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(Vége).

csodalkozni, hogy mindezek
daczara vannak a kdles6nds antagonismusnak védoi is,
ha meggondoljak, hogy az eszme, miszerint bizonyos
szerek kolcsondsen alkalmaztassanak egymas ellen, mar

A t. t, nem fognak

a 106. szazadban lett megpenditve. Es ha sine ira et
studio vessziik a rendelkezésiinkre 4ll6 adatokat biralat

ala, kénytelenek vagyunk megvallani, miszerint, ha nem is
all mindaz az antagonismusrdl, mit egyesek allitanak,
bizonyos szerekre nézve nehéz annak lételét tagadni.
Nem akarom a t. t-t Arnstein, Heidenhain és masok ki-
sérleteinek részletezésével farasztani, csupan Luchsinger-
nek, a ko6les6nds antagonismus egyik fiszészoléjanak,
egyik és pedig épen a benniinket ma kozelebb érdekld
pilocarpin és atropinra vonatkozo6 kisérleti adatit legyen
szabad részletesen felhoznom :

Koézépnagysagi macskdnak mindkét ilidege adtmet-
szetik, s electrodokkal ellatva, kozéperejli bevezetési
arammal lesz izgatva, mire a két hatsé végtagon bé
izzadas 1ép fel. Midén kis vartatva az aram félbeszaki-
tasa utan az izzadas megsziinik, o-o1 pilocarpin lesz fecs-
kendezve az allati hatb6re ala, mire csakhamar izzadas
mutatkozik a hatsé végtagokon. Ha most 0°003 atropin
lett ugyancsak az allat hatb6re ald fecskendezve, mint-
egy 10 percz mulva megszlint az izzadas ép gy, mint
a nyalfolyds, s6t mi tébb, a legerfsebb dram sem volt
képes izzadast el6idézni sem akkor, ha az Atmetszett
ideg, sem pedig ha egyenesen a talp mirigyei lettek iz-
gatva. Ha azonban a hatsé végtag egyik talpaba most
ujra o'o1 pilocarpin lett befecskendezve, ezen a talpon
ismét bd izzadas mutatkozott. Ila kevesebb lett o-or1-nal
befecskendezve, akkor esetleg nem mutatkozik izzadas,
de azonnal el6all az most, ha az el6bb hatédstalan erejl

villamarammal izgatjuk az ideget. Mig tehat az ily médon
helybelileg pilocarpinnal béven elarasztott mirigy, az
eldrement atropinbefecskendés daczara erfsen izzad,

addig a masik végtag talpa nemcsak sziraz marad,
hanem izzadas még villamos izgatas altal sem valthatd
ki, mi meég akkor sem Aall el6, ha az atropinos végtag

talpAba — minden scepsis kizarisira — o'5—1'0 kcm.
hig konyhaséoldat lett befecskendezve.

Ezen kisérletek egyszerliségiik mellett oly annyira
meggy6z0k, hogy csak igazat adhatunk Luchsingernek,
midén ezekutan hozzateszi, miszerint-egy bizonyos meny-
nyiségii atropin mindenesetre képes bizonyos mennyiségii
pilocarpin hatasat tékéletesen megsziintetni, de méasrészt
ezen ugynevezett hiiditd hatasa az atropinnak az izgatd
anyagnak még nagyobb adagai altal megsemmisittetik.
Nem lehet ez esetben még Rossbachnak, az atropin mu-
lékony hatdsira tadmaszkodva sem ellenvetést tamasz-
tani, mert annak egyarant kellett volna mindkét végta-
gon mutatkozni, s mégis azt latjuk, hogy az egyik vég-
tag, az atropinositas utin még erés ingerek alkalmazisa
utan sem izzad ; mig a masik, melybe ujra lett pilocar-
pin befecskendezve, mar egyediil ezen befolyds utéan is
erdsen izzad. Luchsinger tehat joggal mondhatja, misze-
rint: valédi kolesonds élettani antagonismus létezik pilo-
carpin és atropin kozott, melyek hatisa mint 4 és —
algebraice Osszegezédnek; a végleges eredmény pedig
a jelenlevé méregtomecsek szaméanak viszonyatdl figg.

Luchsinger-nek ezen kisérletei nem maradtak ugyan
ellenvetés nélkiil. Felszélaltak azok ellen tébbek kozott
Nawvrockr, Marmé és Langley ; nevezetesen utobbi azt
talalva, hogy a pilocarpin nayy adagai hiiditik a nydlmi-
rigyeket, s igy tokéletes kolcsénés antagonismusrol e
két szer kozt szerinte nem lehetne sz6. Méltan jegyzi
ezek ellen T.uchsinger meg, hogy megfog-e szlinni a
meleg és hideg kozott a kolcsonods antagonismus, azért,
mert nagyfokt hideg ép tgy hiiditéleg hat, mint nagy-
foku meleg ?

De talan tulsagosan is igénybe vettem méar szives
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tirelmiiket a haté anyagok egymashozi viszonyanak
részletezésénél, s ideje, hogy visszatérjiink életveszélyben
forgd atropin-mérgezett betegiinkhoz. Kellett ezt tennem,
ha hii tikrét akartam adni azon gondolatmenetnek,
melynek bennem kellett, hogy keletkezzen akkor, midén
arrol volt szé, hogy mit tegyek ezen beteg ¢életének
megmentésére.

Hataroznom kellett afelett, hogy az atropinmérge-
zés ellen alkalmazni szokott, némely észleld altal mele-
gen ajanlott, masok altal ép oly hevesen megtamadott
szerek egyikét vagy masikat vegyem-e alkalmazasba,
vagy bizzam-e a pilocarpinba, mely ugyan még atropin-
mérgezes ellen tudtommal ajanlva nem lett, de a mely
mellett szolott Luchsingernek elébb vazolt kisérlete,
melyre nézve csak sajnalnom kellett akkor, hogy a kol-
csonds élettani antagonismus csupan a veriték-mirigyeket
illetéleg volt kimutatva, nem pedig az atropin 4ltal meg-
tamadott nemesebb szerveket illetSleg is. Ks ha mind-
amellett a pilocarpin mellett maradtam, tettem azt nem-
csak azért, mert a priori nem volt okom felvenni, hogy
az, az atropinnal szemben mas szervekre nézve mas
magatartast tanusitson mint a veritékmirigyekre, noha
ez nem lett volna lehetetlen; tettem tovabba azért, mert
az eddig atropinmérgezés ellen ajanlatba hozott szerek
— melyek kozil, mint ismételve meg kell jegyeznem, a
nagyfoki aphagia mutat, csupan az endermatice alkal-
mazhatok johettek szamitasba, — egyikér6l sem mond-
hatd, hogy az atropinnak physiologicus antagonistajat
képezné, s6t a vélemények még mint tiineti vagy phar-
macologicus
hangzék.

Els6 helyen a calabar bab alkaloidja, a szemészet-
ben oly gyakran az atropinéval ellentétes czélokra hasz-
nalt eserin jott volna tekintetbe. A calabarnak vannak
kétségtelen egyes hatasai, melyek épen ellenkez8k
azokkal, minbket az atropintél latunk kifejlédni, de az
észlel6k szama mindinkdbb szaporodik, kik amellett sz6l-
nak, hogy az eserin nem képes az atropin hatasat meg-
sziintetni. Igy Bdkm tapasztalatai oda szélnak, hogy az
eserin ép ugy hiiditi a vagus végagait mint az atropin;
Rossbach és Frohlich szerint az eserin nem képes az atro-
pinnak a szivre gyakorolt hatasat megsziintetni. Harnack
és  IMitkovszk: kimutattak, miszerint a kereskedésben
el6forduld  szer is tiszta, hanem a calabar két,
hatdsukra nézve nagyon is eltéré alkaloidjanak keve-
réke: mindmegannyi ok, hogy az eserinhez ez esetben
életmenté  szerként ne nyuljak. Még kevésbé voltam
képes bizalommal fordulni aPreyer altal ajanlott kéksavhoz.

Azon tapasztalatb6l indalva ki, hogy az opium-
mérgezések ellen az atropin jo sikerrel alkalmaztatik,
megforditva az opium, morphium is lett ajanlatba hozva
az atropinmérgezés ellen, s a mennyire az eddig elért
credményekb6l kovetkeztetni lehet, elég jé6 eredmény-
nyel lett alkalmazva. Ha nem is akarjuk tagadni, hogy
azon esetre, ha czélszerlibbnek mutatkozo ellenszer, mint
a morphin nem all rendelkezésiinkre, az eddigi kozlemé-
nyek alapjan kotelességiinknek Gsmerjilk annak alkal-
mazasat, gy masrészt nem szabad szem eldl téveszteni,
hogy az eddigi jo eredmények leginkdbb a mérgezés
konyebb eseteiben lettek elérve, mig silyos esetekben

antagonisticus értékiikre nézve sem Gssz-

nem
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a vart hatds nem mutatkozott, amint ez csupan phar-
macologicus antagonisidtél nem is varhaté maskép; mar
pedig a morphin és atropin kozt legjobb esetben is csak
pharmacologicus antagonismus létezhetik, s6t még ennek
létele is sokaktdl kétséghbe van vonva; nem szabad to-
vabba feledni, hogy a morphinnak, stlyos atropinmér-
gezésnél esetleg sziikkségelt nagy adagjai maguk is
veszélyesek lehetnek a szervezetre: gy hogy szembe
allitva a morphint a pilocarpinnal, mar elére is rationa-
lisabbnak latszik utébbinak alkalmazasa, melyrél, mint
elébb volt alkalmam felhozni, be van bizonyitva, hogy
az atropinnak legalabb részben physiologicus antagonis-
tdja, s melynél azon hatdr mid6n az antagonista kezd
talsilyra verg6dni igen élénken fogja magat kildlni a
pilocarpin hatas félre nem ismerheté tiineteiben, milyen
a nyalfolyas, izzadas.

Ezek voltak t. e. azon momentumok, melyek arra
birtak, hogy ezen silyos atropinmérgezés ellen a sdsa-
vas pilocarpint alkalmazzam, s mondhatom nem volt
okom eljarasomot megbéanni, — mert az eredmény meg-
lepé volt. Mintegy 50 percz telhetett el a méreg beke-
belezése 6ta, midén a pilocarpinoldatot a gyoégyszertarbol
megkaptam ; ekkor az eszméletlen, s nyugtalanil hany-
kolodé betegnek érlokése 154 és légzési mozgasa 50 volt
perczenkint. Azonnal 6 fecskendével egymasutin fecs-
kendeztem a beteg bére ala az 1Y,-0s oldatbdl, tehat 6
cgrmot. Jdl tudjak a t. t., hogy kiilonben mar 2 cgrm.
mily b0 izzadast és nyaladzast szokott el6idézni, s igy
most is vartam rovid ideig, ha nem fognak-e ezen jelek
mutatkozni; nem jelentkeztek, hanem igen is tapasztal-
tam, hogy a légzés mélyebb, s egyszersmind ritkabb lett,
ugy szintén nagyobb erb6sebb és gyérebb lett az érlokes.
Mid6én o6t percz milvan meggy06zédtem egyrészt az
épen emlitett kedvezd tiinetekrdl, valamint arrdl, hogy
a pilocarpin szokott tiinetei nem jelentkeztek, &6t-6t per-
czenkint adtam egy-egy cgrm-ot bér ala fecskendezve.
Nem akarom a t. t-at a perczenkinti észleletek felsorolasa-
val farasztani, csak annyit mondhatok, hogy midén a
tizedik cgrm-ot. fecskendeztem be, a beteg beszélni kez-
dett, s a hozzd intézett kérdésekre felelt, csakhogy be-
széde, valamint feleletei zavartak voltak, a lata jéval
szilkebb volt, s miutan izzadds vagy nyaladzis még
ekkor sem mutatkozott, tehat feltehettem, hogy az atro-
pin tulysilyban van és a pilocarpin még mindig nem
érvényesitheti hatasat, tiz perczenkint fecskendeztem
egy-egy cgrm-ot bér ala; a 14. fecskendezés utdn a
beteg érthetéen és értelmesen felel, s maga mondja, mi-
szerint Ugy érzi magat mintha részeg volna: a 16. fecs-
kend6 utin az érlokése nagy, peczkels, perczenkint 8o,
légzési mozgasai rendesek, lataja rendes tagassagu, csak
fényre reagal szokottnal lomhéabban, nyelése szabad, a
beteg minden tekintetben helyre jott, s jol érzi magat,
csupan némi faradtsigi érzetr6l panaszkodik; boére kii-
lén6sen az arczon és mellen kissé nyirkos, gy hogy a
pilocarpin befecskendéseket besziintettem. Nyolcz érakor
méar a beteg szokott modon reggelizett, s rajta azontil
a torténteknek még csak nyoma sem volt észlelhetd.

Bévebb commentarra, gy hiszem ez eset nem szo-
rul; igen sulyos atropinmérgezésnek tiineteit latjuk itt
alig %, 6ra alatt nyom nélkiil elmilni; Ilatjuk, hogy az
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fokonkint halad elére amint tébb és tobb pilocarpin lett
az organismusba bekebelezve, igy hogy a ketts kozti
okozatos Osszefiiggést nehéz be nem latni. Jél tudom,
lesznek scepticusok, kik tamaszkodva részint azon ta-
pasztalatra, hogy stlyos atropinmérgezések minden bea-
vatkozas nélkiil meggydgytlhatnak, részint Rossbbachra,
ki az atropin hatds mulékonysagat kiilontsen hangsu-
lyozza, nem fogjak belatni akarni a pilocarpinnak ez eset-
ben életmentd hatasat, s talan onként gyodgyult atro-
pinmérgezést fognak latni csak, mely létrejott az atropin
kikiisz6boltetése altal. Legyen ezek ellen szabad mar
most kovetkezd pontokra figyelmeztetnem: az atropin-
meérgezéseknél. melyek onként gyodgytlnak, a gyogyu-
lasi folyamat csak lassan halad elére s nem ritkan napo-
kig tart a tiinetek oly tokéletes megszinése, mint ezt ez
esetben volt alkalmunk latni; gondoljak meg az illetdk.
kik ez alkalommal a pilocarpin hatidsdban kételkednek,
hogy mennyi ideig szokott az atropinnak mydriaticus
hatasa eltartani még akkor is, mid6n csak kisfokti mér-
gezés volt jelen, vagy a midén therapeuticus szempont-
bol egyszeri becseppentéssel lett az elbidézve ; mennyi
ideig szokott kdényli belladonnamérgezés utin, a mint
ezt gyermekeknél van néha alkalmunk latni, a nyelési
nehézség, szarazsagi érzet a torokban eltartani, mely
tiinetek itt mind egy éra alatt végkép visszafejlédtek.
Es mind ezek mellett nem lehet szem el8l téveszteni,
hogy mig a pilocarpin rendes viszonyok kéz mar o'or—
0'02 grm-nyi mennyiségben igen élénk hatast kilol, ez
alkalommal o160 grm-nak béralatecskendése volt szik-
séges, hogy csak kevés nyirkossidg mutatkozzék az
arczon és mellen; mi mas lehetett volna ennek oka,
mint az, hogy a pilocarpinnak izgaté hatdsa nem nyilva-
nulhatott mindaddig, mig az atropin hiiditd, vagy az
ingerlékenységet lehangold hatasa, paralysalva nem lett.
Igen érdekesnek tartom még azon tapasztalatot is, hogy
az arany a bekebelezett méreg és az annak lekiizdésére
elhasznalt ellenszer kozott (0°06 : 0°16) csaknem ugyanaz,
mint a mely sziikségesnek mutatkozott Luchsinger kisér-
letében a két szer hatisanak ellenstilyozasira (0'003:0°01).

Nem hiszem, bar nem lehetetlen, hogy valaki azon
gondolatra jusson, miszerint nem birt-e ezen beteg a pilo-
carpin hatdsa irant immunitassal; mert ha ez allana,
akkor az elhasznalt pilocarpin mennyisége nem szolgalna
utmutatoul az atropinmérgezés voltira, de mas-
részt 4ltaldban kérdéses volna a pilocarpin hatisa atro-
pinmérgezés ellen. Mondom, nem hiszem, hogy valaki
ezen ellenvetést tamasztana, de hogy ezirdnt is elosz-
lassak minden kételyt, hetek mulva, miutin az illetd
betegen szembaja miatt
végezve, o'o1 pilocarpint fecskendeztem bér ala, s ekkor
kitlint, hogy az jol izzadott és bbéven nydiladzott.

Ha az észlelt tiinetek egymasutanjan végig gondo-
lok, lehetetlen azok okozatos Gsszefliggését fel nem ven-
nem, s ha ezlétezik — a mint azon részemrsl nem kétel-
kedhetem — akkor a felett sem lehet kétség, hogy a pilo-
carpin j6 eredménynyel lett az atropin ellen alkalmazva,
mi Luchsinger fenntebb emlitett kisérletével egyiitt vals-
szinlivé teszi, hogy e két hatdanyag kozott valéban létezik
kolesonés élettani antagonismus, — @ w2 bebizonyitanddvolt.
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Kozlemény a budapesti m. kir. egyetem gyoégy-
szertani intézetébdl.
2 10l mustirolay hatdsa as dllali szervezelre.?)
ErGss GyurA tr-tol
(Folytatas).

Nem kevésbé fontos az ill6 mustarolaj hatdsa a wvéredény-
rendsgerre és vérkeringésre, mint a légzOszervekre.

Régbta ismeretes, hogy az ill6 mustarolaj, a bérrel kozvet-
leniil ¢rintkezve, ezt megvordsiti, minthogy ennck edényeit kitd-
gitja. Az edények kitagulasat jol észlelhetni békak bélfodran,
gorcsé alatt, ha az egy csepp tisata, vagy vizes mustarolajoldat-
tal jon érintkezésbe. A gyorsan kitdghlt edényekben a vérkeringés
eleintén sebesebb lesz, s a vérsejtek nagyon ésszehalmozddnak.
Ez azonban nem tart sokdig; ugyanis mihelyt a mustirolaj az
edények faldn dtszivarog, a vért menten megalvasztja, mit a
szines vérsejteknek mar leirt elszintelenedése ¢és az edényeknek a
bennék oOsszetomorilése Aaltal feltételezett szikillése kovet. Az
edények kitdgulisa mindeniitt bedall, hol az ill6 mustdrolaj koz-
vetleniil érintkezik a szovetekkel, mig a gyomorbél, vagy bér alél
jutva a vérbe, egyes szervekben rendesen sziikilés elézi meg a
tagulast. Hazi nyulakndl 10—20 kcm. vizes oldatnak gyomorba
fecskendése utan, a bér edényei annyira oOsszehtzdédnak, hogy
példiul a fiill meglehetds vastag edényei alig lathatbk. E tinemény
az emlitett adagok utin 10—12 percz alatt legnagyobb fokat
éri el: a mustdrolaj kitiritésével azonban parhuzamosan kezdenek
az edények tagualni, s a tigulds a kezelés elotti mértéket nem ha-
ladja tal. Ezen rendkiviil nagy foka és rohamosan bealld szikilés
nemcsak a feliletes edényekben észlelhetd, hanem a bels6 szer-
vekben is. Igy — mint ezt részletesebben leirtam —— a tidében
oly mérvet o6lthet, a mustarolaj gézeinek belégeztetése ¢és sokszor
nagyobb adagoknak gyomorba, vagy boér ala fecskendése utin,
bogy a tid6 a sz6 szoros értelmében teljesen vértelen. De lat-
hat6 a sziikiilés néha a bélfodor iiterein, s mig ez utébbiban le-
futd viszerek rendesen erdsen tagiltak, ez az tterek szikilésének
kényen megfejthetd erémfivi folyomdnya. A sziikiilést azonban
tagulas koveti, még pedig vagy mint a gorcsos Osszehuzddéasban
kifiradt edényfalak elernyedésének kovetkezménye, még azon idé
alatt, midén a mustirolaj a szervezetben van; vagy annak kitiri-
tése utdn, mint az inger alél felszabadulds kovetkezménye.

Az edények gorcsos osszehtizbdasat hazi nyulaknal legszem-
beszokobben a fiilben és tidékben, kevésbé a bélfodor iiterei-
ben észleltem : mig mas szervekben — részben ezek okozataként —
a vértartalom novekedett.

A jelzett edénygorcs, a mustarolajnak nem az edénymoz-
gatd kozpontokra, hanem magukra az edényfalakra helybelileg
gyakorolt ingerl6 hatdsibdl fejtend6 meg. Erre bizonyitékul szol-
gal a kovetkezo kisérlet. Nagyobb hazi nydl bal oldalin a nyakon
az egyittérz6 idegnek legfelsd daczat kiirtottam, midltal a sértés
oldalin a fej és arcz edényeinek az idegkozpontokkal 6sszefiig-
gése megszakadt. A miitét utdn 12 Ora mulva, midén a kiirtds-
nak minden kovetkezményei (bal arcz- és fej-fél, s a fil edényei
ersen tagultak, hémérsék emelkedett, a lata szikiilt, a szemteke
kissé visszahtzédott, a porczhartya valamivel) legszebben voltak
kifejezve : 0°3 kcm. tiszta ill6 mustarolaji fecskendeztem az 4llat
bére ala, s a fiil edényeinek szikiilése mindkét oldalon egy id6-
ben kezdodott, még pedig a hidott oldalon — leszamitva, hogy
itt a befecskendés elGtt az edények kétszer oly tagak voltak,
mint az ép oldalon, s igy az Osszehtzédds nem lehet egyenlé —
aranylag ¢ép oly gyorsan és nagy fokban kovetkezett az be, mint
a masikon, mi nem tortént volna, ha az ingeriilet az edénymoz-
gatd kozpontokbdl indialna ki.

Ezen kisérlet egyszersmind azon, mint eddig 4ltalanosan vallott
feltevésnek is ellene sz6l, hogy a bér edényeinek mustirolajjal
kozvetlen érintkezése kovetkeztében torténé nagyfokd kitdgulasa,
az ¢érz6 idegeknek a mustirolaj altal torténd izgatdsibo6l szdrmazd
visszahajlo-mozgdsként fogassék fel ; mert e tagulds, mint helybeli
hatany folyomanya, analog azon edénytigulissal, mit a béka bél-
fodran is észlelve, emlitettem, s magyarazatit abban taldlja, hogy

}) L. az OHL. 16. szdmét.
49%
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mustarolaj, toményen ¢és kozvetleniil érintkezve a szovetekkel,
a protoplasmat oly lényeges véltozdsoknak veti ald, minek folytin
annak miikodése gyorsan csokken, majd megsziinik, Ggy hogy az
edényfalak hiidésének egy neme 1ép fel, melyhez késébb lobos
taplalasi zavarok csatlakoznak.

Ep oly szembeszok6 hatdsa van a mustdrolajnak a szivre,
mint a vérkeringési palyak korzeti részeire. E hatas kisebb adagok
utan szivizgatottsagban, mig nagyobb adagok utin Dbénulasban
leli kifejezését, s a két hatds legtobbszor egymdsutin jelentke-
zik. Hazi nyulakndl 10— 20 kem. vizes oldatnak gyomorba fecs-
kendése utin az érlokések szama 50—r1350-nel szaporodik (ezzel
egyidejileg a légzés — mint lefrtam — péarhuzamosan csokken),
s csak a mustarolajnak a szervezetbll eltdvozasival tér vissza a
rendesre ; mig 30—50 kem. vizes oldat utan (616 adag), eleinte
még gyorsabban és nagyobb fokban emelkedik a szivlokések
szama, s ezzel egyitt erélye csokken; de az emelkedést, az dlta-
ldnos mérgezd hatis felléptével, a szivlokések szdméanak a lég-
zéssel egyilitt rohamos csokkenése koveti, s a szivmfikodés a lég-
zés megszinte utdn par perczre megall.

A szivimlikodés valtozasaval, s némileg a vérpalyak iirteré-
nek — bar ez kevéssé johet szamitdsba — megvéltozasaval,
aranycsan valtozik a vér feszilése ¢s keringési gyorsasaga is.
Erre vonatkozblag 7 kozépnagysaglh kutyan végeztem kisérletet,
a Ludwig-féle vérhullamijelz6 segélyével, s az eredmény roviden a
kovetkezd.

Két kutyanal, melyek egyike bére ala kapott 2 gm., masik
gyomraba 3 gm. tiszta ill6 mustirolajat, az érlokések szima a
2 6ra mulva bekovetkezd halalig fokozatosan szaporodott 105-r6l
210-re. A szivlokések szdmanak szaporodasaval az 6sszehnzbdisok
mind renyhébbek lettek, gy hogy az élet vége felé a felvett
gorbén az egyes lokéseknek megfelels kitérések alig ismerhetSk
fel. A vérfeszilés Kkozépértéke pedig a szivlokések szambeli
emelkedésének daczira, az oésszehtzbdasok elégtelensége folytan,
egyenletesen elShaladdlag csokkent 110 mm-rél 25-re.

Semmi kétség sincs azirant, hogy a mustérolaj ily rendkiviil
nagy adagokban a felszivodassal aranyban haladodlag, s oly gyor-
san vdltoztatjia meg a szivmiitkodést kormanyzd idegkézpontok
protoplasmdjat, miszerint azok befolydsa az edényrendszerre, kild-

nosen a szivre fokozatosan csokken, mignem teljesen felfiig-
gesaztetik.

Némileg mobdostlnak a tinetek, — bar a hatds lényege
egészben ugyanaz marad, — ha a mustdrolajnak kisebb adagai

jutnak gyomorba, vagy fecskendeztetnek valamely viszéren keresz-
tii kozvetlenul a vérbe. Két kutyanal a mustarolaj vizes oldata-
bél 1—3 kem-kint nehiany percznyi id6kozokkel fecskendeztem a
nagy rozsaviszér kozponti részébe, s az elsé két-hirom befecsken-
dés utin az érlokések szima 20—60-nal, mig a vérfesziilés kozép-
értékben 20—30 mm-rel novekedett, s az OsszehizOdasok erélye
fokozbdott; a 4-ik, s az ezt kovetd hasonld adagi befecs-
kendések utan pedig csokkenés lépett fel agy az érlokések sza-
maban, mint a vérfeszilés kozépértékében, mit par percz mulva
0jbol, bar a behatas el6tti értéket el nem éré emelkedés kovetett.
A befecskendéseknek még tovabb folytatisa altal sikerilt a sziv-
miikodést el6haladblag rohamosan gyengiteni és megszintetni.

Egy mas kutyanal, melynek kozos fejiiterébe fecskendeztem
az ill6 mustarolaj vizes oldatit, a szivmilikodésnek épen jelzett
emelkedését nem éEszleltem ; — s6t az elsé 2 kem. folyadék utdan
csokken a szivlokések szama é&s a vérfeszilés kozcpértéke; mig
az Osszehizddéasok erélye novekszik ; 19 kobcentimeternyi oldat
utdn pedig a szivmlikodés megsziinik.

Ezen hidité befolyas legkivalobb kifejezést nyer akkor, ha
az ill6 mustarolajnak egyenlé mennyiségli borszeszes (500),-08)
oldatabdl nehdny tized kcm. jut a vérbe. Az érlokések szama
ilyenkor rogton 180-—200-zal, a vérfeszilés kozépértéke 100—
150-nel csokken, mig az egyes Osszehtzédasok erélyesebbek, Ha
ily erélyes behatds utan a szivmlikodés 1y —2 percz alatt meg
nem szinik, Ujboél emelkedés kovetkezik. Hasonldé mennyiségti
borszesz befecskendése utin a tinemények egy és ugyanazon
allatnal sem jelentkeznek, s igy a hatds tisztan a mustarolajnak
tudhatd be.

E tinemények okait fiirkészve : a mustarolaj nagy adagaira
nézve mar fenntebb nyilatkoztam. A kisebb adagok, nevezetesen
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néhany kem, vizes oldatnak vérbe fecskendése utan jelentkezd
emclkedés a szivmilikodés és vérfesziilésbél, a kis adagokkal &lta-
laban Osszekotott ingerl6 hatdsbol fejthetd meg. A vérbe vitt
kisebb adagoknak tobbszor ismétlése, vagy az emlitett borszeszes
oldat befecskendése utin jelentkez6 szivhidést illetéleg, bar az
edényrendszerre gyakorolt hatdsbol kovetkeztetve, legkdzelebb
fekszik a hatds azonossiga ; mindamellett igyekeztem biztossigot
szerezni azirant, mennyiben tekinthet6k e tinemények a kozponti
¢és helybeli beidegz6 szervek valtozadsaibdl folybknak.

A szivinlikodés csokkenése sem a nyaltvelSbeli mozgastgatld
kozpont izgatottsiganak, sem pedig Aatterjeszté gatlisnak nem
kovetkezménye, minthogy a bolygidegek, mint ez ingeriletek
vezetbinek 4tmetszése utdn is valtozatlanul- jelentkeznek; de nem
tekinthet6k egyaltalan a nyultvelébeli edénymozgatd kozpont val-
tozott miitkddésébil eredSknek sem, mennyiben a nydltveld atmet-
szése, (mi kozben folylonosan mesterséges légzés alkalmaztatoit) igy
a kozpont és korzet kozti oOsszefiiggés teljes megszakitdsa utan
sem veszitenek leirt jellemiikbdl.

A mustérolaj tehdt a sziv oninditdé gbdczait befolydsolja. A
felett azonban, valjon az 6nindit6 goéczok melyik részét, sziikség-
telen taniskodni; minthogy — mint ezt a mustirolajnak az ideg-
sejtek protoplasmajara gyakorolt nagyfokti megalvasztdé hatdsanal
emlitettem — legkozvetlenebbiil mindkét nemili gbczok hiiditése
vehet6 fel.

Valjon az edényeknek, kiildnosen hazi nyulaknal feltind
fokban jelentkezd sziikiilése nincs-e visszahatdssal a sziv mfikodé-
sére, s nem lehet-e a szivosszehtzodasoknak erélyben novekedés-
sel oOsszekotott ritkuldsat az itt ott szikilt kisebb edényekben
novekedett keringési akadilyok okozataul tekinteni, arra nézve
— bér biztos meghatdrozasok Kkivitelére nincs moéd — tobb mint
valészinfinek latszik, hogy alig johet széba, annyival inkibb nem,
minthogy kutyAknal, melyeknél a szivmilikodés és vérkeringés
viszonyait vizsgaltam, az edények szikilésének nyomait sem
észleltem.

Ekként azon megéllapodéasra juthatni, hogy az ill6 mustar-
olaj nagyobb adagban a sziv 6nindit6 gbczainak mikodését a
protoplasma megalvasztiasa folytan felfiiggesati.

A mdj azon szervek egyike, melyekben az ill6 mustéarolaj,
tisztin és nagy mennyiségben adva, a legsulyosabb taplaldsi
zavarokat hozza létre.

E taplaldsi zavarokat 7 kutyanal (4—6 kgm.) ', —1 gm.
mustarolajnak bér ald fecskendése utan észleltem. Az dllatok be-
fecskendés utan fokozatosan haladé clgyengiilés, bagyadtsag, s a
homérséknek kiilonosen az élet vége felé jelentékeny csokkenése
kozt (2—3° C) 24—36 6ra milva meghaltak, s a maj korboncz-
tani képe kovetkezd volt. Igen vérszegény, a metszGlap halavany

sarga szinfi, helyenkint mogyor6-, egész dibnagysigi szigetek-
ben viaszsarga, zsirfényli. Bemetszés utin a kés pengéjén,
killonosen a viaszsarga szigetekben, sok zsircsepp lathatd.

Gorcs6 alatt  vizsgalva, a majsetek — kiilonosen az emlitett
ragyobb szamu viaszsarga szigetekben — duzzadtak, a mag homa-
lyosan lathat6, tovibbd a protoplasma-szemcsék igen durvak,
kozottiik itt ott zsircseppek lathatdk, melyek kaliligban feloldat-
nak. A 7 kozil egy esetben a maj elzsirosodasa kevésbé volt
kifejezve.

Vizes oldatoknak vérbe, bér ald és gyomorba fecskendése
utdn, még ha ez nehdny héten at naponta (hézi nyulaknil 10—20
kem.) ismételtetik is, a mdj elzsirosodisanak nem hogy ily kife-
jezett képét, de nyomait sem taldltam. Néhany Ora alatt 016 vizes
oldatoknak (hézi nyulaknidl 30—350 kcm.) gyomorba fecskendése,
mustérolaj gézeinek belégestetése és tiszta olajnak gyorsan 616
adagokban bdr ald fecskendése utin a maj rendesen vérbé.

Megfelelbleg a feljebb emlitett nagyfokd és gyorsan fej-
16d6 boncztani véltozasoknak: a méaj mibkédése is ily aranyban
csokken, mignem teljesen megszinik. Az epeelvalasztds a be-
fecskendés utin egyszerre meredeken leesik, mint ezt a kdvetkezd
két kisérlet igazolja. 8 kgm. stlyd kutyanal, melynek epéjét
epehélyag-sipolyon 4t fogtam fel, mustarolaj adagoldsa el6tt 3
Ordn At torténd észlelés szerint Orankint 8—10 kem. epe valasz-
tatott el. 1 gm. tiszta ill6 mustirolajnak bér ala fecskendése utin
az els6 o6rdban leesett 1 kcm-re, majd a kovetkez6ben *; kcm-re,
s a 23 oOra mulva bekovetkez6 haldlig még jelentékenyebben
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— alig némi ingadozast mutatblag — csokkenve, egész 1 csep-
pig szallt ald. Az epe, mely a mustirolaj adagoldsa el6tt vildgos
barna szinli és 1021 fajstlyu volt befecskendés utan egészen fekete
és 1045 fajsulya lett, s fehérnyét tartalmazott ; goresé alatt azonban
semmi rendellenes alkatrész sem jelezhet6. Egy masik kutyanal,
melynél ugyanolyan adag (1 gm.) utin fél 6ra mulva 500 kem.
tej is adatott, mi az epeelvalasztist tudvalevdleg jelentékenyen
fokozza, ennek daczara az elvalasztott epe mennyisége a befecs-
kendés utan elsé oOraban 'y kcm-re (befecskendés elbtt 3 Orai
észlelet szerint Orankint 8—8 kem.), a masodikban 5 cseppre
esett ala, mig a harmadikban teljesen sziinetel ; a negyedik és
dtodikben azonban, melynek végével az allat meghalt, 3 cseppre
emelkedett. Az epe mindsége, mennyiben kis mennyiségébdl ki
lehetett venni, .az elébbihez hasonlé.

A mustarolaj vizes oldatai az epeelvalasztast ¢p oly kevéssé
befolyasoljak, mint a maj boncztani alkatét.

A leirt boncztani elvaltozasok a majsejtekben kovetkezékép
jonnek létre. A vérbe nagyobb mennyiségben jutott mustarolaj a
méjsejtek protoplasmajat — mint ezt goreso alatt barmely parenchy-
matosus szerv sejtjein, ezeket mustdrolajjal, vagy ennek vizes olda-
taval 6sszehozva, kimutathatni — megalvasztja, minek folytan a
majsejtek protoplasméja majdnem teljesen nagy, erds fénytorést,
részben zsirosan szétesé szemcsékké tomoril. A protoplasmanak
ily elvaltozasa lehetetlenné teszi a taplalkozast, minek szileménye
a protoplasma zsiros elfajulasa, s az epeelvalasztas csokkencése
és megszlinése.

A lép a mustarolajjal szemben a legkozonségesebb szervek-
nek egyike. Akar nagyobb mennyiségl tiszta ill6 mustéarolajat,
akar vizes oldatait adagoltam kutyak és nyulaknal, a lépben elég
nagy szamu kisérleteim eseteiben sem macroscopicus, sem micros-
copicus valtozasokat nem talaltam.

A wesél, a mustarolajnak mar igen kis adagai is erdsen
izgatjak. Hézi nyulaknal 4—5 kem. vizes oldatnak (4—35 mgm.
mustdrolaj) vérbe fecskendése jelentékeny vérbOséget von maga
utan; 10— 20 kem, vizes oldatnak naponta gyomorba fecskendése
mellett az 5—06-ik befecskendés utan a vizeletben fehérnye
mutathaté ki, még pedig néha elég jelentékeny mennyiségben,
igy p. egy nyulnal 100 kcm. vizeletben 70 cgm., mi a tovabbi
adagolas megsziintetésével eltiinik ; tovabb folytatdsa esetén azon-
ban a vizeletben, — az allandéan megmaradé fehérnye mellett —
nagyszamu, durvan szemcsézett rostonyahenger, s durva szemcsés,
részben szétes6 huagycsatornicska-felhdm lathat6d. A vizeletnek ezen
fokozatosan novekedd véltozasait 3 hazi nyaGlnadl észleltem igen
kifejezett alakban. Ez dllatok naponta 20—25 kcm. vizes mustér-
olaj-oldatot kaptak, s 3—5 hét alatt nagy fokd elsovinyodas
mellett meghalvan, veséjiik a parenchymatosus lobnak eléggé
jellemz6 képét tarta fel. A vese nagy fokban vérszegény, a kéreg-
allomany majdnem viaszsarga szinfl, a hagycsatornacskak felhamja
— gobres6 alatt vizsgalva — egyes helyeken lehullott, mas helye-
ken az irtér rovasara duzzadt; igen durvan szemcsézett; a
Bowman-féle tokok edénygomolya iires, s vérsejteket csak elvétve
tartalmaz. Tobb esetben a kérboncztani kép, hasonld adagolas
mellett, csak a higycsatornicskdk felhdmjinak elszemcsésedéséig
(homalyos duzzadas) fejlédott, s az életben fehérnyevizelésen kiviil
mas tiinetek nem voltak; nehany allat pedig elhalt a nélkiil,
hogy akar az ¢életben jelentkeztek volna a vesék elvaltozasaira
visszaviheté tiinetek, akar valamely valtozds halal utan ki lett
volna deritheto.

A vizelet mennyiségének vizsgalata nyulaknal biztos ered-
ményt nem ad ugyan, minthogy néha hasonld életviszonyok kozott
csak minden masodik napon, maskor naponta tobbszor is vizel-
nek; de altaldban mennyiségi tekintetben jelentékeny valtozas
nem volt észlelhetd.

A mi ily adagolds mellett csak lassan és fokozatosan eld-
haladélag fejlédik, az tiszta mustarolaj nagyobb adagjai utan (akar
gyomorba, bor ald fecskendve, vagy belégeztetve) rohamosan 1ép
el6térbe. Ha az adag gyorsan (par 6ra alatt) 0l, akkor a vesék-
ben a legnagyobb fokd bévérfiség, s a higycsatornacskdk felhdm-
janak nagy fokt duzzadasa és elszemcsésedése kivétel nélkil ész-
lelheté ; mig ha az éllatok nagyobb adagok utdn ¢letben marad-
nak, a ves¢kben néha ép oly gyorsan fejlédik ki az elzsirosodas,
mint a mdajban, de oly nagy mérvet nem o6lt. Ezt észleltem két

— 1090 -—

kutyanal, melyek %/,—1 gm. mustirolajnak bér ald fecskendése
utdn egy napot éltek; mig négy, hasonlé adaggal kezelt, s
ugyanannyi ideig €6 kutyanal a valtozasok a fenntebb jelzett
nagyfoka bdvérliségnél és a higycsatorndcska felhAmnak szem-
csés duzzadasanal nem haladtak tovabb.

Ezen boncztani valtozasokkal kapesolatban szikségkép gyor-
san jelentkeznek a mikodésbeli valtozasok is. A vizelet meny-
nyisége csbkken, fehérnye jelentkezik, s fajsilya a sék nagy
mérvit megfogydsa folytan, alabbszéll, szintigy az altalanos
taplalkozasi csokkenés folyomanyaként a hugyany mennyisége is.
Erre legjellemz6bb bizonyitékot hozhatok fel, egy 32 kgm.
stilyt  kutyat, melynek bore ald =— két napi el6zetes pontos
észlelés utdn — Yy gm. tiszta ill6 mustarolajat fecskendeztem,
s az allat 24 Ora muilva meghalt. A vizelet mennyisége a be-
fecskendés utdni napon (ugyanazon tdpanyagok melletr, mint
el6bb, melyeket azonban az allat kisebb mennyiségben fogyasz-
tott) 140 kem-rel kevesebb, sokkal vilagosabb, sarga szind, vegy-
hatidsa gyengén savas; fajsalya 14-gyel silyede; 100 kem-ben
0'522 gm. fehérnyét tartalmaz; a hugyany mennyisége (Liebig
szerint meghatirozva) nagy fokban esokkent.

Mindezen tinemények féleg a vese taplalkozasi zavaraiban,
de egyrészt az altalanos taplalkozasi csokkenésben talaljak ma-
gyarazatukat., A mi a vesék tdplalkozasi zavarat illeti, ez — bar
végkimenetelében talalkozik, de fejlédésében kiilonbséget mutat
fel a mustarolaj-adag nagysadga szerint. Kisebb adagok, melyek
kozé az emlitett vizes oldatok, naponta 10—25 kcm. mennyi-
ségben tartoznak, kezdetben a vesék felhdmjanak tadplalkozasi
izgatottsagal vonjak maguk utin, mi csakhamar a felham lobos
megbetegedésébe megy at, s ¢ lobos megbetegedés kimenete a
zsiros elfajulas. Nagy adag mustarolaj utan (igy kutydknal *s—
1 gm.), ha az allatok 1—1%y napig életben maradnak, — mint
fenntebb érintettem, — ép gy, mint a majban, jelentékeny zsiros
elvaltozas észlelhet6. Ezen zsiros elvaltozis azonban nem lobos
folyamat kimenetele, mint kisebb adagok utdn: hanem kovetkez-
ménye annak, hogy a mustdrolaj, toményen jutva a szervezetbe,
a hugycsatorndcskak felhamsejtjeinek protoplasmajit — ép ugy,
mint a majsejteket — gyorsan megalvasztja. minek folytin az
igen durva szemcsékké tomorodik, szétesik, s részben — minthogy
rendesen az 4llat haldla miatt nem 6lthet nagy mérvet — elzsi-
rosodik. E folyamat hasonlé ahhoz, mi gorcsovi vizsgalat utjan
észlelhetd, t. i. ha a higycsatornicskdk felhamjat vizes mustar-
olajjal kezeljiik, mint err6l a kozlemény elején volt szd.

A vesebeli hagyutak felhdmjinak ezen elvaltozasaibdl, vala-
mint az egész szervezet tapldlkozdsdnak csokkenésébdl fejthetd
meg a vizelet mennyiségének, hugyany- és sétartalmanak csokke-
nése ; mig egyedil a vesék véltozasaira viend8k vissza a vizelet-
ben megjelend hengerek, elzsirosodott felhamsejtek és a fehérnye-
tartalom, melyet a megbetegedett felhamsejtek, a vérbdl atvéve,
tapldlkozasukra forditani nem tudtak, hanem a vizeletnek
adtak at.

A hbgyszerveknél megemlitem, hogy a higyhbélyag nyak-
hartyajan — miutdn a vizelettel a mustarolajnak igen jelentékte-
len része tavozik el — nem észleltem valtozisokat.

Mig a légutak nydkhértydja ritkdn és kevéssé, addig az
cmésatdszerveké rendkivil érzékeny a mustirolaj iranyaban, akar-
mely tton jut is a szervezetbe ; de a hatas legkifejezettebb, ha
a gyomorba jut; minthogy akkor a nydkhartyaval érintkezés
kozvetlen, Békdk o°2- 2 kcm. vizes mustérolajnak gyomorba
fecskendése utin 1—3 nap alatt meghalnak, s a gyomor és a
belek felsé részének nyakhértydja a heveny lobnak legjellemzete-
sebb képét tarja fel: rendkivil duzzadt, egyenletesen sotétvords;
a nyakhértyaalatti kotszovet vizenyGs; a gyomor és belek irteré-
ben sok nyikos, genyes valadék, mely az edények nagyfoki
tagulasa altal feltételezett diapedesis folytan voros vérsejtekben
gazdag. Nyulaknal és kutydkndl 10—20 kem. vizes oldat csak
mulékony vérbéséget von maga utdn, féleg a gyomor nyakhar-
ty4jan, mely 30—350 kcm. utan nyulaknal és 50—100 kem.
utdn  kutydknal igen nagyfoki és rendesen ecchymosisokkal és
véres kimarddasokkal jar, Ha tisstin jut a gyomorba, az dllatok
kihdnyjak egy részét; de ha csak nehdny csepp marad is vissza,
rovid id6 alatt leghevesebb lob fejlédik. Békak 1—-2 csepp
tiszta mustarolaj befecskendése utdn 1—-2 oéra alatt elhalnak, s a
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rendkivil erésen 6sszehuzddott gyomorban jelentéktelen
zasok sem taldlhatok (legfeljebb nyakhartyan, kisebb szigetekben
vérboség).

Hasonl6 hatdst észleltem a mustarolajnak bér ala (4 ku-
tyanal y—1 gm., 2 nyulnal o0'03—o0.3) fecskendése és belé-
geztetése (8 nydlnil) utin; csakhogy ez utébbi adagolasi mbdok
mellett — miutdn az inger kozvetve és nem egyszerre meglep6-
leg éri a gyomor- és belek nyakhartyajat — a valtozasok vala-
mivel kisebbek; a hatis gyorsasiga kozt azonban alig van némi
kiilonbség ; még legkisebb az kozvetleniil a vérbe torténd fecs-
kendés utan, minek oka abban kereshetd, hogy a mustirolaj —
miutin vérbe eddig csak oldatban, tehit kis adagban vihetd -
a tidokon at.gyorsan  kifirittetik, s igy hatdsit nem is fejtheti
ki, bar kisebbfokd bévérliség a vékony belek, ritkdbban a
gyomor ny#khéartydjan mindig' marad vissza. A bélfodor edényei
— killonosen viszerei — a leirt esetekben, megfelel6leg a mus-
tarolaj adagjinak, kisebb-nagyobb fokban tagultak: mi a nydk-
hirtya novekedett vértartalménak egyrészt oka, mdasrészt kovet-
kezménye.

A nyédkhartydn kivil a gyomor- és bélizmok miikodésére is
van befolydsa a mustarolajnak. Mig vizes oldatok gyomorba
fecskendése utdn a gyomor- és belek falzata rendesen petyidt:
addig tiszta mustarolaj adagolisa mellett erésen Osszehuzbdott,
mi a gyomor ¢és belek izomzatara gyakorolt nagyfokd inger
okozata. Békakndl 1—2 csepp mustarolaj gyomorba fecskendése
utdn, a gyomor annyira osszehzédott, hogy trtérrdl alig lehet
sz6 ; kutydknal béralafecskendés utan, a gyomor és belek falat
szintén erds zsongos osszehizbdasban taldltam; mig nyulakndl,
hol a bélfalak altalaban igen petytudtek, e hatas soha sem volt

kifejezett.
A gyomor és belek izomsatira gyakorolt, rendkivil ingerld
hatisbél fejtheté meg — mit kutydknal tébbszér észleltem — a

hényas. Err6l Nothnagel ¢s Mitscherlich szintén emlitést tesznek, sot
Mitscherlich  ajanlja is, a priori ugyan, a mustarolajt mint
hinytatét legvégsé esetben oly mérgek ellen, melyek a gyomor-
és bélidegeket bénitjak (opium, belladonna); azonban ez adagok-
nak kisérleteim szerint ely nagyoknak kellene lenni, hogy a
szervezetre karosabbak lennének az emlitett mérgeknél,

(Vége kovetkezik).

KONYVISMERTETES.
Maladies du systeme uerveux par A. Vulpran. Maladies
de la moelle. Nagy 8-rét 512 1.

Jelentékeny munkat van alkalmunk olvaséinknak bemutatni.
Annak szerzéje A. Vulpian tr., ki amellett, hogy a parisi orvosi
karndl a kisérleti kortan tanara, egyszersmind a Charité kérhaz
orvosa. Ebbdl foly, hogy Vulpian tnr., ssakméjat minden oldalrdl
attanalhatja, s azt kimeritén mivelheti. Nemcsak kutydkon és
hazi nytlakon fGzhet pathologiit, melynek eredményeit kisérleti
vizsgdlatokkal nem foglalkozo, s6t azokkal nem is foglalkozott
kérhézi orvosok legtdbb esetben hidnyosan alkalmazzdk; hanem
modjaban 4ll a kisérleteket 4llatokon, beteg embereken tett ész-
leletekkel egybekétni. Ezek szerint gy maga tesz onallé kisér-

elvilto- |

leti kutatisokat, mint a masok A4ltal kozzétett adatokat ki-
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koérhézi betegeken el6forduld tiinetekkel és kéros lefolydssal egy-
behasonlitva mérlegeli; tovabba a kérhazi betegeken tett tapasz-
talatok kiindulépontl szolgdlnak homdilyos kérdéseknek kisérleti
tanuldsira, s azoknak mai nap lehet6 megkozelitésére.

A mondottak utdn nem habozhatunk azon nézetink kife-
jezésében, hogy Vnlpian tandrnak el8ttiink fekvé miive, a kor-
tani vizsgalatoknak tgyszolvin eszményi magaslatan 4ll, s nem
ajanlhatjuk azt eléggé, kiilonésen azon torekvésekkel szemkozt,
melyek idegbdntalmakban a kérodai észleleteket és a kérbonceztani,
illetbleg korszoveitani leleteket elégségesnek tartjdk a kéros fo-
lyamatok megéllapitdsara.

Vulpian kiterjeszti figyelmét a gerinczvelének majdnem 6sz-
szes bantalmaira. Mindenel6tt az idegek elfajuldsa és wjraképz6-
dése, nemkiilonben az izmok elvaltozisai targyaltatnak, erre pe-
dig a reflectoricus hiidések és sorvadasok, nehézkédr, erdszaki
sértések, hegedés, dsszenyomds, Pott-betegség és véromlenyek ko-
vetkeznek, Elbadatnak ezutin a szegényvérfiség, a gerincaveld és
hartydjanak kiilonféle gyuladasai és az ataxie locomotrice.

Ezen mii el6adasok alakjaban van irva, s azoknak szama
tizenhatra megy. Minden egyes bantalomnil pedig az erre vonat-
koz6 ismeretek igen terjedelmes irodalmi késziltséggel, vilagosan:
egyiivé vannak allitva; ezutin kovetkeznek a korhdzi beteg-
észleletek, megfelel6 esetekben a bonczlelettel, s ezekhez esatla-
koznak tovabba az allatokon tett kisérletek. Meg kell még
jegyezniink azt is, hogy a szerz6 seholsem mulasztja el az egyes
betegségekben “dltala kovetett eljards kozlését, s6t mdas szerzék
altal alkalmazott kezelésre is kiterjeszti figyelmét.

—u—

L. AP S Z E M L E.
Tartés, mély érzéstelenités véres széjmiitéteknél, (Arkdvy).

E. Rose, ziirichi tanir taval tartott el6adasit teszi
kozzé, melyben a szajmitétek alkalméval zavardlag fellépni szokott
vérzés artalmatlannd tétele végett, eltérbleg a Nussbaum és Tren-
delenburg 4ltal ajanlott tracheotomia, garat-, vagy trachea-tampo-
nade helyett, sajat m{tét és eljarisi mbdjat adja el6. Ez abbam
all, hogy a fcktében elaltatott beteget a miitéti asztal szélére tolja,
Ggy hogy feje, visszahanyatolva, fiiggélyesen lefiiggjon: ,Man
operirt am hdngenden Ials® mint szerz6 mondja. Ezaltal a vér
az egyik szdjzugon kiomlik, s a légzdszerveket nem fenyegeti;
csupan hozzd kell szokni a mitét-tér forditott képéhez. Szerzd
1872 6ta felsé dllesont-csonkoldsokat, staphylorhaphiikat, urano-
plastikdkat, ezenkiviil rhinophasti kdkat, laryngotomidkat és nyulaj-
kakat mind ezen moddon végzett. A néha fellépd viszeres és haj-
szaledényes vérzést a beteg felegyenesitése, vagy csak tobbszo-
ros szivacsnyomis mellett ¢s Altal csilapitja. Erzéstelenitésnél
Junker wnr-nak az eredeti Richardson-féle kaucsuk favo-készilék
utin moédositott belehelteté eszkozének egyik felét ajanlja. Ennek
egyik csovégcvel chloroformos palackon (4 drachma) keresatil
hajtja a levegdt Ggy, hogy a misik, a fogak kozé illesztett csd
végén a beteg légzésére chloroformpéraval telitett lég szivattyhz-
tatik, e kozben az orrjarat részben a vérzés csatorndjava lesz. R.
dicséri az emlitett késziiléket, s kiemeli, hogy egy, 3 6rai mitétet
21/ drach. chloroformmal nyugodtan végzett. (Arch. f. klin.

sérleti birdlat ald veti, s az ily mddon elért eredmények értékét | Chi_rurgic XXIV. -3.)

A budapesti kir. orvosegylet szakiilése 1879-diki
november 29-kén.

— Kovdes Jozsef tur. egy méh daganatot (myxomyoma) mutat
be, melyet 43 éves noénél f. h6 20-an, a méh nagy
egyiitt, hasmetszés 4ltal irtott ki. Az eset nemcsak a daganatnak
ritka ¢érdeki bonczi viszonyai miatt, hanem egyszersmind azon, a

részével

rendestdl eltéré eljards miatt is érdekes, mely ezen esetnél alkal-
mazasba jott. A hasiirt majdnem egészen kitolt6 daganat szorosan

TAREC ZA

fuggott 6ssze a méhvel, s feliletén két nagy gombalaki részletbdl

allott, melyek kozil a jobboldali magasabban nyult fel, mig a balol~
dali mélyebbre terjedt a kis medenczébe. A jobboldali részlet
lagyabb Osszealldst, némileg hullamz6, mig tobbi része tomott
tapintati volt. A  hiivelyvizsgdlatndl baloldalon e dagnak gom-
bolyded szarva volt kitapinthatd, mely a hiively ezen részét tete-
mesen lenyomta, a méh huvzlyes részét pedig erdsen jobb oldalra
téritette at ¢és a méhszaj szintén jobbra nézett.

A daganat Kkiirtdsit Kopdes tnr. — timaszkodva 3, mér

el6zetesen végzett hasonlé mitéteire — mint egyetlen, sikert
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dAgérd eijarast javaslatba hozta. A mfitét nov. 20-dn hajtatott
végre. A hasmetszés a fanizilett6l a koldokig terjedt. A daganat

a hasfallal ¢s hasiiri zsigerekkel nem volt 6sszendve, s annak remélt |

megkisebbitése, a jobboldali ligyabb. és hullimzast utdnzd rész-
letnek sztrcsapoldsa altal, nem sikeriilt; e szlrnyilason csak vér,
s kevés kocsonyds anyag iiriilt ki. A dag eszerint megkisebbithetd
nem lévén, a hasfalsebet kellett tagitani a koldok felé, s ezutin
¢ daganat tengelye koril Ggy fordittatott, hogy a baloldali alacso-
nyabb részlet jott a sebnyilasba, midén hatdlrdl gyakorolt erélyes
myomas altal az egész dag kibicczentetett a hasiirb8l. A dag
kocsany nélkil ilt a méh faldban, annak egész hiively feletti
részét magira vonvan, s alsé bal szarva a méh falit attorve, a széles
szalag lemezei kozott a kis medencze baloldaldba huzédott le. A
daganatnak tomeges lekotés, vagy kacsszoritd dltal eltivolitasdrél
sz6 sem lehetett, de nem is volt az tervezve. Ugyanis Kovacs
tor., kivéve els6 két ovariotomidjat, 1876 Ota a méh és adnex
képleteibdl kiindulé hasiiri daganatok eltdvolitdsinal sajat eljardst
kovet. A tomeges lekotés és kacsszoritok alkalmazasat mellave,
a dag kocsanyit kétszeresen leszoritja részletenkint pince-ekkel,
s a pince-ek kozott a kocsanyt, kiviilr6l befelé hatolva, ollovaj
atmetszi. Ha a dag ily modon eltavolittatott, a kocsanyon csingd
pince-ek egymadsutan eltavolittatnak és a vérzé edények kiilon
kulon catgut-tel lekottetnek. A vérzésnek ily mddon csilapitisa utdn
a csonk sebfeliilete felett annak hashértya-sebszélei szficsvarrattal
egyesittetnek, s ily mdédon a kocsdny sebfeliilete a hasiirbél kiza-
ratik. Ehez hasonld eljarast kévet Kovdes tur. a méhcsonkoléa-
sokndl is; itt azonban csak a kiirtdk és a méh oldaldn felhuzodd
széles szilagok fogatnak be pince-ekbe eldzetesen, a méhnek
eltivolitando részlete pedig gyors tolcséres metszéssel szabadon
valasztatik le, s a metszfelileten vérz6 edények a segédek jjai
altal nyomatnak le a lekotésig. A tolcséres sebfeliilet egyesité-
sénél nemcsak a hashartyaszélek, de ott hol nagyobb edény
nincsen, a méh szovete is befoglaltatik a szficsvarratba. A bemu-
tatott esetben a méhvel szorosan Osszefiiggé daganat hasonld
eljarassal irtatott ki. A dag két oldalan elnelyezkedd kiirtok és
az edényekt6l duzzadd széles-szalagok a dag magassaganak kozepén
kettosen pince-ekbe fogattak, s a pince-ek kozt Atmetszettek ;
a dagot boritd hashartya és méhfal ugyanoly magassdgban koros-
koriill atmetszetett, s a daganat tolcséres metszéssel eltavolittatott.
Az eltavolitds csak nebdny mdsodperczet vett igénybe ; a segédek
dijjai altal betartott ¢és a pince-2k kozt levé edénynyildsok le-
kottettek,

Daczara annak, hogy a hashéartya korilmetszése igen
amagasan tortént, ez mégis oly nagy fokban huz6dott vissza, hogy
a sebszélek egyesithetése végett a megvastagodott ¢s el6alld
améhfalbdl egyes részleteket utolagosan kellett még eltdvolitani. A
«dagnak kis medenczében levé részlete, mely a wméhfalt attorte, s
kocsonyaszerli  Osszedllassal birt, részint kézzel, részint kandllal
tavolittatott el a széles szdlag lemezei kozil. A vérzés teljes csi-
lapitissa utdn a méhcsonk sebszélei szficsvarrattal egyesittettek, E
varrat hossza 34 cm. volt. A kikaparas 4ltal eltavolitott dagrész-
let helyén visszamaradt tr felett a hashartyalemezek sebszélei
szintén sziicsvarrattal egyesittettek, 1 cme.nyi nyilds hatrabagydsa-
val a beillesztend§ drain-csovek szAmara. A basiir toilette-je
utin ezen trbe, valamint a Douglas-tirbe két két drain-csd illesz-
tetett be, melyek a hasseb alsé zugin vezettek ki. A hasseb agy,
mint eladd tobbi eseteivel akként egyesittetett, hogy a hashartya
sebszélei kiilon varrattak ©Ossze szlicsvarrattal, s azutin a hashar-
tydig terjed6 mély csoméds selyemvarratok alkalmaztattak, s a
$or sebszélei ismét kiilon egyesittettek feliiletes szficsvarrattal.

A korlefolyast a legcsekélyebb kellemetlen korilmény sem
zavarta, s a homérsék alig emelkedett fel 38 C fokiz a mfitét
utini két elsé napon. A beteg bélmiikddései rendesek, kozérzete
zavartalan, a hasseb helyesen egyesiilt. ;

A méh és figgelékeibdl kiinduld daganatok eltavolitdsinal
és a visszamaradt csonk kezelésénél kovetett ezen eljarasanak jogo-
sultsagat erfsiti el6adonak eldzott eseteiben elért sikere. Ugyanis
1876-ban miitett 2 eset gyogydlt; 1877-ben 7 miitett eset koziil
gybgyult 3, mely évben a kéroddn orbanczjarviny uralkodott.
1878 Ota miitett 10 eset kozil csak egy halt el. A 4 méhkiirtds
kozil 2 gydgyalt, 2 meghalt.

A kiirtott daganat salya a nedvek kiszivirgasa utan 8%[,
kilo, harant legnagyobb keriilete 78 cm., magasigi atmérdje 28
cm., mélységi dtméréje 22 cm.

— Zauffer V. tr. a méhnyaki részlet szulés alatti mély repe-
déseinek jelentéségérdl szol; utal Kaltenbach azon elbadésara,
melyet utdbbi 2 év el6tt, e targyban a miincheni ndgyogyaszati
congressuson tartott. Rendes sziilésnél is el6fordalnak ; azonban
kiilonosen miitéti beavatkozdsok nem teljesen kitdgnilt méhszajndl
az ilyen repedéseknek okai, melyek nem ritkdn a legveszélyesebb
vérzéseket vonjak maguk utan. Ismertet T. tr. két esetet, mely-
ben csak varrat altal volt lehetséges a csaknem lethalis vérzést
megallitani.

E repedések, még ha nemis okoztak vérzést, a leggyako-
ribb négyodgyaszati bautalomnak vetik meg alapjat; a folytonos-
sagaban megszakitott nyaki részlet nyakhartyaja kifordal, s a méh-
sz4j ajkai tdltengenek ; folyds, rendetlen vérzések és heves derck-
fajdalmak kovetkezményei az eddigelé alig méltanyolt rendelle-
nességnek.

Vizsgalatnal alig talalbatni egyebet mint azon képet,
melyet kozonségesen e gyijtonévvel papillaris erosio szoktunk ki-
fejezni. Kozelebbrél tekintve azonban, nevezetesen a Sims-féle
tilkorrel meggy6z6dhetni, hogy horgok segélyével a két ajkat
egymasra vonva, a sebfelilet eltiinik ¢s a méh hivelyes 1észe
rendes alakjat nyeri vissza.

Emmet new yorki ndgyégyasz érdeme, hogy e kérfolyamatot
felismerte ¢és annak csalhatatlan sikerfi mfit6kezelését is gyakor-
latba hozta.

Kézmdrszky tnr-nak egy ily betegét mutatja be T. tr.,
kinél eldbbi, Emmet mobdja szerint, a hiivelyboltozatig terjed6
repedéshelyét felsecbezve, varrat altal helyreallitotta a hiivelyes
rész rendes alakjat.

A nyakcsatorna nyakhartyaja ily médon rendes helyére
jutvan vissza, a koros tiinetek megsziintek, s az el6bb tdltengett
nyaki rész virginalis kilemet valtott.

— Kaczdnder Gy. tr. ,Adat a kotszovet fejlédésének tana-

hoz“ czimfi eléadisiban mondja, hogy a porczban eléforduld

kotszoveti rostok fejlédésérél még nagyon keveset tudnak.

Azon kérdés, vajjon azok a porczsejtekb8l szirmaznak-e,
vagy sem, kétségbevonhatlanil fontos, miutdn a porcz-, csont- és
a kotszévet rokonsdgit bizonyité adatok naponta szaporodnak, s
azok fejlédésénél lényeges kérdés volt és részben még ma is az:
miféle vissony létezik ama szovetek keletkezcsénél a sejt kozdtti
anyag ¢s a sejtek kozott.

Vizsgilataim emberi ébrények és 0j szilottek talusdra vonat-
koznak. A korzeti csatornak fejl6dési stadiumaiban kotszoveti ros-
toknak porczsejtekbdl fejlodését lehet észlelni. E folyamat a porcz-
csatorndk fejlédésének kiegészitd részét képezi, Emezek ugy kép-

" z6dnek, hogy bizonyos szaml porczsejt megnagyobbodik. A kovet-

kez6 stadiumban a porczsejtekbdl kotszoveti rostok fejlédnek, mi-
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nek kovetkeztében a porczsejtmagvak szabadokkd lesznek, s ezek,
valamint kétszoveti rostok, csekély szdmmal porczsejtek, véredé-
nyek és kivandorolt fehér vértestecsek képezik a porczcsatorna
tartalméat. A kotszoveti rostok a kovetkez6 modon fejlédnek: a
porczsejtek eltlinnek, a sejt protoplasmaja kozvetleniil atvaltozvan
kotszoveti rostokkd. Egy helyen a kovetkezOt lattam: az el6bb
jelen volt porczsejt kozepének megfeleldleg fekszik a valtozatlan,
kettds contourral bir6 mag, mig a sejtprotoplasma a mag jobb és bal
oldalan mar hi4dnyzik és kotszoveti rostok altal potoltatik ; azonban
még elétte és mogotte a sejtprotoplasma maradvdnya van jelen,
s pedig eldl félhold alakban, melybe a mag jobb ¢és bal
oldalan levd rostok folytattatnak, hatul idomtalan tomeg alakja-
ban, mely szintén rostokkal van osszefiggésben. Atviltozik-e a
porczsejt egész protoplasméja rostokkd, vagy egy része vissza-
marad-e ¢és kotszoveti sejtté lesz Schultze értelmében, ki aat
mondja, hogy a kotszovet rostjai a kotszoveti sejt protoplasmdja
periphericus részének atvaltozasa altal fejlédnek ?

