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A gerinczagy hdlsd kitegeinek sziirke elfajulisa és a jardst
osszrendezetlenséy.
TagAcs ENDRE tr-t6l Budapestrol,
(Folytatas).

A leirds utan annak eredménye rividen a kovet-
kez6: A gerinczagy legalsé részletén teljesen ép; ott
hol a hatsé gyokok elfajiltaknak mutatkoznak, 1ép fel
benne el6szor koros valtozas, még pedig a hatsé sziirke
oszlopokban el6szor. Innét a kéros valtozds lassankint
a hatsé fehér-kiotegeknek sziirke Aallomannyal hataros
részletére tér at; gy hogy el6bb a Burdach-féle és csak
kés6bb a Goll-féle kotegek, s pedig ezeknek mellsd
része fajilnak el. A hati részben, mint lattuk, e részle.
tekbél csak a Goll-féle oszlopok leghatsébb része ma-
radt aranylag épen. Innen tova fokozatosan a hatso
gyokok, hatso szlirke oszlopok és Burdach-féle kitegek
valnak épebbekké; ellenben a Gohl-féle kitegek elfajul-
tak maradnak. Tovabbi a hitsé gyokdk elfajulasaval a
lagy agykéreknek a gerinczagy hatsé részét bevond rész-
lete parhuzamosan tiinteti elé a leirt, lobosnak mondhaté
valtozasokat.

Most miel6tt a kovetkeztetésekre térnék 4at, sziik-
ségesnek tartom egy pillantast vetni a gerinczagy min-
ket érdekl6 részének rostozattanira, mely ez id0 szerint
IFlechsig kitiin6 munkéajaban?) nyert legbiztosabb ala-
pokat.

Flechsig, magzatokon és Gjsziilotteken kivitt vizsgéala-
tai alapjan a hatsé kdétegek és azok Osszekottetéseirdl
roviden kovetkezOket mond :

A Goll-féle kotegek a gerinczagybol nyerik rost-
jaikat, melyeket a gerinczagynak tobbé vissza nem ad-
nak. A rostok a szirke allomanybdl, valdszintileg a
Clarke-féle oszlopokbdl jonnek, vagy kozvetleniil, vagy

!) Flechsig. Die Leitungsbahnen im Gehirn u. R. M. des Menschen,
Leipzig 1876.

a hatsé eresztéken keresztiil. s a nyultagyban legna-
gyobbrészt a gyongéd-kotegek (Zartestringe) magvaiba
végzédnek, A Goll-téle kotegek egyrészrél tehat itt
végzbdnek, masrészrol az 4gyéki duzzanatban kezd6dnek .

A Burdach-féle, vagy ikképli kotegek felépitése
kévetkezbleg torténik. A hatsé gyokdk belsd széli rosjai
kézvetleniil 1épnek be e kotegbe; masok a sziirke éllo-
méanyba hatolnak be el6bb (hatsé ereszték, mellsé szar-
vak és Clarke-féle oszlopok felé), hogy azutan részben
ismét e kitegbe jussanak. A kioteget képzd Osszes rostok
azutan két részre vilnak: a roévidebb rostok a gerincz-
agy feljebb esd részében ismét a szirke allomanyba tér-
nek be; a hoszabbak ellenben a nyultagy ikképili-kote-
gek-magvaiba, részben a reczedllomanyba és nagy olaj-
kakba veégzidnek.

E kéteg megbetegedése izommiikodési osszrendezési
zavarokat okoz.

Mig e boncztani kozbevetéssel egyrészrdél leirasom-
ban megbetegedettnek kimutatott részletek boncztani
osszekottetését kivantam elétiintetni; masrészrdl leletem
Flechsig rostozattanat erdsiti meg egészen a Goll-féle
kotegek felsé részének eredetéig, mely kotegek, mint
lattuk, a nyaki gerinczagyban egészen elfajiltak, mig a
Flechsig szerinti ezek gyokeit képz6 Clarke-féle oszlopok
idegsejtjei mar a hati gerinczagy felsé részében csak-
nem valamennyien épek. Azonban, ha tekintetbe vessziik,
hogy a Clarke-féle oszlop a nyaki duzzanat legalsé részé-
ben mar elvesz, tigy e litszélagos ellentmondas sem bir
nagy nyomatékkal.

A boncz- és kortani lelet, illetSleg ismeret Ossze-
vetésébdl ezek utan a megbetegedés tovahaladasit nem
leszen nehéz magunk elé 4llitani.

Az ideg allomanyban a megbetegedés a legnagyobb
valdszintiséggel a hitsé gyokokben vette kezdetét, még
pedig az agyéki duzzanaton; mert az elfajulas — a kot-
szoveti rosttd alakulds 7 legkifejezettebb a hatsé gyoko-
kon, Innét tovahaladva, a hatsé szarvakban latjuk el6-
sz0r — az itt lobos jellegii — bantalmat fellépni: az ideg-kot-
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anyag magvainak szaporodasaban, sarjadzasi sejtek fel-
lépésében, edénydissag és tagulatban, idegsejt-duzzanat,
illetbleg sorvadasban, szemcsegomolyok, szemcsesejtek,
¢s kemnyetestecsek fellépésében. A hdatsd szarvakbol
kévetkezetesen tér at az eltajulds a hatsé fehér-kétegekbe,
s itt Zobos jellegii bantalom jeleire alig taldlunk; az ideg-
rostok fokozatosan vékonyabbak, de kiiléndsen gyéreb-
bek lesznek, a kotanyag elszélesedett szali, egynemd,
viaszfényl, finoman szemcsézett halozattd valt, mely-
ben csak elvétve lehet egy magot, vagy Deiters-féle
kotszovet-sejtet, szemcsesejtet és kemnyeszemcsét ta-
lalni; a véredények fala mindeniitt megvastagodott,
egynemtl, viaszfényii. A hati gerinczagy felsé részétol
azutan a hatsé gyokdk fokozatosan épebbé vilisaval az
elfajulas is lassankint a Goll-féle kotegekre szorul
vissza.

