, mi­

dő n az ülés nagy többséggel kimondotta, hogy külön gyű lés egy- 

behívását nem óhajtja, hanem a házi szabályok változatlan meg­

tartását.

—  Végül elnök a tagválasztásra Szénássy J. tr. elnöklete 

alatt Hochhalt K., id. Purjesz Zs., Helfer V. és Puky A. ír­

ókból illő  szavazatszedő  bizottságot küld ki.

A szavazás eredménye következő . 1) Rendes tagokká megvá­

lasztattak : Alexy János, Bakó János, Babesiu Victor, Bókái Árpád, 

Ebner János, Erő s Gyula, Feuer Artúr, Hattyassy Lajos, Karsay 

Zoltán, Kerkápolyi Gyula, Liebermann Leo, Löwinger Samu, 

Pápai Vilmos, Pertschy Ferencz, Petz Lajos, Schmidt Hugó, 

Schulhof Jakab, Székács Béla, Tóth Lajos, Turnovsky Jenő , 

Weszely József, Kennedy Fülöp. 2) Levelező  tagokká lettek : Klug 

Nándor tnr. Kolozsvárt, Knapp Hermann Eye and Ear Infirmary 

orvosa New Yorkban, Sée Germain a párisi orvosi karnál a bel­

gyógyászat tanára és Winternitz Vilmos bécsi egyetemi magántanár.

Párisi leve lek .1)
VIII.

Guyon különös súlyt fektet a vizsgálatra a végbélen át, 
miáltal jelen esetben 3— 4 cm. hosszú, kemény testet érzett. 

Hajlékony kő kutasznak bevezetése a hólyagnyak rendkívül fájdal­

mas voltát tünteté fel. A kő kutaszszal érintésbő l annak kemény­

ségét a vil savas kövekkel találta G. megegyező nek, s ezért a 

többi tüneteket is tekintetbe véve, vilsavas kő re tette a diagno- 

sist. Hogy mindamellett kő metszésre határozta el magát, azt G. 

azzal okadatolja: hogy az egyén igen kimerült, lesoványodott 

volta mellett a hólyagnak oly nagy fokú bántalma t. i. lobja van 

jelen, hogy a morzsolás a betegnek csaknem biztos elvesztését 

vonná maga után.
G. ezen lelete szerint a kő  hosszas ideig lehet ugyan a 

hólyagban jelen a nélkül, hogy fájdalmat okozna, ha a lob 

hiányzik • ellenben a lob mindig fájdalommal és a beteg veszé­

lyeztetésével jár, szükséges tehát a beteget megszabadítani a lob 

befolyásától.
A mű tétet bódítás mellett hajtá végre. Kezek és lábak 

szíjak által köttettek össze és hozatott a beteg a megkívántató 

helyezetbe ; a vezérkutaszt bevezetvén, megkezdé a kétoldali haránt 

metszést ; a hólyagot bistourival nyitja meg, mire az egypengéjű  

lithotomot vezeti be és tágítja a metszést, s ezután emeltyű vel távo­

lítja el a hólyagból a galambtojás-nagyságú, vilsavas mészbő l álló 
követ. A hólyagot hideg vízzel fecskendi ki, s az általa tervezett 

ú. n. „sonde á chemise“ alkalmazásához fog. Ezen „sonde á 

chemise“ (tömlő s pöscsap) a sebnek vizelettő l mentesítésére 

szolgál, a mit oly módon ér el, hogy a seb üregét egészen ki­

tölti, de a vizeletnek mégis szabad lefolyást enged. E készülék 

t. i. nem egyéb, mint vastag, egyenes kaucsuk pöscsap, mely 

hólyagvége alatt 3— 4 cm-nyire kezdő dő , s mintegy 10— 12 

cm. hosszú kaucsuktömlő vel van körülvéve, anélkül, hogy vele 

közlekednék, mert a tömlő  üre más, zárra ellátott cső  által tölt­

hető  meg valamely folyadékkal. Az alkalmazás igen egyszerű  ; a 

pöscsapot az üres tömlő vel kényelmesen vihetni be a sebbe, ille­

tő leg a hólyagba, mi megtörténvén, a tömlő  külön csövén át víz 

fecskendeztetik be annak üregébe, s a víz a tömlő t megtöltvén, 

ennek falait odanyomja a sebhez, ső t a hólyagban benn és a 

seben kívül a befecskendett víz elő domborítja a tömlő t, miáltal 

azt helyzetében rögzíti. A vizelet a központban levő  vastag pös­

csap által külön vezettetik le. Igen egyszerű  kényelmes eszköz, 

melynek használata mellett G. sok esetben megakadályozza a seb­

felület diphtheriticus elváltozását. Jó sarjadzó felület képző dése 

azután feleslegesé teszi a tömlő s pöscsapot. *)

*) L . az O H L . 1878. 52. szám át.
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A közölt esetben a beteg gyógyulása minden komolyabb 

szövő dmény nélkül haladt elő re, s biztos kilátásba volt helyez­

hető , midő n utoljára láttam a beteget.
Bár Guyon nagyobb irodalmi mű vében1) még az alcohol- 

kötés védelmező jének mutatkozik, melyrő l azt ír ja : „megfelelő  

szer (moyen propre) úgy a folyadékok szétbomlása, mint a seb 

felszívóképessége ellen“, s míg e kötés leírásának és dicséreté­

nek 10 lapot szentel, addig a carbolsavról így ír: „Észleltek 

számos balesetet, még pedig néha halálosat az ép bőrre gyakorlott 

carbolsavas bedörzsölések következtében“ (494 lap) és bár Lister 

sebkezelését csak Luca-Champion-niére mű ve után ismerteti, mind 

amellett legújabban még is volt alkalmam nála Listerkötést jó 

sikerrel alkalmazva látni.

IX.

B e a u jo n  kórház sebészei.

Beaujon2) kórháznak tulajdonkép csak Le Fort tanár vezetése 

alatt álló sebészeti osztályát látogattam, mig a másik, Dolbeau halála 

után Tillaud által vezetett osztályon nem voltam ; ez utóbbinak 

mű ködését azonban a Lariboislére-ben volt alkalmam láthatni, s e 

miatt azon kórház czime alatt fogom ismertetni ; jelenben pedig 

csupán a franczia sebészet egyik legkitű nő bb tagjával, Malgaigne 

utódjával és vejével, Le Fort tanárral foglalkozandom.

Le Fort tanár utazott, látott, észlelt és Ítélt. O az, ki honfi­

társai között legtöbbet foglalkozott a külföld tudományos haladá­

sával és beható tanulmányozása tárgyává tette a honi határán 

kívül elért eredményeket, s azokat érdekes összehasonlító statis- 

tikai adatokban ismertette meg honfitársaival. Az eredmények 

értelmezésénél részrehajlatlan elfogulatlanságot tanúsít, s nem 

tartózkodik rámutatni nemzete hibáira, hogy azokra figyelmessé 

tevén kartársait, kiemelje az egyoldalúság szű k keretébő l, s az 

fő törekvése, hogy nemcsak megismertetvén más nemzetek hala­
dását, azokkal egy színvonalra emelje a franczia sebészetet, ha­

nem még felül is múlja azokat.

Le Fort ezen, úgy annyira hazafias, mint tudományos törek­

vése által a legteljesebb elismerést és a tanári szék elnyerését 

vívta ki, honnan e félévben a sebészi mű téttant igen érdekesen, 

történelmi, bírálati szempontból tárgyalva, nagyszámú hallgatóság 

elő tt adta elő . Ezen elő adásokból és Le Fort mű veibő l fogok 

némely eredeti mű tő i eljárását ismertetni.

Le Fort az izületi csonkolásokat, melyeket Francziaország- 

ban egészen elitéltek, tanulmányozandó, Angliába ment, s 5 

hónap alatt becses dolgozatokat8) állított össze e kérdést illető leg, 
melyekben a térd- és csipízületi csonkolásokat ismerteti, s Angliában 

látott számos siker után felhívja honfitársait e műtétek haszná­

latba vételére. A felszólításnak lett némi sikere. A mellett, hogy 

maga Le Fort végzett jó eredménnyel térdcsonkolást, a többi 

sebészek összesen 10 esetet mű tettek, melyek körül 6-ot vesz­
tettek el. Szerencsétlenebbül végző dtek azonban a csipcsonkolások ; 

e mű tétet ugyanis 13 esetben végezvén, 11 beteg halt meg, s a 

fennmaradt kettő nek gyógyulása sem volt tökéletes. Ezen, egyál­

talában ki nem elégítő  eredmény, melyet különben a franczia 

sebészek a kórházak egészségtelenségének és a népesség gyenge 
ellenállási képességének tulajdonítanak, szülte azt. hogy a csonko- *)

*) F é l ix  G uyon . É lém en ts  de C hirurg ie c lin ique, c o mp re n an t le  d iag ­
n o stic  ch iru rg ico ], les o p é ra tio n s en  g é n éra l, les m éth o d es o p é ra to ires, 
l ’hyg iéne , le  t ra ite m e n t des b lessés e t les opérés. P a r is  1873.

ä) B eau jon , k ir . b é r lő  (fe rm ier g é n éra l)  1784-ben  24  á rva  szám ára  
a la p íto tt  á p o ló in téz e te t, m ely  1795-ben te te m e se n  áta lak ítta tv á n , k ó rh á zn a k  
re n d e z te te t t  b e . Á g y ak  szám a 416. B e teg fo rga lom  1860-ben. 6928.

8) L é o n  L e  F o r t .  D e  la  ré sec tio n  de  génou . P a r is  1859.
„ ,  „ D e  la  ré sec tio n  de la  h a n ch e . P a r is  1869.

lások újból csaknem teljesen abbahagyattak, a franczia sebé­

szek által.

Nevezetes, hogy Le Fort tanár annak daczára, hogy Anglia. 

Germania és Austria kórházait bejárva, azokat úgy berendezésükre 

mint a bennük mű ködő  sebészek eljárására nézve tüzetesen tanul­

mányozván, mégis egy tekintetben megmaradt a franczia nézetek 

mellett, értem a sebkezelést. Ő  ugyanis a carbolsavnak fertő zte- 

lenítő  hatása mellett- fő ként edző  és összehúzó hatását tartja elő ­

nyösnek a sebre, de mivel a carbolsav kellemetlen szagú, s rósz 

hatású a kézre, azt nem használja Le F o r t; hanem hogy az emlí­

tett hatást elérje, alcohollal, melyhez 10% kénsavas, horganyt ad, 

szokta lemosni és kezelni a sebeket, állítva, hogy ez neki kitű nő  

eredményeket ad.
E rcsey  E rn ő tr.

V E G Y E S E K .

Bu d a pe s t. 187g. dec. 18-dika. Stockinger Tamás, a kórodai 
elő készítő  sebészet tanára — saját kérésére — nyugalomba 
helyeztetett, s a jelen tanév végével tanári mű ködésétő l visszalép. 
Ezzel egy idő ben a szóbanlevő  tanszék megszüntettetik, hanem máso­
dik sebészeti kórodai tanszék fog felállíttatni, mit az országgyű lés 
már 1872-ben elhatározott. Akként értesülünk pedig, hogy az orvos­
kari tanártestület Lumniczer Sándor ny. rk. tanárnak ezen tan­
székre meghívása mellett nyilatkozott. Ezzel kapcsolatban lehet­
ségesnek mutatkozik, hogy a ministerium és fő város megállapo­
dásra jussanak Lumniczer S. tnr. sz. rókuskórházi sebészeti osz­
tályának kórodai czélokra berendezése és felszerelése végett, mit 
a tanitás és tudományos buvárlat érdekében óhajtunk. A sebé­
szeti köt- és müszertan elő adása legczélszerű bben arra vállalkozó 
rendkívüli, vagy magántanárra látszik bizhatónak. A mi továbbá az 
általános sebészeti kór- és gyógytant illeti, erre vonatkozólag a 
sebészeti kórodák egyik, vagy másik tanára hirdethet elő adáso­
kat, mint ez a sebészeti mű téttanból már több év óta történik. 
Kétségtelennek tartjuk azt, hogy úgy a ministerium, mint az 
orvoskari tanártestület feladatuknak tekintik az eddigi elő készítő  
kórodai sebészeti tanszék által képviselt tárgyak elő adásáról, szük­
ségeinknek megfelelő leg gondoskodni; ezzel egyező leg pedig 
ama tanszék megszüntetése —  némely oldalról terjesztett hírek 
ellenében — egyáltatában nem vonja maga után annak egyes 
tárgyai (eszköz- és kötszertan, mű téttan, s általános sebészeti 
kór- és gyógytan) elő adásának megszüntetését, hanem csak azok­
nak a kor kívánalmainak inkább megfelelő  czélszerű bb felosztá­
sát, nemkülönben a rendelkezésre álló tananyagnak és tanerő knek 
teljesebb és jobb felhasználását.

—  A journalistikának azon faja, mely nem a tartalom ér­
tékessége, hanem érdekfeszítő knek tartott hírek közlése által 
óhajt hatni, nem csupán mindenfelé kapkod elhullatott csonka 
hírek után ; azonban ezenfelül csinál is újdonságokat, nem tö­
rő dve a benyomással, melyet ferde híreivel_okozhat ott, hol csak 
tiszteletadás lehet helyén. így fő városunkban van egy lap, 
mely magáról azt írja, hogy az egészségügyet képviseli, s közöl 
orvosi híreket. Ezeknek egyike egy megszüntetett tanszékre Lum­
niczer S. tnr. kinevezésérő l szól oly biztossággal, mintha a hi- 
resztelő  legalább minister lenne ; továbbá beszél teljes egészség­
nek és szellemi frisseségnek örvendő  Wagner János tanárnak 
közelebb bekövetkező  nyugdíjaztatásról, melyre azon ú jdondá­
szon kívül senki se gondo l; ezekkel egy húzómban pedig két 
magántanár benyújtott folyamodványairól tesz említést, mi tulaj­
donképen óság, minthogy azok egy, illető leg két év elő ttrő l 
vannak keltezve. Mindez tetéztetik azzal, hogy ezen hitelesekül 
hirdetett újdonságok minél inkább elterjedésérő l, a politikai lapok 
útján, jobb ügyre érdemes buzgósággal gondoskodnak.

—  Fő városunk tiszti fő orvosának választása megejtetvén, 
ismételve Patrubány Gerő  tr. választatott meg, még pedig verseny­
társ nélkül. Ezen választás tehát nemcsak fenntartott bizalom jele 
a választó közönség részérő l, hanem egyszersmind elismerés az 
ügyfelek körébő l, kik tiszti fő orvosunknak közegészségünk terén 
tanúsított jóakaró törekvéseit akként méltányolják, hogy a pályá-
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zattól tartózkodva, tisztán hagyják a tért, hol tevékenységének 
közhasznú kifejtésére alkalom bő ven kínálkozik.

—  Goldzieher Vilmos tr. ügyfelünknek —  múlt számunk­
ban reá vonatkozólag tett közleményünk folytán —  hozzánk inté­
zett levelébő l látjuk, hogy ő  a kir. m. vallás- és közoktatásügyér 
által magánúton bízatott meg a vakok ügyében és vakok inté­
zetérő l emlékirat elő terjesztésére. S ennek ügyfelünk oly sikerrel 
tett eleget, hogy egyenesen felszólíttatott az országos vakok inté­
zete szemorvosi állomásának elfogadására, minek eleget tett. 
Ügyfelünk az emlékirat másolatát használat végett át is küldötte, 
s azt Közegészségügy mellékletünk legközelebbi számában közölni 
fogjuk.

—  A m . tudományos akadémia kiadásában megjelent: i) 
Goldzieher Vilmos tr-tól „A szaruhártya szalagszerű elhomályoso- 
dásáról“ ( io  kr.), továbbá 2) Laufenauer Károly tr-tól „Vizsgá­
latok az agy corticalis látómezejérő l“. (20 kr.)

— Az orvoskari tanártestület a Bene-féle utazó-ösztöndíjat 
i 8 ,9.so-ra Haberern Jonathán Pál tr-nak adományozta.

—  A kir. magyar természettudományi társulatnak folyó 
hó 17-kén tartott szakülésén Rózsahegyi Aladár tr., lapunk szor­
galmas munkatársa, általános tetszésben részesült elő adást tartott 
a fő városi temető knek czélszerű  elhelyezésérő l. Az elő adónak szí­
ves Ígéretét bírjuk, hogy hasábjain idevonatkozó terjedelmes ta ­
nulmányt fog közzétenni.

— A magyar orvosok és természetvizsgálók alapszabályai­
nak megváltoztatására vonatkozó bizottsági tárgyalások befejezé­
sükhöz közel állanak, úgy hogy legközelebb a központi választ­
mány elé kerülnek azok. A zt halljuk, hogy a tervezet kiválóan 
a British Association alapszabályai nyomán készült; merült fel 
ugyan indítvány annak értelmében, hogy a tagok szorosan külö- 
níttessenek el szakértő kre és mű kedvelő kre, ezt azonban elejtet­
ték azon nyomatékosan kiemelt érv ellenében, hogy a nagy gyű lé­
seknek tagokra és pénzre van szükségük. A nagy gyű lésekben 
ezek szerint tagokként ezentúl is résztvehetnének a szaktudomá­
nyoknak úgy mű velő i mint kedvelő i, legyenek bár ezek hölgyek, 
vagy férfiak. Az osztályok között pedig ezentúl is szerepelni fog a 
mérnöki, gazdasági, régiségi, meg a 'társadalmi. Újítás lenne az, 
hogy a központi választmány a tudománymű velő  társulatok­
kal, így az akadémia mathematikai és természettudományi 
osztályával, a királyi magyar természettudományi társulattal, 
földtani társulattal, az orvosegyletekkel stb. érintkezésbe lép, 
hogy ezek tudományos közremű ködését maga számára biztosítsa. 
Ezen közremű ködés igen természetesen elő adások tartásában 
állana, s mindenesetre gondoskodni kell arról, hogy ama társu- 
sulatok tagjaik egyikét, vagy másikat rábirják, hogy a nagy gyű lé­
sek színhelyére biztosan elmenjenek. Az elő adások csak oly mó­
don látszanak biztosíthatóknak, mint ezt a m. kir. természettu­
dományi társulat teszi estélyei érdekében, t. i. az elő adások 
tisztességes díjazása által. Egyébkint azoknak sikerülése, vagy 
nem sikerülése a véletlentő l függ. Gyű lés két évenkint tartatik.

—  A berlini egyetemen i 8  79 8o jelen felében a beírt hall­
gatók száma 3608, kik közül 475 orvos, ezekhez azonban még 
208 hallgató járul, kik a katonaorvosi intézetek növendékei, s 
egyetemi elő adások járására kötelezvék. Magyarországból Berlin­
ben két orvos van hallgatóul beírva, míg Oroszország és Amerika 
9— 9, Rumania 6, Görögország és Ázsia 4 — 4, Schweiz, Serbia 
és Afrika 3— 3, Belgium pedig szintén 2 hallgató által van kép­
viselve.

f  Közelebb Weimarban elhúnyt Friedrich Wilhelm Theile, 
ki egy idő ben Bernben a boncztan tanára volt. 1801-ben Butt- 
städtben (weimari nagyherczegség) született, s midőn Wagner, Henle 
Valentin és ő  Sömmering boncztanát átdolgozták, reá az izom­
tan esett, mely feladatának kitű nő n megfelelt. Bernt, hol az 
egyetem alapításától kezdve (1834) tanított, 1853-ban hagyta 
oda, hazájába visszatért, s itt mint orvos nagy gyakorlatnak 
örvendett.
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E lő f ize tés i fe lh ív á s
az

„ORVOSI H E T I L A P “
1 8 8 0 -d ik i év fo lyam ára.

Az „O rv o s i H e ti la p “ m e g je len  m in d e n  h é te n  leg a láb b  egy 

íven  ; m e llék le te i, a  „S ze m é sze t“ , s a  „K ö zeg észségü g y  és tö r ­
vényszék i o rv o s ta n “ p ed ig  m in d e n  k é t h ó n a p b a n  egyszer lega lább  
eg y -eg y  íven  a d a tn a k  ki.

E l ő f i z e t é s i D í j .

E gy  évre B u d a p es ten  vagy v id ék en  . . 10 frt. —  kr.

Fél u n >j íj ■  ■ 5 íj „
N eg y e d  „ „ „ „ . .  2  „ 50 „

A z o rv o s - és g y ó g y sz e ré sz -h a l lg a tó  u ra k  az  e lő f iz e té s i á r 

fe lé t  f izetik .

E lő f ize th e tn i m in d e n  k ir. p o stah iv a ta ln á l, B u d a p es ten  a 

szerk esz tő ség n é l (n ád o r-ú tcza  13. sz.) és K il ián  G yörgy  könyv- 

k e re sk e d é sé b e n  (vácz i-ú tcza, D rasch e -fé le  ház).

K ö n y v k e resk e d ő k n ek  n á lu k  tö r té n t e lő fize tések  u tá n  "/„ 
nem  ada tik .

P Á L Y Á Z A T O K .

Ja rk o v á tz , Szám os és M arg iticza  k ö zség ek b en , J a rk o vá tz  szék h e ly iv e l 
a k ö ro rv o s i á llom ás m idő n  lek ö szö n és fo ly tán  m e g ü rült  a n n a k  vá lasztás 
ú t já n  leen d ő  b e tö ltésé re  a  h a tá rn a p  f. év d e czem b er hó  29-ik  n a p ja  k itü - 
ze tik  Ja rk o v á tz  községében .

M in d azo k  teh á t, k ik  ezen k ö ro rv o s i á l lo m á s ra  p á ly ázn i ó h a jta n ak  az 
1876-ik  év i X I V  t. ez. 43 és 144-ik  § -sa  a la p ján  szab á ly szerű en  fe lszere lt 
k é rv én y e ik e t k itü n te té sé v e l a n n ak , h o g y  o rvos tu d o ri  ok levé lle l b írn a k  aló l 
Í ro t t  szo lg ab iró ság n á l a  v á lasz tás n ap já ig  b en y ú jtan i e ine  m ulasszák .

E zen  á llom ássa l egybe k ö tö t t  évi f izetése az o rv o snak  Já rk o v á tz  köz­
ség é tő l 400 f r t .  Szám os k ö zségétő l 240 f r t .  I4 5/S k r . M a rg itic za  községétő l 
p ed ig  109 frt. 35/s k r . azonk ívü l a  kép v ise le t á lta l m eg á lla p íto tt  lá to g a ­
tás i d íjak .

M eg jegyezte tik , h o g y  m iu tán  a községek  lak ó i n a g y o bb á ra  szerb  a jkúak  
k ív án a to s vo lna, ha  a pályázó o rvos ezen nye lve t b írn á .

A n ta lfa lv a , 1879. n o v v m b er hó  27-én.
3 — 3 Sto jánov its V azul, szo lg ab iró .

A z  1876. év i X IV - ik  t. ez. 142. §-a é r te lm é b en  k ö rorvosi á llom ás 
ren d sze resítésé r*  szö v e tk eze tt 7817. szám ú lé le k k e l b iró . B o rsa , B o r  sóbánya 
és M ójszén k ö zség ek b en  az á llom ás ü re se d é sb e  jő vén , m egye i a lispán  ú r  ő  
n a g y ság án ak  fo lyó  évi decem b er hó  5-rö l 6713. sz. a. k e lt  re n d e le te  fo ly tán  
ezen á llom ás pá lyáza t ú t já n  b e tö lten d ő .

M ely  á llom ás 600 ft. f izetésen k ív ü l B o rsa és M ójszén k ö zség ek b en  
lá to g a tá s  és ren d e lv én y é rt 50 k r. a  k ö zség tő l táv o la b b  eső  te le p ítv én y e k e n  
1 fr t. és fuvard íj é lv eze tév e l egybe  kapcso lva  lévén, a pá lyázn i ó h a jtó k  

fe lh iv a tn a k , hog y  az 1871. évi 18. t. ez. 74. §-a és az 1876. év i X IV - ik  
t. ez. 143. § -a sze rin t k ö rü lír t  m in ő s itv én y ek k e l ig az o ló  o k m án y o k k a l fe l­
sz e re lt k é rv én y e ik e t 1880. év i ja n u á r  hó  9-ik  n ap jáig  a  m ik o r  a vá lasztás 
B o rsa  k ö zségében  d. e. IO ó ra k o r m eg  fog ta r ta tn i ,  az a ló lír t  szo lgab iróhoz  
M arm aros m egye P e tro v á n  b e ad n i és a vá lasz tásná l h a leh e tség e s  szem élyesen  
m eg je len i sz ívesked jenek .

A  m egvá lasz tandó  k ö ro rv o s á lla n d ó  lak á sá t B o rsán  lesz k ö te le s
ta r tan i.

P e tro v a  1879. év i d ecem b er 12-én.

1—3 Gyenge János, szolgabiró.
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T . Som ogy  m egye tö rv én y h a tó ság i b iz o ttsá g á n a k  1877 évi fe b ru á r 
h a v áb a n  17. sz. a. k e l t  h a tá ro za táv a l a c su rg ó i já rá sb a n  re n d sz e re s íte tt  4 
k ö ro rv o s i á llom ás k özü l az ü resed ésb e  jö tt  „S u rd i wn ak  vá lasz tás ú tján  tö r ­
ténendő  b e tö ltésé re  a  csu rg ó i já rá s  szo lg ab irá ja  részé rő l e ze n n e l pá lyáza t 
n y itta tik .

A  k ö ro rv o s é v i f ize téséü l 3 0 0  ft. azaz h árom száz  for in t és h iv a ta lo s 
u tazásai a lka lm áva l az i l le tő  kö zség ek  á lta l in g y en k isz o lg á lta ta n d ó  fuvar 
á lla p ít ta to tt  m eg.'

A  su rd i k ö ro rvosi á llom ás, m elyhez Surd , Z ákány , T ilo s , B e lezna, 
B ü k k ö sd , P á tró , Sz .-M ik lós, L iszó és B ago la -S áncz  kö zség ek  ta r to zn a k  
1880 évi ja n u a r  1 9 -én  re g g e li 9 ó ra k o r  a k ö ro rv o sn ak  székhelyén  S u rd o n , 
vá lasz tás ú t já n  fog  b e tö l te tn i .

A  vá lasz tást a k ö ro rv o s i k e rü le tb e  b e o sz to tt községek  képv iselő  
te s tü le té in e k  egyetem e g y a k o ro la n d ja .

P á ly áz n i k ivánó  o rvos u r a k  azon f igyelm ezte tésse l hiv a tn a k  fe l, hogy  
k e l lő le g  fe lsze re lt k é rv é n y e ik e t 1880 évi jan u á r 14-ig b ezá ró lag  a lo lir tt 
szo lg ab iró h o z  b e n y ú jta n i  el n e  m u lasszák , m ert a k éső b b  b e é rk e ze tt p á ly á ­
zati fo ly am o d v án y o k  figye lem be v é te tn i néni fognak .

C surgó , 1879. d e ce m b e r I I .
S im on  C a jetan, sz o lg ab iró .

H I R D E T M É N Y E K .

B L A N C A R D ’

a párás’ o rvosi akadém ia , s a  sz. pé te rv ári o rvosi co lleg ium  á lta l 
jóváhagyatva, F ran cz iao rszág , B elg ium , I rh o n , T ö rö ko rszág  stb . k ó r­
h áza ib an  á lta lán o san  b ehoza ttak .

A n ew -yo rk i 185 3 -k i és a p á r is i  1855-k i v i lá g k iá l l ítá sn á l 
dicséretes m egem lítést nyertek.

A z  ezen k ész ítm ény  á lta l n y e r t  k i tü n te té se k , s k ü lön ö sen  azon 
k ö rü lm ény , h ogy  a B la n c a rd - fé le  vasib lany-labdacsok a leg tö b b  phar- 
m aco p o eb a  offic ina lis szer g y a n án t fe lv é te ttek , m in t az a  leg ú jab b  
1866. évi co dexbe  is tö r té n t, v ilágosan  m uta tják , hog y  B la n c a rd  va s- 
ib lany -labdacsa i k iváló  h e ly e t fo g la ln ak  el a  h a rm a k o y ad n am ik áb an .

E g y es ítv é n  a vas és ib la n y  gyógyhatását, ezen  lab d acso k  k ü lö ­
n ö sen  a lk a lm azhatók  m in d en  o ly  b a jná l, m ely  g ö rv é lyk o r vagy  m ás 
vérsenyv  á lta l tö lté te lez te tik  ; to v áb b i m ir íg y d ag ok n á l h id eg  tá ly o ­
g o k n á l, cson tszúnál, stb . ; az a lk a ti  bu jasenyv , a sáp k ó r, a feh ér­
fo lyás, a v érh iány , s egy egész so ra  az em líte ttek  fo ly tán  e lsoványo- 
dássa l p árosu ló  b e te g sé g e k n e k  em e lab d a cso k k a l leg czé lszerű b b en  
gyógy  k  ezelte  t ik .

V ég re  ezen lab d a cso k b an  ta lá lja  a  g y ako rló  o rvos a legha tha- 
tósb  szert, h a  az egész szervezett é le te re jé t fokozn i és a lym phaticus, 
e lgyengü l, e sa tn y á it  te s ta lk a to t zso ng itan i akarja.

N B . A  tisz tá ta lan  vasib lany  nem  b iz tos, ső t k á rté k on y  szer 
lévén , ügye ln i k e ll a rra , hogy  a va lóságos B la n c a rd - fé le  vasib lany- 
labdacsok szo lgáltassanak  k i, m ely ek n ek  k itű n ő  m ivo lta  épen  a k é ­
sz ítm ény  tisz taságán  a lapsz ik  ; a zé rt is n agyobb  b iz tosság  o k á é rt m in ­
den  d o bozon  ezü st pecsétünk kö v e tk ező  a lá írá su n k ta lá lh a tó  :

B L A N C A R D ,
gyógyszerész, P á r is , 40 , R u e  B o n ap arte .

K a p h a tó  a
m agyaro rszág i fő rak tá rb an  : T Ö R Ö K  JÓ Z S E F  gyógyszertá rában , 

k irá ly -ú tcza  7. sz.

s á lta la  P est-B u d á n  m inden  g yó g yszer tá rb a n .

|v L ik . Z B T n s» .m L  k i i n .  -  •  - »  m-.**  «m. I  —*■  t
I k ia d á sá b a n  B u d a p e s t eg y e tem -u tcza  4 . sz. m e g je lent s jj  
j j  m in d e n  k ö n y v k eresk ed ésb en  k ap h a tó  ; |

BEVEZETÉS

í A M E M Y I L E G E S  Y E l i Y E L E M É S
M Ó D S Z E R E I B E .

F e lső b b  ta n in té z e te k  szám ára  v a lam in t m a g á n h a sz n á latra .

I r ta

]> r .  k i i g  A r m e n ,

Ára fű zve 60 kr.

ai

a

G

CHINAHEJ-BOROK,
ßj HENRY OSSIAN tanár, a párisi orvosi akadémia tagjától. 

Valódi k inahéj-bor spanyol borból.
A z  o ly  á llan d ó  veg y íték , m ely  az o rv o sn a k  n agy  b iz to sság o t 

n y ú jt, s az a d ag o lás t ig en  k ö n n y ű v é  te s z i ; a  b o r  nem  k e se rű , ha- 
[5 nem  ig en  k e llem es ízű , m ié rt is  ig en  e lő nyösen  a lka lm azható  g y e r­

m ek e k n é l, g y ö n g éd  eg y én e k n é l, é ltes és e lg y en g ü lt be te g ek n é l, k ik ­
n e k  gyom ra  a  k e se rű  sze rek e t rosszú l tű r i. S zo ru lást nem  okoz azon 
e r je n y  (d iastasis) m ia tt, m ely  b e n n e  fo g la lta tik . Á ra  eg y  üvegnek 2 f r t

jí! V astartalm ú kinahéj-bor, malagaborral, vilanysavas vassa 
QJ s erjenynyel (diastasis).
Qj E z tö k é le te s  ta r tó sság ú  s tisz ta  ízű , m ely  m ib e n  sem  em lék ez ­
ik  té t  a lk a trésze ire , k ö n n y e n  ad ag o lh a tó  s b iz to s ha tású . E z e n  a la k b an  
[Jj h aso n ló  k ö rü lm én y ek  k ö z ö tt a v asa t a  szervezet ig en  k ö n y en  tű r i, s 
pl h a tása  m ég is b iz tos. — Ig e n  e lő nyös a  sá p k ó r s vérszegénység  
^  e llen , úgysz in te  sú lyos b e te g sé g ek  u tá n  üd ü lés a la tt  ; to v áb b á  m ind- 
Ln anny iszo r, h a  a v é rk ész íté st jav ítan i, a te s te rőt em eln i és az ideg- 
Ln re n d sz e r t  s v é rk e r in g é s t se rk e n te n i ak a r ju k . —  Á r a  eg y  ü veg n ek 
[Jj 2 f r t .  5 0  kr.
Qj N B . A z  o rv o so k  ez e r jen y  (d iastasis) h a sz n á t ezen  bo rb a n
[ü k ö n y e n  m eg fo g ják  é rten i, h a  azon  fo n to s sze rep re  g o n d o ln ak , 
p j m elye t az em ész tésn é l já tsz ik .