Kotszoveti sejteket én nem lattam a kérdéses esetben, azért
azt hiszem, hogy a porczsejt protoplasmaja egészen Aatvaltozik
rostokkd, épen ugy a mint a kdtszoveti sejt protoplasmaja egészen
Atvaltozhatik rostokké, tgy hogy bizonyos helyeken a kotszovetben
csakis a mag marad vissza (Frey, Rindfleisch, Schwann). Nem
dllithatom, hogy a fennt leirt folyamat a kezdetleges tinemények-
nek megfeleld, kilonésen azon adatokkal szemben, melyeket
Deutschmann kozol a reczés porcz elasticus rostjainak fejlodését
illetéleg ; azaz azt hiszem, hogy a kotszéveti rostok eleinte sokkal
finomabbak mint azon készitményben, mely épeu fentebbi rajzom-
nak szolgalt alaptl. Mi torténik a porczsejtek magvaival? Ezek
részint eredeti helyiikdon maradnak a nélkiil, hogy 6sszefiiggnének
de megvaltozik alakjuk, mennyiben a rostok altal
egy résziilk orsbalakiva lesz és hosszi nyulva-

a rostokkal,
osszenyomatnak ;
nyokat nyer, melyek a szomszéd magvak nyulvényaival Osszefiig-
genek, gy hogy valbésigos magrosthalézat keletkezik. A hossza
nyulvinyokkal ellitott magvak egy része a véredények fala képe-
zéséhez jaral.

Ha meggondoljuk azt, hogy mint a porczcsatorna fejlédésé-
nek els6 stadiuméban megnagyobbodott porczsejtek altal keépzett
csoport van jelen; hogy a kifejlett, de még relative fiatal porcz-
csatorna tartalmat kotszovetrostok, csekély szammal nagy porcz-
sejtek és szabad porczsejtmagvak képezik; hogy az ilyen porcz-
csatorna korzetén koroskoril tobb rétegben nagy porczsejtek
fekiisznek ; hogy a még fejlettebb porczcsatornaban /066 kotszo-
veti, mig nagy porczsejtek igen csekély szamhan vannak jelen;
hogy az utébbi csatornik korzetén az el6bbeni, tobb réteget képezd
porczsejtek hidnyzanak ; hogy kiilondsen a talus centrumaban olyan
tiregek vannak, melyek egy részr6l szép nagy porczsejtekbdl alld
oszlopok, mias rtészr6l csontgerendak altal vannak kornyezve, s a
melyekben a kotszovet a porczsejtoszlopok felé terjeszkedik,
mintha ezek rovasira tért akarna nyerni, akkor de kiilongsen a
fennt leirt tinemény alapjan kénytelenek vagyunk a ki/szivetrostok
kelethezését porczsejtekbol esetiinkben felvenni.

Ha osszehasonlitom leletemet masokéval, taldlom, hogy az
hasonlit azokéhoz, kik a kifszdvet rostjail a kitszoveli sejtek proto-
plasmdja  kirzet részének kizvetlen elvdltozdsdbdl  szdrmaztatjik ;
hogy alakilag ugyan nem, de lényegileg megegyez Reitzéval, a ki a
porcaheg kilsziveti rostjail porczsejtekbol ldtta fejlodni, tovdbbd ha-
sonlit Deutschman leletéhez, a ki a recaés percs elasticus rostjail a
porezsejtek protoplasmdyjdbdl szdrmasitatja.

El6add rendelkezésére allott irodalom : 1. Hermann
Meyer, (Miillers Arch. 1840). 2. Weber, (Virch. Arch. 1858).
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3. Reitz, (Untersuch. iiber d. kiinstlich erzeugte croupésec Ent.
ziind. d. Luftrohre. Sitzber. Wiener Acad. d. Wiss. 1867). 4.
Deutschmann (Arch. f. Anat. u. Phys. 1873). 5. Ewetzky, (Un-
tersuch. aus d. path. Inst. z Zirich, 1873). 6. Tillmanns, (Arch,

f. micr. Anat. 1874). 7. Genzmer, (Virch. Arch. 18706). 8.
Tillmanns, (Arch. f. Anat. u. Entwicklgesch. v. His u. Braune.
1877). 9. Weichselbaum, (Virch. Arch. 1878).

VEGYESEK.

BUDAPEST, 1879. dec. 4. Az orszdgos kizegészségl tandcs
mult h6 20-dn tartott ilésébdl a beligyministerium Gtjan az igaz-
sagiigyl ministeriumhoz kimerit8 felterjesztést intézett, melyben két
torvényszékkel szemkozt tdmadt nehézségek dolgaban akként nyi-
latkozik, hogy a torvényszékektdl feliilvéleményezés végett hozza
kildott tigyekben sziikségesnek tartja el6bb a torvényszéki, vagy
a torvényszék bizalmaval bird mas orvosok véleményének kikérését ;
tovabb4d hogy a kozel jovében szerkesztendé perrendtartasban
gondoskodva legyen gy a felilvéleményez6 testiiletek kell uta-
sitdsarél, mint a felilvélemények méltanyos dijazasar6l, végre arrol,
hogy a torvényszékek a feliilvéleményezd testiiletek miikodését
sziikségtelenil ne vegyék igénybe.

— A képvisel6haz vita nélkiil elfogadta a térvényjavaslatot
a polytechnikum és az allatorvosi tanintézet épitésére. Az elGbbi
a muzeum-koraton az allatorvosi tanintézet eddigi épiilete helyén
fog felemeltetni, s a koltség-elGiranyzat 642000 ftra terveatetik,
mibe azonban az épitészek dija, nemkiilonben a felszerelés be-
tudva nincs, gy hogy koriilbelil 800000 forintba valdszintleg
bele fog az keriilni. Az 4llatorvosi tanintézet pedig a varosliget
szomszédsagaban az erddsoron épittetik, s 226000 forintba fog
az keriilni, szintén felszerelés nélkil. Az utébbira 25000 ft. sza-
mittatik, mib6l 12000 frt. az élet- és természettani tanszékre
(Thanhoffer tnr.) esik.

— A févarosi keriileti orvosok kildottsége tisztelkedett a
beliigyministernél, ezt kérve, hogy a kozgyiilés leghjabb hatédro-
zatat, melyet lapunk legutébbi szadmaban kozoltiink, megerdsiteni
kegyes legyen. A belligyminister vélaszaban kijelentette, hogy
belegyeezésével nem jaralhat oly hatdrozathoz, mely egyf¢leképen
mfiitkodo tisztviselok szamdra kétféle fizetést allapit meg; azonban
méasnem@ kozvetitd javaslatok tekintetbe vételére hajlandobsdgot
mutatott.

— A kororvosok 4ltal megbizott kildottség (Bédogh A.,
Duldcska G. és Lorinczi tr-ok) a beliigyministernél kihallgatison
volt, s elbadta azok értekezletének ohajait, melyeket olvasbinkkal
lapunk 37. szaméban koérilményesen ismertettiink. A beliigyminis-
ter a kérelmezOket szivesen fogadta, s igérle, hogy a kororvosok
ligyét meg fogja vizsgdlni, azonban a kozségek érdekeit is szem
elétt fogja tartani.

— Lapunk milt szimdban a vegyesek kozt idevald orvos-
tudorrdl tettiink emlitést, ki magat ,american dentist“-nek nevezi.
Ennek neve az Ellendr f. é. nov. 13-diki esti kiaddsdban (544.
sz.) a nyilt térben olvashatd, Az utolsé sorban ez &ll, ,Fijdalom
nélkili mitétek kéjgaz éltal.* Legajabban az 572. szamban ismét
azon hirdetést olvastuk. Ebbél meggyézbdhetik Turnovsky Jend
tr., tgyfelink. hogy megjegyzésiink nem rea vonatkozik.

— Kiilonb6z8 napi lapok nyilt terében olvasunk Valery
mérndk urrdl Périsban, ki iegkozelebb megérkezett Hungaria-
szalléba, hogy ,észrevehetetlen villany-delejes fillmicrophon“-javal
eloszlassa a fiilztgast és a siiketséggel sujtott egyéneket bar-
mely 4ltalanos tarsalgas élvezetében részesitse. Ezenkivill pedig
azon csodamiiszert 25 frtjaval barki megszerezheti. A dolog ugy
all, hogy egészen gyenge hangokat a microphonnal meghallhatni,
esetlegy pedig nehiézhallbk konyebben hallhatnak, s a micro-
phonnak ily irdnyt hasznalhatdsdrél milt szimunkban (1073) tet-
tink is emlitést, midén Graydon tr.-nak audiphonjardl szélottunk.
Hogy azonban a microphon a siketséggel sujtott egyéneket alta-
laban véve hallbkka tegye, s ,a legnfakacsabb szervezet is alta-
laban eredeti mlikodését megkezdje® egyszerlien lehetetlen. A
hallidegeknek, vagy végzOdéseiknek elroncsoldsa, vagy barmi-
képen mfikodésre képtelenné viliasa eseteiben példadal a siketség
ellen nincs segély. Ezért kozonségiinket figyelmeztetjik, hogy el6bb
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orvosainak tanacsat kéije ki és kovesse,
felkeresné. RRA S ~

— Megjelent ,Evi kimutatds a kolozsvari orszagos Carolina
kérhazban 1878-dik évben apolt betegekrdl. Kozli Bakonyi Jozsef
tr.¥ (Kolozsvart, 1879. nagy 4-rét 39. l.) Ebbdl litjuk, hogy
1877. végével 97 férfi 4~ 117 n6 = 214 beteg maradt. 1878-
ban felvétetett 1313 f. 4+ 1021 n6 = 2334. Osszesen épolta-
tott 1410 f. 4 1138 n8 = 2548. Gybdgyilt 872 f. 4 790 né
= 1002 ; javiltan tdvozott 232 f. 4 108 n6 = 340, gyogyu-
latlanG! kibocséttatott 8o f. 4~ 71 né = 151; a nagyszebeni
tébolydaba szallittatott 3 f. +~ 3 né = 6; meghalt 128 f.
80 né6 = 208. Apadis 1315 f. 4+ 1052 n6 = 2367. 1878
végével maradt g5 f. 4+ 86 n6 = 181. Az apoldsi napok Osszes
szima 606564. Legnagyobb szdmmal a bujakér (331 beteg és
11159 épolasi nap), a valtdlaz (206 beteg és 2613 dpolasi nap)
és croupos tiddlob (136 beteg és 2365 dpolasi nap) volt képviselve.
A szil6k szama 211 volt 7475 apolasi nappal. A felvétel legna-
gyobb volt novemberben (232) és januarban (229); legkisebb
juliusban (157) és juniusban (138). A belgydgyaszati koro-
dan megfordalt 228 f. 4+ 125 né .= 353, 229 gydgyulassal és
26 halalozassal; tovabb4d a bujasenyvesek ¢s bérbetegek kéroda-
jan volt 460 f. 4~ 421 né6 = 881, 657 gydgyulassal és 45
haldlozdssal ; a sebészeti korodan pedig 433 f. + 153 né =
586, 276 gybgyuldssal és 33 haldlozassal; végil a szemészeti
korodan 54 f. 4~ 37 né = g1, 31 gybgyulds ¢és 34 javuldssal,

— Nitze tr. Bécsben urethro- és cystoscopet szerkesztett,
melynek lényege abban &ll, hogy a fényforras nem vetités altal
hajtatik a hiagycsébe, vagy hoélyagba, hanem a vizsgald csébe vite-
tik be, s azutdn a vilagossig gyiijté lencsék segélyével kozponto-
sittatik. Fényforrasal platinhuzal szolg4l, melyet rheostat altal
fehér izzasban kell tartani; hogy pedig a vilagossaggal egy idé-
ben kifejl6dé hé hatastalannid valjék, az izzd huzalt tartalmazd
vékony cs6ével parhuzamban tag csé van, melyben viz kering oly
mbdon, hogy a meleg mindig elfolyjon, s hideg j6jjon helyébe.
Ilyképen a csé sohasem melegszik meg a test homérsékén felil.
Ezen készilékekkel legkdzelebb Oberluender tr., Dresdenben, tetc
vizsgalatokat (Berliner kl. Wochenschrift 1879. 48. sz.), s azt
mint igen hasznalhatbkat ajanlja. Hasonlé eszkozt készittethetni a
gyomor megvilagitasara is. Kaphaté Bécsben ]. Leiter mfiszerész-
nél, ki annak készitésére nemzetkdzi szabadalmat szerzett.

— A berlini varosi hatbség jelentés alkaimabdl, mely egy
hullaelégetd készilék felett terjesztetett eléje, azon véleményét
fejezte ki, hogy Berlinben a hulldknak kivétel nélkil elégetése
nagy kozegészségiigyi haladas lenne.

— A franczia académie de médecine nov. 11-diki iilésén
érdekes vita fejlédott ki Pasteur és az Gsz Bouilland kozt. Az
elébbi egy régibb elbadasaban kozolte, hogy a lépfene ¢és po-
kolvar bacteriumjai a foldben élve maradnak és szaporodhatnak,
ugy hogy ily mbédon a fertézés a talaj kozvetitésével torténhetik.
Ezt Colin kétségbe vonta, mire Pasteur felelte, hogy az 4j or-
vostan mellett egy régibb létezik, mely a betegségeknek Onma-
guktol kifejlodésében hisz, s melyet 6 a csirelmélet segélyével
meg fog semmisiteni. Erre Bouillaud felszblalt az orvostannak
ujra és a régire osztasa ellen, mert az Bichat o6ta szabatos
iranyban halad, s mar 1826-ban megkiilonboztették a gyuladasos
lazat a fert6z6 laztdl, mint ez példadl a hasi hagyméznal eléfordual.
Az utdbbit 6 maga putrid erjedéssel hozta kapcsolatba ; ezenkiviil
tekintettel a hagymaz terjedésére, ennek okéat a riihot el6idézé
allatkdkkal hasonlitotta ossze. Végil figyelmestette Pasteurt arra,
hogy middn az orvosok a betegségeknek spontan fejlédésérdl sz6-
lanak, ezalatt azoknak nem onmaguktdl’ keletkezését, hanem azt
értik, hogy a fellépé betegség okat nem ismerik. Ha Pasteur korodai
munkdkba betekint, akkor a mondottokat tudnd, igy azonban kiép-
zelt ellenfeleket alkotott magéanak, kiket le akar kiizdeni.

— Faucher tr. 0] gyomor-mosogatbét szerkesztett, mely
1.5 meter hosszta kaucsukcsébdl all, ennek egyik végén két likkal,
masik  végén pedig tolesérrel. Alkalmazaskor a beteg a likas
véget a garatba helyezi, s azutin tébbszor ismételve, nyelé moz-
gasokat tesz. hogy a csé a gyomorba csiszszék, mit jelent az, ha
annak 45—50 cm.-rel megjelolt része az ajkak kozott van, Ek-
kor az a tolcsért a fej magaslataig felemeli, s folyadékot ont
beléje, mely nehézkedésénél fogva gyorsan a gyomorba megy ;

mintsem Valery urat
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ha pedig azon idGben, midén a cs6 még tele van, a beteg a
tolcsért, lefelé forditva, a felsé hastajig alaszillitja, a gyomor bel-
sejének tartalma mind ki fog omleni. Ily moédon a gyomornak
folyadékkal megtoltését, s ennek lecsapolasit a beteg egymaga
tobbszor ismételheti egymasutin. A szerz6 ezen késziilékét a
franczia ,académie de médecine’ f. & nov. 25-diki iilésén be-
mutatta, s ezenkivil nébeteget mutatott be, kinek idiilt gyomor-
gyuladasa ily médon kezelés utin lényegesen javilt.

— Carter tr., Bombay-b6l kozli (Petersburger med. Wochen=
schrift. 1879), hogy a visszatér6 laz (febris recurrens) bacterium-
jat (spirillum febris) majomba befecskendezte. A rejlés id6szaka
6t napig tartott, midén a révidtartami ldzas roham alatt a spiril-
lumok a vérben nagy szdmmal jelentek meg. A bantalom lefolyasa
az emberben el§jové hasonld betegségt6l semmiben se kiilénbo-
zott. Carter tr. spirillum-készitményeit Albrecht hasonld készitmé-
nyeivel kicserélte, s kitlint, hogy az europai spirillumok a kelet-
indiaiktél semmiben se kilénboznek.

— Louis Figuier, Dél-Amerikdban utazva, San Salvador
allamban €16 Solis nevii metiszrél tesz emlitést, ki 160 éves, s
alkalmasint a vildg legidGsebb embere. Bogotab6l wvald, s
Hermandes tr. szerint napjaban csak egyszer eszik, eledelei
azonban igen taplalok. Etkezésre fél brat fordit. Minden hénap
1-jén ¢és 15-kén bojtol. Annyi vizet iszik, mennyit csak elfo-
gyasztani képes. Egészben véve igen mértékletes és jbzan életd.

— Megjeleut Morel Mackenzie-tél : ,Diphteria, its Nature
and Treatment, Varieties and Local Expressions* (I. két, 8-rét
London Churchill. 1879). A munka moédszeresen van irva, ugy
hogy a tények viligosan, minden felesleges szdszaporitds nélkil
vannak . elénk tiintetve. Abban minden lépten-nyomon kitiinik

nemcsak a jeles tudbs, hanem a teljesen kiképzett gyakorld
orvos is.
Igazitdas. Lapnnk 48. szimaban 1068. hasdbon, alulrdl

11-dik sorban ,kiilsé oldalszalag kiemelve“ helyett olvasd ,belsé
oldalszalag kimélve.*

HET: KIrMUTATAS

a budapesti sz. Rokushoz czimzett kozkérhdzban 1879. nov, 28-t61 egése
1879. dec. 4-1g. apolt betegekrdl.

i Selvett felbocm’totti rczeghaltA! visszamaradt
| beteg | |gyogy-| | beteg | | beteg .olf,i..i'
L -t i
= i 0 . n o i| @ =] O w
%8 é‘g;zg‘fﬂ‘g'%’é‘. |2 I3 a{%’ ¢
Nov. 28 || 26, 19] 45| 11, 11| 22| 2| 1| 3| 6143 506/ 2| z|33 1157
29 |l 30| 25| 55/ 30! 28| 58| 3 —| 3| 611 507;—1—%33‘ F151
» 30 | 21 13| 34| 21| 8 29| 1] —| 1] 6I0| §13(— —|32|| 1155
Dec. 1 || 43| 21| 64 21| 16| 37| 2/ — 2 630 518/ —— 32/l 1180
o2 nliA] 16l 58| 45/ 17| 62| 4/ —| 4 62 ’ 516 —— 34 1173
3 || 41 19| 60| 22/-15] 37| —| 3| 3| 642| 52I||—|—[34] 1197
4 | zsi 15 43| 18‘ 23| 41| 2| —' 2| 650/ 511l 2| 2!32| 1197
{{ -1 | | ‘
PALYAZATOK.
Az aradmegyei V-dik szami kozegészségi korben lemondds folytdn
megiiriilt kororvosi dllomds betéltésére ezennel pélydzat nyittatik.
A kororvosi javadalmazds 4ll: évi soo frt. fix fizetéshél: a beteg

lak4sén tett litogatdsért 40 kr. és ambulans betegek Altal egyénenként fize-
tendd 20 kr. honoririumbél; végre a helyben teljesitett halottkémlésért
esetenként megallapitott 20 krbol.

A kororvos kotelességei :

Vasuti allomdssal biré O-Paulis mezdvirosban, mint az V-dik koz-
cgészstgi kor székhelyén, lakni, az Gsszeépitett O- és Uj-Paulis  kozségek-
ben a halotiémlést teljesiteni, végre a korhoz tartHzd és kozel, a legjobb
allamit mentén fekvd 3. kozségben, a kozségek dltal dijtalanil kidllitando
fogaton, hetenként két litogatdst tenni; végre a vagyontalanokat
gyogykezelni.

ingyen

A vAlasztds f, évi dec. 20-kin  O-Paulis kéozség hazdndl d. e. 10
drakor fog megtartatni; felhivatnak ennélfogva a palydzni kivdnok; mi-
szerint folyamodvinyaikat f évi dec. 20-dik napjdig e hivatalhoz kiildjék be.

Orvostudoroknak és azoknak, kik az ott divé magyar, német és
romén nyelvben jirtasok elény nytjtatik.

Radnén, 1879. évi november 19-kén.

1—1 A szolgabirdi hivatal.
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Csanidd megyei Kundgota, a hozzdcsatolt kunigotai és kupai pusz-
tékkal 3000 lelket szdmlild kozségben rendszeresitett, s 1880, évi januar
1+én elfoglalandé kozségi orvosi allomdsnak f, é. deczember 15-én d. e. 10
orakor, az ottani kozség héznal, vilasztis 1tjani betoltésére.

A megvilasztott javadalmaztatisa: @ kozségi pénztirbdl évenként
600 frt. fizetés és 100 frt. lakbér; ezenkiviil a betegnél tett litogatdsért 40.
az otthoni rendelésért 20 kr, dij. A hallottkémi teenddket dijtalanul koteles
lévén végezni, tovabbéi tartozik kézi gyogytdrt tartani,

Palydzni ohajték kik kéziil a nem hadkételes palydzoknak, a hason-
minésitett, hadkoteles palydzok felett elénye leend — torvényes kellékekkel
birasukat igazolo kérvényeiket, folyd évi deczember :3-ig ndlam okvetleniil
benyujtsak.

Mez8kovacshiazin, 1879. évi november 20.

Ty Lonovics Gyula, szolgabird.

A szarvasi szolgabirdi jardsba tartozd Békés-Sat-Andrds kozségében
iiresedésbe jott kozségi orvosi allomas, az 1876. XIV. t. cz. 144. §. értel-
mében nyilvdnos palydzat Utjdn betoltendd 1évén, felbivatuak mindazok,
akik ezen 4lldsra, mely 500 frt, készpénz, nappal hiézhoz 20 kr., éjjel 40
kr., pusztira kétanyi litogatdsi javadalmazdssal van Osszekdtve azon hozzd-
tétellel, hogy a kozség szegényeit idgyban kezelni. s a halotti szemlét telje-
siteni ingyen koteles, pdlvdzni éhajtanak, erre vonatkoz6, s az 1876- XIV.
t. cze 7. §. értelmében felszerelt kérvényiiket alolirtndl f. év dec. hé
végéig mulhatlanul beadni illetSleg postin bérmentesen bekiildeni,

A vilasztds 188c-ik év jan. ho ‘11. napjdn fog megtartatni.

Szarvas, 1879. nov, 22

1—2 Salacs Ferencs, szolgabird.

Zemplén megye varanndi jarasiban a ,Dobrai* kérorvosi dllomds
betéltendd 1évén, arra ezennel pélydzat nyittatik.

Ezen orvosi kor 7908 lakost szdmlal, székhelye Dobra, rendes évd
Sizetés 500 frt.

Ezen korhoz kovetkezd kbzségek tartoznak, . 'm, Dobra, Kis-Do-
mésa, Trepecz, Tot-Kajnya, Kvakocz, T.-Pélyanka, Benkocz, Zsalobina,
Matyaséez, Stefandcz, Tavarna, Kelcse, Nagy-Domasa, Giglécz, Detrik,
Holcsikéez, Valks, O-Hrabécz, » O-Tokaj, Petéfalva, O-Petrécz, Also-
Sitnyicze, Fels6-Sitnyicze, Girocs, Gyapalécz, Jeszenocz, Kotardez, Rafa.jécz,
Rohozsnyik és Piszkorocz,

Megallapitott dijak : Rendelésért, ha a beteg az orvoshoz, akar a
székhelyen, akdr masutt a korben — maga jon 20 kr. Ldfggatis mnappal
30 kr., é&jel 60 kr.

Tdwosdst potdijul, a beteg #ltal természetben kiszolgaltatandé fuvaron
kiviil — mértfoldenként 30 kr,

A A halottkémi teenddkért, melyeket siékhelyén teljesiteni tartozik,
kiilon dijjaztatik 20—40 kr.-ig

A kotelességeket az 1876 évi kozegészségiigyi torvényezikk szabja meg,

A pilydzni szendékozok felbivatuak, hogy szabidlyszeriien felszerelt
folyadmodvéanyaikat aldlirotthoz f, évi deczember hé 20-ig milhatatlanal
kiildjék be.

A vilasztds hatdrnapjdal egyidejileg f. évi deczember hé 23-nak
d. e. 10 6rdja a kor székhelyére Dobra mez6virosiba kitiizetik.

Véglil megjegyeztetik, hogy a hivatalos magyar nyelvet nem “tudé
egyének a palyazék sordba nem fognak felvétetni.

Kelt Varannén, 1879. nov. 24-én.

Fiizesséry Gyirgy
Zemplén megye varannd6i jards szolgabiraja.

Jarkovitz, Szamos és Margiticza kozségekben, Jarkovatz székhelylyel
a kérorvosi 4llomas midén lekdszonés folytdn megiiriilt annak valasztds
1tjdn leendé betoliésére a hatdrnap f. év deczember hé 29-ik napja kiti-
zetik Jarkovitz koézségében.

Mindazok tehét, kik ezen kororvosi dllomisra pédlydzni ohajtanak az
1876-ik évi XIV t. cz. 43 és 144-ik §-sa alapjan szabdlyszeriien felszerelt
kérvényeiket kitiintetésével annak, hogy orvos tudori oklevéllel birnak alol
irott szolgabirdsignal a vilasztis napjdig benyujtani elne mulasszdk

Ezen allomassal egybe kotott évi fizetése az orvosnak  Jarkovitz koz-
ségétdl 400 frt. Szdmos kozségétdl 240 fri. 14°/; kr. Margiticza kozségétol
pedig 109 fit. 3%/, kr. azonkiviil a képviselet 4ltal megdllapitott latoga-
tasi dijak,

Megjegyeztetik, hogy miutin a kozségek lako6i nagyobbara szerb ajkuak
kivénatos volna, ha a pilydzé orvos ezen nyelvet birni.

Antalfalva, 1879. novvmber hé 27-én.

Yeui7 Stojanovits Vazul, szolgabird.

HIRDETMENYEK.
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A hidegviz gyogy- és edzo-intézetet

‘a varosligetben az igen hathatés téli kardkra ajinlja annak tulaj-
donosa és vezetije
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Semrmfele beteg- v. gyermelszobdaban
ne man) ozzon Blttner renyo szesze (»Coniferen-Spritje).

§) hatds alkntrészeit vegyileg tiszta 4llapotban tartal-
fimazza. Szétporlasztva a szobdban kellemes, ¢ltetd
erd6 szagot terjeszt és a leveglGt aethericus illo és
balsamicus gyanta anyagokkal teliti, igy hogy azok
Mtegyenesen a légzd szervekbe jutnak és elismert
gyogyerejiket kifejtik, ennélfogva a mell gége- és
idegbetegségek gyogyitisit szemlitomast elsegitik,
Ez azonkiviil nagy becsii antisepticus szer, minthogy
a levegd ozonisdldsa 4ltal a fertdzési korok csirdit
széthontja. Langyos vizzel erGsen higitva miitéteknél
mint ,spray“ haszndltatik és ugyanily antisepticus
s hatdssal lesz, mint az eddigelé alkalmazott szerek ;
a mellett azon elénynyel bir, hogy nem mérges és kellemes illatu,
Tovibbi egyenesen belegzésul a légzési szervek betegségeinél
bekenésiil és horogat:’ls gyanint haszniltatik ideges fdjdalmakndl,
csuz- és koszvénynél, fogfajasnal, éphgy szajviz és fogtisztitd szerként is,

Ara 1 iiveg Coniferen-spritnek 80 kr.
4 frt.
Egy Bittner-féle saétporlaszto késziléknek 1 frt, 80 kr.

JU[‘“SD'I"NER
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i Bittner Pepsin-bora.

{p (1 evd kandl tartalmaz (°1 pepsinum german, pur.

9 0°1 acid. muriatic, dilut).

/‘2 Igen megbizhaté készitmény és kaphato egész iivegekben 4 1 frt.
\2 80 kr., fél dvegben 4 80 kr.

8 Bittner torokpastillai.

il (1 pastille tartalmaz 1°0 kali chloric.)

,? Mindeniitt ajénlhaték, a hol torokdbliték haszndlata van javalva,
6 Egy doboz ara 50 kr.

3t Mindezen készitmények valédi mindségben egyedil kaphatok
A6 Bittner Jul, gyégyszerésznél Reichenau-ban Alsé-Ausziriiban,
i Orvosoknak egy tuczat vételénél kedvezmény engedtetik Raktar
li‘ Budaposten Tﬁrﬂk J(WQef gyégyszeréczné] Klraly-utcm 7 sz
wEpe <= :
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CHINAHEJ-BOR OK,

HENRY OSSIAN tanar, a parisi orvosi akademia tagjatol.
Valodi kinahéj-hor spanyol borbél.

Az oly dlland6é vegyiték, mely az orvosnak nagy biztossigot
nyujt, s az adagolast igen koénnyiivé teszi; a bor nem keserdi, ha-
nem igen kellemes izli, miért is igen el6nyGsen alkalmazhaté gyer-
mekeknél, gyongéd egyéneknél, éltes és elgyengiilt betegeknél, kik-
nek gyomra a keserli szereket rosszil tiiri. Szoruldst nem okoz azon
erjeny (diastasis) miatt, mely benne foglaltatik. Ara egy dvegnek 2 frt

Vastartalmu kinahéj-bor, malagaborral, vilanysavas vassa
s erjenynyel (diastasis).

Ez tokéletes tartéssdgh s tiszta izli, mely miben sem emlékez-
tet alkatrészeire, konnyen adagolhatd s biztos hatisu. Ezen alakban
hasonlé koriilmények kozott a vasat a szervezet igen konyen tiiri, s
hatisa mégis biztos. — Igen elényds a sapkor s vérszegénység
ellen, tugyszinte silyos betegségek utin iidilés alatt; tovabbi mind-
annyiszor, ha a vérkészitést javitani, a tester6t emelni és az ideg-
rendszert s vérkeringést serkenteni akarjuk. — Adra ecy dvegnek
2 frt. 50 kr.

NB. Az orvosok ez erjeny (diastasis) hasznit ezen borban
konyen meg fogjik érteni, ha azon fontos szerepre gondolnak,
melyet az emésztésnél jitszik.

Iblanyos kinahéj-bor. (Vinum cort. chinae jodatum.)

Az iblany e készitményben Henry sajitsgos kezelése folytin
tigyszélvan mysticus mddon van egyesitve a kindval, a nélkil, hogy
vele dsszekottetést képezne. Ez azért volt sziikséges, mivel ezen két
anyag vegyileg egymdssal Ossze nem fér. Az igen kellemes izii ké-
szitménynyel a gyakorlatban igen elénySsen lehet hatni az u. n. gor-
vélyes bantalmak ellen, melyek oly kiilonféle alakban nyilvinulnak,
helyettesiti a csukamdj-olajt és igen nagy haszonnal adhaté elsatnyilt,
golyvas és angolkéros gyermekeknek. — Ezen 2 készitményben a
kina, iblany és vas foglaltatik, oly hatalmas szerek, melyek tgyszol-
van onmagukban véve elégithetik ki az orvost a mai idében, mely-
ben a vcrqzegénység mmden betegségnek féoka. — Ara egy tiveg-
nek 2 fri. 50 kr.

PESTEN a magyarorszagi féraktarban TOROK _]()ZSEF
gybgyszertardban, kirdly-utcza 7. sz.
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MFLLEKLET I‘erencz Jézsef kesertiviz-forris ehsmervények

Buparest 1879. KHOR & WEIN KONYVNYOMDAJA (Dorottya-utcza 14. sz.)
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ﬁUDAPEST, 1879. 50 S PecEMBER 14.

ELOFIZETEST AR: helyben és vidéeken egész évre MEGJELEN MINDEN VASARNAP.
to fre., félévre 5 frt. A kﬁ'z]emé:xyek és fizetések bérmente Megrendelhetéminden kir. postahivatalndl, a szerkesztdségnél
_"t"“d"k' - - nidor-utcza 13. szam és Kilian Gydrgy kinyvkereskedésében

HIRDETESEKERT soronkint 15 dj kr, viczi-fitcza Drasche-féle hizban.

ERVOSEHETILAL

ﬁom S KULFOLDI GYOGYASZAT ES KORBUVARLAT KOZLONYE.

HUSZONHARMADIK EVFOLYAM.

Felelés szerkeszt6 és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. FOmunkatars Balogh Kalman tanar.

TARTALOM : Zumnicser S, tnr, Husz petefészek-tomlé kiirtdsdndl tett tapasztalatok, — Zrdss Gy. tr. Kozlemény a budapesti m. kir, egyetem
gyogyszertani intézetéb6l. Az ill6 mustirolaj hatisa az 4llati szervezetre. (Vége). — Lichtenberg K. tr. Fiillgy6gydszati esctek, I,
Rosz hallis 15 év 6ta; mindkét oldali filfolyds, a dobhartya mindkét oldalon lyukas, hegképzOdés Gruber mesterséges dobhirtydjaval. —
Konyvismertetés. Dr. E. Wiss. Die Heilung und Verhiitung der Diphtheritis. — Lapszemle . Gurgun-balzsam takdr ellen. — Pilocarpin

viltéldz ellen.

TARrczA : Budapest, 1879, dec. 10-dike. A fuchsinrél. — A budapesti kir, orvosegylet rendes iilése 1879. december 6-kén. Antal G. tr, Teljesen
gyogytlt hélyag-hiivelysipoly esete, — Budapest, 1879. dec. 11-dike. A néknek egyetemi hallgatéll beiratisa ligyében Szdszorszdgban é&s
Oroszorszdgban, — Vegyesek, — Pilydzatok.

. a8 |
/ v 7 ¥ B wuee [ . |58 J ; ;
Husz petefészek-tomld kiirtdsandal tett tapaszta- | 3 | wpia. [ Név [ 2% | Lakhely. Fredminy| Megjegyzések
a 2 |
latok.?) | A
1. 1874 | P.M. | 30| Temes- | haldl | Nagy, baloldali fickos tdmlé.
LUMNICZER SANDOR tr., egy. tanirtol, VL 11| asz- var | 4 e ‘g me]den_csza]h]ozzl "éibét}hel. Za
| szony alatt ouglas-urben elvalaszthatlan oda-
| - P
Egy régen feltett szandékomat teljesitem, midén az | ;Z‘;(";ZSCA9‘§gm;l‘:lfzszll‘é§;;‘5:)§5‘:l°‘:s
2 % > : , fa s { 3 apon
ovariotomiak egy kerek Osszegének befejeztével, korilok ; bélzir tiineményei; utélagos drai-
gyiijtott tapasztalataimat kozlom., Feladatul tlztem ki 1‘ nagz,:: cj;gf,fS}l‘;é‘;S::;arb dés améh
. . » . . . » | 2 s s y
magamnak, élményeimet viszonyitni az eddig ismert tények- l hez és holyagfalhoz odandtt cseplesz
hez és a még fiiggbben levd kérdések tisztazasidhoz netin , J bR,
’ ! . . "
hasznaveheté adatokat szolgaltatni. Iszleleteim husz, | 2 X.27 P. A, | 34| Gricz g)';gyu“ . llszgly: egszeru Pet';fészzktomlo.
. ¢ AN 2= I [ all; és S2 Oveés,
1874101 maig végzett mitétel eredményébol meritvék. | | | ok, oty sl e
Midén nem részletesen egyenkint, haaem egyetemesen " |tés ; egy sztrlyukbol genyedés. Cse-
§rc o 3 3 e { Ikély holyaghurut,
akarom azokat targyalni és collective ismertetni, felve- 1 1 5 ‘

s : N : 5 3. 1875 Cz. Sz.|38 | Uj-Pest gyogyult, Egyszerii baloldali téml6; szé-
szem 1874-ki két esetfemet is, melyeket’ az ?rv051 etgy.le’t s A | %% s 165 ocansvée s] FeGMRE . ivel
ben mar ugyanazon évben elbadtam?), és még 1875-1ki és ‘ asz- alatt |lasztds, a széles kocsiny 7 ligatu-
1876-iki két mas esetemet, melyeket e két évrél kozzé oA ) pival sizescietiy /o SEINMY t

R . A mélyebb  medenczeiri  genyedés,
tett jelentésemben ?) részletesen k6zoltem volt. Ezen négyen ut6lagos drainage. Nagy holyag-
kiviil 1877-ben 5, 1878-ban 4, f. 1879. évben 7 eset volt “ s Lol

A A 76 t aldl 29 g 5 S
miitételem tarova. 4. 1876 | P. M. | 21 % : Baloldali nagy fiokos tomlo.

gy {VIL. 8| asz- a‘;;:t Csepleszodanovés, mely leszakitta-
Megjegyzem, hogy kozlésem csupan oly esetekre S”°“yi i rﬁi’ii széles l;c;czény,dﬁ rész-
: . o p o etben lekotés, utélagos drainage.
szoritkozik, melyekben a petefészek-kiirtas ovarium-témlé, Boniartil: Nephrgiltis parenchgy-
illetéleg dag altal volt indokolva, amiért is a castratid- matosa acuta_ (septica). Véralva-
A “ 5 N dékbol kiinduld viszérlob a csep-
nak azon esetét, melyben a miitételt hiivelyhianyért és pete- leszben.
haralrrah 213 s

fészek-zsabaért ezidén hajtottam végre, s melyet az egylet- 5. 1877 |P. A.|22| Buda |halél 4| Haskeriilet: 110 cm. Idiilt has-
nek gyé ulva bemutattam volt, — nem értem ide, noha IV. 23| haja- nap alat hértyalob szabad hasvizkorral. A
: ; d . . dott hashé
. . . . . on { 3 mm-re megvastagodott hashdr-
ez ese.tben is az egyik petefészekkel dermoidcystat irtot- . ! tya tomlbfalnak ‘tekintetvén, Kkis
tam Kki. tenyérnyi terdileten levalasztatik.
& i % A dag baloldali petefészektiiszok
Az esetek Aattekintéseiil a kovetkezd Osszeallitas ‘ tomlés clfajulisa,, gyermekfényi
szolgz’xland: E?)%t)estiiu’a.l:i kocsiny 3 csoméban
Boncslelet : 1diilt hashirtyalob,
') Eléadatott a budapesti kir. orvosegylet 1879. dec. 6-diki iilésén. 1% b‘é].f odor megvastagodts s
%) OHL. 1875-ki fol AT |rovidiiléssel, lép-odandvés, eves
5 75 yam, I,.2. sz, heveny  hashirtyalob, baloldali

?) Lumniczer ,Sebészeti tapasztalatok.“ 1875—1876. 76 lap. mellhirtyalob és hajmdj.
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3 | mapja. | Név. Q%j Laklely. |Eredmény, Megjegyzések 3 ﬁ;}n‘ Név. g% Lakhely. [Fredmény.] Megjegyzések
< | v .y
0. VL. 13/ H. A. | 25 |Bihar m./gyogvult|  Haskerilet: 96 cm., fidkos, | |
| haja- ‘ 42 map (vastag falzatu tomld, cseplesz-oda- | 14. 1879 | K. |39 Pozsony haldl |  Haskeriilet : 111 cm. Egyszer
P don alatt [ndvés. A méhben 2 mogyoronyi I 1 | NAAS Schock |esapoltatott. Jobboldali sokreke-
| : rostdag, mely kifejtetett, primaire asz- szes tomld odanévés nélkil. Okol-
w drainage, hosszasan tarté husfali szony [nyi nagysigi rostdag a méh fene-
I genyedés. {kében, a miért a baloldali petefészek
T T s | is kiirtatott. A miitét, varrat al-
7i VI LIW. F. 32| Pest  gybgyultl Nagy, sokrekeszes, jobboldali kalmazdsat is beleértv::, 42 perczig
7B | 16 nap |tomlé. Haskeriilet: 116 cm. Nyolez tartott. 30 gm. chlormethyl fogyott
R | alatt  |helyen hasfali odanovés. A kocsény ' { el. A nagyon kimerilt né kozvet-
szony | | 4 részletben catguttal kdttetik ald. | len miitét utan hal el.
‘ Két primaire drainage. Csekély i ’ Loncalelet : vérszegénységen ki-
‘ hasfali genyedés. | viil semleges.
8.XI. 27 Sch.A. 42 Besater- | halil 2 | 4 ho el6tt csapoltatott. Haske- } \
| asz- \czebdnyainap alatt|riilet : 110 em. Fidkos toml, na- | 135/ V. |E.B.|25| Pest |gyégyult| Haskeriilet: 92 cm. Mijus 1-
| szony i [ |gyon vékony .falzata megreped, s ¥ ‘ 18 nap |jén chloroformmal asphyxia, méjus
‘ 1 ; ibmlt’ibcunék omlik a medencze- asz- alatt 5-kén chlormethyllel csendes nar-
‘ [ iirbe ; cseplez-odandvésért T liga- szony | cosis, Sokrekeszes baloldali t6mlo;
| ‘ ' tura; To cm. széles kocsdny, 4 | |semmi odanovés. Vékony kocsény
| | [ rés.zlelbeu' aldkotés catguttal. 3 pri- | [két részletben lekdtve. Gyogyulis
| maire drainage. : 3-dik kotésre.
Loneslelet : Peritonilis, perime- |
tritis, hydronephritis levis dextra, : ‘
| . HNY. 2 P shigalog £ 16.| V. 26 1-‘:3. M. 36| Buda |gy6gyult| Haskeriilet: 100 cm. Parovarial
9.[XIL I G.Sch. 28 | Morva- gyogyult Haskeiilet: 109 cm. Jobb ol- | asz- 34 nap |tom18 Dbaloldalt kettds petefészek-
{50 orszig | 38 nap dali sokrekeszes t6ml5, A  fehér | szony alatt. |kel, bélhurut és nagy hoélyaghurut ;
bzvegy | alatt vonalba esd erds, tenyérmyi térfo- t pericystitis.
\ gati hasfali odandvés; elzsiroso- ! v
: ‘ : ! dott bennék szivirog a hasiirbe. | o | 3 4
j i ‘l Saiids creplmnodsntycber /A ko 17 X 2OLE.KK. 27| Ozora |gyégyult, ~ Haskeriilet: 130 em. A_lhtélag
‘ csanyt csak a tubinak a méh felél 3 18 nap |T2-szer csapolva, Jobboldali, nagy
bendtt, (obliteralt) czérnaszdl vé- RS alatt |[toml5bSl és hirom gyermek —egész
: kony vége képviselte. A baloldali szony emberf(_myl, siirdi paralbumiin (-§ me-
& | ovarium is témldsen elfajult, s ki- talbumin alvgdékﬁkal-telt, dardzsfe-
| irtatik, 3 drainage, szivacskotés; szf:ksze.ru gnmbf)kbol, allé d“{l’
j masodnapon véres savo szivargds- | aljg .kx.sebbuheto, Ere. .hasvé.gius
| ‘ ért és 386 héfokért 24, carbolol- koldok«lg.hC.s‘uk egy hzfsfall odané-
; dat Atfecskendés. Hasfali genyedés. ! yea Iko]do;mn" felnl é]10 bbti; ZOk
3 | , 9y cseplesz-odandvés ; széles kocsdny
o, 1878 | T. J. |20 |Sz-Ivin haldl" 34 Haskeriilet : 94 cm. Jobboldali, " 5 csombéba foglalva. A tomlifo-
I 19 | haja- \Fehér m.|6ra alatt |sokfickos témls, szabad hasvizkor- lyadék a miiszereket megfeketitette,
don i | ral, széles kocsiny, 8 részletben
Falsed lekotés, cseplez-odanovések., Két 5
l a 1 drainage, este magas hoemelke- 18, X lz}G-AH- 46| Vacz |gyoégyult| Haskeriilet: 123 cm. Ifagy,
1 st | désért a drainage-cséveken carbol- e 34 ‘gup) jegéamen egyssort Jobloldal Sy
: | 1 |oldat-&tfecskendés, mésnap s car- ‘s/.- alatt mmd'en odanovés nélkiil, hOfS:Lu
‘ ;bololdat-étfecskendése hashartyalob Ry kocsan‘nyal. ket 'részletben lek.Otcs'
. tineményeiért ismételtetik; este ‘ H"asfah shrhalizanp’ vay>{esslin
i 1000 gm-nyi sziirkés-sirga folyadék | kiiteg ¢ Iasiel, gauyesss.
| ‘ uriilése a draine-csGveken. Salicyl- = | r < ilets 12 . stag-
: oldat atfecskendés. W Fts W o) s gyég)ult H?Sken-'let' A9 Gme s (At
{ : A s Sch. F. 31 nap (falzatd jobboldali parovarial-
| Boncslelet :  Peritonitis septica ' S alatt  |tomld 2 méh hitsé  faldval
| ? 5 ‘g:ﬁ‘:“e‘f’,;’:ﬁ;“e‘““° peracnia he- szony a tomléfalhoz néve; a tomld
. lefejtése a méh hatsé falirdl csak
) & 00 € B9 o ! B. K. |64 Temes- }gyégyultr Haskeriilet: 144 cm. I12-szer ‘ szikével sikeriil ; a Douglas-iirbdl,
R % var | B2 nap volt csapolva, baloldali igen nag s a jobboldali medenczefalrél tom-
p 1pol g Y jobb
asz- allat |egyszerii t6ml6; 13 ligatura csep- pdn kifejthetd, 36 ligatura (vegye-
szony | Jleszen, 2 ligatura a kocsdnyon cat- sen catgut és selyemfondl) elsii-
lguttal, 2 drainage-csd, szivacsko- ‘ lyesztve. 2 primaire drainage-cso,
| | ‘t:és:_ Pericystitis, az_ 3156 sebzugon [ | szivacskotés. Carbolizzag a  has-
‘ ‘ attorés a .hélyag kor.uh genyiirbdl, ‘ falon és csaldnkiiteg. Csekély has-
; : gyakori ujolagos drainage, hélyag- ‘ fali genyedés. Teljesen laztalan le-
| [ }r kimosisok. ‘ folyds.
12.| X. 16 [W. G. Marta- Seyult Haskeriilet: 66 cm. Jobboldali A st v
haja- 28 YROS Bécsyg&?ap egyszerii petefészektomld szemesés | 29 XI, 8 | K.L. 31| Pest  gyégyult .H“kemlitl' 132 cm. Nagy der-
b ane o | aatt [bujdlkoddssal és véres benékkel, M 29 map moideysta,’ “7%, literuyi folyadsk:
! Kocsény nélkiil a vakbélhez és a i aaltt - (bennékkel, . faldban - felss all-
medencze jobb falihoz tenyérnyi CSCOARE Bk eatatt) esan R apRAde
teriileten erdsen oda ndve, részle- ‘ Bl o é.s. s lmetszfog; vele' i
1 tenkinti lekotéssel levdlasztalott, A 1 ' ﬁ_xggésl')en 61 iy embertéayy - new
hashértya az ileopsoasrol lefejtve ; | i kiscbbithets cystoid, melyérta has-
Srainsgs L () prema @ySgyal, Higitans el Casples-odandvés ks
: G gitani kell. sz~ vés ki
13.| XL ¢ H.Sch.| 35 | Ubres oyogyult!  Otszor csapoltatott. Haskeriilet: ‘ Gjjnyi vastag viszerekkel. Széles,
1 M. Ung m. ’ 44 nap jaga.. e, Jobboldali = sokrekeszes | hossztt kocsany, hdrom szircsator-
asz- | alatt | tomld, sok cseplez-odandvés; 10 | | nibbél genyedés, teljesen liztalan
szony [ ! cm, széles kocsiny, 5H részletben i | lefolyds.
‘ ‘ catguttal lekotve, erés odandvés a ’ 1

|

|
|

féregnyutvinyhoz ; 30 catgut ¢és
néhiny selyem ligatura, dainage
nélkiil. A méh mellsd faldn 3 bor-
s, egész mogyordnyi, kocsinyos
fibromdk lekéttetnek, s eltivolittat-
nak. Hasfali genyedésért ellennyi-
tas, 10-ed napon orbéncz, mely a
torzset koriiljarja, s az alvégtagok-

* |ra véndorol, 12 nap alatt lefolyt.

A miitett egyének koziil korra z0—30 év kozti 8; 30—40
év kozti 8; 40—50 év kozti 3, végre 64 éves egy volt.—
Asszony vagy Ozvegy 16; hajadon 4.

A toml6 ezen esetekben 11-szer jobboldali, g-szer
baloldali volt. Mindségre nézve a kiirtott dag 11-szer
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sokrekeszes (fiokos) petefészek-tomlé (cystoma proliferum),
4-szer egyrekeszes petefészek-témlé (cystoma ovarii mo-
noloculare); 1 esetben bujalkodé szemcsés témlé; egy
esetben a Graaf-féle tiiszOk témlds elfajulasi dagja (dege-
neratio cystica folliculorum), 2z esetben parovarial téml6
és végre egy esetben nagy dermoidcystaval szovédott
tomor cystoid volt.

A toml6k minbéségének ily részletes elkiilonitése
magéaban érthetéleg csak a kiirtds utani vizsgalat ered-
ménye lehetett, amiben mindannyiszor Sckeuthauer tanar
baratom szivességét vevém igénybe, kinek is koérbonczi
és korszovettani tiizetes felvilagositasaiért kivald koszo-
nettel tartozom.

A parovarial témlék egyikében a miitétel napjan
még gorcsd alatt lathaté csilléo-felhAm tette a téml6ének
a szeéles szalag lemezei kozt tortént elsédleges kifejlédé-
sét kétségen kiviilivé. A masikban ily megdallapitasra a
vizsgalat elkésett; mire a vizsgalati tirgy goresd ala
keriilt a csillé felham elpusztult; azonban a kiirtds utdni
macroscopicus vizsgalati leletb6l is lehetett a paro-
varial tomlé isméjét megejteni. Kz utébbi eset még
azért is érdekes, mert a mitett oldalon kettés petefészek
volt jelen. ‘

A petefészek-szalag végében t. i. két kiillén 4llg,
Graaf-féle tliszokkel ellatott, ép szdvetil, mintegy nagy
mogyorényi mekkorasagl petefészek talaltatott, melyek
kolesonosen egy, 5 cm-nyi hosszi, goéresd alatt sorvadt ova-
rial stromanak bizonyult kézbensé koteg altal voltak egy-
massal Osszekottetésben. A parovarial tomldvel ecsak a
masodik, vagyis széls6 érintkezett, melynek albugineaja
a tomld vastag falaval szoros Osszefiiggésben volt.

A vegyesen dermoid és tomor cystoid-dag, melyet
20-dik ovariotomidmmal irtottam ki, szintén rendkiviil
érdekes elannyira, hogy részletesebb leirdsra méltatom.

A bal petefészek-tomlové atalakult. A kocsanybol
mintegy kozvetlen indul ki egy 7'/ liternyi folyadékot,
szbrt, irhat s faggyut tartalmazott, 1 millim.,
cm. vastagsigu falzatd dermoid-tomlé, mely felsé sze-
geélyével széles Gsszefiiggésben all egy emberfényi nagy-
sagu tomor cystoiddal, A két fédagrészlet kozti
mély barazdaban mellfeliil székel még egy masfél 6kdlnyi
nagysagu, onallé, hig folyadékkal telt, vékony falzatt
tomls, és balfelé oldalt egy csaknem tyuktojasnyi, ka-
rélyzatos, reczézetes, lagy, tejfelszerii finom térmelékkel
telt dag. A nagy dermoid-tdmlé sima kiilsé foliiletén
székel még egy ludtojasuyi mekkorasagt, faggytval
telt, kétharmadaban sz6ros irhaval kibélelt t6ml6; belséd
foliilletén t6bb almanagysagii, nyakszerti metalbuminnal
és paralbuminnal telt tomldk; tovabba egy kis dionyi,
meg egy kis almanagysagt dermoid témld; végre szintén
beliil, azon helyen, mely a cystoid és nagy dermoid
tomlé kozti barazdahoz legkizelebb van, nyakszerii folya-
dékkal telt, mogyorényi tomlbcskéknek gyermekokdlnyi
csoportja, s e mellett egy férfiock6lnél nagyobb, redds,
halavany vords irhaval fedett kiemelkedés ; az irha vastag
hamréteggel fedett, s rajta 2 cm-nyi hosszi hajat, egy
borsonyi toémott borfiiggeléket és ezen egy gyermek.
metszfogat lathatni, mely utébbinak koronija a témlé-
iirbe szabadon szolgal belé, mig nyaka s gyoke a bor-
alatti kotszovetbe mélyedt. Ezen boérsziget alatt egy szi-
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lard, fels6 allcsont alakjara némileg emlékeztetd, 77/, cm.
hosszti, 6 cm. magas ¢s egész 21/, cm. vastag csont van
a tomls faldba bedgyazva, mely egy 27, cm. hosszi,
1!, cm. széles és !/, cm. vastag csontnyulvanyt bocsat
ki; alsé homort féliilletén két parhuzamos, !/, cm. magas
csontzitonyaltal harom osztalyrakiilnitett; acsontalso, sza-
bad széle fehér, rostporczszerl kotszovettel van beszegve.

Az emberfényi cystoid, egy gyermekokolnyi, ritka
szOrtt irhaval bélelt {lirrészletet kivéve, rostos, gyéren
kélesnyi tomlbcskéktdl atszétt tomegbdl all, mely gdéresd
alatt részben elzsirosodott rostos kotszovetnek bizonyult,
melybe hengerhdmsejt-csoportok, vagy ezek nydkszerii
atvaltozasa altal keletkezett paranyi tomlék vannak bele-
szérddva.

A barazdan levé kiils6 dag husdag-sejtekb6l all,
melyek gyér sejtszoveti allomany mellett dis véredény-
halézattal vannak atszéve.

Ezen készitményt, valamint a kettds petefészkli pa-
rovarial tomld készitményét is, érdekes voltiért Scheut-
bauer tandr baritom koérboncztani gyiijteménye részére
engedtem at. ahol is azok lathatok.

A mitétel elhatdrozasit megelézbleg megnyugva-
somra a vizsgalatban, mar masodik esetemen kezdve dr.
Kézmdrszky tanar baratom sziveskedett mindannyiszor
tamogatni. Ho:zad az utébbi esetekben dr. Zawffer Vil-
mos ugyfelituk jarult, mint ki nalam az ivarszervek bels6
vizsgalataban az altala Freiburgban ZHegarndl elsajatitott
kétkezli combinilt puhatolasi modort honositotta meg.
Mindketten miitételeimnél is, mas, esetrél-esetre, meghi-
vottakon kiviil allandé vendégeim,

A ki a n6i ivarszervek puhatolasat, a méhnek
amerikai golyofogd altali rogzitése és levonasa mellett
kétkeziileg, t. i, egyidejilleg egy kézzel hiively és véghél
fel¢él, a masikkal faniv-folotti taj fel6l begyakorolta,
meglepbnek fogja talalni, mily vilagossagot képes ezen
puhatolasi méd azon kérdésekre deritni, melyeket hozza
az isme ¢érdekében koétink. Az utolsé 6 eset koziil,
melyeknél az elbzetes ismészeti vizsgdlat ily mddon
tortént, otszor lett a lelet gy a tomlé oldala, valamint
kocsanyanak mindsége, a méhezi viszonya, a méh és a
masik petefészek mindsége szempontjabdl tokéletesen ugy
a mitétel altal igazolva, ahogy az eleve megallapitva
volt. Csupan egy esetben, (18 sz.) tirtént, hogy a méh,
a hasfal tulsagos fesziiléseért, mély narcosisban is vila-
gosan koériljairhaté nem lévén, a vizsgalat eredménye
homéalyos maradt. A hasfali izmok fesziilésének elharitasa
czéljabdl ezen puhatolds mindig narcosisban térténik, a
minek azon elényds oldala van, hogy egyszersmind az
egyénnek az érzéstelenité szer iranti fogékonysagara ki-
serletiil szolgal.

A mitétel el6tt 3—5 héttel négy esetemben végez-
tem hasfali csapolast; egyszer koérismészeti czélbdl még
azon id6ben, midén a bimanualis vizsgalatot nem is-
mertem ; tovabba egyszer elOzetesen a tomlé Kisebbité-
sére egy Kkimeriilt vérszegény egyénen (14. sz.); még
egyszer a has tulsidgos fesziiltségeért s légzési nehézsé-
gekért a mitétel halasztisdnak lehetOsitésére, melynek
véghezvitelére osztdlyomon amaz id6 szerint alkalmas
helyiséggel nem rendezkeztem ; végre még egy negyedik
esetben — még pedig kétszer — egy 64 éves asszonyon, —
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tartozkodvan a beteg hatarozott akarati Kijelentéseig a
kiirtassal vallalkozni.

A csapolas altal ugy ovariotomia el6tt, mint ez-
alatt is nyert folyadéknak felhivisomra mindannyiszor
dr. Plész tandr Ur sziveskedett vegyelemzési és gorcsovi
vizsgéalataval vallalkozni, s azt ép oly tiizetességgel, mint
alapossaggal eszkozolni., Ki kell emelnem azon lényeges
tényt, hogy ezen alapos vizsgdlatok szerint a paralbumin
hiAinya nem szolgaltat biztos tampontot a hasvizkoéri és
petefészek-témls folyadék kozti ismészetre és ovarium-
tomldjelenlétének kizarasara; 20 mitéti esetem Kkozil-
Otszor nem volt paralbumin a toémléfolyadékban kimu-
tathato.

Altatasra utébbi eseteimben gyakran chloroform
helyett chlormethyllel élek. Egy szivbantalomban szen-
vedd né érdekében, aki ugyan nem lett ovariotomia tar-
gya, hozattam elészor ezen, Spencer Wells altal kiilono-
sen ajanlott készitményt I.ondonbdl, s egyik esetemben
alkalmam nyilt a chloroform f6l6tti meglepd elényérdl
meggybz6dni. Tizen6todik miitettemnél, akit az egyletnek
gyorsan gyo6gyulva bemutattam, tortént, hogy mar az
ovariotomiara minden el6késziiletek meg levén téve, chlo-
roformmal fogtunk az altatashoz; az egyén asphycticussa
valt, s oly rosz narcosisa fejlédott, hogy tanacsosnak
lattam e napon a mitétellel felhagyni. Hérom nappal
ezutan, midén az egyén a chloroform utéhatisinak kel-
lemetlenségeit kiheverte, az ovariotomiit rajta Kkitiiné
nyugodt chlormethyl-narcosisban hajtottam végre.

A miitételre magara térve, a biztossdg hidnyanak
azon kellemetlen érzete tlinik fel eléttem, melylyel ese-
teim els6 felében a boérvagas és bér alatti kitszoveten
athatolas utan az izombOnyére jutvan, a fehér vonal ke-
resésére és szerencsés meglelésére indiltam, midén Sper-
cer  Wells figyelmeztet arra, hogy az egyenes hasizom
hiivelyének kitarasatél, hasfali genyedés elharitisira ova-
kodnunk kell. Ezen feladatot Oeshausen nagyon kénnyi-
tette. Szerinte, ha konnyen kezelt szikével, esetlegesen a
fehér vonalt eltévesztve, a izomhiivelyt csak 2—3 milli-
meternyi téren megnyitottuk, melyen izomrostok latha-
tok, akkor ezen jelentéktelen hézagon bevezetett gombos
kutaszszal, mely gyengéden kezelve,a két izom kozti va-
laszfalon ellentallasra talal,a fehér vonalt kénnyen fellel-
hetni, s igy oly biztosan t4jékozédhatni, hogy ezen kézfogas
eddigelé nem csalt.

A fehér vonal megnyitasa utdn a hashartyan kiviili
zsirdus, vastag vagy zsirszegény és vékony kotszovet ré-
tege alatt konny( a rendes szovetit szabad hashartyara rea
ismerni; ellenben sajnosan tapasztaltam egy esetemben
azt, amit Oeshausen munkéajanak 249. lapjan mond, hogy
t. i. ,a hashartya lobos megvastagodisa esetében tete-
mes nehézséggel jarhat a tomlo felszinének felismerése;
s6t némely esetben a legtapasztaltabb mitevé is kény-
telen ennek lehetetlenségét beismerni“, Még a mainal is
kevesebb tapasztalattal rendelkeztem, midén ovariotomidim
5-dikében a hashartyanak ily lobos megvastagodasa 4ltal
kellemetlen helyzetbe jutottam. Megjegyezem, hogy nagy
fickos tomldt isméztem, melynek tomorebb allomanyu
része a hiivelyen és végbélen eszko6zolt vizsgalattal kipu-
hatolhaté volt. A zsirszegény harant pélyan til nem
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talalok a szokott 6nall6 és a tomléfal felett eltolhaté ren-
des hashartyarétegre, s szirkésfehér folilet, mely tomlé-
falat szinlett, foglalja el a hasfali rétegek sebrését.
Egy vékony réteggel mélyebben hatolvin, ez utdb-
bit hashartya gyanant az allitdlagos tomléfalrol lefejteni
torekszem. Mid6n ez mintegy kis tenyérnyi teriileten
megtortént, az elvalasztas szélsé hataran a bensé réteg
beszakad, s folyadék kezd szivirogni, amire a hasfali
sebrés kozépvonalan gyorsan tag rést nyitok. Képzel-
hetni, mind volt meglepetésem, mid6én a folyadék Kiiirii-
lése utan a megnyitott Ur hatterében a beleket taldlom.
A toml6falnak hitt képlet lobosan megvastagodott has-
hartya; a folyadék hasvizkori savé volt, az ilir pedig a
szabad nasiir, melynek azonban alsé felében taldltam a
medenczeiirbol kiemelkedett, mintegy gyermekfényi mek-
korasagu, helyesen ismézett petefészekdagot, mely ez
esetben a bal petefészeknek félig tomott Allomanyu tom-
16¢ elfajulasi dagja (degeneratié systica folliculorum) volt,
s széles kocsdnya hirom csoméba kottetvén, irtatott ki.
Az egyén idilt hashartyalob alapjan kifejlett heveny
hashartyalobban elhalt. A bonczi vizsgalat kideritette a
diagnosticus tévedés természetes okat, mid6én idilt lob-
termény altal nemcsak a hashartya, helyenkint és nagy
teriileten 3—4 mmnyire megvastagodva, hanem a bélfo-
dor is &ltalanosan megvastagodva s megrovidiilve volt
olyszeriileg, hogy a belek ezaltal a hasiir hatteréhez vonva,
s ide rogzitve valanak, s ilyképen a petefészektomlénél
jellemz6 kongtatasi viszonyok allottak elé. Ily esemény
a sebészre leverdleg hat; vigaszul szolgal az: hogy az
orvos ismészeti képessége nem magaslik csalhatatlansag-
ban, de csak abban, hogy korismészeti kovetkeztetései,
ha tévesek is, concret viszonyok altaligazolhatdk legyenek.
(Folytatasa kovetkezik).

Kozlemény a budapesti m. kir. egyetem gyoégy-
szertani intézetébdl.
Az 1116 mustirolay hatdsa az dllaty szervezetre.
ERrRGss Gyura tr-tol
(Vége.)