Ezen, a s26 legszorosabb értelmében tirgyhil leiras-
ban kétségteleniil elsé pillanatra felotlik ezen kép és a
gerinczagyi (harant) bantalmaknal fellépni szokott masod-
lagos felhdgd elfayulds képe kozotti hasonlat, leszamitva a
hitsé gyokok és hatsé szarvak lobos valtozasat. Es e
hasonlésag nemcsak az elterjedésben nyer kifejezést, ha-
nem a gorcséi leletben is a legutolsé pontig! (Nem szan-
dékozom itt e targyra szélesebben Kkitérni; miért is ez
osszehasonlitds kedvéért utalok Erb ,Krankheiten des
Riickenmarkes® czimli miivének ,Secundire Degenera-
tion* czimli fejezetére).

A boncztani alap, a koérboncztani kép és a neve-
zett bantalommal vald Osszehasonlitas alapjan ez esetben
a hdtsi kotegek mdsodlagos elfajuldsdt kimondhatni vélem.

A bantalom kdzelebbi okéat a gdresbéi lelet és a
bantalom elterjedése alapjan a hatsé sziirke oszlopok és
végelemzésben a hatsé gyokok lobos elfajulasiba helye-
zem a legnagyobb valdszintiséggel; tavolabbi, hogy ugy
mondjam végokat, a lagy agykérnek a gerinczagy hatsé
részére korlatolt idiilt lobjaba. Ez utdbbit ismét a hatso
gyokik és lagy agykérek koros elvaltozdsainak egyenl6
terjedelme ¢és viszonylagos fokabdl kell a képek altal
kénszeritett kovetkezetességgel levonnom.

Mindezeket osszevonva, az elsoleges bantalom belegiink-
nél véleményem szerint gerinczhdrtya, még pedig lagy agykér-
lob wvolt ; ezt kovetlea hdlsé gyokok és utdna a hdlsd oszlo-
pok lobja, s ext véglil a hilsé [fehér-kotegek mdsodlagos
elfajuldsa.

Hogy a beteg lagy agykére (pia mater) lobos volt,
az a leirt gores6i képbdl eléggé Kitiinik ; azonban, hogy
a megbetegedés legelsé idejében 1871. évben mar lega-
14bb is tilnyomolag gerinczagykeérlobot allott ki, az is
igen valészinli. Erre mutat a hatban székeld és also
végtagokba kisugdrzé nagy fajdalom, mely oly fokd
volt, hogy a beteget jarasaban akadalyozta, hogy ki-
lencz teljes hoig fekiidt; erre mutat tovabba a gyors
javulas meleg fiird6k hasznalata utan, mi a szébanforgo
betegségnél (tabes dorsalis) legalabb a legtibb esetben
épen ellenkezbleg szokott torténni; s végiill talan a
hosszi ideig megmaradt javulas is. De az Gjabb megbe-
tegedés elsé tiineteiis (1874) a lagykér és hatso gyikok
megbetegedésére mutattak. A beteg a fajdalmat emelte
ki els6 helyen, majd a zsibongist az alsé végtagokban,
s Osszeszoritd goresos fajdalmas érzést a gyomortijon. A
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hatsé gyokok és szirke szarvak megbetegedését a
fenntebieken kiviil bizonyitjak a vizsgalatnal kimutatott
érzéketlenség és reflexhiany, tovabba a kétséget fenn
nem hagyo goresoi kép.

Mig e képletekben a godres6i lelet teljesen megfe-
lelt a lob képének, addig a hatsé fehér-oszlopokban a
lobnak legf6bb tiineteit, sejtdussidgot, vérbdéséget stb.
hasztalan keressi.ik; ellenben az tugynevezett ,masodla-
gos elfajulas® képe all egész teljében el6ttiink gy, mint
ezt agybantalmak utan a mells6 és oldalso fehér-kote-
gekben talaljuk. A képet kiilonben is gyakori ismétlé-
sek utan nem tartom sziikségesnek itt Gjra leirni. A gor-
cs6i leleten ‘kiviill azonban a bantalomnak elterjedése is
a masodlagos elfajulas mellett szél. Mar fenntebb Ossze-
hasonliték a bantalmat a gerinczagy harant sériilései
utan létrejott felhagd masodlagos elfajulassal; s itt e
két bantalom azonossagat nem hangstlyozhatom ismét
elégeé. Tovabba Flechsig rostozattanabol lattuk, hogy
e kotegek a gerinczagybodl gyiijtik rostjaikat, s vagy a
nyult agyig viszik fel azokat, vagy csak a gerinczagy
fels6bb szelvényébe; hogy ez utdbbi rostok mintegy
gerinczagyi ldrsuldsi rostrendszert képezzenek. Es nem
lattuk-e azt, hogy azon kitegek, melyek kozvetleniil a
nyultagyig viszik fel a rostokat, a Goll-féle kotegek
egészen végig el voltak fajulva a nyultagyi, Oket be-
fogadé képletekig; s hogy ellenben azon kitegek
Burdach-féle ikképti kitegek, melyek tilnyomélag, mond-
juk, gerinczagyi ldrsuldsi rostokat tartalmaznak, az ideg-
gyokdk bantalmazottsaga terjedelmének megfeleldleg,
csakhogy természetesen kissé magasabbra haladva, tiin-
tetik el6 az elfajulas képét.

A felvételem bizonyitasara szabadjon felhozni még
ILange-nek egy igen fontos észleletét, melyben &6 a
Groll-féle kotegek teljes és a Burdach-féle kotegek rész-
letes, az dltalam leirttal egészen [felelkezd masodlagos el-
fajulasat azdltal ldile 1étrejonni, hogy a hatsé gyokok
egy dag altal nyomatva, de lob nélkiil jutottak tdnkre.