[Jj IblanyOS kinahéj-bor. (Vinum cort. chinae jodatum.)
Ej A z  ib la n y  e k ész ítm én y b en  H e n ry  sa já tsgos keze lése fo ly tán
Qj úgyszó lván  m ysticus m ódon  v an  egyesítve  u k in áv a l, a n é lk ü l, hogy  
Qj ve le  ö sszek ö tte tést k ép ezn e . E z  a zé rt v o lt szükséges, m ive l ezen k é t 
Qj an y ag  vegy ileg  egym ással össze nem  fé r. A z  ig en  k e llem es ízű  ké- 
Ln sz ítm énynye l a  g y a k o r la tb a n  ig en  e lő nyösen  leh e t h a tn i az u. n . gör- 
p j vé lyes b á n ta lm a k  e llen , m elyek  o ly  k ü lö n fé le  a lak b a n  n y ilvánu lnak ,
KJ h e ly e tte síti  a  c su k a m á j-o la jt és ig e n  n agy  h a sz on n a l a d h a tó  e lsa tnyú lt,
“ ] go lyvás és a n g o lk ó ro s g y e rm e k ek n e k . —  E ze n  2 kész ítm én y b en  a 
jJJ k in a , ib la n y  és vas fo g la lta tik , o ly  h a ta lm as szerek , m elyek  úgyszól- 
Ln ván ö n m ag u k b an  véve e lé g íth e tik  k i  az o rv o st a mai id ő b e n , m ély ­
ü l b en  a vérszegénység  m in d e n  b e te g sé g n ek  fő o k a . —  Á r a  eg y  ü veg - 
|k  nek 2 f r t . 5 0  kr.

G PESTEN a magyarországi fő raktárban TÖRÖK JÓZSEF H 
G gyógyszertárában, király-utcza 7. sz. n]

^sasasasasasasasasasasasasasasasasas asasasasasasasasasa^

Cs. kir. szabadalmazott

Dr.  Grölis-tő l.
Eddig még utói nem éretett hatására nézve az emész­

tés és v é r t isz t i tá s terén, s a test tá p lá lá sa  és erő sítésére nézve. 
Ezáltal naponkint kétszeri és sokáig folytatott használata 
mellett valódi gyógyszerré válik számos még makacs beteg­
ségekben is, mint p. o. em észtési gyen geség, mellégés, a g y o ­
m or trílterhelése, a belek petyh ü d tsége, ideggyengeség, m inden ­

nemű  a ran yeres bajok, g ü rvé ly , g u g a , sá p a d tsá g  sá rga sá g , 
v a la m en n y i id ü lt  bő rba j, rák , idő szakos fő fá jáso k , fé r g e s  és 
köves betegségek, tú ln yá lkásodás stb. Ez az egyetlen és gyö­
keres szer a m egrögzö tt köszvény és m ellbajban ( tubercu lose). 
Á svá n yv íz  g y óg ym ó d n á l úgy ezelő tt, mint annak használata 
alatt, valamint utólagosan gyógyszerül is kitű nő  szolgála­
tot tesz.
Egy nagy skatulya ára : 1 frt. 26 kr. Egy kis skatulya 80 kr. 
Fő raktár Pesten, TÖRÖK JÓSZEF gyógyszerész úrnál. 

A  h a m isítá s tó li megmenekülésre figyelmez­
tetek mindenkit, hogy a v a ló d i egyetemes 

.em észtő por D r .  G ölis pecsétjéve l van elzárva, 
s minden skatulya a védbélyeggel, s kí­
vülrő l ily czímmel van ellátva: 

k. concess. Univ.-Speisen-Pulver des D. Gölis in Wien 
F ő szá l lí tó h e ly :  Bécsben S te fa n sp la tz  6 . (Z w e ttlh o f ).

M e l l é k l e t : E lő fizetési fe lh ív ás az „O rvosi H e t i la p “ 1880-d ik i év fo lyam ára.

B u d a p e s t 1 8 7 9 . Kh ó r  &  W e i n  k ö n y v n y o m d á j a (D o ro t ty a -u tc z a  1 4 . sz.)

H



jŐ U D A F E S T ,  1 8 7 9 .

E L Ő F IZ E T É S I Á R :  h e l y b e n  é s  v i d é k e n e g é s z  é v re  

10 f r t . , f é lé v re  5 f r t .  A  k ö z le m é n y e k  é s  f iz e té s e k  b é r m e n te  
s i te n d ö k .

H I R D E T É S E K É R T  s o r o n k i n t  15  á j  k r .

52. sz. p E C E M B E R  2 0 .

MEGJELEN .MINDEN VASÁRNAP.

M e g r e n d e lh e tö m in d e n  k i r .  p o s ta h i v a ta ln á l ,  a  s z e rk e sz tő s é g n é l  
n á d o r - u t c z a  13. s z á m  é s  K i l ia n  G y ö rg y  k ö n y v k e re s k e dé s é b e n  

v á c z i - ú tc z a  D r a s c h e - té le  h á z b a n .

O R V O S I  H E T I L A P .
p O N l  S  K Ü L F Ö L D I  G Y Ó G Y Á S Z A T  É S  K Ó R B U V Á R L A T  K Ö Z L Ö N Y E .

H U S Z O É H A R M A D I K  É V F O L Y A M .

F e le lő s  s z e rk e sz tő  és tu la jd o n o s  M a rk u so v sz k y  L a jo s t r .  F ő m u n k a tá r s  B a lo g h  K á lm á n  ta n á r .

T a r t a l o m  : L u m n ic ze r S .~ tn r. H ú sz  p e te fészek -töm lő  k i ir tá sá n á l te t t  tapa sz ta la to k . (V ég e). —  J u h á sz  L . tr . A tro p in  és p ilo c a rp in . —  L ieberm ann  L .
tn r . V á lasz  B ó k á i Á rp á d  tr . ú r  c z ik k é re : E lju tn ak -e p o rlasz to tt fo ly ad é k o k  b e lég zés ú t já n  a tü d ő k  lég üresé ib e . —  S p itze r  B . t r .  A  
sebészi k ö tések  egy fé leségérő l. (V ége). —  K önyv ism erte tés. A  tö rvényszék i o rv o stan  a lap v o n a la i. í r ta  B e lk y  Ján o s  tr .  —  L apszem le. H ú g y ­
hó lyagkövek . —  C zo m bk iize lés új m ódja. —  K ő m orzso lás i ese tek . —  N y e lv k iir tás  új m ó d ja . —  H úrom  hasm etszés h á ro m  év a la tt  u gyan ­
azon  b e te g en . —  Ó v in tézkedés fe rtő z te len itő  m ű té tekné l, k iv á lt  hasm etszések n é l. —  T ay u y a  görvé ly  és bujasen y v  e llen .

T á r c z a : E rcsey  E . tr . P á r is i  leve lek . X .  L e  F o r t  tn r . m ű ködése. —  V eg y e se k . —  E lő fizetési fe lh ív á s az O rvosi H e t i la p  1 8 80 -d ik i fo lyam ára. 

—  P á ly á z a to k .
M e l l é k l e t  ; A  „Szem észe t“ 6. szám a.

H úsz petefészek-töm lő  kiirtásánál tett tapaszta­
latok.

L u m n ic z e r  Sá n d o r  tr ., egy. tan á rtó l.

(Vége.)

E d d ig i  m ű te t te im  s o rs a  az  e lső  4 n a p  a la t t  e ld ő lt .  

A  m e ly ik  ezen  h a tá r id ő t  tú lé l te  —  m e g g y ó g y u l t .  A  

m ű té t  n a p ja  e s té jé n  tö b b n y i re  k ö v e tk e z e t t  b e  n é m i hő ­

e m e lk e d é s , m e ly  h a  m á s n a p  r e g g e l r e  n em  a p a d t  láz ta - 

la n ra ,  —  v a g y  é p e n  h a  m é g  fo k o z ó d o tt  is — m a g á b a n  

is k e d v e z ő t le n  je le n s é g n e k  v o l t  te k in th e tő . A l ig  ism e re k  

á l la p o to t ,  m e ly b e n  az a rc z k i fe je z é s  o ly  h a tá r o z o t t  j e l e n ­

tő s é g g e l  b í rn a , m in t k ö z v e t le n  o v a r io to m ia  u tá n . P ete -  

fé s z e k d a g  k i i r tá s a  u tá n  a  b e te g  e lh a tá ro z á s i  k ü z d e lm e i­

n e k  c z é l já t  é rv e , te rh é tő l  s z a b a d u lv a  o ly  b o ld o g , ho g y  

h a  ezen  é rz é s  d e rü l t ,  v a g y  n y u g o d t  a rc z k i fe je z é sb e n 

n em  n y i lv á n u l ,  m á r  ez is m é ly e b b  sz e n v e d é s t je le n t . M á s­

n a p  re g g e l re ,  m id ő n  a  c h lo ro fo rm  sz ü l te  k á b u l ts á g  és 

m á m o ro s  á l la p o t  m eg sz ű n t, az  a rcz k ife je z é s  e g é sz e n  

je l le g z i  azo n  h e ly z e te t ,  m e ly e t  p h y s ik a i  v iz s g á la t ta l  

m e g á l la p í tu n k . B á g y a d t  sz e m e k , m é ly  s z e n v e d é s  b é ly eg é t  

v ise lő  a re z v o n á s o k , g y o r s  és g y e n g ü l t  ű té rv e ré s s e l, 

le g y ő z h e t le n  h á n y in g e r re l  s tb .,  n é g y  e s e te m b e n  m in d­

a n n y is z o r  s e p t ih a e m iá n a k , v a g y  s e p t ic u s  h a s h á r ty a lob n a k  

v o l t  e lő je le , m e ly  m in d e n  g y ó g y ta n i  in te rv e n t io  : dra in a g e , 

c a rb o lo ld a t  á t fe c s k e n d é s  s tb . d a c z á ra  ró sz  v é g h e z  ve z e ­

te t t .  í g y  v e s z te t te m  e l n é g y  m ü te t te m e t 4 és 2 n a p , 34 

és  29 ó ra  a la t t .  (4.5.8.10.)

E lső  e se te m b e n , —  m in t e z t m á r  1874-ben k ö z ö l­

tem , —  m ű té t  u tá n i  m á s o d n a p o n  a  h ó ly a g fe n e k é h e z  és 

a  m éh ez  n ő t t  c se p le sz -z s in e g  k ö rü l ,  v é k o n y b é l  c s a v a­

ro d á s  jö t t  lé t re ,  m e ly e t  az  a lsó  s e b ré s  k i tá rá s a  s p u h a ­

to lá s  á l ta l  n em  s ik e rü l t  fe l ism e rn i, s az  e g y é n  n e gy e d ­

n a p r a  h e v e n y  b é lz á r  tü n e m é n y e i  k ö z t  m ú lt  k i. A  b o n - 

c z o la t d e r í te t te  k i  a  b é lc s a v a ro d á s  és z á r  je le n lé té t .

E g y  39 év es n ő  (14.) k ö z v e t le n  a  m ű té té i  b e fe jez te  

u tá n  m ú lt  k i. A z o n  g y e n g e  e g y é n is é g  v o l t  ez, a k i t  — m in t 

az  e lő le g e s  c s a p o lá s ró l  szó lv a  e m lí te t te m  —  3 h é t tel  m ű té t

e lő t t ,  u g y a n is  g y e n g e s é g é é r t ,  tö m lő k is e b b í té s  cz é l jáb ó l 

c s a p o l ta m ; u g y a n a z , k in é l  m é h d a g o t  is ta lá l ta m , m e ly é r t  

az  e g y é n  k im e rü l ts é g e  v é g e t t  ta r tó z k o d ta m  h y s te ro to-  

m iá t  v é g re h a j ta n i ,  s  c sa k  c l im a x  m ű le g e s  s ie t te té s ér e  

v é g e z te m  c a s tr a t ió t .  A  m ű té té i ,  o d a n ö v é s e k  n e m  lé v én  

je le n , a  h a s v a r r a t  a lk a lm a z á s á n a k  id e jé t  is  id e é r tve , 

c s u p á n  42 p e rc z e t  v e t t  ig é n y b e ,  s az  e g y é n  m ű té t  k öz b e n  

sem m i v é r t  n em  v e s z t e t t; a l t a tá s r a  ó v a to s s á g b ó l  c h lo r -  

m e th y l t  h a s z n á l ta m , m e ly n e k  ö ssze se n  c s a k  m in te g y  30 

g m -n y i  m e n n y is é g  le t t  e l fo g y a s z tv a . A  h a s v a r ra to k  cso ­

m ó ra  k ö té s e  id e jé re  az  a l ta tó  sze r m e l lő z te te t t ; a  fe d k ö té s  

a lk a lm a z á s a  id e je  a la t t  a  b e te g  m é g  n y u g o d ta n  és  sza ­

b á ly o s a n  lé g z e t t ,  s m id ő n  a  m ű té t i  a s z ta l ró l  az  á g yb a  

le e n d ő  á th e ly e z é s re  tö r té n te k  a  k e l lő  in té z k e d é s e k , m in ­

d en  lé g z é s i z a v a r  b e á l l ta  n é lk ü l  e g y  u to ls ó  m é ly  b elé g -  

z é sse l m e g sz ű n t é ln i  és sem  ta r tó s  m ű lé g z é s , sem  v il la m - 

d e le je s  á ra m , sem  a e th e r -b e fe c s k e n d é s e k  á l ta l ,  szó va l 

sem m i m ó d o n  n e m  v o l t  tö b b é  fe lé le sz th e tő . H a  a  h a lál  

o k á t  K eresem , a  c h lo rm e th y l  —  m id ő n  ez m á r  jó  e lev e 

m e llő zv e  v o l t ,  —  n em  ró h a to m  fe l. A  b o n cz i v iz sg á ­

la t  n e m  s z o lg á l ta to t t  sem m in em ű  tá m p o n to t ,  sem  i ly  

e s e tre ,  sem  c a rb o lm é rg e z é s  fe lv é te lé re , s  c s a k  v é rhiá n y t  

m u ta to t t  k i. E  s z e r in t  te l je s  jo g o s u l ts á g g a l  n em  k öv e t ­

k e z te th e tn i  e g y e b e t ,  m in t h o g y  ez e s e tb e n , m in d en  óv a ­

to s s á g i  r e n d s z a b á ly o k  le lk i is m e re te s  m e g v ig y á z á s a  da ­

c z á ra  a  v é g k im e rü lé s  és  id e g rá z k ó d ta tá s n a k  azo n  m e g­

d ö b b e n tő  b a le s e m é n y é v e l  k e l le t t  ta lá lk o z n o m , a m it  az  

a n g o lo k  „ s h o c k “-n a k  n e v e z n e k .

E ze n  g y o rs a n  h a lá l la l  v é g z ő d ö tt  sa jn o s  e s e te k k e l  

v ig a s z ta ló  e l le n té te t  k é p e z n e k  a  g y o rs  g y ó g y u lá s i  ese te k . 

Ö tsz ö r  v a lé k  sz e re n c sé s  o ly  z a v a r ta la n  u tó le fo ly á s t ész ­

le lh e tn i ,  m e ly  16— 18 n a p  a la t t  (k ö zü lö k  3 te l je s e n  láz- 

ta la n  le fo ly á ssa l)  te l je s  fe l id ü lé sh e z  v e z e te t t .  N oh a  ezek  

k ö z t  h á ro m  o ly  e s e t  is v o l t ,  m e ly b e n  n e h e z e n  le v á las z t ­

h a tó  h a s fa l i  és  c se p le sz -o d a n ö v é se k  is (7. 2. 17.) v o l ta k  

j e l e n ; s ő t  e g y , m e ly n é l  a  szé le sen  o d a n ő t t  tö m lő fa la t  a  

v a k b é l  fo d o r já ró i  és  a  m e d e n c z e fa lró l  f e j te t te m  le .
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A  m ű té té i  u tá n  1, s ő t  2 n a p ig  is ta r tó  g y a k o r i  

h á n y á s , n y u g o d t  a rc z k i fe je z é s  m e l le t t  és  láz  n é lk ü l n em  

je le n té k e n y  tü n e m é n y , s re n d e s e n  a  tö b b n y i r e  h o sszasa n  

a lk a lm a z o t t  k á b í tó  sz e r  u tó h a tá s á n a k  le n n i  b iz o n y é it .

A lh a s i  feszü lés  é rzése , n ém i p ö f fe d tsé g  és  é r z é k e n y­

s é g  m e l le t t ,  m a g a s a b b  láz  k ís é re té b e n  h e te d n a p o n  e gy  

e s e te m b e n  (3.) h a s ü r i  m é ly e b b  g e n y g y ü le m e t  je lz e t t , 

m e ly b e n  u tó la g o s a n  a  k a s ü rb e  m é ly e n  b e i l le s z te t t  d ra i-  

n a g e -c s ö v e k e t  re n d k ív ü l  ü d v ö s  h a tá s u a k n a k  ta p a s z ta lta m -  

H a so n ló  tü n e m é n y e k  k ö z t  l é p e t t  fe l m ás k é t  e s e tb e n  

(11. 16.) a  fa n e g y e s ü lé s  m ö g ö tt i  é s  h ú g y h ó ly a g k ö rü li  

k ö ts z ö v e t  lo b  és g e n y e d é s , a m ié r t  s z in té n  az  a lsó  se b ­

zu g o n  b e i l le s z te t t  d ra in a g e  v á l t  szü k sé g e ssé .

H é t  e s e te m b e n  k ö v e tk e z e t t  b e  h a s r é te g e k  k ö z t i  

g e n y g jm le m , m e ly  ré s z in t  a  s z u r ly u k a k o n  ö n k é n y t  t ö rt  k i, 

v a g \r  a  h e g v o n a lo n i  b e h a to lá s t  és  v é k o n y  s  rö v id  d ra i-  

n a g e -c s ő  a lk a lm a z á s á t  ig é n y e l te . E z e n  e s e te k  e g y ik éb e n  

a  b ő ra la t t i  k ö ts z ö v e t lo b  és e lg e n y e d é s  fo ly ta tó la g os a n  

a  rá s z t tá j  fe lé  te r je d t ,  a  m ié r t  i t t  e l le n n y i tá s t  és  a la g -  

c s ö v e z é s t t e t t  s z ü k sé g e ssé . (13.) U g y a n e z  e s e tb e n  — a 

k ö ts z ö v e t i  lo b té rb ő l  k i in d u ló la g  —  v á n d o r  o rb á n c z  lé p e t t  

fe l, m e ly  á l la n d ó  lá z a s  m o z g a lm a k  k ís é re té b e n  a  tö rz s ö t  

k ö rü l já r ta ,  s  az a lsó  v é g ta g o k a t  is e l le p te . A z  e g yé n  

fe lg y ó g y u l t .  A z  o rb á n c z  fe j lő d é sé é r t  h a j la n d ó  v a g y ok  ez 

e s e tb e n  az e l le n y í lá s b a  a lk a lm a z o t t  d r a i n a g e - c sö v e t 

o k o zn i, m id ő n  az n em  e lé g  h o ssz a sa n  v o l t  c a rb o l-o lda t-  

b a n  fe r tő z te le n í tv e ,  — n o h a  a  b e te g , s a já t  k ö z lé se  sz e r in t  

o rb á n c z  fe j lő d é sé re  3 év  ó ta  k iv á ló  h a j la m m a l b ir t , s 

b e n n e  g y a k r a b b a n  is m é t le g  s z e n v e d e tt .

V a s ta g ,  b ő v e n  zs írsz ö v e tü  h a s fa ln á l  a  s z ú rc s a to rn á k 

g e n y e d é s é re , s e z e k b ő l k i in d u ló la g  fe jlő dő  s e k é ly , v a g y  

m é ly e b b  h a s fa l ré te g e k -k ö z t i  g e n y ü b lö k  k é p z ő d é s é re  min ­

d ig  e l k e l l  k é sz ü lv e  le n n ü n k .

A  m ű té té i  u tá n i  3— 4 -e d  n a p o n  g y a k r a n  é s z le l­

te m  h ó ly a g h u ru t  fe l lé p té t,  m e ly  v a ló sz ín ű e n  a  k e z d etb e n  

s z ü k s é g e s , re n d s z e re s  p ö s c s a p o lá s  e re d m é n y e , —  m id őn  

e n n e k  b e s z ü n te té s é re  ö n k é n y t  m e g sz ű n ik . K é t  e s e te m be n  

ezen  h ó ly a g h u ru t  id ü l t  a la k o t  ö l tö t t  ú g y , h o g y  ez ek 

e g y ik e  i ly  h u r u t ta l  tá v o z o t t  a  k ó r in té z e tb ő l,  s  c sak  3 

h ó ig  ta r tó  u tó k e z e lé s re  s z a b a d é i t  ezen  a lk a lm a t la n  b a já ­

tó l. Spencer W ells s z e r in t  ezen  e s e te k b e n  l i th iu m  c a r -  

b o n ic u m o t s z o k ta m  re n d e ln i  —  k e v é s  s ik e r re l .  E g y ik  

e s e te m b e n  b e n z o e s a v a s  n á t r iu m n a k  ta p a s z ta l ta m  jó  h at á ­

s á t  ; —  d e  s ik e re s e b b n e k  m é g  a  k iö b l í té s e k e t  n a tr ium

sa l ic y l ic u m  o ld a tá v a l.

C sa k  e g y  e s e tb e n  tö r té n t ,  h o g y  a  b e te g n e k  m ű té té i  

u tá n  h a rm a d n a p ra ,  s e g y sz e r , h o g y  h a to d n a p r a  ö n k é n yt  

v o l t  .szék ü rü lék e . A  tö b b in é l  ez c s a k  9, 1 0 -d ik , sőt 14-ed 

n a p r a  k ö v e tk e z e t t  b e . A  m ű té té i  á l ta l  —  ú g y  l á t ­

sz ik  —  a  b e le k  m ű k ö d é s i  k é p e s s é g e  b iz o n y o s  fo k ú  b é ­

n u lá s t  szen v ed , m e ly  a z o n b a n  — a  p e r is ta l t i c u s  m o zgás  

e g y s z e r  fe lé b re d v é n , v a g y  c s ő ré k  á l ta l  f e lk ö l te tv é n —  

is m é t e le n y é sz ik . E z e n  é s z le le t  a la p já n  az  o v a r io tom iá k a t  

m e g e lő z ő  h a s h a j tó k  u tá n  Ó vak o d o m  a  m ű té t  u tá n i  s z é k­

re k e d é s n e k  m á k o n y  a d a g o lá s a  á l ta l i  tú ls á g o s  b iz to s í­

tá s á tó l .

N é g y s z e r  fo rd ú l t  e lő , h o g y  s z é k re k e d é s  10— 15-öd 

n a p r a  h ő fo k o z ó d á s t és m é rs é k e s  lá z a s  m o z g a lm a t o k o zo tt . 

A  k ó ro k o t  n y o m á s  és te l t s é g  é rz é se  az a lh a s b a n  és vé g ­

b é l  fe lé  je lz e t te  és cső re , v a g y  sz ü k s é g  e s e té b e n  ric in u s ­

o la j á l ta l  e lő id é z e t t  b é ls á rü rü lé s  sz e rz e tt  e n y h ü lés t  és 

b e s z ü n te t te  a  lá z a s  m o z g a lm a t.

E ze n  e s e te k  e g y ik é b e n  15-öd n a p r a  —  s z é k re k e d é s  

k ö v e tk e z té b e n  -— b é lz á r  k ó r k é p é re  e m lé k e z te tő  tü n e mé ­

n y e k  fe j lő d te k , s az  e z é r t  n y ú j to t t  h a s h a j tó  h a tá s án a k  

b e k ö v e tk e z te  e lő t t  m u lé k o n y  ö ssz e e sé sn e k  (co llap su s) 

a g g o d a lm a t  g e r je s z tő  fo k a  jö t t  lé t r e .  E g y  m á s ik b a n , 

s z in té n  b é ls á rp a n g á s  k ö v e tk e z té b e n  b é l lo b  fe j lő d ö t t,  

n é g y  n a p ig  ta r tó  38 .8— 39.4" C. láz  k ís é re té b e n , a  mik  

h a s o n la g  cső re , s h a s h a j tó k  s ik e re s  e re d m é n y é re  m e g­

s z ű n te k .

E ze n  n em  e g é sz e n  s ím a  le fo ly á sú  e s e te k  g y ó g y ­

k e z e l te té s é n e k  le g h o s s z a b b  id e je  52 n a p  v o lt .  A  g y óg y u ­

lá s  b e fe je z te  a la t t  o ly  á l la p o to t  é r te k ,  m e ly b e n  az e g y é n  

ta lp r a  á l lo t t  és o k sz e rű  é le tm ó d n a k  o rv o s i e l le n ő r iz é s  

n é lk ü l i  f o l y ta tá s á r a  m a g á r a  h a g y a th a to t t ,  a  m id ő n  a 

h a s fa l i  h e g n e k  b e lső  n y o m á s  é s  tá g u lá s  e l len i b iz tos í tá s a  

c z é l já b ó l, e g y id e ig  h a s k ö tő  v is e lé s é re  u ta s í t ta to t t.

M é g  m ű té te le im  e g y e te m e s  v é g e re d m é n y e  f e le t t  

k e l l ,  h o g y  s z e m lé t ta r ts a k .

A  20 m ü te t t  k ö zü l 6 h a l t  m eg . E z e k n e k  b o n c z le le te  

és  b o n cz i ism é je  a  k ö v e tk e z ő :

Sorszám M iité t szám a Bonczle let

I . I . eset B é lcsavarodás h ó lyaghoz  és m éhez n ő tt csep lesz 
k ö rü l ; b é lzár.

2. 4- >> C sep leszv iszér-töm iilés és l o b ; heveny  eves te- 
r im be les veselob .

3. 5- » H e v en y  eves h as liá r ty a lo b  id ü lt  h a sh á rty a lo b  
a lap ján .

4- 8. „ E ves h a sh á rty a lo b  ; tö m lő rep ed és és h a sü rb e  öm lés 
u tán .

5- 10. „ H ev en y  h a sh á rty a lo b  —  id ü lt  a lap o n  ; tú lheveny  
m áje lzsírosodás.

6. U -  » Id eg rá z k o d ta tás , végk im erü lés (shock ).

E ze n  k ó rb o n c z i  ism é k  s z e r in t  az  e lső  e g y é n  v é le t le n 

sz ö v ő d m é n y n e k , b é lz á rn a k , a  h a to d ik  ( i l le tő le g  14. m ü t te tt )  

v ég k im e rü lé .sn e k  e s e t t  á ld o z a tű l  és  c s a k  n é g y  (4. 5. 8. 

10.) h a lá le s e t  r ó h a tó  fe l lo b o s , i l le tő le g  fe r tő z é si  k ö v e t ­

k e z m é n y e s  fo ly a m a tn a k .

H a  az a b s o lu t  h a lá lo z á s t  te k in te m , ú g y  20 e se t 

k ö zü l e lh a l t  6 =  30 °/0. H a  c s a k  a  n é g y  lo b o s  és sep t ic u s  

fo ly a m a tn a k  á ld o z a tu l  e s e t te t  veszem  fe l, ú g y  18 k özü l 

e lh a l t  4 =  2 2 4/ i8 "/g- A r á n y la g  —  ú g y  h iszem  — m in d en  

te k in te tb e n  k e d v e z ő  e re d m é n y n e k  m o n d h a tó .

N ussbaum o sz t ja  a n g o l  m ü te v ő k  azo n  n é z e té t ,  h o g y  

„m in d en  m ü te v ő n e k  e lső  20 o v a r io to m iá ja  u tá n  tö b b  

h a lá l  e s e te  le e n d , m in t a  k ö v e tk e z ő  20 u t á n “ 1). E s ze r in t  

az  e lső  o v a r io to m iá k  k e d v e z ő t le n  e re d m é n y é n e k  b iz o ny o s  

o s z ta lé k a  a  m ü te v ő  já r a t la n s á g á n a k  te r h é r e  esn é k . Ov a - 

r io to m iá im m a l ez e n n e l é p  a  j á r a t la n o k  c y c lu s á n a k  v ég é re  

é rv é n , i ly  é r te le m b e n  p i l la n th a to k  v issza  e re d m é n y eim re  

és  m id ő n  i ly  b i r á la t i  s z e m lé t ta r to k ,  az e té re n  k ez d ő k , 

s a  sz e n v e d ő k n e k  is m e g n y u g ta tá s á ra  m o n d h a to m , h o g y 

ezen  e n u n c ia t ió n a k  n é z e te m  s z e r in t  le g fe l je b b  is c sa k  

k o r lá to l t  é r te lm e  le h e t ,  — fe l te v é n  a z t, h o g y  o v a r io to -  

m iá v a l  c s a k  o ly  seb é sz  v á l la lk o z z é k , a k i  m e g s z o k ta  v á ­

r a t la n  n e h é z s é g e k k e l  ta lá lk o z n i ,  s á l ta la  a  tá jé k o zá s ra  

n é lk ü lö z h e t le n  n y u g a lm a t  e l n em  v esz ti . A l ig  e m lék ezem  

h ú sz  e s e te m b e n  m ű té té i  k ö z b e n  o ly  c s e le k v é n y re ,  m e ly e t 

—  az o v a r io to m iá k  am az  id ő sz e r in t i  te c h n ik á já t  szá mb a

*■ ) N u ssb a u m . „D ie  c h iru rg isc h e  K l in ik  zu M ünchen . 1 875 .“
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v é v e  —  m a m á s k é p  in té z n é k  e l, m in t a k k o r ,  m id ő n  a z t 

v é g e z te m , h a  c sa k  n em  o ly a n ra ,  m e ly  a  m ű té té i  ré s z le ­

te in e k  tö lc é le te sb íté se  á l t a l  a z ó ta  m ó d o su lt.  E z  a zo n b a n  

n em  e g y  seb é sz  k e z é b e n  h ú sz  e s e t k é rd é s e , h a n e m  b i ­

z o n y ta la n  szám  u tá n ,  h a tá ro z a t la n  id ő b e n  az á ta lá n os  

h a la d á s  e re d m é n y e . A z  o v a r io to m ia  az o n  m ü té te le k  

e g y ik e , m e ly  a  m ű té té i  k ö z b e n i  le le te k  v á l to z a to s s ág á n á l  

fo g v a  é p  o ly  é rd e k e s , m in t a  le g g y a k o r lo t ta b b  se b é sz  

f ig y e lm é t  is  fo ly to n o s  fe s z ü l ts é g b e n  ta r tó ,  m e ly n e k a z o n ­

b a n  fe lm e rü lő  n e h é z s é g e i  e g y  s z a k k é p z e t t  se b é sz  á l ta l  

„ t r a in in g “ n é lk ü l  is  le g y ő z h e tő k  k e l l ,  h o g y  le g y e n ek . 

K ü lö n ö s e n  á l l  ez a  f e r tő z te le n í tő  se b k e z e lé s  ó v h a tás a  

a l a t t ;  a  L is te r  s z e r in t i  e l já rá s  k i f o g á s ta la n  fo g a na to s í tó ,  

s á t  é r tv é n . A  g ő z p o r la s z tó  h a s z n á la tá r a  ezen  m ü k e z elé s  

k ö z b e n , a n n a k  a n t is e p t ic u s  h a tá s á tó l  e l te k in tv e  is n a g y  

s ú ly t  f e k te te k  a  k e l le m e s  p á r a  á r a s z tá s a é r t ,  m e ly n ek  

g ő z  és la n g y o s  k ö d k ö ré b e n  a  m ű té té i  tö r té n ik ,  s  m e ly  

a  n y í l t  h a s ü r  k é p le te in e k  k ih ű lé s e  e l le n  in k á b b  b izto ­

s ít, m in t a  sz o b a  m e le g  lé g k ö re .  E le s v é n  e z á l ta l  a  s ie t ­

s é g  sz ü k s é g e , id ő t  n y e rv e , tö b b  n y u g a lo m m a l m é rk ő z ­

h e tü n k  m e g  a  b o n y o d a lm a k  n e h é z s é g e iv e l  is. E z é r t  az 

o v a r io to m iá k a t  m á r  c sa k  re n d e s  h ő m é rs é k ü  h e ly is é g b en  

v é g e z h e tn i ,  a  m i a  m ü te v ő re  n éz v e  a  n é h a  fá ra d a lm a s 

és  h o ssz a s  m u n k a  k ö z b e n  m e g  n em  v e te n d ő  e lő n y , — 

m e r t  e z t k ö n y ít i .

A z t  h iszem , h o g y  a  le g b a jo s a b b  fe la d a to k  k ö z é  

ta r to z ik  a  tö m lő b e n n é k  h a s ü rb e  h a to lá s á n a k  e lh á r í tás a .  