A mustarolaj az idegrendszer mukidésére is jelentékenyen
befoly, mi részint az életben bedlld rendellenes mozgasokban,
részint még a halal utdn is hosszabb ideig megmarad6 ingerel-
het8ségben nyilatkozik. E tineteket azonban legtobbszér csak oly
adag mustarolaj idézi el6, mely az allat haldlat is gyorsan maga
utan vonja. Nyulaknidl 20—50 kcm. vizes mustirolaj-oldat, vagy
30—50 cgm. tiszta mustarolaj bér ala fecskendése utdn a torzs
feszitd izmaiban rostringisok jelentkeznek, melyeket kés6bb a
torzsfeszit6k egész gyurmajara kiterjedd, részint clonicus, részint
tetanicus jellemfi goresék véltanak fel. Ezzel egyidejtileg a gor-
csos rangasok gyakran kiterjednek a test osszes, kilonosen feszité
izmaira, nemkiilénben a rdgizmokra, tGgy hogy par esetben a
strychnin-mérgezés tiineteihez igen hasonlé tinetcsoportot ész-
leltem, csakhogy a mustérolaj-mérgezés utin fellépé gorecsok
inkabb clonicus. mintsem tetanicus jellemiiek. A gorcsds ranga-
sok ¢ép tgy, mint stiychnin-mérgezésnél rendesen rohamokban
jelennek meg, még pedig eleinte kisebb kiterjedésben, kisebb
eréllyel és nagyobb id6kozokkel: késébb, egészen a haldlig mind
stirlibben, nagyobb kiterjedéssel és eréllyel, s a haldl oly gorcsos
roham kézt 4ll be. A rohamok néha az allat érintésére ismétlod-
nek, mi mint visszahajlo rdngéds az ¢érzéidegek fokozott ingerlé-
kenységének folyoménya.

Kisebb ringasok a torzs feszitd izmaiban eléfordilnak kis
adagok utin is (hdzi nyulakndl 10—20 kcm. vizes oldat), vala-
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mint el8forddlt par esethen az is, hogy haldlos adagok mellett
sem léptek fel rendellenes mozgasok, kivévén a soha nem hidnyzd
latasziikiiletet.

De nem csak az akaratos mozgasok szervei korében fordulnak
el6 miitkodészavarok, hanem a tengéleti ideg ; illetleg izomrend-
szerben is, minek bizonysagaul szolgdl a bélizomzatnak halalos
adagok utin kutydknél talalt erds zsongos 4llapota. Kutyaknal a
mozgds rendellenességei majdnem kizdrdlag ezen utdbbi tiine-
ményre korlatozottak ; noha par esetben, haldlos mustirolaj ada-
gok utin kutydknal is észleltem a fenntebb leirt gorcsos ran-
gisokat.

Az idegrendszernek fokozott ingerfogékonysiga a haldl utdn
is megmarad egy ideig. Tébb esetben sikeriilt nyulak és kutyak
szivének a haidl utdn 5—10 percz mulva torténé erémfivi inger-
lése altal teljes pontossaggal és meglehetds eréllyel kivitt moza-
mos sziviiikodést kivaltani, Az akaratlagos izmok hasonl6 inger-
Iése 4ltal mozgasok nem valthaték ki.

A leirtakbdl elég vilagosan kitiinik, hogy a mustéarolaj, mér-
gez6 adagokban, az egész idegrendszer miikodésének egyensilyit
megzavarja : ez egyrészt az ¢érz6 idegek nagyobb ingerlékenysé-
gében, masrészt a mozgasiaknak fokozott ingeriiletében kiildli
magat.

Kérdésbe johet, valjon a mozgas szerveinek fokozott inge-
riileti 4llapota nem vezetheté-e le mint visszahajlasi ingeriilet az
érzéidegek ingerlékenységének felesigizasabol, annyival is inkabb,
mert — mint fenntebb emlitve van — a gorcsdos rohamok az
allatok érintésére, mint az érz6 idegrendszerre gyakorolt behatdsra
néha ismétlédnek ; vagy nem tekinthet6-e ez magukra, az izmokra
helybelileg hatd er6mfivi inger visszahajlo tinetének? Bar e kér-
désekre biztos feleletet adni nem tudok, de valdszinlinek latszik,
hogy a gorcsds rangasok — legalabb részben — nem lehetnek
az ¢érz6 idegrendszer fokozott ingeriiletének kovetkezményei: mi-
utdn akkor is fellépnek, ha az Aallatok chloralhydrat 4ltal jol el-
bodittattak., Kozel fekszik azon feltevés, hogy a mustdrolaj mér-
gez8 adagjai az idegkozpontokban oly anyagi valtozasokat vonnak
maguk utan, melyek eleinte beidegzési rendellenességekben, —
mire a légzés ¢s szivmiitkodés targyaldsandl biztosan lehetett
kovetkeztetnem, — majd az idegrendszer miikodésének teljes fil-
fiiggesztésében lelik kifejezésiiket. Anyagi véltozasok azonban a
kozponti idegrendszer korében nem voltak felismerheték ; de val6-
szinfi, hogy ezek szintén a fehérnye megalvaszté hatasabél folynak.

A mustdrolajnak gy a fellépés gyorsasagira, mint nagy-
shgara nézve egyik legszembeszokdbb hatdsa a hdmérséknek csik-
kentésében dll. Hazi pyulaknal, 10—15 kem. vizes oldatnak gyo-
morba fecskendése utan a végbéli hémérsék 35—10 percz alatt
C 1?'s—4°kal esik ald; az allatok faznak, remegnek. A hémér-
sék ily nagy foku csokkenése mellett a fuledények rendkiviil erg-
sen oOsszehtizbdnak; a kilégzett levegé er6s mustarolaj-szagot
araszt ; majd a filledények tagulasinak kezdetével és a kilégzett
levegé mustdrolaj-szaganak csokkenésével, mi az olaj kiiiritését
jelenti, a hémérsék emelkedni kezd. Mig a hémérsék rohamosan
silyed, addig az emeclkedés lassan torténik, s a mustirolaj ada-
golasa el6tt is vagy épen nem, vagy csak 2—3 tizeddel haladja
tal. Ha haldlos adagok nyujtatnak, a hémérsék C 3—8¢9-kal a
rendes ula siillyed. A homérséknek ugyanily véltozdsa észlelheto az
izmok kozé mélyen dugott és bevarrt, vagy a majlebenyek kozé
egy a hasfalon, a hémérd szaméra készitett résen dtvezetett ho-
mérén is.

Kutyaknal e tinemények lassan fejlédnek, s kordntsem
érnek el oly nagy fokot mint hazi nyulaknal.

Miben keresheté ezen szembeszok6 tinetek oka? A hazi
nyulaknal kisebb mustirolaj-adagok utédn észlelheté nagy és roha-
mos hécsokkenés nem lehet fokozott hokisugérzis kovetkezménye,
mert a béredények, melyeknek vérteltségétdl az leginkabb fiigg,
er6sen oOsszehuzddnak. Az sem allithaté, hogy a mustarolaj . kis
adagokban annyira és oly gyorsan viltoztatja meg a sejtek pro-
toplasmajat, hogy azok taplalkozdsit s ezaltal a hétermelést aka-
délyozza ; mert a protoplasmanak, a tiinemény nagysigaval és fej-
16désével aranyos megvaltoztatisira még nagy adagoknil sem
elegend6 nehidny percz; s viszont az erélyes tiinetekbdl kovet-
keztetheté nagyfoka elvaltozasnak az emlitett gyors idd alatt
helyrehozédsa, az el6bbiekben kozolt boncztani vizsgélatok szerint
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lehetetlen. Azonban lényeges szerepet kell jitszani e szembedtls
hémérséki valtozdsok elSidézésében a tidSedények mér leirt,
gyorsan fellépé sziikiilésének, mi a vér légcseréjének rohamos
csokkentése altal az anyagforgalomnak, mint a héképzés forrasa-
nak ' lenyomasat eredményezi. A hémérsék-emelkedés a mustéir-
olaj kitiritése utdn az inger belolydsa aldl felszabaduld edények
Gjbdl  kitagulasaval, s igy az anyagcsere helyredllitisival A4ll
viszonyban. Hogy e mellett méas hatdnyok, talan az Gjabb idében
felmerilt idegkdzpontok, melyek az allati melegre befolyéssal
birnak, szintén kozremitikodtek-e, arr6l ma — miutdn az élettani
kisérleteknek eleve nagy tér és id6 igérheté e nagy feladat meg-
oldasira — sz6 nem lehet.

Kutyaknal a mustarolaj nagy adagjai a hémérséket lassan-
kint lenyomjak ugyan, de a nagyobb fokd silyedés csak az élet
vége felé kezddodik, s ez az egész szervezetre gyakorolt mérgezs
hatasb6l fejthetd meg bizton, mi a protoplasmanak az el6bbiek-
ben emlitett elvaltozasaiban, s az életmiikodéseknek ez elvalto-
zasoktol fiiggd csokkenésében 4ll.

Hogy valjon a mustirolaj embernél is oly rohamosan csék-
kenti-e a szervezet melegét, mint nyulaknal, arrél kisérleti adataim
nincsenek. De talin nem csaldbdom, ha ennek vzldszinfiségéiil
Troussean és Bonfils azon észleletét felhozom, hogy C 28—30
fokd, s mustarolajjal kevert fird6t hasznaldé egyének a fiirdés
alatt annyira faznak, hogy a reszketés miatt fogaik vaczognak. E
tinemény magyardzatat adni, dllatokrél elvont kisérletek alapjan,
nem lehet; sziikséges volna figyelemmel kisérni a bér edényeinek
tagsagi 4llapotat: de valészinfinek latszik azon felvétel, hogy a bér
feliiletével kozvetleniil érintkez6 mustirolaj — ha sok volt a fiir-
dében — a bdr edényeit er6sen kitagitotta, mi 4ltal a meleg
kisugarzasa, s igy a test kiilfeliletének lehiilése novekedett; de
mind a mellett az is lehet, hogy az ellenkezé 4llapot volt jelen,
mi — ha a mustéarolaj kevés volt — nem valdsziniitlen, t. i. hogy a
béredények erds gorcsos Osszehuzddisba jottek, s igy a vér a test
feliilletérdl a bels6 szervekbe tolulva, a meleg kozeg daczara ép gy
eredményezheti a nagy foku fazast, mint p. a valtoliz els6 iddszaka.

Ezek utdn rdviden szblhatunk arrdl, waljon értékesitheté-c az
11l mustdarolaj mint gydyyszer.

Eddigi hasznalata, mint bérvorosité (elvond) szeré, tapasz-
talat szerint kitiinének és kellé ovatossig mellett hatrany nélki-
linek bizonyalt, mi elég ajanlé a folytatdsra. Belsé hasznalatra
azonban, ha visszatekintiink az egyes szervek miikodési és boncz-
tani valtozésaira, nem igen gondolhatunk. Igen kis mennyiségben
mint fliszert, mely a gyomor nyakhértyajit némileg izgatja, s igy
az emésztést elOsegiti: elég kiterjedten ¢lvezik kilonbozé hisnemil
ételek  mellett, az Ugynevezett mustar alakjaban, Milscheriich
ajinlja mint banytatot oly mérgek vétele utdn, melyck a gyo-
mor idegeit bénitj ak (opium, belladonna); azonban — mint ezt
kutydkndl észleltem —- hanydst csak ritkdn ¢s oly mennyiségben
idéz el6, mely a gyomor nyakhartyajanak igen heves lobos meg-
betegedését vonja maga utén, minek esetleg karosabb kovetkez-
ményei lehetnek, mint az illet¢ mérgeknek. Ajanlva van régibb
tankonyvekben mint higyhajté. Igaz ugyan, hogy a vesében mar
kis adagban is vérbGséget idéz el6: azt azonban nyulaknal épen
nem taldltam, hogy naponta 10—20 mgm. adag utdn, ez adago-
kat hetekig folytatva, a vizelet mennyisége szaporodott volna;
nagyobb adagok pedig, miutdn a vesének heveny lobos megbe-
tegedéseit és gyors zsiros elfajuldsat tobbszor vontdk maguk utin,
veszély nélkil nem nyujthaté, s ezenkivil azok a vizelet mennyi-
ségét csokkenték.

Mint hashajté kisebb adagokban nem lenne veszélyes;
mert a nyakhart yat gyengén ingerli, s egyrészt a bélfal ingerlése,
az elvilasztds fokozdsa, mdésrészt vérsavonak a keltett vérboség
altal feltételezett nagyobb mérvii atszivargasa folytdn a szilard
béltartalom felhigitdsat eszkozolhetné. Ismerek egy nét, ki 8 év
ota gerinczvel6lobban szenved, s ki a belekre is kiterjed6 hidés
(paresis) okozta székletéti nehézségek elhdritisira, rendesen mus-
tarlevelek hideg vizes kivonatat hasznalja, kell6 sikerrel. Adago-
ldsa azonban nagy nehézségekbe iitkdzik, mert még igen kis
mennyiségben is rendkiviil csipds, s a kothartyat és az orr nydk-
barty4jat ingerl6 hat4sa, masrésat a gyomorban okozott égetd
¢érzés miatt alig vennék azt be a betegek.

PRSI ey

e’
QL

S ———



8«‘* L Te

TIEE

Fiilgyégyaszati esetek.

LicuTENBERG KORNEL tr., fillorvosté]l Budapesten.

IL

Rosz hallds 15 & dla; mindkét oldali fiilfolyds, a dobhdriya
mindkét oldalon lyukas, heghépzidés Gruber mesterséges dobhdriyd-
Jdval.

Sz. K. 33 éves. Gyenge testalkati; a nyilvdnos gyo6gyin-
tézetben felvétetett elGszor 1876. majus haviban, masodszor kiil-
foldi utazasomtél visszatérve 1877. november bavaban. 20 éves
koraig mindenféle hurutokban szenvedett, s 18 ¢ves kordban faj-
dalom nélkil kezdett folyni mindkét fiile. Hosszi ideig minden-
félét probalt, s felvaltva majd jobban, majd roszdl hallott. A gyogy-
intézetben val6 felvétele el6tt nagy fajdalmat kapott majd jobb;,
majd bal oldalon, ezbta nagyon roszll hallott ¢s néalunk keresett
segitséget. Middn elGszor lattam, csak ugy felelhetett kérdéseimre,

- ha nagyon hangosan, majdnem kiabalva beszéltem, s figyelemmel

nézett a szamra.

Nov. 12-én. fobboldal: felhdmfoszlannyal kevert geny a kiil-
halljiratban és a mélységben, szaraz mobdon tisztitds ; kerék lyuk
a dobhartya hatsé als6 negyedében, koriilbelil 2 mm. atmérével,
a dobhartya idiilt, lobos allapotban, megvastagodott, sa kalapacs-
markolat befelé huzb6dva.

Baloldal : majdnem masolata a jobboldali allapotnak,

Hallds, Jobboldal: csontvezetés az Oraval, a csecsnyujtvany-
halantékrél igen jo, a fiillon csak gyanitva. Balotdal: kevés elté-
réssel ugyanaz.

ldeiglenes  rendelés mindkél  oldalon : Napjaban egyszer 1
szazalékos carbolsavval fecskendezni, utdna alcoholos fiilfiirdd, (spi-
ritus vin. rectificatiss.) s napjaban egyszer légbefuvas Gruber szerint,

Now. 18-dn, Az idiilt lob mindkét oldalon kisebb, az izzad-
méany kevesebb, a hallds nem javult. Yearsley-féle pamutgolybdes-
kéaval teszek kisérletet, a baloldalon kielégité eredménnyel a jobb-
oldalon kevesebb szerencsével.

A jelen eset kiulonosen alkalmatosnak mutatkozott, hogy
szandékunk a perforatio gyogyitdsara irdnydljon, a mire mas compli-
caltabb koéros valtozasokndl nem mindig lehet gondolni, de a
jelen esetben a gyakorlottabb szem azonnal észreveszi, hogy a
dobiirre is kiterjedé hurutos lob lebet valoszinileg, ha nesmis
egyedil, de legalabb féakadélya az élettani miikédés zavaranak,
melynek rendbehozdsa a baloldalon® kivaltképen igen meghivoan
igérkezett. Gruber eljirdsa, kinek mest. dobhirtydja a czél eléré-
sére leginkdbb alkalmatos, lett tehat alkalmazva. A védszon mest.
dobhdrtya, zinc sulf. 0.20: 10 kendcscsel 4tvonva, be lett vezetve
a fiilbe mindkét oldalon. A kallds javult baloldalon: az érat ;5
cm. tavolsdgra hallja, a jobb oldalon eredménytelen.

December 4-én. Bocsanatot kér, hogy hamarabb nem johe-
tett, de nézete szerint felesleges is lett volna, mert mindig jol
hallott, kivdlt a baloldalon. Vizsgalatnal a perforatio sebszélei
egymashoz kozelitenek, a dobhértya voros sapadt, a perforatio-
széle megvastagodott, sargas szinfi. Légbefuvas, hogy odanévések
ne j6jjenek létre, s a dobiir tiszta legyen. Uj mest. dobhartya.

Joblboldal valtozatlan.

1878. Janudr 28-dn. Nyolcz hét 6ta nem littam a beteget.
Halldsa baloldalon igen j6, ha nincs is benne a mest. dobhartya
a fiilben. Ez feltiint, belenézek, s nem latok perforatiot helyette
egy annak megfelelé convexitdsival befelé forduld sotétebb résat,
A’ dobbdrtya felilete hiAnytalan, egyes helyein felhdmfoszldnyok
¢s fiilzsir elszoérva lathatok, piszkos, sdrgds, sapadt. A kalapacs-
markolat, a rovid nyujtviny elég jol lathatok, dmbar egy kevéssé
el vannak mosédva., Ama fenntemlitett, sdtétebb szine altal kornye-
zetétll kivalé rész, a behegedt perforatio, ugyanott lithatd, a hol
a lyuk volt a dobhartya hétsé, alsé negyedében ¢és a heg is
koriilbelil 2 mm, mekkorasigh. Egy igen érdekes, rendes, zavar-
talan és szerencsés lefolydsa 4ltal ritkAbb eseménynek voltunk
tanti. A perforatio Gruber eljardsa szerint 10 hét alatt behegedt
¢s a hallds ardnylag kielégitd. Hetenkint egyszer légbefuvis.

Jobboldalon kevés izzadmény, kiilonben viltozatlan.

: Februdr 22-¢n. A baloldal hatirozottan meggybgytlt:
Ordmat 42 cm. tdvolsigban hallja, s a kozoénséges hangot 6 m.
tavolsigra tisztdn megérti. Baloldal viltozatlan, napjaban egyszer
alcoholos fiilfiird6, minden méasod nap légbefuvis.
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A beteg meg van elégedve a baloldali eredménnyel, s nem
is kivanja, hogy a jobboldalon még mast is kisértsek meg. Sze-
rettem volna a perforatio széleit tobb helyen bemetszeni, hogy
a viszhatdsi lob élénkebb folyamatot idézzen eld, de a beteg félt
¢s belenyugodott a féleredménybe, s teljes joggal meg is lehe-
tett elégedve.

KONYVISMERTETES.
Dyr. E. Wiss. Die Heilung und Verhiitung der Diphtheri-
tis. Berlin. 1874.

Napjainkban a roncsolé toroklob oly jelentékeny szerepet
jatszik a belgybgyaszat terén, hogy fokozott érdekeltséggel foga-
dunk minden irodalmi kézleményt, mely ama koralakra vonat-
kozik, s bar az utols6 években Kkitiiné korodaszoktdl dolgozato-
kat birunk, melyek a diphtheritist minden oldalrél eléggé meg-
vilagitjik, még mindnydjunk élénk emlékezetében Iévén Oertel,
Serz, Jakobi és kivalt a franczia Sonné figyelemremélté munkdi,
még sem allhattam ellen, hogy a fenntczimzett legujabb szakiro-
dalmi termékkel meg ne ismerkedjem, melynek szerzéje magét
mint Eszak-Amerikib6l tizenhirom évi gyakorlat utdn hazatért és
Berlin kozelében fekvé Charlottenburgban letelepedett magan-
orvos mutatja be.

A 37 lapra terjedS fiizet tartalma 6t szakaszra van osztva.
A bevezetésben azt vallja szerz6, miként szemben a nagy haldlo-
zasi arannyal, melyet az eddig kovetett kezelés felmutat, wmar
szemrehanyast kezdett maganak tenni, hogy sajat, egészen eltérd,
felette kedvezd tapasztalésai elhallgatasaval taldn blint kovetett el, s
sajatszerli gyogymodjat aligha nem mar régen kellett volna kozzé
tennie,

Mig azonban az ekként felcsigazott kivancsisagot az uj
mentd szerre nézve kielégithetndk, még harom szakaszon kell at-
hatolnunk. Az -=gyikben a roncsold toroklob torténelmi vézlata
adatik el6, mely semmi egyéb mint Seiz behatd dolgozatdnak
rovid sovany kivonata. Kiilonos kedvteléssel allapodik meg 77ous-
seaw Altal 1853-ban La Chapelle Veronge kozségében megfigyelt
egyik jarvanynal, melynek alkalmival a 61 megbetegedési
eset kozott egyetlen egy sem mentetett meg, mintegy bizonyité-
kaal annak, hogy eddig, t. i. a szerzé fellépéseig, a gyogytan ép
oly tehetleniil 4llott szemkozt a roncsold toroklobbal, mint akér
a pestissel.

Kovetkezik a mfivecske harmadik szakasza, mely a korok-
tani mozzanatoknak van szentelve. A szerz6 meg van gyézddve,
hogy a diphtheriat dacteriumok idézik eld, melyek légzés Gtjan a
torokba jutnak, de a bacteriumok szerinte csak hordozo6i a koérha-
tanynak, mely az osszes szervezetet megfertézve, dltalinos, nem
tisztan helybeli kérfolyamatot idéz eld. Ennélfogva gyogymodijat
is nem a helybeli tiinetek ellen irdnyozza, hanem az 4ltaldnos
baj ellen, mely gybgyméd sikerét Baltimorében szerzett tapaszta-
latai fényesen igazoltik.

Amde honnan erednek ezek a bacteriumok ? Erre Wiss kész a
feleletiel. Rokde és masok kutatdsaira timaszkodva, kik az emészt6-
godrokbdl szarmazb folyadékban és a rondasdgokat vezetS csator-
nak megrongélt csoveibdl kigdzolgé levegbben szamtalan bacte-
riumot fedeztek fel, Wiss az iirgddrokr6l kiszabaduld gazokat
okozza mint olyanokat, melyek a gyilkolb ragély egyediili terjesz-
téinek tekintendék. Ezen forrasban talilja azon kériilménynek
magyardzatit, hogy a roncsolé6 toroklob jarvinya a varosok
egyes tajékaira, s6t csak egyes hazakra van szoritkozva, vagyis
oly helyiségekre, melyekben az iirgodrok fekvése, vagy a csator-
nacsovek hiinyossiga miatt a biizok behatoldsa lehetségessé vilik.

Igy megtorténbetik, hogy nagy tri hazak, kirdlyi palotik is
(lasd a hessen darmstadti nagyherczeg ¢és a német korona
herczeg csaladjai eseteit) a kérragaly f6gbczaiva lehetnek, mint-
hogy épen a legelegansabb, a comfort minden kellékeivel ella-
tott lakadsoknal az 4rnyékszékek a legfonikabb médon vannak
berendezve. s hogy a szerzd ezen, a diphtheridt nemzé mozza-
natokra, melyek gyakorlatilag sok igazat tartalmaznak, fésilyt
fektet, ez munkdjanak talin legnagyobb érdeme.

A negyedik szakasz a kor ragélyos természetével és a bac-
teriumok kérdésével foglalkozik. Az utdbbiakat tekintia ragaly ter-
jesztinek, s azért sziikségesnek tartja, hogy ellenik ugyanazon
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elszigetel6 és fertOztelenitd rendszabilyok alkalmaztassanak mint
a pestis, cholera éssargalaz ellen; a mint csakugyan Hollandidaban
az otftani egészségligyl torvény a diphtheria ellen ugyanazon 6v6
intézkedéseket szabja el6, melyek az el6bb nevezett jarvanyos kérok
ellen alkalmazandok,

Es most npvenimus ad virum fortissimum®, az otodik és
utolsé szakaszhoz, melyben valahdra megismerkedhetink ama
eget verdesé gyogymoddal, melyre a szerzé oly biiszke onérzettel
hivja fel kortarsai figyelmét.

Miutan rovid szemlét tart az eddig hasznalatban volt, hol
szerényebb, hol nagyobb garral ajanlott gybégyszerek felett ; miutan
tovabba 1jolag hangsilyozza, hogy a diphtheritisben nem hely-
beli, hanem 4altalinos bantalmat kell latni, minélfogva valamennyi
helybelileg alkalmazott gyogyszereket elégteleneknek. az étets
eljarist pedig egyenesen vészthozénak mondja, ©énmagasztalt
gyogytudomanyat azon allitasban foglalja Ossze: hogy a chinin
egyes egyedil ama gybgytest, mely a diphtheritis kérhatanyat, a
bacteriumokat képes kozvetlenil megsemmisiteni és ezen oknal
fogva fészeril hasznalja, melyet a betegség kezdetétsl fogva,
annak minden stadiumaban rendel.

Wiss nem titkolja el maga el6tt, hogy a chinahéj készit-
ményei mar ez el6tt is a gyakorlatban bhasznaltattak, azonban
csak elvétve, s csupan symptomaticus javalatokbdl indalva ki,
mikor mar a vérbomlas kérjelei tlintek fel, mely okbél a chinin
nem idéste ¢l azon csodaszerli ercdményt, mellyel a szerz6
dicsekszik.

Amde tgy latszik, hogy még sem bizik szerzénk teljesen a
chininben, mert azt még egy mas szerrel koti ossze, melynek elvi-
tazhatlan (!) hurutelienes hatdst tulajdonit és ez a szalamiasé. A
vény tehat, melyr6l Wiss tr. sz6 szerint ezeket mondja: ,Die Wir-
kung war stets eine prompte, gleichviel ob ich gleich im Anfange
der Krankheit oder wenn schon fiihlbare Zerstorungen an den
Tonsillen vorhanden waren, gerufen wurde¥, vénye mondom a
kovetkez6 : 1)

Rp. Chinini sulfur. 0.40— 0.60, acidi muriat. gmata. 3,
ammonii muriat. 6.0; aq. dest.,, syr! cort, aurant. aa. gmata.
go. DS. Két oOrankint kisebb-nagyobb evékanallal veendd,

Ime nem tudjuk, mit csodaljunk jobban, a szerz6 oOnhitt-
ségét-e, vagy igazdn szerencsecsillagat, midon ezeket irja gybgy-
modjar6l : az emlitett rendelvényt azért meri ajanlani mint fsz-
Jost, (!) mert a legvészesebb jirvanyok alatt hasznalvin, soha sem
hagyta 6t cserben, s ha csak nem haldokiasfélben folyamodtak
hozzé segitségért, az altala kezelt diphtheriticus betegei koziil
egyetlen egy sem halt meg. ,Credat® .....

Popper [. tr.

) Miért a kénsavas sohoz, sosavas vegyiilet, ez a szerz6 titka marad,

o v <] WL QRN

—_ 1114 —

LAPSZEMLE.
Gurgunbalzsam takér ellen, (b. 4.)

A gurgunbalzsam (baume de gurgun, wood oil), mely a
dipterocarpak csaladjahoz tartozé kilonféle fikbol nyerhets, a
keletindiai ¢és bengali bensziilttek 4ltal blenorrhagia esetei-
ben szokott alkalmaztatni.

Ezen szerrel Parisban tobbszoros kisérletet tettek az utébbi
két év folyamaban.

Kiilonosen Vidal alkalmazta Ggy hively-, mint higycsé-
takdr eseteiben; az .eredmény allitolag igen fényes volt. Vidal
eljardsa hiivelytakdrndl kovetkez6 volt: a hiivelyt langyos vizzel
jol kifecskendeazte, s ezutan tikrot vezetett be azon czélbdl, hogy
a hively ranczait, kiilonosen annak alsdé részletében kisimitsa :
most a titkron @t a hiivelybe elég vastag gyapottomeszt vitt, mely
er6sen meg volt itatva gurgunbalzsam és meleg viz egyenld
mennyiségl keverékével. Ezen elsé tomeszt egy mésik szdraz altal
igyekezett rogziteni. A tomeszek naponta megijittattak. Elsd napon
a betegek gyenge égetdéraésrGl panaszkodtak, mely azonban més-
nap mar egészen megsziint. Mar az elsé izben vald alkalmazés
utan javilt a geny mindsége, s a gybgyulds 3—4 nap mulva
kovetkezett be. Ugyanezen tapasztalatokat osztja Quinquaud és
Deval is, kik ezen kezelési médot tartjak a legczélszer(ibbnek.

Belséleg leginkdbb a férfiak hagycsétakarjanal adagoltak a
gurgunbalzsamot. Vidal 4 grammot adott naponta kétszerre.
Mauriac, ki 16 grammot adagolt ,néha hinyist és hasmenést
¢szlelt.  Angol orvosok 15—20 cseppnél nem nyujtanak tobbet.
A takar izgalmi iddszakanak végét be lehet varni, mielStt a szex
alkalmaztatnék; azonban Vidal 4 esetben rogtén hasznalva a szert,
nem latott karos kovetkezményeket. (Gaz. hebdom. 1879. 42. sz.)

Pilocarpin véltéléz ellen. (b. 4.)

Picot, Bordeauxban, Griswold nyoman megkisérlette a pilo-
carpinumot alkalmazni valtolaz ellen; kisérleteit leirdsa szerint
fényes siker koronazta volna. A készitmény, melyet Picot bdrala-
fecskendés alakjaban haszndlt, a nevezett alkaloidnak légenysav-
sbja volt. A négy Kkisérlet ala vett beteg mar hosszi idé 6ta
szenvedett viltolizban, s a hasznalt china-készitmények a beteg-
séget nem voltak képesek megsziintetni. Egy esetben a laz
jellege mindennapos voit, harom esetben harmadnapos. Picot,
mint leirdsab6l kitanik, 1—1%: cgm-ot fecskendez be egyszerre
a laz napjan, s6t a lazroham tartama alatt, s a javulds méar a
gyorsan bedlld nyaladzas és b6 izzadas alkalmaval kezd jelentkezni.

Hirom esetben egy cgm. befecskendésére elmaradt a
laz, s tobbé vissza sem tért.

Egy betegnél azonban 2 cgm. daczira léptek fel néha
még lazrohamok, azonban ezek az el6bbiekhez képest enyhék
voltak ; ezen utébbi egyén a kozlemény irdsakor még észlelés
alatt allott. (Gaz. hebdom. 1879. 46. sz.)

TRRC T A

Budapest, 1879. dec. 10-dike.

Kozelebb széba jott, hogy Schweizban. magyar borok ko-
boztattak el, melyek fert6zottek, nevezetesen fuchsinnal festve
voltak, mi ezen szinanyag irant nalunk szokatlan érdekeltséget
keltvén, nem mulaszthatjuk el, hogy olvaséinkkal arrél némelye-
ket ne kozoljink.

Gerhardt mar régebben tett arr6l emlitést, hogy az anilin-
b6l (CsH;.NH,) kilonbozé korilmények kozt veres szinit ve-
gyiiletek szarmaznak. 1856-ban tovabbd Natanson taldlta, hogy
aethylenchloridnak  (C.H,Cl,) kezelése szin~
anyag keletkezésére vezet. Két évvel késébb Hofmann ugyanazon
testet széntetrachloridnak (CCly) és annilinnak zart edényben
hosszas izzitdsa 4ltal allitotta eld, s az ilyenkor keletkezS veres
vegyiiletet sosavas rosanilinnak (CgoHioNs.HyO) nevezte. Ezen
felfedezések pedig annal inkdbb magukra vontik az iparosok

anilinnal veres

figyelmét, 1856-ban a kénsavas anilinb6l
élenyit6 anyagok (kétchromsavas kalium) 4ltal anilin-ibolyaszint
allitott el6, s mig Hofmann modszerét Ch. Lauth, Ch. Dolfus
Galline, Monnet és Dury tokéletesitették, Ver-
guin mas moédon az anilinvérost gyarilag mér elébb elballitotta, az
anilint 6nchloriddal (SnCly) élenyitve. Az ut6b bi eljaras Francziaor-
szaghan szabadalmat nyert Renard fréres, lyoni czég javara, mely
az 4 ltala gyértott anilinvorost fuchsinnak nevezte a fuchsia-fajok
ismert virdgainak szine utdn, s ezen elnevezés a kozéletben leg-
inkdbb elterjedt. Fuchsin, anilinvorés, magentai vords, solferinoi
voros, rosein, azalein, azaleavords ugyanazon vegyiletet jelentik,
s sosavas (CqoHisN; HCI), illetSleg. eczetsavas rosanilinnal
(CaoHigNy. C,H,O,) nem egyebek. Angolorszagban leginkabb
az utbbbi, mig Németorszigban és Francziaorszagban az elGbbi
rosanilinsét gyartjak, ; ;
Az anilinvoros képzédése azon alapszik, hogy azon folya-

minthogy Perkin

nemkilénben
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dék, melyet kozonségesen anilinnak neveznek, nem csupén
anilint, hanem egyszersmind toluidint (CeI1,.CH; .NH;) is tar-
talmaz, s ezen két vegyiilet élenyiilése alkalméval rosanilin kép-
z8dik ezen egyenlet szerint : CyHy NH;—-2(C;H,.CH;.NH,)
-+30=C¢H;.(NH.CsH;3.CH; ) NH+4-3H: 0. A rosanilin szinte-
len, savakkal azonban, mint példadal sésavval, kénsavval, eczet-
savval, vagy mér egyszerlin, a levegén dllva, szénsavval szines
sokat képez. A kereskedésben kaphat6d rosanilinsék (fuchsin) fém-
fényti, zold pikkelyeket képeznek, melyek vizben vagy borszesz-
ben veres szinnel oldhatdk, vizes oldatukbdl pedig amylszeszszel
razas altal kivonhatdk. A vizes oldat még 2—=8 milliomszoros
higitaskor is hatdrozott, habdr igen halavdny piros arnyalatot mu-

. tat, s6t ez valamennyire még 10 milliomszoros higitaskor is kive-

hetni. Az ilyen szerfelett nagy higitisok szines arnyalatai azonban
nem jellemzék. Ha pedig az emlitett oldatokhoz ammoniakot,
vagy kaliligot ontink, akkor azok elszintelenednek, mit melegi-
tés altal eldmozdithatunk. Ezen kémszerek hozzdadasakor NH,Cl,
illetéleg KCl és szintelen rosanilin keletkezik, mely vizben nehe-
zebben oldatvén, lassankint pikkelyecskékben kijegecziil, melyek leve-
g6n Aallva, szénsav felvétele mellett granatveress¢ lesznek. Az
anilinvorost készilékbe adva, melyben higitott so6savbol horgany-
nyal koneny fejlesztetik ki, az gyorsan elszintelenedik. Kozonbos,
vagy alagos eczetsavas Olommal, Ggyszintén kénsavas rézzel nem
valtozik meg. A rosanilin hevitéskor anilinnd ¢s toluidinnd szét-
valik. Ezenkivil Lieberman tnr. figyelmeztetett, hogy spectros-
coppal D és E kozott, az utébbihoz kozelebb elnyelt csik lat-
haté, mit még 500,000-szeres higitisnal is észre lehet venni.
Ezen csik azonban nem eléggé biztos ismertetd jel ; mert példau]
decemberi diffus napviligossag mellett nem lathatd akkor, middn
er6s gazfény mellett kivehet6; tovabba bizonyos higitds sziiksé-
ges megjelenésére, igy a 1oo—150-ezerszeres legkedvezébbnek
latszik, ellenben anndl kisebb, vagy nagyobb egyarant kedvezét-
len. S8 mig anilinvoros tiszta oldataival a kedvezd viszonyokat
tetszés szerint el6allihatjuk, nem tehetjiik mindenkor ezt, middén
az anilinvorost borban kell kimutatnunk. Nem szabad még feled-
nink azt sem, hogy az anilin altal elnyelt csikot a bor szin-
anyaga, ugyszintén fert6zésre hasznalt mas szinanyagok is fed-
hetik,

Tekintsik most azon kémhatasokat, melyeket akkor tala-
lunk, midén a bor fuchsinnal van festve. Ebb6l 15 mgm. 100
gm. folyadékot, mely 909, vizbdl és 109, borszeszbdl all, ko-
rillbeliil oly szinfire fest, milyen a négy év el6tti budai sas-
hegyi bor.

1874-, vagy 1876-diki budai sashegyi veres bort fehér
iivegben forgatva, az a falhoz alig tapad, mig a fuchsines bor a

falat huzamos idére szép pirosra festi.

A tiszta veres bor szine vékony rétegekben barnasveres, s
razdskor kevéssé verhenyesfehér, vagy épen egészen fehér habot
ad: a fuchsines bor habja pedig piros, s ezen szinét mindvégig
megtartja.

Az emlitett budai borokhoz kézonbos, vagy alagos eczct-
savas Olom vizes oldatat adva, kékesszirke csapadék képzodiks
mely anilinvérés jelenlétében szenyes ibolyaszinti. Ily kinézésh
valmanybdl eczetsav hozzdaddsa utdn, vagy enélkil amylszeszszel
razas 4ltal az anilinverest kivonhatni, melyet ammoniakkal, kali-
laggal, vagy in statu nascenti hydrogennel kémlelhetni. Amylszesz
a bor szinanyagaibdl alig von ki valamit, ez pedig ammoniakkal,
vagy kaliliggal zoldesszinfi, vagy barna lesz, nemkiilénben kifej-
16d6ben lev8 koneny &ltal csak lassan vélik szintelenné.

Ha a gyands bort vizfiird6n addig melegitjiik, mig csak a bor-
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szesz a4t nem széllt, s ekkor a visszamaradt vizes folyadékot
amylszeszszel razzuk, ez a fuchsint, ennek jelenléte esetében
teljesen kivonja. Az amylszeszes oldatot az emlitett modon, nem-
kiléonben spectroscop el6tt vizsgalhatni.

A bort vizfirdén elparologtatva, barnas kivonatszeri anya-
got kapunk, melybdl borszeszszel, atsafirés utdn szép tiszta barna
oldatot kapunk, ez pedig ammoniakkal, vagy kaliliggal zoldes-
barna, azutdn barna lesz. Fuchsin jelenlétében ibolyaszint gyfirik
vannak jelen, melyek amylszeszben oldhatok; azokat egyébirant
a borszesz is feloldja.

Némely munkakban olvassuk, hogy a fuchsin emberben
megpirositjia a fileket, az orrot és a vizeletet, s6t fehérnyehu-
gyozast okoz. Mas részr6l azzal fehérnyehugyozds eseteiben, mint
ez vorheny utan eldforddl, kisérletet tettek, gyermekeknek na-
ponta 45 cgm-ot adva be, még pedig altaliban eredménytelen-
séggel. Allatokon, nevezetesen hézi nyulakon tett kisérletek
tovabba szintén tagadd jellemfiek voltak. Veszedelmes lehet ak-
kor, ha az anilin élenytelenitésére arsensav (AsO,H;) hasznilta-
tik, middn tisztitalan kezeléskor arsenessav (AsO;H;) lehet ko-
zéje keveredve. L'Ijabban az arsensavat élenyitésre mind kevésbé
haszndljdk, s azt més anyagokkal, igy kivalt vaschloriddal ¢és
sosavval helyettesitik. (Coupier)

A szinanyagokrdl, melyekkel a borokat fertézni szoktak,
tobbet olvashatni Balogh tnr. ,A m. gybgyszerkonyv kommen-
tarjaban¥ vinum malagense c. a. (r110. L), tovabbd J. Konig
tr. ,Die menschlichen Nahrungs- und Genussmittel“ (Berlin. Jul.
Springer 1880.) munkdjiban (454—465. 1), kilonisen pedig a
kovetkezs fiizetben ,Ueber Weinfilschung und Weinfirbung
mit besonderer Riicksicht auf das Fuchsin von Dr. R. Stierlin.”

(Bern. E. Magron, 1877. 8-rét 8o. l.)
‘ ch—.

A budapesti kir. orvosegylet rendes iilése 1879-
diki december 6-dikan.

— Antal tr. egy teljesen gybdgydlt holyag-hiivelysipoly esetet
mutat be az egyesiletnek, kinél végbél-hiivelysipoly-képlést és
hiively-elzarast végzett.

Beteg Ch. Zsuzsanna, 23 ¢éves, 4 ¢év elott igen nehezen (8
napi vajudés utén) sziilt tudatlan falusi babak segélyével. A szii-
lés utdn rogton vizeletcsurgds jelentkezett. A gyermekagybol 1
év utin kelt fel. Az egy év eibtt megejtett vizsgalat alkalmaval
a kitiremkedett holyag, gyermekokodl-nagysagban, kimarédott
nyakhartydval a szeméremajkak kozoit foglalt helyet.

A kitiremkedett rész visszatolasa utdn a hively mellsé
fala egy 6 cm. hosszi és 7s cm. széles, a holyagba vezetd
heges szélli folytonossaghianyt mutatott.

A sipoly hats6 fels6 karimaja a hiively mellsé faldnak
maradvanyaval a hatsé hiivelyfalhoz volt hegesen levonva, ugy
hogy ezt érintette, s csak egy szlik nyildson 4t lehetett a méhnek
roncsolt hiivelyes részét kitapintani; a sipoly oldalszélei a meden-
cze oldalfaldhoz, als6 mells6 széle a fanivhez volt hegesen
rogzitve. A holyag zarkésziléke teljesen hianyzott, s6t a hagy-
csbének is csak als6é 2 cm. hosszii részlete volt meg. A hiively
hatsb fala szintén heges volt.

A sipolynak ily nagy kiterjedése, s széleinek ily foka rog-
zitettsége mellett, a kozvetlen elzarasra gondolni sem lehetett. A
beteg bajan némileg segitendd, el6add a hiively elzarast terveate,
melynek sikeriilése utdn a hidnyzé hélyagzirkésziilék pétlasira a
meglevd hiigycsérészletbe gummicsé illesztetett volna be, melyen
at a beteg vizeletének Kkiiiritését némileg akaratatdl tehette volna
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figgdvé., E végbdl a hiively a higycsé alsé harmadanak magas- |

latdn, 3 cm. szélességhen, koroskoril felsebeztetett, s hardntal 12
fémvarrattal elzaratott. Az eredmény nem volt teljes, jobb oldalon
egy borso-, baloldalon egy babnagysagi folytonossighidny ma-
radt vissza. E két nyilds jbol felsebeztetett, dsszevarratott; késdbb
égettetett, s a jobboldali be is gy6gyult, de a bal megmaradt. Ezen
nyilds szélei nagyon hegesek 1évén, annak elzarasa azoldalbél vett hid-
szerfi lebeny raiiltetése altal kisértetett meg, eredmény nélkil ; a
lebeny elhalt, s a nyilas szélei elmallottak, s6t a hagycsének még
meglevé 2 cmenyi részlete is atszakadt. A folytonossaghiany
diényiva nétt, melyen a hoélyag ujbél el6tiremkedett. Iy
nyok kézbtt eléadd arra hatdrozta magat, hogy a végbélbe fogja
athelyezni a vizelet Kiiiritését, melyhez a viszonyok, mint elGbb
kideriil, igen kedvez6knek mutatkoztak., Evégbol a hiivelybeme-
neti nyilast tagitva, a hively hatsé faldn ott, hol arra a mellsé

viszo~-

hiivelyfal-részlet rafekidott, 1 és 3y széles
sipolynyilast készitett a végbélbe, melynek széleit a hiively és
végbél nyékhartydinak sebszéleivel beszegte. A nyilast azért készi-
tette szandékosan e helyen, mert remélte, hogy a nyilasra fekvd
mellsé hiivelyfal részlet ,fedé gyandnt szolgalva,

lés alkalméval a bélsirnak behatolisat a holyagba meg fogja

cm. hosszl cm.

egyrészt széke-

gatolni, de mdésrészt egyszersmind billentyfliszerileg miikodve, a
vizeletnek folytonos &tcsurgéasat a végbélbe meg fogja akadalyozni.

Miutan az 1879. jun. I-jén képzett végbéli sipolynyilas
allanddnak mutatkozott, s semmi sziikiilést sem mutatott, elbadd
a hiivelybemenetet a higycs6 kiilsé nyildsa el6tt 1%, cm. széles-
ségben felsebezve, hossziranyban 8 fém-varrattal elzarta. A varra-
tok eltavolitasa utin két, borsonagysagu folytonossaghidny ma-
radt vissza, melyek ujbol felsebestetve, teljesen elzarattak. Beteg
azota végbelén keresstil diriti ki vizeletét, mely nem a végbélben,
hanem a hélyagban, s kis részben a hiively mellsé részlete altal kép-
zett tartoban (reserovir) gyiilemlik meg, s csak nagyobb id8ké-
zokben omlik 4t a végbélbe, midén beteg székingert érezve, aat
kibocsatja. Beteg most mar 2 Orai id6kozokben vizel, mely id§-
koz mdég folyton novekszik, s legkevesebb kényelmetlenséget, vagy
alkalmatlansagot sem érez.

A végbél rendesen iires, pangd vizeletet nem tartalmaz, s
tukorrel vizsgalatra lobos fekélyeket nem mutat. A hbélyag a két
Orai idékozokben torténd vizeletkibocsatias alkalmaval teljesen
kitiral.

Hogy ezen kedvezé eredményt teljesen megérthessik, a
medenczének a nyilvarrat irdnydban készitett ¢és a mfitét utidni
viszonyokat el6tiintet6 atmetszeti rajzara kell tekinteniink. Ugyanis
a mellsé hivelyfalbol 4llé feddkészilék a hiively-végbélsipolyra
rafekiidvén, elsé meggatolja a bélsarnak behatdsadt a
hélyagba, minek koszénhet6, hogy hélyaghurut nincs jelen.
Ezen billentyikésziilék tovabbd meggdtolja a vizeletnek folytonos
atomlését a végbélbe, Ggy hogy a vizelet a hélyag, s részben a
hiively mellsé része altal képezett tartoban gylil meg, a holyagot

sorban

lassan-lassan kitdgitja, s mid6én igy a tel6 hélyag felemelkedik,
egy bizonyos magassagot elérve, magival ragadja a billentyf(i-
késziléknek alsé  szélét, midén a végbél-hiivelysipoly-nyilis sza-
baddd lesz, s a vizelet atomlik a végbélbe. Ekkor érez a beteg
székingert, s triti ki vizeletét a végbélnyildson at. A  végbéllel
tehat nem érintkezik folytonosan a vizelet, s csakis a kiiirités pilla-
natdban foly &t rajta. Hogy a vizeletnek nemcsak egy bizo-
nyos részlete irdl ki, hanem ugyszolvin mindaz, ami a tart6ban
foglaltatott, azon Kkorilményben hogy a bil-
lentyi, melynek alsé széléhez a hélyag folytonossaghianyanak
fels6 karimaja tapad, s mely a hélyagnak bizonyos teltségi sza-

leli magyarazatat,
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kaban felvonatott, az oOsszehuzddisba jovo, s most mar csak
félkoralakt detrusorok 4ltal mindaddig felvonva tartatik, mig
a vizeletmennyiség a tartébdl teljesen Kiiiriilt. fgy a beteg most
az elveszett holyagzarkésziilék helyett a hively-végbélsipoly-nyi-
lason létesitett billentyliben oly zéarkészilékkel bir, mely képessé
hogy vizeletét 2 Oraig, st tovabb is visszatart-

hatja, s nemcsak vizeletcsurgdsa van megsziintetve, de annak ki-

teszi Ot arra,

iiritése is akaratjatol van figgévé téve.
— Lumniczer S. tur. el8adasinak kozlését mai szamunkkal
megkezdjik.

Budapest, 187¢. dec. 11-dikén.

— A ndknek hallgatékill egyetemekre bocsattatasaval foly-
tonosan élénken Legkozelebb Szadszorszdgban az
els6 kamardban volt szb6 ezen tgyr6l, a lipcsei
kérdése
mokra felvehetni-e ?
ezek mfivelédésének nem kell atjat allani; azonban szitkségesnek
mondottak, hogy ha a néknek magasabb milveltség
utat akarnak nyitni, akkor szamukra kilén egyetemsk dllittassanak
fel. Egyataldban nem tartottak helyesnek, hogy a ndk férfiakkal
vegyest jarjanak az eléadasokra, mert azok gyakran oly dolgokat
S mar a kézokta-
tasiigyérnek azon nyilatkozata dontott ezen kérdésben, hogy a
német egyetemek férfiak
joggal azok is, minélfogva ott néknek nincs mit keresniok., A

foglalkoznak.
egyelem azon
keriilvén sz6nyegre, valjon a néket egyetemi tanfolya-

Voltak, kik a nék javara kiemelték, hogy

elérésére

kénytelenek hallani, mi nem fiileiknek valé.
képzointézeteinek jellemével birnak, s
lipcsei egyetem képvisel6je szintén ellenezte noknek egyetemi
hallgatékil beiratdsat. A vita eredménye az lett, hogy nék ezutin
Megjegyezziik,
hallgatékal

sem bocsattatnak hallgatokal a lipcsei egyetemre.
hogy orosz nék voltak azok, kik magukat egyetemi
beiratni ohajtottak. :

— A parisi orvosi oskoliban a nék nehézség nélkil fel-
vétetnek hallgatokil, s jelenleg is t5bben vannak beirva. Kilono-
sen orosz nék ezek, mint Schweiz egyetemeinek orvosi karainal
is kivalt orosz nékkel Ennek okat foképen abban
kereshetni, hogy Oroszorszagban egyaltaldban nincs elegendd férfi-
orvos, minélfogva ottan altalinosan érzik annak szikségét, hogy az
orvosok szima nékkel szaporittassék, s igy a betegek nagyobb
segélyben, mint ez eddig

taldlkozunk.

kiterjedésben részesittessenek szakértd
torténhetik. Ezenkiviill azon nézet uralkodik, hogy ily médon a
vidéken a kuruzslok és javasasszonyok iizelmeinek, s ebbdl folyd
tarsadalmi és kozegészségi bajoknak leginkdbb elejét lehetne venni,

A szent pétervari kormanyzbdsignak példaul — a fGviros
kizarasaval — 571000 lakosa van, s ennyi ember szimdira van

sebész ¢s 4 nborvos, vagyis 107
orvosi személy ; ezenkiviil taldlhaté 18 elsé osztalyG és 6 maso-
dik osztdlyt béba.
tobbi, a fOvarostdl tivolabb es6 kormdnyzbésdgokhoz képest.
Oroszorszagben az emlitett korilmények folytin alig van

valaki, ki czélszerlinek nem tartand, hogy ndk orvosokka képez-

26 orvos, 5 orvossegéd, 72

S itt a viszonyok ‘arinylag még igen jok a

tessenek, s azutin a gyakorlat nekik megengedtessék. Csak arra
hogy a norvosok kiképzése mily
fokn legyen, s azoknak a gyakorlat mily mértékben engedtessék
meg. Ezen dolognak tanuldsaval jelenleg Sz. Pétervart bizottsag
foglalkozik, s agy latszik, hogy a tobbség a kormannyal egyezd-
leg azon nézetben van, miszerint a tanulmanyok és az oklevél

nézve térnek el a nézetek,

elérheté jogok a férfi- és néorvosok kozt ne legyenek
tekintetben korla-
—a.

nyoman
teljesen egyenl6k, hanem az utobbiak tobb
tozva legyenek.
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VEGYESEK.

Buparest, 1879. dec. 11-dike. A kir. orvosegylet 13-kdn
tartja évi nagy gyiilését, melyben egyszersmind 0j tagok is va-
lasztatnak. Ezek nagy szammal ajinltatnak, mit az egylet irdnt
folyton novekedd részvét drvendetes jelének tekinthetiink.

— A vallds- ¢és kozoktatdsiigyér a helybeli vakok intézeté-
nek allanddé szemorvosava Goldzieher Vilmos, egyetemi magin-
tanart — ennek emlékiratban kifejtett sajat kérésére — kinevezte.

— Ultzmann Robert tr. és magantanar Bécsben a hugy-
iledékekr6l gbéresovi fényképezés utjan igen becses atlaszt allitott
ossze, melynek egy példanyat egyetemink orvoskari tanértesti-
lete dékanjanak rendelkezésére bocsétotta, hogy aat azon kéro-
danak, vagy mas intézetnek adja at, hol tanczélokra hasznalhat6.

— Turbcz megyében Sz. Martonban, Neczpalon, Mosbczon.
Zny6-Varallyan, Stubnya-firdében, Szucsanban ¢és Tot-Pronan
kororvosi 4lloméasok Allittatnak fel évi 400 frt. fizetéssel, s ezen
felil a vagyonos betegek terhére minden latogatds utin 50 kr.
szamithaté fel. A folyamodvanyok dec. 31-ig az alispanhoz ter-
jesztessenek be.

— A févarosbaa legkdzelebb ment véghe a polgarmester
valasztisa, megvalasatatott pedig a régi, ki midén eskii letétele
utan beszédében tobbek kozt a jové programmijat elSadta, meg-
emlitette a varosi kérhézak épitését is, ezen tengeri kigyot, mely
idonkint egyszerre felszinre keriil, azonbar szintoly gyorsan el is
tinik. Kivanjuk, hogy most mésl\ép legyen, s a kovetkez() va-
lasztdsokig, mi oOsszesen hat év, legalabb egy kérhdz épiiljon fel a
tervezett harom helyett.

— Udvarhely megyében van a székely-kereszturi jaras,
melyhez 54 kozség tartozik; orvostudor azonban egyetlen egy
sincs abban. Székely-Keresztirrol orvostudorhoz csak Segesvarra
(6 kilometer), vagy Székely-Udvarhelyre (g kilometer) folyamod-
hatni, mi nagy bajjal jir. Ezen okbdl a székely-keresztariak igen
szeretnék, ha kostiik egy orvostudor letelepednék. Bdvebb felvi-
lagositassal Jaeger Fr, Jozsef, odavald gybgyszerész szolgl.

— Eggenberger-féle konyvkereskedésben (Hoffmann és
Molnar) megjelent, id. Purjesz Zsigmond tr. 4ltal szerkesztve.

»Orvosok zsebnaptdra az 1880-iki szokbéévre.¥ (Ara 1 frt. 50 kr.)
A latbproba legkozelebb szintén elkészil, s az a vevéknek mint
a naptar kiegészitd része kézhez fog szolgiltatni. — Ugyancsak
a nevezett czég kiadasaban a legkozelebbi napokban el fogja
hagyni a sajtét Belky Janos tr=tdl ,A térvényszéki orvostan
alapvonalai, kilonos tekintettel a magyar biinteto torvénykonyvre.
Szamos iromanypéldakkal.* Ezen munka 8-réten 20 ivre fog ter-
jedni, s dra 3 frt. 30 kr. lesz.

— Az orvoshallgaték januari béljanak protectoraul Lumni-
czer Saudor tandrt kérték meg, ki azt elfogadta.

— A ,Centralblatt fiir Chirurgie®, ezen 6 év 6ta fenndll6
¢és igen nagy elterjedésnek orvendd lap a jov6 évben szerkessto-
ket cserél. Jan. 1-t6l a szerkesztést Konig, Volkmann és Richter
tandrok veszik 4t, mely valtozds a lappak minden tekintetben
csak el6nyére fog valni. Hazai sebészeti mitkddésiinkrdl referdldsra
lapunk szorgalmas munkatarsa, Navratil tnr, szolittatott fel, ki
annak teljesitését készségesen megigérte.

— Behrend a Berl. klin. Wochenschrift f. é. 42—43 sza-
maiban esetet ir le, melyben egy beteg bdérén, ki bélhurutban
szenvedett ¢s egy nap alatt 15 cgm. méakonyt (o adagban el-
fogyasztott, lobos viszketés Iépett fel. A szerz6 ezt a makony
hatdsdb6l szarmaztatja, s megemliti, hogy némely embereken a
chininkészitmények hasonlé bantalmakat eredményezhetnek, vala-
mint mar a belladonna, stramonium, cubebak, kopaivabalzsam,
terpentinolaj, chloralhydrat, calomel, kaliumiodid, ammonbromid
¢s mas vegyiiletek bevevése utdn a boron nem egyszer bovérliségiol
szarmazo veresség, vagy épen erythema jelentkezett. Azarsen,chloral-
hydrat, meg a digitalis mar szemolcsos kiitésre adott alkalmat.

— Lewinstein a berlini orvosegyletben nem rég értekezést
olvasott fel, melyben a morphium télhajtott haszndlatabol szar-
maz0 rosz hatdsokat vdzolta. Nevezetes a dologban az, hogy
altala felhozott oly 110 esetb6l 32 orvosokra, 8 pedig orvosok
nejeire esik. Az illet6k ezen szert nagyon megszokjak, gy hogy
végtére 4lmot grammos adagok sem idéznek ¢l ; tovabba a lita
mindink4bb kitagul, s a vizelet a rézéleges oldatot élenyteleniti,
anélkil hogy czukor lenne jelen. Idevonatkoz6 ,Die Morphium-
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sucht* czimfi munkajabél (Berlin, Hirschwald) mar a 2-dik kiadds
jelent meg.

— A pilocarpin kezd csodaszer lenni. Igy nem rég Schmitz,
meg Schiiller azt mondottak réla, hogy a hajat noveszti, kozelebb
pedig Oscar Simon, Boroszloban a bérgybgyaszat ¢s bujakortan
tandra a Berliner klin. Wochenschrift 49. szdméaban prurigo ellen
ajanlja azt; azonban megjegyzi, hogy kiilondosen a visszaeséseket
illetéleg nem egészen biztos szer ez. Felndtt embernek 2°/,-os
vizes oldatb6l naponta 1 gm-ot, igy tehdt 2 cgm. sbsavas pilo-
carpint fecskendezhetni bér ala. Hasznalhatni a jaborandiszorpot
is, mely 3 rész levélbGl 135 rész forrd vizzel és 18 r. czukorral
készil, s abbél felnbtteknek 2—3 ev6kanallal, mig gyermekeknek
ugyanannyi kavéskanallal adhatni be. Befecskendés, vagy beve-
vés utin a betegek maradjanak Agyban Schmitz és Schiller
allitdsaira vonatkozblag pedig a szerz6 megjegyzi, hogy egy fiandl
a prurigo pilocarpines befecskendésekre meggyogyalt ugyan, az
egy id6ben jelenlevs alopecia areata foltjain azonban haj nem nétt?

— Regnauld és Hayem kozlik (Annales de la société de
médecine de Gand. X. fiiz. 1879), hogy chloroticus betegeknek
naponta 4—6 gm. berlini kéket [ferrotricyanferrid; Fes(CsNg)is.
Fes] adtak be, anélkiil hogy a szervezetben valtozds, kilonosen
a vérképzodésben javulds mutatkozott volna. Ha pedig a betegek
azon készitmény helyett naponta kétszer, mindenkor 2—3 iilés
alatt, 5 liter tiszta élenyt leheltek be, ilyenkor az étvagy annyira
javilt, hogy azok 2-—3-szor annyit ettek mint azel6tt, arczuk
jobban nézett ki, s stlyuk is gyarapodott; a szines vérsejtek
szama azomban nem szaporodott, nemkilonben koztik és a szin-
telenek kozt a viszony a régi maradt. Lgészen masképen allott
a dolog, middn vaskészitménnyel egy id6ben a beteg élenyt
lehelt be. Ekkor a test shlygyarapodasa mellett a vérsejtek
szdma ¢s viszonyai rendesek lettek, s a gybgyulds 4llandd ma-
radt. Ezekb6l szerzék azt kovetkeztetik, hogy mid6én sapkéros
betegeknél a vaskészitmények egymagukban nem elégségesck,
ezeknek hasznalatat éleny belehelésével kell egybekotni, mi ki-
lonosen dyspepticus személyeknél vélhatik sziikségessé.

(b. 4.) A parisi yacadémie de médecine“-ben ezen évi
november havaban Dumontpallier oly értelmli kozlést tett, hogy
tapasztalatai szerint bisonyos fdjdalom, mely a ftest bizonyos poni-
jdn jelentkezik, megsziinik, vagy aldbbhagy, ha a ilest mdsik felének
felelAeao ponljan paroll viz fec.r,{ma’ez/ehk a bir ald, vagy a birin
egysserti szirds esskisiltetik. O szamos kisérletst tett ez irdnyban
heveny csazos izileti lobban, czlzos és toxicus neuralgidkban
szenvedd egyéneken, miel6tt kozlését megtette volna. Csékkenni
tapasztalta a fajdalmakat akkor is, ha a fennti mfitéteket a faj-
dalmas ponton, vagy ahhoz kozel vitte Kki. () a bér ald fecsken-
dést itt ugy fogja fel, mint egyszerfi helybeli ingert, mely ,a
korzetr6l az érz6 kozpontokhoz vitetik, s ott oly valtozasokat
hoz létre, melyeknek kovetkezménye a kérzeti fajdalom megszii-
nése vagy csokkenése.

— A belga kiiliigyérség értesitése nyoman a belga orvosi
akademidban azon kozlés tortént (Bulletin de lacadémie royale
de médecine. XIIL kot, 9. sz.), hogy Japanban a legkozelebb
nyaron uralkodott choleraaz 1877-diki jarvany alkalmaval elhany-
tak sirjainak megunyitasdval hozhaté kapcsolatba. Ezen évben
ugyanis a choleras halottak a habort miatt a foldbe, sietve, csak
bekapartattak, minélfogva sziikségesnek vélték, hogy azok béke
idejében tisztességesen temettessenek el; ez okbdl malt nyaron
a sirokat megnyitottak, s erre kozvetleniil a cholera az illetd
helyen fellépett, bonnét azutin mindenfelé szétterjedt.

— A galvanos taviras felfedez6je, Sommering tr. orvos volt,
s mint ilyen hosszabb ideig tartdzkodott majnai Frankfurtban, hol
jelenleg mozgalom inddlt meg, hogy szaméara szobor emeltessck.

+ Chevallier legkozelebb elhinyt. 1793-diki jul. 19-kén
sziletett, s 1824, igy tehdt 55 év Ota a franczia académie de
médecine tagja volt. Legnevezetesebb munkai voltak: 1) Traité
des redctifs chimiques (1824), tovabba 2) Dictionnaire des falsi-
fications des substances alimentaires.

+ Fleckles Lipét tr. Carlsbadban elhinyt. 1803-ban Bécsben
sziiletett, s sajtd utjan megjelent nagyszamu kozleményei leg-
nagyobb részben Carlsbadra vonatkoznak, hol fiainak egyike jelen-
leg is fiird6orvosként miikodik.
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a budapesti sz. Rékushoz czimzett kozkérhdzban 1879. dec, 35-tdl egésy
1879. dec. 11-1g. dpolt betegekrdl.
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Lopdarosi statistikai  Eimutatis. Nov, 16-t6l nov. 22.-ig ssiiletések és
halilozdsok. A lefolyt héten élve sziiletett 223 gyermek, meghalt 203 egyén ;
a sziiletéssk tehdt 20 eseitel miiljdk feliil a haldlozdsokat. Az élve szii-
I6ttek kozt volt 144 térvényes, 79 torvénytelen; nemre nézve pedig 114
fid, 109 leiny. Halva sziiletett 10 gyermek. A halottak kozt volt 113
férfi, 9o nd, egy éven aluli gyermek S50. A balilesetekbdl esik: T,
keriiletre 18, TI. ker. 18, ITI. ker. 14, IV. ker. 8, V. ker. 14, VI ker.
30, VIIL. ker. 31, VIIL ker. 30, IX. ker. 18, X. ker. 1, korhdzakra
18, katona 3. Nevezetesebb halilokok : croup 3, diphtheritis <z,
pertussis 1, morbilli o, scarlatina 2, variola 5, cholera —, typhus 3,
febris puerperalis 2, alii morbi contagiosi —, meningitis 3, encephalitis 1,
bydrocephalus acutus 3, apoplexia 6, tetanus et trismus —, convulsiosnes
7, vitia valvularum 11, pneumonia et pleuritis 21, tuberculosis pulmonalis
50, diarrhoea 12, enteritis 5, cholera nostras —, peritonitis I, dysenteria
—, morbus Brightii 2 cancer —, rhachitis —, scrofulosis —, debilitas con-
genita et deformitas 13, marasmus senilis 6, hydrops 4, causa violenta 3,
homicidium —, suicidium 1, casus fortuitus 2.

PALYAZATORK.

Az aradmegyei V-dik szdmi kozegészségi korben lemondds folytin
megiiriilt kérorvosi dllomds betoltésére ezennel pdlydzat nyittatik.