Ezek utan annal feltiinébb, hogy tgy maga Char-
cot, mint tanitvinya Pierret a Goll-féle kotegek bantal-
mat ugyan masodlagos elfajulasnak tekintik, ellenben a
Burdach-féle kotegekét elsddlegesnek és pedig lobosnak.
Vizsgalataimban, mint ez a leirtakbdl eléggé kitlint,
sehol sem lattam kiilonbséget a Goll- és Burdach-féle
kotegekben lefolyt bantalom képe kdazott. Miért is, noha
nem tagadhatom e jeles buvarok altal felhozott ténye-
ket, altalainosaknak azokat épen nem tarthatom, s ese-
temre egyaltalan nem alkalmazhatom.

I nézetnek Ilangen kiviil azonban — bar meg el-
vetve — tobb partoléja is van, fgy Arndt?) a hatsé kote-
gek elfajulasat Zabesnél egyaltalan nem tartja lobosnak,
hanem a lagy agykéreg lobjatol fiiggd masodlagosnak.
Azonban e masodlagos elfajulas miként létrejottére itt
el nem hallgathaté modot vesz fel. O ugyanis azt hiszi,
hogy a lagy agykéri edények, illetéleg nyirkutak a lob
altal Osszenyomatvan, a gerinczagynak velik Osszefiggd
nyirkutjaiban a nyirk felhalmozddik és nyoméasa altal jut-
tatja tonkre az idegeket. Oly észlelet, vagy jobban
mondva nézet ez, melynek megitélésére lehetbleg heveny

1) Berliner k1. 'W. 1869. Nr. I1.




agyhartyalobok vizsgalata adhatna csak kell6 alapot.
Enélkiill a priori meglehetésen valdszintitlennek latszik
lenni e nézet; mert ha igy volna, igy minden gerinczagy-
hartyalobnak masodlagos elfajulast kellene maga utin
vonni, mi pedig nincs ugy.

Miutan igy a korboncztani folyamatot, Ggy hiszem
okadatolva, levezettem, mieltt az érzés és az Osszren-
dezetlenség kozotti viszonyra térnék 4at, sziikségesnek
tartom a megbetegedett részek élettani mikddésére is
kitérni. Annal is inkdbb, mert e mikodés és az Gsszren-
dezetlenség kozotti Osszefiiggés mar ebben magéban
hatalmas érvet nyerend.

Schiff gerinczagy-atmetszési kisérletei adtik meg,
ugyszolvan az alapot e kitegek miikédésének ismereté-
hez is. E kisérletek eredmenyeként legyen elég csak a
kovetkez6 alaptételeket kiemelni: hogy a hatsé fehér-
kotegek a tapérzéki benyomasokat vezetik tdlnyomdlag ;
hogy a sziirke allomany fajdalmi benyomasokat vezet;
hogy ez utébbi bizonyos fokig helyettesitéként léphet
fel a hatsé fehér-kiotegek atmetszése utan; végiil, hogy
a hatsoé fehér-kitegek kozpont felé (agy felé) haladd
rostokat tartalmaznak. :

Flechsig lényegileg hasonléan nyilatkozik: csakhogy
6 a tapérzéket vezetd rostokat inkabb csak a (Gohl-féle
kotegekbe helyezi, mig a Burdach-féle kotegek szerinte,
valamint Charcot ¢és Pierret szerint is azon rostokat ve-
zetnék, melyek az izomOszrendezetlenséget szabalyozé
kozpontokhoz haladnak. Azonban Flechsig is kdzpont
felé halado rostrendszernek tartja e kotegeket.

Ezzel ellenkez6leg Friedreich?) és Erb?) kozpont-
futé rostokat helyeznek e kitegekbe, melyek az agyi
(Varoli-hid, ikertest, agyacs) oOsszrendezési kozpontokbdl
vezetnék a sziikséges ingert az izmokhoz. Szerintiik te-
hiat nemcsak mozgdasi, érzési, edénymozgatd, elvilasztasi
és taplalasi, hanem még dssarendezést kilon idegek is
lennének. De barmennyire kecsegteté is ily felvétel,
barmennyire megkdnyitené is az a leglényegesebb tii-
net, az Osszrendezetlenség értelmezését; ily centrifuga-
lis rostok jelenléte a hatsé kitegekben minden bonez-
és élettani alapot nélkiiloz. Az élettani kisérleteken Kki-
viil ugyanis ily felvétel ellen Flechsig kozvetlen és biz-
tos eredményl boncztani vizsgalatai szdlanak.

Es végiil, hogy a masodlagos elfajulasra térjek is-
mér vissza, e kotegekben lefelé haladé masodlagos el-
fajulast eddig még senki sem észlelt; ellenbem annal
biztosabban felfelé haladét. Igy a hatsé gyokiok és a
gerinczagy harant Atmetszésénél mindig csak az atmet-
szett gyokok és szelvény feletti részben talalhatni a
hatsé kotegekben és pedig fellidgd elfajulast, — soha sem
lehdgol! Ha a koriilményt nem akarjuk véletlennek te-
kinteni, ugy mégis csak kell, hogy a vezetési iriny ¢s
az elfajulds menete kozt bizonyos Osszefliggést vegyiink
fel akkor, midén a mozgatag (centrifugal) gerinczagyi
rostoknak lehaladé elfajuliasa szintén ismerve van.