N em  is le h e t  o ly  f o ly a d é k n a k  a  h a s ü r  n y i r k e d é n y d ú s  

b é ls z ín é v e l  é r in tk e z é s e  k ö zö m b ö s , m e ly  n é h a  o ly  m inő ­

sé g ű , h o g y  — m in t ez 1 7 -d ik  e s e te m b e n  tö r té n t  —  a  

m ű s z e re k e t  m e g fe k e t i t i .  E z é r t  f ig y e lm ü n k  a d d ig , m íg a  

tö m lő  a  h a s ü rb ő l  k i fe j tv e  n in c s  fo ly to n o s a n  k é t fe lé k e l l , 

h o g y  i rá n y o z v a  le g y e n . E z e n  fe la d a t  e g y é b i r á n t  m a i 

n a p s á g  a  P ea n- fé le  és  m á s a la k ú  c s ip ő fo g ó k  (p in ces  h a e -  

m o s ta t iq u e s )  á l ta l  lé n y e g e s e n  k ö n y í tv e  v a n . N é h a  ezen  

b a j e lh á r í th a t la n . E g y ik  m ű te t te m n e k  k e d v e z ő t le n  lefo ­

ly á s a  i ly  e s e m é n y re  v ih e tő  v issza  (8.) a  tö m lő  re n dk ív ü l  

v é k o n y  és  s z a k a d é k o n y  v o l tá é r t .  E l le n b e n  v a n  m ü te t te im  

k ö z t  e g y  e s e t  (9.), m e ly b e n  a  tö m lő b e n n é k  h a s ü r b e  sz i­

v á r g á s á n a k  ez en  sa jn o s  k ö v e tk e z m é n y e  tü z e te s  k i tö r lé s  

és  t is z tá z á s  á l ta l  ( to i le t te  d u  p e r i to in e )  e lh á r í tha tó  v o l t .

K e v é s  e se tb ő l k iv i lá g ló  e re d m é n y  n em  le h e t  a b s o ­

lu t  s ta t is t ik a i  é r té k ű .  K e z d e tb e n  s z á m o sa b b  e g y m á s utá n  

k ö v e tk e z ő  sz e re n c sé s  e s e te k  á l ta l  rn ü té te in k  e re d m én y e  

k ed v e z ő  l e h e t ; m íg  k é s ő b b  g y a k r a b b a n  e g y m á s t  k ö v e tő 

s z e re n c sé t le n  e s e te k  á l t a l  a  g y ó g y u lá s i  sz á z a lé k  sajn o sá n  

a p a d h a t .  V a n  a z o n b a n  m e g g y ő z ő d é se m  s z e r in t  m ü té te leim  

e re d m é n y é n e k  r e la t ív  je le n tő s é g e ,  h a  a z o k  e lső  t iz ed é t  a  

m á so d ik  t iz e d h e z  v iszo n y íto m , m e ly  k é t  fe le t  e g y m á stó l  

az  e g é sz  L is te r - f é le  a n t is e p t ic u s  se b k e z e lé s i  m ü k é sz ü lé k -  

n e k  tü z e te s  g y a k o r la ta  k ü lö n í t  el.

A z  a n t is e p s is n e k  k i f o g á s ta la n  g y a k o r la tá t  t . i. t izen ­

e g y e d ik  o v a r io to m iá im tó l  sz á m íth a to m  le lk i is m e re te se n .

M ü te t t je im :  e lső  t iz e d e  k ö z ü l g y ó g y u l t  5, e lh a l t  

5 =  50 °/o ; m á so d ik  t iz e d e  k ö z ü l g y ó g y u l t  9, e lh a lt  

i - 10% .

H a  a z o n b a n  azo n  l ic e n t iá v a l  é le k , h o g y  c sa k  az  

e v v é rű s é g b e n  é s  e v e s  h a s h á r ty a lo b b a n  e lh a l ta k a t  v eszem  

fe l, a k k o r  az  e lső  t iz e d b e n  9 k ö z ü l e lh a l t  5 = 4 4 * / 9 ,,/o, a  

m á so d ik  t iz e d b e n  9 k ö z ü l e lh a l t  0 =  0.

M e g  k e l l  je g y e z n e m , h o g y  m ű té t i  e se te im  e lső  t iz e d e 

a  m á s o d ik á tó l  a  sz ö v ő d m é n y e k  és s ú ly o s  m ű té t i  b o n y o­

d a lm a k  s z e m p o n t já b ó l  n em  k ü lö n b ö z ik  e g y m á s tó l .

T a g a d h a t la n  u g y a n , h o g y  ezen  a d a to k h o z  a  v é le t-  

le n s é g  k i fo g á s a  f é r ;  em e li  a z o n b a n  az a d a to k  é r té k ét  

az o n  k ö rü lm é n y , h o g y  v é lö k  a z o n  e re d m é n y e k , m e ly e k et  

O lshausen ,1) N ussbaum és Schroeder s o k k a l  sz á m o sa b b  

m ű té t i  e s e te ik n é l  a  L is te r - f é le  e l já ré s  e lő t t i  id ő be n  és 

v isz o n t a z ó ta  e lé r te k ,  tö k é le te s  ö s s z h a n g z á s b a n  v a nn a k .

K i  is  k é te lk e d h e tn é k  o v a r io to m iá k n á l  is  az  a n t i ­

s e p t ic u s  e l já rá s  n a g y s z e rű  ó v h a tá s á b a n , tu d v a  a z t, h o g y  

ezen  m ű té te l t ,  m e l ly e t  e d d ig e lé  c s a k  te l je s e n  e lk ü lö n í te t t  

h e ly is é g b e n , s a  h y g ie n ic u s  re n d s z a b á ly o k  le g k is d e de s e b b  

m e g v ig y á z á s a  m e l le t t  k é p z e l tü n k  k e d v e z ő  s ik e r re l  v ég r e -  

h a j th a tó n a k ,  —  m a  az  a n t is e p s is  v é d e lm e  a la t t  h a s o nló ,  

—■  h a  n e m  jo b b  —  e re d m é n n y e l  m in t  Spencer W e lls, az 

o v a r io to m iá k  n a g y  m e s te re , h a j t ju k  v é g r e  k ö z k ó r in té-  

z e te k b e n  is. O v a r io to m iá im ra  k ó r in té z e tü n k b e n  e z é r t 

u tó b b i  id ő b e n  m á r  n em  is c s a k  az e g y  e lk ü lö n í te t t ,  c s a k  

is  ezen  m ű té té i re  f e n n ta r to t t ,  h a n e m  s z ü k s é g  e s e té be n  

m ás  sz o b a  is  sz o lg á l, m e ly b e n  id ő k ö z b e n  e g y é b  seb é sz i 

e s e te k  sz in té n  k e z e l te tn e k .

A z  a n t is e p s is re  e d d ig e lé  e lső  s o rb a n  k iz á ró la g  ca r- 

b o lo ld a t ta l  é ltem , s k ö ts z e re k ü l  a  H a r tm a n n-fé le  h e id en - 

h e im i g y á r  (T h a l lm a y e r  és S e i tz  c z é g n é l  k a p h a tó )  k é­

s z í tm é n y e i t  h a sz n á lo m . N e m  v o l t  o k o m  e d d ig e lé  ezen  

h i te m  s z e r in t  le g b iz to s a b b  fe r tő z te le n í tő  s z e r tő l  el té rn i ,  

h a  c s a k  az  u tó k e z e lé s  id e je  a l a t t  k e le tk e z e t t  b ő r ízg a lo m - 

é r t  n e m ; am id ő n  a z t  th y m o l la l  v á l to t ta m  fe l. O v a r ioto -  

m iá im n á l a  c a rb o ls a v n a k  a  s z e rv e z e tb e  tö r té n t  b e k e ble z -  

te té s é n e k  a  tö b b é  v a g y  k e v é s b é  sö té t-z ö ld  v iz e le te n 

k ív ü l  e g y é b  tü n e m é n y é t  n em  é sz le l te m .

C a rb o ls a v -m é rg e z é s i  e s e te k  fe lm e rü l te  ó ta  v a n n a k , 

k ik  in g a d o z n a k  ez en  s z e r  h a s z n á la tá b a n , v a g y  e l is  h a g y ­

tá k .  H egar u g y a n is  im m á r k iz á ró la g  c h lo rv iz e t  h a s z n á l ; a  

m ű té té i t  m eg e lő z ő  e lő k é sz ü le te iv e l  a z o n b a n  o ly  m essze  

te r je d ő  e lő v ig y á z a t i  r e n d s z a b á ly o k a t  k ö v e te l ,  s f o ga n a ­

to s í t ,  p . o. az  ö sszes s e g é d s z e m é ly z e tn e k  m ű té te l  na p já n  

fü rd é s é t ,  ta r tó z k o d á s t  b o n c z ih e ly is é g e k tő l ,  á l ta lá no s  k ü lö n  

ö l tö z é k e t  s tb .,  a  m ik  n á lu n k  s z ig o r ra l  is  a l ig  v o lná n a k  

k i v i h e tő k ; ez ek  n é lk ü l  p e d ig  k é t le m , h o g y  a  c h lo rv íz  a  

c a rb o lo ld a t ta l  v e rs e n y e z h e tn e .

E la n n y i r a  n em  tu d o k  e g y e lő re  s z e r t ,  m e ly  h a tá s o s ­

s á g r a  a  ca j-b o lsa v h o z  fo g h a tó  v o ln a , h o g y  s a jn o s n a k 

ta r to m , m isz e r in t i r á n ta  i l le té k e s  s z a k e m b e re k  —  m in t 

B i l l r o th  is —  te l je s  b iz a lm a t la n s á g g a l  k e z d e n e k  v ise l­

te tn i .  O ly  n y i lv á n o s n a k  lá ts z ik  e lő t te m  ez en  s z e rn ek  

é le tm e n tő  ó v h a tá s a , h o g y  k ö te le s s é g  s z a b ta  f e la d a tun k n a k  

ta r ta n á m  i ly  b a le s e te k  e lh á r í tá s á ra  e s e t le g e s e n  k á rté k o n y  

h a tá s á n a k  e lé b b  k u lc s á t  tü z e te s e b b e n  k e re s n i ,  m in t  a z t 

k ö n y e d é n  e le j te n i. A z  e d d ig e lé  s z ó rv á n y o s a n  e lő fo rdu lt  

b a le s e te k  v é le m é n y e m  s z e r in t  m é g  n e m  jo g o s í tn a k  fe l 

ezen , k ü lö n b e n  ü d v ö s  sz e r  fe le t t  p á lc z á t  tö rn ü n k . Hisz e n  

a  c h lo ro fo rm h a lá ln a k  is  m e g  v a n  h e ly e  a  b a le s e te k  

ro v a tá b a n ,  s  ez t tü r jü k  —  v é le  s z é l té b e n  n a r c o t i s á lu n k : 

p e d ig  a  c h lo ro fo rm  e lső  s o rb a n  c s a k  is fá jd a lm a t  —  és 

n em  m in t a  c a rb o lo ld a t  é le tv e s z é ly t  e lh á r í tó  sze r.

*) P i th o  B i l l ro th . H a n d b u c h  d e r  a llgem . u . S pec. C hiru rg ie  I V .  
6 1. 226.
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A z  a n t is e p s is  k ö z b e n  n a g y  fo n to s s á g ú  az a v a to t t  

s e g é d s é g ; fé lsz e g  a lk a lm a z á s  á l ta l  k á r té k o n n y á  is  vá l- 

h a t ik .  A z  o v a r io to m ia  k e d v e z ő  e je d m é n y é n e k  k ü lö n b e n 

is —  d e  az a n t is e p t ic u s  e l já rá s  m e l le t t  még- in k á b b —  

e g y ik  lé n y e g e s  té n y e z ő je  a  jó , le h e tő le g  á l la n d ó , gy a k o r o l t  

a s s is te n t ia . S z e re n c sé s  v a lé k  e ré sz b e n  m in d a n y isz or  a  

le g m e g b íz h a tó b b  s z a k é r tő  tá m o g a tá s r a  s z á m íth a tn i . Hiv a ­

ta lo s  se g é d e im  m e l le t t  J a n n y  G y u la  t r .  fő o rv o s  és Pu k y  

Á k o s  t r .  b a rá ta im  —  e lső  a  h ú sz  o v a r io to m ia  m in d ­

e g y ik é n é l ,  u tó b b i  is  m á r  15 ese tb e n  —  k ö te le z te k  h álá r a  

k ö z re m ü k ö d é s ö k  á l ta l .

At ropin és pilocarpin.
J u h á s z L a j o s tr ., szem észeti tan á rse g éd tő l.

P u rjesz  Z s ig m o n d  tr -n a k  a  b u d a p e s ti k. o rvosegy le t nov. 

15-ik i ü lé séb e n  „ a  h a tó  any ag o k  kö lcsö n ö s an ta g o n ism u sá ró i“ 

ta r to t t  é r tek ezése  a tro p in m érg ez és e se té b e n  a  sósavas p ilocarp in - 

nak  an n y ira  új, s h a tá sá b a n  oly m eg lepő  a lk a lm azásáró l em lék e ­
zik , hog y  sz in te  k ívánatosnak  lá tsz ik , m iné le lő bb  tö b b  haso n ló  
e se tb e n  te n n i k ísé rle te t, hogy  a  p i lo c a rp in  m eg b ízha tó sá g a  m in d e n  
k é tsé g e n  felül em e ltessék .

A  v é le tlen  ú g y  ak a rta , hogy  n eh á n y  n ap p a l az e m lített  e lő ­

a d á s  u tá n  h aso n ló  ese t kerü ljön  ész le lésem  a lá , m elynél a  p i lo ­

ca rp in  sz in tén  é le tm en tő  szernek  b izonyu lt, s m e lynek  közlésével 
—  az t h iszem  —  n ém i sz o lg á la to t te h e te k  az o rvosi casu is ticán ak .

N ov. 2 6 -án  S chu lek  tn r. ú r tá v o llé téb e n  egy  szem b e teg éh ez  

h ív tak , k i a  szám ára  ir itis  e l len  re n d e l t  kénsavas a tro p in -o ld a to t 

m eg itta .

F é l ó ra  te lh e te tt  el a  m é re g  b ev é te lé tő l m eg érk ezésem ig , 

m ia la tt m ár egy ik  ügy fe lünk  1 cgm . p i lo c a rp in t fe c sk e n d e tt a 
b e te g  b ő re  alá.

É rk e zé sem k o r az if jú , e rő te ljes  leán y t te l je se n  ö n tu d a tla n  

á l la p o tb a n  ta lá l ta m , k ig y u lad t, skarlá t-vö rös arczczal, p ih e g ő  m el­

le l k ín o san  v erg ő d v e , k isz á rad t a jk a i közt rek e d t, é rcz te len  h a n ­

gon  m o rm o lv a  m eg n em  é rth e tő  szavakat. L é lek ze te  rendk ívü l 
szapo ra, az é rü tés e lé r te  a  1 6 0 -a t, s úgy a  jo b b , min t a  m ár 
e lő bb  a tro p in -b e cse p p en té sek k e l g y ó g y íto tt b a l szem sz ivárvány­
h á r ty á ja  a l ig  észrevehető , keskeny  szegé ly lyé h ú zó do tt v issza.

A g y o m o r k iü rítése  p á r  p il lan a t a la tt m e g tö r té n t az ép en  

kézné l levő  m e le g  víz segélyével, m it a  nagy fokú  nye lés i n e h é z ­

ség m e lle tt is s ike rü lt b e teg g e l m eg ita tn o m . P á r  k orty  e lég  bő  
h án y á st id é z e tt  e lő , s úgy lá tsz ik , a  gyom or ta r ta lm a  te l je sen  k i­

ü rü lt, a m e n n y ib en  a to ro k  m e ch a n icu s  iz g a tá sa  erő s h án y ás i 

m o zg áso k a t k e l te t t  ugyan , d e  to vább i e re d m én y  né lkül m a ra d t.

E k k o r te ljes  b iza lom m al k ez d te m  a sósavas p i lo ca rp in -b e - 

fecsk en d ések  fo ly ta tásáh o z , s a lig  10  p erez  a la tt  — az első  
seg é ly n y ú jtásk o r a d o t t  1 cgm . b eszám ításáv a l —  9 cgm . p ilo ­
ca rp in  vo lt bekebe lezve.

A  b e te g  n y u g ta lan ság a  az o n b an  fo ly ton  n ő tt ,  a  kü lv ilág ró l 

n em  v e tt sem m i tu d o m á s t, s é r in tésre  és szú ráso k ra  sem m i 
v isszah a tást nem  je lö lt, d e  ezek tő l fü g g e tlen ü l m ég fokozo ttabb  
m é rté k b e n  v e tt ra jta  e rő t a  v e rg ő d é s , am a czé lta lan id e , s tova 

h á n y k ó d á s , m ely  v égk im erü lésse l fen y eg e tte . Á gyábó l m en ek ü ln i 

ak a rt, s v ég tag ja it n y u g ta lan u l h án y ta -v e te tte , m iala tt a  g y en g ü lő  
é rv e ré sek  szám a m ég  m a g asab b ra  szökken t.

Id ő k ö z b e n  m e g é rk e z e tt S chu lek  tn r. ú r, k in ek  k özbe jö ttéve l 

e lh a tá ro z tu k  a  b e fe csk e n d ése k e t fo ly ta tn i ugyan , d e k issé n ag y o b b , 

5 — 8 p erezny i sz ü n e tek b en  a lka lm azn i a  n  eg m -o s  a d a to k a t.

V a i i - k o r  d . e . tö r té n t a  m é re g  bev é te le , */* n - k o r  k ez d ő ­
d ö t t  a  p ilo ca rp in  e ré ly eseb b  a lk a lm asása  és m ég  12 ó rak o r 

sem m i enyhü lés, m i a r ra  b irt, hogy  a  h án y k ó d á s  sz ü nte té sé re  1 

cgm . sósavas m o rp h iu m o t fecsk en d e zze k  a b e te g  b ő re  a lá . L á tv a  

e n n e k  e re d m é n y te le n sé g é t is, fo ly ta ttam  a p i lo ca rp in t, úgy  hogy  

I ó rak o r, te h á t 9 n eg y e d  ó ra  a la tt  m á r 24  eg m -o t fogyasz to ttam  

el. E z  id ő tá jb a n  k ez d te k  a  tü n e te k  enyhü ln i, a  h á n yk ó d á s csö k ­
k en t, az é rü té s  1 4 0 -re  szállt a lá , s a  légzések  m é ly eb b ek k é  vá ltak , 
d e  a  p ilo ca rp in  é le ttan i h a tása  n em  m u ta tk o zo tt ; száj, a jkak  és 
b ő r  szá razak , pu p il lák  tá g a k  m in t e lő bb .

A m o st S chu lek  ta n á r  és P u rjesz  tr . u rak  részvéte léve l

m e g ta r to tt  ta n ác sk o zá sb an  fe lm erü lt —  az e lh aszn á lt e l len sze r 

szokatlanú l nagy  m en n y iség év e l szem ben  —  a  k éte ly , váljon  

n em  le h e tő -e , hog y  a  p ilo ca rp in  egyes ese te k b e n  —  ané lkü l 

hogy  é le ttan i h a tá sá t k ife j ten é  — k á rh o z a to ssá  váljék  a  sze rv e ­

ze tre  ; d e  m iu tán  a  m ég  m u ta tk o zó  tü n e tek  eg y e n esen az a tro  

p in ra  v a l lo t ta k : a b b a n  á lla p o d tu n k  m eg , hogy  a  szert tovább  

fo ly tassuk  J/a ó rás és m ég  n ag y o b b  id ő k ö z ö k b en , 1 egm -os 

a d a g o k b a n .

E sti 7 ó rak o r a  b e teg  4 0  cgm . b e fe csk e n d ése  u tá n  m ár 

n y u g o d ta n  fek ü d t p á rn á in , s n y u g a lm á t csak  o lykor zav arta  m eg  
egy -egy  k isebb  h án y k ó d á s i ro h a m  ; légzése re n d e s , érve rés 1 3 0  

kö rü l, sen so riu m a szab ad ab b , s o lykor figyeln i lá tsz ik  a  k ö rü lte  tö r ­

té n te k re  és a  h o zz á in téz e tt k é rd é sek re .

S zünete lés a  b e fe csk e n d ése k b en  12 ó rá ig , m id ő n  a b ete g n é l 

m á r az iz o m ren d sz ern ek  csaknem  te ljes  n y u g a lm a  v isszatért, m íg  
a  sze llem i é le t an n á l é lén k eb b . Á gyában  ü l és m in d en  k is  n e sz re  

f ig y e l; azokhoz sa já tsá g o s , sz o k a tla n  eszm ék e t fű z, rendk ívü l b eszé ­

d es , s ag y áb an  egy ik  g o n d o la t a  m á s ik a t k e rg e ti, m ely ek e t m o st m ár 

te l je sen  é r th e tő  h an g o n  m o n d  e l. M a jd  felveti fe jé t és k erek re  

n y ito tt szem ekke l, a rczán  isz onyú  rém ü le t k ife jezésével a  kö rn y eze t 

egy ik  p o n tjá ra  m e re d , azu tán  fe lkaczag , m a jd  ism ét fehé r ta k a ró ­
já t  cs ip eg e ti, m in th a  arró l a p ró  tá rg y a k a t ak a rn a  eltávo lítan i. A 
m o st a lk a lm azo tt b e fe c sk e n d é s  ( 0 .3 1 gm .) okozta  fá jd a lo m ra  fel- 

ja jd ú l, s az e llen  v éd ek ez ik  ; a  h o zzá  eg y e n esen  inté z e tt k é rd é sek  

k iszak ítják  tév eszm é i kö réb ő l, s azok ra  felel, d e  gyo rsan  v isszaesik  

k ép ze lt v ilágába , s a  m a jd  k e llem es, m a jd  k ínos ta rta lm ú  hallu - 

c in a tió k  tovább  fo lynak , la ssan k in t m in d ig  tö b b  té rt  en g e d v e  a 
reá lis  v ilág  b en y o m ása in ak . É jfé l u tá n  2 ó rak o r  (15 ó ráva l a  gyó ­
gy ítás k e z d e te  u tán ) m ár eg észen  jó zan an  b eszé l és n em so k á ra  

ü d ítő  á lo m b a  m erü l.

E ttő l kezdve a  m érg ezésn ek  sem m i tü n e te , g y en g e  to ro k fá ­

já so n  és a  lá ta tá g u la to n  kívül. R eg g e l 7 -ko r a z 'é rve ré s  1 2 0 . lé g ­

zés re n d e s , a  h an g  v isszanyeri te rm ész e te s  csen g  ésé t, az étvágy  
m eg je len ik , ny e lés ak ad á ly o za tlan , s c su p án  a  ro p p an t  erő fesz ítést 
követi n ém i k im erü lés és a  lá ta  tá g  m a ra d , hogy  csak  a  3 - ik  

n a p o n  k ez d je n  sz ám b a v eh e tő le g  sz ű k ü ln i1). Az u g y an ek k o r b e fecs­

k e n d e tt  3 2 - ik  cg m . p ilo c a rp . g y en g e  n yá lfo lyást és iz z a d á s t okoz, 
m íg az e lő bb i a d a g o k  ez irán y b a n  h a tás n é lkü l m a ra dtak , leszá ­
m ítva az a jk ak n ak  m ár esti 5 .ó ra körü l je le n tk e z e tt  n ém i n e d ­
vességé t.
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Je len  ese tb e n  n ag y o n  é rd e k e s  m e g tu d n i a  b ev e tt a trop in  

m en n y iség é t. Az o rvosi ren d e lv én y  10 gm . i u/u-os a tro p in o ld a t­

ró l vo lt k iá llítva. H o zzá ta rto zó i e lb eszé lése  sz e r in t b e te g  az em líte tt 
nap  re g g e lé n  e m en n y iség e t ú jb ó l h o z a tta  m eg , s ehhez h o zzá­

ön tvén  az e lő bb  haszn á lt, haso n ló  n ag y ság ú  ü v eg csének  a  fo lyadék  

1l i - 6 re  te h e tő  ta rta lm á t, m e g itta  az t, az egészbő l csak  i -8 gm -ny i 

o ld a to t  hagyván  vissza. É s  így az e lfo g y asz to tt a tro p in  10— 11 

egm -ra  b ec sü lh e tő , m ibő l —  az t h iszem  —  sem m it sem  kell levon ­
n u n k  a  ház iak  á lta l, rém ü le tö k  zavarában  k iö n tö t t  hán y ad ú k ra , 

m ely  a  m éreg  b ev é te le  u tá n  csak  fél ó ráva l ü r í tte tet t ki, s a 

reg g e li m a ra d é k a it  ta rta lm a z ta .
A lig v o n h a tó  k é tség b e , m isze rin t az a tro p in n a k  ily m e n n y i­

ség e  fe lté tlenü l ha lá los, s hog y  a  b e te g  é le te  m e g ta r tá sá t je len  

e se tb e n  is csak  a  p ilo ca rp in n ak  k ö sz ö n h e ti ,  m iu tán  a  közben  be- 

fe c sk e n d e tt 1 cgm . m o rph ium  elenyésző  a d a g ja  k o m o lyan  szám ba 

sem  veh e tő .
P u rjesz  tr. ese téve l az it t  k ö z lö tte t összehason lítva , k itű n ik , 

m ikép  en n é l is m in t o tt  a  p ilo ca rp in n ak  k ö rü lbe lü l h á ro m sz o ro sá t 

k e lle tt fe lh a szn á ln u n k  a  b e k e b e le z e tt a tro p in m en n y iség  leküzdé­

sére , i l le tő le g  am a  szer é le ttan i h a tá sá n a k  e lő id ézésé re  ; azo n b an  

h ogy  i t t  eg é sz en  15 ó ra  te lt el, —  h a  az ö n tu d a t teljes  v issza­
té r té t  á l lít ju k  fel ha tá rú i, —  m íg  a  b e te g e t m e g m e nte d n e k  te k in t­

h e ttü k , h o lo t t  P u rjesz  tr. e se té b en  ez 5 n e g y e d  ó ra a la tt  b ek ö ­

ve tk eze tt.
A  gyógyu lás ezen  a rán y lag  k ése d e lm e s  beá lltá t, n em  lehet 

m á sk én t m ag y arázn u n k  m in t, hogy  a  szükséges p ilo ca rp in  — r e n d ­

k ívü li m e n n y iség e  á lta l nag y o n  is in d o k o lt  ag y o d a lom  fo ly tán  —  
ig e n  hosszú id ő  a la tt n y u jta to tt a  b e teg n ek .

*) A  szű kü lés lassan  h a la d t, s csak  10 nap  a la tt  é rte  el a  ren d es 
m é rté k e t.
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Ebbő l viszont elég jogosan vonható, s a két eset összevá- 
gása által már meglehető s biztosságra tarthat igényt a követ­
keztetés. miszerint hasonló mérgezéseknél csak a beteg érdekében 
cselekszünk, ha a pilocarp. adagait egymásután minél gyorsabban 
juttatjuk a vérkeringésbe mindaddig, míg annak élettani hatása 
nem mutatkozik, vagy a mi ezzel körülbelő l egy jelentésű , míg a 
mérgezés minden aggasztó tünete meg nem szű n t: tehetjük pedig 
ezt annál kisebb —  a hatás megfigyelésére szolgáló —  szüne­
tekben, minél nagyobb volt a méreg mennyisége ; különösen pedig 
ha még nem értük el az ellenszerrel az atropin (sokszor egészen 
biztosan megállapítható) mennyiségének háromszorosát.

Az atropinmérgezésnek csak egy tünete van, mely nem 
sürgeti az ellenszer további alkalmazását, s mely — mint esetünk 
is mutatja —  a többiek teljes megszű ntével, s az izzadás és nyál­
folyás beállta után is sokáig fennmaradhat: a látatágulat. Ha 
minden veszély elmúlt, csupán annak leküzdésére folytatni a 
pilocarpin-fecskendéseket, az orvos részérő l a betegre nézve — úgy 
lehet — veszélyes önfejű ség lenne.

Budapest, 1879. dec. 10-kén.

V álasz Bókái Árpád tr. úr czikkére :
„ E l ju tn a k -e  po r lasztó it fo lya d éko k  belégzés ú tjá n  a tüdő k 

légüreséibe ? “

L i e b e r m a n n L e o  tn r- tó l.

Addig is míg elő adásom, mely a választ B ó k á i ix. úr czikkének 
(Orv. Hetilap 1879, 51. sz.) minden pontjára magában foglalja, 
megjelenhetnék, a következő ket jegyzem meg :

B ó k á i tr. említi, hogy kísérleteit tő lem eltérő leg élő  á l la to ­

t t  végezte. Ezen kísérletei eltérnek ugyan az enyéimtő l, de 
megegyeznek azon nagyszámú kísérletekkel, melyek eddig tétet­
tek. Többek között csak Poggiale és Fournier kísérleteit emlí­
tem meg, melyek már a 60-as évek elején ejtettek meg ép oly 
eredménynyel, mint a milyent B ó k á i tr. mutatott fel. Ezen kuta­
tók házi nyulakkal experimentáltak és miután ugyanolyan p o s it iv 
eredménynyel mint B ó k á i tr., (a nevezettek a porlasztóit folya­
dékokat mindenütt megtalálták, nemcsak a hólyagcsákban, ha­
nem a tüdő  kötszövetében is) talán túlzott B ó k á i tr. úr azon ál­
lítása, hogy a házi nyulak erre teljesen alkalmatlanok.

Épen azért, mert ismertem az eddigi kísérleteket és azok 
hibáit, nem jártam el úgy, mint elő deim, t. i. nem experimen- 
táltam élő  állatokon, mert a porlasztott folyadékok felszívódását 
élő  állatoknál nem lehet megakadályozni, a mi pedig bizonyta­
lanokká tenné az eredményeket, mert a folyadék felszívódás út­
ján oda is eljut, hova egyszerű  belehelésnél nem jutna.

B ó k á i tr. is megemlékszik ezen, általam nyilvánított aggo­
dalomról és azt túlzottnak nevezi, valószínű leg, mert azt hiszi, 
hogy én csak azon folyadék hatásától félek, mely lenyeletvén az 
állat által, a gyomorból és belekbő l szivatik fel és a vér útján 
jut a tüdő be ; pedig még a szaklapok által hozott kívánatokban 
is, melyekre B ó k á i tr. úr hivatkozik, megtalálhatta azt, hogy fő ­
súlyt fektetek arra, hogy a porlasztott folyadékok a nagyobb 
hörgő kben megsű rű dvén, ezek f a la in  keresztü l szíva tn ak  f e l  és 
ivódnak be a tüdő  szövetébe. Nagy súlyt fektetek rá, mert folya­
dékok a hörgő k falain keresztül még sokkal gyorsabban szívat­
nak föl, mint a belekbő l. Elő adásomban több erre vonatkozó 
kísérletet említettem ; így Colin és S éga las és mások kísérleteit, 
melyekbő l kitű nt, hogy állatok légutaiba valóban óriási mennyi­
ségű  folyadékot lehet önteni anélkül, hogy az állat egészségén 
nevezetesebb változás lenne észlelhető  ; továbbá, hogy mérgezés 
a légutakba fecskendett méregfolyadékok által sokkal gyorsabban 
áll be, mintha ugyanazon folyadékmennyiség lenyeletett. (G . 
C olin , Traíté de Physiologie comparée des animaux. Paris, 1873, 
II. p. xo8— 110).

Önkényt foly ezen tényekbő l B ó k á i tr. kísérleti eredmé­
nyeinek magyarázata.

B ó k á i tr. azt találta és azt hozta fel ellenem érvül, hogy 
a vér által felszítt festanyag legelő ször és leginkább a véredé­
nyek körüli tájakat festi meg, a mint ezt egy esetben, mely­
ben egy kutya ezombviszerébe fecskendett carminindigó-oldatot,

képes volt kimutatni. A  belehelésnél p e d ig  ellenkező leg a zt ta lá l ja , 
h ogy a tü d ő  f ő le g  a légu tak  k ö rü l van  erő sen fe s tv e.

Ez világos dolog, s ennek így is kell lennie, m ert a h ö r ­

gő k  f a la i n  keresztü l sz iv a t ik  f e l  a f e s ta n y a g , o t t  ivódik be s f e s t i 
ennélfogva  legerő sebben a hörgő ket és az azok kö rü li szövetet, de ott 
egyszersm in d  m ás bronchuságok hörgöcskéire és a lveolu sa ira  is  ta ­
lá l  és megfesti azokat. Másrészt a vérbe jutott festanyag is festi 
az edények körüli szövetet és íg y  f e s tv e  van  m inden, f ő le g  p e d ig 
és legerő sebben f e s tv e  va n n a k  a hörgöcskék és alveolusok, a  nélkül, 
hogy szükséges le tt  vo ln a  csak eg)’ csepp jo lya d ék na k  is be ju tn i a 
a hörgöcsök, v a g y  légh ó lyagcsák  belsejébe. Ez B ó k á i tr. leletének 
egyszerű  magyarázata.

Alig szükséges kifejteni, mi okon lehetséges, hogy némely­
kor gyengébb a véredények körüli festés, mint a hörgő k körül. 
Mondtam már, hogy nagy szerepet játszik a direct fe lsz ív ó d á s és 
beivódás és a festanyag legnagyobb része a hörgő k körül rakó­
dik le. A belekbő l felszítt, lenyelt folyadék, t. i. akkor, ha ki­
sebb mennyiségű , vagy ha általában kevesebb folyadék porlasz- 
tatott, míg a tüdő kbe ér, nagyon higíttatik, a mint azt B ó k á i tr. 
is mondja és ezenkívül festanyagot veszít más közben eső  szer­
vek festése által. —  így tehát az is lehetséges, hogy a tüdő k 
egyes lobulusaiban a festés, vér útján, már annyira gyenge, hogy 
föl sem ismerhető .