A kororvosi javadalmazds 4ll: évi 500 frt. fix fizetésbdl: a beteg
lakdsan tett litogatasért 40 kr. és ambulans betegek dltal egyénenként fize-
tendo 20 kr. honoririumbdél; végre a helyben tel]esnctt halottkémlésért
esetenként megillapitott 20 krbél.

A kororvos kotelességei :

Vasuti dllomassal biré O-Paulis mezévirosban, mint az V-dik koz-
egészségi kor székhelyén, lakni, az Gsszeépitett O- és Uj-Paulis  kozségek-
ben a halottkémlést teljesiteni, végre a korhoz tartozg és kozel, a legjobb
dllamit mentén fekvé 3. kozségben, a kozségek dltal dijtalanal kidllitandé
fogaton, hetenként két latogatdst tenni; végre a vagyontalanokat ingyen
gyogykezelni.

A vilasztds f, évi dec. 20-kdn  O-Paulis kozség hdzdndl d. e. 10
érakor fog megtartatni ; felhivatnak ennélfogva a pédlydzni kivindk; mi-
szerint folyamodvinyaikat f, évi dec. 20-dik napjiig e hivatalhoz kiildjék be.

Orvostudoroknak és azoknak, kik az ott divd magyar, német és
romén nyelvben jartasok elony nyujtatik.

Radndn, 1879. évi november 19-kén.

A szolgabirdi hivatal.

A szarvasi szolgabirdi jirdsba tartozd Békés-Sst-Andrds kozségében
iiresedésbe jott kozségi orvosi 4dllomds, az 1876. XIV. t. cz. 144, §. értel-
mében nyilvinos palydzat ttjin betdltendd lévén, felbivatuak mindazok,
akik ezen 4lldsra, mely 500 frt. készpénz, nappal hézhoz 20 kr., éjjel 40
kr, pusztira kétanyi litogatisi javadalmazissal van Gsszekotve azon hozzd-
tétellel, hogy a kozség szegényeit dgyban kezelni, s a halotti szemlét telje-
siteni ingyen koteles, palvazni Ohajtanak, erre vonatkozd, s az 1876- XIV.
t. cz. 7. §. értelmében felszerelt kérvényiiket alolirtndl f. év dec. hé
végéig mulhatlanul beadni illetéleg postin bérmentesen bekiildeni.

A vilasztds 1880-ik év jan. h6 11. napjin fog megtartatni.

Szarvas, 1879. nov. 22,

1—I Salacs Ferencs, szolgabird.

A folyé évi november hé 17-én tartott kozgyiilés 34 ... szdmi

hatdrozata alapjan, Sz.-Fehérvir szab kir. viros hatosigdnil lemondds foly-
tdn iiresedésbe jott, 300 frt. évi fizetés és szabad lakdssal egybekdotott,
vérosi alorvosi éllomdsra pilydzat nyittatik. Azok kik ezen dllomdst elnyerni
ohajtjik felhivatnak, miszerint kelléleg felszerelt kérvénydket folyé évi
deczember 20-ik napjdig a tandcsi iktatéba adjik be, Elkésve beadott
folyamodvanyok figyelembe vétetni nem fognak,
A fent jelzett dllomdsra kizdrélag orvos-sebész tudorok pdlyizhatnak.
Székesfehérvirott, 1879. november 17-én.
Havranek fozsef, m

k. polgirmester.
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Jarkovitz, Szimos és Margiticza kozségekben, Jarkovitz székhelylyel
a kororvosi dllomds midén lekdszonés folytdn megiiriilt annak valasztds
itjdn leendd betdltésére a hatirnap f. év deczember hé 29-ik napja kitii-
zetik Jarkovitz kozségében,

Mindazok tehdt, kik ezen L(")ror\oxi allomisra palydzni ohajtanak az
1876-ik évi XIV t. cz. 43 és 144-ik §-sa alapjin szabdlyszeriien felszerelt
kérvéuyml\et kitiintetésével annak, ]mo) orvos tudori oklevéllel birnak alol
irott szolgabirésigndl a vilasztds napjiig benyujtani clne mulasszik.

Ezen dllomdssal egybe kotott évi fizetése az orvosnak Jarkovitz koz-
ségétdl qo0 frt. Smmm kozségétdl 240 frt. 14°; kr. Margiticza kozségétol
pedig 109 frt. 3%/, kr. azonkiviil a képviselet “iltal megillapitott litoga-
tisi dijak.

Megjegyeztetik, hogy miutin a kozségek lakoi nagyobbara szerb ajkuak
kivinatos volna, ha a pilydzd orvos ezen nyelvet birna.

Antalfalva, 1879. novvmber hé 27-én.

r—s Stojdnovits Vasul, szolgabiro.

HIRDETMENYEK.

BLANCARD

VASIBLANY-LABDACSAI

a paris’ orvosi akademia, s a sz. péterviri orvosi collegium dltal

jovidhagyatva, Francziaorszig, Belgium, Irhon, Té6rokorszig stb. kér-

hazaiban dltalinosan behozattak.

A new-yorki 1853-ki és a parisi 1855-ki vildghidllitdsndl
dicsérefes megemlitést nyertek.

Az ezen készitmény dltal nyert kitintetések, s killonGsen azon
kérilmény, hogy a Blancard-féle vasiblany-labduacsok a legtobb phar-
macopoeba officinalis sser gyanant felvétettek, mint az a legijabb
1866. évi codexbe is tortént, viligosan mutatjdk, hogy Blancard vas-
iblany-labdacsai kivilé helyet foglalnak el a harmakoyadnamikiban.

Egyesitvén a vas és iblany gyogyhatisit, ezen labdacsok kiilo-
nosen alkalmazhatok minden oly bajndl, mely gorvélykor vagy mds
vérsenyv dltal téltételeztetik ; tovabbi mirigydagoknal hideg talyo-
gokndl, csontszinal, stb.; az alkati bujasenyv, a sipkér, a fehér-
folyds, a vérhidny, s egy egész sora az emlitettek folytin elsovinyo-
dissal parosulé betegségeknek eme labdacsokkal legezélszerfibben
gyogykezeltetik.

Végre ezen labdacsokban talilja a gyakorld orvos a leghatha-
tosb szert, ha az egész szervezett életerejét fokozni és a lymphaticus,
elgyengiil, ¢ satnyult testalkatot zsongitani akarja.

NB. A tisztitalan vasiblany nem biztos, s6t kirtékony szer
lévén, tigyelni kell arra, hogy a ul/./mcm.v Blancard-féle vasiblany-
labdacsok szolgiltassanak ki, mcl_vt,kneh kitiné mivolta épen a ké-
szitmény tisztasagin alapszik ; azért is nagyobb biztossig okdért min-
den dobozon eziist pecsétiink kovetkezd aldirdsunk talilhaté :

BLANCARD,
gyogyszerész, Paris, 40, Rue Bonaparte.

Kaphato a
magyarorszigi féraktirban : TOROK j()ZSF,F gyogyszertiriban,
kirdly-otcza 7. sz.
s altala Fesi-Buddn minden gydgyssertirban.

A CS. KIR. SZABADALMAZOTT

Dr. SPITZER-1éle

POSELLENES SEBESZI KOTSZEREK®)

a megfeleld fertztelenitd szerckkel telitett préselt gyapotbdl és ragasztd gazebdl.
Bizomdnyban kaphatok :
EEER W W K EE <5 OWSEF
e gyogysserésznél, Szabadkin,
*) melyek ismertetése az ,OHL “ 34. szaméban megkezdetett.
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i KESERUVIZ-FORRAS

D~ Elismert mint leghatasosabb valamennyi keserliviz kdzstt. 88
SKiilondsen enyhe ize éskicsiny adagoldsa dltal tiinik ki.® Dr, Kerényi
tanir és k. tandcsos Bud:lp:‘ston. JKinyen vétethetik ésa tébbi budai vizekhez
arinylag kevesebb mennyiségben hat*. Dr. Gebhardt, tandr és kérhdz
igazgatd Budapesten. — Még lmssmbb hasznilatnidl sincs s:mm|f: le kiros ha-
tisa.* Dr. Bulnherg(‘r. tanir Bécsben. — ,S6t a bélnyikhdrtya izgatott
illapotdban is fijdalom nélkill bat.* Dr. ],eube, tanir  Erlangenben.
Kaphaté minden L)(lg) szertir 1és filszerdru-kereskedésben és a forris-igaz-
gatoésignal Budapesten, vicz ftcza 18.
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Smmmfele bet()g- v. gyermel. syobdban 7‘{
ne hmmomon Bittner fenyd-szesze (,,Coniferen-Npritje<).

Ez pirolgisi termény fiatal fenydtiikbdl, s ezek hat-
hatés alkatrészeit vegyileg tiszta dllapotban tartal-
mazza. Szélporlasziva a szobdaban kellemes, éltetd )|
erdd szagot terjeszt és a levegbt aethericus illo és
balsamicus gyanta anyagokkal teliti, gy hogy azok )|/
egyenesen a 1égzl szervekbe jutnak és elismert
gyogyerejiiket kifejtik, ennélfogva a mell gége- és w
idegbetegségek gyogyitdsit szemlitomdst eldsegitik, (
Ez azonkivill nagy becsii antisepticus szer, minthogy
a levegd ozonisilisa 4ltal a fertézési koérok csirdit
szétbontja, Langyos vizzel erbsen higitva miitéteknél
@mﬂ‘mm“ mint ,spiay® haszndltatik és ugyanily antisepticus
N hahiwxl lesz, mint az eddigelé alkalmazott szerek ;
a mellett azon elénynyel bir, hogy nem mérues és kellemes illati.

Tovibbd egyenesen belégzésiil a 1égzési szervek betegségeinél
bekenésiil és borogatds gyandnt haszniltatik ideges faijdalmakmil, {
cstiz- és koszvénynél, fogfijdsndl, épugy szdjviz és fogtisztitd szerként is. ‘

JUIJUSBITTN[R
Agatheierin Reichenay ¥4

Axa 1 iiveg Coniferen-spritnek 80 kr. il
4 frt.
Egy lhl(m'r-lol(- sn"(porl.lsuu készilléknek 1 frt. 80 kr.

Bittner Pepsin-bora.

(1 evd-kandl tartalmaz (0°1 pepsinum german. pur.

| 0°1 acid. muriatic. dilut). U0

{0 Igen megbizhatd készitmény és kaphatd egész iivegekben a4 1 frt.

’,b 80 kr., fél iivegben & 80 kr.

4 . e
Bittner torokpastillai.

1 (1 pastille tartalmaz 1°0 kali chloric)

/f/ Mindeniitt ajinlhatok, a hol torokobliték haszndlata van javalva.
Egy doboz dra 50 kr.

e

| Mindezen készitmények valédi mindségben egyediil kaphatdk
. Bittner Jul. gydgyszerésznél Reichenau-ban Alsé-Ausztriiban.
Orvosoknak egy tuczat vételénél kedvezmény engedtetik, Raktdr
Budapr‘-alen 'l'ih‘“k Jozsel gyogyszerésznél, Kir{lly-utcm 7 se. ¥

?_EES? 525252525352

CHINAHEJ-BOROK, &
HENRY OSSIAN tandr, a périsi orvosi akademia tagjatol.
Valodi kinahéj-bor spanyol borbél.

Az oly dllando vegyiték, mely az orvosnak nagy biztossigot
nyujt, s az adagolist igen konnyiivé teszi: a bor nem keserdi, ha-
nem igen kellemes izfi, miért is igen eldnyosen alkalmazhaté gyer-
mekeknél, gyongéd egyéneknél, &ltes és elgyengiilt betegcknél, kik-
nek gyomra a keseri szereket rosszil tiiri. Szorulist nem okoz azon
erjeny (diastasis) miatt, mely benne foglaltatik. Ara e oy tivegnek 2 frt

Vastartalmu kinahéj-bor, malagaborral, vilanysavas vassa
s erjenynyel (diastasis).

ETLTLTATLTLTEL

Ez tokéletes tartossagn s tiszta izi, mely miben sem emlékez-
tet alkatrészeire, konnyen adagolhatd s biztos hatisi. Ezen alakban
hasonld korilmények kozott a vasat a szervezet igen konyen téiri, s
hatdsa mégis biztos, — Igen elényGs a sipkor s vérszegénység
ellen, figyszinte silyos betegségek utin iidiilés alatt; tovibba mind-
annyiszor, ha a vérkészitést javitani, a testerit e}nelni és az ideg-
Ara

rendszert s vérkeringést serkenteni akarjuk. — ey  tivegnek
2 frt. 50 kr.

NB. Az orvosok ez erjeny (diastasis) hasznit ezen borban
konyen meg fogjdk érteni, ha azon fontos szerepre gondolnak,

melyet az emésztésnél jiatszik.
Iblanyos kinaheéj-bor. (Vinum cort. chinae jodatum.)
Az iblany e készitményben Henry sajitsgos kezelése folytin -
tgyszolvin mysticus médon van egyesitve a kindval, a nélkil, hogy
vele dsszekottetést képezne. Ez azért volt sziikséges, mivel ezen két
anyag vegyileg egymissal Gssze nem fér. Az igen kellemes izfi ké-
szitménynyel a gyakorlatban igen elényosen lehet hatni az u. n. gor-
vélyes bintalmak ellen, melyek oly kiilonféle alakban nyilvinulnak,
helyettesiti a csukamdj-olajt és igen nagy haszonnal adhato elsatnyult,
golyvas ¢és angolkoéros gyermekeknek. — Ezen 2 készitményben a
kina, iblany és vas foglaltatik, oly hatalmas szerek, melyek ugyszol-
van onmagukban véve elégithetik ki az orvost a mai id6ben, mely-
ben a vérszegénység minden betegségnek fSoka. — Ara egy iveg-
nek 2 fri. 50 kr.
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PESTEN a magyarorszagi féraktirban TOROK ]C)ZSEF
[ gyobgyszertaraban, kirdly-utcza 7. sz.
_@Egm 25252525 2525e5252525252525

Bupapest 1879. KHOR & WEIN KO\IYV'WO\mA]A (Dorottya-utcza 14.
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A hidegviz gvoey- és edzo-intézetet

a varosligetben az igen hathatés téli kiurdkra ajinlja annak tulaj- §
donosa és vezetdje )

i

U

MIGRMNES & J\JEURALGIES

PAULLINIA-FOURNIER.

Hatalmas szer a zsibik (neuralgie), gyomorfijdalom, goresok,
csiz és kivaltképen az ideges félfejfajas (migraine) lekiizdésére, mely-
nek legerdsebb rohamait is gyakran nehdny percz alatt elenyészti.

Nagy sikerrel alkalmaztatott mindennemii kérokban, melyek
dtalanos c]gyongulesbol szarmaznak,

mint koérhdzakban, Pa-
Grisolle, Trousseau.

a mag'm gyakorlatban,
orvosai és tandrai, u. m.

Szamos, ugy
risnak legel6keldbb

Recamier, Blache, Cruveilhicr, Huguicr, A. Zardieuw, E. Barthes
sat. altal 20 év Ota tett kisérletek bizonyitjik, hogy ezen készitmény

mai nap egyike a legjobb szereknek ideges bintalmaknil, s egyike a
leghatélyosabb zsongitoknak, mikkel birunk.
NB. Ovakodni kell a hamisitott ssertsl, mely wagy nem hasi-

ndi, vagy épen drt. — Ara egy nagyobb doboznak 3 frt., kisebbnek
I frt. 50 kr.

Parisban: 26 Rue

egyedil FOURNIER yévyszereund
d’Anjou-St.-Honor¢.
Pesten: magyarorszagi f6raktarban TOROK JOZSEF gybgy-
szertaraban, Kirdly-utcza 7. sz.
FTRPRCTTRORTRIBIRTRORIBOBIBYETBIBESTRIBES 5’1@ h
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Cs. kir, szabadalmazott

EGYETEMES EMESZTGPOR
Dr. Golis-t6l.

Eddig még utdl nem éretett hatdsdra nézve az emész-
lés és vértisstitds terén, s a fest ldplildsa és erdsitésére nézve.
Ezaltal naponkint kétszeri ¢s sokaig folytatott hasznélata
mellett valoédi gybgyszerré vélik szimos még makacs beteg-
s¢gekben is, mint p. o. emésztési gyvengeség, mellégés, a gyo-
mor théllerhelése, a belek petyhiidisége, ideggyengeség, minden-

nemii aranyeres bajok, gorvély, guga, sdpadisdg sdrgasdg,
valamennyi idiilt birbaj, rdk, idéssakos fofdjdsok, férges és

kiwes betegségek, tulnvdlkdsodds stb. Ez az egyetlen és gyo-
keres szer a megrigsitt kiszvény és mellbagban (tuberculose).
Asvdnyvis gyag)'moa’nal tgy ezel6tt, mint annak hasznélata
alatt, valamint utblagosan gybgyszerll is kitiind szolgala-
tot tesz.

Egy nagy skatulya éra: 1 frt. 20 kr. Egy kis skatulya 80 kr.
Féraktar Pesten, TOROK ]ObLF K gyogyszerész urnal,
A hamisitdstéli megmenekiilésre figyclmez-

tetek mindenkit, hogy a zalddi egyelemes
emésstdpor Dr. Golis pecsétjével van clzarva,

s minden skatilya a védbélyeggel, s ki

viilrdl ily czimmel van elltva:

K. k. concess. Univ.-Speisen-Pulver des D. Gdlis in Wien
Fésudllitdhely : Bécsben Stefansplatz 6. (Zweltlhof).
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Garay Samu

sebészeti-, mii- és kdtszerész. (Hatvani-utcza ferencziek-bazira 33.)
l;uclm« tbe ajanlja a tek, orvosi kozinségnek legijabb szerkezetii sebé-
szi-, mii- és ktszerek, valamint testegyenészeti gépezetekbdl illé sajat
gyartmanyit.

Ajanlja tovibbd angol és franczia gummiszerek, gy szintén betegépo-
ldsra valé eszkézok nagy raktdrin. Nemzetkizi kitszerek raktira. Es miutdn
;..l)b éveken At Lu]fuldnn, (kivitltképen Parlsb.m) mitkédtem, midltal magamat azon
reményteljes helyzetben érzem valamennyi czéggel Europid xh’m versenyezni.
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to frt., félévre 5 frt. A kiozlemények és fizetések bérmente

HIRDETESEKRERT soronkint 15 ij kr.

ol ST

PubaresT, 1879.

DECEMBER al,

AR: helyben és vidéken egész évre MEGJELEN MINDEN VASARNAP.

sitend k.

viczi-iteza Drasche-féle hazban.

ORVOS] HETILAP.

}L'}om S KULFOLDI GYOGYASZAT ES KORBUVARLAT KOZLONYE.

HUSZONHABMADIK EVFOLYAM.

Felelos szerkeszté és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fémunkatars Balogh Kdlman tanr.

Megrendelbetbminden kir. postahivatalnil, a szerkesztiségné
nidor-utcza 13j. szam és Kilian Gydrgy kinyvkereskedésében

TARTALOM :

Lumnicser S, tnr, Hisz petefészek-tomld kiirtdsinal tett tapasztalatok. (Folyt) — Békai Arpdd tr, A budapesti m. kir. egy. gybgyszer-
tani intézetébdl. Eljutnak-e porlasztott folyadékok belégzés tjan a tidSk légiircséibe. — Spitzer B. tr. A sebészi kotések egy féleségé-
rol. (Folyt.) — AGnywvismertetés. Vorlesungen iiber neuere Behandlungsweisen des Syphilis. Von Dr. C. Sigmund, — Bevezetés a mennyi-

leges vegyelemzés modszereibe. Irta Ring A. tr. — Lebrbuch d. Physiologie d. Menschen von Dr, Z. Landois. — Lapssemle. A
kemény szdjpad plasticus pétldsa az ajakbol, gydégyulis. — A koponyaalapi garatdaganatok kiirtisinak egy Gjabb mddja. — Bérzsing-

metszés. — A mellsértések casuistikijdhoz.

A chloroformmérgezés casnistikdjdhoz,

TArczA : A budapesti kir, orvosegylet nagy gyilése 1879-diki december 13-kdn. — Zresey Z. tr. Phrisi levelek. VIII. Guyon tr, IX. Beaujon

kérhdz sebészei., — Vegyesek. — Pdlydzatok.
MELLERLET ; Elofizetési felhivis az Orvosi Hetilap 1880-diki folyamdra,

Husz petefészek-toml6 kiirtdsandl tett tapaszta-
latok.

LUMNICZER SANDOR tr., egy. tandrtol,
(Folytatas).

A tomld csapolasara ma is,
Spencer Wells-, jobban mondva ZFiZckh-féle pisztoly-
alakti kampds csapot hasznalom, melynek kényelmes
elénye az, hogy — ha kampdival a témlé faldba van
akasztva — egészen elejthetd, s a mitevének mindkét
keze felszabadul.

Hisz eset koziill csak kétszer valék oly szerencsés
egészen egyszerli, minden nélkili  tomlére
akadni, mely a csapolas utan bennéke kiiiriilésével gyor-
san, csekély vonassal volt a hasiirbél kifejthets. A t6bbi
egyszerli tomlOk kifejtését odandvések nehezitették. A
sokrekeszes tomlék kisebbitésének valtozatos nehézségei-
vel talalkoztam, Stulyt fektettem mindenkor arra, hogy ez
lehetéleg mindig a mar el8szor képezett nyilasbol kiin-
duldlag torténjék, igy levén a tomlébennéknek a hasiirbe
jutasa leginkabb elharithaté. Ha a mar csapolt tomlé-
részletbél a folyadék csorgidsa megsziinik és a dag ki-
fejlédését még zart rekeszek gatoljak, akkor — feltevén,
hogy ugyanazon ejtett nyilason és ugyanazon csappal
egy masodik mélyebb rekesz csapolasa nem sikeriil
vagy nem latszik tandcsosnak, — czélszerlibb a mar kiiiri-
tett tomld falat ovatosan felhasitni, csiptetékkel el¢vonni
ugy, hogy mindeniitt a hasfali seb széleihez illeszkedjék,
tolesérszertileg kitarni és igy fenekén szemnek és tapin-
tasnak a tovabb és mélyebbre hatolds terét hozzatérhe-
tévé tenni, mint a dagot kiviilrél 4j helyen megnyitni, a
honnan tomlébennék konyebben juthatna a hastrbe.
Volt esetem arra, hogy a téml6é bennéke oly siirli volt,
hogy csapoldsra nem iriilt semmi és mar az elsé re-
keszt tagan felhasitanom, s a tapadd, nyulés bennéket
marokkal kimernem kellett; megtortént, hogy egész kéz-
zel behatolva, a rekeszeket szétszaggatni kényszeriiltem ;
megesett az is, hogy a tomlbiirben oly vastag és erbs

ngy mint eldszor a

odanoves

| rekeszfalra akadtam, hogy képtelen valék ujjaim-, s kor-
meimmel azt beszakitni, s a lattérben Museux-fogé segé-
lyével rogzitvén, kusztoraval nyitottam meg. A kuszto.
raval készitett nyilison behatolva, egy darazsfészek-szer-
kezetli dagrészletbe jutottam, melynek kis rekeszei siirii
metalbumin és paralbumin _alvadékkal voltak telve és
melyet marokkal kellett péppé zlzni és kiasni, s a dag
igy kisebbiilvén, sikerlilt a tomlérekeszek falaiba bele-
markolva, neki — mint hdlyagmetszéskor a kének —
kedvez6bb iranyt adni, s a hasfali sebrésen kiforditni.
Utolsé esetemben ily médon a kusztordval készitett nyi-
lason kisebbités czéljabol a cystoid dagba hatolvan, na-
gyon edénydus képletre akadtam, a miért tanacsossa valt
a bekovetkezett vérzésért a mar vajt iireget szivacscsal
kitomni, s a hasfali sebet régton annyira tagitni, hogy
rajta az emberfényi mekkorasagi dag gyorsan kiemel-
tethessék, s igy a vérzés biztos elillitisa czéljabdl minél
elébb jussak a kocsinyhoz, s eszkizolhessem lekotését.
Csak ez esetben tagitottam a hasfali sebet mintegy 6
cm-nyire koldékoén folilig.

Megijegyzem egyébirant, hogy ezen esetben, a kol-
dok és fanegyesiilés kozti koz — melynek aranytalan
hossza koéztudomdas szerint, a szabad hasvizkor és pete-
fészek- vagy méhdag kozti ismészetnek az utébbi kéralak
részére jellegz6 tampontul szokottszolgalni — a rendes
lelettel ellentétesen rendkiviil rovid volt és ezért a beha-
tolasi hasmetszés Osszesen csak mintegy 18 cm. hossziva
lett. Az egyén gyorsan gyogyult.

Egyik esetemben (g. sz.) a témlét épen a behatolasi
téren taldltam szélesen és er6sen a hasfalhoz néve.
A levalasztassal a seb kozepét6l jobbra, s lefelé
indulva, szerencsésen a témléfalnak és hashartyanak egy
szabad helyére jutottam. Innen, az odandvési tér szélei
fel6l a kozpont felé a Jefejtés felvaltva koérémmel, tompa
végli elevatoriummal s szikével lassan, de mar tébb
mint tenyérnyi felilleten jol sikeriilt, mig a kéldok felé, a

hol a kozépponttél a szélek felé kellett haladnom a
51
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tomlé fala beszakadt, s tejszinli elzsirosodott toémld-
bennék kezdett szivarogni. KEzen folyadéknak a szabad
hasiirbe jutdsat a belsdé nyomas besziintetése altal gon-
doltam legjobban elharithatni, a mit a tomlé gyors
csapolasa altal eszkdzoltem. A témlé kitriilvén Gsszeesett,
s meglazilt fala kihuzatvan vele a hasfal belszine kissé
kifordult s hozzaférhet6vé valt, a mire az odandvési tér
levalasztasa ismét kozpontilag, hatulrédl melfelé sikeriilt.
Ezen né6nél még széles cseplesz-odanovések is voltak
jelen, s6t a masik petefészek is tomldsen elfajulva talal-
tatvan, hasonlag kiirtatott, — s kevés tomlGbennék
is jutott a hasiirbe és mindezek Jaczara
eredménye 38 nap alatti gyégyulas volt. Arrdl gybdzéd-
tem meg ez esetben, hogy hatirozottan legczélszerlibb,
er0s hasfali odandvéseket lehetbleg széleit6l kozpont

a mitétel

felé a meglazitott tomléfalrél levalasztani, mar azért is, ;

mert a kiuritett toml6 fala, ha belyukadt, rogton redébe
foghaté, s a véletleniil tamadt hézag csiptet6kkel (pinces
haemostatiques) azonnal befoghatd.

Ezen kivil még két esetben (7 és 17) akadtam
erds, régi hasfali odandvésekre, melyeket — midén kis
térre szoritkoztak, — eldleges lekoOtés utanszikével, vagy
olléval vagtam le.

E helyen emlitem fel azon feljegyzést érdemld tényt
hogy miitetteim koziil miitétel el6tt harom volt egyszer
(5. 8. 14.), egy oOtszor (13.), egy tizenkétszer (12.), s
végre egy 22-szer (17. sz.) csapolva és egyikiiknél sem
talaltam a csapolasok helyén hasfali odatapadast, vagy
odanovést. Megjegyzendd pedig, hogy egyikiiknél (12 sz.
egy 64 éves nd) osztalyomon kiviil egyszer szandékosan
csak részletes Kkitrités eszkozoltetvén, a csapolas helyén
3 napig szivargott tomlébennék anélkiil, hogy e helyen
is a tomléfal és hashartya kozott egyesiilés jott volna
létre. Ezen tapasztalat eléleges kémcsapolasokra igen
felbétorito.

Cseplesz-odanovéssel 15 esetben talalkoztam, s azt
talalom, hogy a leggyakoribb és legkényebb bonyodal-
mak ko6zé tartozik. Az odandvés helye a tomlé kifejlesz-
tésével a lattérbe jon elé, s lekotése konytvé valik.
Utolsé esetemben egy csepleszszarat kistjjnyi vastag-
sagu visszereivel a dermoid tomlé és cystoid kozti
mély barazdaban, harantal a dag koriil csavarodva talal-
tam, ahol is ép a dag kifejlesztését gatolta, s elbre
kellett lekottetnie. Negyedik esetemben, melyet 1875/6-diki
jelentésemben reészletesen leirtam, az odanétt cseplesz
leszakitasat és — mivel nem vérzett — a lekotés elha-
gyasat, mltét utan a lekottetlen csepleszvégb6l vérzés,
innen kiindulélag viszér-tomiilés és lob, geny- és ev-
vérlség végre halal kovette. Ezen baleset 6ta az odanétt
csepleszvéget, barmily jelentékenytelen legyen is az,
levagatasa el6tt lekotom, Volt esetem arra, hogy ily
cseplesz-lekotésekkel 7—10 ligatura is lett a hasiirbe
siillyesztve anélkiil, hogy ezdltal a gydgyulasi folyamat
zavartatott volna.

Has- és medenczeiiri mas szervekhez mélyebb, ré-
szint erés és széles odandvéseket talaltam. A vakbélhez
1-szer (12.), a féregnyujtvanyhoz i1-szer (13.), végbélhez
2-szer (1°3.), a méh hatsé faldhoz 1-szer (19.), medencze-
falhoz 3-szor (1.12.19) és a medenczefenékhez 2-szer
(1.19.) Elsé mitéti esetemben kényszeriiltem a medencze

— 1128 —-

fenekéhez és végbélhez elvalaszthatlanul rigzitett témls-
fal kis szegélyét lekotni, s ott hagyni. A tSbbi felsorolt
odanovéseket sikeriilt mind tompan, vagy éles eszkozzel,
tobbnyire elbleges részletes lekotés utan levalasztanom.
Ha ilyenkor szikére, vagy olléra szorulunk, legbiztosabb
a felhasitott tomlébe bal kézzel behatolni, s Gjjaink tap-
érzékével a tomld és szerv kozti odandvési vonalt ellen-
6rizniink. Utols6 elStti esetemben (1g. sz.) a méh hatsé
falarol a lefejtést tetemesen konyitette azon koriilmény,
hogy a méh ép ezen odaniévés altal egészen a bal fan-
csont harant aga folé fel volt vonva, s a kiiiritett tomlo
kifejlesztése kozben a hasfal sebszélei kozé tolult, ami
altal konyen hozzaférhetévé valt. Ugyanezen, még pe-
dig parovarial tomlénél a széles szalag mells6 lapjanak
athajlasi reddéje lobos odandévést szinlelt. Tizetesebb
szemlére azonban Kkitiint, hogy itt a tomlét a hashértya-
tol szarmazd polyaszerti réteg fedi. E lelet oly esetre
emlékeztetett, melyben — mint Aaltenbackh ezt leirja —
a tomlé a széles szdlag lapjai kozé belefejlodott, s igy
hashartyan kiviilivé lett. A tomlének utélagos gorcsovi
vizsgalatabol kitiint, hogy a tomlé parovarial cysta és e
szerint a burok nem egyéb, mint a széles szalag Kiter-
jeszkedett egyik lapja volt, mely kozel az athajlasi redo-
héz korill metszetvén, a tomlé a parametriumbol és a
medenczefenéki kotszoveti dsszekottetésekbol tompan Kki-
vajhatéva valt.

A tomlbének tobbnyire széles és rovid kocsanyat
taldltam; haromszor a méh sarkaval oly szoros Gsszefiig-
gésben volt az, hogy kocsinyat csak mély barazda jel-
zette. Ellenben egy esetben a kocsanyt csupan a kiirtnek
hosszli, czérnaszalnyira elvékonyodott, s méh fel6l beto-
miilt nyujtvanya képviselte. Azon eset volt ez, melyben
koldok alatt ama széles hasfali odandvést és cseplesz-
odanivéseket is taldltam és melyben a hig témlébennék
elzsirosodva volt. Kivalé érdekességililelet ez, a mennyi-
ben Rokitansky hasonld két leletét!) egy harmadikkal
toldja meg, mely szerint lasst csavarodas altal (torsio)
jott a kocsanynak ily enyészete és a bel6le még fenn-
maradt kiirt elvékonyodéasa, s méhi végének betdomiilése
létre. A kocsanynak ily enyészete altal a tomlé taplal-
kozasi fogyatkozast szenved, ezért bennéke, s fala is
elzsirosodhatik, végre sorvadhat, ha csak mas 6sszekot-
tetések altal 0j taplalkozasi forrast nem nyer. Idé-
zett ezen esetemben mind a két irdnynak meg volt
nyoma: a taplalkoziasi hianyossdgnak a tomlébennék
zsiros 4atalakuldsiban a kocsany enyészete altal és a
tovabb tengésnek, s taplalkozas lehetOségének a széles
hasfali és cseplesz-odantvések folytan.

A kocsanyt eddigi ovariotomiiimnal kivétel nélkiil
hashartyan belélileg kezeltem. Csak tizenegyedik miitet-
temnél akadtam oly hosszli kocsanyra, mely hashartyan
kiviili ellatasra — illet6leg csiptetObe és a hasfali sebbe
rogzitésre igen alkalmas lett volna, anélkiil, hogy ezéltal
fesziilésnek vagy vongaltatasnak leendett kitéve. Ekkor
mar tiz esetemben, melyben a csipteté alkalmazédsat ta-
nicsosnak nem tartottam, annyira meg szoktam volt a
lekotott kocsany elsiilyesztésének kényelmét, s altala az
utokezelésnek is egyszeriisitését, hogy ezen tizenegyedi-

) Olshausen. Pitha-Billroth. Handbuch IV. 6. go lap.



— 1129 —

ket is hashartyanbelélileg kezeltem. Ezutdn meg az,
amit Olshausen remek mivében az antisepticus Ovszaba-
lyok hasznadlata mellett az intraperitonealis modor el6-
nyeinek kiemelésére meggy6zbleg kozolt, ezen modornak
oly hatdrozottan megnyert, hogy a csiptetét — bar azt
kiilonosen varatlan hysterotomia eshetéségére — minden
miutételhez el6készitem, mas, még harom vékony és
hosszti kocsinyos esetemben sem vettem igénybe. Es
ezen eljarasban — mid6n a lekotott kocsany-elsiilyesz-
tésének az e modor elleneitél felrott Aarnyoldalaival és
karos kovetkezményeivel eddigelé talalkozni alkalmam
nem volt, — Spregelbergnek legujabban a csipteté alkalma-
zasa mellett és el6nyére irt kozlésel) sem ingatott meg.

A kocsany lekitésére nézve a ma Altaldnosan elfo-
gadott tomeges lekitési modort kivetem, melynek Wald-
eyer €s [Hegar az igy lekotott kocsany sorsa  koril
allatokon tett kisérleti vizsgalataik A&ltal, Spregelbery és
Peaslee meg bonczi leleteik altal a mutésebészeti eljarasok
terén, ugy hiszem, allandésagot biztositottak. Ezek foly-
tan a kocsany véredényei egyenkinti részletes lekd-
tési modoranak, melyet az amerikai sebészek gyakorol-
tak?®) s mint a vérzés és utévérzés ellen kevésbé bizto-
sitét elhagytak, és ily részletes edény-lekotés utdn a
hashartya sebszéleinek a kocsanycsonk felett szaics-
zarrat altali egyesitésének, melyet Marion Stms®) gya-
korolt elészor, s ugyanis 6 mint szerinte feleslegeset
ismét elejtett — megkisérlését indokolhaténak nem ta-
laltam.

A tomeges lekditést vastagsagihoz képest 3—7
részletben eszkozlom. Hatdrozottan elénydsnek latom a
minél kisebb részletekbe vald foglalast, midén igy a
tébb kisebb kizpontra szoritds ardnylag kevesebb feszi-
téssel jar. A legvékonyabb kocsanyt is kettds fonallal
és tlivel attlizvén, két részletben kotottem le, midén az
attlizés altal a lekdtési csomd lecsuszas ellen legtobb
biztonsagot nyer.

A lekotésekre elsé eseteimnél carbololdatba martott
chinai vagy japani selyemmel éltem. Ezutin a ,catgut-
et karoltam fel. Otédik mitétem 6ta, 18-dik és 20-dik
esetemet kivéve- a kocsanyt kizardlag 3 szamd catgut-
tel kotottem le. Ez utdbbi kettének elsejében egy vékony
kocsanyon a catgut csomék meglazulni latszottak, a
miért czélszerlinek lattam mogottik egy kozos selyem-
ligaturat alkalmazni. Utolsé mfitettemnél (20.) a kocsany-
ban — ¢és az odandtt csepleszcsomoban is rendkiviil
tagult viszerek mellett orsdiitérhez hasonldan liktetd
itereket tapintottam, amiért is biztosabbnak lattam
vastag selyemfonallal a lekétést eszkozolni.

Mostansag a lekotésekre dltaldban elsé sorban cat-
gut-et hasznalok, csak fesziil6 lapos és tomorebb allo-
manyu felilleteken, melyeken a vérzé ér nehezen meg-
foghatd, vagy ha a lekotési csomé lecsuszds ellen na-
gyobb biztonsidgot igényel — alkalmazok selyemfona-
lat. Catgut és antisepticus selyem e szerint gyakran
ugyanazon egy esetben vegyesen jovén alkalmazasba,
barmelyikiik elényérél, vagy hatranyardl nem szélhatok.

’) Berliner klinische Wochenschrift 1879.

?) Marion Sims , Ovariotomie* von Becigel. Erlangen 1873, 6
és 7 lap.

%) Marion Sims ,Ovariotomie“ (Deutsch von Beigel) 1873. 5. lap.
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Nem tapasztaltam egy esetben sem, hogy a hasilirbe zart
lekotési csomdk — a midta ezen lekotési anyagokkal
élek — barmely alkalmatlansdgot, vagy utdkovetkez-
ményt sziiltek volna, noha volt eset arra, hogy az
elsiilyesztett, vegyesen kisebb és vastagabb ligaturak
szama 36-ra is szaporodott. Azon egy esetben, melyben
mélyebb medenczeliri lob fellépteért (3.) a ligaturdkat
voltam hajlandé okozni — a lekités még készittetlen
selyemmel tértént. Akar catgut, akar antisepticus selyem-
kacsnak genynyel tortént kikiiszoboltetését nem észleltem.
Ily kedvezé eredmények utan eddigelé még nem valék
indittatva Czerny szerint a carbol oldatban fézdtt selyem
megkisérlésére,

Kétszer kényszeriilltem mind a két petefészek kiir-
tasara. Egyszer azért, mert a kiirtottan kiviil a masik
petefészket is galambpetényi mekkorasagiira tomlésen
elfajiltnak taladltam. (9.) Ezen né gyégyult; havi vérzései a
miitét 6ta elmaradtak. A méasik esetben a' méh feneké-
ben egy szovetkozti, Okolnyi nagysagi méhrostdagra
akadtam, melynek kiirtasat az egyénnek nagyfoku kime-
riltségeért nem tartottam tanacsosnak, s a [fegar szerint
megallapitott elvek alapjin, mintegy id6 el6tti ,climax*®
eléallitasara végeztem a castratiot. (14.)

Ez utébbi eseten kiviil még kétszer akadtam a
méhen kis rostdagokra. Egyikben (6.) két mogyorényi,
hashartyaalatti (subserosus) rostdagot Kkifejthettem; a
masik esetben (13.) harom a méh mellsé feliiletén székeld
bors6- és mogyorémekkorasagtu kis rostdagokat, kocsa
nyosak lévén, lekotvén tavolitottam el

Els6é ovariotomidimnal nem illesztettem azonnal az
elsé kotés alkalmazasakor drainage-csoveket a hasiirbe.
Midén azonban mar elsé esetemben, s ezutan a harmadik
és negyedikben is magasabb héemelkedésért és hashar-
tyalobnak fellépé - tiineményeiért a has- és medenczetlr
utolagos alagesdvezésére szorultam: az 6toédik miitétellel
elkezdettem a primaire drainage alkalmazasat rendszere-
sen gvakorolni. Kdvetkezett ezutan 7 mttétel, melyek-
kel mindannyiszor a hasfali varratok kozé 2—3, a Douglas~
irbe és lényegesebb odandvések Ilevalasztisi helyéhez
szolgald drainage-csoveket foglaltam. Midén tizenegye-
dik miitételemmel a Lister-féle antisepticus eljarast hitem
szerint minden részleteiben tokéletesen elsajatitva, ezt a
gbzpermetezivel is kiegészitettem, az antisepsisben meg-
bizvan, a primaire drainage ezen rendszeres gyakor-
lasaval ismét felhagytam. A drainage-csévek t. i. a has-
fali seb végleges behegedését — (a- prima reuniot) —
néha késleltetik. Megtorténik az is nem ritkdn, hogy
midén mar eltavolitvak, genyrekedésért ujolag beillesz-
tetnick kell. Csekély alkalmatlansag ez és — tényleg —
alig szamba veheté kellemetlen kovetkezménye ezen
kitiin6 praeventiv segéd eszkéznek, melylyel — az anti-
sepsisnek nem egészen correct gyakorlata mellett —
sulyos kovetkezményeket harithatni el; de azt hiszem,
— s ezen utolsé eseteim is azt latszanak bizonyitni, —
hogy a fertézés csirajit is mar eleve elharité correct
antisepsis gyakorlata mellett fel vagyunk jogositva arra,
hogy a primaire drainagenak ezen, noha csekély hatra-
nyaért is azon allaspontra térjiink, melyet Spencer Wells,
a Samaritain hospitalban még a ZLister-féle antisepsisnek
akkoriban nem ismert appartusa nélkiil is, csupan tiszta-
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sag, elkillonités, s egyéb fertézés elleni intézkedések
mellett elfoglalt és ki a primaire drainage-al csak egyes
esetekre szoritkozik. .

Jelenleg ezért ezen elsédleges alagcsOvezéssel csak
oly esetekre szoritkozom 1. ha minden ovatossag daczara
sem sikeriilt tomlébennéknek a hasiirbe jutasat elharitni;
2. ha odandvések levalasztasi terérdl utdvérzés lehetdsé-
gét6l tarthatni ; 3. ha nagy menyiségi, idiilt hashartya-
lobon alapulé hasvizkori folyadék (ascites) volt jelen
és végre 4. ha van okom feltenni, hogy a miitét folyama
alatt az antisepsisben valamely mulasztds torténhetett.
Ily értelemben wutolsé 8 igy miitett eseteimnek csak
azon egyikében alkalmaztam két, a Douglas-iirbe, s a
méh hatszinéhez szolgalé primaire drainage-csovet, mely-
ben a toml6falat a méh hatsé falardl levadlasztanom és
ezen aranylag kis téren szamos kisebb lekdtéseket ten-
nem Kkellett. A hasiir utdlagos alagcsévezésére a tobbi 7
esetben nem is szorultam tobbé.

A hasfali varratra kizardlag antisepticus selymet
hasznilok. A mély varratokat, mintegy 3 cmeter-nyire
egymastol, 1andzsavégli, egyenes tlikkel Spencer Wells
szerint akként alkalmazom, hogy a ti mindegyik oldalon
par millimeternyire a sebszéltél a hashartyan belilrél
kifelé szuratvan, a hasfal tobbi rétegei red ugy tlizetnek,
hogy a borszinen a kiszurdsi pont a blrsebszéltdl, a
hasfal vastagsagahoz képest 4—6 cm-nyire essék. A két
sebszél egymasnak megfelel6 pontjainak Gsszeillesztésére
— a parallelismusra — igen nagy sulyt fektetek, a
miért is a mély varratok kozé utdlagosan annyi sekeély
varratot alkalmazok még, amennyi a biztos Osszetartdsra
sziikségesnek latszik. Az igy alkalmazott mély varratok
altal a hashartya sebszélei tilizetes érintkezésbe hozvak ;
igy sikeriilt minden esetemben vonalszerti hegedést el-
érni, s nem volt alkalmam gydgyult eseteimben szé-
les hegképzédéssel, vagy épen fehérvonali sérvvel talal-
kozni.

Az els6 fedkotés kozvetlen a sebvonalra illesztett

6—8-rétili, carbololdatba martott veszend6 gazebél (,lost-
gaze“), ezutan egy csomo riicskolt gazebdl, tovabba

ezekre boritott, az egész mellsé hasfalat feds, 6—8-réti,
legkiilsé lapja alatt mackintosh-sal ellitott gazetakarébol
all. Ezen gazetakardnak a mackintosh alul kinyalo szélei
koroskoriil 10°,-0s salicyl-vattaval vastagon fedetnek.
Hogy ezen fedkétés nyomkotés is legyen, kozonséges
tisztitott vatta 3—4 Ujnyi vastag rétegével borittatvan,
egy a kardnyujtvanytdl a fanig leérd szélességli vékony
flanell6v 4ltal lehetSleg erdsen és egyenletesen leszorit-

tatik. Ha drainage-csovek alkalmaztattak, — vér, vagy
savo kiszivargasara szamitvan, — az elsé 20—24 Orara a
veszendé gaze folé fertdztelenitett szivacsot illesztek.
Széval a kotés — a flanellovét kivéve — egészen a

Lister-féle szabalyok szerint alkalmaztatik.
Nemkiilénben az utd-sebkezelésben is az antisepsis
szabalyait kovetem. Ha primaire drainage-csovek lettek
alkalmazva, vagy lényegesebb héemelkedés fejlédstt, az
elsé kotésvaltoztatas mar 24 dra elteltével, vagy még
ezel6tt torténik. A masodik kotéssel a sebvonalra pro-
tectivet illesztek. A kotésvaltoztatisra nézve dltalaban
a hémérsék és a kotésbe gyiilt sebvaladék mennyisége
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hataroz. Ila héemelkedés nem kovetkezett be, az els6
kotés csak a varratok eltavolitdsa napjan lett valtoztatva,
ami utolsé esetemben csak nyolczad napon tortént.

Otszér tapasztaltam a kotés alatt carbolizzag fej-
16dését. Utolséelstti két esetemnél (18, 19.), — kiknél
az ovariotomia harom napi id6kézben végeztetett, — oly
feltiinéen egyszerre lépett fel felpir, s izzag utdn az
egesz testet ellepé viszketeg csalanszeri kiiteg, hogy
ezért hajlandé vagyok a carbololdat tisztitalansagat
okozni. Ilyenkor a carbololdatot, gyors sikerrel thymol-
oldattal és kotszerekkel valtom fel.

(Vége kovetkezik).

A budapesti m. kir. egyetem gyégyszertani intéze-
tébol.
Eljutnak-¢ porlasztott folyadékok belégaés dtyan a tidok
légiiresérbe 2
Béxar ArrAp tr. tandrsegédtol.

A budapesti kir. orvosegyletnek 1879. nov. 22-én tartott
ilésén Liebermann Leo tur. porlasztott folyadékok belégeztetésérdl
tartott eldadast, melyben azon kérdésre vonatkozd kisérleteit
ismertette, valjon porlasztott folyadékok belégezve, mily mélyen
jutnak a légutakba; kisérleteinek eredményeként azon tételt alli-
totta fel, hogy a folyadékok permetealakban bejuinak ugyan a
kisebd hirgokbe, azonban soha sem juinak el a leghisebb hirgikig,
s a lgiiresékig, ellentétben a szildrd, porszerti anyagokkal, melyeks
nek az alveolusokba aspirdltatdsdt elismeri.

RészemrSl mar akkor valdszinfitlenek taldltam ezen tételt,
mid6n fenntnevezett tanir ur el6adasanak kivonatdt szaklapjaink-
ban olvastam, s Gjabb kisérletek téteclére hatdroztam el magamat.

A kérdés gydgytani szempoatbél felette fontos, mert nagy
kar volna, ha ki nem elégitd kisérletek eredményei folytan feladnok
azon becses gydgytani elényt, hogy a tiid6 minden részét hely-
belileg kezelhessiik porlasztott folyadékok belégeztetése tjan ;
Liebermann tnr. kisérletei pedig oly eredményliek, hogy felette
alkalmasak arra, miszerint a porlasastott folyadékoknak gybgysze-
relési hasznit épen a tulajdonképi tiddre, a légiircsékre vonat-
kozblag kérdésessé tegyék.

Kisérleteimet ZLiebermann tnr-tbl eltérGleg €16 allatokon
végeztem és pedig lehetd nagy kutyikon, miutin a hazi nyulak-
nak erre teljesen alkalmatlan voliardl meggy6zddtem. A kutydkat
er6sen rogzitve helyeztem el, Ggy azonban, hogy légzési mozga-
saik ezaltal semmit sem voltak gatolva; a kutyak szijat segédek
tatottak ki, s a Siegle-féle porlasztd kozvetlenil az allat szédja
el6tt helyeztetett el. Ily moédon egy esetben carmin-festékes
oldatot, més esetben pedig carmin-indigé oldatit lég eztettem
be allataimmal., A belégeatetés csakis egy izben tortént, azouban
40 perczen 4t kozbe-kozbe kis sziinetekkel, melyekre sziikség
volt, hogy az dllat némileg kikohoghesse magat.

Belégestetés utdn az allat azonnal megdletett, még pedig
a czombiiterek megnyitasa 4ltal, hogy igy az elvérzés folytan a
tid6k lehetSleg vértelen 4dllapotban vizsgaltathassanak.

Belégeatetésre azért nem hasznaltam a Liebermann tnr. Altal
alkalmazasba vett ferrocyankaliumot és rhodankaliumot, mert el6-
leges microchemicus reactiok vaschloriddal oly gyonge szinvalto-
zasokat adtak, hogy nem csuda, ha jelenlétiik egyaltaliban fel
nem is ismertetik gdresd segélyével.

A megolt allat tiideje a léges6vel és horgokkel egyiitt kivéte-
tett a testbdl; a carminnal kezelt allat 'tﬁdeje rbzsaszini  volt,
eltéroleg az elvérzés folytAn elpusztilt kutyik halavAny sargas
tidejétol ; az indigo-carminnal kezelt 4llatban kéken marvanyo-
zott tudét taldltam.

A carminos tid6k goreséi vizsgalata felette sok nehézséggel
jart; a hevenyen késziilt metszetek igen sok légbuborékot tartal-
maztak, s igy nem voltak hasznavehetdk, ha pedig a légbuboré-
kok eliizése czéljabdl glycerinbe helyeztem metszeteimet, a glyce-
rin carmintdl egészen megpirosodott, mig a tidSmetszet annal
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inkdbb halavanyodni kezdett, s igy nem mutatta azon festési
viszonyokat, melyek a carmin-oldat belégzése folytdn a tidGszo-
vetben valbban létrejottek. Ugyanezen kisérleti hiba fordilt eld
a borszeszben keményitésnél is.

Legczélszeribb eljardsnak bizonydlt be a tiidéknek kénsav
felett szaritdsa, mely utdn kitind metszetek készithetdk a
nélkiil, hogy a tiidének eredeti festése véltozdst szenvedne. lly
metszetek vizsgalasanal nemcsak az tiinik ki, hogy a legkisebb
horgocsok fala és az azokat kornyezd kotszovet bibor szinezetd,
hanem a légiircsék falai, s6t hamsejtjei is pirosan szinezettek.

Még meggy6z6bb bizonyitékait nyerhetni azon ténynek, hogy
a porlasztott folyadékok a tidének legmélyébe is eljutnak, a
carmin-indigooldat belégeztetése utjan. Ezen anyaggal végzett
kisérletemet eredetileg csak a czélbél szindékoztam megtenni,
hogy a vérfesteny szinétSl eltéré szinnel festessem meg az alve-
olusok falzatat, s igy fedezve legyek azon netalan felmerilS
kétellyel szemben, hogy nem-e vérfesteny-beivédast néztem carmin-
festésnek. Itt nem kellett attdl tartanom, hogy borszesz kivonja a
festanyagot onnan, hova az eljutott, mert a carmin-indigb vizet
veszitve kicsapodik, s ott, hol oldatban jelen volt, apré feketés
barna rogek, vagy szemecsék lesznek lathaték. Igy van az készit-
ményeimben is, melyekben nemcsak a legkisebb horgocsok es
légiircsék trterei, hanem az tircsék sovényei, az itt-ott lathatd
hamsejtek, s maga a tidé horgkordtti kotszovete is vilagosan és
kétségteleniil tartalmaznak oly rogeséket, milyenck az alkohol
altal a vizoldatbol kicsapott carmin-indigbrogesék. Meg  kell
jegyeznem, hogy azon carmin-indigboldat, melyet belégeztettem,
sziirlézett volt, s gércsé alatt hasonld szemcsék nem voltak benne
felfedezhetok. Arra vonatkozblag, hogy a szbbanforgd rogesék
csakugyan indig6-carminrészletek, bizonyitékul szolgal azon tapasz-
talatom, hogy metszeteimet a borszeszbll kivéve, s vagy 5—10
perczen at vizben tartva, az emlitett rogek koril kékes udvar
kezdett mutatkozni.

Az itt roviden Esszefoglaltakbol tehat kitiinik az, hogy por-
lasztott folyadékok aspirati6 folytdn valbban eljutnak ép tgy a
legkisebb hérgoesokbe mint a légiircsékbe. Kisérleti eredményeim
tehat ellentétben dllanak a Liebermann tnr. altal elért eredmé-
nyekkel, s ez onnan van, hogy 6 nem-él§ Allatokon kisérletezett,
félvén attél, miszerint festanyagai a vérbe vétetvén fel, mintegy
hétulsé Gton fogjik az alveolusok falait megszinezni. Hogy ezen
feltevés tulzott, belathatjuk, ha tekintetbe vessziik, miszerint a ne-
talan felszivodott festanyag oly csekély mennyiségli és oly nagy
folyadékmennyiséggel higittatikj a vérben, s oly nagy testfelii-
letre van elosztva, hogy azt bizony még a legéizékenyebb micro-
chemicus kémlés sem foghatja oly mértékben kimutatni a tiidé-
ben, mint az direct festésnél torténik. Ha ez mégis megtortén-
hetnék, kiilonz6 isméiil szolgilhat azon koriilmény, hogy ily hatul-
r6l vald festésnél a festanyag beivodasa a véredények koril lesz
legkifejezettebb, s hogy a tiddének minden egyes helyén egyfor-
méan lesz ez tapasztalhatd, mig a direct belégzés uténi festés
intensitdsa s a véredények kozott semmi 6sszefiiggés nem fedez-
hetd fel és a tiidének nem minden részletében van festeny jelen
(néha egész lobulusok érintetlenek voltak ¢ép Ggy a carmint6l,
mint a carmin-indig6tol). Hogy felhozott differentialis diagno-
sisom tényeken alapuld allitis azt kovetkezd. kisérletemmel iga-
zolom: Egy kozépnagy kutyinak jobb czombvisszerébe mintegy
30 kobcentimeter carmin-indigbéoldatot fecskendeztem, s az
allatot a befecskendés utan koriilbeliil 2 perczczel megdltem a
czombiiterek dtmetszése altal. A befecskendett festanyag utja a
czombviszéren 4t a jobb szivbe, s innen a tiidSkbe vezetett; ez
utébbi  helyen taldlkozott elsé izben hajszaledényhaldzattal, s mi
természetesebb, minthogy itt nagy mértékben nyomiljon it a vékony
hajszaledényfalon. A tid6bdl késziilt metszetek csakugyan azt
mutattdk, hogy a festenyzettség mindig az edények koril taldl-
hatd, s e tekintetben a belégeztetés atjan festett tidSmetszetek
goresGi képeitdl igen elitd leleteket szolgéltattak.

A nem-¢l6 dllaton vald kisérletezés jelen esetben, bérmily
jo lettislégyen a kisérlet berendezése, nem czélszerfi, mert nem felel
meg azon adott viszonyoknak, melyekre nézve a vizsgalatot esz-
kozolnink kell. A kisérleti hibak kozott ily esetben a tiidék ruga-
nyossaganak megvaltozasit nem is emlitem, csak a tiidének, s az
abban foglalt légnek kihiilését emelem ki, mint oly kériilményt,

melynél fogva a gbzzel vegyes porlasztott folyadék, hidegebb
helyre jutva, lecsapodik, s igy a tidének legmélyére jutisa lehe-
tetlenné lesz?).

Budapest, 1879. dec. 15-kén.

A sebészeti kotések egy féleségérél.?)
SPITZER BERNAT tr. m. kir. honvéd-ezredorvostdl Szabadkén.
(Folytatés.)

A kozonséges ¢s zsirtalanitott gyapotpélyak, valamint a pos-
ellenes ragtapaszpolyak alkalmazasanal kovetkez6képen kell eljarni:

A préselt gyapotpOlya a sérilt rész kozvetlen befedésére
szolgalvan, abb6l megfeleld nagysdgh darabot leszakitunk, vagy
ollbval lemetsziink, s azt — a finom, valamint az orvossiggal
telitett kozépfinom és finom préselt gyapotpdlydk kozé biztosabb
megovas végett helyezett mazas papir eltavolitdsa utin — feliletével,
osszehajtott tenyérben, vagy edényben foglalt tisata friss vizbe
martjuk, mely legfeljebb 0.5 cm. magassagi legyen, s igy a gya-
potot gyengén az edény fenekéhez lehessen nyomogatni oly
moédon, hogy az csupan feliiletesen, nem pedig teljesen nedve-
sedjék at, mennyiben ekként a kotés konyebben megszaradhat, s
nedves feliiletével a sériilt részre illeszthetd.

Oly gyapotp6lyak, melyek vizben oldhatlan gydgyanyagok-
kal vannak telitve — mint példaal carbollal, vagy salicylsavval
sat. — alkalmazis el6tt viz helyett borszeszben 4Aztattassanak At,
s idonkint (kétszer mapjaban) ezzel locsoltassanak meg, hogy a
kotés annal tovabb, hdrom, vagy négy napig ujitis nélkil meg-
maradhasson. Ily alkalommal a préselt gyapot folé a kotés tar-
tossaga végett mindig egy darab mdzas papirt teszink, mely a
gyapotpoOlyakbol tavolittatott el, mint ezt fenntebb emlitettik. A
préselt gyapot folé alkalmaztatik a kotés megerdsitésére a pos-
ellenes ragtapasz-pélya, melybdl a préselt gyapotndl hosszabb
darabot, koriilbelil 4 cm-t véve, a tapaszos feliletet kozonséges
tiszta vizzel megnedvesitve ragasztjuk a préselt gyapot és azt
hatarold egészséges bor folé. Ott, hola sérilt rész nagyobb moz-
gdsnak van kitéve, a tapasz nem csupan egy, hanem két, azaz
hossziisagi ¢és szélességi irAnyban keresztkotés alakjiban alkal-
maztatik, vagy pedig az el6bbinek két hosszabb széle keskeny
tapaszesikok altal az egészséges bOrhoz odaerGsittetik ; a kotés
végre a sériilt részhez az ujjakkal kiss¢ hozzd simitandd, hogy
mindeniitt egyformin oda tapadjon. Czélszerfi, ha a kotés egy-
két perczig szabadon tartatik, mielStt ruhdzattal befedetnék, hogy
ann4l gyorsabban megsziradva, erésebben tarthasson.

Huszonnégy 6ra malva a kotés hideg vizzel megnedvesitve,
a sériilt részrél eltavolittatik tiszta friss vizzel, s megtisztitva
Gjra bekottetik az el6bbi méd szerint. A felbontandé kotésre és
ennek eltivolitisa utdn a sérilt részre a viz meglehetds er6s
sugar alakjaban bocsattassék.

Tisztitds utdn a sebhez netalin erésebben tapadd aprébb
gyapotrészek ne tavoiittassanak el erészakosan, hanem hagyas-
sanak a seben, s ne is vétessenek tekintetbe, mivel ezek a gyogy-

folyamat el6re haladdsival maguktél is levdlnak. Az ily kotések

alatt, melyek csakis minden huszonnégy oOraban valtoztassanak, a
gyorsan bealld varképzés a gybgyfolyamatot lényegesen elGsegiti,
mi mellett az illeté, ha a sériilt rész megengedi, kozonséges
foglalatossagat fajdalom és egyéb akadaly nélkil teljesitheti, sét
a viszonyok sirgds kovetelményei mellett a kotés tobb napon it
is a gyogyfolyamat meggatldsa nélkil néha annak teljes bevégez-
téig maradhat meg nem Gjitva, mid6n az ily kotés eltivolitidsanal
az el6bbi sérilt rész teljesen meggydgytltnak mutatkozik. Hol a
sériilt rész hajakkal van befedve, ezeket befedés el6tt el kell
tavolitani. )

A hasznalati utasitisban koralirt sebkotési eljards folott a
kovetkezo észrevételeket tehetnl.

1) A héromféle préselt gyapotpoOlydk kozil a kozonséges
leginkdbb zizdsok, megrianduldsok és csonttérések befedésére
szolgal, s csak is elkeriilhetlen esetben alkalmaztassék nyilt

1) Szerzé sajndlja, hogy Liebermann tnr, elbadisa nyomtatiasban
egész terjedelmében meg nem jelent, miutin igy csak a szaklapok kivona.
tainak adataira reflectilhatott,

%) 1. az OHL. 35. szdmit.
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sebekre. A zsirtalanitott kozépfinom és finom préselt gyapot-
pOlydk pedig a test barmely részén el6fordulé mindennemi
sebekre kozvetleniil alkalmazandok.

2) A posellenes ragtapasz-poOlydk kiilonféle szovetil és szinli
patyolatbél, tovabba fekete selyembél (tafota) és mésolovaszonbol
(Bause-Leinwand) készittetnek. Sebkotési czélokra a kozonséges
patyolat-ragtapasz teljesen megfelel.

3) Zizasokndl, megranduldsokndl és csonttoréseknél a pré-
selt gyapotpolydk egymas folé két, de sziikség esetén (szovevényes
csonttdrés) harom rétegben is alkalmazandbk, melyekre azutin
ugyanannyi megnedvesitett és egymast takard posellenes, kozép-
finomsagn ragtapasz-polyaréteg kovetkezik. Az ily kotés megsza-
radvan, megkeményedik, s a sériilt tagnak a 4 gypszkotéshez
hasonlé tamasztékot ad. Ha a fenntemlitett sértések nyilt sebek-
kel vannak szév6dve, tgy el6bb azok a most leirt altalinos be-
fedés el6tt kottessenek be az elbirt médon, s jeloltessenek meg
koriilbeliil mogyorénagysagd, gombolylire hengeritett gyapotpblya-
tomesznek patyolattapasszal odaragasztisa dltal, hogy ezen emel-
kedések 4ltal a nyilt sebhelyeket felismerve, ezeket mindjért els6
tisztitasndl az altalanos kotéstél fel lehessen szabaditani (olloval
korkoros metszés altal).

4) Vérz6é sebekre a préselt gyapotpolyak csakis szarazon, t.
i. gyapotos feliiletikkel alkalmaztatnak, még pedig sziikség szerint
megkivantatd tobbszoros rétegekben, miglen a vérzés meg nem
sziinik ; ezutan f6léje mindjart a tapasz alkalmaztassék.

5) Mélyebb sebiregek Kkitoltésére a szikséghez képest meg
kivantatd préselt gyapotpdlyadarabok vétetnek, melyek tobbszorosen
osszehajtva, gyapotos feliletiikkel kifelé forditva és kisebb-nagyobb
gomolylya hengeritve, gyapottomesz gyanant nyomatnak a sebiirbe,
miglen ez ki lett toltve, s foléje ezutan a mar leirt rendszeres
kotés, egyenletes gyapotpélyadarab és patyolat-ragtapasz alkal-
maztatik.

6) Nagyobb terjedelmii erdmiivi sebekre tobb, 2—3 réteg-
ben egymas folé helyezett gyapotpblyadarabok hasznaltassanak,
melyek kozil csupan a seb feliletét kozvetlenil feddé réteg legyen
vizzel megnedvesitve, a tobbi rétegek pedig szdrazon maradnak.

7) 1dilt sebek és fekélyeknél, valamint idilt bérkiitések-
nél az el6bbi pontban leirt eljards kovetends, csakhogy mind-
ezen bantalmakban a seb feliletét kozvetleniil fedd gyapotpdlya-
rétegnek a baj természetének megfelel6 szerrel (carbol, salicylsavt,
bérsav sat.) telitve kell lennie, ellenkezl esetben a sériilt részt a
megfeleld oldattal kell beecsetelni.