Ismert dolog el6ttem, hogy az idegrostok elfajulé-
sdt kozbevetett duczsejtek megakadalyozni képesek, igy

1) Friedreich : Virch. Arch. 26, 26, 68.
?) Erb: Krankheiten d. Nerv. syst.
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agyi bantalmaknal a lehaladd elfajulas csak a mellsé és
oldalsé kotegekben marad, anélkill, hogy a korzeti ide.
geck az elfajulasban egyelére résztvennének; de mas-
részr6l az is, hogy a gerinczagyi mells6 sziirke oszlopok
diczsejtjeinek tonkrejutisaval (pl. poliomyelitis anterior-
nal), vagy a mells6 gyokok atmetszése utin soha sem
az agyfelé men6, hanem a korzetre elagazd idegrostok
fajilnak el, tehat ismét a vezetési irdnynak megfeleléleg.

Ezek szerint tehdt kimondhatd, hogy a gerinczagyi
hitsé fehér-kitegek érzést rostokat vezetnek, hogy ¢ rostok
Cenlripetalts iranyban haladnak, hogy a Gohl-féle kote-
gek hosszl, a nyultagyig terjeds, ellenben a Burdach-
féle kitegek legaldbb tulnyomdlag rovid ,tarsulasi* ros-

tokat tartalmaznak; végiil, hogy a szirke dllomdny foleg

fajdalmi érzést vezet, de — mint ezt Friedrich is a leg-
hatarozattabban kimondja — #£dpes a hiilsd jfehér-oszlopok
mukodéset helyettesitileg kozvetitent.

Es most attérek az osszrendezetlenség (ataxia) le-
vezetésére.

A gerinczagy-sorv (tabes dorsalis), mozgasi Osszren-
dezetlenség (ataxia locomotoria), gerinczagyi hatsé
fehér-kotegek szirke elfajulasa (degeneratio grisea trac-
tuum posteriorum medullae spinalis) mind ugyanegy ban-
talomnak kiilonb6z6 szempontb6l vald megnevezése; s
mind e nevek altal jelzett ugyanegy bantalomnak fiti-
netéill valamennyi szerzd az izommiikodést osszrendezel-
lenséget emelik ki. A Charcot-b6l szirmazé ,ataxie loco-
motrice progressive* fOleg a jdrdst ossurendesetlenségre
vonatkozik ; és a régibb szerzOk a ,tabes dorsalis* tiine-
tei kozott tényleg ezt tartottik a leglényegesebbnek és
pathognosticusnak. Ujabban féleg Leyden dta dltaldban
izommiikodési Osszrendezetlenségrél, szorosabban moz-
gasi Osszrendezettlenségrol szol a legtibb szerzo.

Friedreich mar fenntebb jelzett munkaiban a tulaj-
donképi mozgasi Osszrendezetlenségen kiviil — molorische
Ataxie — még egy nyugalmi oGsszrendezetlenséget stafi-
sche Ataxie — vesz fel. Mig a mozgasi Osszrendezetlenség
akaratlagos, czélzott izommikodéseknél, mozgasnal je-
lentkezik ; addig a staticus Osszrendezetlenség nyugalmi
allapotban 4llasnal, iilésnél, a végtagoknak bizonyos hely-
zetben tartiasandl stb. észlelhet6. Az el6bbinél a czélira-
nyos mozgas az izmok czélszeriitlen, egyenldtlen miko-
dése, beidegzése folytan ,zickzack® (Erb) irdnyban ki-
vitt, zavart leszen. Az utébbinal a térzs, fej, végtagoknak
nyugalmi allapotban tartisa az izmok folyton véltozo
beidegzési foka miatt esékeny, ingatag. Ezen Osszrende-
zetlenségi féleségekhez, vagy jobban mondva féleségek
ala sorolja Friedreich a beszélési, nyelési, szemmozgasi
Gsszrendezetlenséget is, melyek kozil foleg a szem
szintén birna mozgasi és nyugalmi Osszrendezetlenség-
gel a szobanforgd bantalomnal.

s épen ez Osszrendezetlenség lefejtése képezi
a ,tabes“ tananak sarkpontjat.

E tekintetben felidézett és folytatott tollharcz kép-
visel6i a legellentétesebb elvek koré csoportosiltak.

Ez id6 szerint legelterjedtebb és legtibb partoléval
bir Leyden nézete, mely szerint az Osszrendezetlenség
az érzés csokkenésétsl fligg altaliban, a bdr és izomér-

26s6t61 killondsen. Ez elmélet szerint az érzés altal ellen-
14*
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6riznék, bar ontudatunkon kiviil, az izomosszehtizodasok
fokat, tagjaink allasat és helyzetét; az ezek altal nyert
érzési ingeriilet az érz6 idegeken, hatso gerinczagyi fehér-
kotegeken . .. keresztiil eljutva az oOsszrendezési kozpon-
tokhoz, itt a netani sziikséges javitdsokat eszkozli, s
ezekben a mozgashoz megkivantaté folytonos ingeriiletet
fenntartja ; ha csokken, vagy Alidnyztk acz érzés, elesik a
mozgas ellendrzése és Osszrendezetlenség a1l be. Az
érzés egy ideig a latas altal helyettesittethetik bizonyos
fokig. Innen zart
szemnél.

Ez elmélet koré csoportosiltak Oppolzer. Clarke,
‘Fabre, Vulpian, Allbutt, lL.ange stben.

Oppolzer?) az osszrendezetlenséget az izomérzés
csokkenésétsl teszi fuggdvé, mely érzés a hatso kite
wgekben vezettetnék az agy /eld.

Clarke (régebben) nem csak az érzési csokkenést,
de az érzési vezetés lassudasat is okkeént hozza fel az
ataxia-nal.

» Fabre mig egyrészrol érzés nélkiil a latas kizara-
saval lehetetlennek mondja a mozgis megitélését ; mas-
részrol az érz6 idegeknek a gerinczagyra gyakorolt hatd-
sat is lényegesnek tartja; mert ezek sorvadasaval meg-
‘sziinvén résziikrdl a gerinczagyra az inger, megsziinik a
visszahajlas is.