De beivódás útján sem színező dik a tüdő  m indenütt egy­
formán, mert a mint kísérleteimnél láttam, a porlasztott folyadé­
kok a hörgő k nem minden részeibe jutnak könnyen és egyenlő  
mennyiségben. Azon hörgő k körül lesz tehát legerő sebb a fes­
tés, a melyekbe legtöbb festanyag, illető leg folyadék jutott; azon 
hörgő k körül, a melyekbe csak kevés, vagy épen semmi fo­
lyadék sem jutott, vagy gyenge, vagy a fenntebb magyarázott ok­
ból épen semmi színező dés sem lesz észlelhető .

A bból teh á t, hogy é lő  á lla tba n  perm etezett fo lyadékok  beléleg­
zésénél, a bronchusokat, alveolusokat és az azoka t környező  kötszö- 
vetet a rá n y ta la n u l erő sebben ta lá l ju k  je s tv e , m in t a  véredények kö rü li 
tá ja k a t, továbbá abból, h ogy a sz ín a n ya g  a tüdő ben n incs egyen ­

lő en eloszolva, eg yá lta lá b a n  nem következtetheti B ók á i t r .  ú r  azt, 
h ogy az a lveolusok és hörgöcsök fes té se  d ire c t• utón (nem fe lsz ívó d á s 
és im bib itio  á l ta l ) j ö t t  vo lna létre .

Láthatjuk azt, hogy akárhogy csű rjük-csavarjuk is a dol­
got, eddig lehetetlen élő  állaton eldönteni azon kérdést, váljon 
directe bejutnak-e porlasztott folyadékok a legkisebb bronchu- 
sokba és a léghólyagcsákba ? E r r e  nézve csak egy ú t á l l  e lő ttü nk 
n y itv a  és az az, m elyet én v á la szto ttam , hol minden vitalis functio 
ki van zárva és tisztán physikai viszonyokkal van dolgunk. Ha 
B ó k á i tr. úr kísérleteimet, melyeket macska és házi nyúl tüdő ­
kön végeztem, czélszerű tleneknek hiszi, ez nem-indokolt véle­
mény, mert a tüdő  ruganyosságváltozásának hatását, úgy látszik. 
B ó k á i tr. úr maga sem látszik komolyan számba venni, a mi 
pedig azt illeti, „hogy a gő zzel vegyes porlasztott folyadék, hi­
degebb helyre jutva, lecsapódik, s így a tüdő nek legmélyére ju­
tása lehetetlenné lesz,“ arra nézve elég ha megjegyzek annyit, 
hogy a viz, valószínű leg mihelyt elhagyja a porlasztókészülék 
cső vét, már csak kevés gő zt fog tartalmazni, alig többet, mint a 
mennyi a készülék körüli hő mérséknek megfelel. Az egy sugár, 
mely apró folyadékoseppekbő l áll és mely a szájiirben és a 
légutakban még jobban megsürű dik. úgy hogy élő  á l la tn á l  is 
csak cseppek a lak jában  f o g  a tüdő kbe ju tn i .

De hogyha egy R ich a rdson -féle hideg porlasztóval perme­
tezek folyadékot, a mint azt tettem is ; akkor az általam frisen 
vett, tehát még meleg tüdő be egy sugár jut, mely porrá zúzott 
folyadékból, levegő bő l és vízgő zbő l áll és melynek hő mérséke 
vagy olyan, vagy alacsonyabb a tüdő  hő mérsékénél ; ilyenkor 
csak nem lehet szó nagyobb cseppekben lecsapolásról hirtelen 
kihű lés folytán ? !

De nemcsak hogy nem kevésbé alkalmasak a kivágott tü­
dő k az élő  állatok tű déinél, bizonyos tekintetben a porlasztott 
folyadékok felvétele a kivágott tüdő knél még könyebb, mert 
légszivattyú alatt a tüdő ket csaknem repedésig ki lehet tágítani.

B ó k á i tr. úr azt mondja, hogy az általam kémszerekül, 
illető leg permetezésül használt f  e rrocyan ka liu m ot és rhodanka/i- 
umot azért nem hozta alkalmaz ásba, inert górcső  alatt vaschlo- 
riddal oly gyönge színváltozásokat adtak, h ogy nem csoda, ha

1
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g ó rcső  seg ítségével fel nem ismerhető k. A lindazon  szaklapok, melyek 
elő adásom f ö lö t t  re fe rá ltak , f e le m lít ik , h ogy fe r roc ya n k a l iu m o t és 
rhodanka lium ot, m elyeket első  kísérletem nél h aszn á ltam , késő bb hü- 
m a to x y l in -o ld a t á l la l  helyettesítettem , mely tudvalevő leg igen erő ­
sen és hamar festi a szöveteket.

A sebészeti kötések egy féleségérő l.
Sp i t z e r  Be r n á t  t r .  m . k ir .  hon v éd -ezred o rv o stó l S zab ad k án .

(Vége).

Temesvárt a cs. és kir. 21. sz. helyő rségi kórház II. osztá­
lyában kötszereim kísérletképen 1878. junius és julius hónapok­
ban alkalmaztatván, Hassak Otto tr. ezredorvos úr által kiállított 
és Böhm tr. törzsorvos úr által láttamozott bizonyítványban 
foglaltatik, hogy „a zsírtalanított carbolos gyapotból használatkor 
akkora darab, hogy ez a befedendő  sebet minden oldalról lehe­
tő leg túlérje, egyszerű en leszakittatván, az elő bb jól (ha lehet­
séges carbolsavas oldattal) megtisztított sebre rátétetik, s azután 
a jól megnedvesített egy, vagy több patyolatcsikkal megerő sít- 
tetik. Ezen kötés kisebb mértékben elválasztó sebeknél 2 —3 
napig maradhat, erő sebb váladékéi sebeknél azonban naponkint a 
kötést egyszer változtatni kell. A gyógyulás oly formán áll be, 
hogy a finom gyapotrostok a sebváladékkal erő sen összetapadó 
varrá egyesülnek, miért is a kötés változtatásánál a gyapotnak a 
sebrő l leválasztása vízzel bő vebb meglocsolás alatt igen gondosan 
lassan és óvatosan vitessék véghez, hogy a seb a gyapotnak hir­
telen elrántása által valamiképen ne izgattassék. Azon esetek, 
melyekben ezen kötszer itt alkalmaztatott, a következő k voltak : 
lehámlások, bakancsnyomás és fellovaglás folytán felületes feké­
lyek különféle testrészeken, s felületes sebek. Mindezen esetekben 
a kötés annyiban mutatkozott jónak, amennyiben azon esetek 
aránylag rövid idő  alatt kellemetlen esély nélkül meggyógyultak, 
vagy lényegesen javultak. Azon elő nyök, melyeket ezen kötés­
módszer magában foglal, a következő k“ :

x) „A z anyag , tisz ta  carbo lsavva l tö r té n t te lítése  á lta l pos- 
e l len es h a tású . A p o se llen es h a tás  m in d k é t k ö tésrészn ek  ca rb o l­
savas o ld a tta l tö r té n t m e g n ed v e síté se  á lta l m ég  fo ko zh a tó “ .

2) „A kötésanyagok a pólyaalak által igen kis teriméjű ekké 
vannak összeállítva; ennélfogva m indenütt és mindenki által 
könyen elhelyezhető k és magával vihető k.“

3) „A kötés egyszer történt megmutatás és gyakorlat után 
az orvosi szakmában nem avatott bármely személy által is könyen 
alkalmazható, s csinos külső  alakkal bir“ .

4) „A kötés minden további megerő sítés nélkül igen erő sen 
tart csupán a tapadó patyolat által, mely ragadóképességében az 
angol tapaszt túlhaladja, úgy hogy az mozgásoknál helyérő l nem 
csúszik el“ .

„A fennt kiemelt jó tulajdonságok következtében ezen kötés­
módszer véleményünk szerint a lábaknak gyakran bakancstörés 
után elő forduló lehámlásainál különösen alkalmas, minthogy a 
kötés könyen szállítható, könyen és gyorsan alkalmazható, s igen 
erő sen tapad, úgy hogy az ember, ha mindjárt a baj kezdetén 
segítséget keres, ezen kötéssel tovább mehet. Hasonló módon 
sikeresnek mutathatja az magát nem nagyon elő re haladt fellovag­
lástól származott lehámlások eseteiben is. Azoknak, valamint az 
elhanyagolt fekélyeknek súlyosabb esetei, önmagától értve, nyugal­
mat igényelnek“.

„Ezen kötés jól tapadó képességénél fogva igen czélszerű en 
használható a kórházi kezelésben is, oly egyéneknél, kik sebeiket, 
vagy fekélyeiket mindenféle mesterséges fogások által a kezelés­
ben folytonosan akadályoztatni iparkodnak, mivel a jól tapadó 
patyolat a kötésnek levételét a nélkül, hogy az az orvosnak késő bb 
észrevehető  ne legyen, nagyon megnehezíti.“

Ezen bizonyítvány 18 kóreseten alapszik, melyben a szóban- 
levő  kötözésmóddal kísérletek tétettek.

Ezenkívül még a következő  kóreseteket közölhetem :
i . Genyedésbe á tm en t láb fe l tö rés i seb. Cs. K. gróf, m. kir. 

honvéd lovas-alezredes 1877. aug. havában vadászat alkalmával 
csizma által okozott lábfeltörésben szenvedett a jobb lábsark hátsó 
felszínén, mely egész terjedelmében genyedésbe ment át. A sebre 
közvetlenül az általam készített 4% -os carbolsavas préselt gyapot-

pólyadarab tétetett két rétegben, föléje a gyapot odatögzítésére 
megfelelő  nagyságú posellenes patyolat ragtapasz-pólya. Ezen kötés, 
mely 48 óránkint egyszer lett változtatva, megszáradás után a 
csizmahordást azonnal minden fájdalom nélkül lehetővé tette, s 
a végleges begyógyulást 6-ik napra eredményezte.

2. Genyedésbe á tm ent fe l lo v a g lá s i  seb. P. H., cs. k. alezredes 
úrnál 1877. máj. havában hosszabb ideig tartó lovaglás alkalmá­
val jobb czombján genyedő  felületű  fellovaglási seb támadt. A 
4°/o-os carbolsavas préselt gyapotnak egyes rétegben közvetlenül 
a sebre, s az odarögzítésre szolgáló megfelelő  nagyságú pos­
ellenes patyolat ragtapasz-készítményemnek alkalmazása, mely kötés 
24 óránkint egyszer változtattatott, a lovaglás folytatását minden 
fájdalom nélkül lehető vé tette, s egy hét alatt végleges gyó­
gyulást eredményezett.

3. M e tsze tt  seb. P. ól. lovag, m. kir. honvéd ő rnagynál 
1878. dec. 28-án papirvágás alkalmával a jól megélesített és 
bal kézzel vezetett kés a vonalzóról lecsúszván, a jobb mutató- 
újjnak ment, s ennek belszélén a körömpercz végétő l a máso­
dik perez közepéig ható vágással valamennyi lágy részét közvet­
lenül a csontig és az alsó felületen levő  bő rig átmetszette. A 
préselt gyapotpólya és patyolat ragtapasz-kötések kéznél lévén, 
ezek a jelenlevő  segéd tiszt által a nagyobb vérzésnek azonnal 
csilapítására alkalmaztattak, mi is több 4% -os carbolsavas finom 
gyapot-pólyadarabnak a vérző  sebre azonnal odarögzítése által 
sikerült, s rövid idő re történt megjelenésem után a sebet meg­
vizsgálván, az elvált lágy részeknek visszaillesztése után ugyan­
azon gyapotpólyából három megfelelő  nagyságú darabot vettem, 
s azokat szárazon, gyapotos felületükkel a seb felé fordítva, alkal­
maztam a jobb mutatóújj fölé és körül, ezeket lehelő  szorosan 
két darab patyolat ragtapasszal rögzítve oda. Ezen kötés által a 
vérzés teljesen elállíttatott, s a sértett sem írásban, sem pedig 
egyéb teendő iben legkevésbé sem volt akadályoztatva.

Dec. hó 30-án a kötésnek hideg vízben leáztatás után eltá­
volításakor a sebfelületek szorosan egymáshoz tapadtak, s a kötés 
megújíttatott, még pedig két 4 u/0-os carbolsavval telített és vízzel 
megnedvesitett gyapot-pólyadarabbal, melyeknek egyike az újj 
fölé, míg másika az újj körül helyeztetett. Ehhez még két darab 
patyolat-ragtapasz járúlt.

1879. január hó i-én a kötés leáztatása után a seb, mely 
közvetlen összetapadás által teljesen meggyógyúlt, a gyengéd- 
vékony heg kímélése végett: csupán még két darab patyolat- 
ragtapasszal köttetett be. Jan. 3-án. A kötés leáztatása után a 
vékony hajszálnyi heg alig látható, s így a bal mutatóújj teljes 
épségét nyerte ismét el.

4. V ágott seb. Kremanovits Pál, 15 éves, asztalosinas, 1876. 
évi dec. 4-én fát faragván, ezen alkalommal a bal mutatóújj 
kormos újjperezét szorosan a 3-ik újjizület felett levágta, s segít­
ségül hivatván, a hideg vízben tartott, erő sen vérző  újjesonkot 
azonnal bekötöttem, még pedig 4 “/„-os carbolsavval telített közép- 
finom gyapotpólyával a szerint, hogy abból megfelelő  darabokat 
gyapotos felületükkel a csonk felé téve, (három darab) azok kissé 
odanyomattak. Ezen gyapotrétegeken a vér többé nem látszott 
át, s az egész kötés posellenes patyolat-ragtapasszal erő síttetett 
oda, melybő l két darab vétetett, ú. m. egyik a csonk felett, 
míg másik a csonk körül erő sítette oda a gyapotos rétegeket.

Dec. 6-án. A kötés hideg vízben feláztattatván, eltávolítta­
tott, s a még fájdalmas csonk, miután a körülötte odatapadt 
száraz aludt vértő l megtisztíttatott, 4 % -o s carbolsavval telített 
középfinom gyapotpólyával köttetett be a szerint, hogy a csonkra 
közvetlenül illesztett réteg tiszta hideg vízben áztattatott meg, 
föléje pedig száraz réteg tétetett, s az egész patyolat-ragtapasszal 
lett oda erő sítve.

Dec. 7-én. A kötés leáztatása után a csonk felületének 
körszéiein kisebb mérvű  genyedés állott be, s a kötés megújít­
tatott mint tegnap.

Dec. 8-án és 9-én. A bekötés mint dec. 6-án.
Dec. 10-én a kötés leáztatása után a csonk felületén kevés 

geny és egyes szemcsés kiemelkedések mutatkoznak, minek foly­
tán a túlságos kötszövetburjánzásnak megakadályozása czéljából 
a sebfelületnek pokolkő vel gyenge megérintése szükségeltetett ; 
továbbá a csonk hideg vízzel megtisztítás után beköttetett 
mint dec. 6-án. A csonk nem fájdalmas és bekötése után a beteg
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rendes foglalkozását minden akadály nélkül végezheti. A' kötés 
dec. 12-, 14- és 16-án megújíttatott, s dec. 18-án a csonknak 
végleges behegedése minden egyéb kötést nélkülözhető vé tévén, 
a beteg teljesen gyógyúltnak nyilváníttatott.

5. L ő t t  seb. Havrila Victoria, 17 éves, szolgáló, 1879. april 
2-kán pisztolylövés által megsértetett, s a lövés a bal kézháton 
történvén, a golyó betérési nyílása a bal hüvelykujj első  izpercze 
alatt egy cm. távolságra, a kitérési seb pedig a bal mutatóujj 
első  izpercze alatt, attól másfél cm. távolságra találtatott. A beté­
rési seb kisebb és szélei befelé fordultak, míg a kitérési seb 
nagyobb és szélei kifelé forditvák, zúzottak, a kézhát duzzadt, s 
ezen két nyitás között a lő csatorna három cm. hosszú, könyen 
átkutaszolható és a bő r alatti kötszövetben halad, anélkül, hogy 
a csontot érintené ; a vérzés meglehető s nagy, a sértés helye 
fájdalmas. A lő nyilásokba apró gyapottömeszkék, míg az egész 
lő csatorna fölé 4% -os carbolsavval telített középfinom préselt 
gyapot-pólyadarabok tétettek szárazon, három, egymás fölé helye­
zett rétegben, s föléje patyolat-ragtapasz alkalmaztatott a kötés 
odarögzitésére, melynek megszáradása után az egész kéz jól 
kicsavart hideg vizes ruhába burkoltatván, karhurokban tartatott.

April 3-án. A kötés tiszta hideg vízzel leáztattatván, a sebnyi- 
lások körül odatapadt száraz aludt vér eltávolíttatott, a sebek 
tiszta hideg vízzel megtisztítottak, s 4°/0-os carbolsavval telített 
középfinom préselt gyapotpólyák megfelelő  nagyságú darab­
jaival köttettek be. Az első , mely közvetlenül a sebre tétetett, 
tiszta hideg vízbe volt áztatva, a második pedig szárazon az első  
fölé té te te tt: mindakettő  patyolat-ragtapaszszal rögzíttetett oda ; a 
karhurokban tartott kéz jól kicsavart hideg vizes ruhával továbbra 
is borogattatott.

April 4-én. Múlt éjjel a betegnek mérsékelt fokú sebláza 
volt, s a kötés leáztatása után a sebnyilások kisebb mérvű  genye- 
désben találtattak ; tisztítás után a sebek beköttettek, s mint teg­
nap italul citromvíz rendeltetett. A hideg borogatás félretétetett.

April 5- és 9-án. A bal kézhát dagja egészen eltű nt, a 
genyedés kismérvű , fájdalom nincsen jelen, s a bekötés mint 
april 4-én.

April 7-én. A betérési sebnyílás és a lő csatorna begyógyulva, 
a kitérési sebnyiláson még csekély genyképzés van jelen, s a vég­
leges behegedéshez szintén közel v an ; a beteget elbocsátván, a 
még nehány napig szükséglendő  bekötést környezetére bíztam.

Eseteim közlését közelebb folytatni fogom.

K Ö N Y V I S M E R T E T É S .

A  tö rvényszék i orvostan a lapvona la i kü lönös tek in tette l az 

ú j  m agya r büntető  tö rvénykönyvre iro?nánypéldákkal. Irta  

JBelky Já n o s tr., egy. m agántanár. B u d a p e s t, 1880. Eggen- 

berger-féle könyvkereskedés. N a g y  8-rét, 288 l. Á ra 3  f r t .

Belky J. tr-tól lapunkban már több közlemény jelent meg, 
melyek mindannyian tanúskodnak szerző  szorgalmáról, melylyel 
a vizsgálata tárgyává tett dolgokat tanúlni törekszik. Ily elő zmé­
nyek után várható volt, hogy Belky tr. feladatát akkor is jó 
sikerrel fogja megoldani, ha terjedelmesebb munkához lát, s az 
elő ttünk fekvő  alapvonalak átolvasása után meggyő ződünk, hogy 
a hozzákötött várakozásoknak jól megfelelni igyekezett.

Korszerű  és szerencsés volt az eszme, hogy a szerző tör­
vényszéki orvostant írt, mely a magyar büntető  törvénykönyvhöz 
alkalmazkodik. így az orvosok idejekorán megismerkedhetnek bün­
tető  törvénykönyvünknek a törvényszéki orvostant illető  tételeivel, 
s ekként annak közelebb várható életbeléptetésekor teendő ik 
iránt már tájékozva lehetnek. A munka azonban már most is czél- 
szerű en használható, minthogy eléggé körülményesen van abban mind­
az ismertetve, mi a törvényszéki orvostanok tárgyát képezni szokta.

A szerző  az alaki résznek vázolása után az anyagi részre 
tér át, s tárgyalja az I. fejezetben a nemi tehetetlenséget és a 
nemi ösztön kielégítését; a II-ban a terhességet és szülést; a 
Ill-ban a gyermekgyilkosságot; a IV-ben a bű ntényeket az 
egészség és élet ellen, a testi sértéseket székhelyük szerint, az 
erő szakos halálnemeket és a m érgeket; az V-ben pedig a tettes 
elmebeli állapotát. Végű i függelékben jegyző könyv- és vélemény­
szerkesztési példák találhatók.
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A büntető  törvénykönyv illető  szakaszai mindenhol legelő i 
állanak, még pedig egész terjedelemben közölve ; utánuk pedig 
azoknak rövid, de találó fejtegetése, majd azután az alapúi szol­
gáló tárgy taglalása következik.

Különös gondot fordít a szerző  a nemi élet körébe eső  
dolgokra és a mérgezésekre, az utóbbiaknál az egyes mérgeknek 
kimutatására kiterjeszkedve, s e czélból helyes átnézetet nyújtó 
táblázatokat állítva össze. Azonban a többi részek, mint 
például a  sértések és erő szakos halálnemek szintén arányosan 
adatnak elő , a vérfoltok, meg a hajszálak vizsgálatát valamint 
kimerítő n találjuk tárgyalva. A tettes elmebeli állapotának nyo­
mozásakor pedig szól az öntudatlan állapotról (álommámor, 
alvajárás, részegség, lázas tévengés, kóros indulatok), az elmete­
hetség zavaráról (öröklés, nevelés, iszákosság, lelki behatások, 
testi betegségek), a büntető jogi éretlenségtő l, siketnémaságról és 
az elmezavar színlelésérő l.

Az életbő l merített törvényszéki orvostani esetek érdekes 
gyű jteményt képeznek, mely törvényszéki orvostani leletek és véle­
mények szerkesztésére mintákat szolgáltat.

A tárgymutató, mely a munka végéhez van csatolva, annak 
használatát igen megkönyíti.

A munka Rupp N. János tnr-nak van ajánlva, s megér­
demli, hogy azt ügyfeleink figyelmébe ajánljuk, kívánva, hogy a 
szerző nek minélhamarább nyíljék alkalma a második kiadásnak 
sajtó alá rendezésére.

A kiállítás, mint az Eggenberger-czég kiadványainál álta lá­
ban tapasztalható, csinos. t—n.

L A P S Z E M L E .

N  —1. H ú g y h ó ly a g -k ö v e k .

K é t  rekeszéi h ú g y h ó ly a g; 2 oldalm etszés 1 évben, 1 embernél, 
k i elő bb 3  kő m orzso lási m ű tétet á l lo t t ki.

60 éves férfi, kinek 2 fivére húgyhólyagkő ben halt meg, 7 
év elő tt heves vesezsábákban szenvedett, melyek után kő darab 
jelentkezett a vizeletben. 3 év óta nagyobb kő vei vannak a hólyag­
ban, melyek morzsolás által több ízben de csak részben távolít- 
tattak el.

Nehány hó óta heves fájdalmak léptek fel, s ezek kapcsá­
ban a hólyagnyak közelében nagy követ lehete tt kimutatni. 
S a ra s in tr. kettő s hólyagkő meteszszel kő metszést hajtott végre. 
Több sikertelen keresés után a hólyag fenekén meg találta a követ, 
s megfogta a z t; kivételénél azonban több darab okra tört, úgy 
hogy a darabok csak curette és vízbefecskendések által távolít- 
tathattak el. A seb betömeszeltetett. Beteg a mű tét következtében 
igen kimerült; közbejött hólyag és hólyagkörüli phlegmonosus 
lob következtében csak igen lassan haladt a lábadozás, közben- 
közben zavarva fellépő  hólyaglobok által. Mű tét után 9 hónapra 
betegnél kő darab jelentkezett a húgycső ben, s alig múlt el egy 
év, midő n betegnél újabban nagy kő  constatálta hatott a hólyag­
ban. Miután a kő morzsolás eredménytelen m aradt, a heg helyén 
újabb hólyagmetszést tett S. A különben könyen megfogható kő ­
nek kihúzása jelentékenyen megnehezíttetett a hólyagban 
függélyesen álló válaszfal által, mely a hátsó hólyagfalból kiindu- 
lólag a hólyag ű rébe beterjeded, s a kő fogó által nehezen volt 
kikerülhető . Kő huzás után a hólyag hideg vízzel kimosatott, s a 
seb betömeszeltetett. A gyógyulás lassú volt ugyan, de teljes. 
Mindakét kő  phosphorsavas ammoniak-magnesiumból állott; az egyik 
27, a másik 59 grammot nyomott. (Bulletin de la soc. de Chirur­
gie de Paris. Tome IV— 10.)

N — 1. C zom bk iíze lós ú j m ó d ja .

A czomb kiízelése czéljából Orlowsky W. tr. Varsóban, Fou- 
lis nyomán ajánlja, hogy a végtagot 25 perczig függélyes állás­
ban tartatva és gyorsan változtatott hideg lepedő kkel betakarva, 
ezáltal összes vérmennyiségétő l lehető leg megszabadíttassék az. 
Erre Esmarch-pólyával olyképen göngyölt étik  be a Poupart-szá- 
laggal párhuzamosan, hogy a menetek a czombkonczokon felül 
essenek. F. ezután 10 cm-nyire a czomb koncz alatt csonkítást 
végezvén, minden szabad ütérnyílást leköt , mely alkalommal a 
ruganyos pólyát lassankint megereszti, s a még netán vérző  üt- 
ereket leköti. Végül a czomb külső  oldalán vezetett metszéssel
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a hátramaradt czombcsontot és fejét kiízesíti, a sebet pedig 
egy draine-nel látja el és Lister-kötést alkalmaz. Ezen módszer 
mellett O. egy esetében összesen csak egy evő kanálnyi vérvesz­
teség volt, s csak iiyképen véli leszállíthatónak a hasonló mű tet­
tek óriási százalékát 7 5 u/0-rő l 66% -ra. (Centralblatt für Chirurgie. 
1879. 35. sz.)

N — 1. K ő m o rz so lá s i ese te k .

Thompson 1878. december óta 13 esetben morzsolt követ 
egy ülés alatt, Bigelow szerint. A mű tét rendesen f — 12, 1 Íz­
ben 15 és szintén 1 Ízben 25 perczig tartott, s ezalatt 94— 521 
gm. súlyú köveket távolított el kedvező  eredménnyel. Szerző  azon­
ban nem hajlandó követni Bigelow eljárását, mely a mű tétnek 
15— 25 perczen túl meghosszabbításában áll. Ha a kő  nagysága 
miatt 15 perez alatt teljesen össze nem zúzattatik, Th. a be­
fejező  mű tétet néhány nap múlva hajtja végre. Továbbá nem 
ajánlja az erő s mű szereket, mint azok rendesen alkalmaztatnak 
más szerző k által.

Keményebb és nagyobb köveknél a kő morzsolón módosítást 
tétetett, mely a czélnak teljesen megfelelő , s abból áll, hogy 
szokott morzsolóját csak valamivel készítette erő sebbre, a férfi­
kar derékszögletbe állított orrmányának hajógerincz-alakot ada­
tott, míg a nő i kar szemét megnagyobbíttatta. (Brit. Med. Journal. 
1879. II. köt. 161 1.)

N — 1. Ó v in téz k ed é s fe rtő z te le n ítő  m ű té te k n é l, k iv á lt h asm e tsz é se k n é l.

Mayrhofer tr. fertő ztelenítő  mű téteknél tart a fogcsapadé­
kok bacteriumjaitól, melyek az ártalmatlanabbakhoz számítanak 
ugyan, de azért még sem közönbösek. Elő bbi adatok szerint a 
bacteriumok csak szárított állapotban, nem pedig folyadékból ter­
jednek át a levegő re, de az ajkakon szárított állapotban is talál­
tatnak azok, s így könyen megeshetik, hogy a belégzett levegő ­
vel tovahajtatnak. Szerző  azon, mások állal tett tapasztalatok foly­
tán, melyek szerint a bacteriumok tömegesen átterjednek a leve­
gő re, ha a folyadékba, melyben tartózkodnak, szénsav bocsáttatik, 
káros befolyásúnak tartja a kilégzett levegő t; ezért is azt taná­
csolja, hogy hasmetszésnél közremű ködő k mind respiratorral lássák 
el magukat. A  „spray“ talán sok bacteriumot elhajthat, de más­
részt sokat le is csaphat, mi különben nyugodtan tovább lebegett 
volna! ! (Wiener med. Blätter. 1879. 30 sz.)

N — 1. H á ro m  h a sm e tsz é s  h á ro m  é v  a la t t  e g y  u g y a n a z o n  b e te g e n .

Baumgärtner A. Baden-Badenban egymásután 3 évben has­
metszést végzett egy és.ugyanazon nő n. Az első  mű tétet 1875. 
sept. 28-kán végezte baloldali petefészektömlő  miatt, s a gyógyulás 
gyorsan bekövetkezett. A 2-ik mű tétet 1877. mart. 23-kán végezte 
szálagos odatüzések miatt a hólyaghoz, melyek következtében 
beteg vizeletét magától nem tudta bocsátani. Ezen mű tétet is 
teljes siker követte. Végre a harmadikat 1878. august. 19 kén 
hajtotta végre, az alatt kifejlő dött jobboldali petefészektömlő  
miatt. 15 nap múlva e mű tét után beteg gyógyultan hagyta el a 
szerencsés mű tő t. A 3-szor mű tett azóta jó egészségnek örvend. 
(Berliner kl. Wochenschrift 1879. febr. 3.)

N — 1. N y e lv k iir tá s  ú j m ó d ja .

Barwell R. a következő  módot ajánlja. A középvonalban 
a nyelvcsont felett '/4 — 1/3 angol újjnyi hosszú metszés után a 
mutatkozó izomzat részint késsel, részint ennek nyelével féJre- 
tolatván, ezen pontból kiindulólag a Lister-féle tűvel jobbra és 
balra a szájpad feneke alatt fonalat húz át olykép, hogy az a 
száj nyákhártyáját közvetlen az utolsó ő rlő fognál szúrja át. —  
Ezen fonál segélyével a zúzó kacs körülvezettetik, s a nyelv vér­
tel en úton eltávolítható. Az ily módon kiirtott nyelv egy eseté­
ben B. állítása szerint teljes láztalanság mellett a seb a 9-uik 
nap teljesen behegedt. B. a mű tét fájdalmatlanná tétele czéljá- 
ból elő bb a nyelvideget mindkét oldalt átmetszette, mely eljá­
rást Barwell még egyoldalú nyelvcsonkításoknál is legmelegebben 
ajánl. (The Lancet. 1879. 1. köt. 549. 1.)

N — 1. T a y u y a  g ö rv é ly  és b u ja s e n y v  e llen .

Alpago-Novello tr. tayuyát görvélykor ellen sikeresen alkal­
mazott 1) 9 éves leánynál, kinek állalatti mirigyei megdagadtak 
és kifekélyesedtek voltak ; ezen egyénnél a festvény belső leg és kül­
ső leg alkalmaztatott jó sikerrel. Midő n azonban abba hagyatta 
azt, azonnal kiújultak a mirigydagok. 2) 8 éves leánynál, kinek 
hasonlólag állalatti mirigyei voltak kifekélyesedve, 3 havi kezelés 
után tökéletes siker. 3) 14 éves leánynál hasonló bántalommal 
i havi kezelésre tetemes javulás, de nem tökéletes gyógyulás. 
Veladini és mások pedig 10 esetben alkalmazták a tayuyát részint 
első dleges, részint másodlagos bujakór ellen. Ezen esetek mind­
egyike i hó alatt tökéletesen meggyógyúlt. (Giorn. vénét. 1878' 
jul. és Gaz. med. di Lombard. 1878. 27 sz.)

TÁ R C Z A.
Párisi levelek.

Le Fort Verneuil-le! egyenes ellentétben, az első dleges 

hegedő st a legnagyobb mértékben pártolja, ső t még azt oly ese­

tekben és oly módon is igyekszik elérni, mint ezt másutt nem 

láttam ; így minden késsel végzett mű tét után, ha csak lehető , 

pontosan egyesíti a sebet és a sebszélekre nyomkötést alkalmaz, 

hogy ezáltal közelítvén a sebszéleket, annál jobban elő segítse az 

első dleges összetapadást. Csonkítások után e czélból a lebenye­

ket nem csak egyesíti, hanem azok két oldalára helyezett nyom­

foltokkal és gutta-percha lemezekkel, a nélkül, hogy a sebbe 
draint, vagy genyszálagot helyezne, reájuk nyomást gyakorol, 

hogy úgy egymással, mint ha lehet a csonttal összetapadjanak1).

E tekintetben tehát Le Fort, Páris kórházai valóságos rémét 

képező  genyfertő zéstő l, a mi miatt több franczia sebész csak 

óvatosan végezi az egyesítést, egyáltalában nem tart, ső t épen 

így ír maga. „A mi a genyfertő zést illeti, ime így biztosítom 

magam. A genyfertő zés fő ként a csontvégek genyedésének 

tulajdonítható, az első  javalat tehát a csonttal érintkező  mély 

részek közvetlen egyesülését elérni. Ezen javalatnak megfelelendő , 

a seb hántitása és a vérzés teljes megállítása után a csonkra 

harántul gutta-perchalemezt teszek, mely összehajtott és a csont- *)

*) M anue l de m édec ine  O p e r a te u r e  p a r  J .  F . M a lga igne. 8 -iém e éd. 

p an  L . L e  F o r t .  P a r is . 1874— 7. I . p . 504 1.

v ég ek n ek  m eg fe le lő leg  h e ly eze tt nyom fo ltok  ré te g e  fö lé j ö n ; a  

cso n k  m ellső  fe lü le té re  u g y an ezen  k észü lék e t h e ly e ze m , s az 

eg észe t pó lyával szorítom  össze a  nélkü l, hogy  a  b őr  közvetlen  

egyesítéséséve l tö rő d n é m . Az eg észe t m ás, vizzel és cam pho ros 

a lco h o lla l n e d v e s íte tt nyom fo ltokka l fedem , végül pe d ig  via­

szos vászon  nagy  d a ra b jáv a l b u rk o lo m  b e . N em  n ézem  m eg  e 

k ö té s t 5 —  6 nap  elő tt, lega lább  n em  az ese tek  tö b bsé g é b e n , s 

csak n em  m in d ig  m ár ek k o r a  m ély e g y e sü lé s t o ly jó l lé tre jö tt­

nek  ta lá lom , hogy  a  seb  fen ek e  n em  a d  sem m i g e n y e d és t“ .