8) Egetéseknél a baj foka szerint torténik a bekétés, igy
feliletes égetéseknél és boérlehorzsolasoknal a posellenes ragta-
pasz, melynek hirom szazalékos carbolos tartalmanal fogva sebekre
gyOgyhatasa van magdaban is, s préselt gyapot nélkil elégséges a
sériilt rész befedésére. Kisebb térre szoritkozd, genyedésbe at-
ment ¢getett sebeknél a fenntebbiekben olvashaté rendszeres beko-
tés van helyén; mig terjedelmes és erdsen genyedé égetett sebeknél
a sérilt részek elébb csukamajolajjal béven, vagy friss sotalan
vajjal bekenve, foléjiik tobb, (2—3) szdraz rétegben egymés folé
helyezett gyapotpélyadarabok erdsittessenck. (Tapasz, 3-szogll
kend6, vagy véaszonpolya).

0) Keléseknél és tilyogoknal bekotés eltt a mar meglevd,
barmily kis nyilasba vékony henger alakjaban osszehajtott gyapot-
pélya-darabka (gyapotos részével befelé, kérges részével pedig ki-
felé¢ iranydlva) nyomassék genyszalag gyanant.

10) Oly testrészeken, hol a bér igen gyenge, igy példadl
a szemhéjak, honalj, makkty( sat. a préselt gyapotnak erGsebb
megnedvesités utdn alkalmazdsa magaban is elégséges, mivel ez,
ha az alkalmazandd részhez odaszarad, ragtapasz nélkil is elég
er6sen tart. (Vége kovetkezik).

KONYVISMERTETES.
Vorlesungen iiber neuere Behandlungsweisen der Syphilis.
Von Dr. Carl Stgmund, Ritter von Ilanor. 2-dik, sokszoro-
san bovitelt kiadds. Bées, 1880. Urban & Schwarzenberg.
§-rét, 153 L
Sigmund tnr,, ezen munkajanak elsé kiadasiban a bujakor
altalanos kezelésével foglalkozott, az eléttink fekvé fiizetben pedig
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az el6bbinek tartalmihoz el6adidsok vannak csatolva, melyek ezen
elterjedt bantalomnak vizsgalatara és észlelésére, tovabba egész-
ségi és Cletrendi kezelésére, nemkiilonben annak irdnyaban az
Ovorendszabélyokra, Ggyszintén gybgyitasanak kilonosségeire vo-
natkoznak. Sigmund tnr. mindezeknek taglaldsiban a legnagyobb
targyiassaggal jar el, mint akinek nem czélja egyik, vagy masik
oskoldnak diadalra juttatisa, hanem csupan az igazsidg keresése
és a tapasztalatoknak életbdl meritett elésorolasa. Legérdekesebb-
nek tartjuk e dolgozat gybdgytani részét, mellyel hirom el6adason
keresztiil foglalkozik, s tigyfeleink figyelmébe igen ajanlhatjuk azt,
mint hosszd munkéas életen 4t tett megfigyelések gazdag ered-
ményét. A szerz6 kiillonosen fogalkozik a higanyos nyalfolyassal
is, hol Vajda és Paschkis tr-oknak altalunk mar ismertetett mun-
kijat kiemeli. A fiizet végén pedig vénymintak vannak, melye-
ket gyakorld orvosaink bizonyéra szivesen fogadnak.

B |

Beveselés a mennytleges vegyelemzés  mddszeretbe.  Felsobb
tanintézetek szdmdra, valamint maginhasindlatra irta Ring
Armin tr. Budapest. Franklin-tirsulat. 188o. Ara 6o kr.
8-rét, 115 L

Nem rég tettiink emlitést a szerzé altal kiadott ,Mindleges
elemzés alapvonalair6l  (Ugyanott 8o kr.), s most alkalmunk
nyilik kozonségiinket a fennt czimzett fiizetre figyelmeztetni. E
dolgozat az asviny-vegytan korében mozog, s miutin a mennyi-
leges elemzéseknél kovetett altaldnos eljarasrol szolott, mennyi-
leges példak kovetkeznek, igy a chlor-, iod- és bromvegyiiletek,
a kénsavas, vilanysavas, kovasavas és szénsavas sok, a kénegek
és az Otvények. A fiizet ajanlhaté. ch—.
Lehrbuch der Phystologie des Menschen von Dyr. L. Lan-
dots, Prof. d. Physiologie zu Greifswald. 2-dik fél. Bécs,
1880. Urban & Schwarsenberg Nagy §8-rét, 417 —796 L.

Midén ezen élettan elsé fele kiadatott, errél tugyfeleinket

értesitettiik, jelenleg pedig — az egész munka megjelenése
alkalmaval — ismételve figyelmeztetjiik Gket arra, hogy annak
megirasival a szerzé kivalblag az orvosi gyakorlat szikségeit

tartotta szem el6tt; ennek megfelelleg tdjékozhatjuk magunkat
abbbl mindazon élettani kérdésekben, melyek gyakorlatunk koré-
ben felmerilnek. A szerzé figyelemmel kisérte az élettan fej-
16dését, s az idevonatkosd - adatokat tigyesen felhasznilta, azokat
akként allitva Ossze, hogy az ismeretek mai 4llasukban viligosan
attekinthet6k legyenek. Az abrak szintén j6l vannak osszevalo-
gatva, s igen tanulsigosak ; példaal pedig megemlitjiik a kozponti
idegvezetést, nemkiilénben a bels6 hallasszerv jol sikeriilt vazlatos
abrait, melyek igen bonyolodott targyak konyl megértését nagyon
elésegitik.

Ezen részben talaljuk tdrgyalva a hiigyszerveket és a higy-
vizsgilatot, az izmokat, a gégemiikodés és a betiihang-képz6dés
alapos ismertetését, tovabba az idegrendszer korzete és kozpont-
janak behat6 tdrgyaldsat, ideértve az edénymozgatd és tagito-
idegek fontos tanat; ezutin kovelkeznek az ¢érzékszervek, fontos-
sagukhoz mért ardnyos terjedelemben ; végil a test fejlGdésével
talalkozunk, még pedig nem csupdn a magzatéletben, hanem
az ¢letnek késGbbi koraban is. —o.

L APSZEMLE.
A kemény széjpad plasticus pétldsa az ajakbdl, — gydgyulds. (Arkdvy).

Nagyfoki anyaghidny eseteiben a szdjpadnak a szomszédos
Jlagy részekbdl és koztakar6bol potldsa a legritkabban sikeres mfi-
tétekhez tartozik, mig Langenbeck azt csak torténeti értékiinek
nyilvanitja, Thiersch pedig egy esetében csupan kétes sikert aratott,
a mennyiben mftettjének szdjpadjan szér nétt; most Kose tor.
nagy ligygyel-bajjal elért sikerét teszi kozzé egy 21 éves vorarl-
bergi — hihetéleg gorvélyes, — kisasszony esetében. Csontszu
ez egyén szajaban és orriregében oly pusztitist végzett, hogy a
szijpad majd egészen, a baloldali medernyujtvany teljesen, s az
inycsont és allcsont fiiggélyes, illetéleg arczi nyulvinya, az orr-
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ireg csontjai részben annyira hidnyzottak, hogy a szajireg a
homlokiiregig egy nagy iireggé lett. R. 1872 ang. 18-kan csindlta
elsd kisérletét uranosteoplastikival, de sikertelenil. A kovetkezd
évben (mart. 19.) az ajak nydkhdrtyijat vette segitségil ; a
hosszasan leirt mitét roviden a kovetkez6 : a bal inyvitorlin teno-
tomiat végezvén, mellfelé haladva oly oval lebenyt készitett, mely
az arcz, az allcsont megmaradt kis arczi feliletének és az ajak
belfeliiletének nydkhartyajat elég vastag rétegben foglalta maga-
ban, gy hogy a lebeny csak legmellsébb és leghatulsébb pontjin
volt osszefiiggh, s igy 4t volt hozhaté az anyaghidny f6lé. az
el6zbleg készitett joval kisebb jobboldali medernyujtvany belfeli-
letérdl vett lebeny felé. Ezek 3 csomds varrattal egyesittettek ;
azonban az anyaghidny szélén két laza metsz6fog allvan, a lebeny
¢ helyen csak gyengén tartott. Kés6bb tényleg ugyanitt ismét
jokora anyaghidny keletkezett, mit részben az ing6 fog 4ltal oko-
zott vongalds, s kivilt azon korilmény idézett el6, hogy a bal
oldal a kdzéprészhez és jobb oldalhoz képest tetemes felszin (niveau)
kiilonbséget mutatott. A két fog eltavolittatvan, szerzé (1879. febr.
17.) cheiluranoplastikit, mint potmftétet végzett, middn is fel-
frissitvén a széleket, mint azel6tt az ajak-nyakhartydbol (a pirig,
s be az izmokig) lebenyt készitett, s ezt az eltavolitott fog inyére
varrva, befedte a még fennmaradt nyilist. A varratok febr. 27-kén
eltavolittatvan, az egész szajpad gyogyultnak talaltatott. R. a mi-
téteket mély érzéstelenités ¢s hanyattesiingd fejen eszkdzolte.
(Arch. f. kl. Chir. XXIV. 3.)

N—1. A koponyaalapi garatdaganatok kiirtdsdnak egy ujabh mddja.

Gussenbauer ezt a kovetkezbleg ajanlja végrehajtani: Nar-
cosisban a kemény szajpad nydk- és csonthdrtydja a kozépvonal-
ban egész hosszukban felhasittatik és mindkét oldalt a fogmeder-
nyalvinyokig levalasztatik; erre a szajpadi nytlvinyok és szdj-
padcsontok vésével és kalapacscsal eltavolittatnak, még pedig oly
kiterjedésben, hogy az eltavolitandé csontlemez 4 cm. hossz és
2, 5 cm. széles legyen. Most a dag a koponya alapjatdl olld
segélyével lemetszetik, mi alatt a metszfelilletek eleinte ujjal le-
nyomatnak, majd hééteszszel (thermocauter) megégettetnek. Végre
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a szajpadot kibélel6 csont-nydkhartya osszevarratik. G. 37 éves
asszonyt mitett ekképen, a dag nagy diomekkorasagu volt, s
minden atméréjében 4—5 cm-t tett. (Archiv. f, klin, Chirurgie
1879. XXIV. kot. 2 fiiz.)

N—1. Bérzsingmetszés.

70 éves asszomy csontot nyelt, mely torkian akadva, sem
kifelé nem wvolt hizhatd, sem lefelé nem tolathatott; ennélfogva
Atherton tr. a nyak bal felén a barzsingot minden kellemetlen
esemény kozbejotte nélkil megnyitotta. A 1% angol ujjnyi csont
eltavolittatott, s a seb fels6 része 3 varrattal egyesittetett. A
beteg nehdny napig clysméak altal taplaltatott, de ez sikertelennek
bizonyilt, g4-ed napra Dbarzsingcsé lett alkalmazva. 6-od napra
beteg mir maga kevés folyadékot nyelhetett, bar a nyelés toké-
letesen csak hetek milva torténhetett meg. A mfiitétet kovets elsé
napokban folytonos kohogés gyotorte a beteget és b6 nyakelva-
lasztas volt jelen a légz6 utakban. Teljes gydgyulds. (Boston Med.
and Surgic. Journ. 187q. I kot. 777 L)

N—1. A mellsértések casuistikdjdhoz.

Ulmer értesit, hogy suhanczndl, kit mellbe szartak, a kés
kihtzdsa koézben a tiidélebeny alsd széle elBesett és kizarbdott.
U. az eldesett részletet alikototie, mire gyors gyOgyulds kovet-
kezett be minden visszahatds nélkil. (Wiener med. Wochenschrift
1878. 52 sz.)

N—1. A chloroform-mérgezés casuistikdjdhoz.

Sporer esetet emlit, melyben 81y éves fitval borsénak a
halljaratbol eltavolithatdsa miatt Osszesen 30— 35 csepp chloro-
formot leheltetett be. A borsd az érzéslenség alatt konyen elta-
voliitatott, de azon pillanatban megsziint a légzés és az ttér lik-
tetése. Hideg vizzel ledntés, mesterséges légzés stb. eredmény
nélkil alkalmaztattak; ekkor valaki a gyermeket labainal fogva az
ablakon kildgatta. 4—35 perczig tarté himbaldédzds utin egyszerre
vorosodni kezdett a gyermek arcza, s a gyermek magdhoz tért.
(St. Petersburger med. Wochenschrift. 1879. 30. sz)

A budapesti kir. orvosegylet nagy gyiilése 1879-
diki december 13-dikan.

— Az élénk szellemi élet, mellyel egyesiiletink tudomanyos
hivatasat betolteni iparkodik. mely minden tagjaba onérzetet Ont
és nemzeti tudoményossidgunk minden igaz baratjit azon biztos-
saggal tolti el, hogy e helyen, e testiletben megvan a solid
képességgel parosult torekvés, az emberiség kozvagyoniat képezd
orvosi tudomdiny korében érvényt szerezni a nemzeti egyediség-
nek is : ezen elevenség jellemezte az egyesiilet ez ¢évi nagy gytlését.

Nagy szammal gyiiltek egybe a tagok, s az elnék megnyitd
beszéde és az elsd titkar jelentése arrdl tantdskodtak, hogy fenn-
allasdnak 42. -évében a budapesti kir. orvosegylet tudomanyunkat
gazdagitotta, a kozegészségi és hataskorét érintd  humanisticus
kérdésekben positiv javaslatokkal lépett el§, nemkiilénben az orvosi
rend érdekeit ernyedetleniil védelmezte ; a szakbizottsigok jelen-
tései tovabba az egylet iigyeinek példas vezetésérSl gybatek meg ;
az elfogadott javaslat pedig az orvosegyletnek minél erGsebb
megszilardulasat czélozza a tudomanyos jellem szigori megérzése
mellett. Méltan sorakozik ezen gyiilés azon elédei mellé, melye-
ken az egyletnek tagjai értelmességén és buzgalman alapuld élet-
képesség mar sokszor talalt nyilvanvalo kifejezést. Hiven tiik-
rozi ezt vissza Hirschler Igndcz tr. elnoki beszéde. melyet egész
terjedelemben kozlink.

—— Tisztelt egylet! A malt évi nagy gyilés alkalmaval
szerencsém volt egy, az alapitd tagsdg behozatalira vonatkozd

Ssadiib il .
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[ inditvinyr6l szoini, melynek targyaldsa és érlelése a valasztmany

feladata leendett. A folyd év els6 fele orszagos csapasok
folytin, melyek a honpolgaroknak és igy ezen egylet tagjainak
dldozatait is igénybe vették, nem épen kedvezé lévén sem a
segélyegylet meginditisinak sem a széban lev6 ujitisnak, a va-
lasztmany csak malt november héban foglalkozott tizetesen e
tirgygyal. Legyen szabad az elveket, melyek a valasztmanyt
ezen lgyben vezették, roviden ismertetnem.

Majdnem minden hasonlé egyletnek vannak alapitd tagjai,
t. i. olyanok, kik az évi jarulék megvaltdsival még éltikon tal
is jarulnak az egylet czéljainak elémozditdsahoz. Hogy tdrsula-
tunknal ez eddig nincs igy, sajnos mulasztasnak tekinthets,
minek véget vetni sziikséges. Ha 42 évvel ezelStt alapité tagokat
felvettek volna az alapszabélyokba, akkor az egylet ma mar
tetemes pénzbirtokkal rendelkezhetnék és nem volna kizirélago-
san utalva az évi jarulékbol foly6 jovedelemre mint egyetlen kit-
forrdsra koltségvetésének oOsszedllitdsanal. Mert kétséget nem
szenved, hogy 101 elhinyt rendes tagja kozil nem csekély le-
hetett azok szdma, kik oromest gondoskodtak volna az egylet
anyagi jovGjérél, ha ily egyszerlt modon tehetik vala.

Az alapszabdlyok modositdsa, melyet ezen ujitisbol fo-
lyblag a mai nagy gyilésnek inditvinyozunk, lehetdleg egyszerdt
és csak is abban all, hogy kimondatik, miszerint rendes tagok
azaltal, hogy az évi jarulékot egyszer mindenkorra a meg-
feiel6 capitalis lefizetése altal megvaltjak, alapitd tagokkd lesz-
nek ; tovdbbad abban, hogy azutin az illetd alapszabaly-para-
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graphusokban az alapitd tagok a rendes tagok mellett fel
lesznek emlitve. A vAlasztmany ugyanis elsé sorban javasolja,
miszerint az alapitd tag semminemii kiilon joggal, hanem csak
is azon jogokkal birjon az egyletben, melyekkel a rendes tagok
birnak, — elvbeli hatirozat, melyet remélhetdleg a tisztelt nagy
gyiilés magddva teend. Javasolja tovabbd, hogy csak mér is meg-
valasztott rendes tagok lehetnek alapitd tagokk4, e mdédon mint-
egy kizarvin annak minden lehet6ségét, hogy valaki ajanlkozzék
pénzzel megvasarolni a tagsdgot; és a valasztmany czen szigort
fenn akarja tartatni még a méar megvalasztott tissteletbeli és
levelezé tagok irdnyaban is, ezcket egyaltaldban kirekesztvén az
alapité tagsag keretébdl.

Ha ezen, a vdlasztméany altal czélba vett ujitdsra, - mint
egyletiink életképességének egyik tantjelére mutathatunk, gy
mis részrél nem is szorulunk ilyen argumentumra, hogy térsulatunk
prosperalasardl és haladasar6l meggy6z6djiink. Szemlét tartva a
lefolyt évben tantsitott tevikenységiink felett ugyanis orommel
constatidlbatjuk, hogy minden iranyban megfeleltink azon igé-
nyeknek. melyeket e tekintetben taplaltunk. A szakiilések még
eddig el nem ért nagy szama magaban véve tantskodvan
szokatlan élénk munkalkodasunkrol, igazi megelégedéssel utalhatni
azoknak tartalmédra, mely tudomanyunk sokféle fontos kérdéseit
foglalja.
tekintetben mdr most das anyag tarhdzat képezik ; az idén
pedig foképen azdltal tlinnek ki, hogy gyakran folyt érdekes
tudoméanyos vitat tiikroznek vissza. Amit még mult évi nagy
gyiilésink alkalmdval mint tarsulati életiink hidnyat, illetSleg

magiban Gondosan  szerkesztett jegyz6kdnyveink e

ohajtasunkat felemlitettiink, az postulatumbd] csakhamar ténynyé
valt, a mennyiben alig tartottunk az idén ilést a nélkiil, hogy
az el6adott targyak tudoményos vitira alkalmat ne adtak volna.
Szabad legyen e tekintetben szdmos gynaekologiai, sebészeti
kérdésekkel, a
foglalkoz6, megannyi vitatkozdsokra utalnom, melyek a tagtarsak
figyelmét kivaléan lekotve, tarsulatunkban létez6 élénk tudomé-
nyos érdekeltségrél fényesen tanuskodnak.

tiidésyphilissel, a gyermekhalandbésiggal stb.

Kiilon megemlitést érdemel a felsorolt targyaldsok utéb-
bika, mely a gyermekhaland6sig, e szerint oly kérdés koriil
forgott, melynek behatd tanulméinyozisa az egész mfivelt vilagot
érdekli. Tudva van, mily nagy befolydssal bir épen ezen kérdés
a mortalitdsi statistikira ¢s mily kivald nagy része van hazank
¢és foképen fOvdrosunk abbeli viszonyainak megitélésében és or-
voslasaban : ezért taldn nem volt haladatlan az arra forditott
munka, midén e fontos iigyben meggydzodésinknek egy, a
magas beligyministeriumhoz intézett memorandumban adtunk
kifejezést; jbllehet ezen eljarasunk eddigelé észreveheté ered-
ményt nem sziilt. Hiszen azt ily tagkérli inditvanytdl, mindt
a kozarvahazak szervezése képez, kozvetienil nem is vartuk,
magunk részér6l csak is igyekeztink ezen, a népéletre nézve
oly fontos kérdésuek 1j lendiletet adni azaltal, hogy megér-
lelt véleményiinket a magas kormany, valamint az orszig szine
el6tt nyilvanitsuk.

Még egy masik itigyben is, mely rendiinket kozelebbrdl
érdekli, kifelé hatni térekedtink, midén a rend6rségi torvény-
javaslatnak némely, a gyakorld orvosokat kilonosen sujtd pontjai
ellen kérvényt intéztiink a torvényhozd testillethez. Ha felszo-
lalisunk ez alkalommal sikertelen maradt, csak Gjra meggyozod-
tiink arrdl, mily éget sziikség egy, az egész orvosi rendet tor-
vényesen képviselé testiiletre, valamint arr6l is, hogy mindaddig,
mig ilyen nem létezik, hasonld eljiras iigytarsainknak helyeslésére
hazaszerte szdmithatand.
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Ezekkel szemben talin némi megelégedéssel registralhatjuk
egyletiink elismerését a magas kormany részér6l, mely abban
nyilvandlt, hogy a beligyministeriumban felallitott, tébb iigyér-
ségbdl Osszetett nagy pestisbizottmanyban két tagtirs kikildé-
sével résztvenni fel voltunk szolitva; mibdl azon megnyug-
tat6 tudomast merithetjiik, hogy a tekintély, melyet ezen
egylet maginak mér j6 régen a magas kormdny korében meg-
szerzett, ujabb idében csorbit nem szenvedett, '

Térsulatunk oregbedé mozgalmassagéval parhuzamosan jar
évkonyviink dasabb tartalma és talin érdekesebb volta is. mirél
mindenki az idei évjarat még futdlagos lapozasanal is meg fog
gybzodni. Mar az ilések jegyzOkényvei tobbé nem az elGadott
tirgyak meddd lajstromaként szerepelnek, hanem tudoményos
vitaknak hfi tikorképét adjik és evvel talan olvasisra is méltd
anyagot nyujtanak, minden esetre azonban kutforrast képeznek,
mely késébben irodalmi tekintetben j6 szolgalatot tehet. = Egyik
disze az ¢vkonyvnek tovabbd a jeles emlékbeszéd Rokitansky
felett. :

A tisztelt tagtirs urak jobb tdjékoztatisa végett az alap-
szabalyok és hézi szabilyok mellett ott allnak most még a Balassa
alap, valamint az Ivanchich-alap szabalyzatai; gy tovabba az évi
¢rdekében vétettek fel a
fennallott bizottsdgok névsora, valamint a fenntemlitett mem.roran-
dum és kérvény. Egy maésik ujitAst fognak az elhinyt és}“qlé—
pett rendes tagtirsak névsordban talélni, mely ugyan a régl)
jegyzékonyvek hézagos voltanal fogva alig lehet tokéletes és
kifogéastalan, id6vel azonban azzd valvan, egy régen érzett hidnyt

miitkodés tokéletesebb  Attekinthetése

fog potolni. Szinte torténelmi tekintetbdl kozoljiik az egylet
fennallasa 6ta mikodott tisztvisel6k névsorat, ily médon a mar
elobb kozolt, és a miltra vonatkozd adatokat wjabbakkal kiegészit-
vén. Az egylet torténete kulonben mér is vazlatban Ossze van
allitva és buzgd elsé titkdrunk szerkesztése alatt jové évben meg
fog jelenni. folytan
évkonyviink kiaddsa mindinkdbb koltségesebbé valik, azonban
tigy vélem, hogy a nagyobb koltség a tagadhatlan moralis haszon
mellett szdmba sem johet.

Még csak egyre vagyok bator figyelmeztetni. Uléseinket
illetéleg tobb oldalrél hangoztatott, hogy koéresetek bemutatasa
utan a tirgynak megbeszélésére hdzi  szabdlyaink
értelmében hely nem adatvan, tobbnyire elvesz a targyaldsra

legalkalmasabb anyag. Igaz, hogy ez nincs igy mds hasonld

Nem tagadhatni ugyan, hogy ily bdvités

szobanlevd

egyletckben, s hogy nalunk is csak azért hozatott be, mert
tapasztaltatott, hogy ily rogtéonzott eszmecserének hossza vége
se lévén, a napi rendre kitlizott eléadasok érvényre nem juthat-
tak. A koresetek bemutatdsdra kiilon iléseket szanni, a mint ez
javasoltatott, alig lehet, minthogy koéresetek nem dllanak épen
el6rehatdrozott napokon az illeték rendelkezésére ; a hol és mikor
a koriimények ezt engedték, igy is tortént. A valasztmény szive-
sen fogja a tisztelt tagtars urak netani ebbeli inditvanyait tanul-
manyozasa targyava .tenni. Addig is, mig a jelen hdazi szabaly
fennilland, figyelmeztetem a tisztelt tagtars urakat, hogy annak
g-ik pontja szerint ,a napi rendtdl valé eltérés rendkivili esetek-
ben 5 tag inditviny4ra a jelenlevék tobbségének hatérozatabol
torténhetik.*

Tisztelt egyesilet | Elnoki kotelességemnek tartottam a mon-
dottakkal téarsulati életiink fémozzanatait ezen nagy gyiilésben
vazolni, ily mbdon egészitvén ki a majd felolvasandé titkari
jelentést; és legyen szabad végiil hozza teunem még azt,
hogy a tisztemmel jard, kilonben is nagyrabecsiilt megtisztel-
tetést fokozottan érzem ily alkalommal, midén 4mitds nélkil
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constatdlhatom, hogy minden irdnyban a sz6 teljes értelmében
haladunk.

— Tetszést keltett e beszéd, valamint ezzel talalkozott Réczey
L tr. titkdri jelentése is, melyb6l értesiiltiink, hogy a lefolyt év-
ben osztattak ki elsé izben a Balassa-féle palyadij és az Ivanchich-
alap kamatai.

21 rendes ilésen 30 eldadd 6o elGadast tartott, mig kiilon
tlésekben foglalt Allist az egyesiilet a gyermekhalandbsidg és a
kozérvahizak tigyében ; az tinnepélyes kozilésen pedig Rokitansky
emlékezetét olvasd fel Scheuthauer tnr. Az cgylet rendes tagjai-
nak szdma 236. A lefolyt évben elveszté az egylet rendes tagjai
koziil Machik Béla kolozsvari egy. tanart, a levelezé tagok koziil
pedig Pserhofer Samu pépai t. féorvost (ki elGszor ajanlotta per-
metezett folyadékok belehelését), Heine Jakab canstadti testegye-
nészt és Fleckler Lipdt carlsbadi fiirdorvost.

— A konyvtarvizsgald bizottsag a konyvtarat rendben taldlta,
A 105 mli = 155 kotetnyi évi szaporoddssal a konyvtar alldsa
3643 mi 6100 kotettel, Helfer tr. figyelmeztetett arra, hogy a
Téth N. Janos emlékére adoményozott konyvek nincsenek —
mint ki volt kdtve — kiilon elhelyezve. Balogh tnr. mondja, hogy
a konyvtdr hasznalhatdsiga miatt a tobbi miivek kozé szakok sze-
rint kellett azoknak szétosztatniok, de mindegyikik T6th N.
Janos nevével van ellitva. Erre Fodor tnr. inditvAnyira a
hogy
lehetne Téth N. Jdnos emlékét az egylet helyiségében még kiilon
megorokiteni.

valasztminy utasittatik, tegyen jelentést, mi mbédon

— A pénztir rendben taldltatott, s a pénztarnoknak buz-
galmacért az egyesiilet koszonetét fejezi ki.

— A Schuster-Bugatféle oOsztondijat a gyambizottsdg néhai
unokajinak itélte oda. Az
Ivanchich-alap kamatait egy elaggott budapesti tigyfél kapta.

Body Jozsef, unghmegyei féorvos

— A vilasztmany Balogh tnr-nak az alapit6 tagokra vonat-
koz6 inditvanyat elfogadasra ajanlotta, s ennek megfelelSleg mind-
jart el6 is terjesstette az alapszabalyokon megejtendé moddosita-
sokat. Ezek szerint alapitd taggd csakis az egyletnek mar tényleg
megvalasztott rendes tagja lehet, nehogy az anyagi el6nyok ked-
véért kell6 mindsitéssel nem bird egyének jussanak az egyletbe.
Az alapitvinyi tOke 200 ft. készpénzben, vagy ezen 6sszeg 6°/,-0s
kamatainak megfelel6 értékli papirokban. Kilép6, vagy kizart
tagok az egylet barmind vagyona, s igy alapitvinyuk irdnydban
is elvesstik igényiiket. A nagy gyilés az inditvany értelmében
elfogadja az alapszabdlyoknak szikséges modositasait, s ezek a
kir. beliigyérségnek be fognak azok jelentetni.

— Miiller Kalman tr, inditvédnyoza, hogy a hazi szabalyok
azon pontja, mely szerint a bemutatott kéresetekhez mindjart
hozzaszolni nem szabad, hagyassék Kki.

Balogh tnr. az elére kihirdetett eléadisok megtarthatasanak
¢érdekében elkeriilhetlennek tartja, hogy csakis a napi renden allé
targyak felett lehessen vitatkozni, mert tart attél, hogy ha a kér-
esetek utdn vitatkozis koévetk eznék, nem keriilnének sorra a napi
rendre tlizott elfadasok, mi az eldadok kedvének csokkentését
vonna sziikségképen maga utan. Liebmann tr, inditvanyozza, hogy
a koéresetek csak a napirend kimeritése utan mutattathassanak be.
Hirschler tr. elnék figyelmestet arra, hogy a hdzi szabilyok utolsé
pontja szerint, ezek csak kiillon e czélra egybehitt gyiilésen mo-
dosithaték, mire Miiller tr. inditvanyat vissza akarja vonni. T6bb
tag ohajtasira azonban elndk szavazdsra bocsatja a kérdést, mi-
dén az ilés nagy tdbbséggel kimondotta, hogy kildn gyiilés egy-
behivAsit nem ohajija. hanem a hazi szabdlyok véltozatlan meg-

tartasat.
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— Végiil elnck a tagvalasztisra Szénassy ]. tr. elnoklete
alatt Hochhalt K., id. Purjesz Zs., Helfer V. és Puky A, tr-
okbdl ill6 szavazatszedd bizottsagot kild ki.

A szavazas eredménye kovetkezo. 1) Rendes tagokkd megvi-
lasztattak : Alexy Janos, Baké Janos, Babesiu Victor, Bokai Arpéd,
Ebner Jénos, Erés Gyula, Feuer Artar, Hattyassy Lajos, Karsay
Zoltan, Kerkapolyi Gyula, Liebermann Leo, Lowinger Samu,
Péapai Vilmos, Pertschy Ferencz, Petz Lajos, Schmidt Hugé,
Schulhof Jakab, Székdcs Béla, To6th Lajos, Turnovsky Jend,
Weszely Jézsef, Kennedy Filop. 2) Levelezd tagokka lettek : Klug
Néndor tonr. Kolozsvart, Knapp Hermann Eye and Ear Infirmary
orvosa New Yorkban, Sée Germain a parisi orvosi karndl a bel-
gyogyaszat tanara és Winternitz Vilmos bécsi egyetemi magantanar.

Parisi levelek.?)
VIIL

Guyon kiilonos silyt fektet a vizsgalatra a végbélen at,
mialtal jelen esetben 3—4 cm. hosszi, kemény testel €rzett.
Hajlékony kékutasznak bevezetése a holyagnyak rendkivil fijdal-
mas voltt tiinteté fel. A kokutaszszal érintésbél annak kemény-
ségét a vilsavas kovekkel taldlta G. megegyezbnek, s ezért a
tobbi tiineteket is tekintetbe véve, vilsavas kdre tette a diagno-
sist. Hogy mindamellett kOmetszésre hatarozta el magat, azt G.
azzal okadatolja: hogy az egyén igen kimerilt, lesovinyodott
volta mellett a holyagnak oly nagy foku bantalma t. i. lobja van
jelen, hogy a morzsolds a betegnek csaknem biztos elvesztését
vonna maga utan.

G. ezen lelete szerint a k6 hosszas ideig lehet ugyan a
hélyagban jelen hogy féijdalmat okozna, ha a lob
hiinyzik ; ellenben a lob mindig fijdalommal és a beteg veszé-
lyeztetésével jar, sziikséges tehat a beteget megszabaditani a lob
befolyasatol.

A mfitétet boditds mellett hajta végre. Kezek ¢és labak
szijak 4ltal kottettek dssze és hozatott a beteg a megkivantatd
helyezetbe ; a vezérkutaszt bevezetvén, megkezdé a kétoldali harant
metszést ; a hoélyagot bistourival nyitja meg, mire az egypengéjl
lithotomot vezeti be és tigitja a metszést, s ezutédn emeltyfivel tavo-
litfa el a hélyagbdl a galambtojis-nagysigy, vilsavas mészbdl alld
kovet. A hblyagot hideg vizzel fecskendi ki, s az altala tervezett
wsonde a

a nélkil,

’

4. n. ,sonde a chemise”
chemise® (tomlés poscsap) a
szolgdl, a mit oly médon ér el, hogy a seb iregét egészen ki-
tolti, de a vizeletnek mégis szabad lefolydst enged. E készilék
t. i. nem egyéb, mint vastag, egyenes kaucsuk poscsap, mely
holyagvége alatt 3—4 cm-nyire kezd6dd, s mintegy 10—12
cm. hosszit kaucsuktoml8vel van koriilvéve, anélkil, hogy vele
kozlekednék, mert a tomld idrc mdis, zarra ellatott csé altal tolt-
het6 meg valamely folyadékkal. Az alkalmazis igen egyszerli; a
poscsapot az iires tomlével kényelmesen vihetni be a sebbe, ille-
téleg a holyagba, mi megtorténvén, a tomld kilon csovén dt viz
fecskendeztetik be annak iregébe, s a viz a tomldt megtoltvén,
ennek falait odanyomja a sebhez, s6t a holyagban benn és a
seben kiviil a befecskendett viz elddomboritja a tomlét, midlta]
azt helyzetében rogziti. A vizelet a kozpontban levl vastag pos-
csap altal kilon vezettetik le. Igen egyszerli kényelmes eszkoz,
melynek haszndlata mellett G. sok esetben megakadalyozza a scb-
feliilet diphtheriticus elvaltozasat. Jo sarjadz6 felilet képzGdése
azutan feleslegesé teszi a tomlés poscsapot.

alkalmazasihoz fog. Ezen
sebnek vizelett6l mentesitésére

Y L. az OHL, 1878. 52. szimit,




A kozolt esetben a beteg gybgyulisa minden komolyabb
szov6dmény nélkiil haladt eldre, s biztos kilatisba
het, mid6n utéljara lattam a beteget.

Bar Guyon nagyobb irodalmi miivében?) még az alcohol-
kotés védelmezbjének mutatkozik, melyr6l azt irja: ,megfeleld

volt helyez-

szer (moyen propre) Ggy a folyadékok szétbomlésa, mint a seb
felszivoképessége ellen®, s mig e kotés leirdsinak és dicséreté-
nek 10 lapot szentel, »Eszleltek
szamos balesetet, még pedig néha haldlosat az ép bérre gyakorlott
carbolsavas bedorzsolések kovetkeztében® (494 lap) és bar Lister
sebkezelését csak Luca-Champion-niére mfive utin ismerteti, mind

addig a carbolsavrdl igy ir:

amellett leghjabban még is volt alkalmam ndla Listerkotést jo
sikerrel alkalmazva latni.
IX.

Beaujon kérhdz sebészet.

Beaujon®) kérhéznak tulajdonkép csak Le Fort tandr vezetése
alatt 4116 sebészeti osztalyat litogattam, miga masik, Dolbeau halila
utan Tilland altal vezetett
mitkodését azonban a Lariboisiére-ben volt alkalmam lathatni, s e
miatt azon korhdz czime alatt fogom ismertetni; jelenben pedig

osztdlyon nem voltam; ez utébbinak

csupan a franczia sebészet egyik legkitiinébb tagjaval, Malgaigne
utédjival és vejével, Le Fort tanarral foglalkozandom.

Le Fort tanir utazott, litott, észlelt és itélt. O az, ki honfi-
tarsai kozott legtobbet foglalkozott a kiilfold tudomanyos halada-
sdval és behatd tanulmdnyozdsa targydva tette a honi hatdrdn
kiviil elért eredményeket, s azokat érdekes Osszehasonlitd statis-
tikai adatokban
értelmezésénél
tartdzkodik rdmutatni nemzete hibdira, hogy azokra figyelmessé
tevén kartérsait, kiemelje az egyoldaliusidg szlik keretébdl, s az
fétorekvése, hogy nemcsak megismertetvén mas nemzetek hala-

ismertette meg honfitdrsaival. Az eredmények
részrehajlatlan  elfogulatlansigot tanisit, s nem

dasat, azokkal egy szinvonalra emelje a franczia sebészetet, ha-
nem még felil is mulja azokat.

Le Fort ezen, Gigy annyira hazafias, mint tudomanyos torek-
vése altal a legteljesebb elismerést és a tanari szék elnyerését
vivta ki, honnan e félévben a sebészi mfitéttant igen érdekesen,
torténelmi, birdlati szempontbél targyalva, nagyszami hallgatbsag
el6tt adta el6. Ezen el6adasokbdl és Le Fort miiveibdl fogok
némely eredeti mfitoi eljarasat ismertetni.

Le Fort az iziileti csonkoldsokat, melyeket Francziaorszig-
ban egészen elitéltek, tanulmanyozandd, Angliaba
hénap alatt becses dolgozatokat?) allitott ossze e kérdést illetdleg,
melyekben a térd- és csipiziileti csonkolasokat ismerteti, s Anglidban
latott szamos siker utan felhivja honfitarsait e mfitétek haszna-
latba vételére. A felsz6litasnak lett némi sikere. A mellett, hogy
térdcsonkoléast, a tobbi

10 esetet miitettek, melyek koril 6-ot vesz-

ment, s 5

maga Le Fort végzett j6 eredménnyel
sebészek Osszesen
tettek el. Szerencsétlenebbiil végzédtek azonban a csipcsonkolasok ;
e miitétet ugyanis 13 esetben végezvén, 11 beteg halt meg, s a
fennmaradt kettének gybgyuldsa sem volt tokéletes. Ezen, egyal-
taldban ki nem elégitd eredmény, melyet kiilonben a franczia
sebészek a kérhdzak egészségtelenségének és a népesség gyenge
ellendllasi képességének tulajdonitanak, szilte azt. hogy a csonko-

1) Félix Guyon. Eléments de chirurgie clinique, comprenant le diag-
nostic chirurgicol, les opérations en général, les méthodes opératoires,
T'hygiéne, le traitement des blessés et les opérés. Paris 1873.

) Beaujon, kir. bérld (fermier général) 1784-ben 24 drva szdmdra
alapitott dpoldintézetet, mely 1795-ben tetemesen atalakittatvin, kérbdznak
rendeztetett be, Agyak szima 416. Betegforgalom 1860-ben. 6928.

%) Léon Le Fort. De la résection de génou, Paris 18509.

De la résection de la hanche. Paris 1869,

lasok Gjbél csaknem teljesen abbahagyattak, a franczia sebé-

szek altal.

Nevezetes, hogy Le Fort tanir annak daczira, hogy Anglia,
Germania és Austria korhazait bejarva, azokat Ggy berendezésiikre
mint a bennik m{ikodd sebiszek eljarisira nézve tiizetesen tanul-
ményozvan, mégis cgy tckintetben megmaradt a franczia nézetek
mellett, értem a sebkezelést. O ugyanis a carbolsavnak fertSate-
lenité hatisa mellett f6ként edz8 és dsszehuzd hatdsat tartja elé-
nyosnek a sebre, de mivel a carbolsav kellemetlen szagd, s rosz
hatdsd a kézre, azt nem hasznilja Le Fort; hanem hogy az emli-
tett hatast elérje, alcohollal, melyhez 109, kénsavas horganyt ad,
szokta lemosni és kezelni a sebeket, dllitva, hogy ez neki kitiind
eredményeket ad.

Lresey Ernd tr.

VEGYESEK

BUDAPEST, 1870. dec. 18-dika. Stockinger Tamés, a kérodai
el6készitd sebészet tandra — sajat kérésére — nyugalomba
helyeztetett, s a jelen tanév végével tanari mikodésétdl visszalép.
Ezzel egy id6ben a szobanlevé tanszék megsziintettetik, hanem mdso-
dik sebészeti korodai tanszék fog feldllittatni, mit az orszaggyiilés
mar 1872-ben elhatirozott. Akként értesiiliink pedig, hogy az orvos-
kari tandrtestilet Lumniczer Sandor ny. rk. tanarnak ezen tan-
székre meghivasa mellett nyilatkozott. Ezzel kapesolatban lehet-
ségesnek mutatkozik, hogy a ministerium ¢és f6varos megdallapo-
dasra jussanak Lumniczer S. tnr. sz. rokuskorhdzi sebészeli osz-
talyanak korodai czélokra berendezése és felszerelése végett, mit
a tanitds és tudoményos buvirlat érdekében ohajtunk. A sebé-
szeti kot- és mfiszertan el6adasa legczélszerlibben arra vallalkozd
rendkiviili, vagy magdntanarra latszik bizhatonak, A mi tovabba az
altalanos sebészeti kor- és gybgytant illeti, erre vonatkozoblag a
sebészeti korodik egyik, vagy mdsik tandra hirdethet eldadaso-
kat, mint ez a sebészeti miitéttanb6l mar tobb év Ota torténik.
Kétségtelennek tartjuk azt, hogy dgy a ministerium, mint az
orvoskari tandrtestiilet feladatuknak tekintik az eddigi el6készitd
kérodai sebészeti tanszék altal képviselt targyak el6adasarél, szik-
ségeinknek megfelelleg gondoskodni; ezzel egyezbleg pedig

ama tanszék megszintetése — némely oldalrdl terjesztett hirek
ellenében — egyaltatiban nem vonja maga utan annak egyes
targyai (eszkoz- és kotszertan, mfitéttan, s altalanos sebészeti

kor- és gybgytan) el6adisinak megsziintetését, hanem csak azok-
nak a kor kivinalmainak inkdbb megfelelé czélszerlibb feloszta-
sat, nemkilonben a rendelkezésre alld tananyagnak ¢s tanerdknek
teljesebb és jobb felhasznalisat.

— A journalistikinak azon faja, mely nem a tartalom ér-
tékessége, hanem érdekfeszitGknek tartott hirek kozlése altal
ohajt hatni, nem csupan mindenfelé kapkod elhullatott c¢sonka
hirek utin; azonban ezenfelil csinal is ujdonsagokat, nem t6-
rodve a benyomdéssal, melyet ferde hireivel _.okozhat ott, hol csak
tiszteletadds lehet helyén. Igy fGvirosunkban van egy lap,
mely magardl azt irja, hogy az egészségigyet képviseli, s kozol
orvosi hircket. Ezeknek egyike egy megsziintetett tanszékre Lum-
niczer S. tnr. kinevezésérdl szol oly biztossiggal, mintha a hi-
reszteld legalabb minister lenne; tovibba beszél teljes egészség-
nek és szellemi frisseségnek oOrvendé Wagner Janos tandrnak
kozelebb bekovetkezd nyugdijaztatisrdl, melyre azon ujdonda-
szon kiviil senki se gondol; ezekkel egy huzomban pedig két
magantanar benyujtott folyamodvéanyairdl tesz emlitést, mi tulaj-
donképen Osdg, minthogy azok egy, illetdleg két év el6tirdl
vannak keltezve. Mindez tetéatetik azzal, hogy ezen hitelesekiil
hirdetett ujdonsigok minél inkabb elterjedésérdl, a politikai lapok
Gtjdn, jobb itigyre érdemes buzgbsiggal gondoskodnak.

— Févarosunk tiszti fOorvosdnak vélaszidsa megejtetvén,
ismételve Patrubidny Gerd tr. valasztatott meg, még pedig verseny-
tars nélkil. Ezen valasatas tebat nemcsak fenntartott bizalom jele
a valasztd6 kozonség részérbl, hanem egyszersmind elismerés az
igyfelek korébdl, kik tiszti fGorvosunknak kozegészségiink terén
tantsitott jéakard torekvéseit akként méltanyoljak, hogy a palya-
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zatt6l tartézkodva, tisztin hagyjik a tért, hol tevékenységének
kozhaszni kifejtésére alkalom béven kinalkozik.

— Goldzieher Vilmos tr. tgyfelinknek — malt szdmunk-
ban red vonatkozblag tett kozleményiink folytin —— hozzank inté-
zett levelébdl latjuk, hogy 6 a kir. m. vallas- és kozoktatasiigyér
altal maganiton bizatott meg a vakok tigyében ¢és vakok inté-
zetér6l emlékirat elGterjesztésére. S ennek tigyfelink oly sikerrel
tett eleget, hogy egyenesen felszblittatott az orszigos vakok inté-
zete szemorvosi allomasanak elfogadasira, minek cleget tett.
Ugyfeliink az emlékirat masolatdt hasznalat végett 4t is kildotte,
s azt Kozegészségigy mellékletink legkozelebbi szimaban kozolni
fogjuk.

— A m. tudomanyos akademia kiadasiban megjelent: 1)
Goldzieher Vilmos tr-t6l ,A szaruhdrtya szalagszerli elhomalyoso-
dasar6l* (ro kr.), tovabbd 2) Laufenauer Kéroly tr-tél ,Vizsga-
latok az agy corticalis latbmezejér6l“. (20 kr.)

— Az orvoskari tanértestiilet a Bene-féle utazé-dsztondijat
1877 go-ra Haberern Jonathdn P4l tr-nak adoményozta.

— A kir. magyar természettudomanyi tarsulatnak folyd
h6é 17-kén tartott szakiilésén Roézsahegyi Aladéar tr., lapunk szor-
galmas munkatarsa, dltaldnos tetszésben részesiilt el@adist tartott
a fGvarosi temetSknek czélszerli elhelyezésérél, Az elbaddnak sui-
ves igéretét birjuk, hogy hasibjain idevonatkoz6 terjedelmes ta-
nulmanyt fog kozzétenni.

— A magyar orvosok és természetvizsgalok alapszabdlyai-
nak megvaltoztatasira vonatkozd bizottsigi targyaldsok befejezé-~
siikhez kozel allanak, gy hogy legkézelebb a kozponti valaszt-
mény elé keriilnek azok. Azt halljuk, hogy a tervezet kivaloan
a British Association alapszabélyai nyoméan készilt; merilt fel
ugyan inditvany annak értelmében, hogy a tagok szorosan kiilo-
nittessenek el szakértkre és mfikedveldkre, ezt azonban elejtet-
ték azon nyomatékosan kiemelt érv ellenében, hogy a nagy gyiilé-
seknek tagokra és pénzre van sziikségiik. A nagy gyiilésekben
ezek szerint tagokként ezentil is résztvehetnének a szaktudoma-
nyoknak tgy miivel6i mint kedvelSi, legyenek bar ezek hélgyek,
vagy férfiak. Az osztdlyok kozott pedig ezentil is szerepelni fog a
mérndki, gazdasagi, régiségi, meg a ‘tirsadalmi. Ujitds lenne az,
hogy a kozponti valasztmany a tudomanymfivel6 tarsulatok-
kal, igy az akademia mathematikai ¢és természettudomanyi
osztalyaval, a kirdlyi magyar természettudoményi tarsulattal,
foldtani tarsulattal, az orvosegyletekkel stb. érintkezésbe lép,
hogy ezek tudomdnyos kozremfikodését maga szamara biztositsa.
Ezen kozremiitkodés igen természetesen elbadasok tartasiban
allana, s mindenesetre gondoskodni kell arrdl, hogy ama tarsu-
sulatok tagjaik egyikét, vagy mdsikat rabirjak, hogy a nagy gyiilé-
sek szinhelyére biztosan elmenjenek. Az el6adasok csak oly mo-
don lAtszanak biztosithatéknak, mint ezt a m. kir. természettu-
domanyi tarsulat teszi estélyei érdekében, t. i. az el6adasok
tisztességes dijazasa altal. Egyébkint azoknak sikeriilése, vagy
nem sikeriilése a véletlentdl fiigg. Gyiilés két évenkint tartatik,

— A berlini egyetemen 1877, jelen felében a beirt hall-
gaték szama 3608, kik kozil 475 orvos, ezekhez azonban még
208 hallgaté jaral, kik a katonaorvosi intézetek novendékei, s
egyetemi eléadasok jardsira kotelezvék. Magyarorszagh6! Berlin-
ben két orvos van hallgatéul beirva, mig Oroszorszag ¢és Amerika
9—0, Rumania 6, Gorogorszag és Azsia 4—g4, Schweiz, Serbia
és Afrika 3—3, Belgium pedig szintén 2 hallgaté altal van kép-
viselve.

+ Kozelebb Weimarban elbinyt Friedrich Wilhelm Theile,
ki egy idében Bernben a boncztan tanara volt. 1801-ben Butt-
stidtben (weimari nagyherczegség) sziletett, s midén Wagner, Henle
Valentin és 6 Sommering boncztandt atdolgoztik, rea az izom-
tan esett, mely feladatinak kitiin6n megfelelt. Bernt, hol az
egyetem alapitasatol kezdve (1834) tanitott, 1853-ban hagyta
oda, hazdjaba visszatért, s itt mint orvos nagy gyakorlatnak
oOrvendett.
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Elotizetés: felhivas

ORVOSI HETILAE!

1880-diki évfolyaméra.

Az ,Orvosi Hetilap“ megjelen minden héten legalibb egy
iven ; mellékletei, a ,Szemészet®, s a ,Kozegészségiigy és tor-
vényszéki orvostan¥ pedig minden két honapban egyszer legalabb
egy-egy iven.zdatnak Kki.

ELOFIZETEST DiJ

Egy évre Budapesten vagy vidéken 10 frt. — kr.
Fél " ” ” ” C g 5 TR
Negyed » R .9 B0

) " » e 8

Az orvos- ¢és gyogyszerész-hallgatd urak az el6fizetési 4r
felét fizetik.

El6fizethetni minden kir. postahivatalnal, Budapesten a
szerkeszt6ségnél (nddor-Gtcza 13. sz.) és Kiliin Gyoérgy kényv-
kereskedésében (vaczi-itcza, Drasche-féle haz).

Kényvkeresked6knek néluk  tortént -elSfizetések utin ),
nem adatik.

PALYAZATOR

Jarkovitz, Szamos és Margiticza kozségekben. Jarkovitz székhelylyel
a kororvosi dllomds midén lekoszonés folytin megiriilt annak vdlasztds
Gtjan leendd betoltésére a hatdrnap f. év deczember hé 29-ik napja kitii-
zetik Jarkovatz kozségében.

Mindazok tehit, kik ezen kororvosi dllomdisra palydzni ohajtanak az
1876-ik évi XIV t. cz. 43 és 144-ik §-sa alapjan szabilyszerfien felszerelt
kérvényeiket kitintetésével annak, hogy orvos tudori oklevéllel birnak alol
irott szolgabirésidgnél a vilasztdas napjiig benyujtani elne mulasszdk.

Ezen dllomdssal egybe kotott évi fizetése az orvosnak Jéarkovitz koz-
ségétdl 400 frt. Szdmos kozségétd]l 240 fri. 14/, kr. Margiticza kozségétol
pedig 109 frt. 3%/, kr. azonkivil a képviselet 4ltal megillapitott litoga-
tasi dijak.

Megjegyexstetik, hogy miutan a kozségek lakoi nagyobbara szerb ajkuak
kivinatos volna, ha a pdlydzé orvos ezen nyelvet birni.

Antalfalva, 1879. novvmber hé 27-én,

3—3 Stojanovits Vasul, szolgabird.

Az 1876. évi XIV-ik t. cz. 142. §-a értelmében kororvosi dllomads
rendszeresitésére szovetkezett 7817, szamu lélekkel biré. Borsa, Borsabinya
és Méjszén kiozségekben az dllomds iiresedésbe jovén, megyei alispin iir 6
nagysaganak folyé évi december hé 5-rél 6713. sz a. kelt rendelete folytin
ezen allomds palydzat atjan betdltendd,

Mely #llomés 600 ft. fizetésen kiviil Borse és Mijssén kozségekben
litogatds és rendelvényért 50 kr. a kozségtdl tivolabb esd telepitvényeken
1 frt. és fuvardij élvezetével egybe kapcsolva lévén, a pidlydzni Ohajtok
felhivatnak, hogy az 1871, évi 18. t. cz. 74. §-a és az 1876. évi XIV-ik
t. cz. 143. §-a szerint koriilirt mindsitvényekkel igazolé okmdnyokkal fel-
szerelt kérvényeiket 1880. évi janudr hé 9-ik napjiig a mikor a vilasztds
Borsa kozségében d. e. 10 6rakor meg fog tartatni, az aldlirt szolgabiréhoz
Marmaros megye Petrovin beadni és a vilasztisndl ha lehetséges személyesen
megjeleni sziveskedjenek.

A megvélasztandé kororvos allandé lakdsit Borsin lesz koteles
tartani, b

Petrova 1873, évi december 12-én.

1—3 Gyenge Fdnos, szolgabiro.




T. Somogy megye torvényhatosigi bizottsiginak 1877

évi februdr

havdban 17. sz. a. kelt hatdrozatival a csurgdi jdrisban rendszeresitett 4
kororvosi dllomis koziil az iiresedésbe jott ,Surdi“nak vilasztds Gtjdn tor-

ténendd betdltésére a csurgdi jards szolgabirdja

nyittatik,
A kororvos évi fizetéséul 300 ft. azaz hiromszaz forint és hivatalos

utazdsai alkalmdval az illetd kozségek

allapittatott meg.”

Biikkaosd,

A surdi kororvosi dllomds, melyhez Surd, Zikdny,

részérél ezennel pélydzat

altal ingyen kiszolgdltatandd fuvar

Tilos, Belezna,
Patrd, Sz.-Miklos, Liszdé ¢és Bagola-Sincz kozségek tartoznak

1880 évi januar 19-én reggeli 9 orakor a kororvosnak székhelyén Surdon,
villasztds utjan fog betoltetni.
A vilasztist a kororvosi keriilethe beosztott kozségek képviseld
testiileteinek egyeteme gyakorolandja.
Pilydzni kivind orvos urak azon figyelmeztetéssel hivatnak fel, hogy

kellGleg felszerelt

kérvényeiket 1880 évi janudr

14-ig bezardlag alolirtt

szolgabirdhoz benyujtani el ne mulasszdak, mert a késébb beérkezett pilya-
zati folyamodviny ok figyelembe vétetni nem fognak.

Csurg6, 1879. december 11.
Simon Cajetan,

szolgabiro.

HIRDETMENYEK.

BLANCARD

VASIBLANY-LABDACSAI

pétervari orvosi collegium dltal

a péarist orvosi akademia, s a sz
Torakorszig sth. kor-

jovdhagyatva, Francziaorszig, Belginm, Irhon,

hazaiban dltalinosan behozattak.

1853-ki és a pdrisi 1855-ki
dicséreles megemlitést nyertek.

A new-yorki vildgkidllitasndl

Az ezen készitmény dltal nyert kitintetések, s kiillonGsen azon
koriilmény, hogy a Blancard-féle vasiblany-labdacsok a legtibb phar-
macopoeba officinalis szer gyanint felvétettek, mint az a legijabb
1866. évi codexbe is tortént, vilagosan mutatjik, hogy Blancard vas-
iblany-labdacsai kivilé helyet foglalnak el a harmakoyadnamikdban.

Egyesitvén a vas és iblany gyogyhatisit, ezen labdacsok kiils-
nosen alkalmazhaték minden oly bajndl, mely gorvélykor vagy mids
vérsenyv dltal toltételestetik ; tovdbbi mirigydagokndl hideg tilyo-
goknil, csontszindl, stb.; az alkati bujasenyv, a sipkdr, a fehér-
folyds, a vérhidny, s egy egész sora az emlitettek folytin elsovinyo-
dissal betegségeknek eme labdacsokkal legezélszeriibben
gyogykezeltetik.

Végre ezen labdacsokban talilja a gyakorls orvos a leghatha-
tosb szert, ha az egész szervezett életerejét fokozni ¢és a lymphaticus,
elgyengiil, e satnyilt testalkatot zsongitani akarja.

NB. A tisztitalan vasiblany nem biztos, s6t kirtékony szer
1évén, tigyelni kell arra, hogy a waldsdgos Blancard-féle wvasiblany-
labdacsok szolgdltassanak ki, melyeknek kitiné mivolta épen a ké-
szitmény tisztasigdn alapszik ; azért is nagyobb biztossig okdért min-
den dobozon eziist pecsétiink kovetkezd aldirdsunk talilhatd :

BLANCARD,
gyogyszerész, Paris, 40, Rue Bonaparte.

parosuld

Kaphato a oA
magyarorszigi foraktirban : TOROK JOZSEF
kirdly-itcza 7. sz.

s Altala Pest-Buddin minden gydgyssertdroan.

gyogyszertardban,

Snma
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A FHewsamilcslim=tsarsunizat®
kiaddsaban Budapest egyetem-utcza 4. sz. megjelent s
minden konyvkereskedésben kaphaté ;

BEVEZETES

A MENNYILEGES VEGYELEMZES
MODSZEREIBE.

Fels6bb tanintézetek szdméra valamint maginhasznélatra.
Irta

Dr. RING ARMIN,
Ara fiizve 60 kr.
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CHINAHEJ-BOR OK,

HENRY OSSIAN tandr, a parisi orvosi akademia tavjat()l
Valodi kinahéj-hor spanyol borbol.

5‘%
]

Az oly dllandé vegyiték, mely az orvosnak nagy biztossidgot
nyujt, s az adagoldst igen konnvuvé teszi; a bor nem keserfi, ha-
nem igen kellemes izi, miért is igen elényGsen alkalmazhaté gyer-
mekeknél, gyongéd egyéneknél, éltes és elgyengiilt betegeknél, kik-
nek gyomra a keserii szereket rosszil tiri. Szoruldst nem okoz azon
erjeny (diastasis) miatt, mely benne foglaltatik. 4ra ¢ gy divegnek 2 frt

Vastartalma kinahéj-bor, wmalagaborral,
s erjenynyel (diastasis).

vilanysavas vassa

(
Ez tokéletes tartossdga s tiszta izi, mely miben sem emlékez-
tet alkatrészeire, konnyen adagolhatd s biztos hatdsi. Ezen alakban
hasonlé koriilmények kizott a vasat a szervezet igen Lunyen tiri, s
hatisa mégis biztos. — Igen elényGs a sw.pkér s vérszegénység i
ellen; tgyszinte silyos betetrsure]\ utdn idiilés alatt; tovdbbi mind-
annyiszor, ha a vérkészitést javitani, a tester6t emelni és az ideg-
rendszert s vérkeringést serkenteni akarjuk. — Ara ecy dvernek
2 frt. 50 kr.

NB. Az orvosok ez erjeny (diastasis) haszndt ezen borban
gondolnak,

kényen meg fogjik érteni, ha azon fontos

melyet az emésztésnél jitszik.

Szerepre

Iblanyos kinahéj-bor (Vinum cort. chinae jodatum.)
Az iblany e készitményben chry sajatsgos kezelése folytin
tgyszolvin mysticus moédon van egyesitve u kindval, a nélkiil, hogy
vele Gsszekottetést képezne, Ez azért volt sziikséges, mivel ezen két
anyag vegyileg egymaissal 0Ossze nem fér. Az igen kellemes izii ké-
szitménynyel a gyakorlatban igen elényosen lehet hatni az u. n. gor-
vélyes bantalmak ellen, m(-'l\(l\ oly kiilénféle alakban nyilvanulnak,
helyettesiti a csukamdj-olajt és igen nagy h'lz,zonnal adhatd elsatnyult,
golyvis ¢és angu]kmus gyennekakne]\ — Ezen 2 készitményben a
kina, iblany és vas foglaltatik, oly hatalmas szerek, melyek {gysz6l-
vin onmagukban véve elégithetik ki az orvost a mai idében, mely-
ben a vérszegénység minden betegségnek féoka. — Ara ezy diweg-

nek 2 fri. 50 kr.

PESTEN a magyarorszigi féraktarban TOROK

gyogyszertaraban, kirdly-utcza /. SZ.
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Cs. kir. szabadalmazott
EGYETEMES EMESZTGPOR
Dr. Golis-t6l.

Eddig még utbdl nem éretett hatisira nézve az emész-
1és és vértisstitas terén, s a ftest idplildsa és erositésére nézve.
Ezéltal naponkim kétszeri és sokaig fol)tutott haszndalata
mellett valddi gyogyszerré vilik szamos még makacs beteg-
ségekben is, mint p. o. emésztési gyengeség, mellégés, a gyo-
mor tulterhelése, a belek pelyhiidisége, ideggyengesée, minden-
nemii aranyeres bajok, girvély, guga, sdpadisig sdrgasdg,
valamennyi idult borbaj, rdk, idiszakos [ifdjdsok, férges és
kiies betegségek, tilnydlkdsodds stb. Ez az egyetlen és gyo-
keres SZET A megrigsitt  kiszvény és mellbajban (fuberculose).

Asvanyviz gydgymddndl Ngy ezelGtt, mint annak hasznilata
alatt, valamint utélagosan gybgyszer(il is Kkitiné szolgala-
tot tesz.

Egy nagy skatulya dra: 1 frt. 26 kr. Egy kis skatulya 80 kr.
Féraktir Pesten, TOROK J()SZLF gyogyszerész  rnal.
A hamisitastdli megmenekilésre figyelmez-
tetek mindenkit, hogy a valddi ecgyetemes
emésztdpor Dr. Golis pecséljével van elzarva,

s minden skatilya a védbélyeggel, s ki-

viilrdl ily czimmel van ellatva:
K. k. concess. Univ.-Speisen-Pulver des D. Gdolis in Wien
Fészdllitohely : Bécsben Stefansplais 6. (Zwettlhof).

MELLEKLET : Eldfizetési felhivas az ,Orvosi Hetilap* 1880-diki évfolyamdra,

BupapesT 1879. KHOR & WEIN KO\IYVNYOMDA.JA (Dorottyd-ut(.za. 14. sz.)



D2,

PBubpApPesT, 1879,

ELOFIZETEST AR: helyben és vidéken egész évre
10 frr., félévre 5 frt. A kozlemények és fizetésck bérmente
sitend k.

HIRDETESEKERT soronkint 15 #j kr.

TRy

ST PecEMBER 28.

MEGJELEN MINDEN VASARNAP.

Megrendelhetéminden kir. postabivatalnil, a szerkesztiségnél
nador-utcza 13. szam és Kilian Gydrgy konyvkereskedésében
vaczi-itcza Drasche-téle hazban

ORVOSI HETILAP.

ﬂom S KULFOLDI GYOGYASZAT

ES KORBUVARLAT KOZLONYE,

HUSZONHARMADIK EVFOLYAM.

Felel6s szerkesztd és tulajdonos Markusovszky

Lajos tr. Fémunkatars Balogh Kdlmén tanar.

TARTAT.OM : Lumniczer S, tar, Hisz petefészek-tomls kiirtdsanal tett tapasztalatok. (Vége), — Fuhdss L. tr, Atropin és pilocarpin. — Zieberimann L.
tnr. Vilasz Bokai Arpdd tr. dr czikkére: Eljutnak-e porlasztott folyadékok belégzés Gtjan a tudok légiircséibe. —  Spetzer 5. tr. A
sebészi kotések egy féleségérol. (Vége). — Aonyvismertetés, A torvényszéki orvostan alapvonalai. fria Belky Janos tr. — Zapssemle. Hgy-
hélyagkdvek, — Czombkiizelés uj médja. — Komorzsoldsi esetek. — Nyelvkiirtds 4j modja. — Hirom hasmetszés hdrom év alatt ugyan-
azon betegen, — Ovintézkedés fertdztelenitd mitéteknél, kivalt hasmetszéseknél. — Tayuya gorvély és bujasenyv ellen. -

TARrCzA : Ercsey F. tr. Phrisi levelek, X. Le Fort tur. mikddése. — Vegyesek. — Elifizetési felhivis az Orvosi Hetilap 1880-diki folyamdra.
— Pdlyazatok.

MELLERKLET ; A ,Szemészet® 6. szima,

Husz petefészek-toml6 kiirtasanal tett tapaszta- |
latok.
LUMNICZER SANDOR tr., egy. tandrtol,
(Vége.)