Mindezek megegyeznek tehat abban, hogy az érzési
csokkenés képezi az ataxianak alapokat; hogy ezen ér-
zési, mondhatnok ellenérzé befolyas az Osszrendesési
kozpontokba a hatsé fehér kitegeken vezettetik Keresz-
til (eentripetalis iranyban.)

Egy masodik nézet, az ugyncvezett reflextheoria.
Ennek képviseldje Cyon®), ki leyden ellen szenvedélye-
sen kikelve, az incoordinatiot az érzeteg idegek ban-
talmatol fliggd gerinczagyi visszahajlasi zavarbol vezeti
le, mely azonban csak akkor jonne létre, ha a hdtsd szar-
vak diczsejljel is bantalmazva vannak.

Eisenmann szintén a visszahajlis épségétdl teszi
fuggdvé az Osszrendezettséget, de ennek Kkozpontjat az
agyacsba helyezi. A visszahajlasi ivben a centripetalis
rostokat a hatsé fehér-kitegek vezetnék.

Lockhardt Clarke (Gjabban) ugyan szintén a reflex_
theoria hive, azonban a visszahajlas megzavaitatasabol
az allando izomzsong egyenlétlenségét vezeti le, mi azu-
tan maga utan vonja az ataxiat. Az érzéketlenséget kii-
~ 16nben lényegesnek tartja, s az érzés vezetését a hatsé
kitegekbe helyezi.

A harmadik és ez id6 szerint mind szélesebb korben
partolt nézet a Friedreich altal felallitott, mely szerint
az oOsszrendezetlenség az Osszrendezési kézpontokbdl ki-
indalva, tehat centrifugalis rostok els6d megbetege-
désétol fliggene ; e rostok a gerinczagy hatsé kitegei-
ben haladnanak le, s az édreds a coordinatiohoz nem
SsliksEges !

E nézetnek legjelentékenyebb partoldja és terjesz-
téje Erh, annak daczara, hogy a Friedreich elméletét
mint egyediil lehetét allitja fel; mégis annyiban, bar
meglehetdsen indokolatlanul eltér attdl, hogy Friedreich-

- 1) Oppolzer. Wiener med. Woch. 1866, Nr. 26—:28.
*) Cyon. Die Lehre v, d, Tabes dors. Kritisch uad experimentell
erliutert. Berlin, 1867.
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hal ellentétben, a nyugalmi isszrendezetienséget az dllands
€riést cllenoriisbol') vezeti le. Tehat Erb szerint a moz-
gasi  Osszrendezettségnél az érzésnek semmi szerepe
sincs, ellenben a .sfaticai alaxia*-ndl a bér, izom,
iziilet-draés csokkenése képesnd as cgyediili okot! Oly ellent-
mondas ez, mely egy maga képes volna az egész elmé-
letet halomra dinteni. Kés6bb még visszatérek rea.

Spith, Niemeyer. Benedikt, Uspensky, Topinard szin-
tén a I'riedreich féle elmélet felé hajolnak; nézeteik
részletezését itt azonban elhagyom.

Friedreich és Erb elméletiik okadatolisira, de kii-
lIonosen Leyden nézetének meggyézésére féleg azon két
tételt hozzik fel, miszerint vannak joél észlelt esetek,
melyekben az Osszrendezetlenség minden érzési zavar
nélkiil Allott fenn; s masrészrol olyanok, melyekben
tokéletes érzési hiidés mellett az Gsszrendezetlenségnek
nyomat sem lehete feltalalni.

Kétségkiviil hathatos érvek az érzési elmélet ellen.

| Es ha Friedreich az érzési vezetés mindségére (esetleg

lassulasara) harom, egymast kiegészit6 kozleményében
tekintettel lett volna; ha Erb fenntebb emlitett kovetke-
zetlenséyébe nem esik: Ugy elsé tekintetre az érvek
csakugyan hozziférhetleneknek volninak mondhaték. Igy
azonban tirekedni fogok éket esetleg ellenérvek segé-
lyével is megtamadni.

(Folytatasa kovetkezik).

A sebkezelésrol kiilonos tekintettel Lister méd-

szerére.
Kidolgozva Puky Akos tr. dltal.
(Folytatas).

A lérdkaldes toréseirél tudjuk, hogy lhardntiranyi
torésnél mily ritka a csontkéreg képzodés, mig a kosszanli
torés és suilkistorés (Sternbruch) gyakran egyesiil csont-
kéreg altal. Ennek okat abban kell keresnink, hogy ez
utobbiaknal a torvégek érintkezésben maradnak, mig az
elébbineél ezek tobbé, vagy kevésbé tavolodva maradnak
egymastol.

Heveny térdkaldcs torésnél, elsé6 két hét alatt, a tor-
végek e tavolodasa elémozdittatik az altal is, miként a
tokszalag veromlenye, s az izlilet savds izzadmanya altal
létrejott jelentékeny dag fesziilést gyakorol a kérnyezetre.
A vérdmleny és savos izzadmanv felszivodasat kénytele-
nek lévén bevarni, eltelik a két els6 hét mint legalkal-
masabb id6 arranézve. hogy a torvégeket kedvezé siker
biztositasa czéljabol egymashoz kozelithetnék, s a csont-
kéreg képzidést eldmozdithatnok. Mar pedig tapasztala-
tilag bebizonyult tény az, miként jelentékeny vérémleny-
nyel parosult csonttorések csak igen lassan consolidalod-
nak, s ha még ahhoz a coaptatioval is késniink kellene,
gy ez a kedvezd gyogyuliasnak csak Gjabb akadalyaul
szolgilna még akkor is, ha a kés6éi coaptatio tiokéletesen
sikeriilne is.

Schede (Mittheilgen aus der chirurg. Abtheilg. des
Berl. stidt. Krankenhauses in Iriedrichshain Leipzig
1878. pag. 2 sq.) e koriilmények elharitisa végett, s tAmasz-
kodva ama tapasztalataira. miként az izliletek antisepticus
megnyitasa teljesen veszélynélkiili: igyekezett az 7zzilel-
nek miitét iton vald minél elébbi kiiiritése altal a gyégyu-
las koriilményeit kedvezébbé tenni.