„Sohasem alkalmazom a viaszos kenő csöt, pépeket, sziva­

csokat, tépetet.“
Lefort az ő  eljárása által elért eredmények és Páris kór­

házai többi sebészi osztályainak eredményei közötti összehasonlí­

tásul az idézett helyen a következő  táblázatot közli: ')

C so n k ításo k
S a já t s ta t is t ik á ja  1868— 72P áris  k ó rh á za ib a n  18 6 1— 63

Miitétetett j M e g h a lt H a lá l «/„ Miitétetett M eghalt H a lá l  7 „

C zom bcsonk ítás 7 2 28-5 122 81 Ó7’2
A lszár 6 1 i 1 6 6 71 43 61-9
K a r 4 i i 25 35 19 5 4 ' -
E lő k a r 0 1 0 0 33 11 3 3 3

E számok határozottan Le F"ort mellett szólnak.

*) I .  m . 504 . 1.
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Le Fort tanár által tervezett mű tétek közül legtöbb figyel­

met érdemel a Pirogoff-féle mű tétnek módosítását képező  síp- 

sarkizületi csonkolás, melyet Le Fort teljes sikerrel, bár elég 

rósz körülmények között végezett 2 0 éves férfi mindkét lábán 

dongaláb és fekélyek miatt. A gyógyulás csak a hátsó sípizom 

hüvelyében képző dött tályog által volt megzavarva. Elő adásai 

alatt is mutatott be beteget, kinél szintén ezen műtétet végzé. 

mely az egyénnek kitű nő  csonkot adott, melyre jól támasz­

kodhatott és melyen biztosan járhatott. E mű tétet Le Fort így 

Írja le : *)
„A lágy részek átmetszése J. Roux módja szerint tétetik 

m eg ; a bemetszést a külboka alatt 2 cm-nyire kezdem meg és 

vezetem egyenesen elő re a sarokcsont mellső  harmadáig, s e helyre 

érve, a kés domborulatával mellfelé néző  görbét ír le a láb há­

tán, mely a szök- és hajócsont közti ízületnek felel meg ; azon 

pillanatban, hogy a kés a láb belső  oldalára ér, hátrafelé vitetik 
és a belboka elő tt 3 cm-nyire áll meg. Most felemelve a lábat, 

hasonlóan domború talpi lebenyt szabok, mely harántul halad 

és éri el a külboka alatt levő  külső  metszést. "

„Ez meglő vén, kikészítem és felemeltetem a háti lebenyt, 

hogy a sip-sarokcsonti ízületet fedetlenné tegyem, s nagy gonddal 

járok el a belső  rész leválasztásánál, hogy meg ne sértsem a 

hátsó sípütért ott, hol az a belső  boka mögött halad. Átvágom 

a szálagokat, melyek a lábat a szárkapocscsal kötik össze; ez­

után bal kézbe ragadván a lábat, ha jobb lábon, vagy pedig se­

géd által fogatom' meg, ha bal lábon mű teszek, s beszúrom a 

kés hegyét a sarok és szökcsont közé, mint a szökcsont alatti 

csonkításnál, s átmetszem a csontközötti szálagot. A láb ezál­

tal eltávolodik és befelé ficzamodik. A szökcsonttal nem törő d­

vén, eltávolítóm a lábat mint Chopart módja szerint teszsziik, 

mi által biztosabban kerültem el a hátsó sípütér megsértését és 

könyebben kiszabható lesz a talpi lebeny.“

„A szökcsont leválasztása végett azt erő s fogóval ragadom 

meg és fokozatosan átvágom, mi azt még a lábhoz, vagy alszárhoz 

tartja ; most tehát még csak a sarokcsontnak h á tu lró l  m ellfe lé 

á t f ú r  észelése marad hátra, melynek egész izületi felületét el­

távolítóm.“
Könyebben és gyorsabban végezhető  e mű tét a lágy ré­

szek ugyanazon átmetszése mellett, ha a sípsarokcsontizület azon­

nal megnyittatik, s akkor elég a sarokcsont hátsó érdessége felső  

felületét megszabadítani és a fű részt vízirány osan vezetni ezen 

csonton. Nincs miért foglalkozni a szöksarokcsont közötti ízület 

megnyitásával, mivel a sarokcsont izületi felső  része a láb többi 

részletével eltávolittatik, ső t még elő nyös ezen csont átmetszésére, 

hogy biztosan tartható, mivel a lábbal összefügg.“

Mint látjuk, e mű tét lényege —  mely méltán Le Fort-féle 

mű tét nevet visel — a sarokcsontnak hossztengelyében vízszinte­

sen való átfű részelésében áll, a mi ezen elő nyöket nyújtja : i ) a  ke­

mény súlyviseléshez szokott sarokbő r megmarad rendes helyze­

tében, mi igen jó támaszkodó pontul szolgál a betegnek, míg 

ellenben Pirogoff-féle mű tétnél a sark hátsó, aránylag vékonyabb 

bő rrel és sokkal kevesebb lágy részekkel fedett része lesz a tám­

pont, a mi a legtöbb esetben vagy teljesen elégtelen, hogy a 

beteg rajta járhasson, vagy pedig hosszas idő t igényel a begya­

korlás. 2) Az Achilles-in a vongáltatástól megkiméltetik és az 

által megelő ztetik a a lebenynek utólagos eltérése. 3) Az ikerizom 

megkiméltetik a vongálástól. 4) A hátsó sípütér megsérülése el- 

kerültetik.
A rövidüléssel, mely e mű tétet követni szokta, Le Fort
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nem törő dik, mivel ezt a megfelelő  kerek czipő nek magasabb sark­

kal ellátása által könyen ki lehet egyenlíteni.

Le Fort tanárnak még egy más eljárását óhajtóm jelenben 

megismertetni, mely húgycső szervek kezelésére vonatkozik. Le 

Fort ugyanis a belső  húgycső metszést elitéli : a szór va­

lóságos gyógymódja —  úgymond —  lassú kitágítás. —  

Ezen módszert lehető  gyors és hatályossá tenni igyekszik 

a szerinte ú. n. közvetlen fokozatos tágítás (dilatation in> 

médiate progressive) által, melyet ő  7 éve alkalmaz, s mely ne 

ki a legkedvező bb eredményeket engedte elérni. Ezen eljárás, 

melyet Le Fort 1876. nov. 26-án a franczia akadémia elő tt is­
m ertetett, a következő :1) vékony, külső  végén csavarmenetek­

kel ellátott szálacsot vezet a húgycső szorba és 24 óráig fekve 

hagyja ; ennek jelenléte által feltételezett izgatás a nyákhártyá­

ban módosulást hoz létre, mi által a húgycső  elválasztott nyákja 

mennyiségben növekszik, s a nyákhártya, ső t a heg szövetje is 

megpuhul, így a szálacs, mely a bevezetés pillanatában összeszo­
rított volt, 24 óra múlva szabadon mozog a húgycső ben. Ekkor 

azon szálacshoz fennt pöscsapot erő sít, melynek legnagyobb át­

mérő je 4 mm., s melyet a szálacs vezetése mellett — mi meg­

ő rzi az álúttól — most a szű kült húgycső be betol, majd ezen pös­

csapot csakhamar kivonja és a szálacsról, mely folyton a húgy­
cső ben marad, lecsavarja s vastagabbat, t. i. 5 * 2/3 mm. átmérő jű t 

vezet be ; ezt azonban nem erő lteti, mert ha az ellenállás na­

gyobb, úgy másnapra, vagy több napra elhalasztja, de legtöbb 

esetben sikerül neki még ugyanazon alkalommal nemcsak azt, 

hanem 7 Va cm. fémcsapot is vezetni be, mi mellett mond­

hatni azután, hogy a szór ekkor megszű nt; S1/^— 6 cm-nyi pös­

csapot mégis 3— 4 napig benn hagy a szorban, ezután pedig 

folytatja a tágítást 8^2 mm-ig és megtanítja a beteget a 6 mm. 

vastag szálacsot önmagának vezetni be.

Mióta e módszert használja, nem látott mellette semmi 

kellemetlen következményt, természetesen halált, vagy komoly 

bántalmakat egyáltalán nem. Csak némely esetben lépett fel cse­

kély láz, mely azonban kénsavas chinin használatának rögtön 

engedett.

Az ú. n. át nem hatolható szórókba szálacsvezetésre Le 

Fort készüléket alkotott, melynek lényege az, hogy széles, végén 

levágott pöscsapba fecskendő  álta’ erő s vízáramot hajtat, s ugyan­

azon idő ben igyekszik a szintén ezen pöscsapba helyezett szá­

lacs által a szár nyílását megtalálni, mi neki több esetben sike­

rült is.

Névieg felemlítem még, miszerint a sebészi armamentarium 

számos, részint eredeti, részint módosított mű szert ismer Le F ő d­

tő l, mint rögzítő  csipeszeket, sondákat, tágítókat, fű részt stb., to ­

vábbá a mfitéttanban hólyagmetszés, hüvelyképzés stb. mű tétéit köti 

nevéhez. Áttérek ezek után a petefészektömlő  sikeres kiirtása 

leírásához, mely által Le Fort újólag megczáfolá azon állítást, 

hogy e mű tétet nem lehet Páris kórházaiban jó eredménynyel 

végezni.
Páris kórházaiban az e nemű  mű tétek ugyanis mind sze­

rencsétlenül végző dtek, a mi kétségbeejté a franczia sebészekéi 

és szülte azt, hogy Broca a dagokról írt mű vében ily nyilatko­

zatot tesz :2)

„A betegek, kik a kórházban lettek mfitéve, mind meghal­

tak ; az esetek elég nagy számúak jelenben arra nézve, hogy 
ideje legyen lemondani e mű tétnek Páris kórházaiban való vé- 

delmezésérő l. A városban és környékén (banlieue) sok balsors

*) J .  m. 6 18— 620. 1.

*) I .  m. S eco n d e  p a r tié  566 — 568. J.
2) P a u l B roca. T ra i té  des tu m e u rs 1869. T om . I I .  159. 1.
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u tán  e lé r tek  n eh án y  r i tk a  s ik e rt, d e  a  k é rd é s  je le nle g i á l la p o tá ­

ban  fe lha ta lm azva  h iszem  m ag am  az t m o n d a n i, hogy  a  p e te fé ­

szek tö m lő  k iir tása  n e  g y ak o ro ltassé k  se  P ár isb an , se p e d ig  P áris  

k ö rn y é k é n .“

B ro ca  tek in té ly e  n ag y  sú ly t a d o t t  e ny ila tkoza tnak .

L e  F o rt-n ak  az o n b an  C o ch in  és B eau jo n  k ó rh áz ak b an  2 

e se te  gyóg y u lt m ár e lő ző leg , s ő  B r. e l le n é b e n  az t m o n d ja 8) „m eg  

vagyok győ ző dve , hogy  ig azság ta lan u l fé lt ik  k ó rh ázain k  b e teg e it. 

A m itő l fé ln i kell, az a n e m -c o n ta g io n is ta  (non  co ntag io n is te )  

sebész keze, ki nem  fo rd ít kellő  e lő v ig y áza to t a szivacsok, k ö t­

sze rek  h aszn á la tán á l és k i p e te fésze tö m lő -k iir tás t te n n i, genyvér- 

b e n  szen v ed ő  b e te g  ágyá t, vagy a  b o n cz te rm e t hagy ja e l. 16 

p e te fész ek tö m lő -k i ir tás  le tt n eh á n y  év e lő tt M eu d o nb an , a  k ó rh á ­

zak  ig a zg a tó ság a  á lta l e czé lra  k ibé re lt kis fa lusi h ázban  P áris  

k ü lö n b ö z ő  kórház i seb észe i á lta l v é g re h a jtv a ; a  m ű tő k  ü g y esség e  

és ezen  m ű té t re n d sz e r in t i  egy sze rű ség e d ac z á ra  az e re d m é n y  

u g y an a z  le tt, m in th a  a k ó rh áz b an  le ttek  vo lna végezve, a  h o n n an  

k i jö t te k  a  n e m -c o n tag io n is ta  m ű tő k  és seg éd je ik . A b e teg e k  

m in d  m e g h a lta k .“

L e  F o rt le g u tó b b i e n em ű  ese te , m elynek  m ű tev ésén é l j e ­

len  valék , a  k ö v e tk e z ő : 2 0  éves, b á g y a d t, senyves nő , évek  ó ta

szenved  te tem es nagy ság ú  p e te fész ek tö m lő b en , s m ár egy  ízben
/

csapo lva vo lt. A tö m lő  he lyze te  a  b a lo ld a l i p e te fészek b ő l k i in d u ­

lónak  k ó r ism éz te te tt.

B ó d ításh o z  L e  F o r t kis d o b o z a la k ú , lyukas réz to k o t hasz­

ná l, m e lynek  b e lse jéb en  k é to ld a lt levő  h a rá n t léczek re n y om fo l­

tok  té te tn e k  és ezek re  ch lo ro fo rm  tö lte tv én , a  b e teg  o rra  fö lé 

ta rta tik . C zélszerű bb  m in t az egysze rű  nyom fo lt.

A le ír t készü lék  segé lyéve l tö r té n t e la l ta tá s  u tá n  a  b ő r­

m etszés a  kö ld ö k tő l 3 cm -ny ire  a lá fe lé  k ez d ő d ik  és 2 cm -ny ire  

végző d ik  a sym physis ossium  pu b is  fö lö tt. K éső b b  e m e tszés m eghosz- 

sz a b ítá sa  lön szükséges. H ash á rty aü reg  m e g n y itá sa  után  k ife lé  

to lu ló  e d é n y d ú s  töm lő  K o e b e r lé  szú rcsap jáva l c s a p o lta to t t ; a  szúr- 

csap  m e lle tt P é a n - fé le  cs ip eszek k e l lön  az ü rese d és fo ly tán  m e g - 

lazú lt töm lő fa l összehúzva, m a jd  se ly em fo n á lla l a  tö m lő  fala i a 

szú rcsaphoz  o d a k ö tte t te k . A k iü rü lt b en n ék  sö té t b arn á s  sz ín e ­

ze tű , zavaros fo lyadék , s tö b b  liter m en n y iség ű  vo lt m ár, d e  a  

tö m lő  m ég  sem  k ise b b e d é it  an n y ira , hogy  a  m e tszésen k ivon ­

h a tó  le tt vo lna , m ive l szám os fiók töm lő k  is vo ltak  je len , m e lyek  

m eg n y itása  v ég e tt L e  F o rt a  sz ű rc sa p ó t a n n a k  k ivonása né lkü l 

to lá  egy ikbő l a  m á s ik b a  be, s így 3 n ag y o b b  ü re g e t ü r íte tt ki ; a  

k ise b b e k e t p e d ig  ezu tán  vék o n y ab b , egyszerű  tro ic a rt- ra l  szú rcsa- 

p o lja  m eg , ső t egybő l b e leh e ly eze tt üvegcső  segé lyéve l ig y e k ­

szik a ta r ta lm a t fecsk en d ő v e l k isz iva ttyúzn i, a m i tu la jd o n k é p  

csak  h o ssz ab b ítá  a  m ű té te t : m a jd  k ivonván  a  h asü reg b ő l e g é ­

szen  a  tö m lő t, az t c s ip te tő b e  (c lam p) fog la lja  be , s e  fö lö tt 

P aq u e lin - fé le  th e rm o c a u te r  késével g y o rsan  és jó l vá lasz tá  le a  

k o csán ró l, m e lyet C in tra t- fé le  kacsszo rító  (éc ra seur)  segé lyéve l 

k é t vasso d ro n y n y a l k ö t a lá . A se b e t fém varra tok  á lta l e g y c s í té ; 

a  se b n ek  k ö teg éb e  fo g la lta  b e  a  k o csán t, (h ash árty án  kívü l való 

k eze lés) m e lyet ez ese tb e n  ca rb o lo ld a tta l jó l lem o so tt, fö lé n y o m ­

fo lto k a t h e ly ez e tt és a  h a s ra  széles pó lyával ny o m kö tés jö tt .  —  

A nő  m in d e n  sú lyosabb  szö v ő d m én y  né lkü l g y ó g y u lt.

L á tta m  ezenkívü l d ag k iir táso k a t, üszkös cso n t e l távo lításá t 

s tb . m á sn em ű  m ű té te k e t végezn i L e  F o r t ta n á r t azon  p o n to ssá g ­

g a l, m e ly  ő t e té re n  úgy  k itü n te ti.

Ercsey E rn ő tr.

í) L e  F o r t  id é z e tt m ű ve. S eco n d e  p a rtié . 355. 1.
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V E G Y E S E K .

B u d a p e s t ,  187g . december 25. Egyetemünk orvosi karánál az 
elő adások f. hó 20-kán értek véget. A II. félévre a beiratások a 
szabályok értelmében 1880. jan. 1 i-kén kezdetnek meg, s 12 
napig tartanak.

— Magyar királyi beliigyminister. 54.331. szám. K ö rren d e ­
let. A chinakészitményekre nézve folyó évi junius 19-én 26.744 
szám alatt kelt belügyministeriumi rendelettel megállapított gyógy­
szertári árak, a kereskedelmi árviszonyok folytán, 1880 évi junius 
végéig érvényben hagyatnak. Errő l a törvényhatóságot tudomás 
és az orvosi, s gyógyszerészi személyzetnek kellő  értesítése végett 
tudósítóm. Budapesten, 1879. évi december hó 14-én.

—  A fő városi kerületi orvosok fizetésének ügye akként dű lt 
el, hogy az évente 1200 ft., a szálláspénz pedig 200 forint lesz.

— Az üllő i úton az újonnan épült sebészeti kóroda teteje 
f. hó 21 dikán éjjel kigyuladt és elégett. A felhúzó gépen mun­
kások dolgoztak, s midő n délben távoztak, a padláson valószínű n 
vigyázatlanságból égő anyagot hagytak vissza, mely északa 12 óra 
felé kapott lángra. A tető nek helyreállítása végett a szükséges 
intézkedések megtörténtek, s a költség 10000 forintra van téve.

— A budapesti kir. orvosegylet választmánya a rendes 
tagokúi kijelöltek egyikének ajánlásához a maga véleményével 
nem járúlt; a nagy gyű lés azonban az illető  jelöltet 68 szavazat­
tal 20 ellenében megválasztotta. Ez személyes ügy lévén, lapunk­
ban arról nem tettünk említést, s ma sem szólanánk, ha egy 
orvosi lapban nem olvasnók, hogy a választmánynak azon eljárása 
igen élesen roszaltatott. A dolog úgy áll, hogy a választmány 
többsége kötelességének tartotta az ajánláshoz nem járulni ; a 
nagy gyű lés többségének ethikája azonban kevésbé szigorú, mert 
a fennforgó ügyben, politikai lap nyílt terében a rendes hirde­
tést kifogás alá eshető nek nem tekinti. Ez felfogás dolga, mi 
idő nkint változhatik, s ezzel a dolognak ez idő  szerint vége van. 
A szavazás azonban vita nélkül titkosan történvén, a nagy gyű ­
lésnek nem volt alkalma a választmányt ennek kötelessége telje­
sítése miatt élesen roszalni. S ezen sorok Írója, ki nemcsak az 
egész gyű lés tartama alatt jelen volt, hauem gyű lés elő tt és után 
is a jelenlevő kkel érintkezett, nemcsak éles, hanem még közönséges 
roszalásnak sem hallotta semmi neszét.

— A helybeli fogorvosi egylet közelebb megtartotta tiszt­
újító közgyű lését, s Nedelko D. tnr-t ismételve elnökké, míg 
Tolnai Sándor, sebészt titkárrá választotta.

—  Mint halljuk, Debreczenben élénk mozgalom indúlt meg 
aziránt, hogy a magyar orvosok és természetvizsgálók 1882-diki 
nagy gyű lése Debreczenben tartassák meg. Annak élén Popper 
Alajos tr. áll, kinek elnöklete alatt többen gyű lést tartottak, s 15 
választott tagból, ezenkívül pedig az orvos-gvógyszerészegyle 
választmányából álló bizottságot küldöttek ki, hogy ez Debreczen 
város monographiájának megírására a szükséges elő készületeket 
megtegye.

— A vidék nemcsak nálunk, hanem a culturában elő haladt 
Francziaországban is nagy szükséget szenved úgy orvosokban mint 
gyógyszerészekben. Francziaország 36056 községe közül 29657-ben 
nincs orvos, 33003 pedig gyógyszertár' nélkül van. Ennélfogva 
balesetek, vagy hirtelen betegség eseteiben az emberek az ország

. legnagyobb részében segély nélkül maradnak. Ezen bajon a bel- 
ügyér akként vél segíthetni, hogy minden községben legyen szek­
rény, melyben a leginkább használt szerek bennfoglaltassanak. 
Ilyen szekrények minden nehézség nélkül elkészülhetnek; most 
azonban azzal még nem jöttek tisztába, hogy azokat szükség ese­
ten ki használja. E felett foly a tanácskozás.

—  Midő n boldogúlt Czermak összegyű jtött értekezéseibő l 
az első  kötet megjelent (Gesammelte Schriften von Joh. Nép. 
Czermak. Lipcse, W. Engelmann. 1879), ezt olvasóinkkal ismer­
tettük, most pedig jelenthetjük, hogy a második kötet (nagy 8-rét 
XLVI és 307 1. ára 4 ft. 80 kr.) szintén elhagyta a sajtót. Ebben 
az elhúnytnak nagy sikerrel tartott népszerű  élettani elő adásai 
foglaltatnak, melyeket mint érdekes olvasmányt ügyfeleinknek igen 
ajánlhatunk. Ezen kötet elején Czermak arcképét és A. Springer­
tő l annak életrajzi vázlatát találjuk.
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—  Peter tnr. a franczia orvosi akadémia elé értekezést ter­
jesztett, melyben hashártyalob eseteiben a has hő mérsékérő l szól. 
Egyszerű  hashártyagyuladásban a has melege a rendes hő mérsé- 
ket (35 0.s) o°.8-del haladta túl, míg ugyanakkor a hónalbeü hő - 
mérsék a rendesnél o°.5-del kisebb volt. Gümő s hashártyalob 
alkalmával a has hő mérséke a rendes meleget 1°— i° .0-del meg­
haladta, s haldokláskor találta, hogy az folytonosan 3Ó°.5 volt, 
holott a hónaiban már nem több mint 34°.5-en. igy tehát 2".5-del 
a rendes mértéken alól állott. Rákos hashártyalob jelenlétekor 
pedig a helybeli hő emelkedés 0 % — 2°-ot tett ki.

— A szemtükör használata mind nagyobb tért foglal el
nemcsak a szemészeti, hanem a belgyógyászati gyakorlatban is, 
mennyiben az agybeli bántalmak pontos meghatározása sokszor csu­
pán a szemben tükörrel észlelhető  tünetek nyomán lehetséges S 
mindenesetre jó szolgálatokot tehet oly utasítás, mely a szemtükör 
alkalmazásával tüzetesen foglalkozik. Ilyen E. Landolt tr. kicsiny 
könyvecskéje „Manuel d ’ophthalmoscopie“, (Paris Octave Dóin 
kiadása. 1878. 12-rét, 107 1. 15 ábrával. Ára 2 ft. 10 kr.)
melyben körülményesen le van írva mindaz, mi a szemtükörrel 
helyes bánásra vonatkozik.

— Chinában háromféle mákonyszívó van, úgymint 1) olya­
nok, kik esetlegesen teszik a z t ; 2) olyanok, kik megszokták azt, 
habár az szenvedélyükké nem vált; 3) olyanok, kik azt szenve­
délyesen mértéktelenül gyakorolják. Midő n Chinában valakirő l 
mondják, hogy mákonyi szí, ezalatt azt értik, hogy a harmadik 
osztályhoz tartozik, s oly becsben tartatnak, mint nálunk azok, 
kik iszákosak hirében állanak. Ott a mákonyszívók a népesség 
5° »-át teszik ki, s így számuk körülbelül 18— 20 millióra mehet, 
kik évente összesen 6 millió kgm. mákonyt szúrnak ki. Szíváskor 
azonban a mákony nem ég el teljesen, mennyiben annak körül­
belül 50°/'o-a hamuban visszamarad. A legféktelenebb szívó évente 
2 kgm-nál többet nem fogyaszt el.

—  Mundé a new york-i szülészeti társulathoz levelet intézett, 
melyben azt értesiti, hogy egy asszony viszerébe húspepton fecs- 
kendeztetett jó sikerrel. Ezen nő , 12 gyermek anyja, a méhnya­
kon vérző  szemcsésedésekben szenvedett, melyek több Ízben ki­
kaparás után égettettek. Az ntólsó ily mű velet után oly nagy 
mérvű  literes vérzés állott be, hogy a beteg életét végveszély 
fenyegette. Gyors tömeszelés alkalmaztatott, minthogy pedig a 
beteg enni nem akart, vérnek átömlesztése vált szükségessé. G. 
B. Fowler tr. azonban épen állatokon tett kísérleteket húspepton- 
nal, nevezetesen ezt macskák viszerébe fecskendezve be, minél­
fogva elhatároztatott, hogy a beteg nő be vér helyett húspeptont 
fecskendezzenek be. Az élő  kar bő rviszerébe 30 gm. pepton be- 
fecskendése után a beteg fejében kopogás és erő s nyomás érzése 
tám adt; a s z í v  erő sen vert; nehéz légzés nem volt jelen. 75 gm. 
után a tünetek súlyosbodtak. 5 perez múlva ismét 75 gm. fecs- 
kendeztetett be. A további befecskendés a készüléknek haszon- 
vehetlenné válása miatt abbamaradt. A beteg lázas volt és félre­
beszélt, mire a legközelebbi napon gyorsan magához tért, s enni 
kezdett.

f  Adler Armin tr. élte 57-dik évében f. hó 20-kán meg­
halt. Az elhúnyt a fő városban a legtiszteltebb gyakorló orvosok 
közé tartozott, ki higadtsága, józansága és ismeretei által nem­
csak betegei bizalmát érdemelte meg, hanem vele ügyfelei is 
mindenkor szívesen érintkeztek; azonban természeténél fogva 
visszavonúlva élt. 184% -ben mint honvéd-törzsorvos teljesítette 
hazája irányában kötelességét. Orvosegyletünknek 1856 óta ren­
des tagja volt.

f  Roth Albert tr., Arad megye fő orvosa, élte 64. évében 
elhúnyt.

t  Zorn Henrik tr., Sz.-Pétervárt elhúnyt. A hagymázas bán­
talmak körében kifejtett tudományos munkássága által tű nt ki.

P Á L Y Á Z A T O K .

A z  1876. év i X IV - ik  t. ez. 142. §-a é r te lm é b en  k ö rorv o si á llom ás 
ren d sze resítésé re  szö ve tkeze tt 7817. szám ú lé le k k e l b iró . B o rsa , B o rsa b á n ya 
és M ójszén k ö zség ek b en  az á llo m ás ü resed ésb e  jő v én , m egye i a lispán  ú r ő  
n ag y ság án ak  fo lyó évi decem b er hó  5- rő l 6713. sz. a. k e lt  re n d e le te  fo ly tán  
ezen á llom ás p á lyáza t ú tján  b e tö lten d ő .

M ely  á llom ás 600 ft. f izetésen k ív ü l B o rsa és M ójszén k ö zség ek b en  
lá to g a tá s  és ren d e lv én y é rt 50 k r . a  k ö zség tő l táv o la b b  eső  te le p itv én y e k e n

1 f r t. és fuvard íj é lv e ze tév e l e g y b e  kap cso lv a  lévén , a pá lyázn i ó h a jtó k  
fe lh iv a tn a k , h o g y  az 1871. év i 18. t .  ez. 74. § -a és az 1876. év i X IV - ik  
t .  ez. 143. § -a szerin t k ö rü lír t  m in ö s itv én y ek k e l ig az o ló  o k m án y o k k a l fe l­
sz e re lt k é rv én y e ik e t 1880. év i ja n u á r  hó  g-ik  n ap jáig  a  m ik o r  a  vá lasz tás 
B o rsa  k ö zségében  d. e. 10 ó ra k o r m eg  fog  ta r ta tn i ,  az a ló l ir t  szo lgab iróhoz  
M arm aros m egye P e tro v á n  b e ad n i és a  v á lasz tásná l h a leh e tség e s  szem élyesen  
m eg je len i sz ívesked jenek .

A  m egvá lasz tandó  k ö ro rvos á lla n d ó  lak á sá t B o rsán  lesz k ö te le s
ta r tan i.

P e tro v a  1879. év i d ecem b er 12-én.
2 — 3 G yenge  J á n o s , szo lgab iró .

H a jd u -D o ro g  váro.-ánál a párhuzam os o rvosi, s e g y szersm in d  h a lo t t -  
kém i egy ik  á llom ás ü resed ésb e  jő v én , a r ra  pá lyáza t n y i t ta t ik  ; f izetése a 
városi p én z tá rb ó l készpénz  400  fr t., to v áb b á  m in d e n h a lo ttk ém lés i e se tn é l 
eg y esek tő l 20 k r .,  házná li lá to g a tá sé r t  n a p p a l 50 kr ., é jje l 1 fr t. A  fe l­
szere lt fo lyam odványok  H a jd u -D o ro g  város p o lg á rm es te r i  h iv a ta lához  jö v ő  
1880-ik  év i jan á r hó  15-ig  b e te r je sz ten d ö k .

H a jd u -D o ro g , 1879. d e cz em b e r h ó  20-án. 
i — 3 N a g y  M ik lós, p o lg á rm es te r

H ev es v á rm egyébe k e b e lez e tt és a  IV -d ik  o rvosi k ö rbe  c so p o rto síto tt 
K a á l, K om po lt és E rdő telek k ö zség ek b ő l á lló  k ö ro rv o s i á llo m ására  —  v á ­
lasztás ú tján  b e tö lten d ő leg  —  pá ly áza t n y itta tik  válasz tási h a tá rn a p u l 1880-ik  
év ja n u á r  hó 20-ik  n a p já n a k  dé le lő tt i  to  ó rá ja  K a á l k ö z sé g éb e  m in t a 
k ö r  székhelyére  k itü ze tik , fe lh ivatván  pá lyázn i óh ajtó k , h ogy  k e llő e n  fe lsze­
re l t  k é rv én y e ik e t 1880-ik  év ja n u á r  hó  18-ik n a p já ig  b ezáró lag  a ló liro tt 
szo lgab iróhoz  a d já k  be.

A  k ö ro rvosi á llom ássa l 500 fo r in t év i fizetés van  összekö tve e z e n ­
k ívü l n y e re n d  a k ö ro rv o s m in d en  egyes b e te g tő l lá tog a tá s i d íju l, n a p p a li 
lá to g a tá sé rt 30 k r t., é jje li lá to g a tá sé r t ped ig  50 k r t., m eg jegyez te tvén , hogy  
azon b e te g ek , k ik  a  k ö ro rv o s seg é ly é t k ív án ják  ig ény b e  v enn i a székhelyen  
k ív ü li kö zség b e  és o nnan  h a z a  a k ö ro rv o s t szá llítani k ö te le z te tn e k , s hogy  
a  k ö ro rv o s a k ö r  m inden  egyes községét m in d en  k é t  hé tb e n  egyszer sa já t 
k ö ltség é n  m eg lá to g a tn i ta rto z ik .

K e l t  Szó láton , 1879. d e czem b er 18-án.

B edekov ich  V im os, szo lgab iró .

H e t i  K i m u t a t á s

a b u d a p e s ti  sz. R ó k u sh o z  cz ím zett k ö zk ó rh ázb an  1879. dec . 19-tó l egész 
1879. dec. 2 5 -lg. áp o lt b e te g ek rő l.
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E lő f iz e té s i fe lh ív á s
az

„ORVOSI H E T IL A P “
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SZEMÉSZET.
Melléklet az „ORVOSI H E T ILA P“ 52-ik számához. Szerkeszti H i rschler Ignácz tudor.

6. SZ. Vasárnap, december 28-án. 1879.
T a r t a l o m : V idor Zs. tr . A  szem észeti g y a k o r la tb ó l. — S ch les in g er  A d o lf t r .  A  k an o sa to k  k é t  szem m el va ló  lá tá sa  m ű té t e lő tt  és u tá n  I I .  —  K önyv- 

ismertetés-. T h e ra p eu tiq u e  o cu la ire  p  r  L . de W e c k e r . F o ly ta tás. —  Seely  TV. IV. A  d u b o is in  a lka lm azása . —  Cohn H e rm a n n . A lá tó ­
képesség  és sz ínérzés összehason lító  m érése  nap-, gáz- és v il lan y -v ilág ítás m e lle tt . —  Carl. D .ibo is in -m érgezés e g y  ese te . —  H irsch b e rg  J . 
R i tk a  m ű té tn ek  egy  esete. —  W alliser. M ú lék o n y  gy e rm ek ág y i m ór egy  ese te . —  M eyerhausen . A  k ö zp o n ti lá té le s jé g  jav u lása  és a  lá t ­
té rn e k  m ajdnem  tö k é le tes h e ly re á l lása  re tin i t is  p igm en to sa -n á l. —  Cohn H e rm a n n . A  n ú b ia ia k  lá tá sa  és sz inérzése.