Eddigi miutetteim sorsa az els6 4 nap alatt eldolt.
A melyik ezen hataridét tulélte — meggyodgyult. A
miitét napja estéjén toébbnyire koivetkezett be némi ho-
emelkedés, mely ha masnap reggelre nem apadt lazta-
lanra, — vagy épen ha még fokozdédott is — magdaban
is kedvezétlen jelenségnek volt tekinthets., Alig ismerek
allapotot, melyben az arczkifejezés oly hatarozott jelen-
téséggel birna, mint kozvetlen ovariotomia utan. Pete-
fészekdag kiirtisa utan a beteg elhatarozasi kiizdelmei-
nek czéljat érve, terhétdl szabadilva oly boldog, hogy
ha ezen érzés deriilt, vagy nyugodt arczkifejezésben
nem nyilvanil, mar ez is meélyebb szenvedést jelent. Mas-
nap reggelre, midén a chloroform sziilte kabultsag és
mamoros allapot megsziint, az arczkifejezés egészen
jellegzi azon helyzetet, melyet physikai vizsgalattal
megallapitunk. Bagyadt szemek, mély szenvedés bélyegét
visel6 arczvonasok, gyors és gyengiilt UGtérveréssel,
legy6zhetlen hanyingerrel stb., négy esetemben mind-
annyiszor septihaemianak, vagy septicus hashartyalobnak
volt el6jele, mely minden gydgytani interventio : drainage,
carbololdat atfecskendés sth. daczara rosz véghez veze-
tett. igy vesztettem el négy miitettemet 4 és 2 nap, 34
és 29 ora alatt. (4.5.8.10.)

Els6 esetemben, — mint ezt mar 1874-ben kozol-
tem, — mitét utdni masodnapon a hdlyagfenekéhez és
a méhez nbdtt cseplesz-zsineg koriil, vékonybél csava-
rodas jott létre, melyet az alsé sebrés kitdrdsa s puha-
tolads Altal nem sikeriilt felismerni, s az egyén negyed-
napra heveny bélzar tineményei koézt mult ki. A bon-
czolat deritette ki a bélcsavarodas és zar jelenlétét.

Egy 39 éves n6 (14.) kozvetlen a miitétel befejezte
utan mult ki. Azon gyenge egyéniség volt ez, akit — mint

az el6leges csapolasrol szdlva emlitettem — 3 héttel miitét

-

elétt, ugyanis gyengeségeért, tomlékisebbités czéljabol
csapoltam ; ugyanaz, kinél méhdagot is taldltam, melyért
az egyén kimergltsége végett tartozkodtam hysteroto-
miat végrehajtani, s csak climax mileges siettetésére
végeztem castratiot, A miutétel, odanovések nem 1lévén
jelen, a hasvarrat alkalmazisinak idejét is ideértve,
csupan 42 perczet vett igénybe, s az egyén miitét kdzben
semmi vért nem vesztett; altatisra ovatossagbél chlor-
methylt hasznaltam, melynek Osszesen csak mintegy 30
gm-nyi mennyiség lett elfogyasztva. A hasvarratok cso-
moéra kotése idejére az altato szer melldztetett; a fedkotés
alkalmazisa ideje alatt a beteg még nyugodtan és sza-
balyosan légzett, s midén a mitéti asztalrél az agyba
leendd athelyezésre torténtek a kelld intézkedések, min-
den légzési zavar bedllta nélkil egy utolsé mély belég-
zéssel megszint élni és sem tartéds milégzés, sem villam-
delejes aram, sem aether-befecskendések 4altal, széval
semmi mdédon nem volt tobbé felélesztheté. Ha a halal
okat keresem, a chlormethyl — middén ez mar jo eleve
mellézve volt, — nem rohatom fel. A bonczi vizsga-
lat nem szolgaltatott semminemii tampontot, sem ily
esetre, sem carbolmérgezés felvételére, s csak vérhianyt
mutatott ki. E szerint teljes jogosultsaggal nem kovet-
keztethetni egyebet, mint hogy ez esetben, minden ova-
tossagi rendszabalyok lelkiismeretes megvigyazisa da-
czara a végkimeriilés és idegrazkdédtatisnak azon meg-
dobbent6 baleseményével kellett taldlkoznom, amit az
angolok ,shock“-nak neveznek.

Ezen gyorsan haladllal végz6dott sajnos esetekkel
vigasztalé ellentétet képeznek a gyors gydgyulisi esetek.
Otszor valék szerencsés oly zavartalan utélefolyast ész-
lelhetni, mely 16—18 nap alatt (koziilok 3 teljesen 14z-
talan lefolyassal) teljes felidiiléshez vezetett. Noha ezek
kozt harom oly eset is volt, melyben nehezen levalaszt-
haté hasfali és cseplesz-odandvések is (7. z. 17.) voltak
jelen; sb6t egy, melynél a szélesen odanétt témléfalat a
vakbél fodorjarél és a medenczefalrdl fejtettem le.
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A mitétel utdn 1, s6t 2 napig is tartd gyakori
hanyas, nyugodt arczkifejezés mellett és laz nélkiill nem
jelentékeny tiinemény, s rendesen a tobbnyire hosszasan
alkalmazott kabité szer utéhatasanak lenni bizonyiilt.

‘Alhasi fesziilés érzése, némi poffedtség és érzékeny-
ség mellett, magasabb laz kiséretében hetednapon egy
esetemben (3.) hasliri mélyebb genygyiilemet jelzett,
melyben utélagosan a kaslirbe mélyen beillesztett drai-
nage-csoveket rendkiviil iidvds hatasuaknak tapasztaltam.
Hasonlé tiinemények kozt Iépett fel mas keét esetben
(11. 16.) a fanegyesiilés mogotti és hugyhodlyagkoriili
kotszovet lob és genyedés, amiért szintén az also seb-
zugon beillesztett drainage valt sziikkségessé.

Hét esetemben kovetkezett be hasrétegek kozti
genygyiilem, mely részint a szurlyukakon onkényt tort ki,
vagy a hegvonaloni behatolast és vékony s rovid drai-
nage-csé alkalmazasat igényelte. Ezen esetek egyikében
a boéralatti kotszovetlob és elgenyedés folytatélagosan
a raszttaj felé terjedt, a miért itt cllennyitast és alag-
csOvezést tett sziikségessé. (13.) Ugyanez esetben — a
kotszoveti lobtérb6l kiinduldlag — vandor orbancz lépett
fel, mely allando lazas mozgalmak kiséretében a torzsot
koriljarta, s az alsé végtagokat is ellepte. Az egyén
felgyogyult. Az orbancz fejlédéseért hajlandé vagyok ez
esetben az ellenyilasba alkalmazott drainage-csovet
okozni, midén az nem elég hosszasan volt carbol-oldat-
ban fertéztelenitve, — noha a beteg, sajat kozlése szerint
orbancz fejlédésére 3 év Ota kivalé hajlammal birt, s
benne gyakrabban ismétleg szenvedett.

Vastag, b6ven zsirszovetli hasfalnal a szuresatornak
genyedésére, s ezekb6l kiinduldlag fejlédé sekély, vagy
mélyebb hasfalrétegek-kozti genyGblok képzédésére min-
dig el kell készilve lennlink.

A mitétel utani 3—4-ed napon gyakran észlel-
tem hdélyaghurut felléptét, mely valdszinlien a kezdetben
sziikséges, rendszeres poscsapolas eredménye, — midén
ennek besziintetésére onkényt megszinik. Két esetemben
ezen hoélyaghurut idllt alakot oltétt Ggy, hogy ezek
egyike ily huruttal tavozott a korintézetbsl, s csak 3
hdig tartdé utdkezelésre szabadult ezen alkalmatlan baja-
tol.  Spencer Wells szerint ezen esetekben lithium car-
bonicumot szoktam rendelni — kevés sikerrel. LEgyik
esctemben benzoésavas natriumnak tapasztaltam jo hata-
sat; — de sikeresebbnek még a kioblitéseket natrium
salicylicum oldataval.

Csak egy esetben tortént, hogy a betegnek mitétel
utan harmadnapra, s egyszer, hogy hatodnapra onkényt
volt székuruléke. A tobbinél ez csak g, 10-dik, s6t 13-ed

napra kovetkezett be. A mitétel altal — ugy lat-
szik — a belek mlikodési képessége bizonyos foku bé-
nuldst szenved, mely azonban — a peristalticus mozgas

egyszer felébredvén, vagy csorék altal felkoltetvén —
ismét elenyészik. Ezen észlelet alapjan az ovariotomiakat
megel6z6 hashajték utdn ovakodom a miitét utani szék-
rekedésnek makony adagolasa altali tulsagos biztosi-
tasatol.

Négyszer fordult elé, hogy székrekedés 10—15-0d
napra héfokozdédast és mérsékes lazas mozgalmat okozott.
A korokot nyomas és teltség érzése az alhasban és vég-
bél felé jelzette és csbre, vagy szilkség esetében ricinus-

olaj altal el6idézett bélsariiriilés szerzett enyhiilést és
besziintette a lazas mozgalmat.

Ezen esetek egyikében 15-6d napra — székrekedés
kovetkeztéeben — bélzar korképére emlékeztetd tiinemé-
nyek fejlédtek, s az ezért nyujtott hashajté hatisanak
bekdvetkezte elGtt mulékony Gsszeesésnek (collapsus)
aggodalmat gerjeszt6 foka jott létre, Egy masikban,
szintén bélsarpangas kovetkeztében béllob fejlédott,
négy napig tarté 38.8—39.4° C. laz kiséretében, a mik
hasonlag csére, s hashajtok sikeres eredményére meg-
sziintek.

Ezen nem egészen sima lefolyast esetek gyogy-
kezeltetésének leghosszabb ideje 52 nap volt. A gyogyu-
las befejezte alatt oly allapotot értek, melyben az egyén
talpra allott és okszeri életmddnak orvosi ellenérizés
nélkiili folytatisara magéara hagyathatott, a midén a
hasfali hegnek bels6 nyomas és tagulas elleni biztositasa
czéljabol, egyideig haskotd viselésére utasittatott.

Még miitételeim egyetemes végeredménye felett
kell, hogy szemlét tartsak.

A 20 miitett koziil 6 halt meg. lEzeknek bonczlelete
és bonczi isméje a kovetkezl:

Sorszam  Aliitét szama Boncslelet

1. I, eset Bélesavarodis holyaghoz és méhez ndtt cseplesz
koril ; bélzar,

2 di e Csepleszviszér-tomiilés & lob; heveny eves te-
rimbeles veselob,

3 5.5 70 Heveny eves hashartyalob idilt hashartyalob
alapjin,

4 B fyes hashdrtyalob ; témldrepedés és hastirbe 6mlés
utén.

5 10, n Heveny hashartyalob — idiilt alapon; talheveny
méjelzsirosodés.

6. : e Tdegrazkodtatds, végkimerilés (shock).

Ezen kérbonczi ismék szerint az elsé egyén véletlen
szovédménynek, bélzarnak, a hatodik (illet6leg 14. mfittett)
végkimeriilésnek esett aldozatlil és csak négy (4. 5. 8.
10.) haldleset rohaté fel lobos, illetbleg fertézési kovet-
kezményes folyamatnak. :

Ha az absolut halidlozast tekintem, gy 20 eset
koziil elhalt 6 = 30%. Ha csak a négy lobos és septicus
folyamatnak aldozatul esettet veszem fel, gy 18 koziil
elhalt 4 = 22%:5°%,. Aranylag — ugy hiszem — minden
tekintetben kedvezd eredménynek mondhato.

Nussbawm osztja angol miitevék azon nézetét, hogy
sminden mitevének elsé 20 ovariotomidja utadn tobb
hal4l esete leend, mint a kovetkezd zo utan“?). Eszerint
az els6 ovariotomidk kedvezltlen eredményének bizonyos
osztaléka a miitevd jaratlansaganak terhére esnék. Ova-
riotomidimmal ezennel ép a jaratlanok cyclusianak végére
érvén, ilv értelemben pillanthatok vissza eredményeimre
és mid6n ily birdlati szemlét tartok, az e téren kezdok,
s a szenvedOknek is megnyugtatisara mondhatom, hogy
ezen enunciationak nézetem szerint legfeljebb is csak
korlatolt értelme lehet, — feltevén azt, hogy ovarioto-
midval csak oly sebész vallalkozzék, aki megszokta va-
ratlan nehézségekkel taldlkozni, s altala a tajékozasra
nélkiilozhetlen nyugalmat el nem veszti. Alig emlékezem
hiisz esetemben miitétel kozben oly cselekvényre, melyet
— az ovariotomiak amaz idészerinti technikajat szamba

Yy Nussbaum, ,Die chirurgische Klinik zu Miinchen. 1875.¢




véve — ma maskép intéznék el, mint akkor, midén azt
végeztem, ha csak nem olyanra, mely a mutétel részle-
teinek tokéletesbitése altal azdta moddosult. Ez azonban
nem egy sebész kezében hisz eset kérdése, hanem bi-
zonytalan szam utan, hatarozatlan idében az atalanos
haladas eredménye. Az ovariotomia azon mitételek
egyike, mely a miitétel kozbeni leletek valtozatossaganal
fogva ép oly érdekes, mint a leggyakorlottabb sebész
figyelmét is folytonos fesziiltségben tartd, melynek azon-
ban felmeriilé nehézségei egy szakképzett sebész altal
straining® nélkiil is legybézheték kell, hogy legyenek.
Kiilonosen all ez a fertéztelenit sebkezelés Ovhatasa
alatt; a Lister szerinti eljarads kifogastalan foganatosita.
sat értvén. A gézporlaszté haszndlatira ezen miikezelés
kozben, annak antisepticus hat4satol eltekintve is nagy
siulyt fektetek a kellemes para Aarasztasaért, melynek
g6z és langyos kidkérében a mitétel torténik, s mely
a nyilt hastir képleteinek kihiilése ellen inkabb bizto-
sit, mint a szoba meleg légkore. Elesvén ezaltal a siet-
ség sziilksége, id6t nyerve, tobb nyugalommal mérkéz-
hetiink meg a bonyodalmak nehézségeivel is. Ezért az
ovariotomiakat mar csak rendes hdmérsékii helyiségben
végezhetni, a mi a miitevére nézve a néha faradalmas
és hosszas munka koOzben meg nem vetendd elény, —
mert ezt konyiti.

Azt hiszem, hogy a legbajosabb feladatok kozé
tartozik a toml6bennék hasiirbe hatolasinak elharitasa.
Nem is lehet oly folyadéknak a hasir nyirkedénydus
belszinével érintkezése kozombds, mely néha oly miné-
ségl, hogy — mint ez 17-dik esetemben tortént — a
miiszereket megfeketiti. Ezért figyelmiink addig, mig a
toml6 a hasiirb6l kifejtve nincs folytonosan kétfelé kell,
hogy iranyozva legyen. FEzen feladat egyébirint mai
napsag a FPean-féle és masalaku csipéfogok (pinces hae-
mostatiques) altal lényegesen koényitve van. Nc¢ha ezen
baj elharithatlan. Egyik miitettemnek kedvezétlen lefo-
lyasa ily eseményre viheté vissza (8.) a timl6 rendkiviil
vékony és szakadékony voltaért. Ellenben van miitetteim
kozt egy eset (9.), melyben a toml6bennék hasiirbe szi-
vargadsanak ezen sajnos kovetkezménye tiizetes Kitorlés
és tisztazas altal (toilette du peritoine) elharithaté volt.

Kevés esetbl kiviliglé eredmény nem lehet abso-
lut statistikai értékti. Kezdetben szamosabb egymasutan
kivetkez6 szerencsés esetek altal miitéteink eredménye
kedvezd lehet; mig késébb gyakrabban egymast kévetd
szerencsétlen esetek altal a gydgyulasi szazalék sajnosan
apadhat. Van azonban meggy6z6désem szerint miitételeim
eredményének relativ jelent6sége, ha azok elsé tizedét a
masodik tizedhez viszonyitom, mely két felet egymastol
az egész Lister-féle antisepticus sebkezelési miikésziilék-
nek tiizetes gyakorlata kiilonit el.

Az antisepsisnek kifogastalan gyakorlatat t. i. tizen-
egyedik ovariotomidimtol szamithatom lelkiismeretesen.

Mitettjeim: elsd tizede koziil gyogyult 5, elhalt
5= 50" ; masodik tizede kozil gydgyult g, elhalt
1 — 10Y%.

Ha azonban azon Ilicentiaval élek, hogy csak az
evvériliségben és eves hashartyalobban elhaltakat veszem
fel, akkor az elsd tizedben ¢ koziil elhalt 5=44%4"%, a
masodik tizedben g kozil elhalt o =o.

Meg kell jegyeznem, hogy miitéti eseteim elsé tizede
a masodikatdl a szovédmények és stlyos miitéti bonyo-
dalmak szempontjabol nem kiilonbizik egymastol.

Tagadhatlan ugyan, hogy ezen adatokhoz a vélet-
lenség kifogasa fér; emeli azonban az adatok értékét
azon korilmény, hogy vélok azon eredmények, melyeket
Olshausen,')y Nussbaum és Schroeder  sokkal szamosabb
mitéti eseteiknél a Lister-féle eljarés el6tti idOben és
viszont azéta elértek, tokéletes Gsszhangzasban vannak.

Ki is kételkedhetnék ovariotomiaknal is az anti-
septicus eljAirds nagyszerli dvhatasaban, tudva azt, hogy
ezen miitételt, mellyet eddigelé csak teljesen elkiilonitett
helyiségben, s a hygienicus rendszabalyok legkisdedesebb
megvigyazasa mellett képzeltiink kedvezé sikerrel végre-
hajthaténak, — ma az antisepsis védelme alatt hasonld,
— ha nem jobb -— eredménnyel mint Spencer Wells, az
ovariotomidk nagy mestere, hajtjuk végre kozkorinté-
zetekben is. Ovariotomiaimra korintézetiinkben ezért
utébbi idében mar nem is csak az egy elkiilonitett, csak
is ezen miitételre fenntartott, hanem sziikség esetében
mas szoba is szolgdl, melyben idékézben egyéb sebészi
esetek szintén kezeltetnek.

Az antisepsisre eddigelé elsé sorban kizardlag car-
bololdattal éltem, s kotszerekil a Z/artmann-féle heiden-
heimi gy4ar (Thallmayer és Seitz czégnél kaphatd) ké-
szitményeit hasznalom. Nem volt okom eddigelé ezen

| hitem szerint legbiztosabb fert6ztelenits szert6l eltérni,

ha csak az utdkezelés ideje alatt keletkezett bérizgalom-
ért nem; amidén azt thymollal viltottam fel. Ovarioto-
midimnal a carbolsavnak a szervezetbe tirtént bekeblez-
tetésének a tobbé vagy kevéshé sotét-zold vizeleten
kiviil egyéb tiineményét nem észleltem.

Carbolsav-mérgezési esetek felmeriilte 6ta vannak,
kik ingadoznak ezen szer hasznalataban, vagy el is hagy-
tak. Hegar ugyanis immar kizardlag chlorvizet hasznal; a
miitételt megeldz6 elbkésziileteivel azonban oly messze
terjed6 el6vigyazati rendszabalyokat kovetel, s fogana-
tosit, p. 0. az Osszes segédszemélyzetnek miitétel napjan
fiirdését, tartézkodast bonczihelyiségektél, altalanos kiilon
olt6zéket stb., a mik nalunk szigorral is alig volndnak
kivihet6k; ezek nélkiil pedig kétlem, hogy a chlorviz a
carbololdattal versenyezhetne.

Elannyira nem tudok egyelére szert, mely hatasos-
sagra a carbolsavhoz foghaté volna, hogy sajnosnak
tartom, miszerint irdnta illetékes szakemberek — mint
Billroth is — teljes bizalmatlansaggal kezdenek visel-
tetni. Oly nyilvanosnak latszik el6ttem ezen szernek
életmenté Ovhatasa, hogy kotelesség szabta feladatunknak
tartanam ily balesetek elharitisara esetlegesen kartékony
hatasdnak elébb kulcsdt tiizetesebben keresni, mint azt
kényedén elejteni. Az eddigelé szérvanyosan el6fordult
balesetek véleményem szerint még nem jogositnak fel
ezen, kiilonben {idvos szer felett palczat torniink. Hiszen
a chloroformhaldlnak is meg van helye a balesetek
rovataban, s ezt tiirjik — véle széltében narcotisalunk :
pedig a chloroform els6 sorban csak is fajdalmat — és
nem mint a carbololdat életveszélyt elharito szer.

1) Pitho Billroth. Handbuch der allgem. u. Spec. Chirurgie IV.

6 1, 2206.
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Az antisepsis kozben nagy fontossagu az avatott | megtartott tandcskozdsban felmerilt — az elhaszndlt ellenszer
segédség; félszeg alkalmazas 4ltal kéartékonnyé is val- | szokatlandl nagy mennyiségével szemben — a kétely, valjon
hatik. Az ovariotomia kedvezé ciedményének kiilonben | "™ leheti-e, hogy a pilocarpin egyes esetekben — anélkal

hogy élettani hatdsat kifejtené — karhozatossd valjék a szerve-

is — de az antisepticus eljards mellett még inkabb —
egyik lényeges tényezbje a jo, lehetéleg allando, gyakorolt
assistentia. Szerencsés valék e részben mindanyiszor a
legmegbizhatobb szakértd tdmogatasra szamithatni. Hiva-
talos segédeim mellett Janny Gyula tr. féorvos és Puky
Akos tr. barataim — elsé a hiisz ovariotomia mind-
egyikénél, utobbi is mar 15 esetben — koteleztek halara
kozremiikodeésok altal.

Atropin és pilocarpin.
JunAsz Lajos tr,, szemészeti tandrsegédtol.

Purjesz Zsigmond tr-nak a budapesti k. orvosegylet nov.
15-iki ilésében ,a haté anyagok kolcsénds antagonismusirdl¥
tartott ¢rtekezése atropinmérgezés esetében a sdsavas pilocarpin-
nak annyira 0j, s hatdsdban oly megleps alkalmazésirdl emléke-
zik, hogy szinte kivanatosnak latszik, minélel6bb tobb hasonld
esetben tenni kisérletet, hogy a pilocarpin megbizhat6siga minden
kétségen feliil emeltessék.

A véletlen ugy akarta, hogy nehdny nappal az emlitett el6-
adas utin hasonld eset keriiljion észlelésem ald, melynél a pilo-
carpin szintén életmentS szernek bizonyilt, s melynek kozlésével
— azt hiszem — némi szolgélatot tehetek az orvosi casuisticanak.

Nov. 26-4n Schulek tnr. ar tavollétében egy szembetegéhez
hivtak, ki a szdméra iritis ellen rendelt kénsavas atropin-oldatot
megitta.

Fél ora telhetett el a méreg bevételétdl megérkezésemig,
mialatt mar egyik iigyfelink 1 cgm. pilocarpint fecskendett a
beteg bére ala.

Erkezésemkor az ifji, erSteljes leanyt teljesen éntudatlan
allapotban talaltam, kigyuladt, skarlat-voros arczczal, pihegé mel-
lel kinosan vergédve, kiszradt ajkai kozt rekedt, ércztelen han-
gon mormolva meg nem értheté szavakat. Lélekzete rendkiviil

szapora, az fCriités elérte a 160-at, s Gigy a jobb, mint a mar
¢lébb  atropin-becseppentésekkel gybgyitott bal szem szivirvény-

héartydja alig észrevehetS, keskeny szegélylyé hbzddott vissza.

A gyomor kiiiritése par pillanat alatt megtortént az ¢épen
kéznél levé meleg viz segélyével, mit a nagyfoki nyelési nehéz-
ség mellett is sikeriilt beteggel megitatnom. Péar korty elég bé
hianyast idézett el6, s ugy latszik, a gyomor tartalma teljesen ki-
tiriilt, a mennyiben a torok mechanicus izgatisa er8s hanydsi
mozgasokat keltett ugyan, de tovabbi eredmény nélkil maradt.

Ekkor teljes bizalommal kezdtem a sbsavas pilocarpin-be-
fecskendések folytatdsdhoz, s alic 10 percz alatt — az els
segélynyujtaskor adott 1 cgm. beszamitdsdval — g cgm. pilo-
carpin volt bekebelezve.

A beteg nyugtalansiga azonban folyton nétt, a kiilvilagrol
nem vett semmi tudomast, s érintésre ¢és szurasokra semmi
visszahatdst nem jelolt, de ezektSl fliggetlenil még fokozottabb
mértékben vett rajta er6t a vergédés, ama czéltalan ide, s tova
hanykédas, mely végkimeriiléssel fenyegette, Agyabdl menekiilni
akart, s végtagjait nyugtalanul hényta-vetette, mialatt a gyengild
érverések szama még magasabbra szdkkent.

Id6koézben megérkezett Schulek tnr. Gr, kinek kozbejottével
elhatdroztuk a befecskendéseket folytatni ugyan, de kissé nagyobb,
5-—38 percznyi sziinetekben alkalmazni a n cgm-os adatokat.

Yy11-kor d. e. tortént a méreg bevétele, 3/s11-kor kezdé-
dott a pilocarpin erélyesebb alkalmasasa és még 12 Orakor
semmi enyhiiles, mi arra birt, hogy a hinykddas sziintetésére 1
cgm. sbsavas morphiumot fecskendezzek a beteg bére ald. Litva
ennek eredménytelenségét is, folytattam a pilocarpint, tgy hogy
1 orakor, tehdt g negyed éra alatt méar 24 cgm-ot fogyasztottam
el. Ez id6tajban kezdtek a tiinetek enyhiilni, a hinykédéds csok-
kent, az ériités 140-re szallt ala, s a légzések mélyebbekké véltak,
de a pilocarpin élettani hatisa nem mutatkozott ; szij, ajkak és
bér szarazak, pupilldk tigak mint elSbb.

A most Schulek tanir és Purjesz tr. urak részvételével

zetre; de miutin a még mutatkozd tinetek egyenesen az atro
pinra vallottak: abban Allapodtunk meg, hogy a szert tovabb
folytassuk %y Ordas és még nagyobb id6kozokben, 1 cgm-o0s
adagokban.

Esti 7 orakor a beteg 40 cgm. befecskendése utin mar
nyugodtan fekidt pérndin, s nyugalmat csak olykor zavarta meg
egy-egy kisebb hanykodasi roham ; 1égzése rendes, érverés 130
koriil, sensoriuma szabadabb, s olykor figyelni Jatszik a korilte tor-
téntekre ¢és a hozzaintézett kérdésekre.

Sziinetelés a befecskendésekben 12 éraig, midén a betegnél
mar az izomrendszernek csaknem teljes nyugalma visszatért, mig
a szellemi ¢let annal ¢lénkebb. f\gyéban il ¢s minden kis neszre
figyel; azokhoz sajatsagos, szokatlan eszméket fiiz, rendkiviil beszé-
des, s agyaban egyik gondolat a masikat kergeti, melycket most mér
teljesen érthet6 hangon mond el. Majd felveti fejét és kerekre
nyitott szemekkel, darczan iszony rémiilet kifejezésével a kérnyezet
egyik pontjara mered, azutin felkaczag, majd ismét fehér takard-
jat csipegeti, mintha arr6l aprdé targyakat akarna eltavolitani. A
most alkalmazott befecskendés (0.31 gm.) okozta fajdalomra fel-
jajdal, s az ellen védekezik ; a hozza egyenesen intézett kérdések
kiszakitjik téveszmei korébol, s azokra felel, de gyorsan visszaesik
képzelt vildgaba, s a majd kellemes, majd kinos tartalmi hallu-
cinatibk tovabb folynak, lassankint mindig tobb tért engedve a
realis vilag benyomasainak. Ejfél utén 2 érakor (15 oraval a gyo-
gyitias kezdete utin) mir egészen jozanan beszél ¢és nemsokara
idité Alomba meril.

Ett6l kezdve a mérgezésnek semmi tinete, gyenge torokfa-
jason ¢s a latatagulaton kivil. Reggel 7-kor az érverés 120, lég-
z¢s rendes, a hang visszanyeri természetes cseng ését, az étvagy
megjelenik, nyelés akadalyozatlan, s csupan a roppant er6feszitést
koveti némi kimeriilés ¢s a lata tdg marad, hogy csak a 3-ik
napon kezdjen szambavehetbleg sziikiilni!). Az ugyanekkor befecs-
kendett 32-ik cgm. pilocarp. gyenge nyalfolydst és izzadast okoz,
mig az el6bbi adagok ez irdnyban hatds nclkill maradtak, lesza-
mitva az ajkaknak méar esti 5 6ra Kkordl jelentkezett némi ned-
vességet,

Jelen esetben nagyon érdekes megtudni a bevett atropin
mennyis¢gét. Az orvosi rendelvény 10 gm. 19%-0s atropinoldat-
rol volt kiallitva. Hozzatartoz6i elbeszélése szerint beteg az emlitett
nap reggelén e mennyiséget Gjbol hozatta meg, s ehhez hozzd-
ontvén az el6bb hasznalt, hasonld nagysigh tivegcesének a folyadék
1y-bre tehetd tartalmat, megitta azt, az egtszbol csak 18 gm-nyi
oldatot hagyvan vissza. Ls igy az elfogyasztott atropin 10—11
cgme-ra becsiilhetd, mib6l — azt hiszem — semmit sem kell levon-
nunk a haziak 4ltal, rémiiletok zavardban kiontott hanyadékra,
mely a méreg bevétele utdn csak fél Oraval idrittetett ki, s a
reggeli maradckait tartalmazta.

Alig vonhaté kétségbe, miszerint az atropinnak ily mennyi-
sége feltétleniil haldlos, s hogy a beteg ¢lete megtartdsat jelen
esetben is csak a pilocarpinnak készonhe ti, miutdn a kozben be-
fecskendett 1 cgm. morphium elenyészé adagja komolyan szamba
sem vehetd.

Purjesz tr. esetével az itt kozlottet osszehasonlitva, Kitinik,
mikép ennél is mint ott a pilocarpinnak koriilbelil hdromszorosat
kellett felhaszndlnunk a bekebelezett atropinmennyiség lektzdé-
sére, illet6leg ama szer élettani hatdsinak elGidézésére ; azonban
hogy itt egészen 15 Ora telt el, — ha az ontudat teljes vissza-
tértét allitjuk fel hataril, — mig a beteget megmentettnek tekint-
hettitk, holott Purjesz tr. esetében ez 5 negyed Ora alatt beko-
vetkezett.

A gyogyulas ezen ardnylag késedelmes bedlitdt, nem lehet
mésként magyardznunk mint, hogy a sziikséges pilocarpin — rend-
kivilli mennyisége daltal nagyon is indokolt agyodalom folytin —
igen hosszi id6 alatt nyujtatott a betegnek.

1) A szikiilés lassan haladt, s csak 10 nap alatt érte el a rendes
mértéket,
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Ebbdl viszont elég jogosan vonhatd, s a két eset Osszevi-
gasa dltal mar meglehetds biztossigra tarthat igényt a kovet-
keztetés, miszerint hasonlé mérgezéseknél csak a beteg érdekében
cseleksziink, ha a pilocarp. adagait egymdésutidn minél gyorsabban
juttatjuk a vérkeringésbe mindaddig, mig annak élettani hatdsa
nem mutatkozik, vagy a mi ezzel koriilbel6l egy jelentésfi, mig a
mérgezés minden aggasztd tiinete meg nem sziint : tehetjiik pedig
ezt anndl kisebb — a hatds megfigyelésére szolgdld — sziine-
tekben, minél nagyobb volt a méreg mennyisége ; kiilondsen pedig
ha még nem értik el az ellenszerrel az atropin (sokszor egészen
biztosan megallapithatd) mennyiségének hdromszorosit.

Az atropinmérgezésnek csak egy tinete van, mely nem
stirgeti az ellenszer tovabbi alkalmazdsit, s mely — mint esetiink
is mutatja — a tobbiek teljes megsziintével, s az izzadas ¢és nydl-
folyas bedllta utin is sokdig fennmaradhat: a litatigulat. Ha
minden. veszély elmdlt, csupin annak lekizdésére folytatni a
pilocarpin-fecskendéseket, az orvos részérd] a betegre néave — gy
lehet -— veszélyes onfejliség lenne.

Budapest, 1879. dec. 10-kén.

Valasz Bokai Arpad tr. ur czikkére :
wEljulnak-¢ porlasstott folyadékok belégsés tyin a tiidok
legiireséibe 2%

LIERERMANN LEO tnr-tol,

Addig is mig eléadasom, mely a valaszt Bokar tr. Gr czikkének
(Orv. Hetilap 1879, 51. sz) minden pontjira magéban foglalja,
megjelenhetnék, a kovetkezbket jegyzem meg:

Békai tr. emliti, hogy kisérleteit télem eltérbleg &6 dliato-
kon végezte. Ezen kisérletei eltérnek ugyan az enyéimtdl, de
megegyeznek azon nagyszamil kisérletekkel, melyek eddig tétet-
tek. Tobbek kozétt csak Poggiale és Fournier kisérleteit emli-
tem meg, melyek mar a 60-as évek elején ejtettek meg ép oly
eredménynyel, mint a milyent Bdkas tr. mutatott fel. Ezen kuta-
tok hézi nyulakkal experimentaltak és miutdn: ugyanolyan positin
eredménynyel mint Bdkas tr., (a nevezettek a porlasztott (olya-
dékokat mindeniitt megtaldltdk, nemcsak a hoélyagesikban, ha-
nem a tid6 kotszovetében is) talin tilzott ABdkar tr. Gr azon al-
litdsa, hogy a hazi nyulak erre teljesen alkalmatlanok.

Epen azért, mert ismertem az eddigi kiscrleteket és azok
hibdit, nem jirtam el gy, mint el6deim, t. i. nem experimen-
taltam €16 dllatokon, mert a porlasztott folyadékok felszivodasat
¢él6 allatoknal nem lehet megakadalyozni, a mi pedig bizonyta-
lanokka tenné az eredményeket, mert a folyadék felszivodas ut-
jan oda is eljul, hova egyszerfi belehelésnél nem jutna.

Bikai tr. is megemlékszik ezen, altalam nyilvanitott aggo-
dalomr6l és ast thlzottnak nevezi, valdsziniileg, mert azt hiszi,
hogy én csak azon folyadék hatasatdl félek, mely lenyeletvén az
allat 4ltal, a gyomorbol és belekbdl szivatik fel és a vér atjan
jut a tidébe ; pedig még a szaklapok 4ltal hozott kivdnatokban
is, melyekre Bdkas tr. Gr hivatkozik, megtaldlhatta azt, hogy f6-
stlyt fektetek arra, hogy a porlasztott folyadékok a nagyobb
horgokben megslrlidvén, esek falain feresztiil  szlvainak fel is
widnak be a tido szovetébe. Nagy sulyt fektetek ra, mert folya-
dékok a horgok falain keresztil még sokkal gyorsabban szivat-
nak fol, mint a belekb6l. El6adisomban tébb erre vonatkozd
kisérletet emlitettem ; igy Colin ¢és Ségalas és mésok kisérleteit,
melyekbd! kitlint, hogy allatok légutaiba valéban Oridsi mennyi-
ségli folyadékot lehet onteni anélkiil, hogy az allat egészségén
nevezetesebb valtozds lenne ¢szlelheté ; tovabbd, hogy mérgezés
a légutakba fecskendett méregfolyadékok 4ltal sokkal gyorsabban
all be, mintha ugyanazon folyadékmennyiség lenyeletett. (G.
Colin, Traité de Physiologie comparée des animaux, Paris, 1873,
II. p. 108—110).

Onkényt foly ezen tényekb8l Bokas tr. kisérleti eredmé-
nyeinek magyardzata.

Bokai tr. azt taldlta ¢és azt hozta fel ellenem érviil, hogy
a vér dltal felszitt festanyag legel8szor ¢s leginkabb a véredé-
nyek koriili tajakat festi meg, a mint ezt egy esetben, mely-
ben egy kutya czombviszerébe fecskendett carminindigd-oldatot,
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képes volt kimutatni. A belehelésnél pedig ellenkesileg ast taldlja,
hogy a tidd foleg a ligutak kiriil wvan erdsen festve.

Lz viligos dolog, s ennek igy is kell lennie, mert a hir-
ok falain keresstiil ssivatik fel a festanyag, oit iwidik be s festi
ennélfogva legerdsebben a hirgoket és az azok kiriili szivetel, de olt
egyszersmind mds bronchusdgok hirgicskéire és alveolusaira is ta-
ld! ¢és megfesti azokat., Masrészt a vérbe jutott festanyag is festi
az edények korili szovetet és igy festve wan minden, foleg pedig
s legerdsebben festve vannak a horgicskék és alveolusok, a nélki,
hogy szitkseges lell wvolna csak egy esepp folyadéknak is bejutni a
a hirgicsik, vagy [léghdlyagesik belsejébe. Yz Bdkai tr. leletének
egyszerli magyarizata.

Alig sziikséges kifejteni, mi okon lehetséges, hogy némely-
kor gyengébb a véredények korili festés, mint a horgok korul.
Mondtam mar, hogy nagy szerepet jatszik a direct felszipddds és
betvddds és a festanyag legnagyobb része a horgok koril rako-
dik le. A belekbol felszitt, lenyelt folyadék, t, i. akkor, ha ki-
sebb mennyiségili, vagy ha d4ltaliban kevesebb folyadék porlasz-
tatott, mig a tidokbe ér, nagyon higittatik, a “mint azt Bdkai tr.
is mondja és ezenkivill festanyagot veszit mas kozben esé szer-
vek festése altal. — Igy tehat az is lehetséges, hogy a tuddék
egyes lobulusaiban a festés, vér atjan, mar annyira gyenge, hogy
fol sem ismerhetd.

De beivodds utjan sem szinezodik a tidé mindeniitt egy-
forman, mert a mint kisérleteimnél lattam, a porlasztott folyadé-
kok a horgok nem minden részeibe jutnak konnyen és egyenld
mennyiségben. Azon horgok koéril lesz tehdt leger6sebb a fes-
tés, a melyekbe legtobb festanyag, illetleg folyadék jutott; azon
horgok koril, a melyekbe csak kevés, vagy ¢épen semmi fo-
lyadék sem jutott, vagy gyenge, vagy a fenntebb magyarazott ok-
b6l épen semmi szinez6dés sem lesz ¢szlelhetd.

Abbol tehdt, hogy o dllathan  permetezell folyadékok beléleg-
gésénél, a bronchusokat, alveolusokal és az azokal kirnyesd kitszi-
vetel ardnylalanul erdsebben laliljuk festve, mint a véredények kirili
ldjakat, lovdbbd abbsl, hogy @ ssinanyag a téddben nincs egyen-
lien eloszolva, egydlialdban nem  kivetkezlelheti  Békai tr. ir azt,
hogy az alveolusok és hirgoesik festése divect-uton (nem felszividds
és imbibitio dltal) jott volna létre.

Lathatjuk azt, hogy akérhogy cstirjiik-csavarjuk is a dol-
got, eddig lehetetlen él6 Allaton eldonteni azon kérdést, valjon

directe bejutnak-e porlasztott folyadékok a legkisebb bronchu-

sokba és a léghdlyagesakba ? Erre nésve csak egy wt dll eldttiink
nyitpa és az az, melyel én vdlasztottam, hol minden vitalis functio
ki van zdrva és tisztan physikai viszonyokkal van dolgunk. Ha
Bokai tr. Or kisérleteimet, melyeket macska és hdzi nydl tidé-
kon végeztem, czélszerlitleneknek hiszi, ez nem-indokolt véle-
mény, mert a tidd ruganyossagvaltozasinak hatisat, agy latszik,
Bdkai tr. Gr maga sem latszik komolyan szdmba venni, a mi
pedig azt illeti, ,hogy a goézzel vegyes porlasztott folyadék, hi-
degebb helyre jutva, lecsapodik, s igy a tidonek legmélyére ju-
tasa lehetetlenné lesz,“ arra nézve elég ha megjegyzek annyit,
hogy a viz, valbsziniileg mihelyt elhagyja a porlasztokésziilék
cs6vét, mar csak kevés g6zt fog tartalmazni, alig tobbet, mint a
mennyi a készilék korili homérséknek megfelel. Az egy sugar,
mely apr6 folyadékcseppekbdl 4ll és mely a szijirben és a
légutakban még jobban megsiirlidik, Ggy hogy &40 dllatudl is
csak cseppek alakjdban fog a tidikbe juini.

De hogyha egy Rickardson-féle hideg porlasatoval perme-
tezek folyadékot, a mint azt tettem is ; akkor az altalam frisen
vett, tehit még meleg tidébe egy sugdr jut, mely porra zuzott
folyadékbdl, levegéb6l és vizgbzb6l all és melynek hémérséke
vagy olyan, vagy alacsonyabb a tid6é hémérsékénél ; ilyenkor
csak nem lehet sz6 nagyobb cseppekben lecsapolasrdl hirtelen
kihiilés folytdn ? |

De nemcsak hogy nem kevésbé alkalmasak a kivagott ta-
ddk az ¢él6 allatok tideinél, bizonyos tekintetben a porlasztott
folyadékok felvétele a kivagott tidSknél még konyebb, mert
légszivattyd alatt a tidéket csaknem repedésig ki lehet tagitani.

Békai tr. Gr azt mondja, hogy az dltalam kémszerekiil,
illetbleg permetezésiil haszndlt ferrocyankaliumot és rhodankali-
umot azért nem hozta alkalmazasba, mert gbéresd alatt vaschlo-
riddal oly gyonge szinvaltozdsokat adtak, kogy mnem csoda, ha
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giresd segitségéyel fel nem ismerhet8k. Mindazon szaklapok, melyek
elvaddsom filolt referdltak, felemlttéh, hogy ferrocyankaliumot és
rhodankaliumol, melyeket elsé  kisérletemnél haszndliam, késobb hi-
matoxylin-oldat dltal helyettesitettem, mely tudvalevbleg igen erd-
sen ¢és hamar festi a szoveteket.

A sebészeti kotések egy féleségérdl.
SPITZER BERNAT tr. m. kir. honvéd-ezredorvostol Szabadkan.
(Vége).

Temesvart a cs. ¢és kir. 21. sz. hely6rségi korhaz II. osata-
lyaban kotszereim kisérletképen 1878. junius és julius hénapok-
ban alkalmaztatvan, Hassak Otto tr. ezredorvos ar altal kidllitott
¢s  Bohm tr. torzsorvos ur altal lattamozott bizonyitvanyban
foglaltatik, hogy ,a zsirtalanitott carbolos gyapotbdl hasznalatkor
akkora darab, hogy ez a befedend$ sebet minden oldalrdl lehe-
toleg tulérje, egyszerlien leszakittatvin, az el6bb jol (ha lehet-
séges carbolsavas oldattal) megtisatitott sebre ratétetik, s azutin
a jol megnedvesitett egy, vagy tobb patyolatcsikkal megerdsit-
tetik. Ezen kotés kisebb mértékben elvalasztd sebeknél 2 —3
napig maradhat, er6sebb viladékn sebeknél azonban naponkint a
kotést egyszer valtoztatni kell. A gybgyulas oly forméan all be,
hogy a finom gyapotrostok a sebvéiladékkal erbsen osszetapadd
varra egyesiilnek, miért is a kotés valtoztatisanad! a gyapotnak a
sebr6l levalasztasa vizzel b6évebb meglocsolds alatt igen gondosan
lassan ¢s ovatosan vitess¢k véghez, hogy a seb a gyapotnak hir-
telen elrdntisa 4ltal valamiképen ne izgattassék. Azon esetek,
melyekben ezen Kkotszer itt alkalmaztatott, a kovetkezOk voltak :
lehamlisok, bakancsnyomds és fellovaglis folytin feliiletes feké-
lyek kilonféle testrészeken, s feliletes sebek. Mindezen esetekben
a kotés annyiban mutatkozott jénak, amennyiben azon esetek
aranylag rovid id6 alatt kellemetlen esély nélkil meggyogyultak,
vagy lényegesen javultak. Azon eldényok, melyeket ezen kotés-
modszer magaban foglal, a kovetkezok :

1) Az anyag, tiszta carbolsavval tortént telitése 4ltal pos-
ellenes hatasti. A posellenes hatds mindkét kotésrésznek carbol-
savas oldattal tortént megnedvesitése altal még fokozhat6®.

2) ,A kotésanyagok a polyaalak altal igen kis teriméjliekké
vannak oOsszedllitva; ennélfogva mindeniitt ¢és mindenki dltal
konyen elhelyezhetSk és magéval vihetok.“

3) »A kotés egyszer tortént megmutatas és gyakorlat utan
az orvosi szakmdban nem avatott barmely személy altal is kényen
alkalmazhat6, s csinos kiilsé alakkal bir®.

4) »A kotés minden tovabbi megerdsités nélkiil igen erésen
tart csupan a tapadé patyolat altal, mely ragaddképességében az
angol tapaszt tulhaladja, Gigy bhogy az mozgéasokndl helyérél nem
csuszik el“.

+A fennt kiemelt jo tulajdonsagok kovetkeztében ezen kotés-
modszer véleményiink szerint a libaknak gyakran bakancstorés
utan eléforduléd  lehdamlasaindl kiilonosen alkalmas, minthogy a
kotés konyen szallithaté, kényen és gyorsan alkalmazhatd, s igen
erésen tapad, Ggy hogy az ember, ha mindjart a baj kezdetén
segits¢get keres, ezen kotéssel tovabb mehet. Hasonl6 médon
sikeresnek mutathatja az magat nem nagyon el6re haladt fellovag-
l4st6] szarmazott lehAmldsok eseteiben is. Azoknak, valamint az
elhanyagolt fekélyeknek stlyosabb esetei, onmagatdl értve, nyugal-
mat igényelnek.

n»Ezen kotés jol tapadd képességénél fogva igen czélszerlien
hasznalhatd a korhazi kezelésben is, oly egyéneknél, kik sebeiket,
vagy fekélyeiket mindenféle mesterséges fogésok 4ltal a kezelés-
ben folytonosan akaddlyoztatni iparkodnak, mivel a j6l tapadd
patyolat a kotésnek levételét a nélkil, hogy az az orvosnak késébb
¢szreveheté ne legyen, nagyon megneheziti.®

Ezen bizonyitviny 18 koreseten alapszik, melyben a széban-
levé kotozésmoddal kisérletek tétettek. i

Ezenkivil még a kovetkezb koreseteket kozodlhetem :

1. Genyedésbe dtment ldbfeltirési seb. Cs. K. grof, m. Kir.
honvéd lovas-alezredes 1877. aug. havaban vaddszat alkalmaval
csizma altal okozott labfeltorésben szenvedett a jobb labsark hétsé
felszinén, mely egész terjedelmében genyedésbe ment at. A sebre
kozvetlenil az dltalam készitett 19/-0s carbolsavas préselt gyapot-
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polyadarab tétetett két rétegben, fdléje a gyapot odardgzitésére
megfelel6 nagysigh posellenes patyolat ragtapasz-pblya. Ezen kotés,
mely 48 oOrankint egyszer lett viltoztatva, megsziradds utin a
csizmahordast azonnal minden fajdalom nélkil lehetévé tette, s
a végleges begybgyulast 6-ik napra eredményezte.

2. Genyedésbe dtment fellovagldasi seb. P. H., cs. k. alezredes
trnal 1877. maj. havidban hosszabb ideig tarté lovaglis alkalmi-
val jobb czombjan genyedd feliletli fellovaglasi seb tamadt. A
4%,-0s carbolsavas préselt gyapotnak egyes rétegben kdzvetlenil
a sebre, s az odardgzitésre szolgdld megfeleld nagysagi pos-
cllenes patyolat ragtapasz-készitményemnek alkalmazisa, mely kotés
24 oOrankint egyszer valtoztattatott, a lovaglas folytatdsit minden
fajdalom nélkiil lehet6vé tette, s egy hét alatt végleges gyo-
gyulast eredményezett.

3. Melszett seb. P. M. lovag, m. kir. honvéd drnagynél
1878. dec. 28-an papirvagas alkalméaval a jol megélesitett és
bal kézzel vezetett kés a vonalzérdl lecsiszvan, a jobb mutato-
Gjjnak ment, s ennek belszélén a korompercz végétél a méso-
dik percz kozepéig hatd vagdassal valamennyi lagy részet kozvet-
leniil a csontig és az alsd felileten levé borig atmetszette. A
préselt gyapotpblya és patyolat ragtapasz-kotések kéznél lévén,
ezek a jelenlevé segéd tiszt 4ltal a nagyobb vérzésnek azonnal
csilapitdsara alkalmaztattak, mi is t6bb 4°,-0s carbolsavas finom
gyapot-pblyadarabnak a vérz6 sebre azonnal odarbgzitése dltal
sikeriilt, s rovid idére tortént megjelenésem utin a sebet meg-
vizsgalvan, az elvalt lagy részeknek visszaillesztése utin ugyan-
azon gyapotpolyabol hirom megfelelé nagysagi darabot vettem,
s azokat szarazon, gyapotos feliiletiikkel a seb felé forditva, alkal-
maztam a jobb mutatbtjj folé és koril, ezeket lehelé szorosan
két darab patyolat ragtapasszal rogzitve oda. Ezen kotés altal a
vérzés teljesen eldllittatott, s a sértett sem irasban. sem pedig
egyéb teenddiben legkevéshé sem volt akadalyoztatva.

Dec. hé 30-4n a kotésnek hideg vizben ledztatds utan elta-
volitdsakor a sebfeliletek szorosan egymashoz tapadtak, s a kotés
meghjittatott, még pedig két 49/,-0s carbolsavval telitett és vizzel
megnedvesitett gyapot-pblyadarabbal, melyeknek egyike az jj
folé, mig masika az Gjj koril helyeztetett. Ehhez még két darab
patyolat-ragtapasz jardlt.

1870. januar hdé 1-én a kotés ledztatdsa utan a seb, mely
kozvetlen 0Osszetapadas dltal teljesen meggyogyalt, a gyengéd-
vékony heg kimélése végett: csupan még két darab patyolat-
ragtapasszal kottetett be. Jan. 3-dn. A kotés ledztatasa utan a
vékony hajszdlnyi heg alig lathatd, s igy a bal mutatbdjj teljes
épségét nyerte ismét el.

4. Vigoll seb. Kremanovits Pal, 15 éves, asstalosinas, 1876.
¢vi dec. 4-én fit faragvan, ezen alkalommal a bal mutatojj
kormés Wjjperczét szorosan a 3-ik Aujjizilet felett levigta, s segit-
ségiil hivatvan, a hideg vizben tartott, erSsen vérzé ujjcsonkot
azornal bekotottem, még pedig 4°/-0s carbolsavval telitett kozép-
finom gyapotpblydval a szerint, hogy abbdl megfelelé darabokat
gyapotos felilletiikkel a csonk felé téve, (harom darab) azok kissé
odanyomattak. Ezen gyapotrétegeken a vér tobbé nem latszott
at, s az egész kotés posellenes patyolat-ragtapasszal erdsittetett
oda, melyb6l két darab vétetett, 0. m. egyik a csonk felett,
mig masik a csonk korill erdsitette oda a gyapotos rétegeket.

Dec. 6-an. A kotés hideg vizben felaztattatvan, eltavolitta-
tott, s a még fajdalmas csonk, miutin a korilotte odatapadt
szaraz aludt vért6l megtisatittatott, 4°/,-0s carbolsavval telitett
kézépfinom gyapotpblydval kottetett be a szerint, hogy a csonkra
kozvetleniil illesztett réteg tiszta hideg vizben aztattatott meg,
foléje pedig széraz réteg tétetett, s az egész patyolat-ragtapasszal
lett oda erdsitve.

Dec. 7-én. A kotés ledztatisa utdn a csonk feliletének
korszélein kisebb mérvii genyedés allott be, s a kotés megujit-
tatott mint tegnap.

Dec. 8-an ¢és g-én. A bekotés mint dec. 6-an.

Dec. 10-én a kotés ledztatdsa utdn a csonk feliletén kevés
geny ¢s egyes szemcsés kiemelkedések mutatkoznak, minek foly-
tin a talsigos kotszovetburjanzisnak megakadalyozisa czéljabol
a sebfeliletnek pokolkvel gyenge megérintése szikségeltetett ;
tovibba a csonk hideg vizzel megtisztitis utin bekottetett
mint dec. 6-an. A csonk nem fijdalmas ¢és bekotése utdn a beteg
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rendes foglalkozasit minden akadéily nélkil végezheti. A" kotés
dec. 12-, 14~ és 16-an meggGjittatott, s dec. 18-an a csonknak
végleges behegedése minden egyéb kotést nélkildzhetévé tévén,
a beteg teljesen gyogyultnak nyilvanittatott.

5. Lot seb. Havrila Victoria, 17 éves, szolgald, 1870. april
2-kdn pisztolylovés dltal megsértetett, s a lovés a bal kézhaton
torténvén, a golyd betérési nyildsa a bal hiivelykdjj els6 izpercze
alatt egy cm. tavolsigra, a kitérési seb pedig a bal mutatdijj
elsé izpercze alatt, attdl mésfél cm. tdvolsigra talaltatott. A beté-
rési seb kisebb ¢s szélei befelé fordaltak, ‘mig a kitérési seb
nagyobb és szélei kifelé forditvik, zlzottak, a kézhat duzzadt, s
ezen két nyilas kozott a l6csatorna  hdrom cm. hosszi, konyen
atkutaszolhatd és a bor alatti kotszdévetben halad, anélkil, hogy
a csontot érintené ; a vérzés meglehetds nagy, a sértés helye
fajdalmas. A l6nyildsokba apré gyapottdmeszkék, mig az egész
16csatorna  folé 49,-0os carbolsavval telitett kozépfinom préselt
gyapot-polyadarabok tétettek szdrazon, harom, egymis f6lé helye-
zett rétegben, s foléje patyolat-ragtapasz alkalmaztatott a kotés
odardgzitésére, melynek megszaradisa utdn az egész kéz jol
kicsavart hideg vizes ruhdba burkoltatvin, karhurokban tartatott.

April 3-4n. A kotés tiszta hideg vizzel leaztattatvan, a sebnyi-
lisok koril odatapadt szaraz aludt vér eltavolittatott, a sebek
tiszta hideg vizzel megtiszlittattak, s 49,-0s carbolsavval telitett
kozépfinom  préselt gyapotpbdlyak megfelelé nagysagh darab-
jaival kottettek be. Az elsé, mely kozvetleniil a scbre tétetett,
tiszta hideg vizbe volt aztatva, a masodik pedig szarazon az elsd
folé tétetett : mindakettd patyolat-ragtapaszszal rogzittetett oda; a
karhurokban tartott kéz jol kicsavart hideg vizes ruhaval tovabbra
is borogattatott.

April g4-én. Malt éjjel a betegnek mérsékelt foka seblaza
volt, s a kotés ledztatdsa utin a sebnyilasok kisebb mérvii genye-
désben talaltattak ; tisztitds utin a sebek bekottettek, s mint teg-
nap italul citromviz rendeltetett. A hideg borogatis f¢lretétetett.

April 5- ¢és g-an. A bal kézhat dagja egészen eltlint, a
genyedés kismérvli, fijdalom nincsen jelen, s a bekdtés mint
april 4-én.

April 7-én. A betérési sebnyilds ¢és a l6csatorna begyodgyulva,
a kitérési sebnyilison még csekély genyképzés van jelen, s a vég-
leges behegedéshez szintén kozel van; a beteget elbocsdtvan, a
még nehdny napig szikséglends bekotést kornyezetére biztam.

Eseteim kozlését kozelebb folytatni fogom.

KONYVISMERTETES.
A lorvényszéki orvostan alapvonalar kitlonds tekintettel az
) magyar biiutets tirvénykényore iromanvpéldikkal. Irta
Belky Fdanos tr., egv. magintandr. Budapest, 1880. Eggen-
berger-féle kinyvkereskedés. Nagy 8-rét, 288 [ Ara 3 frt.

Belky J. tr-t6l lapunkban mar tobb kozlemény jelent meg,
melyek mindannyian tanGskodnak szerz6 szorgalmarél, melylyel
a vizsgalata targyava tett dolgokat tantlni torekszik. Ily elézmé-
nyek utan véarhaté volt, hogy Belky tr. feladatit akkor is jo
sikerrel fogja megoldani, ha terjedelmesebb munkahoz lat, s az
el6ttink fekvé alapvonalak atolvasdsa utin meggyozddink, hogy
a hozzakotott varakozasoknak jol megfelelni igyekezett.

Korszerli és szerencsés volt az eszme, hogy a szerzb tor-
vényszéki orvostant irt, mely a magyar binteté torvénykonyvhoz
alkalmazkodik. Igy az orvosok idejekoran megismerkedhetnek biin-
tetd torvénykonyviinknek a torvényszéki orvostant illetd tételeivel,
s ekként annak kozelebb varhato életbeléptetésekor teendbik
irant mér tajékozva lehetnek. A munka azonban mar most is czél-
szerlien hasznélhat6, minthogy eléggé kérilményesen van abban mind-
az ismertetve, mi a torvényszéki orvostanok targyat képezni szokta.

A szerzé az alaki résznek vAzoldsa utin az anyagi részre
tér at, s targyalja az 1. fejezetben a nemi tehetetlenséget és a
nemi oszton kielégitését ; a Il-ban a terhességet és sziilést; a
IIl-ban a gyermekgyilkossdgot; a IV-ben a biintényeket az
egészség ¢és dlet ellen, a testi sértéseket székhelyik szerint, az
erészakos haldlnemeket ¢és a mérgeket; az V-ben pedig a tettes
elmebeli 4llapotat. Végiii fiiggelékben jegyzGkonyv- és vélemény-
szerkesztési példak taldlbatok.
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A biintet6 torvénykonyv illeté szakaszai mindenhol legeldl
allanak, még pedig egész terjedelemben kozoive; utinuk pedig
azoknak rovid, de taldlé fejtegetése, majd azutin az alap@l szol-
gald targy taglalisa kovetkezik.

Kilonos gondot fordit a szerz6 a nemi ¢élet kérébe es6
dolgokra és a mérgezésekre, az utobbiaknil az egyes mérgeknek
kimutatdsira kiterjeszkedve, s e cz(lbdl helyes atnézetet nyujtd
tablazatokat allitva  Ossze. Azonban a tobbi részek, mint
példaul a sértésck ¢s erdszakos haldlnemek szintén ardnyosan
adatnak el6, a vérfoltok, meg a hajszilak vizsgéalatit  valamint
kimeritén taldljuk tirgyalva. A tettes elmebeli 4llapotanak nyo-
mozasakor pedig sz6l az Ontudatlan allapotrél (4dlommamor,
alvajaras, részegség, lazas tévengés, koros indulatok), az elmete-
hetség zavarar6l (6roklés, nevelés, iszdkossag, lelki behatdsok,
testi betegségek), a biintetSjogi éretlenségtdl, siketnémasagrodl és
az elmezavar szinlelésérdl.

Az dletb6l meritett torvényszéki orvostani esetek érdekes
gytijteményt képeznek, mely torvényszéki orvostani leletek és véle-
mények szerkesztésére mintakat szolgaltat.

A targymutatd, mely a munka végéhez van csatolva, annak
hasznalatat igen megkonyiti.

A munka Rupp N. Janos tnr-nak van ajanlva, s megér-
demli, hogy aszt ugyfeleink figyelmébe ajanljuk, kivinva, hogy a
szerzének minélhamardbb nyiljék alkalma a masodik kiadasnak
sajtd ald rendezésére.

A kidlliths, mint az Eggenberger-czég kiadvanyainal altala-
ban tapasztalhat6, csinos. t—mn.

L APSZEMLE.
N-—1. Hugyhdlyag-kdvek.

K¢t rekeszii higyhdlyag ; 2 oldalmelszés 1 évben, 1 embernél,
ki elobb 3 kémorzsoldsi miitélet dllott ki,

60 éves férfi, kinek 2 fivére hagyholyagkében halt meg, 7
év el6tt heves vesezsdbAkban szenvedett, melyek utin kddarab
jelentkezett a vizeletben. 3 év 6ta nagyobb koévei vannak a hélyag-
ban, melyek morzsolas altal tobb izben de csak részben tavolit-
tattak el.

Nehédny hé Ota heves fajdalmak léptek fel, s ezek kapcsa-
ban a hoélyagnyak kozelében nagy kovet lehete tt kimutatni.
Sarazin tr. kettds hoélyagkOmeteszszel kbmetszést hajtott végre.
Tobb sikertelen keresés utin a holyag fenekén meg taldlta a kovet,
s megfogta azt; kivételénél azonban tobb darab okra tort, tgy
hogy a darabok csak curette ¢és vizbefecskendések altal tavolit-
tathattak el. A seb betomeszeltetett. Beteg a mfitét kovetkeztében
igen kimerilt; kozbejott hoélyag és holyagkorili phlegmonosus
lob kovetkeztében csak igen lassan haladt a libadozas, kozben-
kozben zavarva fellép6 holyaglobok altal. Miitét utan g hoénapra
betegnél kodarab jelentkezett a hagycsében, s alig mult el egy
év, midén betegnéi ujabban nagy k6 constatdlta hatott a holyag-
ban. Miutin a kémorzsolids eredménytelen maradt, a heg helyén
tjabb holyagmetszést tett S. A kiilonben kényen megfoghaté ké-
nek  kihuzisa  jelentékenyen megnehezittetett a hélyagban
fiiggélyesen alld valaszfal altal, mely a hatsé hoélyagfalbdl kiindu-
lolag a hoélyag iirébe beterjedett, s a kéfogd 4ltal nehezen volt
kikeriilhet6. K6huzas utan a holyag hideg vizzel kimosatott, s a
seb betomeszeltetett. A gyogyulds lassi volt ugyan, de teljes.
Mindakét k6 phosphorsavas ammoniak-magnesiumbol allott; az egyik
27, a masik 59 grammot nyomott. (Bulletin de la soc. de chirur-
gie de Paris. Tome IV—10.)

N—1, Czombkiizelés ij mddja.

A czomb kiizelése czéljabél Orlowsky W. tr. Varséban, Fou-
lis nyoman ajanlja, hogy a végtagot 25 perczig fiiggélyes allas-
ban tartatva ¢s gyorsan véltoztatott hideg lepeddkkel betakarva,
ezaltal Osszes vérmennyiségétl lehetSleg megszabadittassék az.
Erre Esmarch-polyaval - olyképen gongyélt etik be a Poupart-sza-
laggal péarhuzamosan, hogy a menetek a czombkonczokon felil
essenek. F. ezutin 10 cm-nyire a czomb koncz alatt csonkitist
végezvén, minden szabad ttérnyilast lekdt, mely alkalommal a
ruganyos polyat lassankint megereszti, s a még netan vérzd iit-
ereket lekoti, Végiil a czomb kilsé oldalin vezetett metszéssel
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a hatramaradt czombcsontot és fejét Kkiizesiti, a sebet pedig
egy draine-nel latja el ¢s Lister-kotést alkalmaz. Ezen mbdszer
mellett O. egy esctében osszesen csak egy evlkandlnyi vérvesz-
teség volt, s csak ilyképen véli leszillithatonak a hasonléd miitet-
tek Oridsi szdzalékat 759, -161 66°/,-ra. (Centralblatt fir Chirurgie.
1879. 35. sz.)

N—I1. Kémorzsoldsi esetek.

Thompson 1878, december 6ta 13 esetben morzsolt kovet
egy ilés alatt, Bigelow szerint. A mfitét rendesen €—12, 1 iz-
ben 15 és szintén 1 izben 25 perczig tartott, s ezalatt g4—3521
gm. salyG koveket tavolitott el kedvez$ eredménnyel. Szerz6 azon-
ban nem hajlandd kévetni Bigelow eljarasiat, mely a mfitétnek
15—235 perczen tdl meghosszabbitdsiban all. Ha a k6 nagysaga
miatt 15 percz alatt teljesen ossze nem zuzattatik, Th. a be-
fejez6 mitétet néhdny nap milva hajtja  végre. Tovabbd nem
ajanlja az er6s miiszereket, mint azok rendesen alkalmaztatnak
mas szerzbk altal.