Schede kovetkezéleg jar el : antisepticus ovintézke-
dések mellett egy vastag troikart-al legelébb is az izii-
letet csapolja, s6t néha a bursa praepatellaris-t is, ha az
szintén vérrel telt meg. Az -izllet Gregébdl — heveny

1) Erb. Krankheiten d. R. M. 1. Abth. 92, p.




eseteknél — kdnnyen el lehet a még ekkor folyékony,
savoval vegyes vért tavolitani, a mi megtirténvén, az
iztilet 2°),-o0s carbololdattal fecskendeztetik at, mindaddig,
mig ez tisztan folyik ki. Ezutan Schede a troikart eltdvo-
litja, s a szursebet protective, s salicylgyapotgomollyal
elzarja. Ez megtorténvén, igyekszik a térvégeket lehetd.
pontosan adaptalni, s e czélra 2 —3 cm. széles, hosszu
ragtapaszesikokat vesz, melyek a térd felett testudo alak-
jaban alkalmazva, egyszersmind a salicylgyapotot is rog-
zitik. A felso tirvvéget lefelé hiizo ragtapaszesikok a térd-
alban, vagy a vastag huson keresztezbdve, végeikkel le-
. nytilnak egesz az alszar mellsé feliiletéig. Az alsé torvéyg
kozelitésére szant csikok ugyanily moddon a czombot
ovedzik. Schede ezutan — vattapolydk mellézésével —
az egeész vegtagot alegpontosabban bekiti anellpdlyak-
kal, s ezekkel a térd felett ismét testudo-t képez, hogy
igy a ragtapaszcsikok mukddését még inkabb eldsegitse ;
végre a végtag nyujtott allasiban egy lehetdleg pontosan
116 gypszkotést alkalmaz, mely a butykiktdl egész a
csipdig terjed.

Schede kilonds sulyt fektet arra, hogy ezen Lkités az
vlsd hetekben idikizinként tibbszor wyiltassék meg. Az elsd
kotéstjitast egy hétnél tovabb nem szabad halasztani.
Vegyiik ugyanis figyelembe, hogy az emlitett sértés utan
a térdiziilettajan bekdvetkezd duzzanatot nem egyedil a
véromleny okozta. de ezenfelill még vizenyd is 1ép fel a
koérnyezd lagyrészekben, mely utdbbi a feszes kotés alatt
csakhamar elmulik, s egy hét mulva a kotés meglazil, s
a torvégek ismét tavolabb allanak egymastél. E hibat
egy Ujabb, s hasonléan alkalmazott kotés képes jovatenni.
De azért ezt is Gjitani kell 8—i10 nap mulva, s csak mi-
utan a 2—3-ik kotésuyjitasnal tébbé nem észlelhetni teri-
meapadast, s a torvégek is jol oOsszeillenek: lehet az
allando gypszkiotést a végleges gyogyulasig hagyni,
melyre Schede 6 hetet szokott megszabni. Ennek eltel-
tével a beteg még 5—6 honapon at sin-késziiléket hord
a czelbol, hogy eleinte a csontréteg kiméltessék, s kés6bb
a merevség ellendriztessék.

Schede ily médon 5 esetet kezelt, s ezek koziil harom-
nal egyszerli csapolast végezett, mig ketténél carbolol-
datkimosast is alkalmazott. Az el6bbieknél nehany napig
tartd fajdalom soOt laz is jellentkezett, a két utdbbinal
mind ez elmaradt. Schede tehit melegen ajanlja minden-
kor carbollkimosdssal pdrositant a csapoldst.

1diilt hardntirdnyi térdkaldes-torésnél, a hol tébbnyire
rostos szovet altal torténik a torvégek hézaganak kitol-
tése: wjabban a felfrissitést, s a torvégeknek varratokkal
valo egyesitését sikerrel hajtotta végre Volkmann (go I
p. 135), Zrendelenburg (106 p. 276), Uhde (Centralbl. f.
Chir. 1878 Nr. 37), /..Smuth (Centralbl. f. Chir. 1878 Nr. 43).

Smith esete a kovetkez6: egy 22 éves matrdz, 1 év elitt
jobboldali harantiranyt térdkalacs torést szenvedve, az egyesiilés
rostos szovetképzodés altal tortént; a torvégek 35 cm. tavolsagban
dllottak egymastdl. Antisepticus oOvrendszabalyok mellett Smitk
a térdizliletet egy hosszmetszés dltal megnyitva, a torvégeket,
melyek kotszovet altal a biitykokhoz is oda voltak tapadva, ezek-
t6l levalasztva: a tor felileteket felfrissitette, de ezeket egymassal
érintkezésbe hozni még akkor sem sikeriilt, midén két czélra nem-
vezetd oldalmetszés is tétetett : csak is midén 10 cm-re az iziilet
felett a m. quadriceps fem. béralatt at 16n metszve, valt lehet8vé
ket eziistsodrony segélyével az appositio €s retentio. Ldszdr-drainage.
Bérmetsz¢s egyesitve; liazmentes gybgylefolyds; prima reunio.
Otodik héten passiv mozgatdsok ; hatsd sin eltavolitva: 8 hétre
a mitét utdn beteg képes jarkalni, s végtagjat 45" szogben be-
hajtani. Torvégek a legpontosabb érintkezésben maradtak.

Benemuigazithatld vdult vdllficcam véres helyrelevésének
egy esetét kozli Burckhard? (Wirtbg. med. Correspon-
denzbl. 1878 Nr. 4 p. 35. Centralbl. f. Chir. 1878 Nr. 22).