A szem észeti gyakorlatból.
V i d o r  Zs . tr .- tó l.

Kóreseteket van czélom leírni a következő kben, olyanokat, 
melyek ritkaságuk által úgy kórjelzési, mint gyógytani tekintetben 
érdekesek és tanulságosak.

I. G. M. 10 éves leány. Korához képest nem igen jól fej­
lett és táplált, bő rszíne halvány, arczán hosszas szenvedés kifeje­
zése. Hat hét óta beteg jobb szeme, melynek pillái mérsékelten 
duzzadtak, a tekén szarukörüli belöveltséget láthatni, a cornea 
alsó belső  környi részéhez közel mérsékelten kidomborodó, szür­
kés és átlátszatlan hely mutatkozik, kendernyi mekkoraságú ke- 
rekded térfogattal, közepén sötétes pont. A szaruhártya a leírt 
hely körül kissé zavaros, de egyebütt tiszta, fényes. A mellső  
csarnok rendesnél szű kebb, alsó belső  része pedig csaknem egé­
szen eltű nt ; a szivárványhártya színe, rajza, a szaruhártya 
szürkés helye mögötti részét kivéve, mely elszinesedett, csaknem 
rendes, a láta rendesnél valamivel tágabb, fénybehatolásra alig 
reagál, alakja rendellenes, a mennyiben a szaruhártya szürkés 
helyéhez tapadt szivárványrészlet függélyesen álló körtealakot köl­
csönöz annak. A csarnokvíz kissé zavaros, a lencse oldalt világí­
tásnál nem mutat változást, áteső  világítás mellett az ijvegtest 
oly zavarosnak tű nik fel, hogy a háttér részleteit tisztán felis­
merni nem lehet. A teke kő keménynek érezhető . A láttér teljesen 
ép. A láterő  a közegek zavarosságának megfelelő en csökkent. A 
leány hetek óta éjjel-nappal nagy fájdalmakban szenved, melyek 
a szembő l a homlok- és halántéktájra sugárzanak. A kórelő z­
ménybő l, melyet levél utján adott értésemre a beteget eddig ke­
zelő  szakorvos, kiderül, hogy a leányka többszörösen megrepedt 
és újólag behegedt szarufekélyben szenvedett. A megrepedéseket 
rendszerint szivárványiszam követte, ez iszamokat a szaktárs ur 
megannyiszor levágta, ezenkívül eserint és nyomkötést alkalmazott. 
De mindez foganat nélkül történt, és az utóbbi idő ben beállt 
állandó fájdalmak késztették a kezelő  szakorvost arra, hogy be­
tegét a gyermekkórházba küldje további kezelés végett. A beteg 
intézetünkben a fennt leirt lelettel f. évi julius 22-én vétetett 
fel. A betegség természete a megejtett pontos vizsgálat után 
perczig sem lehetett kétséges. M ásod lagos g laucom a volt jelen, 
elő idézve a filtrátionak a szarurepedések által szakadatlan inga­
dozása folytán, amint ezt számos év elő tt H irsc h le r  tr. úr oly 
találóan leírta volt. Másnap, az az julius hó 23-án, iridectomiát 
alkalmaztam a szaruhártya felső  részén, mely minden balesemény 
nélkül folyt le, daczára annak, hogy a még fiatal leányt narco- 
sisnak nem vetettem alá. Julius hó 24-én a szemen a mű téttő l 
származó visszhatási jelenségek nem látszottak, de igenis az, hogy 
a csarnok rendes mélységű  és a mi fő , a keménység nemcsak 
hogy teljesen eltű nt, hanem a belnyomás a rendes fok alá sü- 
lyedt. Nem szükséges a gyógyfolyamatot végig leírnom, elég ha 
constatálom, hogy a mű tét megejtésétő l kezdve a fájdalmak tel­
jesen megszű ntek, a közegek zavarossága végkép elmúlt, úgy 
hogy csakhamar képes voltam megállapítani azt, hogy a hosszas 
helnyomás daczára az idegdombcsán vájulatnak nyoma sem lát­
ható. A leányka látereje folyton erő sbödött, úgy hogy két héttel 
a mű tét után középnyomtatványt olvasni képes volt. Mindamellett 
csak sept. hó 6-án bocsájtottam ki az intézetbő l, tartva attól,

hogy a mellső  synechia folytán talán uj izgatottság újólag emel­
kedésre viszi a belnvomást, a midő n aztán tervem volt ismételten 
alkalmazni az iridectomiát. Erre azonban nem jutott a dolog, 
a javulás szakadatlanul elő rement és a most intézetünkbe bejáró 
betegrő l mondhatom, hogy teljesen felépült.

Nem ok nélkül mondtam ritkának az esetet, 11 év óta 
mű ködöm a szegény, gyermekkórház szemészeti osztályán. Even- 
kint közel jár ott a szembetegek száma az 1 ooo-hez, úgy hogy 
csaknem 10,000 beteg közül ez az első , hol glaucom a secunda­

r iu m  volt jelen.
II. B. J. 59 éves, hivatalnok, folyó évi sept. 9-én jelent 

meg magán rendelésemben. Bal szemén levő  betegsége egy nap­
pal elő bb kele tkezett. Ennek elő tte soha szembajban nem szen­
vedett, de a le gutóbbi pár héten át lázzal és testének különféle 
részében érzett fájdalommal lefolyó betegség ágyba vetette ő t, 
minek következtében nagyon elgyengült és megsoványkodott. A 
bal szemet következő  állapotban találtam: Nagyfokú pericornealis 
belöveltség, a szaruhártya nem rendes fényű , érzése nem csök­
kent, a mellső  csarnok sekélyebb, a láta középtágulatú, merev, 
a közegek átlátszók még ugyan, de némileg zavarosak lévén a 
háttér részleteiben beállt netaláni kóros változások nem ismerhe­
tő k fel teljes biztossággal : a szemteke feszessége határozottan 
emelkedett, tapintásra nem fájdalmas, de folytonosan jelen van 
a szemben nyomási érzés, mely a betegnek éjjelét e lron to tta ; 
mérsékelt fényiszony és könnyezés. A láttérben sehol hiány, a 
látás egészen elfátyolozott, de nem annyira, hogy nagyobb betű ­
ket (Jaeger 20) fel ne ismerne. Jóllehet a közegek zavarossága 
miatt nem voltam képes sem lüktetést a központi edényeken, 
sem vájulatot az idegdombcsán biztossággal megállapítani, tehát 
hiányzott azon bántalomnak, melyet a szemen talált jelenségeknél 
fogva határozottan felvehetni véltem, két fő  —  mondhatni pato- 
gnomonikus tünete, mégsem volt elő ttem kétséges, hogy glaucom a 
acu tu m m a l van dolgom. Az említett két fő tünet t. i. a központi 
edények lüktetése oly csekély lehet, hogy a közegek kis mérvű  
zavarossága is elégséges annak elfátyolozására, az igegdombcsa 
vájulata pedig oly kóros elváltozás, mely rendszerint a glaucoma, 
illető leg a fokozódott belnyomás hosszasabb fennállásának szokott 
következménye lenni, kivéve a gl. fulminans-t, a hol, mint tudjuk, 
24 órai tartam is elégséges az ideg tönkretevésére. Joggal tart­
hattam tehát a szem bántalmát glaucoma acutumnak, s joggal 
tanácsolhattam volna a betegnek az iridectomia alkalmazását. 
Tettem is ezt, de nem közvetlen a betegnek, ki minden kiséret 
nélkül jelent meg nálam, hosszas betegség után kimerültén, s kit 
ennélfogva kimélni tartottam kötelességemnek, hanem tettem levél 

u tján házi orvosának, kinek megírtam véleményemet a betegség­
rő l és azt, hogy másnap végezni óhajtom szemén a szivárvány­
csonkolást, de addig is, nehogy a kórfolyamat nagyobb mérveket 
öltsön, Weber, Laqueur és mások nyomdokain indulva eserint 
javaslék becsepegtetni a szembe, az nap este és másnap reggel 
(Sulf. Eserini decigramma un. Aqu. dst. s. grammata decem). A 
házi orvos tanácsomat követte. Másnap, az az sept. 10-én dél­
után, tehát első  látogatása után 24 órával, szemének egészen 
megváltozott állapotával jött hozzám a beteg. A szarukörüli belö­
veltség jóval csökkent, a szaruhártya csaknem rendes fényű , a 
mellső  csarnok térfogata nagyobb, a közegek annyira tisztultak,
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h o g y  szem tü k ö rre l a h á tté r  rész le te i e lég  jó l ism erh e tő k  fel, és 
v ég re , a m i a  fő do log , a tek e  feszessége te ljesen  no rm á lis . E ze n  

le le tn ek  m eg fe le lő  vo lt a  lá tás is. A  b e te g  szab ad  szem m el képes 

J a e g e r  14. sz. o lvasn i. I ly  javu lássa l szem b en  te rmésze tes, h a  az 

ir id e c to m ia  a lk a lm azásá t e ln a p o lta m  ; n em  vo lt az eg y e lő re  sü r­

g ő se n  javallva, m ásrész t p e d ig  tu d o m á n y o s k ív á n c s isá g b ó l; s fo ly ­
ta tó la g o s  b e c se p p e n té sé re  az ese r in n ek  h a tá ro z tam  el m ag am a t. 

E  b e .csepeg te tések  ezen tú l n a p já b a n  egyszer tö r té n te k , és a lig  

m ú lt el 8 nap , a  b e te g  szem  csak n em  eg észen  re n d e s  á l la p o tb a  

ju to t t ,  k ivéve, hogy  k isfokú m ydrias is  m a ra d t h á tra. U to l já ra  o c to b . 

hó  2 -án  lá ttam , a  m id ő n  - ( -  16-al J a e g e r  4 -ik  szám át k ö n yű ség - 

gel o lvasta. A h á t té r  m o st m á r ig en  tisz tán  ta n u lm án y o zh a tó , 
sem  lük te tés, sem  váju lat n em  fed ezh e tő  fel a  le g g on d o sa b b  vizs- 
g á lás  n y o m án  sem . K o rá n tse m  á l l í th a tn i, h o g y  a  szem m o st m ár 

m e n t a  g la u co m á tó l. Az e d d ig i  köz lem ények  lega lább  n em  jo g o ­

sítanak  arra , hogy  az ese r in t a  g la u co m a g y ö k eres el len sze rén ek  

tek in th essü k , d e  an n y i b izonyos, hogy  ez ese tb e n  a  le ir t h a tá s t  

m u ta tta .
Az e se t reám  nézve m é g  an n y ib an  is é rd e k e s , m e rt az ese ­

r in n ek  ez irán y b a n  h ird e te t t  h a tásá ró l e lső  kö z lem én y em b en  szólva, 

az o tt  k in y ila tk o z ta to tt e lvem  e llen é re  a lk a lm az tam azt. É s ta lán  

ez ese tb e n  m eg  fo g h a to k  ak k o r k im o n d o tt érve im  h e lyességérő l 

g y ő ző d n i. A zé rt nem  p á r to l ta m  a  szert, m e rt a  köz lem ények  nagy  

részéb ő l k id e rü lt, hogy  csak  pallia tiv  h a tása  van , d e  m ég is van 
közvetlen  jó  e re d m én y e , m i a  b e te g e k e t kö n y en  rá b írh a t ja  uj m eg  
uj ro h am o k  e llen  m in d ig  csak is ezen , egysze r m ár ü dv ö sn e k  ta ­

p asz ta lt szert, m á r csak  an n á l is in k áb b  ism éte lve  m eg k ísé re ln i, 

m ert h iszen  m á sk én t csak is o p e rá t io  az, a  m in ek  a lá kell vetn iök  

m ag o k at. H ogy  b e te g e m e t ily n e ta lá n  b eá lló  uj ro h amo k  e se té n , 

m elyek , m in t tu d ju k , m ég  h a  g y o rsan  fo lynak  is le, m in d ig  g y en ­
g ítik  a  lá te rő t, ki ne te g y em  az o p e rá tio  és ese r in közti in g a d o ­
zás v ég ze tesség én ek , m á r m o st k i je len te ttem  nek i. hogy  h a  uj 

ro h am  ta lá ln a  beá lln i, m ú lh a ta tlan u l szükséges lesz a  szem et m ű ­

ten i. H a  nem  fo g n a  b e leeg y ezn i, ak k o r e lső  é rv e lésem e t az 

e se r in  e llen , m ely  in k á b b  lé lek tan i vo lt, ez ese tb en  igazo lva 

lá tn ám .
I I I . P . J. 14 éves ab o n y i fiú. F o lyó  évi ju liu s  hó 1 9 -én  

k e re s te  fel a  g y e rm ek k ó rh áza t. A ny ja  e lő a d á sa  sze r in t 11 n a p  

e lő tt jo b b  szem ét to m p a  tá rgygya l sé r te t te  m eg  és azó ta  a szem  

te l je sen  m egvaku lt. F á jd a lo m ró l a  fiú az egész id ő kö z b en  n em  

p a n a sz k o d o tt.  O rv o sn á l nem  volt. A  fe lvétel n a p já n  a  szem  k ö ­

vetkező  á l la p o tb a n  v o lt :  A  h é j jak  k issé d u zz ad tak  és veresek , a 

k ö th á rty a  ra jto k , v a lam in t az á tm e n e ti  re d ő  is be löve lt. A  tek én  
a su g á rb e lö v e ltség  e lő té rb e  lép . A  szaru h árty a  fényébő l v a lam it 

vesz íte tt ; sem  ezen , sem  a tü lk h á r ty án  n e ta lá n  b e ha to lt id e g e n  

tes tn ek  n y o m á ra  nem  a k a d h a tn i. A  sz ivárványhártya  elsz ín ese d e tt, 

a  lá ta  ig e n  tá g , fe lfe lé  co lo b o m sz e rű leg  ny ito tt, s egész te rü le té t 

szürke tö m e g  fog la lja  e l, m elynek  felső  rész le te  a  csak n e m  e g é ­
szen  e ltű n t csa rn o k  fe lső  z u g á t c. 3 m m .-ny i té rb e n k itö lt i, a  ho l 

is a  sz ivárványhártya  h á tra  lévén nyom va, n em  lá th ató . A  sz ivár­

v ányhártya  fe lső  kü lső  részén  p e d ig  m eg  van re p e d v e, a re p e d t 
he lyen  aló l lévő  sz ivárvány rész le t felső  vége m in teg y  v ízsz in tesen  

elm etszve. I t t-o tt  egyes k esk en y  h á tsó  sy n e ch iá k  látszan ak . A  te k e  

ö sszeá llása m érsék e lten  n ag y o b b , n y o m ásra  n em  fá jd alm as. L á tás  

te l je sen  m egszű n t, lá tté r  a  fén y n y e li v izsgá lásná l ép n ek  m u ta t­

kozo tt. A  k ó r is m e : sértési lencsehályog. A  g y ó g y e ljá rás ra  v o n a t­
kozó lag  h abozás n é lk ü l a  len cse  k ivevését ke lle  ja va ltn ak  ta r ta ­

nom , e lő szö r is, m e rt m ár is m eg  vo ltak  a  p u ffad t le n cse  n y o ­

m á sán a k  k e z d e tleg e s  tü n e m é n y e i : a  tek e  m érsék e lt feszessége és 

az e lsz ín ese d és m eg  h á tsó  sy n ech iák  á lta l m a g á t e láru lt ir itis , 
ezenkívü l a  m ellső  csa rn o k  m eg sem m isü lése . A  lá tá t e lfog la lt 

szü rke tö m e g  m ellső  fe lü le te , az igaz, n em  m u ta tta  a  le n cse to k  

re n d e s  fényét, s így  jo g g a l le h e te  k ö v e tk ez te tn i a rra , hogy  a  sé r ­

tés  p i l lan a táb a n  a  to k  m e g re p e d t és v isszah ú zó d o tt. E zen  k ö rü l­

m ény  az o n b an  csak  le h e tő sé g é t nem  zá r ta  k i a m ég  f ia ta lko r i 

le n cse á llo m án y  ön k én y tes fe lsz ívódásának , d e  e le h ető ség re  an n y i­
val kevésbé vo lt sz ab a d  szám ítan i, m ivel a  m á r b e á lló b a n  levő  
n y o m á sfo k o z ó d ás a le g n ag y o b b  v a lósz ínű ségge l tö n k re teszi vala 
id ő k ö z b en  a  fényérző  k ész le te t, s h a  a  sz in tén  m ár láb ra  k a p o tt 

sz ivárvány lob  n em  te rm e ln e  is a  lá tá t e lzáró  izzad mán y t, a  v ilág ­

su g arak  szám ára  m a ra d h a tn a  u gyan  ú t, d e  a  su g a ra k a t fe lfogó  

k ép le t len n e  érzék e tlen . A  to k n ak  m e g re p e d é se  te h á t nem  te tte

e llen jav a lttá  a  m ű té te t, ső t e l len k ező leg  ja v a lt tá  m ár azért is, m e rt 

egy  b eh a tás  fö lö s leg essé  vá lt á lta la , ugyan is a  to km e tszés, a  m i, 

tek in tve  az t, hogy  m ellső  csarn o k  nem  vo lt tö b b é , min d e n ese tre  

ig en  e lő n y ö sn ek  Íg érk eze tt. A  m ű té te t te h á t csak u g yan  véghez is 

v ittem  a  b e te g  k á b ítá sa  nélkü l ju lius hó  2 1 -én . G rae fe  keskeny  
késéve l m eg e jtv én  szo k o tt m ó d o n  a  vonalas m e tszést fe lfe lé, iri- 
d e c to m iá t végezn i, m iu tán  az iris m eg fe le lő  részé t a  le n c se á l lo ­

m ány  te l je sen  e ltak a rta , n em  le h e te tt, nem  le h e te tt p e d ig  m ár 

csak  azért sem , m ivel közve tlen  a  m e tszés u tán  k e z de tt k iü rü ln i 

a  len cseá llo m án y , s e k iü rü lés a tek e  alsó részé re  g y ak o ro lt ig en  

g y en g é d  nyom ás a la tt te ljes  vo lt e lanny ira , hogy  m ég a  k éső b b  

fe lfed ezh e tő  to k rész le tek  sem  vo ltak  közve tlen  a  k iü rü lés u tán  
lá th a tó k . T a rtv á n  a ttó l, h ogy  a h osszabb  n y o m ásn ak  k i te tt  felső  
sz ivárvány rész le t n ag y o b b  fokú ir i t isn ek  lesz k iin du lás i gó cza , e 

rész le te t a  lencse  e lim iná lása  u tá n  volt te rv em  k ime tszen i, d e  ez 

an n y ira  h á tra  és felfe lé vo lt szorítva, hogy a  sebszé lek  zúzása 

né lkü l a l ig h a  s ik e rü le n d e tt vo lna az i r id e c to m ia ; azért ez t ab b a  

is hagy tam . A z u tó b á n ásró l n in c s  sok  m o n d a n i va lóm . A  gyógy- 
le fo lyás ab so lu t sem m i reac tio  á lta l sem  a k a sz ta to tt m eg. A  b e ­
te g e t d a c z á ra  en n ek  csak  h a t h é t m úlva b o csá jto ttam haza, elvem  

lévén  az e te k in te tb e n  n y e rt ta p a sz ta la t a la p já n , mely m fite tt —  

k ü lö n ö se n  h á ly o g m ű te tt —  szem eket rendk ívü l sé rü léken y n ek  b i­

zony ít, le h e tő leg  so k á ig  szem em  e lő tt ta r ta n i az ille tő  eg y én t. 

H a z ab o c sá jtásk o r  te l je sen  tisz ta közeg ek , m e lyeken  á t a  h á tté r  
eg észen  re n d e sn e k  m u ta tk o zo tt, a  sy n ech iák tó l végkép  fe lszaba­
d u lt sz ivárvány, m e ly n ek  felső  h á tra h a jl í to tt rész le te  m e g ta r to tta  

re n d e lle n e s  á l lásá t, s ig e n  k ie lég ítő  lá te rő  vo lt me g á llap íth a tó , 

a  m e n n y ib en  - j-  2 lj.,-e\ Ja e g e r  5 . sz. fo lyékonyan  vo lt képes 

o lvasni. A lig  szükséges m e g em líte n em , hogy  az u tó b án á s  e le in tén  

n y o m k ö tés és a tro p in , késő bb  csu p án  a tro p in  a lka lm azásábó l á llo tt. 
Az e se te t é rd e k e ssé  és tan u lsá g o ssá  teszi e lő ttem  a m ű té tn e k  
fő m czzan a ta , u g y an csak  a len cseá llo m án y n ak  g yo rs és k ö n y ed  
k iü rü lése, m it nem  szá rm az ta th a to k  m ástó l, m in t a foko zó d o tt 

be ln y o m ás ig en  eré lyes k ö z reh a tásá tó l, a m i v iszon t h a tá ro zo ttan  

rá m u ta t a szem nek  egy  m á r is la p p an g ó b a n  vo lt e l le nsé g é re , a 

g la u co m a se cu n d a r iu m ra , m ely  n em  r itkán  kö v e tk ezm ény e a  h e ­
lyébő l k i ló d u lt le n cse  p u f fa d ásá n ak . H ogy  e végze tes ny o m ás 
te tte  o ly g y o rssá  és könyű vé a  k iü rü lést, azo n  k ö rülm énybő l is 
k iv ilág lik , m e rt a to k já tó l le csu p a sz íto tt len cse  nem  volt h íg , m e rt 

hisz a  c 'sa rnokba nem  ö m lö tt szét, d e  m ég csak  nem  is fo sz la ­

d o z o tt el, m e g ta r to tta  re n d e s  a lak já t, úgy h ogy  fe lső  széle a  sz i­

várvány  e lé  k im agaso lva  éles h a tá r t m u ta to tt.

H ogy  m ik én t jö h e te t t  lé tre  az ig en  r i tk a  kó rkép , n ev eze te ­
sen  hogy  m iért m a ra d h a to t t  o ly  rá z k ó d á s  közben , m ely  a  sz ivár­
ván y h árty á t és a  to k o t m eg rep esz té  és a  len cse  felső  részé t h e ­

lyébő l k ive té , a  szem  n em ese b b  része ib en  m égis jó form án  sé r te t­

len , e k é rd é sek re  fe le ln i nem , h an em  csak  u ta ln i leh e t a  sé rtések  

tito k te l jes  fe jeze té re , m ely  d ú sg a z d a g  az ily k é rd ése k b e n , ám d e  
ig en  szegény  a  fe le le tek b e n . B eh ató  nagy  sé rté se k  úgy a  szem re 

m in t az egész szerv eze tre  b ám u la to sa n  cseké ly  k á r t vonnak  m aguk  
u tán , s m e g fo rd ítv a  je le n té k te le n  k ü lb eh a tás a  leg vég ze teseb b é  

válhatik . E zen , m á r a  leg rég ib b  id ő k  ó ta  á lta lán  ism e rt tény  
igaz v o ltá t szám ta lan szo r ta p asz ta ltam  m ag am  is ; így az im é n t 

le ir t ese tte l csaknem  egy id ő b e n  ész le ltem  egy m ásik  sértés i e s e ­

te t, m e ly e t ép p e n  a  fe n n te b b ie k re  v o n a tk o zó lag  ta r tv án  köz lésre  
é rd e m e sn e k , legyen  sz ab a d  i t t  rö v id en  ism e r te tn e m  :

IV . K . E . 5 éves szék esfeh érv ári leán y k á t f. évi augustus 

hó  21 én  hozta  an y ja  k ó rházunkba. A g y erm ek  b a l szem e te l je ­

sen  m egvaku lt. A  kó re lő zm én y b ő l m eg tu d tu k , hogy  a  má sk ü lö n ­

b e n  m in d ig  e g é sz ség e s  eg y én n ek  bal szem e k é t h ó n ap pa l e lő bb  
m e g sé r te te tt, m é g  p e d ig  úgy, hogy  egy  k icsike g y e rmek  csupasz 

lábával k issé m e g ü tö tte  azt. A  leányka  an y ja  beszé li, hogy  a 

szem en  le g o tt ész rev e tt nagy  v á lto zást, d e  m e lyet le írn i nem  

k ép es, azaz an n y it m o n d , hogy  a  je le n le g i á l lap o t a sé rté s  u tá n  

közve tlenü l m egvo lt. A  szem  a k ó rh áz b a  fe lvé te l n a pjá n  k öve t­

kező  vá lto zást m u ta to t t : a m in d e n  iz g a to t tsá g tó l m en t, összeá llá  
sá b an  re n d e s  te k é n e k  sza ru h árty á ja  fényes, t isz ta , a  csarn o k  igen  
szű k, a  lá ta  ig e n  tág , az iris m in d e n ü tt igen  keskeny , d e  színe, 
ra jza  re n d e s . A  fe le tte  tá g  lá tá n  keresztü l a szem  m élyébő l 

v ö rö s-sá rg a  sz ín b en  tű n ik  fel k ö rk ö rö sen  egy  ed é n y há ló za ttó l e lb o ­

r í to tt  hárty a , ép p e n  oly m ó d o n , m in t a  m ó ro s m acskaszem ekné l. 
E zen  h á rty án , k ivá lt az o rr fe lé  levő  részén  fe ltű nő  rezg és volt
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észrevehető . Kétséget sem szenvedett, hogy a kérdéses hártya a 
totaliter levált reczeg (ab la tio  re tin a e  to t.) és hogy a szem lát- 
erejét visszaszerezni lehetetlen. A gyermeket daczára ennek fel­
vettük a kórházba észlelés végett, mert a sértés minő sége nem 
látszék arányban lenni a sérülési következményekkel. Gondolni 
kellett ugyanis arra, nem volt-e már a sértés elő tt a szülék 
figyelmét kikerült móros macskaszem jelen, s nem-e a sértés volt 
alkalmi oka annak, hogy az eddig rejtve maradt kóros elváltozás 
a sértés folytán sokkal nagyobb mérveket öltve, vonta és von­
hatta a szülék figyelmét magára ? Mert ha a dolgok így talál­
nának állani, akkor az orvosnak teendő je vak szemmel szemközt 
nem szű nik meg, hanem mint tudjuk, az ily szem, melyben a 
reczegleválást rendszerint g liom a idézi elő , kifejtendő , nehogy a 
glioma tovaterjedése folytán veszélyeztesse magát az életet. Az 
igaz, több jelenség mutatott mindjárt arra, hogy valószínű tlen, 
miszerint glioma van jelen. Elő ször is a levált reczeg rezgése, 
melyet körkörösen, de legkivált az orr felé néző  részen igen jól 
lehetett látni. Az oly reczeg, melynek leválását keményded 
tömeg, mint minő  a glioma, tételezi fe l, nem szokott rezegni, 
minthogy a glioma dudoritja azt elő  és támogatja mindenütt. A 
móros macskaszemnek látája rendszerint középtágulatú és merev, 
de nem olyan tág, mint a mi esetünkben, hol a szivárvány kör­
körösen keskeny szegélylyé húzódott össze. A móros macskaszem 
mélyébő l ezüstszürke fény verő dik vissza, esetünkben vörös-sárga 
volt a reflectált szín, a vörös árnyalatot az üvegtestben diffundált 
vér kölcsönözvén annak. Az üvegtestben a legnagyobb biztosság­
gal felismerhető  vér jelenlétébő l bízvást volt következtethető , hogy 
a reczeget leválasztó anyag sem más, mint a sértés pillanatában 
nagy mennyiségben kiömlesztett vér. Mindezen mozzanatokon 
kívül van még egy más is, mely világosan ellene szól a glio- 
mának, s ez azon tapasztalati tény, hogy glioma jelenlétében, ha 
sértés vagy csak rázkódás éri a szemet, ez hathatós lendületet 
szokott adni az ujdonképlet burjánozásának. Csak nehány év 
elő tt volt alkalmam gliomás szem kifejtése után tapasztalni, hogy 
miután az elsoványkodott 4 éves gyermek a mű tétre csakhamar 
összeszedte magát és 4 hét lefolyása alatt egészsége jóformán 
teljesen helyreállottnak látszék lenni, a gyermek véletlenül ha­
nyatt esett és nyakszirtjét ütötte meg. Már másnap a tökéletesen 
rendessé vált szemhéjjak megduzzadtak és a köt-, meg a tenon- 
hártyából álló kis gsonk a szemgödörben nagyobbodódnak mu­
tatkozott. Alig múlt el nyolcz nap, s a csonk már is túlemelke­
dett a héjrés színvonalán és a burjánzás óriási mérveket öltve 
szakadatlanul elő rehaladt, a míg kis gyermekfejnagyságot érve 
megállapodott, természetesen részben azért, mert az egyén, kin 
egy második mű tét nem volt már javalva, a betegség áldozatává 
lett. Esetünkre visszatérve méltán gondolhatni arra, hogy miután 
a sértés 2 hóval elő zte meg a bemutatást, s a körkörösen levált 
reczeg rezgése kizárja azon lehető séget, hogy mögötte szilárd 
tömeg, melynek, ha glioma lett volna, már a sértés folytán is 
ugyancsak kell vala burjánoznia és szilárd talajt szolgáltatnia az 
elő tte levó reczeg számára, a mi azonban nem tö rtént; mondom 
méltán lehetett arra gondolni, hogy nincs gliomás szemmel dol­
gunk, hanem hogy a leválást a sértés következtében beállt nagy­
fokú vérzés idézte elő . Mindezen, a glioma ellen szóló nyomós 
érvek daczára felvettem a beteget további észlelés kedvéért, mert 
ha azon idő ben kizárhattam is a legnagyobb valószínű séggel a 
gliomát, kérdés volt, nem szolgáltatott-e a sértés ez esetben oly 
impulsust, mely valamely ujdonképlet keletkezésére vezethet? 
Sept. hó 3-ig kórházunkban figyeltem meg a beteget, az idő  
alatt koronkint a teke feszesebb lett rendesnél, a midő n csekély 
sugárzsába is jelenkezett, de ezen tünemények rendszerint gyor­
san múltak el ; az üvegtestben dififundált vér lassankint felszívó­
dott, s ennek megfelelő leg a levált reczeg színe sárgásba 
tért. Utoljára magánrendelésemben jelent meg a gyermek anyjá­
val, October hó 3-án, a teke rendesnél valamivel puhább, a szem 
mélyébő l sárgás szín verő dik vissza, általános egészségi állapota 
a jó színben levő  gyermeknek igen kedvező , úgy hogy most 
már a teke kifejtésének szükségessége alig forog fenn. A 
reczeg punctiójáról az ily általános leválásnál persze szó sem 
lehetett.

Az eset, a míg egyrészt kór- és kórismetani tekintetben 
igen érdekes, úgy másrészt uj bizonysága azon régísmert tény­

nek, mely szerint a sértések következményeikre nézve merő ben 
kiszámíthatlanok.

A kancsalok kétszem m el való látása m ű tét elő tt
és után.

D r. Sc h l e s i n g e r ADOLF-tól.

II.

Miután már annyit a kancsalok látásáról tudunk, hív­
juk a mű tő  orvost ollójával.

Ha Graefe Alfred nézete szerint a kancsalság egy termé­
szetes kísérlet gyanánt tekinthető , akkor e megfelelő  mű tét egy 
nem kevésbé érdekes mesterséges kísérletnek nevezhető , mely az 
elöbbenihez mint annak folytató második része viszonylik.

Feleslegesnek tartom a mű tétnél való ismert eljárást itt 
bő vebben leírni. Csak mégis hangsúlyoznom kell, hogy az ín ­

m etszés kétségkívül a szem izomviszonyaira nézve nagyobbszerű  
behatolásnak tekintendő  ; és ezen izomviszonyok tudvalevő leg fon 
tos szerepet játszanak a látásnál egyáltalában, kivált pedig a 
kétszemű nél. Igaz ugyan hogy ezen mű tételt nem ritkán (úgymint 
az externotomiát a belső  egyenes izmok insufficiencziájánál) épen 
a binokuláris viszonyok javítása czéljából véghez viszszük. De 
ne felejtsük, hogy az olyan esetekben jelen vannak még ama ki­
járt vágányok, a melyek utján az érzék binokuláris eredményeket 
megszerezni szokott.

Minő  nagyfokú izombeli alkalmazkodás jöhet létre a két­
szemmel való látás kedvéért azt kiváltképen B o n d ers kísér­
letei1) tanítják legjobban. A rendes kétszemü viszony a mérsékelt 
ínmetszés által tehát annál kevésbé fog kárt szenvedni, mivel a 
felhozott eseteknél a mű tétel közvetlen befolyása abban áll, hogy 
általa a külső  egyenes szemizom mű ködésének túlsúlya annak 
insufficiens antagonistájával szemközt kellő leg mérsékeltetik.