Keményebb és nagyobb koveknél a kémorzsoldn moddositast,
tétetett, mely a czélnak teljesen megfelel6, s abbdl all, hogy
szokott morzsoldjat csak valamivel készitette erdsebbre, a férfi-
kar derékszogletbe allitott orrményanak hajogerincz-alakot ada-
tott, mig a ndi kar szemét megnagyobbittatta, (Brit. Med. Journal.
1870. IL. kot. 161 L)

N—1. Ovintézkedés fertdztelenité miitéteknél, kivalt hasmetszéseknél.

Mayrhofer tr. fertztelenité mitéteknél tart a fogcsapadé-
kok bacteriumjaitdl, melyek az &rtalmatlanabbakhoz szimitanak
ugyan, de azért még sem kozonbosek. EI6bbi adatok szerint a
bacteriumok ecsak szaritott dllapotban, nem pedig folyadékbol ter-
jednek 4t a levegdre, de az ajkakon sziritott allapotban is taldl-
tatnak azok, s igy konyen megeshetik, hogy a belégzett levegd-
vel tovahajtatnak. Szerz6 azon, misok éllal tett tapasztalatok foly-
tin, melyek szerint a bacteriumok tomegesen atterjednek a leve-
gbre, ha a folyadékba, melyben tartézkodnak, szénsav bocsattatik,
kiros befolyAstnak tartja a kilégzett leveglt; ezért is azt tana-
csolja, hogy hasmetszé¢snél kozremiikodék mind respiratorral lassak
el magukat. A ,spray® talin sok bacteriumot elhajthat, de més-
részt sokat le is csaphat, mi kilonben nyugodtan tovibb lebegetl
volna! ! (Wiener med. Blitter. 1879. 30 sz.)
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N-—I, Hdrom hasmetszés hdrom év alatt egy ugyanazon betegen.

Baumgiirtner A. Baden-Badenban egymasutén 3 évben has-
metszést végzeit egy ¢s ugyanazon nén. Az els¢ miitétet 1873.
sept. 28-kan végezte baloldali petef¢szestomld miatt, s a gybgyulds
gyorsan bekovetkezett. A 2-ik mitétet 1877. mart. 23-kin végeste
szalagos odatiizések miatt a holyaghoz, melyek kovetkeztében
beteg vizeletét magdtél nem tudta bocsatani. Ezen mitétet is
teljes siker kovette. Végre a harmadikat 1878. august. 19 kén
hajtotta végre, az alatt kifejlédott jobboldali petefészektomlé
miatt. 15 nap mulva e mitét ulan beteg gydgyultan hagyta el a
szerencsés miitdt. A 3-szor miitett azdta j6 egészségnek oOrvend.
(Berliner kl. Wochenschrift 1879. febr. 3.)

N—I1. Nyelvkiirtds §j mddja.
Barwell R, a kovetkez6 modot ajanlja. A kozépvonalban
a nyelvcsont felett '—7'); angol WGjjnyi hosszii metszés utin a
mutatkozé izomzat részint késsel, részint ennek nyelével félre-

balra a szajpad feneke alatt fonalat huz at olykép, hogy az a
szdj nyakhédrtydjat kozvetlen az utolsd Orléfognal szarja at. —
Ezen fondl segélyével a ziz6 kacs koriilvezettetik, s a nyelv vér-
telen aton eltdvolithaté. Az ily mobdon kiirtott nyelv egy eseté-
ben B. dllitisa szerint teljes ldztalansag mellett a seb a g-uik
nap teljesen behegedt. B. a mitét fijdalmatlannd tétele czélja-
bél elébb a nyelvideget mindkét oldalt dtmetszette, mely elja-
rast Barwell még egyoldalt nyelvesonkitisokndl is Jegmelegebben
ajanl. (The Lancet. 1879. I. kot. 549. L)
N—I1. Tayuya gorvély és bujasenyv ellen.

Alpago-Novello tr. tayuyat gorvélykor ellen sikeresen alkal-
mazott 1) 9 ¢éves lednyndl, kinek allalatti mirigyei megdagadtak
és kifekélyesediek voltak; ezen egyénnéla festvény belséleg és kiil-
s6leg alkalmaztatott j6 sikerrel. Mid6n azonban abba hagyatta
azt, azonnal kiujultak a mirigydagok. 2) 8 éves lednyndl, kinek
hasonlblag 4llalatti mirigyei voltak kifekélyesedve, 3 havi kezelés
utan tokéletes siker. 3) 14 ¢ves lednyndl hasonld bantalommal
1 havi kezelésre tetemes javulds, de nem tokéletes gyogyulas.
Veladini ¢és masok pedig 10 esetben alkalmaztdk a tayuyat részint
elsédleges, részint masodlagos bujakér ellen. Ezen esetek mind-
egyike 1 ho alatt tokéletesen meggyogyalt. (Giorn. venet, 1878°

! jul. és Gaz. med. di Lombard. 1878. 27 sz.)

Parisi levelek.

Le Fort Verneuil-lel egyenes ellentétben, az elsddleges
hegedést a legnagyobb mértékben pértolja, s6t még azt oly ese-
tekben ¢s oly moédon is igyekszik elérni, mint ezt mdsutt nem
littam ; igy minden késsel végzett mfitét utin, ha csak lehetd,
pontosan egyesiti a sebet és a sebszélekre nyomkétést alkalmaz,
hogy ezaltal kozelitvén a sebszéleket, annil jobban elGsegitse az
elsédleges sszetapadast. Csonkitisok utdn e czélbdl a lebenye-
ket nem csak egyesiti, hanem azok két oldalara helyezett nyom-
foltokkal és gutta-percha lemezekkel, a nélkiil, hogy a sebbe
draint, vagy genyszilagot helyezne, redjuk nyomast gyakorol,
hogy tigy egymassal, mint ha lehet a csonttal oOsszetapadjanak?).

E tekintetben tehat Le Fort, Péris kérhdzai valdsdgos rémét
képezd genyfertzéstdl, a mi miatt tobb franczia sebész csak
ovatosan végezi az egyesitést, egyaltaliban nem tart, s6t épen
igy ir maga. ,A mi a genyfertézést illeti, ime igy biztositom
magam. A genyfert6zés
tulajdonithatd, az elsé javalat tehdt a csonttal érintkez6 mély

f6ként a csontvégek genyedésének

részek kozvetlen egyesiilését elérni. Ezen javalatnak megfelelendd,

a seb hantitdsa és a vérzés teljes megallitdsa utdn a csonkra
harantul gutta-perchalemezt teszek, mely oOsszehajtott és a csont-

) Manuel de médecine opératoire par J. F. Malgaigne. 8-i¢me éd.
pan L. Le Fort, Paris. 1874—7. L. p. 504 L

TORE 7 A

| végeknek megfelelleg helyezett rétege folé jon; a
csonk mellsé feliletére ugyanezen késziléket helyezem, s az
egészet polyaval szoritom 6ssze a nélkil, hogy a bér koaveilen

nyomfoltok

egyesitésésével tor6dném. Az egészet mds, vizzel ¢és camphoros

pedig
Nem nézem meg e

alcohollal nedvesitett nyomfoltokkal fedem, végiil via-
5208 vaszon nagy darabjival burkolom be.
kotést 5—6 nap eldtt, legaldbb nem az esetek tobbségében, s
csaknem mindig mar ekkor a mély egyesilést oly jol létrejott-
nek taldlom, hogy a seb feneke nem ad semmi genyedést®.

ySohasem alkalmazom a viaszos kendcsot, pépeket, sziva-
csokat, tépetet.“ 3

Lefort az 6 eljardsa altal elért eredmények és Paris kor-
hézai tobbi sebészi osztilyainak eredményei kozouti osszehasonli-

tasul az idézett helyen a kovetkezé tablazatot koali:!)

tolatvan, ezen pontbél kiindulélag a Lister-féle tfivel jobbra és

| Sajat statistikdja 1868—72 | Paris korhdzaiban 1861—63
Csonkitasok ‘ ‘

Mitétetett| Meghalt |Halil °),|Mitétetett Meghalt [Haldl %,

| |
Czombesonkitds | 7 | 2 285 || 122 l 81 67°2
Alszér |96 1) 1 166 || 71 43 61°9
Kar L R RS 35 19 | 54—
Eldkar [ [6) (e 0 33 11 3373

E szamok hatdrozottan Le Fort mellett szdlnak.

21, m. 504. 1,
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Le Fort tandr altal tervezett mitétek kozil legtobb figyel-
met érdemel a Pirogoff-féle miitétnek modositasat képezb sip-
sarkiziileti csonkolas, melyet Le Fort teljes sikerrel, bar elég
rosz korilmények kozott végezett 20 éves férfi mindkét laban
dongaldb és fekélyek miatt. A gybgyulds csak a hatsd sipizom
hiivelyében képzodott tilyog altal volt megzavarva. El6adasai
alatt is mutatott be beteget, kinél szintén ezen mfitétet végazé,
mely az egyénnek KkitiinG6 csonkot adott, melyre j6l tamasz-
kodhatott és melyen biztosan jarhatott. E mfitétet Le Fort igy
irja le :1)

»A lagy részek atmetszése J. Roux moédja szerint tétetik
meg; a bemetszést a kiilboka alatt 2 cm-nyire kezdem meg és
vezetem egyenesen eldrea sarokcsont melisé harmadaig, s e helyre
érve, a kés domborulataval mellfelé nézé gorbét ir le a lab ha-
tin, mely a sz0k- és hajécsont kozti iziiletnek felel meg ; azon
pillanatban, hogy a kés a lab bels6 oldalara ér, hatrafelé vitetik
és a belboka el6tt 3 cm-nyire 4ll meg. Most felemelve a labat,
hasonlban dombord talpi lebenyt szabok, mely hardntul halad
és ¢éri el a kiilboka alatt levé kiils6 metszést. “

»Ez meglévén, kikészitem és felemeltetem a hati lebenyt,
hogy a sip-sarokcsonti iziiletet fedetlenné tegyem, s nagy gonddal
jarok el a belsé rész levalasztisanal, hogy meg ne sértsem a
hatsd sipiitért ott, hol az a belsé boka mogott halad. Atvigom
a szilagokat, melyek a libat a szdrkapocscsal kotik o6ssze; ez-
ut4n bal kézbe ragadvan a ldbat, ha jobb ldbon, vagy pedig se-
géd altal fogatom” meg, ha bal Jdbon miiteszek, s beszirom a
kés hegyét a sarok és szokcsont kozé, mint a szokcsont alatti
csonkitasnal, s atmetszem a csontkozotti szalagot. A lab  ezal-
tal eltdvolodik és befelé ficzamodik. A szokcsonttal nem téréd-
vén, eltivolitom a labat mint Chopart médja szerint teszsziik,
mi altal biztosabban keriltem el a héatsé sipitér megsértését és
konyebben kiszabhaté lesz a talpi lebeny.“

»A szokcsont levalasztisa végett ast erés fogéval ragadom
meg ¢s fokozatosan atvigom, miazt még a ldbhoz, vagy alszirhoz
tartja ; most tehdt még csak a sarokcsoninak hdtulrdl melifelé
diftirészelése marad hitra, melynek egész izileti feliletét el-

tivolitom.*
Kényebben és gyorsabban végezheté e mitét a lagy ré-

szek ugyanazon atmetszése mellett, ha a sipsarokcsontizilet azon-
nal megnyittatik, s akkor elég a sarokcsont hétsé érdessége felsd
felilletét megszabaditani ¢s a flirészt vizirdnyosan vezetni ezen
csonton. Nincs miért foglalkozni a szoksarokcsont kozotti iziilet
megnyitasaval, mivel a sarokcsont izileti felsé része a lab tobbi
részletével eltavolittatik, s6t még el6nyos ezen csont atmetszésére,
hogy biztosan tarthatd, mivei a libbal Osszefiigg.

Mint Jatjuk, e miitét lényege — mely méltin Le Fort-féle
mfitét nevet visel — a sarokcsontnak hossztengelyében vizszinte-
sen vald Atflirészelésében all, a mi ezen el6nyoket nyujtja : 1)a ke-
mény sulyviseléshez szokott sarokbér megmarad rendes helyze-
tében, mi igen jO tdmaszkodd pontul szolgdl a betegnek, mig
ellenben Pirogoff-féle miitétnél a sark hatsd, aranylag vékonyabb
bérrel és sokkal kevesebb lagy részekkel fedett része lesz a tam-
pont, a mi a legtobb esetben vagy teljesen elégtelen, hogy a
beteg rajta jarhasson, vagy pedig hosszas id8t igényel a begya-
korlas. 2) Az Achilles-in a vongaltatistél megkimcltetik ¢és az
altal megeldztetik a a lebenynek utdlagos eltérése. 3) Az ikerizom
megkiméltetik a vongalastol. 4) A hitsé sipitér megsériilése el-
keriiltetik.

A rovidiiléssel, mely e miitétet kovetni szokta, Le Fort

1) J. m. 618—620, 1.

— 11660 —

nem torddik, mivel ezt a megfelel6 kerek czip6nek magasabb sark-
kal ellatdsa 4ltal konyen ki lehet egyenliteni.

Le Fort tanirnak még egy mas cljarasat ohajtom jelenben
megismertetni, mely hagycsdszervek kezelésére vonatkozik. Le
Fort ugyanis a belsé hagycsémetszést elitéli: a szor va-
losdgos gyogymoddja — dgymond —  lassi  kitagitds, —
Ezen mobdszert lehetd gyors ¢és hatdlyossa tenni  igyekszik
a szerinte G. n. kozvetlen fokozatos tagitas (dilatation in:-
médiate progressive) altal, melyet 6 7 éve alkalmaz, s mely nc-
ki a legkedvez6bb eredményeket engedte elérni. Ezen eljaris,
melyet Le Fort 1876. nov. 26-in a franczia akademia el6tt is-
mertetett, a kovetkez6 :1) vékony, kiilsé végén csavarmenetek-
kel ellatott szalacsot vezet a higycsészorba és 24 oraig fekve
hagyja ; ennek jelenléte altal feltételezett izgatids a nyakhértya-
ban moédosulast hoz létre, mi altal a hiagycsé elvalasztott nydkja
mennyiséghen novekszik, s a nyadkhartya, s6t a heg szovetje is
megpuhul, igy a szdlacs, mely a bevezetés pillanataban &sszeszo-
ritott volt, 24 6ra mulva szabadon mozog a hugycsdben. Ekkor
azon széalacshoz fennt poscsapot erSsit, melynek legnagyobb at-
mérdje 4 mm., s melyet a szalacs vezetése mellett — mi meg-
Orzi az alittdél — most a sziikiilt hugycsébe betol, majd ezen pos-
csapot csakhamar kivonja és a szalacsrdl, mely folyton a hagy-
cs6ben marad, lecsavarja s vastagabbat, t. i. 5% mm. Atmérdjiit
vezet be ; ezt azonban nem erdlteti, mert ha az ellendllds na-
gyobb, Ggy masnapra, vagy tobb napra elhalasztja, de legtobb
esetben sikeriil neki még ugyanazon alkalommal nemcsak aazt,
hanem 7%, cm. fémcsapot is vezetni be, mi mellett mond-
hatni azutan, hogy a szor ekkor megsziint; 5's—6 cm-nyi pos-
csapot mégis 3—4 napig benn hagy a szorban, ezutin pedig
folytatja a tigitdst 8! mm-ig és megtanitja a beteget a 6 mm.
vastag szalacsot 6nmaganak vezetni be.

Miéta e modszert hasznalja, nem litott mellette semmi
kellemetlen kovetkezményt, természetesen haldlt, vagy komoly
bintalmakat egyaltalain nem. Cszk némely esetben lépett fel cse-
kély laz, mely azonban kénsavas chinin haszndlatinak rogton
engedett.

Az 4. n, &t nem hatolhatd szorokba szilacsvezetésre Le
Fort késziiléket alkotott, melynek lényege az, hogy széles. végén
levagott poscsapba fecskendd 4lta! erds vizaramot hajtat, s ugyan-
azon idében igyekszik a szintén ezen poscsapba helyezett sza-
lacs dltal a szir nyilasit megtaldlni, mi neki tobb esetben sike-
riilt is.

Névleg felemlitem még, miszerint a sebészi armamentarium
szAmos, részint eredeti, részint médositott miiszert ismer Le Fort-
tol, mint rogzité csipeszeket, sondakat, tagitokat, flirészt stb., to-
vabba a miitéttanban holyagmetszés, hiivelyképzés stb, mfitéteic koti
nevéhez. Attérek ezek utdn a petefészektomlS  sikeres kiirtdsa
leirdsahoz, mely 4ltal Le Fort Gjolag megczafold azon allitast,
hogy e miitétet nem lehet Paris kérhazaiban jb6 eredménynyel
végezni.

Paris korhdzaiban az e nemii miitétek ugyanis mind sze-
rencsétlenill végzddiek, a mi kétségbeejté a franczia sebészeket
¢és sziilte azt, hogy Broca a dagokr’l irt miivében ily nyilatko-
zatot tesz:?)

»A betegek, kik a korhazban lettek mfitéve, mind meghal-
tak ; az esetek elég nagy szdmuak jelenben arra nézve, hogy
ideje legyen lemondani ¢ mfitétnek Paris koérhdzaiban vald vé-
delmezésér6l. A virosban ¢és kornyékén (banlieue) sok balsors

) I. m. Seconde partie 566—568. 1.
%) Paul Broca. Traité des tumeurs 1869. Tom, IL 1359, 1.
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utan elértek nehdny ritka sikert, de a kérdés jelenlegi 4llapota-
ban felhatalmazva hiszem ~-magam azt mondani, hogy a petefé-
szektomlé kiirtisa ne gyakoroltass¢k se Parisban, se pedig Péris
kornyékén.*

Broca tekintélye nagy silyt adott e nyilatkozatnak.

Le Fort-nak azonban Cochin és Beaujon kérhdzakban 2
esele gyoOgyult mar el6zbleg, s 6 Br. ellenében azt mondja®) ,meg
vagyok gy6z6dve, hogy igazsigtalanul féltik kérhazaink betegeit.
A mitél félni kell, az a nem-contagionista (non contagioniste)
sebész keze, ki nem fordit kell6 elGvigydzatot a szivacsok, kot-
szerek haszndlatanal és ki petefészetomlG-kiirtast tenni, genyvér-
ben szenvedd beteg 4gyat, vagy a boncztermet hagyja el. 16
petefészektoml6-kiirtds lett nehany év el6tt Meudonban, a kérha-
zak igazgatésaga dltal e czélra kibérelt kis falusi hdzban Péris
kiilénb6z6 kérhazi sebészei 4ltal végrehajtva; a miit8k igyessége
és ezen miitét rendszerinti egyszerlisétge daczara az eredmény
ugyanaz lett, mintha a korhdzban lettek volna végezve, a honnan
kijottek a nem-contagionista miték ¢és segédjeik. A betegek
mind meghaltak.“

Le Fort legutobbi e nemfi esete, melynek miitevésénél je-
len valék, a kovetkezé: 20 éves, bagyadt, senyves nd, évek ota
szenved tetemes nagysagh petefészektomlGben, s mar egy izben
csa;;olva volt. A tomlé helyzete a baloldali petefészekbdl kiindu-
lonak kérisméztetett.

Béditashoz Le Fort kis dobozalakid, lyukas réztokot hasz-
nal, melynek belsejében kétoldalt levé harant léczekre nyomfol-
tok tétetnek és ezekre chloroform toltetvén, a beteg orra folé
tartatik. Czélszerlibb wint az egyszert nyomfolt.

A leirt késziilék segélyével {ortént elaltatds utin a bor-
wetszés a koldoktél 3 cm-nyire aldfelé kezdédik és 2 cm-nyire
végzddik a symphysis ossium pubis folott. Késébb e metszés meghosz-
szabitasa 16n sziiks¢ges. Hashartyatireg megnyitdsa utan kifelé
toluld edénydis tomlé Koeberlé szircsapjaval csapoltatott ; a szdr-
csap mellett Péan-féle csipeszekkel 16n az tresedés folytin meg-
lazdlt témléfal Heszehtizva, majd selyemfondllal a tomlé falai a
szurcsaphoz odakottettek. A kidridlt bennék sotét barnds szine-
zetfl, zavaros folyadék, s tobb liter mennyiségli volt mar, de a
toml8 még sem kisebbedett annyira, hogy a metszésen kivon-
haté lett volna, mivel szimos fibktomldk is voltak jelen, melyek
megnyitasa végett Le Fort a szircsapot annak kivondsa nélkiil
told egyikb6l a masikba be, s igy 3 nagyobb itreget iritett ki; a

- kisebbeket pedig ezutin vékonyabb, egyszerli troicart-ral szircsa-

polja meg, s6t egybdl belehelyezett tivegesé segélyével igyek-
szik a tartalmat fecskenddvel kiszivattyGzni, a mi tulajdonkép
csak hosszabbitd a miitétet : majd kivonvan a hasiiregbdl egé-
szen a tomldt, azt csiptetébe (clamp) foglalja be, s e folott
Paquelin-féle thermocauter késével gyorsan és jol valaszta le a
kocsanrél, melyet Cintrat-féle kacsszoritd (écraseur) segélyével
két vassodronynyal kot ald. A secbet fémvarratok 4ltal egycsité;
a scbnek kotegébe foglalta be a kocsant, (hashartyan kivil vald
kezelés) melyet ez esetben carbololdattal jol lemosott, f6lé nyom-
foltokat helyezett ¢és a hasra széles poélyaval nyomkotés jott. —
A né minden stlyosabb szov8dmény nélkil gyogyult,

Lattam ezenkiviil dagkiirtasokat, tszkos csont eltavolitasat
stb. masnemii mfitéteket végezni Le Fort tanart azon pontossig-
gal, mely 6t e téran Ggy Kkitinteti.

Lresey Ernd tr.

1) Le Fort idézett mfive. Seconde partic. 355. 1.
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VEGYESE K.

Buparest, 1879. december 25. Egyetemiink orvosi karénl az
el6adasok f. h6 20-kdan értek véget. A II. félévre a beiratisok a
szabdlyok értelmében 1880. jan. 11-kén kezdetnek meg, s 12
napig tartanak.

— Magyar kirdlyi beligyminister. 54.331. szam. Kirrende-
let. A chinakészitményekre nézve folyd évi junius 19-én 26.744
szam alatt kelt beliigyministeriumi rendelettel megallapitott gyogy-
szertari drak, a kereskedelmi arviszonyok folytin, 1880 évi junius
végéig érvényben hagyatnak. Errdl a torvényhatésigot tudoméis
és az orvosi, s gybgyszerészi személyzetnek kell6 értesitése végett
tudositom. Budapesten, 1879. évi december hé 14-én.

— A f6vérosi keriileti orvosok fizetésének iigye akként dilt
el, hogy az évente 1200 ft., a szallispénz pedig 200 forint lesz.

— Az ill6i Gton az Gjonnan épiilt sebészeti koroda teteje
f. h6 21-dikdn ¢jjel kigyuladt és elégett. A felhtzé gépen mun-
kasok dolgoztak, s midén délben tivoztak, a padldson valdszinlin
vigyazatlansagbo6l ¢égbéanyagot hagytak vissza, mely északa 12 6ra
felé kapott langra. A tetének helyredllitisa végett a sziikséges
intézkedések megtorténtek, s a koltség 10000 forintra van téve.

— A budapesti kir. orvosegylet vdlasztménya a rendes
tagokal kijeloltek egyikének ajanlisdhoz a maga véleményével
nem jarlt; a nagy gyiilés azonban az illeté jeloltet 68 szavazate
tal 20 ellenében megvalasztotta. Ez személyes tigy lévén, lapunk-
ban arr6l nem tettink emlitést, s ma sem szblanank, ha egy
orvosi lapban nem olvasndk, hogy a valasztméinynak azon eljarasa
igen élesen roszaltatott. A dolog ugy 4all, hogy a vélasztmény
tobbsége kotelességének tartotta az ajinldshoz nem jardlni; a
nagy gyiilés tobbségének ethikaja azonban kewésbé szigori, mert
a fennforgd iigyben, politikai lap nyilt terében a rendes hirde-
tést klfogds ald eshetének nem tekinti. Ez felfogas dolga, mi
idonkint valtozhatik, s ezzel a dolognak ez idé szerint vége van.
A szavazds azonban vita nélkiil titkosan torténvén, a nagy gyfi-
lésnek nem volt alkalma a valasztmanyt ennek kotelessége telje-
sitése miatt ¢lesen roszalni. S ezen sorok irdja, ki nemcsak az
egész gyiilés tartama alatt jelen volt, hauem gyiilés el6tt és utan
is a jelenlevékkel érintkezett, nemcsak éles, hanem még kozoénséges
roszaldsnak sem hallotta semmi neszét.

— A helybeli fogorvosi egylet kozelebb megtartotta tisat-
Gjitd  kozgyilését, s Nedelko D. tnr-t ismételve elndkké, mig
Tolnai Séndor, sebészt titkdrra valasztotta.

— Mint halljuk, Debreczenben élénk mozgalom inddlt meg
azirdnt, hogy a magyar orvosok és természetvizsgalék 1882-diki
nagy gyiilése Debreczenben tartassék meg. Annak élén Popper
Alajos tr. all, kinek elnoklete alatt tobben gyiilést tartottak, s 15
vilasztott tagbdl, ezenkivil pedig az orvos-gybgyszerészegyle
vilasztmanyabol 4ll6 bizottsigot kiildotiek ki, hogy ez Debreczen
varos monographidjanak megirdsara a sziikséges elGkészileteket
megtegye.

— A vidék nemcsak nalunk, hanem a culturdban el6haladt
Francziaorszagban is nagy sziikséget szenved agy orvosokban mint
gybgyszerészekben. Francziaorszig 36056 kozsége koziil 29657-ben
nincs orvos, 33003 pedig gy6gyszertdr’' nélkil van. Ennélfogva
balesetek, vagy hirtelen betegség eseteiben az emberek az orszag
. legnagyobb részében segély nélkiil maradnak. Ezen bajon a bel-
iigyér akként vél segithetni, hogy minden kozségben legyen szek-
rény, melyben a leginkdbb haszndlt szerek bennfoglaltassanak.
Ilyen szekrények minden nehézség nélkiil elkésziilhetnek ; most
azonban azzal még nem jottek tisztiba, hogy azokat sziikség ese-
ten ki hasznélja. E felett foly a tandcskozés.

— Midén boldogult Czermak osszegyiijtott értekezéseibdl
az elsé kotet megjelent (Gesammelte Schriften von Joh. Nep.
Czermak. Lipcse, W. Engelmann. 1879), ezt olvasbinkkal ismer-
| tettiik, most pedig jelenthetjiik, hogy a masodik kétet (nagy 8-rét
XLVI és 3oy 1. ara 4 ft. 80 kr.) szintén elhagyta a sajtét. Ebben
az elhinytnak nagy sikerrel tartott népszeri élettani elbadasai
foglaltatnak, melyeket mint érdekes olvasminyt iigyfeleinknek igen
ajanlhatunk. Ezen kotet elején Czermak arcképét és A. Springer-
t6l annak életrajzi vazlatat taldljuk.
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— Peter tnr. a franczia orvosi akademia elé értekezést ter-
jesztett, melyben hashértyalob eseteiben a has hémérsékérdl szol.
Egyszerli hashartyagyuladiasban a has melege a rendes hdémérsé-
ket (35%) o%s-del bhaladta tal, mig ugyanakkor a hénalbeli hé-
mérsék a rendesnél o's-del kisebb volt. Giimdés hashartyalob
alkalmédval a has homérs¢ke a rendes meleget 1°—1°%-del meg-
haladta, s haldoklaskor talalta, hogy az folytonosan 36°; volt,
holott a hénalban mér nem tébb mint 34";-en. igy tehat 2".;-del
a rendes mértéken alol 4llott. Rakos hashértyalob jelenlétekor
pedig a helybeli h6emelkedés o%s—2%ot tett ki.

— A szemtiikor haszndlata mind nagyobb tért foglal el
nemcsak a szemészeti, hanem a belgybgyiszati gyakorlatban is,
mennyiben az agybeli bantalmak pontos meghatérozasa sokszor csu-
pan a szemben tikorrel észlelheté tinetek nyoman lehetséged S
mindenesetre jo szolgdlatokot tehet oly utasitds, mely a szemtiikor
alkalmazasaval tiizetesen foglalkozik. Ilyen E. Landolt tr. kicsiny
kényvecskéje ,Manuel d’ophthalmoscopie®, (Paris Octave Doin

kiaddsa. 1878. 12-rét, 107 |, 15 dbraval. Ara 2 ft. 10 kr.)

melyben korilményesen le van irva mindaz, mi a szemtiikorrel
helyes béandsra vonatkozik.

— Chindban haromféle mékonyszivh van, Ggymint 1) olya-
nok, kik esetiegesen teszik azt; 2) olyanok, kik megszoktdk aazt,
habdr az szenvedélyiikké nem valt; 3) olyanok, kik azt szenve-
délyesen mértékteleniil gyakoroljak. Midén Chindban valakirél
mondjak, hogy mdkonyt szi, ezalatt azt értik, hogy a harmadik
osztalyhoz tartozik, s oly becsben tartatnak, mint nalunk azok,
kik iszakosak hirében 4llanak. Ott a mdadkonyszivok a népesség
59 o-at teszik ki, s igy szamuk korilbelil 18—-20 milliora mehet,
kik évente Osszesen 6 milli6 kgm. makonyt szirnak ki. Szivaskor
azonban a makony nem ég el teljesen, mennyiben annak koril-
belil 50°,-a hamuban visszamarad. A legféktelenebb szivé évente
2 kgm-nal tobbet nem fogyasat el.

— Mundé a new york-i sziilészeti tarsulathoz levelet intézett,
melyben azt értesiti, hogy egy asszony viszerébe hispepton fecs-
kendeztetett jo sikerrel. Ezen nd, 12 gyermek anyja, a méhnya-
kon vérzé szemcsésedésekben szenvedett, melyek tobb izben ki-
kapards utdn égettettek. Az ntdlsé ily mivelet utin oly nagy
mérvli diteres vérzés dllott be, hogy a beteg életét végveszély
fenyegette. Gyors tomeszelés alkalmastatott, minthogy pedig a
beteg enni nem akart, vérnek Aatomlesztése valt sziikségessé. G.
B. Fowler tr. azonban épen allatokon tett kisérleteket huspepton-
nal, nevezetesen ezt macskdk' viszerébe - fecskendezve be, minél-
fogva elhataroztatott, hogy a beteg ndbe vér helyett haspeptont
fecskendezzenek be. Az €16 kar borviszerébe 30 gm. pepton be-
fecskendése utdn a beteg fejében kopogas és erfs nyomas érzése
timadt; a sziv erfsen vert; nehéz légzés nem volt jelen. 75 gm.
utan a tinetek sulyosbodtak. 5 percz mulva ismét 75 gm. fecs-
kendeztetett be. A tovdbbi befecskendés a késziiléknek haszon-
vehetlenné vildsa miatt abbamaradt. A beteg lazas volt és féire-
beszélt, mire a legkozelebbi napon gyorsan magahoz tért, s enni
kezdett.

7 Adler Armin tr. élte 57-dik évében f. h6 20-kdn meg-
halt. Az elhinyt a févarosban a legtiszteltebb gyakorld orvosok
kozé tartozott, ki higadtsiga, jbzansiga és ismeretei 4ltal nem-
csak betegei bizalmat érdemelte meg, hanem vele iigyfelei is
mindenkor szivesen érintkeztek ; azonban természeténél fogva
visszavonulva ¢élt. 184%,-ben mint honvéd-torzsorvos teljesitette
hazédja irdnydban kotelességét. Orvosegyletiinknek 1856 6ta ren-
des tagja volt,

+ Roth Albert tr.,, Arad megye fGorvosa, élte 64. évében
elhinyt.

+ Zorn Henrik tr., Sz.-Pétervart elhtinyt. A hagymézas ban-
talmak korében kifejtett tudomdanyos munkdssiga altal tfint ki.

PALYAZATOK.

Az 1876. évi XIV-ik t. cz. 142. §-a értelmében kororvosi 4llomds
rendszeresitésére szovetkezett 7817, szimu 1élekkel bird. Borsa, Borsabinya
és Mijssén kozségekben az dllomds iiresedésbe jovén, megyei alispdn 1r 8
nagysaginak folyé évi december hé 5.r8l 6713. sz, a. kelt rendelete folytdn
ezen dllomds pdlydzat Gtjan betoltendd,

\1e1) allomds 600 ft. fizetésen kiviil Borsa és Mdj.rzé’n kozségekben
latogatds ¢és rendelvényért 50 kr. a kozségtol tdvolabb esd telepitvényeken
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1 frt. és fuvardij élvezetével egybe kapesolva 1évén, a pdlydzni Ohajték
felhivatnak, hogy az 1871. évi 18. t. cz. 74. §-a és az 1876. évi XIV-ik
t. cz. 143. §-a szerint koriilirt mindsitvényekkel igazolé okméanyokkal fel-
szerelt kérvényeiket 1880. évi januir hé 9-ik napjdig a mikor a vélasztds
Borsa kozségében d. e. 10 orakor meg fog tartatni, az al6lirt szolgabir6hoz
Marmaros megye Petrovin beadni és a vilasztasnal ha lehetséges személyesen
megjeleni sziveskedjenek,

A megvilasztandé kororvos dllandé lakdsit Borsin lesz koteles
tartani, :
Petrova 1873. évi december 12-én.
2—3 Gyenge Fdnos, szolgabird.

Hajdu-Dorog vdro-dndl a parhuzamos orvosi, s egyszersmind halott-
kémi egyik dllomis iiresedésbe jovén, arra palyizat nyittatik ; fizetése a
varosi pénztdrbil készpénz 400 frt,, toviabbd minden halottkémlési esetnél
cgyesektSl 20 kr., hdzndli litogatdsért nappal 30 kv, éjjel 1 frt. A fel-
szerelt folyamodvinyok Hajdu-Dorog viros polgdrmesteri hivataldhoz jovo
1880-ik évi jandr ho 15-ig beterjesztendik.

Hajdu-Dorog, 1879. deczember hd 20-dn.

1—3 Nagy Miklss, polgirmester

Heves virmegyébe kebelezett és a IV-dik orvosi kérbe csoportositott
Kadl, Kompolt és Erditelek kozségekbdl 3116 kororvosi dllomisira — vé-
lasztds tjdn betdltenddleg — pdlydzat nyittatile valasztdsi hatirnapnl 1880-ik
év janudr hé 20-ik napjinak déleldtti 10 Ordja Kadl kozségébe mint 2
kor székhelyére kitiizetik, felhivatvin palydzni Ohajtk, hogy kelléen felsze-
relt kérvényeiKet 1880k év januir hé 18-ik napjaig bezdrolag alolirott
szolgabirohoz adjik be,

A kororvosi dllomdssal 500 forint évi fizetés van Osszekdtve ezen-
kiviil nyerend a kororvos minden egyes betegtél litogatisi dijul, nappali
Jatogatdsért 30 krt,, éjjeli litogatdsért pedig 5o krt., megjegyeztetvéa, hogy
azon betegek, kik a kororvos segélyét kivanjak igénybe venni a székhelyen
kiviili kozségbe és onnan haza a kororvost szdllitani koteleztetnek, s hogy
a kororvos a kor minden egyes kozségét minden két hétben egyszer sajat
koltségén meglitogatni tartozik.

Kelt Szoliton, 1879. deczember 18-én.

Bedekovich Vimos, szolgabird,
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Klotizetési felhivas

‘ORVOSI HETILAP"

1880-diki évfolyamara.

Az ,Orvosi Hetilap“ megjelen minden héten legalabb egy
iven : mellékletei, a ,Szemészet¥, s a ,Kozegészségiigy és tor-
vénysz¢éki orvostan® pedig minden két honapban egyszer legalabb
egy-egy iven zdatnak Ki.

ErLdr1zETEST DIiJ.

Egy évre Budapesten vagy vidéken . . 10 frt. — kr.
Fél ” n ] n v | n
Negyed ., » : & n 00

Az orvos- és gyovyszcrész-hallgaté urak az elOfizetési ar
felét fizetik.

El6fizethetni minden kir. postahivatalndl, Budapesten a
szerkesztOségnél (nador-atcza 13. sz.) és Kilian Gyorgy kényv-
kereskedésében (vaczi-itcza, Drasche-féle haz).

Konyvkeresked6knek ndluk tortént eldfizetések utdn 9
nem adatik.




SEEMESTIET

Melléklet az ,ORVOSI HETILAP“ 52-ik szdmdhoz.

Szerkeszti Hirschler Ignéacz tudor.

Vasdrnap, december 28-dn.
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Vidor Zs. tr. A szemészeti gyakorlatbol, — Schlesinger Adolf tr, A kancsalok két szemmel vald litdsa miitét elStt és utdn IT, — Konyw-

TARTALOM :
ismertetés: Therapeutique oculaire p r L. de Wecker. Folytatds. — Seely W. W. A duboisin alkalmazdsa. — Cokn Hermann, A 1ito-
képesség és szinérzés Osszehasonlité mérése nap-, glz- és villany-viligitds mellett, — Carl Duboisin-mérgerés egy esete. — Hirschberg ¥.
Ritka mitétnek egy esete. — Walliser. Mulékony gyermekigyi mor egy esete. — Meyerhausen. A kdzponti litéles:ég javulisa és a late
térnek majdnem tokéletes helyreilldsa retinitis pigmentosa-nil, — Cohn Hermann. A nabiaiak ldtdsa és szinérzése.

A szemészeti gyakorlatbdl.

Vibor Zs. tr.-tél

Kéreseteket van czélom leirni a kdvetkez6kben, olyanokat,
melyek ritkasiguk altal Ggy korjelzési, mint gydgytani tekintetben
érdekesek és tanulsdgosak.

I. G. M. 10 éves ledny. Kordhoz képest nem igen jol fej-
lett és taplilt, borszine halviny, arczin hosszas szenvedés kifeje-
zése. Hat hét Ota beteg jobb szeme. melynek pillii mérsékelten
duzzadtak, a tek?n szarukorili beloveltséget ldthatni, a cornea
alsd belsé kornyi részéhez kozel mérsékelten kidomborodd, sziir-
kés és atlatszatlan hely mutatkozik, kendernyi mekkorasigi ke-

rekded térfogatial, kozepén sotétes pont. A szaruhartya a leirt
hely koriil kissé zavaros, de egyebiitt tiszta, fényes. A mells6

csarnok rendesnél szilikebb, als6 belsé része pedig csaknem egé-
szen eltiint ; a szivarvanyhartya szine, rajza, a szaruhirtya
szlirkés helye mogotti részét kivéve, mely elszinesedett, csaknem
rendes, a lita rendesnél valamivel tidgabb, fénybehatolasra alig
reagal, alakja rendellenes, a mennyiben a szaruhdrtya sziirkés
helyéhez tapadt szivarvinyrészlet fiiggélyesen 4llo kortealakot kol-
csonoz annak. A csarnokviz kissé zavaros, a lencse oldalt vilagi-
tasnal nem mutat valtozast, Aatesd vilAgitis mellett az ivegtest
oly zavarosnak tiinik fel, hogy a hattér részleteit tisatan felis-
merni nem lehet. A teke k6keménynek érezhets. A lattér teljesen
ép. A laterd a Kkozegek zavarossiganak megfeleléen csokkent. A
ledny hetek 6ta éjjel-nappal nagy fajdalmakban szenved, melyek
a szembll a homlok- és halantéktijra sugdrzanak. A koreldz-
ménybél, melyet levél utjan adott értésemre a beteget eddig ke-
zelé szakorvos, kideriil, hogy a lednyka tobbszorosen megrepedt
¢és ujolag behegedt szarufekélyben szenvedett. A megrepedéseket
rendszerint szivarvanyiszam kovette, ez iszamokat a szaktars ur
megannyiszor levagta, ezenkiviil eserint és nyomkotést alkalmazott.
De mindez foganat nélkiil tortént, és az utdbbi idében bedllt
alland6 fijdalmak késztették a kezel szakorvost arra, hogy be-
tegét a gyermekkérhazba killdje tovabbi kezelés végett. A beteg
intézetiinkben a fennt leirt lelettel f. évi julinus 22-én  vétetett
fel. A betegség természete a megejtett pontos vizsgdlat utdn
perczig sem lehetett kétséges. Mdsodlagos glaucoma volt jelen,
el6idézve a filtrationak a szarurepedések altal szakadatlan inga-
dozasa folytin, amint ezt szdmos év elbtt Hirschler tr. Gr oly
talaléan leirta volt. Masnap, az az julius hd6 23-an, iridectomiat
alkalmaztam a szaruhértya felsé részén, mely minden balesemény
nélkiil folyt le, daczdra annak, hogy a még fiatal lednyt narco-
sisnak nem vetettem al4d. Julius hé6 24-én a szemen a miitéttél
szarmaz0 visszhatési jelenségek nem litszottak, de igenis az, hogy
a csarnok rendes mélységli és a mi f6, a keménység nemcsak
hogy teljesen eltiint, hanem a belnyomas a rendes fok ala sii-
lyedt. Nem szitkséges a gyogyfolyamatot végig leirnom, elég ha
constatdlom, hogy a miitét megejtésétél kezdve a fajdalmak tel-
jesen megsziintek, a koézegek zavarossaga végkép elmult, tgy
hogy csakbamar képes voltam megdllapitani azt, hogy a hosszas
helnyomds daczira az idegdombesdn véijulatnak nyoma sem lat-
haté. A leanyka latereje folyton er8sbodott, tgy hogy két héttel
a miitét utdn kozépnyomtatvanyt olvasni képes volt. Mindamellett
csak sept. ho 6-4n bocsajtottam ki az intézetbdl, tartva attol,

hogy a mellsé synechia folytdn taldn uj izgatottsag ujolag emel-
kedésre viszi a belnyomdst, a middn aztin tervem volt ismételten
alkalmazni az iridectomiat. Erre azonban nem jutott a dolog,
a javalds szakadatlanul el6rement és a most intézetiinkbe bejard
betegr6l mondhatom, hogy teljesen felépiilt,

Nem ok nélkil mondtam ritkdnak az esetet, 11 év bta
miikodém a szegény gyermekkorhdz szemészeti osztalyan. Even-
kint kozel jar ott a szembetegek szama az 1000-hez, Ggy hogy
csaknem 10,000 beteg koziil ez az elsé, hol glaucoma secunda-
reum volt jelen,

II. B. J. 50 éves, hivatalnok, foly6 évi sept. g-én jelent
meg magén rendelésemben. Bal szemén levé betegsége egy nap-
pal elébb kele tkezett. Ennek el6tte soha szembajban nem szen-
vedett, de a le gutbbbi par héten At lazzal és testének kiilonféle
részében érzett fijdalommal lefolyé betegség 4agyba vetette Ot,
minek kovetkeztében nagyon elgyengiilt ¢és megsovanykodott. A
bal szemet kovetkez6 allapotban talaltam: Nagyfoka pericornealis
beloveltség, a szarubirtya nem rendes fényli, érzése nem csok-

kent, a mellsé csarnok sekélyebb, a lata kozéptagulati, merev,

a kozegek A4tlatsz6k még ugyan, de némileg zavarosak levén a

hattér részleteiben bedllt netalani koros valtozasok nem ismerhe-
t6k fel teljes biztossiggal : a szemteke feszessége hatdrozottan

emelkedett, tapintasra nem fAjdalmas, de folytonosan jelen van
a szemben nyomdisi érzés, mely a betegnek éjjelét elrontotta ;
mérsékelt fényiszony és konnyezés. A lattérben sehol hidny, a
litds egészen elfdtyolozott, de nem annyira, hogy nagyobb betfi-
ket (Jaeger 20) fel ne ismerne. Jollehet a kozcgek zavarossidga
miatt nem voltam képes sem liiktetést a kozponti edényeken,
sem vajulatot az idegdombcesan biztossdggal megallapitani, tehat
hidnyzott azon bantalomnak, melyet a szemen tallt jelenségeknél
fogva hatirozottan felvehetni véitem, két f6 — mondhatni pato-
gnomonikus tiinete, mégsem volt elSttem kétséges, hogy glaucoma
acutummal van dolgom. Az emlitett két fGtinet t. i. a kozponti
edények liiktetése oly csekély lehet, hogy a kozegek kis mérvili
zavarossaga is elégséges annak elfatyolozasara, az igegdombcsa
vajulata pedig oly kéros elvdltozis, mely rendszerint a glaucoma,
illetéleg a fokozodott belnyomds hosszasabb fennalldsdnak szokott
kovetkezménye lenni, kivéve a gl. fulminans-t, a hol, mint tudjuk,
24 Orai tartam is elégséges az ideg tonkretevésére. Joggal tart-
hattam tehat a szem bantalmit glaucoma acutumnak, s joggal
tanacsolhattam volna a betegnek az iridectomia alkalmazésat.
Tettem is ezt, de nem kozvetlen a betegnek, ki minden kiséret
nélkil jelent meg ndlam, hosszas betegség utan kimeriilten, s kit
ennélfogva kimélni tartottam kotelességemnek, hanem tettem levél
utjan hazi orvosanak, kinek megirtam véleményemet a betegség-
r6l és azt, hogy masnap végezni Ohajtom szemén a szivarvany-
csonkolast, de addig is, nchogy a korfolyamat nagyobb mérveket
oltson, Weber, Laqueur ¢és missk nyomdokain indulva eserint
javaslék becsepegtetni a szembe, az nap este ¢és masnap reggel
(Sulf. Eserini decigramma un. Aqu. dst. s. grammata decem). A
hézi orvos tanicsomat kovette. Masnap, az az sept. 10-¢én dél-
utdn, tehat elsd litogatisa utin 24 Ordval, szemének egészen
megvaltozott 4llapotival jott hozzam a beteg. A szarukoriili belo-
veltség joval csokkent, a szaruhdrtya csaknem rendes fényfi, a
mells6 csarnok térfogata nagyobb, a kozegek annyira tisztultak,
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hogy -szemtiikorrel a hattér részletei celég j6l ismerheték fel, és
végre, a mi a f6dolog, a teke feszessége teljesen normalis. Ezen
leletnek megfelelé volt a latds is. A beteg szabad szemmel képes
Jaeger 14. sz. olvasni. Ily javulissal szemben természetes, ha az
iridectomia alkalmazdsat elnapoltam ; nem volt az egyelére siir-
gbsen javallva, masrészt pedig tudoményos kivancsisagbél; s foly-
tatolagos becseppentésére az eserinnek hatdroztam el magamat.
E becsepegtetések ezentdl napjaban egyszer torténtek, és alig
mult el 8 nap, a betez szem csaknem egészen rendes allapotba
jutott, kivéve, hogy kisfoki mydriasis maradt hatra. Utoljéra octob.
hé 2-4n littam, a midén 4 16-al Jaeger 4-ik szadmit konyiiség-
gel olvasta. A hattér most mar igen tisztian tanulmdnyozhatd,
sem liktetés, sem vajulat nem fedezheté fel a leggondosabb vizs-
galds nyoman sem. Kordntsem allithatni, hogy a szem most mér
ment a glaucomitdl. Az eddigi kozlemények legaldbb nem jogo-
sitanak arra, hogy az eserint a glaucoma gyokeres ellenszerének
tekinthessiik, de annyi bizonyos, hogy ez esetben a leirt hatdst
mutatta.

Az eset redm nézve még annyiban is érdekes, mert az ese-
rinnek ez irdnyban hirdetett hatasar6l elsé kézleményemben szblva,
az ott kinyilatkoztatott elvem ellenére alkalmaztam azt. Es talin
ez esetben meg foghatok akkor kimondott érveim helycsségérdl
gy6z6dni. Azért nem partoltam a szert, mert a kozlemények nagy
részébol kiderilt, hogy csak palliativ hatisa van, de mégis van
kozvetlen j6 eredménye, mi a betegeket konyen rabirhatja uj meg
uj rohamok ellen mindig csakis ezen, egyszer mar tdvosnek ta-
pasztalt szert, mir csak annél is inkabb ismételve megkisérelni,
mert hiszen mésként csakis operitio az, a minek ald kell vetniok
magokat. Hogy betegemet ily netalin bedll6 uj rohamok esetén,
melyek, mint tudjuk, még ha gyorsan folynak is le, mindig gyen-
gitik a laterSt, ki ne tegyem az operitio és eserin kozti ingado-
zas veégzetességének, mar most kijelentettem neki, hogy ha uj
roham taldlna beallni, mulhatatlanul szikséges lesz a szemet mii-
teni. Ha nem fogna beleegyezni, akkor els6 érvelésemet az
eserin ellen, mely inkabb Ilélektani volt, ez esetben igazolva
latnam.

III. P. ]J. 14 éves abonyi fiu. Folyé évi julius hbé 19-én
kereste fel a gyermekkorhazat. Anyja elGaddsa szerint 11 nap
el6tt jobb szemét tompa targygyal sértette meg és azdta a szem
teljesen megvakult. Féjdalomrdl a fih az egész id6kozben nem
panaszkodott. Orvosndl nem volt. A felvétel napjin a szem ko-
vetkez$ allapotban volt: A héjjak kissé duzzadtak és veresek, a
kothédrtya rajtok, valamint az dtmeneti red6 is belovelt. A tekén
a sugdrbeloveltség el6térbe lép. A szaruhdrtya fényébdl valamit
veszitett ; sem ezen, sem a tilkhartyan netalan bebatolt idegen
testnek nyomara nem akadhatni. A szivarvanyhdrtya elszinesedett,
a lata igen tag, felfelé colobomszerfileg nyitott, s egész teriiletét
sziirke tomeg foglalja el, melynek felsé részlete a csaknem egé-
szen eltiint csarnok fels6 zugat c. 3 mm.-nyi térben kitolti, a hol
is a szivarvanyhariya hatra levén nyomva, nem lathatd. A szivar-
vanyhirtya fels6 kiilsé részén pedig meg van repedve, a repedt
nelyen aldl 1évs szivarvanyrészlet felsé vége mintegy vizszintesen
elmetszve. Itt-ott egyes keskeny hats6 synechidk latszanak. A teke
osszeallasa mérsékelten nagyobb, nyomésra nem fajdalmas. Latas
teljesen megsziint, lattér a fénynyeli vizsgalasnal épnek mutat-
kozott. A kérisme: sértési lencsehdlyog. A gybgyeljarasra vonat-
kozblag habozas nélkil a lencse kivevését kelle javaltnak tarta-
nom, el6szér is, mert mar is meg voltak a puffadt lencse nyo-
masanak kezdetleges tineményei: a teke mérsékelt feszessége és
az elszinesedés meg hatsé synechidk altal magat elarult iritis,
ezenkiviill a mells6 csarnok megsemmisilése. A latat elfoglalt
sziirke témeg mellsé feliilete, az igaz, nem mutatta a lencsetok
rendes fényét, s igy joggal lehete kovetkeztetni arra, hogy a sér-
tés pillanatdban a tok megrepedt és visszahuzbdott., Ezen koriil-
mény azonban csak lehet6ségét nem zarta ki a még fiatalkori
lencsedllomany onkéaytes felszivodasanak, de e lehetGségre annyi-
val kevésbé volt szabad szdmitani, mivel a mar bealloban levo
nyomésfokozddas a legnagyobb valésziniiséggel tonkre teszi vala
id6kozben a fényérzé6 készletet, s ha a szintén mar labra kapott
szivirvanylob nem termelne is a latit elzdré izzadmanyt, a vilig-
sugarak szamara maradhatna ugyan ut, de a sugarakat felfogd
képlet lenne érzéketlen. A toknak megrepedése techat nem tette

ellenjavaltta a mitétet, s6t ellenkezéleg javalttd mar azért is, mert
egy behatds foloslegessé valt altala, ugyanis a tokmetszés, a mi,
tekintve azt, hogy mellsé csarnok nem volt tobbé, mindenesetre
igen elényosnek igérkezett, A mfitétet tehat csakugyan véghez is
vittem a beteg kabitdsa nélkil julius hé 21-én. Graefe keskeny
késével megejtvén szokott mddon a vonalas metszést felfelé, iri-
dectomiat végezni, miutdn az iris megfeleld részét a lencsedllo-
many teljesen eltakarta, nem lehetett, nem lehetett pedig mar
csak azért sem, wmivel kozvetlen a metszés utdn kezdett kitriini
a lencseallomany, s e kiiiriilés a teke alsd részére gyakorolt igen
gyengéd nyomds alatt teljes volt zlannyira, hogy még a késGbb
felfedezhetd tokrészletek sem voltak kozvetlen a kiiirilés utén
lithatok. Tartvan attél, hogy a hosszabb nyomésnak kitett felsé
szivarvanyrészlet nagyobb fokda iritisnek lesz kiinduldsi gocza, e
részletet a lencse elimindlasa utin volt tervem kimetszeni, de ez
annyira hatra és felfelé volt szoritva, hogy a sebszélek zlzasa
nélkil aligha sikeriilendett volna az iridectomia; azért ezt abba
is hagytam. Az utobdndsr6l nincs sok mondani valom. A gyogy-
lefolyds absolut semmi reactio altal sem akasztatott meg. A be-
teget daczira ennek csak hat hét mulva bocsajtottam haza, elvem
levén az e tekintetben nyert tapasztalat alapjin, mely mfitett —
kilonosen halyogmfitett — szemeket rendkiviil sériilékenynek bi-
zonyit, lehetfleg sokdig szemem elStt tartani az illetd egyént.
Hazabocsajtaskor teljesen tiszta kozegek, melyeken at a hattér
egészen rendesnek mutatkozott, a synechidktél végkép felszaba-
dult szivarvany, melynek felsé hatrahajlitott részlete megtartotta
rendellenes allasat, s igen kielégité laterd volt megallapithato,
a mennyiben -+ 2%/,-el Jaeger 3. sz. folyékonyan volt képes
olvasni. Alig sziikséges megemlitenem, hogy az utbbinds eleintén
nyomkotés ¢és atropin, késébb csupan atropin alkalmazasibol allott.
Az esetet érdekess¢ és tanulsidgossd teszi el6ttem a mitétnek
fémczzanata, ugyancsak a lencsedlloménynak gyors ¢és konyed
kiiirilése, mit nem szdrmaztathatok mastél, mint a fokozddott
belnyomds igen erélyes kozrehatasdtol, a mi viszont hatdrozottan
ramutat a szemnek egy mdr is lappang6ban volt ellenségére, a
glaucoma secundariumra, mely nem ritkian kovetkezménye a he-
lyébd] kilédult lencse puffaddsanak. Hogy e végzetes nyomas
tette oly gyorssa ¢s konylivé a kiiirilést, azon Kkortlménybdl is
kivilaglik, mert a tokjat6l lecsupaszitott lencse nem volt hig, mert
hisz a csarnokba nem omlott szét, de még csak nem is foszla-
dozott el, megtartotta rendes alakjat, figy hogy fels6 széle a szi-
varvany elé kimagasolva éles hatart mutatott.

Hogy miként johetett létre az igen ritka korkép, nevezete-
sen hogy miért maradhatott oly razkédéas kozben, mely a szivér-
vanyhartyat és a tokot megrepeszté és a lencse fels6 részét he-
Iyébdl kiveté, a szem nemesebb részeiben mégis joforman sértet-
len, e kérdésekre felelni nem, hanem csak utalni lehet a sértések
titokteljes fejezetére, mely dasgazdag az ily kérdésekben, amde
igen szegény a feleletekben. Behatd nagy sértések Ggy a szemre
mint az egész szervezetre bamulatosan csekély kart vonnak maguk
utdn, s megforditva jelentéktelen kiilbehatds a legvégzetesebbeé
valhatik. Ezen, mar a legrégibb id6k 6ta Altalan ismert tény
igaz voltit szimtalanszor tapasztaltam magam is; igy az imént
leirt esettel csaknem egy idSben észleltem egy masik sértési ese-
tet, melyet éppen a fenntebbiekre vonatkozoblag tartvan kozlésre .
érdemesnek, legyen szabad itt roviden ismertetnem :

IV. K. E. 5 éves székesfehérvari leanykat f. évi augustus
hé 21 én hozta anyja kérhdzunkba. A gyermek bal szeme telje-
sen megvakult. A korel6zménybsl megtudtuk, hogy a maskilon-
ben mindig cgiszséges egyénnek bal szeme két honappal el6bb
megsértetett, még pedig ugy, hogy egy kicsike gyermek csupasz
labaval kiss¢ megiitotte azt. A lednyka anyja beszéli, hogy a
szemen legott észrevett nagy valtozast, de welyet leirni nem
képes, azaz annyit mond, hogy a jelenlegi allapot a sértés utin
kozvetleniil megvolt. A szem a korhazba felvétel napjan kovet-
kez$ valtozést mutatott: a minden izgatottsagtél ment, osszedlld
saban rendes tekének szaruhartydja fényes, tiszta, a csamok igen
szlik, a lata igen tdg, az iris mindeniitt igen keskeny, de szine,
rajza rendes. A felette tdg latan keresatil a szem mélyébdl
voros-sarga szinben tiinik fel korkordsen egy edényhdlédzattél elbo-
ritott hartya, éppen oly mb6don, mint a méros macskaszemeknél.
Ezen hartydn, kivalt az orr felé levd részén feltind rezgés volt
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észrevehet. Kétséget sem szenvedett, hogy a kérdéses hartya a
totaliter levalt reczeg (ablatio retinae lol.) és hogy a szem lat-
erejét visszaszerezni lehetetlen. A gyermeket daczira ennek fel-
vettiik a koérhdzba észlelés végett, mert a sértés mindsége nem
litszék ardnyban lenni a sériilési kovetkezményekkel. Gondolni
kellett ugyanis arra, nem volt-e mar a sértés elStt a szilék
figyelmét kikeriilt moéros macskaszem jelen, s nem-e a sértés volt
alkalmi oka annak, hogy az eddig rejtve maradt koros elvaltozas
a sértés folytin sokkal nagyobb mérveket oltve, vonta és von-
hatta a szilék figyelmét magara? Mert ha a dolgok igy taldl-
nanak 4llani, akkor az orvosnak teend6je vak szemmel szemkozt
nem sziinik meg, hanem mint tudjuk, az ily szem, melyben a
reczeglevalast rendszerint glioma idézi eld, kifejtends, nehogy a
glioma tovaterjedése folytdn veszélyestesse magit az életet. Az
igaz, tobb jelenség mutatott mindjirt arra, hogy valdszinfitlen,
miszerint glioma van jelen. El6szor is a levdlt reczeg rezgése,
melyet korkorosen, de legkivilt az orr felé nézd részen igen jol
lehetett latni. Az oly reczeg, melynek levilasit keményded
tomeg, mint minG a glioma, tételezi fel, nem szokott rezegni,
minthogy a glioma dudoritja azt el§ és tdmogatja mindeniitt. A
moros macskaszemnek latdja rendszerint kozéptdgulati és merev,
de nem olyan tidg, mint a mi esetiinkben, hol a szivdrvany kor-
korosen keskeny szegélylyé huzddott 6ssze. A mbros macskaszem
mély¢bol eziistsziirke fény ver8dik vissza, esetiinkken voros-sérga
volt a reflectalt szin, a voros arnyalatot az iivegtestben diffundalt
vér kolcsonozvén annak. Az divegtestben a legnagyobb biztossig-
gal felismerheté vér jelenlétébdl bizvist volt kovetkeztethetd, hogy
a reczeget levalasztdé anyag sem mds, mint a sértés pillanataban
nagy mennyiségben kiomlesztett vér. Mindezen mozzanatokon
kiviil van még egy wdas is, mely viligosan ellene szdl a glio-
manak, s ez azon tapasztalati tény, hogy glioma jelenlétében, ha
sértés vagy csak rézkédds éri a szemet, ez hathatds lendiiletet
szokott adni az ujdonképlet burjinozdsinak. Csak mnehiny év
elétt volt alkalmam gliomas szem kifejtése utin tapasatalni, hogy
miutdn az elsovanykodott 4 éves gyermek a mfitétre csakhamar
osszeszedte magit ¢és 4 hét lefolydsa alatt egészsége jéforméan
teljesen helyreallottnak latsz¢k lenni, a gyermek véletlenil ha-
nyatt esett és nyakszirtjét itotte meg. Méar mésnap a tokéletesen
rendessé valt szemhéjjak megduzzadtak és a kot-. meg a tenon-
hartydb6l all6 kis ¢sonk a szemgddérben nagyobbodottnak mu-
tatkozott. Alig mult el nyolcz nap, s a csonk mar is tilemelke-
dett a héjrés szinvonaldn és a burjanzds Oridsi mérveket odltve
szakadatlanul eldrehaladt, a mig kis gyermekfejnagysagot dérve
megallapodott, természetesen részben azért, mert az egyén, kin
egy masodik miitét nem volt mdr javalva, a betegség aldozativa
lett. Esetlinkre visszatérve méltin gondolhatni arra, hogy miutin
a sértés 2 hoval elbzte meg a bemutatist, s a korkorosen levalt
reczeg rezgése kizdrja azon lehetdséget; hogy mogotte szilard
tomeg, melynek, ha glioma lett volna, mar a sértés folytdn is
ugyancsak kell vala burjdnoznia és szilard talajt szolgaltatnia az
elétte levé reczeg szdmara, a mi azonban nem tortént; mondom
méltan lehetett arra gondolni, hogy nincs gliomas szemmel dol-
gunk, hanem hogy a levilast a sértés kovetkeztében bedllt nagy-
foka vérzés idézte elé. Mindezen, a glioma ellen sz6l6 nyomds
érvek daczira felvettem a beteget tovabbi észlelés kedveért, mert
ha azon idSben kizirhattam is a legnagyobb valbszinfiséggel a
gliomat, kérdés volt, nem szolgéltatott-e a sériés ez esetben oly
impulsust, mely valamely ujdonképlet keletkezésére vezethet?
Sept. h6 3-ig kérhdzunkban figyeltem meg a beteget, az id
alatt koronkint a teke feszesebb lett rendesnél, a midén csekély
sugarzsiba is jelenkezett, de ezen tinemények rendszerint gyor-
san multak el; az ivegtestben diffundalt vér Jassankint felszivo-
dott, s ennek megfeleléley a levilt reczeg szine sargisba
tért. Utoljara maganrendelésemben jelent meg a gyermek anyja-
val, october h6é 3-4n, a teke rendesnél valamivel puhdbb, a szem
mélyébdl sdrgds szin verGdik vissza, altaldnos egészségi 4llapota
a j6 szinben levé gyermeknek igen kedvez6, tgy hogy most
mar a teke kifejtésének sziikségessége alig forog fenn. A
reczeg punctibjirél az ily Altalinos levilasnal persze sz6 sem
lehetett,

Az eset, a mig egyrészt kér- és koérismetani tekintetben
igen érdekes, ugy mésrésat uj bizonysiga azon régismert tény-
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nek, mely szerint a sértések kovetkezményeikre nézve merdben
kiszdmithatlanok.

A kancsalok kétszemmel vald latdsa miitét el6tt
és utan.
Dr. SCHLESINGER ADOLF-t6],
1L

Miutdn mdar annyit a kancsalok latdsar6l tudunk, hiv-
juk a mitd orvost ollbjaval.

Ha Graefe Alfred nézete szerint a kancsalsidg cgy termé-
szetes kisérlet gyanant tekinthet6, akkor e megfelelé6 miitét egy
nem kevésbé érdekes mesterséges kisérletnek nevezhets, mely az
elobbenibez mint annak folytat6 masodik része viszonylik.

Feleslegesnek tartom a mfitétnél valé ismert eljarast itt
bévebben leirni. Csak mégis hangsilyoznom kell, hogy az in-
metszés kétségkivil a szem  izomviszonyaira nézve nagyobbszerli
behatoldsnak tekintendd ; ¢és ezen izomviszonyok tudvalevéleg fon -
tos szerepet jatszanak a latdasnal egyaltaliban, kivilt pedig a
kétszemi(inél., Igaz ugyan hogy ezen mitételt nem ritkin (Ggymint
az externotomiat a bels6 egyenes izmok insufficiencziijanal) épen
a binokulédris viszonyok javitisa czéljabol véghez viszszuk. De
ne felejtsiik, hogy az olyan esetekben jelen vannak még ama ki-
jart vaganyok, a melyek utjan az érzék binokuldris eredményeket
megszerezni szokott.