48 éves fijdalmak 4ltal elcsigizott nének 7 hénap 6ta
létezd valliziiletficzamat mell- és lefelé *, évre a sértés utan, a
tiibingai kérodan sikerteleniil kiséreltek visszahelyezni. E kérallapot

elviselhetlensége miatt Burckhard! a véres repositibra szanta el
magit a kovetkez6 moédon: mellfeldl a vallesies és hollorrnytijt-
vany kozti kozpontbdl 13 cm. hosszi metszés vezettetett lefelé a
deltoideuson 4t az izgodrot kitoltd rostos szovetig, ezutin isolal-
tatott a porczat6l megfosatott, erds rostréteg 4ltal rogzitett izfd,
mely miveletné] a belsé oldalon tapadd izmok subperiostal lettek
levalasztva, s repositio kozben a tubarc. majus részben levalasatva,
A hits6 felileten egy draincsé lett beillesztve, s a felkar kules-
csonttorésnél hasonld kotéshen rogzitve. Mitét és kotés szigora
antisepticus Ovrendszabdlyok mellett végeztetett. A mitét 11,
oraig tartott. Gyogylefolyas zavartalan, habar 4 hétig genyedés
volt jelen.

Yy év mulva a status ez volt: activ emelése a karnak fél-
sigarban ; jobb kéz mellfelé a bal véllat, hat felé a bal csipt
eléri, s érinti; beteg jobb kezével eszik, onmaga fésilkodik, csak
a kifelé forgatds akaddlyozott. Kozérzete sokat javdlt.

Ez eset az OHL. 1878 év 28 szimaban kivonatilag
szintén kozoltetett.

Nehany év elétt Nussbauwm (Aerztl. Intellgzbl. II
Serie Nr. 3. Minchen 1875) egy hibasan gydgyult nyilt
singcsonttorést csontdliillelés altal gyodgyitott a fertdzést
kizard sebkezelés elényeinek ségélyével.

Annyira felbatoritok ezen ujabb tapasztalatok, mi-
szerint altaluk mai nap oly beteget is megmenthetiink,
a ki még nem rég a visszariaszté mitét mell6zése miatt
elveszett. Vegyiik pl. szamba azok sorozatat, kik éven-
kint a belsé zdr, vagy csavarodds — tlens — dldozatatl esnek.
Mindeddig a boncznokok feladata volt boncz-asztalon az
ileus okat fiirkészni: most azonban a sebész tobb izben
fel fogja menteni a kdrboncznokot e feladat aldl, s magan
az ¢lén fejteni meg a kérdést. Mi itt a halal oka? Néha
egy-egy odanoitt, s megfesziilt csepleszdarab, maskor egy
belsg kizarulas, Ily esetben pedig olykor egy tjjnyomassal
megmenthetjiik az életet, ha a hashartyair megnyitasara
hatarozzuk el magunkat, s az akadalyt felkeressik. S
valéban, midén meggydz0dtiink, hogy teljesen hatalmunk-
ban all az eves folyamatok elharitasa, s hogy olykor
egyediil e folyamatok nyomtiak az emlitett operativ be-
avatkozasokra a veszélyes merénylet jellegét, jelenleg gy
szollvan hanyagsagnak tekinthetjiik, ha valamely sebész
meghalni enged egy erdteljes beteget, a hol valdszind,
miszerint a halalt egy egészen csekély, a bélcsatornan
székelé erémuvi akadaly idézheti els, a mely kétségkiviil
konyen fellelhetd, s épen oly kdnyen el is harithatd.

E nézetekre tamaszkodva Nussbaum (89 p. 20) nem rettent
vissza egy erdteljes ifji embernél, ki kéroddjira ot héttel elébb
tleussal vétetett fel, laparotomiat végezni, miutin minden belsze-
relés sikertelen volt. E betegnek mindkét oldalon lagyéksérve volt.
A jobboldali egyszerre fajdalmas lett de azért éppen fgy, mint
a baloldali visszahelyezheto volt. Kiszorlasnak semmi jele, s még
is teljesen kifejlett ileus volt észlelheté. Az akadaly elhéritasa
czéljabdl egy 4 lab hosszit kaucsukcsd végére illesztett tolesér
segélyével allovetek tétettek, s mindannyiszor 3—4 liter meleg
viz nyomatott a bélcsatorndba, de mind ez siker nélkiil. Ugyan-
ily sikertelen kisérlet volt 2 liter bicarb. sodae, s egy liter bor-
kdsav pezsgé oldatanak belovellése. A csuklas folyton novekedett,
bélsar és szelek 12 nap Ota nem urilhettek ki. A hanyis mind-
inkabb fertelmesebb 16n, s a 12-ik nap a szegény beteg nagy
mennyiségli bélsart hanyt ki. Sem erds kohogés, sem jarkalis utan
nem nyomult elé a sérvek egyike sem mit pedig Nwssbaum
orommel latott volna; mindkét sérvkapu szabad, s atjarhaté volt ;
a fajdalom nem szoritkozott egy bizonyos pontra sét kiterjedt az
egész hasra.