Egy idevágó eset még jelenleg is észlelésem alatt van. 
Egy 25 éves fiatal embernél nagyobb fokban kifejlő dött rövid- 
látóság mellett egy igen alkalmatlan insufficientia mm. rect. int. 
volt je len ; 2 év elő tt külföldön a külső  izom ínmetszése történt 
meg a bal szemén. De már ezen fél oldalú mű tétnek a megszá- 
mitást túlhaladó eredménye volt, úgy hogy a beteg jelenleg úgy ­
szólván az ellentett irányban asthenopiában szenved. A bal szem­
teke kifelé való forgatása látszólag meg van nehezítve ; a fedő  
kéz alatt, kivált midő n a beteg egyszersmind szemüvegével van 
ellátva, az egyik szem befelé kancsalít. Daczára annak a beteg­
nek igen pontos binokuláris látása van (Hering-félf kísérlet), 
Ezen példában láthatjuk, minő  tágak az izombeli alkalmazkodás 
határai, ha a tenotomia egy látszervet megillet, melynek a bino­
kuláris egyszerű  látás iránti hajlam jól van kifejlő dve. Ugyanazon 
izom (rect. int.), mely azelő tt insufficiens állapotában a binoku­
láris egyszerű  látás kedvéért nagyobbszerű  összhúzódási erő ltetést 
kénytelen volt véghez vinni, jelenleg a mű tét által insufficienssé 
vált antagonistájának bizonyos fokban engedni köteles, nehogy a 
kétszemmel való látás zavartassák.

A k an csa lságn á l azonban amint tudjuk, egészen más viszo­
nyokra akadunk. A legtöbb esetben a valódi kétszemmel való 
látás útjai régóta behányva vannak, ső t, úgy lehet mondani, azok 
fölött némileg egészen uj irányban egy uj és egészen másképen 
berendezett, de egyszersmind nagyon hiányos közös látásnak ös­
vényei vannak kilépve. Itt az ínmetszés valóban csak mint bán- 
talom fog hatni, mert nincsen meg azon (ha úgy nevezhetem) 
ön tu da tlan  in te l ligen cziá ja  egy j ó l  összhangolt szem párnak, mely 
rajta erő t venni bírna. De épen ezen okból nagyon érdekes lesz 
megtudni, milyképen fogják a kancsalság viszonyai közt felnevelt 
látszervek ezen újból hozzájárult megháboritást felvenni. És itt 
azon pontnál érkeztem meg, hol említenem kell, hogy a szem­
orvosok közt még nincsen határozottan eldöntve azon fontos 
kérdés, vájjon létrejöhet-e egyáltalában a kancsalság mű tése után 
újból valódi binokuláris látás, és ha igen hol és miként? Nem 
akarunk megelégedni az eddig elő adottakból elméleti következ­
tetéseket vonni, hanem inkább figyelmünket minden elő ítélet

J) D onders. U e b e r  a n g eb o re n e  u n d  e rw o rb en e  A sso c ia t io n . A rc h .
f. O p h th . X V i r i .  2. 153— 164 1.
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nélkül azon tényleges tüneményekre irányozni fogjuk, melyeket a 
kétszemmel való látás a kancsalság mű tése után felmutat.

Azonban nevezetes, hogy az esetek legnagyobb számában a 
betegek a mű tét után semminemű  nagyobbszerű  változást a lá­
tásban nem vesznek észre. Már a mű tétnek ezen indoiens elszen­
vedése a gyanút felkelti, hogy sem annak elő tte sem most va­
lódi binokuláris látásról szó sem lehet. Mert csak nem tehetjük 
fel, hogy a kancsalság megszüntetése után mű tét által, mind­
annyiszor a látszerv a kétszemmel való látás képességébe csak­
úgy beleugrik. Valószínű nek is látszik, hogy egy látszerv, melynél 
a  valódi binokuláris viszony már régóta fel van bontva és épen 
a  látérzék helyes nevelésére nézve igen fontos hosszú idő n át megza­
vart állapotában megmaradt volt, —  ha csak lehetségében van 
inkább kerülni fogja a fáradságot, melyet neki a látás egy ő  rá 
nézve egészen uj módjának megtanulása nyújtana, és azon mód 
mellett fog megmaradni, melyben már jártas. Ugyanazon kísér­
letek, melyekkel a kancsalok kétszemmel való látását vizsgáltuk, 
itt is alkalmazhatók. Könnyen meggyő ző dhettem arról, hogy a 
kancsalok egyszerű  látása a mű tét után a legtöbb esetben szintén 
csak k izá rá s i fo lya m a t  eredm énye.

Másrészt pedig azt találjuk, hogy ha az ínmetszés által 
létrejött uj szemállásból valami az eszmélet figyelmét felkölti, az 
neki (legalább kezdetben) csak zavart okozhat. A mi fő leg abban 
áll, hogy a beteg kettösképeket lát.

Hogy minő  sajátságos viszonyuak a legtöbb esetben ezen 
kettő sképek eléggé ismeretes. Oszhajló kancsalság mű tése után 
többnyire keresztezeitek. Ezen voltaképen a divergenczia kórtani 
jelét fő leg a felváltó kancsalság mű tése után lehet észlelni, és 
pedig sok esetben már akkor, mikor a convergenczia még nin­
csen egészen helyrehozva. Megfordítva a strab ism u s d ivergen s mű ­
tése után hasonnem ü kettösképeket kaphatunk. N a g e l ki i8ó i-ben  
„a kétszemm el va ló  lá tá s íl czímfi mű vében a nativismus ellen ha­
talmas fegyvert emelt, ezen tüneményt, (noha ő  addig csak le­
írásból ismerte), elég helyesen avval magyarázta, hogy az érzéki 
öntudat (sensorielles Bewusstsein) a mű tétrő l nem vesz tudomást, 
és ez okból a mű tött szemben létrejött reczegképecske, ha az 
eszmélet felfogásához jut, úgy fog kifelé projicziáltatni, mintha a 
megfelelő  reczegpont még ugyanazon helyzetben volna, mint a 
mű tét elő tt. *)

Nem csodálkozunk külömben ezen tüneményen. Visszaem­
lékezünk, hogy felváltva kancsalitóknál ha sikerül vízszintesen 
elő tartott hasábok segítségével kettő sképeket elő idézni, ezek 
szintén olyan ellentmondásteljes magatartást mutatnak és pedig 
már akkor midő n a reczegkép excentricitása még nincsen egészen 
megsemmisítve. Kétséget nem szenved, hogy ugyanazon körül­
mények, noha külömböző  módon jöttek létre, itt még ott a ket­
tő sképek kifelé való vetítését meghatározzák.

Amennyire alkalmam volt a kettő slátás e mulékony nemét 
mütött kancsaloknál vizsgálataim tárgyává tenni, többnyire azt 
találtam, hogy a betegek kellemetlennek érezték ugyan, de ko­
rántsem oly fokban voltak megháborítva mint a szemizom hüdés 
által okozta kettő slátástól. Nem is mutattak semmi hajlamot, a 
két képet valahogy egybeolvasztani. Stereoskopbán a 2 látjelt 
könnyen helyezhettem el úgy, hogy a betegek egy helyen látták, 
de mindig határozottan egymástól elkülönítve.

Még a következő képen is tettem kísérletet. Egy körző  mind* 
két hegyére alkalmaztam egy-egy czélszerfien kimetszett darab 
kártyapapirt, mely a közepén tű  segítségével átlukasztva van. 
Tartsuk a körző t úgy, hogy mindegyik szem elő tt egy ilyen 
kártya legyen melyen keresztül legjobban a mennyboltozat felé 
nézünk, akkor a körző  szögletének bizonyos nagyságánál a két 
fénypont egybeesik és eszméletünkben egybe forr. így szoktuk 
p. o. a láták egymástóli távolságát legegyszerű bben megmérni. A 
kancsalnál a két fénypont sosem forr egybe. Hogyan viszonylatiak 
egymáshoz állásra nézve, arról igen könnyen győ ző dhetünk meg, 
ha az egyik vagy másik lyukon keresztül eső  világosságnak, elő ­
tartott üveglemez segítségével, más színt adunk. Itt is gyakran a 
stereotyp választ kaptam : két fénypontot látok egy kelyen. Egy­
nek látása mindig monokuláris voltunak bizonyult be.

l ) D a s  S e b e n  m it zw ei A u g e n  u n d  d ie  L eh re  von  d e n  id en tisc h en  
N e tzh a u ts te l le n . L e ip z ig , 1861. 135—136 1.

Tudjuk azonban, hogy az ilynemű  kettő sképek látása volt 
kancsaloknál eltű nni szokott m ég m ielő tt az ön tu d a t e lő tt azok 
viszonos á llasa  helyesebben m u ta tkozo tt vo lna. Már ezen okból ter­
mészetes, hogy velük együtt minden kilátás valódi binokuláris 
látásra szintén oda lett.

Néha azonban ugyanazon téren még egészen más neveze­
tes tüneményekre akadunk, melyek rejtélyes voltuk miatt már 
nem kis fejtörést okoztak. Vannak tudniillik esetek, melyeknél 
a kancsalság mű tése után fellépő  spontan kettő s látás állandó 
marad, és hol a kettő s képek igen paradox viszonyt mutatnak 

I egymáshoz. Az első  szemésznek, ki ezt észlelte, miután a stra- 
botomia által ugyancsak egészen más czélt érni reményeit, va­
lószínű leg úgy történt, mint valakinek, ki sóvárogva várt levél­
ben, felbontás után ismeretlen hieroglyphokat lel. Ezen tünemé­
nyek érthetlenségérő l legjobban tanúskodik azok megnevezése : 
E g ysze rű  lá tá s  i r á n t i  ellenszenv.

Ezen rendellenesség általában ritkán fordul elő  és 
azért az irodalomban feljegyzett esetek száma csekély. Fölötte 
tauulságos, tudomást venni azon leirhatlan fáradságról, melyet 
ezen tünemények tanulmányozása a nativismus híveinek okozott. 
Olvassák csak A lb rech t v . G ra e fe ezen tárgy fölötti munkáját 
1855. évbő l1 *). — Van-e nagyobbszerű  erő szakoskodás, mint 
e kettő s képek viszonylagos állásának sajátságát avval ma­
gyarázni, hogy a káncsalitó szemben a sá rg a  f o l t helyébő l elmoz­

d ítv a  van , legyen ez vagy veleszületett állapot, mely aztán ily- 
képen maga a kancsalságnak oka (strabismus incongrüus), vagy 
megfordítva a kancsalság következtében izomnyomás által létre­
jött alakváltozásban megalapítva (!).

Hol van boncztani, vagy szemtükrészeti lelet, mely olyan­
félét csak sejteni engedne ?

De nem csoda, ha az azonosság dogmájának követő i nem 
ijedtek vissza oly helytelenségektő l, mikor más irányból is nem 
kevésbé alaptalan és szédelgő s nézetekkel közeledtek, hogy a 
a rejtélyt feloldják. Például állították, hogy a közös látás elérése 
kedvéért a kancsalitó szemben sajátszerű  alkalmazkodási képes­
ség folytán —  ogy h elye ttesítő  reczpon t (vicarirendes Netzhaut- 
centrum) képző di«.2)

Saját rendelkezésemre két olyan eset áll, mely bő vebb 
tanulmányom tárgyát képezte hosszabb idő n át. Az egyik ki­
váltképen érdemel figyelmet, mert a nála kiképző dött viszonyok 
némely tekintetben igen jelentékes fejtegetést engednek. Röviden 
fogom elő adni.

Egy 16 éves kisasszony bal szeme nagyobb fokban befelé 
kancsalitott. Láterő  mindkét szemben tökéletes. Szemüvegek 
visszautasittatnak; szemtükörrel való vizsgálatnál alig 1/.i0 H mu­
tatkozik. Beteg képes volt bal szemét is állandóan a rögzítésre 
felhasználni, noha ez rendesen nem történt. Függélyes hasábok 
segítségével kieszközölt kettő s látás oly viszonyokat mutatott, 
mint szokott a felváltó kancsalságnál. 1877. február 13-kán a 
bal szem belső  egyenes izmán hajtottam végre az inmetszést az 
ezen féloldalu mű téttő l várt eredménynyel. A látásban nem lé­
pett fel semminemű  zavar. 9 nappal az első  mű tét után történt 
a megfelelő  inmetszés a jobb szemen. A kosmetikus eredmény 
tökéletesen megfelelt. De másodnapra rá kettő s látás lépett fel 
a betegnél és ő t mainapig el nem hagyta. A fiatal hölgynek 
saját állítása szerint, a kettő sképek neki nem okoztak soha za­
vart a látásban; úgy mondja, hogy mindig tudja melyik az 
igazi tárgy. A képek kifelé való vetítése ugyan mindjárt első  
fel léptüknél ingadozó volt, egy ideig azonban mégis keresztezet- 
tek voltak tulnyomólag.

Hasáb-stereoskoppal való kísérleteket a betegnél kiterjed 
mértékben tettem ; de ezen eszközzel oly ellentmondó észle ltek­
hez jutottam, hogy sokszor erő t venni kellett magamon, hogy 
azokat folytassam. Különböző  szinü jeleknél a beteg ugyan tudja, 
hogy melyik szemé a megfelelő  kép, de akárhogy alkalmaztam 
is a látjeleket, minden viszonyon kívül majd keresztezve, majd 
hasonnemü helyzetben, majd ugyanazon helyen látta a kettő s 
képeket.

*) A . v . G ra e fe U e b o r  D o p p e lseh en  n a ch  S c h ie io p e ra tio n e n  u nd  
In c o n g ru e n z  d e r N e tzh ä u te . A rch . f. O p h th . I .  1. 8 'I— 120 1.

2) Classen U e b e r  W id e rw il le n  gegen  E in fa c h se h e n  n a ch  d e r O p era tio n  
des S tra b ism u s in te rn u s . A rc h . f. O ph th . X V i .  1. 123— 143 1.
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Valóban elhagyatva éreztem magam a következő  kísérletek 
eredményének megítélésénél. Jobb- és baloldalt a stereoskopban 
egy vékony függélyes vonal van, melyek egyike fenn, másika 
lenn vastag fekete ponttal van ellátva. Ezen két jel egy-egy 
elmozdítható keskeny kártyapapir szeletre van rajzolva úgy, hogy 
egymástóli távolságukat változtatni lehet. —  Kissé tartós be­
tekintés után a beteg nemsokára önkényt kinyilatkoztatta, hogy 
két pontot eg y függélyes vonalon iát, és pedig többnyire akkor, 
midő n a 2 vonal a stereoskopban körülbelül 6— 7 cmnyi távol­
ságban volt egymástól; nagyobb távolban hasonnemü kisebb tá­
volban keresztezett kettő sképeket látott. Ha a beteget, midő n 
neki a 2 pont egy vonalon feltű nt —  felkértem felváltva az al­
sót és a felső t megtekinteni, akkor észrevehető  voli, hogy a 
szemek nem egy függélyes vonalban emelkednek és sülyednek, 
hanem inkább többé-kevésbé ingadozva mozognak; valamint ál 
falában a többi stereoskopikus kísérleteknél a szemeken bizonyos 
le nem irható nyugtalanságot tapasztalhattam.

Nem nagyobb nehézséggel bírt a vizsgált több oly jelt is 
egy vonalon látni, igy, például, ha a jobb függélyes csupa kis 
vessző kkel, a bal pedig a megfelelő  közökben kis pontokkal volt 
ellátva; itt is határozottan állította, hogy felváltva egymással pon­
tokat és vessző ket lát egy vonalon. Váljon megfelelt-e ezen egy­
szerű  látás valóban a két függélyes egybeforrasztásának? Alig; 
mert ha mindkét vonal (mit eddig kikerültem) ugyanazon  m agas­

ságban , mondjuk : közepén, ugyanazon rögzitő jellel volt ellátva, 
legyen az akár csak egy kis pont, akkor a beteg kivétel nélkül 
mindig kettő s képben látta a függélyes vonalokat, („egy helyen“ 
láthatta, de egybeforrva soha). Kísérleteim olyan vonalszerű  raj­
zokkal, melyek binokuláris összesítésre kiszámítva vannak, absolut 
nemleges eredményüek voltak. Idő vel azonban a kettősképek ki- 
felévetitése állandóbb viszonyokat nyert. Jelenleg keresztezettek 
emelkedett, hasonnemüek sülvesztett látiránynál és körülbelül 
egy helyen tű nnek fel, midő n a szemek a láthatár felé vannak 
irányozva.

A kettő s képek ezen egy helyen való látása még egy 
esetben sem érdekelt oly mérvben, mint az itt elő hozottnál, mert 
a kültekintet után Ítélve a vízszintes látirányban a tárgykép mind­
két szemben a reczeg központjára látszott esni. Szilárdabb meg­
győ ző dés kedvéért a következő képen tettem kísérletet:

H irsc h le r  egy igen elmésen kigondolt tettető k-próbájára 
visszaemlékezvén,1) a beteg elő tt a falon a szem magasságában és 
egyenlő  távolságban egymástól 3 fekete kerék látjelt felfüggesz­
tettem. A középső vel szemközt áll a beteg oly távolságban, hogy, 
midő n ő  ezen középső t rögzíti, a beállított szem oldalán levő  
mellékes látjel ezen szemben a Mariotte-féle vak foltra esik és 
igy csak az ellenkező  szem excentrikus reczegképe által jut ön­
tudatra. Ha igaz, hogy ezen kérdéses esetben, daczára a kettő s 
látásnak, mindkét szem a macula luteával látja a középső  látjelt, 
akkor mindkét mellékes látjel a megfelelő  oldalú szemben a 
vakfolt helyén leábrázoltatik. Ezt legegyszerű bben iiyképen tud­
hatom meg, ha a beteg két szeme közé a középsíkban egy füg­
gélyes válaszfalat helyezek el, mely által a jobb mellékes látjel 
irányvonala a bal szemtő l, a balé a jobb szemtő l elmetszetik. 
Minthogy betegemnek látásából ilyen körülmények alatt a két 
mellékes látjel csakugyan eltű nt, kétség nem maradt, hogy a kö­
zépső  látjel képe mindkét szem reczegén a Mariotte-féle vak 
folttól kifelé egyenlő  távolságban, azaz valóban a macula lutea 
helyén jön létre, de ő  daczára annak kettő t lát.

Itt látjuk tehát, miként két az érzés azonosságára kiválóan 
szánt reczehártyapont, még akkor is, midő n már a téves projec­
tio megszű nt (ismétlem, hogy a beteg mindkét képet egy helyen 
látta), egymásnak épúgy mint ezelő tt elidegenítve maradt. Van-e 
eset, m ely az azonosság i dogm át jo b b a n  kom prom ittá lná  ?

A mi az itt elő adott esetet azonban még nevezetesebbé 
teszi, az betegemnek azon képessége, hogy kezdettő l fogva ön- 
kénytesen egyszerű en tud lá tn i; de mindig csak úgy, ha egy­
szersmind az egyik vagy másik szemét középmérvben összehajló 
kancsal-állásba helyezi. (Említenem kell, hogy ezen összhajlás 
nem jár egyszersmind alkalmazkodási változással). Úgy látszik,

')  N eh án y  é le t lá tta n i tö rvény  g y ak o rla ti a lk a lm azása . T e rm é sz e ttu d o ­
m án y i K ö z lö n y , I V .  k ö te t, 1872, 128. 1.

hogy ezen izommű ködéssel a látszerv úgyszólván visszanyeri 
elő bbi képességet az egyik reczegképet a látfolyamatból kizárni. 
Ezen egyszerű  látás monokuláris volta fölött az idevágó kísér­
letek minden kétséget elvontak. Eszembe jutott, hogy talán ezen 
egyszerű  látás létre jön, mivel a rögzített tárgy képe az egyik 
szemben (mely a kancsalállásba lett hozva) a vak folton jön 
létre ; de a látás a peripheriában is egyszerű  maradt. Betegem 
számára ezentúl szeme szebb állásának kritériuma maradt az, 
hogy ha öntudatosan kettő t látott. — —

Nagyfokú Strabismus convergens alternans egy második 
esetében, melyet 1877-ik évi május havában mű töttem, a kettő s 
látás szintén csak nehány nappal a második inmetszés után lépett 
fel, ezen esetben talán azért, mert a beteg tartósan a stereo- 
skopba való nézéssel foglalkozott két különböző  színezetű  lát- 
jellel, miáltal úgyszólván kettő s képek látására taníttatott. Szo­
rosabb megtekintésnél még most is nem nehéz felfedezni, hogy 

! p. a jobb szemmel való rögzítésnél a bal szem igen csekély mér­
tékben be- és felfelé kancsalít. Kettő s látás többnyire van jelen, 
de nem mindig. 1 mnyi távolságban való nézésnél a kettő s 
képek hasonnemüek és egymástóli csekély távolságuk is elég jól 
felel meg a kóros szemállásnak. Már hasáb 2" megfelelő leg 
a kancsal szemhez illesztve a két képet „egy helyre“ hozza, — 
de nem egyesíti. Ha egyszerű en lát a vizsgált, látása egyszemű .

Csak nehány napja mielő tt ezt írtam, hogy a fiatal betege­
met ismételve vizsgálhattam stereoskoppal. Látszerve valódi bin­
okuláris látásról mitsem tud. Érdekes látni, miként viseltetik a 
R a b l  R ü ck h a rd t-féle tettető k-próbája irán t.1) Ez t. i. a látterek 
viszályát felhívja, mely csak a monoculáris látásút nem bántja. 
Az egyik szem elő tt legyen p. csupa páros, a másik elő tt 
csupa páratlan szám. Valódi binokuláris látás az említett láttér 
közti viszály következtében a páros számokat a páratlanokkal össze­
keveri, a nélkül, hogy tudná, melyik szemé az egyik vagy a másik 
benyomás, s azért a tettető  össze-vissza fogja olvasni a két szám­
csoportot, Betegem, ki stereoskopban mindkét szemmel tud látni 
a látterek viszálya okozta zavart nem ismeri, ő  habozás nélkül és 
kedve szerint a páros számokat a páratlanoktól elkülönítve tudja 
olvasni, noha egyszerre látja és a mellett mindig igen helyesen 
tudja, melyik szemével látja ezeket, melyikkel amazokat.

Ezen esetben monokuláris egyszerű -látás és binokuláris 
kettő s-látás egymással felváltva lép fel, a nélkül, hogy a szem 
állásában megfelelő leg változatosság volna észrevehető . —  —

Hogy mégis némelykor a kancsalság mű tése után valódi 
b in oku lá ris egyszerű -lá tás jöhet létre, ezt véglegesen tagadni nem 
lehet. Kétségkívül arra leginkább csakis azon ritkábban elő forduló 
monolateralis kancsalok lesznek alkalmasak, kiknél a vetítési 
viszony még úgyszólván a régi helyes szemállás emléke szerint 
fennáll «és az eltérítés által nem vezettetett tévútra. Én csak két 
esetet ismerek, hol legalább a nem egészen finom  lá tm ive le t hatá­
rozottan a va ló d i b in oku la r itás jellegét mutatja. Nevezetes már az, 
hogy mindkettő nél, a kancsalság nagyobb fokának daczára, már 
a féloldalú ínmetszés után helyes szem állás j ö t t  lé tre . Az egyik 
esetet már 30 éve, hogy Dumreicher mű tötte, a másik esetnél 
én csináltam a mű tétet körülbelül két év elő tt. Fölöslegesnek 
tartom újból mindazon vizsgálatokat elő sorolni, melyekbő l elő ttem 
kiderült, hogy ezen volt kancsaloknál a két szem közti kötelék 
korántsem oly benső leges mint minő nek a valódi binokuláris 
viszony tulajdonképen bebizonyul. —

Azon gondolatmenet, melyet ím fejtegettem, sajnálom, nem 
olyan, hogy bő  kilátást nyújtana a kancsalság mű tése után létre­
jövő  valódi binokuláris látásra. Tényeket felsoroltam, melyek 
jelentő sége talán kevésbé általános, mint én felteszem, de melyek 
mégis oly nyomatékoss ággal bírnak, hogy ő ket fő leg a látmű velet 
elméletének kidolgozásánál lelkiismeretesen számításba kell vonni. *)

*) U e b e r  S im u la tio n  e in se it ig e r A m au ro se , deu tsch e  m il i tä rä rzü ic l ie  
Z e itsc h ri f t . 1873. 1. füzet.
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K ö n y v i s m e r t e t é s .
T hérapeu tique ocu la ire, par L. de Wecker. Legons recueillies 
et redigées par le dr. Masselon. Paris 1878— 7g. O. Dóin.

8°. 803. 1.

(Folytatás.)

A negyedik felolvasás a szemhéjak izm a in ak bénulásáról s a 
szem rés rendellenességeirő l szól. Trichiasis és distichiasis csak a 
Jaesche-Arlt-féle átültetést ajánlja, mert szerinte „barbárság“ a 
kimetszés, etetés stb., kemény, rennetlen alakú forradást okozván. 
Ezek ellen két kifogásunk lehet: 1. hogy sokszor a mi van a 
pilla-sorból, nem érdemli az átültetést (kivált a hogy ő  mű tétta­
nában ajánlja : keskeny lebenyt ültetve a belső  ajk és a feltolt 
pilla sző rtelep közé), 2, a Flarer-féle mű tét után semmivel sem 
lesz göröngyösebb a szemhéj széle, mint volt azelő tt.

Az entropium és ectropium megbeszélése után (V. előadás) 
áttér a kötő  h á r ty a bajaira s hat elő adást fordít ezekre. Az egy­
szerű  h u ru t  ellenében hideg borogatást, fél százalékos carbolsav- 
oldatot, vagy abortiv kezelést (Plumb, acet. sol. Aq. dest. aa. 
vagy: Argent, nitr. 2 :  100 ecsetelésként) ajánl, idültebb esetek­
nél kénsavas horganyt borogatásban. — A conj. bleunonhoica 
(„ophtalmie purulente“) kezelésére : hideg borogatást, carbolsav- 
oldattal borogatást és mosást (gazdagoknál sprayt) pokolkő  ol­
dattal kenést (2:100) és scarificatiokat használ ; e mellett vérbo­
csátás végett bemetszi a szemhéjak külső  zugát. Porczhártyai fe­
kélyek mellett nem a tro p in t, hanem eserin t használ, mert lapos 
forradást kapunk utána s az á tszakadást is inkább elő zi meg, 
mi végett különben, ha az eserin nem használ, sclerotomiát is 
ajánl (!) Maga is megvallja, hogy elég nehéz dolog a chemosis 
mellett.“ Tiszta levegő t és hashajtót tart még szükségesnek. — 
A conj. ph lyctáen osa (lymphatica) kezelésében 3 szabályt állít fel : 
I. izgató szereket használjunk; 2. kerüljük az elvonókat, 3. foly­
tassuk a kezelést a látszólagos gyógyulás után is. —  Calomelt, 
vagy sárga higanyéleget használ; ez utóbbi legjobb erő s kenő cs­
ként (1:8 zsírra) egy kis pálczával tenni a szembe s jól eldör­
zsölve, azonnal kimosni a szem et; ha a beteg kezébe adjuk, 
gyengébb legyen; többet ér a calomelnél u. n. görvelyes pan­
nus mellett. Ha a porczhártya is meg van támadva, meleg car- 
bolsavas borogatás mellett eserin használandó. Nagyobb photo­
phobia ellen ajánlja az A g n e w -féle mű tételt: a fascia tarso-or- 
bitalis bemetszését, mi a szemgolyót felszabadítja a szemhéj 
nyomásától. Conj. f o l l ic u la r is  ellen, ha nincs vele hurut, plumbum 
acet. (6: 500), ha van, akkor carbolsav használandó, a levegő  
tisztaságára különösen ügyelve. —  A conj. g ran u losa -xő \ (trach­
oma) szólva, nem mond más újat, mint a mit az aseptikumok 
és az eserin használatáról —  bő  váladék és szemfekélyek eseté­
ben —  elő re is várhattunk; a régi pannus melletti váladék-be­
oltásról azt mondja W , hogy még („jóllehet elég bátor gyó­
gyító eljárások dolgában“) nem tudta elhatározni magát. —  
S ym blepharon ellen ajánlja Tealenek (a pesti klinikán sikertelenül 
végzett s elég csalókának tetsző ) methódusát : nyúl-conjunetiva 
átültetését.

Öt elő adásban (1 2 —16) szól a p o rc zh á r ty á ró l, A k e ra ti t is 
ph lic laen osa ellen, minden izgatás kerülésével, langyos boroga­
tást (belladonna, camomilla, vagy más ilyes forrázatával) s ha fe­
kély áll elő , eserint ajánl. —  P a n n u s mellett bármely okból 
származik, a mindig fenyegető  glaucomás rohamra kell ügyel­
nünk ; az alapul szolgáló kötő hártyai baj kezelése és késő bb 
calomel-behintés vagy sárga kenő cs (mer. oxydatus flavus) teszik 
az ellenszereket; - régi pannus miatt abrasio conjunctivae“ 
vagyis a porczhártya körül a conj.-ból egy keskeny övnek ki­
metszése lehet szükséges, vagy pedig iridectomia, vagy sclero- 
tomia, a fokozott belnyomás apasztására. — H erpes corneae (Ke- 
rat. vesiculosa) esetében belső leg chinin, a szembe atropin s 
meleg borogatás rendelendő , ha a baj zosterhez tartozik ; más­
ként alig kíván kezelést. A hólyagok lemetszhető k, vagy calomel 
behintése által repeszthető k meg. —  A mélyen székelő  porcz- 
hártyalobok közül az in f i l tr a t io  p ro fu n d a  c ircu m scr ip ta ellen, ha 
a szivárvány bántatlan, meleg borogatás, naponta egy p i lo ca rp in - 
befecskendés a karon (4— 5 csepp 1 : 10 oldatból), egyszers­
mind jodkáli és tejsavas vas alkalmazandók ; ha iritis készül, at­
ropin. Ily régi beszüremkedések ellen ajánlja feltisztitó eszközül

a sclerotomiát, mi ellen pedig az a tapasztalás szól, hogy sok­
szor még tömörödnek iridectomia után a szaru-homályok, bár­
mily hosszú idő  után végeztük is. —  K e r a t i t is  in te rs t i t ia l is  d i f ­

f u s a  az esetek 2/3 részében örökölt bujakórságból származik ; a 
kezelés alapja jodkáli és higanyos szerek ; ezek mellett erő sítő  
szerek, vas és china-bor szükségesek. A fájdalmak mindig az 
uveától származnak s ellenök atropin és a különben is szüksé­
gelt meleg borogatások rendelendő k ; késő bb a maradt foltok 
ellen a fentebb említett mű tétek végezhető k. —  K e r a t i t i s  bu l­

losa mellett a nagy hólyag oldalát kivágjuk, eserint cseppentünk 
a rendesen fokozott feszülés ellen, s chinint (naponta 0 ,8 0 — 1,0) 
rendelünk a glaucomára való hajlam miatt. Ha irido-choroiditis 
tartja fenn a bajt, vagy hozzá idő n át haszontalanok a mondott 
szerek, sclerotomiát. vagy a mi biztosabb, iridectomiát vége­
zünk ; ső t a megvakulás után is tartó fájdalmak a szem eltávo­
lítását is követelhetik, mit Wecker néha az ő  a ra n yszá lán a k a 
szemgolyóba akasztásával (a limbus táján vagy az aequator 
felé) megelő z. —  P o rczh á r ty a b e li  tá lyo g eserin-csepegtetést kíván, 
az atropin egyenesen kárt tehet, míg eserin mellett lapos hege­
dű s, gyorsabb begyógyulás tapasztalható ; a váladék (ha pl. acut 
gernyedő  conj. okozta a bajt) gondosan tisztogatva ártalmatlanná 
teendő , a keratomia (Saemisch) helyett pedig a szabályosabb 
sebet okozó s épen oly hasznos sclerotomiát kell végeznünk a 
terjedés gátlására. A kötő hártyát, ha szükséges, carbolsavas, vagy 

{ pokolköves oldattal kezeljük. Himlő  miatti tályog ezen kívül 
belső leg chinint kíván. —  A feké lyek közül a f e r tő z ő v. h a ra - 
pódzó fe k é ly a gyógyitásbeli haladásnak példáját mutatja ; már a 
Saemisch-féle metszés a fekély alapján át haladás volt, de W. 

í még sokkal szebb eredményt lát «cmz-cseppektő l és sclerotom ia- 
j  tó i ; a S.-féle metszés azon eredményét, hogy a mellső  csarnok 
1 gyorsan kitisztul a genytő l stb,, nem tartja fontosnak, a több- 
! sző ri sebnyitástól óvakodik, s ha a fekély oly nagy hogy a'porczhár­

tya sugaránál hosszabb metszést kívánna, akkor mindig jobbnak 
j tartja a tülkhártya bemetszését. Azoknak, kik szemek operálásá- 
j ban nem elég gyakorlottak, a fer tozése l len es szereket ajánlja, a 

könnytömlő beli hurut elő leges, mechanicus kezelése után • car­
bolsavas kimosások, a fekélyre chlorviznek salicylsav-oldatnak 
csepegtetése, (tegyük hozzá borsavas mosások (1 : 20) s borlint- 
tel kötözés) lesznek a teendő k, ha lehet, meleg borogatásokkal 
vegyest. G ayet és M a rtin a ch e a ján lása: tüzes kutaszszal érinteni 
a fekély alapját, nem kedves elő tte, (pedig az fájdalmatlan és a 
fekélyre bámulatosan hat.)