Min6 nagyfokd izombeli alkalmazkodds johet létre a két-
szemmel vald latis kedvéért azt kivaltképen Donders kisér-
leteit) tanitjak legjobban. A rendes kétszemi viszony a mérsékelt
inmetszés 4ltal tehat annal kevésbé fog kart szenvedni, mivel a
felhozott eseteknél a miitétel kozvetlen befolyasa abban all, hogy
Altala a kiilsé egyenes szemizom miikddésének tulsilya annak
insufficiens antagonistijaval szemkozt kellfleg mérsékeltetik.

Egy idevigd eset még jelenleg is észlelésem alatt van.
Egy 25 ¢ves fiatal embernél nagyobb fokban kifejlédott rovid-
latésag mellett egy igen alkalmatlan insufficientia mm. rect. int.
volt jelen; 2 év elbit kilfoldon a kiilsé izom inmetszése tortént
meg a bal szemén. De ‘mar ezen féloldali mfitétnek a megsza-
mitast talhaladd eredménye volt, ugy hogy a beteg jelenleg Ggy-
szblvan az ellentett irAnyban asthenopidban szenved. A bal szem-
teke kifelé vald forgatdsa latszblag meg van nehezitve; a fedd
kéz alatt, kivalt midén a beteg egyszersmind szemiivegével van
ellatva, az egyik szem befelé kancsalit, Daczara annak a beteg-
nek igen pontos binokularis latdsa van (Hering-féle kisérlet),
Ezen példdban lathatjuk, mind tdgak az izombeli alkalmazkodas
hatérai, ha a tenotomia egy latszervet megillet, melynek a bino-
kularis egyszerii latds irdnti hajlam jél van kifejlédve. Ugyanazon
izom (rect. int.), mely azelGtt insufficiens allapotdban a binoku-
laris egyszerli litds kedvéért nagyobbszeri 6sszhizddasi erdltetést
kénytelen volt véglez vinni, jelenleg a mitét altal insufficienssé
valt antagonistajanak bizonyos fokban engedni koteles, nehogy a
kétszemmel val6d latds zavartassék. :

A ‘kancsalsdgndl! azonban amint tudjuk, egészen mds viszo-
nyokra akadunk. A legtobb esetben a valodi kétszemmel vald
latas atjai régéta behanyva vannak, s6t, ugy lehet mondani, azok
folott némileg egészen uj iranyban egy uj és egészen masképen
berendezett, de egyszersmind nagyon hidnyos kozos latasnak Os-
vényei vannak kilépve. Itt az inmetszés valoban csak mint ban-
talom fog hatni, mert nincsen meg azon (ha ugy nevezhetem)
dntudatlan intelligenczidja egy jol dsszhangolt szempdrnak, mely
rajta erét venni birna. De épen ezen okbdl nagyon érdekes lesz
megtudni, milyképen fogjik a kancsalsag viszonyai kozt felnevelt
latszervek ezen 0jbél hozzdjirult meghaboritist felvenni. Es itt
azon pontnal érkeztem meg, hol emlitenem kell, hogy a szem-
orvosok kozt még nincsen hatdrozottan eldontve azon fontos
kérdés, vajjon létrejohet-e egyéltaliban a kancsalsig miitése utan
ujbdl valdédi binokularis latds, és ha igen hol és miként? Nem
akarunk megelégedni az eddig elfadottakbol elméleti kovetkez-
tetéseket vonni, hanem inkdbb figyelmiinket minden elbitélet

) Donders. Ueber angeborene und erworbene Association. Arch.
f. Ophth. XVIII. 2. 153—164 1.
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nélkil azon tényleges tineményekre iranyozni fogjuk, melycket a
kétszemmel vald latds a kancsalsig miitése utin felmutat.

Azonban nevezetes, hogy az esetek legnagyobb szamdban a
betegek a miitét utin semminemii nagyobbszerll véltozist a la-
tasban nem vesznek ¢szre. Mar a miitétnek ezen indolens elszen-
vedése a gyanat felkelti, hogy sem annak elétte sem most va-
16di binokularis latasrél sz6 sem lehet. Mert csak nem tehetjik
fel, hogy a kancsalsdg megsziintetése utdn wmitét altal, mind-
annyiszor a Jatszerv a kétszemmel vald latds képességébe csak-
ugy beleugrik. Valbsziniinek is i4tszik, hogy egy latszerv, melynél
a valdédi binokularis viszony mér régéta fel van bontva és épen
a latérzék helyes nevelésére nézve igen fontos hosszl idSn 4t megza-
vart allapotiban megmaradt volt, — ha csak lehetségében van
inkabb keriilni fogja a firadsigot, melyet neki a latds egy 6 rd
nézve egészen uj modjinak megtanulisa nyujtana, és azon moéd
mellett fog megmaradni, melyben mér jartas. Ugyanazon kisér-
letek, melyekkel a kancsalok kétszemmel valé latasat vizsgaltuk,
itt is alkalmazhatok, Koénnyen meggy6zodhettem arr6l, hogy a
kancsalok egyszerli latisa a miitét utén a legtobb esetben szintén
csak kizardsi folyamat eredménye.

Mésrészt pedig azt talaljuk, hogy ha az inmetszés dlal
létrejott uj szemdllasbdl valami az eszmélet figyelmét felkolti, az
neki (legalabb kezdetben) csak zavart okoznat. A mi f6leg abban
all, hogy a beteg ketliskipeket lat.

Hogy mind sajatsagos viszonyuak a legtobb csetben ezen
kettésképek eléggé ismerctes. Oszhajlé kancsalsdg mfitése utin
tobbnyire keresztesellek. Ezen voltaképen a divergenczia Kkortani
jelét féleg a felvalté kancsalsdg wmitése utdn lehet észlelni, és
pedig sok esetben mar akkor, mikor a convergenczia még nin-
csen egészen helyrehozva. Megforditva a strabismus divergens mi-
tése utdn hasonnemii ketliskipeker kaphatunk. Nagel ki 1861-ben
wa kélszemmel vald ldtds*® czimfi miivében a nativismus ellen ha-
talmas fegyvert emelt, ezen tiineményt, (noha 6 addig csak le-
irasbél ismerte), elég helyesen avval magyardzta, hogy az érzéki
ontudat (sensoriclles Bewusstsein) a mitétr6l nem vesz tudomast,
¢s ez okbdl a miitétt szemben létrejott reczegképecske, ha az
eszmélet felfogasahoz jut, ugy fog kifelé projiczialtatni, mintha a
megfelel6 reczegpont még ugyanazon helyzetben volna, mint a
mfitét el6tt. ?)

Nem csodalkozunk kiildmben ezen tiineményen. Visszaem-
lékeziink, hogy felviitva kancsalitokndl ha sikeriil vizszintesen
elbtartott hasdbok segitségével kettbsképeket elGidézni, ezek
szintén olyan ellenimondésteljes magatartdst mutatnak és pedig
mar akkor midén a reczegkép excentricitisa még nincsen egészen
megsemmisitve, Kétséget nem szenved, hogy ugyanazon koril-
mények, noha kiilombézé médon jéttek létre, itt még ott a ket-
tésképek kifelé vald vetitését meghatarozzak.

Amennyire alkalmam volt a kettdslatas e mulékony nemét
miitott kancsaloknal vizsgalataim targyava tenni, tdbbnyire aat
talaltam, hogy a betegek kellemetlennek érezték ugyan, de ko-
rintsem oly fokban voltak meghédboritva mint a szemizom-hiidés
altal okozta kettGslatistél. Nem is mutattak semmi hajlamot, a
két képet valahogy egybeolvasztani. Stercoskopban a 2 latjelt
konnyen helyezhettem el ugy, hogy a betegek egy helyen lattik,
de mindig hatdrozottan egymast6! elkiilonitve.

Még a kovetkezéképen is tettem kisérletet. Egy korz6 mind-
két hegyére alkalmaztam egy-cgy czélszerlien kimetszett darab
kédrtyapapirt, mely a kozepén tli segitségével atlukasztva van.
Tartsuk a korz6t agy, hogy mindegyik szem el6tt egy ilyen
kirtya legyen melyen keresztiil legjobban a mennyboltozat felé
néziink, akkor a korzé szogletének bizonyos nagysiaganal a két
fénypont egybeesik és eszméletiinkben egybe forr. Igy szoktuk
p. 0. a latdk egymastoli tavolsagat legegyszerlibben megmérni. A
kancsalnal a két fénypont sosem forr egybe. Hogyan viszonylanak
egymashoz allasra nézve, arr6l igen konnyen gy6zodhetiink meg,
ha az egyik vagy masik lyukon keresztiil es6 viligossignak, elo-
tartott uveglemez segitségével, mas szint adunk. Itt is gyakran a
stereotyp vélaszt kaptam: két fénypontot latok egy kelyen. Egy-
nek latisa mindig monokuldris voltunak bizonyult be. :

1) Das Sehen mit zwei Augen und die Lehre von den identischen
Netzhautstellen. Leipzig, 1861. 135—136 1.
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Tudjuk azonban, hogy az ilynemi kettésképek Ildtasa volt
kancsalokndl eltiinni szokott még mielitt as Gntudat elott azok
viszonos dllasa helyesebben mutatkozott volna. Mar ezen okbol ter-
mészetes, hogy velik egyiitt minden kilatds valéddi binokuléris
latasra szintén oda lett.

Néha azonban ugyanazon téren még egészen mas neveze-
tes tineményekre akadunk, melyek rejtélyes voltuk miatt mar
nem kis fejtorést okoztak. Vannak tudniillik esetek, melyeknél
a kancsalsig miitése utan fellépd spontan kettGs latds allandéd
marad, és hol a kettds képek igen paradox viszonyt mutatnak
egymashoz. Az els6 szemésznek, ki ezt észlelte, miutan a stra-
botomia 4ltal ugyancsak egészen mas czélt érni reményelt, va-
l6szintileg ugy tortént, mint valakinek, ki sovarogva vart levél-
ben, felbontds utin ismeretlen hieroglyphokat lel. Ezen tiinemé-
nyek érthetlenségérél iegjobban tanuskodik azok megnevezése :
Egyszerti latds irdnti ellenszeny.

Ezen rendellenesség altalaban ritkdn  fordul el6 és
azért az irodalomban feljegyzett esetek szama csekély, Folotte
tauulsagos, tudomast venni azon leirhatlan faradsagrol, melyet
ezen ténemények tanulmdnyozésa a nativismus hiveinek okozott.
Olvassak csak Albrecht v. Graefe ezen targy folotti munkajat
1855. ¢vb6lY). -—— Van-¢ nagyobbszerii erészakoskodas, mint
e kettés képek viszonylagos allasanak sajatsagat avval ma-
gyarazni, hogy a kancsalité szemben a sdrga folt helyéb6l elmoz-
difva van, legyen ez vagy velesziletett allapot, mely aztan ily-
képen maga a kancsalsignak oka (strabismus incongruus), vagy
megforditva a kancsalsag kovetkeztében izomnyomds altal 1étre-
jott alakvaltozasban megalapitva (!).

Hol van boncztani, vagy szemtikrészeti lelet, mely olyan-
félée csak sejteni engedne?

De nem csoda, ha az azonossig dogmajanak kovetéi nem
ijedtek vissza oly helytelenségekt6l, mikor més irinyb6l is nem
kevésbé alaptalan és szédelgds nézetekkel kozeledtek, hogy a
a rejtélyt feloldjik., Példaul allitottik, hogy a kozos latas elérése
kedvéért a kancsalitd szemben sajatszeri alkalmazkodasi képes-
ség folythin — ogy helyetiesitd recspont (vicarirendes Netzhaut-
centrum) képzédixk. ¥)

Sajat rendelkezésemre két olyan eset 4ll, mely bévebb
tanulminyom targyit képezte hosszabb idén at. Az egyik ki-
véaltképen érdemel figyelmet, mert a nala kiképzédott viszonyok
némely tekintetben igen jelentékes fejtegetést engednek. Roviden
fogom eléadni.

Egy 16 éves kisasszony bal szeme nagyobb fokban befelé
kancsalitott. Léaterd mindkét szemben tokéletes. Szemiivegek
visszautasittatnak; szemtiikorrel vald vizsgélatndl alig '/, H mu-
tatkozik. Beteg képes volt bal szemét is allandban a rogzitésre

felhasznalni, noba ez rendesen nem tortént. Figgelyes hasdbok
segitségével kieszkozolt kettds 'latds oly viszonyokat mutatott,
mint szokott a felvalté kancsalsdgnél. 1877. februir 13-kdn a

bal szem bels6 egyenes izmin hajtottam végre az inmetszést az
ezen féloldalu miitéttél vart eredménynyel. A latasban nem lé-
pett fel semminemii zavar. 9 nappal az els6 mitét utdn tortént
a megfelel6 inmetszés a jobb szemen. A kosmetikus eredmény
tokéletesen megfelelt. De mdasodnapra ra kettds latas lépett fel
a betegnél és 6f mainapig el nem hagyta. A fiatal holgynek
sajat 4llitdsa szerint, a kettSsképek neki nem okoztak soha za-
vart a latdsban; ugy mondja, hogy mindig tudja melyik az
igazi targy. A képek kifelé vald vetitése ugyan mindjart els6
felléptiknél ingadozd volt, egy ideig azonban mégis keresztezet-
tek voltak tulnyomolag.

Hasdb-stereoskoppal vald kisérleteket a betegnél kiterj
mértékben tettem; de ezen eszkdzzel oly ellentmondd észl
hez jutottam, hogy sokszor er6t venni kellet agamon, hogy
azokat folytassam. Kiilonboz6 szinii jeleknél a beteg ugyan tudja,
hogy melyik szemé a megfelel6 kép, de akarhogy alkalmaztam
is a latjeleket, minden viszonyon kiviil majd keresztezve, majd
hasonnemii helyzetben, majd ugyanazon helyen latta a kettGs
képeket.

1) 4. v. Graefe Uebor Doppelsehen nach Schieloperationen und
Incongruenz der Netzhiiute, Arch, f. Ophth, I, 1. 82—120 1,
%) Classen Ueber Widerwillen gegen Einfachsehen nach der Operation
des Strabismus internus. Arch. f. Ophth. XVI. 1. 123—143 1,
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Valéban clhagyatva éreztem magam a kovetkezd kisérletek
eredményének megitélésénél. Jobb- és baloldalt a stereoskopban
egy vékony fiiggélyes vonal van, melyek egyike fenn, maésika
lenn vastag fekete ponttal van ellitva. Ezen két jel egy-egy
elmozdithatd keskeny kartyapapir szeletre van rajzolva ugy, hogy
egymastoli tavolsagukat valtoztatni lehet. — Kissé tartos be-
tekintés utdn a beteg nemsokara Onkényt kinyilatkoztatta, hogy
két pontot egy fiiggélyes vonalon lat, és pedig tobbnyire akkor,
mid6n a 2 vonal a stereoskopban korilbelil 6—7 cmnyi tavol-
sdgban volt egymast6l; nagyobb tivolban hasonnemii kisebb té-
volban keresztezett kettGsképeket latott. FHa a beteget, middén
neki a 2 pont egy vonalon feltint — felkértem felvdltva az al-
sOt ¢és a fels6t megtekinteni, akkor észrevehet6 voli, hogy a
szemek nem egy fliggélyes vonalban emelkednek ¢és siilyednek,
hanem inkdbb tobbé-kevésbé ingadozva mozognak: valamint &l
taldban a tobbi stereoskopikus kisérleteknél a szemeken bizonyos
le nem irhatéd nyugtalansagot tapasztalhattam.

Nem nagyobb nehézséggel birt a vizsgalt tobb oly jelt is
egy vonalon latni, igy, példaul, ha a jobb fiiggélyes csupa kis
vesszokkel, a bal pedig a megfeleld Zdzikben kis pontokkal volt
ellatva ; itt is hatarozottan allitotta, hogy felvaltva egymadssal pon-
tokat ¢s vesszOket lat egy vonalon. Valjon megfelelt-e ezen egy-
szerli latds valdbban a két fiiggélyes egybeforrasztisanak? Alig;
mert ha mindkét vonal (mit eddig kikeriiltem) wgyvanason magas-
sdgban, mondjuk : kozepén, ugyanazon rogzitGjellel volt ellatva,
legyen az akar csak egy kis pont,
mindig kettés képben iatta a figgélyes vonalokat, (,egy helyen®
lathatta, de egybeforrva soha). Kisérleteim olyan vonalszerii raj-
zokkal, melyek binokulédris Gsszesitésre kiszamitva vannak, absolut
nemleges eredményiiek voltak., lddével azonban a kettGsképek ki-
felévetitise allandébb viszonyokat nyert. Jelenleg keresztezettek
emelkedett, hasonnemiiek siilyesztett latirdnynal és kordlbelil
egy helyen tinnek fel, midén a szemek a lathatir fel¢ vannak
irdnyozva.

A kettés képek ezen egy helyen vald latdsa mcég egy
esetben sem érdekelt oly mérvben, mint az itt el6hozottnél, mert
a kiiltekintet utdn itélve a vizszintes latirdnyban a targykép mind-
két szemben a reczeg kozpontjara ldtszott esni. Szilardabb meg-
gyoz6dés kedveért a kovetkez6képen tettem kisérletet :

Hirschler egy igen elmésen kigondolt tettet6k-probajara
visszaemlékezvén,1) a beteg el6tt a falon a szem magassigaban és
egyenld tdvolsagban egymdstol 3 fekete kerék latjelt felfiggesz-
tettem. A kozépsével szemkozt 4all a beteg oly tavolsigban, hogy,
midén 6 ezen kozépsOt rogziti, a beallitott szem oldalin levd
mell¢kes latjel ezen szemben a Mariotte-féle vak foltra esik és
igy csak az ellenkezé szem excentrikus reczegképe altal jut on-
tudatra. Ha igaz, hogy ezen kérdéses esetben, daczara a kettds
latisnak, mindkét szem a macula lutedval latja a kozépsd latjelt,
akkor mindkét mellékes latjel a meglelelé oldald szemben a
vakfolt helyén ledbrazoltatik. Ezt legegyszeriibben ilyképen tud-
hatom meg, ha a beteg két szeme kozé a kozépsikban egy fiig-
gélyes vdlaszfalat helyezek e¢l, mely 4ltal a jobb mellékes latjel
irdinyvonala a bal szemt6l, a balé a jobb szemtdl elmetszetik.
Minthogy betegemnek latasabol ilyen korilmények alatt a két
mellékes latjel csakugyan eltint, kétség nem maradt, hogy a ko-
z¢éps6 latjel képe mindkét szem reczegén a Mariotte-féle vak
folttdl kifelé egyenlé tavolsigban, azaz valbban a macula lutea
helyén jon létre, de & daczra annak kettdt lat.

Itt latjuk tehat, miként két az érzés azonossagara kivaldan
szant reczehédrtyapont, még akkor is, midén mar a téves projec-
tio megszint (ismétlem, hogy a beteg mindkét képet egy helyen
latla), egymasnak épagy mint ezelStt elidegenitve maradt. Van-e
eset, mely as agonossdgi dogmdl jobban kompromitidlnd ?

A mi az itt elbadott esetet azonban még nevezetesebbé
teszi, az betegemnek azon képessége, hogy kezdettdl fogva on-
kénytesen egyszeriien tud latni; de mindig csak ugy, ha egy-
szersmind az egyik vagy mdsik szemét kozépmérvben 6sszehajld
kancsal-dllasba helyezi. (Emlitenem kell, hogy ezen 0sszhajlds
nem jar egyszersmind alkalmazkod4si valtozassal). Ugy latszik,

1) Nehény életlittani torvény gyakorlati alkalmazdsa. Természettudo-
manyi Kozlony, IV, kotet, 1872, 128. 1.

akkor a beteg kivétel nélkil |
Rabl Riickhardi-féle

hogy cacn izommfiikodéssel a ldtszerv 1gyszolvan visszanyeri
el6bbi képességet az egyik reczegképet a latfolyamatbol kizarni.
Ezen egyszeri litds monokularis volta folott az idevagd kisér-
letek minden kétséget elvontak. Eszembe jutott, hogy talin ezen
egyszerl latds létre jon, mivel a rogzitett targy képe az egyik
szemben (mely a kancsaldllisba lett hozva) a vak folton jon
létre ; de a latds a peripheridban is egyszert maradt. Betegem
szaméra ezentil szeme szebb allasanak kriteriuma maradt az,
hogy ha ontudatosan kettot latott. — —

Nagyfoki Strabismus convergens alternans egy masodik
esetében, melyet 1877-ik ¢vi mijus havdban mitottem, a kettds
latds szintén csak nehdny nappal a maésodik inmetszés utan lépett
fel, ezen esetben talan azért, mert a beteg tartésan a stereo-
skopba valé nézéssel foglalkozott két kilonboz6 szinezetli lat-
jellel, miéltal Ggysz6lvan kettds képek latasira tanittatott. Szo-
rosabb megtekintésnél még most is nem nehéz felfedezni, hogy
p- a jobb szemmel valé rogzitésnél a bal szem igen csekély mér-
tékben be- és felfelé kancsalit. Kett0s litds tobbnyire van jelen,
de nem mindig. 1 mnyi tavolsigban vald nézésnél a kettds
képek hasonnemiiek és egymastoli csekély tavolsaguk is elég jol
felel meg a kbéros szemalldsnak. Mér hasab 2° megfeleléleg
a kancsal szemhez illesztve a két képet ,egy helyre“ hozza, -—
de nem egyesiti. Ha egyszerlien 14t a vizsgalt, latdsa egyszemd.

Csak nehany napja miel6tt ezt irtam, hogy a fiatal betege-
met ismételve vizsgalhattam sterecoskoppal. Létszerve valédi bin-
okularis latasrél mitsem tud. Erdekes latni, miként viseltetik a
tettetGk-probéaja irant.l) Ez t. i. a latterek
viszalyat felhivja, mely csak a monocularis latasit nem bantja.
Az egyik szem ¢l6tt legyen p. csupa péaros, a masik el6tt
csupa paratlan szim. Valodi binokularis litas az emlitett lattér
kozti viszaly kovetkeztében a piros szimokat a paratlanokkal ossze-
keveri, a nélkil, hogy tudna, melyik szemé az egyik vagy a masik
benyomds, s azért a tettetd Ossze-vissza fogja olvasni a két szam-
csoportot, Betegem, ki stercoskopban mindkét szemmel tud litni
a latterek viszdlya okozta zavart nem ismeri, & habozis nélkil és
kedve szerint a péros szdmokat a paratlanoktol elkilonitve tudja
olvasni, noha egyszerre litja és a mellett mindig igen helyesen
tudja, melyik szemével latja ezeket, melyikkel amazokat.

Ezen esetben monokuldris egyszeri-litds és  binokularis
kettds-latas egymassal felvdltva 1ép fel, a nélkil, hogy a szem
allAsdban. megfelelSleg valtozatossdg volna észrevehetd, — —

Hogy mégis némelykor a kancsalsidg mitése utin valodi
binokuldris egyszerii-ldtds johet létre, ezt véglegesen tagadni nem
lehet, Kétségkiviil arra leginkabb csakis azon ritkabban eléfordulo
monolateralis kancsalok lesznek alkalmasak, kiknél a vetité{si
viszony még ugyszolvan a régi helyes szemallis emléke szerint
fennall «és az eltérités 4ltal nem vezettetett tévitra. En csak két
esetet ismerek, hol legalibb a nem egészen finom lilmivelel hatd-
rozottan a wzalddi binokularitds jellegét mutatja. Nevezetes mar az,
hogy mindketténél, a kancsalsdg nagyobb fokanak daczara, mar
a féloldald inmetszés utdn helyes szemdlids jott Iléire. Az egyik
esetel mar 30 éve, hogy Dumreicher miitotte, a masik esetnél
én csindltam a miitétet korilbelil két év elbtt, Foloslegesnek
tartom ajbol mindazon vizsgdlatokat elésorolni, melyekbdl eléttem
kideriilt, hogy ezen volt kancsalokndl a két szem kozti kotelék
kordntsem oly bensbleges mint minének a valédi binokuléris
viszony tulajdonképen bebizonyul. —

Azon gondolatmenet, melyet im fejtegettem, sajnalom, nemn
olyan, hogy bd kilatast nyujtana a kancsalsag mfiitése utdn létre-
jov6 valdbdi binokuldris latisra, Tényeket felsoroltam, melyek
jelent6sége talan kevésbé altalanos, mint én felteszem, de melyek
mégis oly nyomatékoss aggal birnak, hogy 6ket f{6éleg a litmiivelet
elméletének kidolgozasanal lelkiismeretesen szamitisba kell vonui.

*) Ueber Simulation einseitiger Amaurose, deutsche militérirztliche
Zeitschrift, 1873. 1. fiizet.
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Kényvismertetés.

Thérapeutique oculaire, par L. de Wecker. Lecons recueillies
et redigées par le dr. Masselon. Paris 1878—7¢. O. Doin.
S84 8o3 Lk
(Folytatas.)

A negyedik felolvasis a szemhéjak izmainak bénulasarél s a
szemrés rendellenességeirél szol. Trichiasis ¢s distichiasis csak a
Jaesche-Arlt-féle atiltetést ajanlja, mert szerinte ,barbarsig® a
kimetszés, étetés stb., kemény, rennetlen alakd forradast okozvén.

‘Ezek ellen két kifoghsunk lehet: 1. hogy sokszor a mi van a

pilla-sorbél, nem érdemli az atiltetést (kivalt a hogy 6 miitétta-
naban ajanlja: keskeny lebenyt iiltetve a belsd ajk és a feltolt
pilla szértelep kozé), z, a Flarer-féle mitét utdn semmivel sem
lesz gorongybsebb a szemhéj széle, mint volt azel6tt.

Az entropium ¢és ectropium megbeszélése utin (V. elGadas)
Attér a kitd hdriya bajaira s hat elSadést fordit ezekre. Az egy-
szerit Aurul ellenében hideg borogatdst, fél szdzalékos carbolsav-
oldatot, vagy abortiv kezelést (Plumb, acet. sol. Aq. dest. aa.
vagy : Argent. nitr. 2: 100 ecsetelésként) ajanl, idaltebb esetek-
nél kénsavas horganyt borogatisban. -—— A conj. bleunonhoica
(wophtalmie purulente“) kezelésére: hideg borogatast, carbolsav-
oldattal borogatdst és mosdast (gazdagokndl sprayt) pokolké ol-
dattal kenést (2:100) és scarificatiokat hasznal ; e mellett vérbo-
csitas végett bemetszi a szemhéjak kilsé zugéit. Porczhartyai fe-
kélyek mellett nem atropint, hanem eserint hasznal, mert lapos
forradast kapunk utdna s az dfszakeddst is inkibb el6zi meg,
mi végett kilonben, ha az eserin nem hasznal, sclerotomiit is
ajanl (!) Maga is megvallja, hogy elég nehéz dolog a chemosis
mellett,* Tiszta leveg6t ¢és hashajtot tart még szikségesnek. —
A conj. phlyctaenosa (lymphatica) kezelésében 3 szabalyt dllit fel :
1. izgatd szereket haszndljunk; 2. keriiljik az elvonékat, 3. foly-
tassuk a kezelést a latszdlagos gybgyulds utin is. — Calomelt,
vagy sarga higanyéleget hasznal; ez utbbbi legjobb erds kendcs-
ként (1:8 zsirra) egy kis palczaval tenni a szembe s jol eldor-
zsolve, azonnal kimosni a szemet; ha a beteg kezébe adjuk,
gyengébb legyen; tobbet ér a calomelnél u. n. gorvelyes pan-
nus mellett. Ha a porczhartya is meg van timadva, meleg car-
bolsavas borogatas mellett eserzn hasznidlandé. Nagyobb photo-
phobia ellen ajanlja az slgnew-féle miitételt: a fascia tarso-or-
bitalis bemetszését, mi a szemgolyot felszabaditja a szemhéj
nyomasatol. Conj. follicularisellen, ha nincs vele hurut, plumbum
acet. (6: 500), ha van, akkor carbolsav hasznilandé, a levegd
tisztasdgara kiilonosen tgyelve. — A conj. granwlosa-rdl (trach-
oma) szoélva, nem mond mds ujat, mint a mit az aseptikumok
¢és az eserin haszndlatir6l — b6 vdladék és szemfekélyek eseté-
ben — eldre is varhattunk; a régi pannus melletti valadék-be-
oltasrol azt mondja W, hogy meég (,jbllehet elég bator gyo-
gyito eljardsok dolgdban“) nem tudta elbatarozni magat, —
Symblepharon ellen ajanlja Zealenck (a pesti klinikan sikertelenul
veégzett s elég csalbkanak tetsz6) methodusat @ nyal-conjunetiva
atiltetésct,

Ot eléadasban (12 —106) sz8l a porcshirtydrsl, A keratitis
phlictaenosa ellen, minden izgatas keriilésével, langyos boroga-
tast (belladonna, camomilla, vagy mas ilyes forrazataval) s ha fe-
kély all el6, eserint ajanl. — Pannws mellett barmely okbol
szarmazik, a mindig fenyeget6 glaucoméis rohamra kell iigyel-
niink ; az alapul szelgdld kotGhartyai baj kezelése és késGbb
calomel-behintés vagy sirga kendes (mer. oxydatus flavus) teszik
az ellenszercket; - régi pannus miatt abrasio conjunctivae®
vagyis a porczhartya koril a conj.-bol egy keskeny o6vnek ki-
metszése lehet sziikséges, vagy pedig iridectomia, vagy sclero-
tomia, a fokozott belnyomas apasztasira. — Herpes corneae (Ke-
rat. vesiculosa) esetében belsleg chinin, a szembe atropin s
meleg borogatas rendelendd, ha a baj zosterhez tartozik ; mas-
ként alig kivan kezelést. A hoélyagok lemetszheték, vagy calomel
behintése Altal repesztheték meg. — A mélyen székel6 porcz-
hartyalobok kozil az mfiliratio profunda circumseripla ellen, ha
a szivarvany béntatlan, meleg borogatds, naponta egy pilocarpin-
befecskendés a karon- (4—3 csepp 1: 10 oldatbdl), egyszers-

a sclerotomiat, mi ellen pedig az a tapasztalds sz6l, hogy sok-
szor még tomorodnek iridectomia utin a szaru-homdlyok, bér-
mily hosszu idé utin végeztik is. — Keratilis interstitialis dif-
Jusa az esctek 2y részében orokolt bujakorsigbdl szdirmazik ; a
kezelés alapja jodkali és higanyos szerek; ezek mellett erdsitd
szerek, vas és china-bor sziikségesek. A fajdalmak mindig az
uvedtél szarmaznak s ellendk atropin és a killonben is sziksé-
gelt meleg borogatasok rendelend6k; késébb a maradt [foltok
ellen a fentebb emlitett miitétek végezhetbk. — Keralitis bul-
losa mellett a nagy hélyag oldalat kivagjuk, eserint cseppentiink
a rendesen fokezott fesziilés ellen, s chinint (naponta 0,80 —1,0)
rendeliink a glaucomdra valdé hajlam miatt. Ha irido-choroiditis
tartja fenn a bajt, vagy hozzd idén 4t haszontalanok a mondott
szerck, sclerotomidt. vagy a mi biztosabb, iridectomidt vége-
ziink ; s6t a megvakulds utdn is tartdé fijdalmak a szem eltivo-
litAsat is kovetelhetik, mit Wecker néha az & aranysgdlinak a
szemgolybéba akasztdsival (a limbus tdjan vagy az aequator
fel¢) megeldz. — Porcshdrtyabeli tdlyog eserin-csepegtetést kivan,
az atropin egyenesen kart tehet, mig eserin mellett lapos hege-
dés, gyorsabb begyogyulds tapasztalhaté; a valadék (ha pl. acut
gernyedd conj. okozta a bajt) gondosan tisztogatva drtalmatlannd
teendd, a keratomia (Saemisch) helyett pedig a szabalyosabb
sebet okozb s épen oly hasznos sclerotomiat kell végezniink a
terjedés gatlasdra. A kotGhartyat, ha sziikséges, carbolsavas, vagy
pokolkoves oldattal kezeljiik, Himlé miatti tdlyog ezen Kkiviil
belséleg chinint kivan, — A fekdlyek kozil a fertdzé v. hara-
podsd fekély a gybgyitisbeli haladisnak példdjat mutatja; mér a
Saemisch-féle metsz¢s a fekély alapjan 4t haladas volt, de W.
még sokkal szebb eredményt lit eserin-cseppektdl és sclerotomia-
tol; a S.-féle metszés azon eredményét, hogy a mellsé csarnok
gyorsan kitisztul a genyté]l stb,, nem tartja fontosnak, a tobb-
szori sebnyitdstol dvakodik, s ha a fekély olynagy hogy a porczhir-
tya sugarindl hosszabb metszést kivinna, akkor mindig jobbnak
tartja a tilkhartya bemetszését. Azoknak, kik szemek operalisa-
ban nem elég gyakorlotiak, a fertdaésellenes szercket ajanlja. a
konnytomlébeli hurut eléleges. mechanicus kezelése utdn; car-
bolsavas kimosdsok, a fekélyre chlorviznek salicylsav-oldatnak
csepegtetése, (tegyiikk hozza borsavas mosasok (1: 20) s borlint-
tel kotozés) lesznek a teendSk, ha lehet, meleg borogatisokkal
vegyest. Gayet és Martinache ajanlisa: tiizes kutaszszal érinteni
a fekély alapjat, nem kedves clbtte, (pedig az fajdalmatlan és a
fekélyre bamulatosan hat.)

A miket a porczhartya foltjair6l, forradisairdl s ezek ope-
ratio kezelésér6l mond, abbdl legérdekesebb mit a staphyloma-
képz6désrdl és kezelésér6l mond; ennek veleje roviden az, hogy
mivel a St létrejotte a Fontana-féle tér eltorlaszoldsanak (a
szivirviny- és porczhartya kouzti sszetapaddsnak) kévetkezése,
nemesak hassonfalan az atropin alkalmasdsa, hanem egyenesen ve-
ssélyes, mivel a szivdrvdnyl a csarnok suga felé erdszakolia s igy
nagy mértékben eldsegiti a folyadékesere megakaddsdt, a glaucomdt
s a staphyloma nivését; as atropin elhagydsa nagy haladds ¢ ba-
| jok kezeléséhben, melynek most kovetkezéleg kell torténni: 1. el-
tavolitjuk az egész kicsszott szivarvanyt, barmekkora is az; 2.
a forradds egész ideje alatt eserint csepegtetink s kotozziik a
szemet szorosan; 3. kisebb prolapsus mellett ha mindezek da-
czara elzar6dni készil a csarnok zuga, slerotomidt vagy ha le-
het iridectomiat végeziink, a keskeny Graefe-késsel ejtve a met-
szést. Ily moédon megel6zhetjiik tdgult hegedések keletkezését, A
kész staphyloma szokott médon operilando.

A Zilkhdriya bajairdl (és a szem sériiléseir6l, idegen tes-
tekr8l sz6l6 17. el6adédsban a scleritis kezelésére pilocarpin-fecs-
kendéseket és jodkalit ajanl, mindennemii izgaté szer, pl. szem-
vizek Ovatos keriilése mellett.
(Folytatjuk).

A duboisin alkalmazasa.

SeeLy W, W.-t6l, Cincinnatiban.

A duboisinrdl, melynek #ltaldnos hatdsa Gubler szerint épen

I olyan mint az atropiné, csakhogy joval er6sebb, Wecker ¢s Ga-

mind jodkali és tejsavas vas alkalmazanddk; ha iritis készil, at- | lezowszki azt allitottdk, hogy hatdsa hamarabb s kellemetlen mel-
ropin. Ily régi besziiremkedések ellen ajanlja feltisztitd eszkoziil l lékes, izgatas miatti jelenségek nélkil kovetkezik be a szemen
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Jéllehet 4dra igen nagy, s igy csak kevés beteg szimara lenre
rendelhetd (a mi kilonben az eserint, pilocarpint stb. illetdleg is
elég kellemetlen korilmény), mégis igen hasznos dolog volna, ha
kideriilne, hogy ott, hol atropin sziikséges, de a beteg idiosyn-
krasiaja miatt, nem alkalmazhatd, biztos masik szerrel rendelkez-
hetiink. Seely Ggy talilta, hogy a Duboisin hatdsa (4gy a lata
tdgulasdban, mint a sugdrizom ellazulasiban) 4—7 percz mulva
biztosan s kellemetlenségek nélkiil beallt, még ha %/, szazalékos
oldatot haszndlt is ; atropin iranti .érzékenység mellett azonban
csak egy esetben volt alkalma megprobalni, s ezen egy esetben
csakugyan megfelelt a varakozadsnak. A szemet illetéleg soha
sem is tapasztalt rosz hatast tble, de /660 esetben dllaldnos mér-
gezést latott hirtelen el6dllani. Az els6 esetben mintegy 3 cseppet
bocsatott a szembe, s &/ percs mulva a maximalis lata-tdgulat
mellett nagyfoka szédilés és almossiag mutatkozott a betegnél. ki
pedig elébb hénapokon &t hasznalt naponta tobbszor atropint.
Egy masik ily komolyabb és 3—4 kevésbé kifejezett mérgezési
esetet latott még. A mydriasis egyébirant tobbnyire kevesebb
ideig tartott, mint atropin utdn.

Ugy latszik, az atropin utani kellemetlenségek nem minden
¢észlel6 el6tt egyforman gyakoriak és nevezetesek, s tekintve a
szer magas arat, aligha lesz az atropinnak veszélyes versenytarsa.

(Knapp és Hirschberg, Archiv fir Augnhlk. VIIL 3, 4.)

Imre [J. ftr.

A 1atd képesség és szinérzék Osszehasonlito
mérése nap-, gaz- és villany-vilagitas mellett.
CoHN H. boroszl6i tanirtol.

18 ¢ép szeml és 7 beteg szemfl egyént vizsgalt Cohn annak
kitudasara, hogy a vildgitds fentnevezett mddjai mellett hogyan
viltozik a latas dlessége (=V) és a szinérzék josaga (=CV-nek
mondhatjuk ‘taldn, latin szavak clsé betliivel, a németck helyett).
Az ¢épszemil vizsgaltak tobbnyire tandrok és orvosok voltak, koz-
tiik tobb szemorvos. Az Ggy elmdletileg, mint gyakorlatilag fontos
vizsgalatok fé eredményeit, a kiilon-kilén is érdekes adatokat
mellézve, kovetkezGkben foglalja 6§szc nagyobb kozlése vigén
maga a szerz0 :

A) Ep szemeket illetSleg :

1. Gdzvilagitds az esetek egy részében a V-ra nincs hatas-
sal, akdr Snellen betliivel, akdar Burchart pontozott tdblaival vizs-
galjuk ; mas esetekben !/ ,-del, s6t 9/ -del apasstja azt, Rend-
kiviil ritka eset, hogy !/,,-del fokozza. (Mindezt a napvilag mel-
letti ldtdssal szemben értve.) .

2. A willany-vildg majd minden esetben javilja a litast a
napvilaggal szemben ; még pedig fio—3510-el Snellen szerint ¢s
3/,0—58/15-el Burchardt szerint vizsgdlva. A gazvilagitissal szem-
ben mindig javal a litds, ncéha meg is kétszerezodik. (Tehat
p- 0. a ki ghzvilagnal 20/,,-et latott, villanyvilagnal 20/,-ot lat.)

3. A vilagitds erGsitésével a Burchart-féle probakndl is
javil a V, de a villanyvildgitas mellett sem emelkedik maga-
sabbra a Snellen szerint mutatkozé értéknél; Snellen betiire
nézve legfeljebb 1.5, a Burchardt pontjaira nézve legfeljebb 3
lehet, wzaz: a leghisedd latdszeglet Snellenre nézve 45 ¢s Bur-
chardtra nézve 42 masodpercz, tehat 0,003 mm. nagysagn kép-
nek felel meg az ideghartyan.

4. Mayer O. tandr vilagossdg-mérései (photometricus vizs-
gélatai) azt deritett¢k ki, hogy a villany-viligossag a napviladghoz
hasonlitva meglehetésen sarganak, a gazvilaggal szemben kékes-
ibolyaszin-fehérnek ; a gaz vildgitisa a napé mellett narancsszin-
nek, villanyos mellett vereses sarganak vagy barnasnak latszik.

5. Weber sainérzék-vizsgaldjiban (melyet C. hasznalt) az
egyes szinek meglathatdsi hatdra nem elég pontosan van felvéve,
vereset és sirgdt messzebbrdl fel lehet nappal ismerni, mint
Weber felveszi, kéket és zoldet ellenben csak kozelebbrél. Csak
bdvebb és igen tdomeges vizsgalatok utdn hatirozhatni meg a
nlegkisebb szinkorok“ nagysagat. (A szinérzéknek. oly mérték sze-
rinli meghatarozdsa, min6 a latd képességé, még most e sze-
rint nem lehetséges, mert nem ismerjiik eléggé a normalis mér-
tékeket.)

0. Gdavildg javitja a veres, sarga, zold és kék iranti 1atd
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képességet, ha ez napviligndl csekélyebb volt a rendesnél; ha na-
gyobb volt, rendesen romlik gézvilagnal.

7. Villanyos vilagitdsnal majdnem mindig jobb a szinérzék
mint napvilagnal ; még pedig a veres irant *9);,—*%/,-el, a zold
irdnt 15/, —%5,,-el, kék irdnt °h,—15/,-el, sarga irant 13),—
$0f0-el lesz nagyobb az (rzékenység a rendesnél. (Az utolsd eset-
ben, p. o. ha valzki napvilignal 20'-nyir6l ismert meg bizonyos
nagysagh sarga testet, villanyvilagnal 8o'-nyir6l is megismeri azt.)

8. A villanyvilag mellett a szinérzék mindig johb, mint gdz-
vilag meilett; még pedig a veres irant 2—6-szor, z6ld irant
2—4-szer, a kék irant [3s—2-szer, a sarga irdnt 2-—35-sz0r
annyival jobb, mint gazvilagnal.

B) Beteg szemekre nézve:

1. A lité ideg sorvaddisa mellett romlik a lité képesség
villanyos vilagitas-nal, ha Snellen betllivel, s nem javul, vagy
igen paranyival, ha B. pontjaival vizsgilunk ; a szinérzéket min-
dig javitja a villanyos vilagitas.

2. Ugyanez mindig javitja gy a V-t, mint a CV-t, ha
ideghdrtya-levdlis vagy chorioiditis disseminata van jelen,

3. Veres-gild-tévessték  (rothgriinblinde) nemcsak a kéket és
sargat latjAk még jobban, hanem a vereset és zoldet is mesz-
szebbr6l ismerik fel szinnek (alkalmasint sargdnak).

Egy nemsokara kiadand6 czikkben arrol fog szolani Cohn,
hogy direk! napuilig és villanyvilig mellett milyen a CV; dllitja,
hogy a szineket sokkal nagyobb tavolban ismeri fel a szem (ked-
vezd viszonyok kozt), mint eddig hitték.

(Centralblatt f. pr. Augenh. 1879, April. — Archiv far
Augnhlk. 187¢. VIIL. 3, 4.)

Imre /. tr.

Duboisin-mérgezés egy esete.
CART. tr.-tol.

A g éves, eglszséges, erGteljes leanykanal a bal szem belsé
egyenes izma atmetszetett. Hat nap milva 3/ o6ra alatt 3—4
izben egy szdzalé¢kos duboisin-oldat csepegtetett a szembe a H.
megallapitisa végett. Fél érira az utolsé becseppentés utin a
leanykanal mérgezési tinetek léptek fel: nagy szomj, szaraz
nyelv és torok, akadozé beszéd, majd tantorgis és végre Ajulis-
szerli Osszeesés utan soporosus allapot, melyben nevének hango-
sabb emlitésére szemdét pillanatra felnyitotta, de feleletet nem
adott. A végtagok hlisek voltak, mig a homlok bdre forrd volt;
légvétel rendes ; gyakori dsivozas. Erds fekete kavé adagoldsa és
[riss levegé behatdsa mellett mintegy 10 percz mulva az ériités
ismét szabdlyosabb és erGteljesebb lett, s a lednyka lassanként
magdhoz tért, vizet kért ¢s a kérdésekre egyes szavakbdl alld
feleleteket adott; torokszarazsagr6l panaszkodott ; szcédilés miatt
dllni ¢s jarni nem volt kipes, s6t a mar teljesnek hitt javuldst
rogton félrebeszélés kovette, mely egész két Ordn at tartott, midén
egy kis adag chloral vétele utdn nyugodtan aludt masnap reg-
gelig. :
A felsorolt mérgezési tinetek lényegesen nem kiilonboznek
az atropin-mérgezéstél. A szerbol igen kevés jutott a kothdrtya-
téomlébe ; a folosleges rész a szemztgokon gondosan letoriltetettt,
Ggy hogy a szajba hatarozottan mi sem juthatott; miért is fel
kell venni, miszerint csupdn a konycsatorndn 4t az emészté csa-
tornaba jutott igen kis mennyisége a szernck elegendd volt a
mérgezést 1étrehozni; avagy talin a szer a szemtekéni sarjadzd
sebfeliiletr6] felszivodas altal jutott kozvetlenil a vérkeringésbe.

(Klin. Mntbl. fir Aughlk. XVIIL. Jahrg. August.)

Torday, tr.

Ritka miitétnek egy esete.
HIRSCHBERG J. tr.-tol.

Egy 16 éves kovicslegény, kalapicsolds kozben, jobb sze-
mét hirtelen sériiltnek érzé. Eren esemény utin nehany oraval
H az illetd szem tilkhartydjan 1%, mm. tdvolban a ssaruszéltdl,
egy 2%/: mm. hosszi sebet talalt, melyben egy csepp iiveg fe-
kiidt ; a mells6 csarnokban vér van, Mdsnap a seb betapadt, a
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szem nem izgatott, a szaruhartya tiszta. A szemlikorrel a. lencse
migoll az dveglest alsé részében szabadon fekvs kis vasdarabot lit-
hatni. A tobbi viszonyok rendesek.

Miutdn ily viszonyok kozott nemcsak a sértett, hanem a
masik ssem is veszélyeztetett, H. az idegeu test eltavolitdsahoz
fogott, s e czélra electromagnetet hasznalt. Mély kabulis alatt
egy 4 mm. hosszii sebet ejt a kilsé és alsd egyenes izom ko-
z0tt, melyen 4atvezeti tompa végét egy electromagnétnek, de
minthogy az idegen test veszteg marad, a sebet 8 mm. tagitja.
Erre a 20 milligramm saly idegen test az ujra bevezetelt delej-
tiit koveti kifelé. A szem egyszerli nyomkotés alatt meggyogyilt,
csakis a hegnek megfelel6 mérsékelt lattérhidny mutatkozik 14
nappal késébb.

Az eset ritkasiganal logva igen érdekes. H. kovetkez6 ese-
tekrél emlékszik meg, hol hasonld eljaras kovettetett:

1. Dixon — a sértés utdn g-ed hétre — az idegen testet
delejtiivel a teke tokjihoz vonja, s csak azutdn tavolitja el tilk-
seben keresztil. Gybgyulas.

2. Mc, Peown xovid idbvel a sértés utan aczéldarabot von
ki delejtli hegyes végivel egy 4ltala ejtett 1%’ tiilkseben Aat.
Gyobgyulas, S= /4, csekély lattérhidny.

Ugyanezen szerz6ének érdeme, hogy a delejtli hasznaveheto-
ségét nehiny eset alapjan kiderftette. O a delejtit alkalmazza
I. mint extractort, 2. mint kutaszt, 3. korjelzési czélra, hogy
vele gyanus idegen testet a szaruhartydhoz vonzzon.

Hogy valamely, a szaruhdrtyaban erésen becékelt vasdarabot
delejtlivel koénnyen lehetne kihtizni, ezt H. mendemondanak tartja.
A mells6 csarnokban levé idegen testek kihtzdsanal a delejtii
jobbéra felesleges. Egydbkint ujabban egy, a mellsé csarnokban
levd, mds miiszernek ellentallo vasdarabkat szintén delejtiivel
tavolitott el.

(Berl. Klin. Wochenschr,. 1879. Nr. 46.)

Goldzieher tr.

Mulékony gyermekagyi mér egy esete.
WALLISER tr.-tol.

A 18 éves, elsé izben szilé nd, szilés alatt latdsit tokéle-
tesen elvesztette. A szilési folyamat négy oOrdn at tartott; a fej
athajtasdnal az anya 4ltalinos gorcsoket kapott, s goresok kozott
ontudat néikiili allapotban toltott kozel 13 Orat. Ontudatat vissza-
nyerve a sotétet alig tudta megkiilonboztetni a viligossagtol ;
20 6ra mulva a szilés utin a fej még sokkal melegebb volt a
test tobbi részénél; ériités 104, héfok a honalyban 38.5"; mind-
két Jata tagilt és merev; a nagy izgatottsig miatt a szemtikor-
reli vizsgilast nem lehetett megejteni; a kozelebbi latogatiskor
(hany 6ra mulva? Ref.) beteg izgatottsiga mar engedett, az ér-
iitések szama gg-re széllt 38" testmeleg mellett. Gyertyafény-
kozelitésre a latikban némi Osszehtzédast ki lehetett venni, s
beteg a viligossigot mAr hatérozottan megkilonboztette a sotét-
ségtol.

Kovetkezé napon .Criités ¢s hofok rendesnck talaltatott, s
beteg a kéz ujjait kozelr6l mar ki tudta venni. Ezutin a latas
naprél-napra gyorsan javalt, annyira, hogy a n6 14 napra szi-
lése utdn a hirlapot faradsig nélkil olvashatta,

(Hasonlé mulékony elvakilds szilé ndknél nem épen ritkén
fordtl eld ; ilyenkor azonban sohasem mulasztandé el a vizellet
vizsgalasa fehérnyére, nemkilonben a tikorreli vizsgalat a netaldni
reczeglob kimutatisa végett. Ref.)

(Saint Louis med. and surg. Journ, vol. XXXVIL pag. 63
Nr. I. January 1879, Ref. Klin. Mntbl. fir Aughlk. XVII. Jahrg.
Mirz. 1870.)

Torday, tr.
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A kozponti latélesség javuldsa és a lattérnek
majdnem tokéletes helyrealldsa retinitis pig-
mentosanal.

MAVYERHAUSEN tr.-tél

A 14 dves fii bemondédsa szerint az esteli o6rdkban mar
8 év Ota nem lat. Csalddjaban, tgyszintén kozel rokonai kozott
hasonlé szembaj nem létezik ; két kisebb fivére korén elhalt ; egy
id6sebb névérénél a latds valamivel gyengébb ;- azonban a ledny
sotétben egészen jOI képes magat tijékozni.

A fit kordnak megfelelGleg szellemi kifejlédésében hataro-
zottan visszamaradt ; kilonosen feltind néala azon vontatottsag,
melylyel a hozzd intézett kérdésekre valaszol. Kiilséleg a szeme-
ken semmi rendellenesség ; latdk atropinra egészen kitégtlnak ;
lencse mindkét szemben tisata; a litideg-dombesdk haldntéki
részei meglehetdsen halvanyak, egészben véve kissé elhomalyosod-
vik; iit- és viszerek kivalt jobb oldalt er6sebb mértékben szlikiil-
vék; a kornyezet felé mindkét szemben jellemz6 fostenylerako-
das, mely a jobb szemben inkabb a kézép felé erdsebben van
kifejlédve. Mindkét szemben aprd kiterjedt itvegtesti homdlyok,
azonkiviil baloldalt egy nagyobb kérilirt mozgékony homdly. Bal
szem S=2; ; jobb szem S—=1/;,: szemalkat mindkét oldalon
rendeslat6. Beteg hirom napon A4t egymdsutin pilocarpin o'o1
befecskendezéseket kapott b6 izzadasoktdl kovetve ; de a mellett
mindannyiszor er6s banydsok is jelentkezvén, a negyedik napon
a szert be kellett szintetni, s azontdl csak izzaszté thedk iltal
tartatott fenn a fokozottabb bérkiparolgds. Ezen izzasatdsi gybgy-
eljaras mellett a bal szem latereje csak keveset javult, de a jobb
szemé jelentékeny fokban novekedett, s a mellett a Jattér mindkét
szemben csaknem normalis kiterjedést ért el, daczara annak, hogy
a hattér felvételkori tiikdr-képe mitsem valtozott, s az esteli vak-
sag ugyanaz maradt,

A baseli szemkorodan rovid id6 alatt ez mar a mdsodik
eset, hol retinitis pigmentosandl pilocarpinnali kezelés mellett a
latélesség javuldst eredményezett; mi mér csak azért is érdekes,
s tovabbi kisérletekre felbatoritd, mert ez ideig ezen betegség
egyaltaldban noli me tangere-nek tartatott; azonban meg kell
jegyezni, miszerint mindkét eset fiatal egyénekre vonatkozik, s a
nyert javulas végleges fennmaradésaré! néhany honap eltelte még
nem kezeskedik.

(Klin. Mntbl. fir Aughlk. XVIL Jahrg. April.)

Torday, tr.

A nubiaiak latasa és szinérzéke.
CoBN HERMANN tnr.-t6l

A miveletlen ,természeti* népekrdl (Naturvolker) dltaldban
az a hit, hogy latasok igen ¢les. Cohn a mostandban Eurépaban
utazott nubiai karavant felhasznalta e kérdéshez adatok szerzé-
sére (4ltalaban igen tevékeny, szem-files ember és sok ily érde-
kes adatot koszoniink mar neki). A tizenegy kozil csak egy oreg
tud olvasni (¢z is csak arabul!) s igy a vizsgalat pontok meg-
szamlaltatasa dltal tortént. Az eredmény minden varakozast felil
muilt: az oreg f6ndkoét kivéve valamennyi férfinak latdsa 2-szer,
sét egyé 21/,.szer finomabb, mint a ndiunk dtlagosan felvett latas ;
az az egy 40—43 méternyire latta tisztin azon pontokat, melye-
ket az eurdpai rendes szem csak 17 m. tadvolsigban kiilonboztet
meg. Tehat mig a mi szemiink a legkedvezébb villanyos vilagi-
tisoan is esak 42—45 masodpercznyi szeglet alatt lithat, ennek
elég volt 24 masodpercznyi! A nbk latdsa kevésbé wvolt éles.
Igen érdekes, hogy az oreg Ali Billal, ki egyszersmind pap,
sokat tanulvidn és olvasvan, ez Aaltal szemeit zdpididtdkkd tette,
¢pen ugy mint barmely eurdpai.

Ssinératkikre nézve kiderilt, hogy az teljesen jb; nyelvok
e tekintetben igen hidnyos, de a szineket jol megismerték, még
a nbk voltak leggyengébbek a megnevezésben, jollehet tokéletes
szinismerésoket szép gyongyhimzések bizonyitjak.

Imre J. tr.

Bupapest 1879, Kuor & WeN k6NvvNvoMmpAja. Dorottya-utcza 14. sz.) :
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A CS. KIR. SZABADALMAZOTT
Dr. SPITZER-£éle

POSELLENES SEBESZI KOTSZEREKX"

a megfelels fertdztelenitt szerekkel telitett préselt gyapotbdl és ragasztd gazebdl.
Bizomdnyban kaphatok :
EEET W W K EE o OZSEN
gyogyszerésinél, Nzabadkin,

#) melyek ismertetése az ,OHL.* 34. szamdban megkezdetett.

A A A
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cstz &s kivaltképen az ideges félfejfijds (migraine) lekiizdésére, mely-
nek legerdsebb rohamait is gyakran nehdny percz alatt elenyészti.

Nagy sikerrel alkalmaztatott mindennemii koérokban, melyek
dtalinos elgyongiilésbél szirmaznak.

Szédmos, Ggy a magin gyakorlatban,
risnak legeldkelébb orvosai ¢s tandrai, w. m. Grisolle, Zrousseau,
Recamier, Blache, Cruwvedllier, Huguier, d. Tardicu, E. Barthes
sat. altal 20 év oOta tett kisérletek bizonyitjik, hogy ezen készitmény
mai nap egyike a legjobb szereknek ideges bantalmakndl, s egyike a
leghatdlyosabb zsongitoknak, mikkel birunk.

NB. Ova/»mlnz kell a hamisitolt szertsl, mely vagy nem hasz-
ndt, vagy épen dri. — Ara egy nagychh doboznak 3 frt., kisebbnek
I frt. 50 kr.

Parisban: egyedil FOURNIER gydgyszerésznél,
d’Anjou-St.-Honor¢,

Pesten: magyarorszagi féraktarban TOROK ](')ZSEF gyogy-

mint kdérhdzakban, Pa-

26 Rue

0] : - i
o Semmoféle beteg- . gyerme s*obdban 0
( i
;‘fr ne hianyozzon Bittner fenyG-szesze (,Coniferen-Npritje«). 0
i1 — || Ez parolgési termény fiatal fenyGtikbol, s ezek hat- )/f
}, gh'\l(m alkatrészeit vegyileg tiszta dllapotban tartal- |
('; !mazza, Szétporlasztva a szobdban kellemes, éltetd I8
ih |lerdd szagot terjeszt és a levegbt acthericus ill6 és i)
',s {balsamicus gyanta anyagokkal teliti, ugy hegy azok )¢
b 'eoyeuesen a légzb szervekbe jutnak és elismert ()
14 .g)un)erejulmt kifejtik, enrélfogva a mell gége- és )/
2 Il idegbetegségek gyogyitasat szemlétomdst eldsegitik, |
d¢ i Ez azonkiviil 1 agy becsii antisepticus szer, minthogy )
i) fa levegd ozonisildsa éltal a fertézési kérok csirdit ()
iPe :szétbonljn. Langyos vizzel erdsen higitva miitéteknél )¢
1 'mint ,spray¥ haszniltatik és ugyanily antisepticus I}
1) | hatéssal lesz, mint az eddlgek alkalmazott szerek ; )
g a mellett azon el6nynyel bir, hogy nem mérges ¢és kellemes illath. ()
4 Tovibbd egyenesen belégzésul a légzési szervek betegségeinél )Hi
1§ bekenésiil és borogatis uy'm"mt hasznaltatik ideges fajd.xlm.nkndl Ab
ﬁ csiiz- és kaszvénynél, fogfijasndl, éplgy szijviz és fogtisztité szerként is. El‘
f Ara 1 iiveg Coniferen-spritnek 80 kr, il
i 6 4 frt.
1 Egy Bittner-féle qn-lporl.lwm késziléknek 1 fet. 80 kr.
1 Bittner Pepsin-bora.
1} (1 ev6-kandl tartalmaz (°1 pepsinum german. pur.
A 0°1 acid. muriatic. dilut). )
1) Igen megbizhato készitmény és kaphato egész livegekben a 1 frt. )
il 80 kr., fél iivegben & 80 kr. £y
i Bittner torokpastillai.
1o (1 pastille tartalmaz 1°0 kali chloric.)
49 Mindeniitt ajanlhaték, a hol torokdbliték haszndlata van javalva, ¢
e Egy doboz dra 50 k
{6 tgy doboz dra 50 kr. (
) Mindezen készitmények valédi mindségben egyediil kaphaték
5 Bittner Jul, gyogyszerésznél Reichenan-ban Alsé-Ausziridban., |
]! Orvosoknak ecgy tuczat vételénél kedvezmény engedtetik. Raktdr (|
% Budapesten Torok Jozsel g\ mwuermznd Kirdly-utcza 7 sz. ¥
Be s e CT e e o
BOBLTEFLEHREIBRELEIFLCF:ELFLRERNS ROFLRCFTLELRS g
Micraines & NEURALGIES ®
2
PAULLINIA-FOURNIER., ¢
Hatalmas szer a zsibdk (neuralgie), gyomorfijdalom, géresok, ,;
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CHINAHEJ-BOR OK,

HENRY OSSIAN tandr, a parisi orvosi akademia tagjé.tbl-
Valodi kinahéj-bor spanyol borbdl.

Az oly dllandd  vegyiték, mely az orvosnak nagy biztossdgot
nyujt, s az adagolist igen konnyiivé teszi; a bor nem keserdi, ha-
nem igen kellemes izdi, miért is igen elényosen alkalmazhaté gyer-
mekeknél, gyongéd egyéneknél, éltes és elgyengiilt betegeknél, kik-
nek gyomra a keserdi szereket rosszul tiri. Szoruldst nem okoz azon
erjeny (diastasis) miatt, mely benne foglaltatik. ra egy ivegnek 2 frt

Vastartalmu kinahéj-bor, malagaborral, vilanysavas vassa
s erjenynyel (diastasis).

Ez tokéletes tartossigi s tiszta iz, mely miben sem emlékez-
tet alkatrészeire, konnyen adagolhaté s biztos hatisi. Ezen alakban
hasonld koriilmények kozott a vasat a szervezet igen konyen tiiri, s
hatisa mégis Dbiztos. — Igen elényds a sipkor s vérszegénység
ellen, tgyszinte silyos betegségek utin tdilés alatt; tovibba mind-
annyiszor, ha a vérkészitést javitani, a tester6t emelni és az ideg-

rendszcrt s vérkeringést serkenteni akarjuk. — Ara egy divesnek
2 frt. 50 kr.

NB. Az orvosok ez erjeny (diastasis) hasznit ezen borban

konyen meg fogjik érteni, ha azon fontos szerepre gondolnak,

melyet az emesztesnel jatszik.

Iblanyos kinahéj-bor. (Vinum cort. chinae jodatum.)

Az iblany e készitményben Henry sajitsgos kezelése folytin
Ggyszolvan mysticus moédon van egyesitve a kindval, a nélkul, hogy
vele osszekottetést képezne. Ez azért volt sziikséges, mivel ezen két
anyag vegyileg egymdssal Ossze nem fér. Az igen kellemes izl ké-
szitménynyel a gyakorlatban igen elényosen lehet hatni az u. n. gor-
vélyes bantalmak ellen, melyek oly kiilonféle alakban nyilvdnulnak,
helyettesiti a csukamidj-olajt és igen nagy haszonnal adhaté elsatnyualt,
golyvis ¢és angolkéros gyermekeknek, — Ezen 2 készitményben a
kina, iblany és vas foglaltatik, oly hatalmas szerek, melyek ugyszol-
vin 6nmagukban véve elégithetik ki az orvost a mai idoben, mely-
ben a vérszegénység minden betegségnek f6oka. — Ara egy wveg-
nek 2 frt. 50 kr.

PESTEN a magyarorszagi fGraktarban TOROK JOZSEF
gyogyszertarban, kirdly-utcza 7. sz
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Cs. kir, szabadalmazott

EGYETEMES EMESZTGPOR
Dr. GoOlis-t6l.

Eddig még utdl nem éretett hatdsira nézve az emész-

lés ¢s vértisstitds terén, s a lest ldplilidsa és erdsitésére nézve.
Ezéiltal naponkint kétszeri és sokaig folytatott hasznélata
mellett valodi gyogyszerré valik szimos még makacs beteg-
ségekben is, mint p. o. emésstési gyengeség, mellégés, a gyo-
mor tulterhelése, a belek pelyhiidisége, ideggyengeség, minden-
nemii aranyeres bajok, girvély, guga, sdpadisig sdrgasdg,
valamennyi idult birbaj, rdk, idiszakos fifdjasok, férges és
kiives betegségek, lilnyalkdsodds stb. Ez az egyetlen és gyd-
keres szer a megrigzitt  kiszvény {és mellbajban (tuberculose).
Asvdnyviz  gvégymiédndl Ggy ezeldtt, mint annak hasznalata
alatt, valamint utblagosan gybgyszeriil is kitiné szolgdila-
tot tesz.

Egy nagy skatulya dra: 1 frt. 26 kr. Egy kis skatulya 8o kr.
Féraktir Pesten, TOROK JOSZEF gybgyszerész rnal.
A hamisitdstéli megmenekiilésre figyelmez-
tetek mindenkit, hogy a zalddi egyetemes
emésztépor Dr. Golis pecsétjével van elzirva,

s minden skatilya a védbélyeggel, s ki-

vitlr6l ily czimmel van ellatva:
K. k. concess. Univ.-Speisen-Pulver des D. Gélis in Wien
Fiszdllitohely : Bécsben Stefansplalz 6. (Zwettlhof).

w8 szertaraban, Kiraly-utcza 7. sz. f;
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MEIlEl\IET nSzemészet* 6. szdma.
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