A miket a porczhártya foltjairól, forradásairól s ezek ope­
ratio kezelésérő l mond, abból legérdekesebb mit a staphyloma- 
képző désrő l és kezelésérő l mond ; ennek veleje röviden az, hogy 
mivel a St. létrejötte a Fontana-féle tér eltorlaszolásának (a 
szivárvány- és porczhártya közti összetapadásnak) következése, 
nemcsak haszon ta lan  az a tro p in  a lka lm azása, hanem egyenesen ve­

szélyes. m ive l a sz iv á rvá n y t a  csarnok zu g a  f e l é  erő szako lja  s ig y 
n a g y  mértékben e lő seg íti a fo lyadékcsere  m egakadását, a g lau com át 
s a staph ylom a n övését; az a tro p iti  e lh agyása  n agy h a ladás e b a ­

jo k  kezdésében, melynek most következő leg kell történni: 1. el­
távolítjuk az egész kicsúszott szivárványt, bármekkora is az ; 2. 
a forradás egész ideje alatt eserint csepegtetünk s kötözzük a 
szemet szorosan ; 3. kisebb prolapsus mellett ha mindezek da­
czára elzáródni készül a csarnok zuga, slerotomiát vagy ha le­
het iridectomiát végezünk, a keskeny Graefe-késsel ejtve a met­
szést. Ily módon megelő zhetjük tágult hegedő sek keletkezését. A 
kész staphyloma szokott módon operálandó.

A tü lk h á r ty a bajairól (és a szem sérüléseirő l, idegen tes­
tekrő l szóló 17. elő adásban a sc le r it is kezelésére pilocarpin-fecs- 
kendéseket és jodkálit ajánl, mindennemű  izgató szer, pl. szem- 
vizek óvatos kerülése mellett.

(Folytatjuk).

A duboisin alkalmazása.
Se e l y  W . W .- tó l, C in c in n a tib an .

A duboisinról, melynek általános hatása Gubler szerint épen 
olyan mint az atropiné, csakhogy jóval erő sebb, Wecker és Ga- 
lezowszki azt állították, hogy hatása hamarabb s kellemetlen mel­
lékes, izgatás miatti jelenségek nélkül következik be a szemen
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Jóllehet ára igen nagy, s így csak kevés beteg számára lenne 
rendelhető  (a mi különben az eserint, pilocarpint stb. illető leg is 
elég kellemetlen körülmény), mégis igen hasznos dolog volna, ha 
kiderülne, hogy ott, hol atropin szükséges, de a beteg idiosyn- 
krasiaja miatt, nem alkalmazható, biztos másik szerrel rendelkez­
hetünk. Seely úgy találta, hogy a Duboisin hatása (úgy a láta 
tágulásában, mint a sugárizom ellazulásában) 4— 7 perez múlva 
biztosan s kellemetlenségek nélkül beállt, még ha 4/ 5 százalékos 
oldatot használt is ; atropin iránti .érzékenység mellett azonban 
csak egy esetben volt alkalma megpróbálni, s ezen egy esetben 
csakugyan megfelelt a várakozásnak. A szemet illetőleg soha 
sem is tapasztalt rósz hatást tő le, de több esetben á lta lán os m ér­
g ezést látott hirtelen elő állani. Az első  esetben mintegy 3 cseppet 
bocsátott a szembe, í  öt p e rez  m iílva a maximális iáta-tágulat 
mellett nagyfokú szédülés és álmosság mutatkozott a betegnél, ki 
pedig elő bb hónapokon át használt naponta többször atropint. 
Egy másik ily komolyabb és 3—-4 kevésbé kifejezett mérgezési 
esetet látott még. A mydriasis egyébiránt többnyire kevesebb 
ideig tartott, mint atropin után.

Úgy látszik, az atropin utáni kellemetlenségek nem minden 
észlelő  elő tt egyformán gyakoriak és nevezetesek, s tekintve a 
szer magas á rá t , aligha lesz az atropinnak veszélyes versenytársa.

(Knapp és Hirschberg, Archiv für Augnhlk. VIII. 3, 4.)
Im re  J . tr.

A látó képesség és színérzék összehasonlító 
m érése nap-, gáz- és v illany-világítás mellett.

Co h n  H . b o ro sz ló i tan á rtó l.

t8  ép szemű  és 7 beteg szemű  egyént vizsgált Cohn annak 
kitudására, hogy a világítás fentnevezett módjai mellett hogyan 
változik a látás élessége ( =  V) és a színérzék jósága ( =  CV-nek 
mondhatjuk talán, latin szavak első  betű ivel, a németek helyett). 
Az épszemű  vizsgáltak többnyire tanárok és orvosok voltak, köz­
tük több szemorvos. Az úgy elméletileg, mint gyakorlatilag fontos 
vizsgálatok fő  eredményeit, a külön-külön is érdekes adatokat 
mellő zve, következő kben foglalja össze nagyobb közlése végén 
maga a szerző  :

A) Ép szemeket illető leg :
1. G á zv i la g itá s az esetek egy részében a V-ra nincs hatás­

sal, akár Snellen betű ivel, akár Burchart pontozott tábláival vizs­
gáljuk ; más esetekben y i0-del, ső t 5/ 10-del a p a sztja azt. Rend­
kívül ritka eset, hogy 1l10-Ae] fokozza. (Mindezt a n a p v i lá g  mel­
le t t i  lá tá ss a l szemben értve.)

2. A v i l la n y -v i lá g  majd minden esetben j a v í t ja  a látást a 
napvilággal szemben; még pedig 1/ ltl — 6j 10-el Snellen szerint és 
3/lc,— 8/10-el Burchardt szerint vizsgálva. A gázvilágítással szem­
ben mindig, javúl a látás, néha meg is kétszerező dik. (Tehát 
p. o. a ki gázvilágnál 20/4u-et látott, villanyvilágnál 2o/20-ot lát.)

3. A világítás erő sítésével a Burchart-féle próbáknál is 
javúl a V, de a villanyvilágítás mellett sem emelkedik maga­
sabbra a Snellen szerint mutatkozó értéknél ; Snellen betű ire 
nézve legfeljebb 1.5, a Burchardt pontjaira nézve legfeljebb 3 
lehet, azaz : a legkisebb la tószeg let Snellenre nézve 45 és Bur- 
chardtra nézve 42 másodpercz, tehát 0,003 mm. nagyságú kép­
nek felel meg az ideghártyán.

4. M a y e r  O . tanár világosság-mérései (photometricus vizs­
gálatai) azt derítették ki, hogy a villany-világosság a napvilághoz 
hasonlítva meglehető sen sárgának, a gázvilággal szemben kékes- 
ibolyaszin-fehérnek ; a gáz világítása a napé mellett narancsszin- 
nek, villanyos mellett vereses sárgának vagy barnásnak látszik.

5. Weber színérzék-vizsgálójában (melyet C. használt) az 
egyes színek megláthatási határa nem elég pontosan van felvéve, 
vereset és sárgát messzebbrő l fel lehet nappal ismerni, mint 
Weber felveszi, kéket és zöldet ellenben csak közelebbrő l. Csak 
bő vebb és igen tömeges vizsgálatok után határozhatni meg a 
„legkisebb színkörök“ nagyságát. (A színérzéknek oly m érték sze­

r in t i  m egh a ta rozása , minő  a látó képességé, még most e sze­
rint nem lehetséges, mert nem ismerjük eléggé a normalis mér­
tékeket.)

6. G á zv i lá g javítja a veres, sárga, zöld és kék iránti látó

képességet, ha ez n a p v ilá g n á l csekélyebb vo lt  a ren desn él; ha na­
gyobb volt, rendesen romlik gázvilágnál.

7. Villanyos világításnál majdnem mindig jobb  a színérzék 
mint napvilágnál; még pedig a veres iránt 10/i0 — 40/io-el> a zöld 
iránt 16/i„ — 25/io-el, kék iránt 5/i0 — 15/ 10-el, sárga iránt l5/10 —  
3ü/io-el lesz nagyobb az érzékenység a rendesnél. (Az utolsó eset­
ben, p. o. ha valaki napvilágnál 2o‘-nyiról ismert meg bizonyos 
nagyságú sárga testet, villanyvilágnál 8o'-nyiról is megismeri azt.)

8. A villanyvilág mellett a színérzék mindig johb, mint gáz­
világ mellett; még pedig a veres iránt 2— 6-szor, zöld iránt 
2— 4-szer, a kék iránt 1 V2— 2-szer, a sárga iránt 2 — 5-ször 
annyival jobb, mint gázvilágnál.

B) Beteg szemekre nézve:
1. A  lá tó  ideg  so rvadása mellett romlik a látó képesség 

v il la n yo s v i lá g ítá s -nál, ha Snellen betű ivel, s nem javul, vagy 
igen parányival, ha B. pontjaival vizsgálunk ; a színérzéket min­
dig javítja a villanyos világítás.

2. Ugyanez mindig javítja úgy a V-t, mint a CV-t, ha 
id eg h á rtya - levá lás vagy ch or io id itis  d issem inata van jelen.

3. Veres-zöld-tévesztok (rothgrünblinde) nemcsak a kéket és 
sárgát látják még jobban, hanem a vereset és zöldet is mesz- 
szebbrő l ismerik fel színnek (alkalmasint sárgának).

Egy nemsokára kiadandó czikkben arról fog szólani Cohn, 
hogy d irek t n a p v i lá g és villanyvilág mellett milyen a C V ; állítja, 
hogy a színeket sokkal nagyobb távolban ismeri fel a szem (ked­
vező  viszonyok közt), mint eddig hitték.

(Centralblatt f. pr. Augenh. 1879, April. —  Archiv für 
Augnhlk. 1879. VIII. 3, 4.)

Im re  J . tr.

D uboisin-m érgezés egy esete.

Cá r i, tr.-tól.

A 9 éves, egészséges, erő teljes leánykánál a bal szem belső  
egyenes izma átmetszetett. Hat nap múlva 3/ 4 óra alatt 3— 4 
ízben egy százalékos duboisin-oldat csepegtetett a szembe a H. 
megállapítása végett. Fél órára az utolsó becseppentés után a 
leánykánál mérgezési tünetek léptek fel : nagy szomj, száraz 
nyelv és torok, akadozó beszéd, majd tántorgás és végre ájulás­
szerű  összeesés után soporosus állapot, melyben nevének hango­
sabb említésére szemét pillanatra felnyitotta, de feleletet nem 
adott. A végtagok hű selc voltak, míg a homlok bő re forró volt; 
légvétel rendes ; gyakori ásúozás. Erő s fekete kávé adagolása és 
friss levegő  behatása mellett mintegy 1 o perez múlva az érütés 
ismét szabályosabb és erő teljesebb lett, s a leányka lassanként 
magához tért, vizet kért és a kérdésekre egyes szavakból álló 
feleleteket ad o tt; torokszárazságról panaszkodott ; szédülés miatt 
állni és járni nem volt képes, ső t a már teljesnek hitt javulást 
rögtön félrebeszélés követte, mely egész két órán át tartott, midő n 
egy kis adag chloral vétele után nyugodtan aludt másnap reg­
gelig.

A felsorolt mérgezési tünetek lényegesen nem különböznek 
az atropin-mérgezéstő l. A szerbő l igen kevés jutott a köthártya- 
tömlő be ; a fölösleges rész a szemzúgokon gondosan letörültetettt, 
úgy hogy a szájba határozottan mi sem juthatott ; miért is fel 
kell venni, miszerint csupán a könycsatornán át az emésztő  csa­
tornába jutott igen kis mennyisége a szernek elegendő  volt a 
mérgezést létrehozni; avagy talán a szer a szemtekéni sarjadzó 
sebfelületrő l felszívódás által jutott közvetlenül a vérkeringésbe.

(Kiin. Mntbl. für Aughlk. XVII. Jahrg. August.)
T o rd a y , tr.

Ritka m ű tétnek egy esete.

H i r s c h b e r g J .  t r .- tó l.

Egy 16 éves kovácslegény, kalapácsolás közben, jobb sze­
mét hirtelen sérültnek érzé. Erén esemény után nehány órával 
H az illető  szem tülkhártyáján 11j i  mm. távolban a szaruszéltő l, 
egy 21j2 mm. hosszú sebet talált, melyben egy csepp üveg fe­
küdt ; a mellső  csarnokban vér van. Másnap a seb betapadt, a
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szem nem izgatott, a szaruhártya tiszta. A  szem tü körre l a lencse 
m ögött az üveg test a lsó  rézzében szabadon f e k v ő  kis va sd a ra b o t lá t ­

h a tn i. A többi viszonyok rendesek.
Miután ily viszonyok között nemcsak a sértett, hanem a 

másik ssem is veszélyeztetett, H. az idegeu test eltávolításához 
fogott, s e czélra eleetromagnetet használt. Mély kábulás alatt 
egy 4 mm. hosszú sebet ejt a külső  és alsó egyenes izom kö­
zött, melyen átvezeti tompa végét egy eleetromagnétnek, de 
minthogy az idegen test veszteg marad, a sebet 8 mm. tágítja. 
Erre a 20 milligramm súlyú idegen test az újra bevezetett delej­
tű t követi kifelé. A szem egyszerű  nyomkötés alatt meggyógyúlt, 
csakis a hegnek megfelelő  mérsékelt láttérhiány mutatkozik 14 
nappal késő bb.

Az eset ritkaságánál lógva igen érdekes. H. következő  ese­
tekrő l emlékszik meg, hol hasonló eljárás követtetett:

1. D ix o n  —  a sértés után 4-ed hétre —  az idegen testet 
delejtű vel a teke tokjához vonja, s csak azután távolítja el tülk- 
seben keresztül. Gyógyulás.

2. M c. P eow n rövid idő vel a sértés után aczéldarabot von 
ki delejtű  hegyes vég'vei egy általa ejtett 1! f "  tülkseben át. 
Gyógyulás, S = 1/ 2, csekély láttérhiány.

Ugyanezen szerző nek érdeme, hogy a delejtű  hasznavehető - 
ségét nehány eset alapján kiderítette. O a delejtüt alkalmazza 
i. mint extractort, 2. mint kutaszt, 3. kórjelzési czélra, hogy 
vele gyanús idegen testet a szaruhártyához vonzzon.

Hogy valamely, a szaruhártyában erő sen beékelt vasdarabot 
delejtüvel könnyen lehetne kihúzni, ezt H. mendemondának tartja. 
A mellső  csarnokban levő  idegen testek kihúzásánál a delejtű  
jobbára felesleges. Egyébkint újabban egy, a mellső csarnokban 
levő , más mű szernek ellentál ló vasdarabkát szintén delejtüvel 
távolított el.

(Béri. Kiin. Wochenschr. 1879. Nr. 46.)
G oldzieher tr.

M úléko ny gyerm ekágyi mór egy esete.

W a t .i . i s e r  t r . - t ó l .

A 18 éves, első  ízben szülő  nő , szülés alatt látását tökéle­
tesen elvesztette. A szülési folyamat négy órán át ta rto tt; a fej 
áthajtásánál az anya általános görcsöket kapott, s görcsök között 
öntudat nélküli állapotban töltött közel 13 órát. Öntudatát vissza­
nyerve a sötétet alig tudta megkülönböztetni a világosságtól; 
20 óra múlva a szülés után a fej még sokkal melegebb volt a 
test többi részénél; érütés 104, hő fok a honalyban 38.5"; mind­
két láta tágúlt és m erev; a nagy izgatottság miatt a szemtükör- 
reli vizsgálást nem lehetett m egejteni; a közelebbi látogatáskor 
(hány óra múlva? Ref.) beteg izgatottsága már engedett, az ér­
ütések száma 94-re szállt 38“ testmeleg mellett. Gyertyafény- 
közelítésre a látókban némi összehúzódást ki lehetett venni, s 
beteg a világosságot már határozottan megkülönböztette a sötét­
ségtő l.

Következő  napon .érütés és hő fok rendesnek találtatott, s 
beteg a kéz ujjait közelrő l már ki tudta venni. Ezután a látás 
napról-napra gyorsan javult, annyira, hogy a nő  14 napra szü­
lése után a hírlapot fáradság nélkül olvashatta.

(Hasonló múlékony elvakúlás szülő  nő knél nem épen ritkán 
fordúl elő  ; ilyenkor azonban sohasem mulasztandó el a vizellet 
vizsgálása fehérnyére, nemkülönben a tükörreli vizsgálat a netaláni 
reczeglob kimutatása végett. Ref.)

(Saint Louis med. and surg. Journ. vol. XXXVI. pag. 63 
Nr. I. January 1879, Ref. Kiin. Mntbl. für Aughlk. XVII. Jahrg. 
März. 1879.)

T or d a y , tr.

A központi lá télesség javulása és a láttérnek 
majdnem tökéletes helyreállása retinitis pig- 

m entosanál.

M a y e r h a u s e n tr .- tó l

A 14 éves fiú bemondása szerint az esteli órákban már 
8 év óta nem lát. Családjában, úgyszintén közel rokonai között 
hasonló szembaj nem létezik ; két kisebb fivére korán e lha lt; egy 
idő sebb nő vérénél a látás valamivel gyengébb ; azonban a leány 
sötétben egészen jól képes magát tájékozni.

A fiú korának megfelelő leg szellemi kifejlő désében határo­
zottan visszamaradt; különösen feltű nő  nála azon vontatoltság, 
melylyel a hozzá intézett kérdésekre válaszol. Külső leg a szeme­
ken semmi rendellenesség ; láták atropinra egészen kitágúlnak ; 
lencse mindkét szemben tiszta ; a látideg-dombcsák halántéki 
részei meglehető sen halványak, egészben véve kissé elhomályosod- 
vák ; üt- és viszerek kivált jobb oldalt erő sebb mértékben szű kül- 
vék ; a környezet felé mindkét szemben jellemző  föstenylerako- 
dás, mely a jobb szemben inkább a közép felé erő sebben van 
kifejlő dve. Mindkét szemben apró kiterjedt üvegtesti homályok, 
azonkívül baloldalt egy nagyobb körülírt mozgékony homály. Bal 
szem S = 2/7 ; jobb szem S — 1̂  ; szemalkat mindkét oldalon 
rendeslátó. Beteg három napon át egymásután pilocarpin O 'O i  

befecskendezéseket kapott bő  izzadásoktól követve ; de a mellett 
mindannyiszor erő s hányások is jelentkezvén, a negyedik napon 
a szert be kellett szüntetni, s azontúl csak izzasztó theák által 
tartatott fenn a fokozottabb bő rkipárolgás. Ezen izzasztási gyógy- 
eljárás mellett a bal szem látereje csak keveset javult, de a jobb 
szemé jelentékeny fokban növekedett, s a mellett a láttér mindkét 
szemben csaknem normális kiterjedést ért el, daczára annak, hogy 
a háttér felvételkori tükör-képe mitsem változott, s az esteli vak­
ság ugyanaz maradt.

A baseli szemkórodan rövid idő  alatt ez már a második 
eset, hol retinitis pigmentosánál piiocarpinnali kezelés mellett a 
látélesség javulást eredményezett; mi már csak azért is érdekes, 
s további kísérletekre felbátorító, mert ez ideig ezen betegség 
egyáltalában noli me tangere-nek tartatott ; azonban meg kell 
jegyezni, miszerint mindkét eset fiatal egyénekre vonatkozik, s a 
nyert javulás végleges fennmaradásáról néhány hónap eltelte még 
nem kezeskedik.

(Kiin. Mntbl. für Aughlk. XVII. Jahrg. April.)
T o rday , tr.

A núbiaiak látása és színérzéke.

Co h n  H e r m a n n tn r .- tó l.

A miveletlen „természeti“ népekrő l (Naturvölker) általában 
az a hit, hogy látások igen éles. Cohn a mostanában Európában 
utazott núbiai karavánt felhasználta e kérdéshez adatok szerzé­
sére (általában igen tevékeny, szem-füles ember és sok ily érde­
kes adatot köszönünk már neki). A tizenegy közül csak egy öreg 
tud olvasni (ez is csak arabúi !) s igy a vizsgálat pontok meg- 
számláltatása által történt. Az eredmény minden várakozást felül 
múlt: az öreg fő nököt kivéve valamennyi férfinak látása 2-szer, 
ső t egyé 2 y 2.szer finomabb, mint a nálunk átlagosan felvett látás ; 
az az egy .40—43 méternyire látta tisztán azon pontokat, melye­
ket az európai rendes szem csak 17 m. távolságban különböztet 
meg. Tehát míg a mi szemünk a legkedvező bb villanyos világí­
tásban is csak 42— 45 másodpereznyi szeglet alatt láthat, ennek 
elég volt 2 4 másodpereznyi ! A nő k látása kevésbé volt éles. 
Igen érdekes, hogy az öreg Ali Billal, ki egyszersmind pap, 
sokat tanulván és olvasván, ez által szemeit röv id lá tókká tette, 
épen úgy mint bármely európai.

Színérzékökre nézve kiderült, hogy az teljesen j ó ; nyelvök 
e tekintetben igen hiányos, de a színeket jól megismerték, még 
a nő k voltak leggyengébbek a megnevezésben, jóllehet tökéletes 
szinismerésöket szép gyöngyhímzések bizonyítják.

Im re  J . tr.

0

B u d a p e s t  1879. K h ó r  &  W e i n  k ö n y v n y o m d á j a . Dorotlya-utcza 14. sz.)
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F O S E L L E N E S  S E B É S Z I K Ö T S Z E R E D
a  m e g fe le lő  fe r tö z te le n í tö  s z e re k k e l  te l í te t t  p ré s el t  g y a p o tb ó l  é s  ra g a s z tó  g a z e b ö l .  

B izom ánybán  k a p h a tó k  :

t j » 3E : i « r í » í3E J K  j t ó x ü c f

_ _ _ _ gyógyszerésznél, Szabadkán.
*) m elyek  ism erte té se  az „ O H L .“ 34. szám ában  m eg k ezd e te tt.e te tt. I

ő """

S e m m i f é le  b e teg - g y e r m e k s z o b á ba n
n e  h iá n y o z z o n  B ittner fenyő -szesze ( „ Coniferen-Spritje“) .

StBÜTtHtS^

w n m

S U l

JUUUSBITTNER
AfOthekermReichenaa %  
f ü n p h n u tt i t is é t f t j f f f l l t

JE z  p á ro lg ás i te rm én y  fiatal fen y ő tű k b ő l, s ezek  hat- 
J hatos a lk a trésze it vegy ileg  t isz ta  á lla p o tb a n  ta rta l ­
m azza. S zé tpo rlasz tva  a  szobában  ke llem es, é lte tő  

(e rd ő  szago t te r jesz t és a lev e g ő t ae th ericu s i l lő  és 
ba lsam icus g y a n ta  an y ag o k k a l te l í t i ,  ú gy  h e g y  azok  

) egyenesen  a  légző  sze iv ek b e  ju tn a k  és e lism ert 
g y ó g y e re jiik e t k i fe j t ik , e n ré lfo g v a  a m ell gége- és 

j id eg b e teg ség ek  g y ó g y ításá t szem lá to m ást e lő seg ítik , 
i E z  azonk ívü l 1 agy  b ecsű  a n tise p tic u s szer, m in tho g y  
j a levegő  ozon isá lása á lta l a  fe rtő zés i k ó ro k  c s irá it 
I szé tbon tja . L angyos v ízzel e rő sen  h ig itv a  m ű té tekn é l 
•m in t  „ sp ia y “ h a s z n á la t ik  és ugyan ily  an tisep ticu s 
J h a tá ssa l lesz, m in t az edd ig e lé  a lk a lm azo tt s z e rek ;  

a  m e lle tt  azon e lő nynye l b ír , hog y  nem  m érges és kellem es i l la tú .
T o v áb b á  egyenesen  be lég zésü l a légzési szervek b e teg sé g e in é l 

b e k e n é sü l és b o ro g a tá s g y a n á n t h a sz n á lta t ik  ideges fá jd a lm ak n á l, 
csúz- és köszvénynél, fog fá jásná l, é p ú g y  szájv íz és fo g tisz titó  sz e rk é n t is. 

Á ra  1 üveg  C o n ife re n -sp r itn e k  80 k r.

„ 6 „ n n 4 f i t.
Egy Bittner-félc szét porlasztó készüléknek 1 frt. 80 kr.

Bittner Fepsin-bora.
(1 ev ő -k an á l ta r ta lm az  O ' l  pepsinum  g e rm an , pur.

0 1  acid , m u ria tic , d ilu i).
Ig e n  m egb ízható  k ész ítm ény  és k ap h ató  egész ü v e g ek be n  á  1 frt. 

80 k r ., fél ü v eg b en  á  80 k r.

Bittner torokpastillái.
(1 pastil le  ta rta lm az  l 'O  k a li  ch lo ric .)

M in d e n ü tt  a já n lh a tó k , a h o l to ro k ö b l i tő k  h a sz n á la ta van java lva. 
E g y  d o b o z  á ra  50 k r.

M indezen  k é sz ítm én y e k  v a lód i m inő ségben  eg y ed ü l k a ph a tó k
Itiüncr Jul. gyógyszerésznél Rcichenau-ban AIső -Ausztritlban.
O rv o so k n ak  egy  tu cza t v é te léné l kedvezm ény  e n g e d te tik . R a k tá r  
B u d a p es te n  Török József gyógyszerészné l, K irá iy -u tc z a  7 sz.

9 m  ®i* m * »  «s m  m  *..♦  * .♦  m  m . s m  sss
§ j J A I G R A I N E S  8 f  N e U R A L G I E S  4

1 P A U L L I N 1 A - F O U R N I E R .
H ata lm as szer a zsábák (neura lg ie), gyom orfáj d a lo m, g ö rcsö k , 0  

csúz és k iv á ltk ép en  az id eg es fé lfe jfá jás (m igra ine) leküzdésére , m ely- §  
n e k  leg e rő seb b  ro h am a it is g y a k ran  n eh án y  perez  a latt e lenyészd .

N ag y  s ik e rre l a lk a lm azta to tt m indennem ű  k ó ro k b a n , melyek  0  
á ta lán o s e lgy ö n g ü lésb ő l szárm aznak . %

Szám os, úgy  a  m agán g y ak o rla tb an , m in t k ó rh ázak b an , P á - * 
r isn a k  leg e lő k e lő b b  o rvosa i és tan á ra i, u. m . G riso lle, T rousseau , jg 

H  R eca m ie r , B lache, C ruve ilh ier , H u g u ie r , A . T a rd ieu , E . B arthes. (J
H  sat. á lta l 20 év ó ta  te tt  k ísé r le te k  b izo n y ít ják , hogy  ezen kész ítm én y  f |
§  m ai nap  egy ike  a leg jo b b  sze rek n ek  ideges b án ta lmak n á l, s egy ike  a '&
g  leg h a tá ly o sab b  zso ng ítóknak , m ik k e l b íru n k . 4
®  N B . Ó vakodn i ke ll a  ham isíto tt szertő l, m ely  v a g y  nem  hasz- “
® nd i, v a g y  épen á r t. — Ára egy nagyobb doboznak 3 frt., kisebbnek  
4 I frt. 50 kr.
i  P a r is b a n :  egyedül FOURNIER gyógyszerésznél, 26 Rue 
H d ’Anjou-St.-Honoré.

Ü P e s te n :  magyarországi fő raktárban TÖRÖK JÓZSEF gyógy- 
fg szertárában, Kiráiy-utcza 7. sz.
I m m ®«m m ■ > *m m m m m m m m m tsm m m m m m w®f
M e l l é k l e t  : „S zem észe t“ 6. szám a.

ffl CHINAHÉJ-BOROK,
HENRY 0881A \ tanár, a párisi orvosi akadémia tagjától. 

Valódi k inahéj-bor spanyol borból.
A z o ly  á lla n d ó  v egy ítek , m ely  az o rv o sn ak  n agy  b iz tosságo t 

n yú jt, s az a d ag o lás t ig e n  k ö n n y ű v é  te s z i ; a b o r  nem  k e se rű , h a ­
nem  ig en  k e llem es ízű , m ié rt is ig en  e lő nyösen  a lkalm azható  g y e r­
m ek ek n é l, g y ö n g éd  eg y én e k n é l, é ltes és e lg y e n g ü lt be te g ek n é l, k ik ­
n ek  gyom ra a keserű  sz e rek e t rosszú l tű r i. S zo ru lást nem  okoz azon 
e r je n y  (d iastasis) m ia tt, m ely  b e n n e  fo g la lta tik . A ra  e g y  üvegnek 2 f r t

V astartalm ú kinahéj-bor, malagaborral, vilanysavas vassa 
s erjenynyel (diastasis).

E z tö k é le te s ta r tó ssá g a  s tisz ta  ízű , m ely  m iben  sem  em lé k ez ­
te t  a lk a trésze ire , k ö n n y e n  ad ag o lh a tó  s b iz to s h a tású . E ze n  a la k b an  
h ason ló  k ö rü lm én y ek  k ö z ö tt a  vasa t a  szervezet ig en k ö n y en  tű r i, s 
h a tása  m ég is b iz tos. —  Ig e n  e lő nyös a  sá p k ó r s vérszegénység  
e llen , úgysz in te  sú lyos be teg ség ek  u tán  üdü lés a la tt  ; to v áb b á  m in d ­
anny iszo r, ha  a v é rk ész íté st ja v íta n i, a te s te rő t em eln i és az ideg- 
re n d sze rt s v é rk e r in g é s t se rk e n te n i a k a r ju k . —  Á r a  eg y  ü veg n ek 
2 f r t . 5 0  kr.

N B . A z  o rvosok  ez e r jen y  (d iastasis) h a sz n á t ezen bo rb a n  
k ö n y en  m eg fo g ják  é rten i, h a  azon fo n to s sze re p re  go n d o ln ak , 
m elye t az em ész tésn é l já tsz ik .

Iblanyos kinahéj-bor. (Vinum cort. chinae jodatum.)
A z ib la n y  e k é sz ítm én y b e n  H e n ry  sa já tsg o s keze lése fo ly tán  

úgyszó lván m ysticus m ódon  van  egyesítve  a k in áv a l, a  n é lk ü l, hogy  
ve le ö sszek ö tte tést k épezne. E z  a zé rt v o lt szükséges, m ive l ezen  k é t 
anyag  vegy ileg  egym ással össze nem  fé r. A z  ig en  ke llem es ízű  k é ­
sz ítm énynye l a g y a k o r la tb a n  ig en  e lő n y ö sen  le h e t h atn i az u. n . gö r- 
vélyes b á n ta lm a k  e llen , m elyek  o ly  k ü lö n fé le  a la k b an  n y ilvánu lnak , 
he ly e ttesíti  a c su k a m á j-o la jt és ig en  nagy  h aszo n n al a d h a tó  e lsa tn y ú lt, 
go lyvás és a n g o lk ó ro s g y e rm e k ek n e k . —  E zen  2 k ész ítm ényben  a 
k in a , ib lan y  és vas fo g la lta tik , o ly  ha ta lm as szerek , m elyek  úgyszó l­
ván ö n m ag u k b an  véve e lé g íth e tik  k i az o rv o st a  m ai id ő b e n , m ely ­
b e n  a vérszegénység  m in d en  b e teg ség n ek  fő oka. —  A r a  eg y  ü veg ­
nek 2 f r t . 5 0  kr.

PESTEN a magyarországi fő raktárban TÖRÖK JÓZSEF 3 
gyógyszertárában, kiráiy-utcza 7. sz. fu
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Cs. kir. szabadalmazott

EGYETEMES EMÉSZTŐ P0S

Dr. Gölis-tő l.
Eddig még utói nem éretett hatására nézve az emész­

tés és v é r t isz t i tá s terén, s a test tá p lá lá sa  és erő sítésére nézve. 
Ezáltal naponkint kétszeri és sokáig folytatott használata 
mellett valódi gyógyszerré válik számos még makacs beteg­
ségekben is, mint p. o. em észtési gyen geség, mellégés, a g y o ­
m or tú lterhelése, a belek petyh ü d tsége, ideggyengeség, m inden­
nemű  a ran yeres bajok, g ö rvé ly , g u g a , sáp a d tság  sá rga sá g , 
va lam en n y i id ü lt  bő rbaj, rák , idő szakos fő fá jások , f é r g e s  és 
köves betegségek, tú ln yá lkásodás stb. Ez az egyetlen és gyö­
keres szer a m egrögzö tt köszvény és m ellbüjban ( 'tuberculose) . 
Á svá n yv íz  g yó g ym ó d n á l úgy ezelő tt, mint annak használata 
alatt, valamint utólagosan gyógyszerül is kitű nő  szolgála­
tot tesz.
Egy nagy skatulya ára : 1 frt. 26 kr. Egy kis skatulya 80 kr. 
Fő raktár Pesten, TÖRÖK JÓSZEF gyógyszerész úrnál. 

A  h a m isítástó li megmenekülésre figyelmez­
tetek mindenkit, hogy a va ló d i egyetemes 
emésztő por D r .  G ölis pecsétjével van elzárva, 
s minden skatúlya a védbélyeggel, s kí­
vülrő l ily czímmel van ellátva:

K. k. concess. Univ.-Speisen-Puiver des D. Gölis in Wien
F ő szá l lí tó h e ly : Bécsben S te fa n sp la tz  6 . (Z w e tt lh o f ).

B u d a p e s t 1 8 7 9 . Kh ó r  & W e i n  k ö n y v n y o m d á j a (D o ro t ty a -u tc z a  14 . sz.)
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