A nagy mennyiségi bélsarhanyas miatt Nussbaum a gyors
elgyengiiléstGl tartott, s azonnal hasmetszést végezett. Természetes,
hogy a fertoztelenitd rendszabalyok a legpontosabban hajtattak
végre ; a hasfalbér meg 16n borotvalva, megmosva. 59/-0s carbol--
oldattal fert6ztelenitve, a mitéagy megnedvesitve, miiszerek és
szivacsok 59/,-0s carbololdatba téve, a kezek ugyanily oldatban
megmosva. A miitéttajat két gbzpermetezd uralta. A miitészoba
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befiittetett, oldatok, s fehérnemiek [felmelegitve ; az egész test-
felilet szaraz, meleg kenddkkel fedetett be, hogy cz altal lehets-
leg potoltassék ama melegveszteség, mely a kitart hashértyafelilet
lehiitése folytan létrejon,

Miutan az ifji beteg teljesen narkotisalva volt, Nussbaum
a fanporczizillet és koldok kozott a fehér vonalban egy 1o cm.
hosszlt metszést tett, a bényéket, s izomzatot atvagts, catgut-el 4
fecskendd edényt lekotott, a cseplesz-szel Osszetapadt hashartyat
vajtkutasz és szike segélyével megnyitotta, véres kezeit 39/-0s
carbololdatban Gj6lag megmosva, jobb kezével a hashértyatirbe
hatolt, hogy az ileus okozatat felkeresse. A koldoktsl jobbra csak-
hamar nagy mennyiségli bélsar 4ltal kitagitott, er6sen megvasta-
godott vékonybélre akadt, s mindjart e mellett egy egészen tres
keskeny béldarabra. Kétség kivill ezen tajon kellett lenni a korok-
nak is, kiilénben az egyik béldarab nem lett volna oly telt és
feszilt, a masik nem oly tres. Nussbaum a teltségében fesazilt, s
felette kitagalt béldarabon ujjaival lefelé haladt, s azonnal egy
kerek, s igen erfsen osszehtzodd gy(riit taldit, mely Ggy a kita-
gult mint az tires béldarabot magéaban foglalta. Nussbawm, miutin
magat kissé tdjékozhatta, meggy6z6dott arrdl, hogy a kériilzarold
gyliri nem volt egyébb, mint az atlikadt, s befelé tiremlett vastag
sérvtomlé, melynek nyildsiba egy bélkacs hatolt be, s ott koriil-
zaratott. Nussbaum e korilzarold, az atfarodott hashirtya Aaltal
alkotott gyfiriit, bevezetett mindkét mutatd vjjaval igyekezett tagi-
tani, s a kizart bélkacsot felszabaditani, a mi azonban a gyl
ellendllasa miatt csak akkor sikeriilbetett, midén egy tenotom
segélyével a gylirli két izben eléggé szidmosan be lett metszve.
Ekkor azonban tistént sikerilt a kizart bélkacsot elGhtzni, mely
arr6l is meggyézhette Nussbaum-ot, hogy ez altal az ileus el van
haritva. Nussbaum ezutin a vért6l gyorsan megtisztitd a beleket,
az alsé sebzugba egy a Douglasi iirig hatold draincsovet illesztett
s a hasfelsebet 3 eziistsodrony, s 8 selyemfonalvarrat 4ltal egye-
sité. A glzpermetezék csak a Lister kotés alkalmazdsa utén szlin-
tek meg mikodni.

A miitét vardzshatdssal birt. Csuklds, hanyas, hesfalfesziilés
megsziint, s6t két Oraval a miitét utdn spontan székelet és szdmos
szelek driiliek ki, Latszott, hogy minden ismét rendben van, A
legborzasztobb allapot helyébe teljesen jo kozérzet lépett. Vissz-
hatis nem allott be. A draincsé naponként rovidetve, a 6-ik
napon lett eltavolitva, miutdn a hasfelseb begyogyult.

Laparotomia nélkiil e beteg biztosan meghalt volna.

Remélhet6, hogy ezutin az ily szép esetek mindinkabb
fognak ismétlédni.
(Folytatasa kovetkezik.)

LAPSZEMLE.

P—sz, Leyden: A zsfros sziv egy esetérél.

L., miel6tt a szébanlev6 esetet targyalna, felemliti, miszerint
ezen név alatt kiilonféle folyamatokat foglalnak 6ssze: eseteket,
melyekben maganak a szivizomnak rostjai el vannak zsirosan fajtlva, s
olyakat, midén a sziv feliletén, kilonésen annak barazdain nagy
mennyiségl zsir rakédik le, mi a test hajdas voltaval szokott jarni ;
végre ugyanezt latjuk oly egyéneknél, kik nemhogy nem haj-
disak, hanem inkdbb senyvesek. Ezen utdbbi esetekben a zsir,
csak az atrophicus helyek kitoltésére szolgdl, A két elsS eset az,
melyre L. kivaloan felhivja a figyelmet; a régiek a szivre tortént
zsirlerakddéast ismerték ¢és igen veszélyesnek tartottdk, mit a
kés6bbi orvosok tagadtak, s a goéresovészet altalanosabb elterje-
dése Ota a szivizom-elzsirosodasat kezdették fontosabb alaknak tar-
tani, s igyekeztek ennek tinettanat megdllapitani. Némelyek ez
alakot a szivizom lobjabdl eredettnek vélték, mig most valoszinlibb,
hogy hidnyos taplalkozas, nevezetesen az élenyhidny az, mi a zsiros
elfajulast elSidézi. L. agy vélekedik, miszerint a zsiros elfajulds
nem okoz megbizhatd tiineteket, s legfeljebb gyanithato, de semmi
esetre sem biztosan kérismézheté az él6ben. A leggyakoribb tine-
tek kovetkezSk : a betegek 40. v. 45-ik életéven til vannak, nehéz-
légzési rohamokt6l lepetnek meg, eleinte gyorsabb jarasnal, késbb
anélkil is, killonosen ¢jjel, majd pedig az angina pectoris tiinetei
is csatlakoznak hozzd. A szivtompulat minden irdnyban nagyobb,
a szivestucslokés azonban gyengébb, a hangok gyengék, tisztak,
vagy csekély rendellenességet mutatdk; az ttér nem feszes, majd
egészen rendes, majd kihagy6, olykor az iitérlokés igen szapora.
Némely betegek ez allapotot éveken 4t elviselik, masokndal roégtoni
halal, mig maésokndl a hidnyos compensatio tiinetei lépnek fel.
Mindezen tiinetek a szivmiikodés gyengeségére vezethetSk vissza,
mi ezen gyengeség oka. L. zsirnak a szivre valé Jerakodasdt
nem tartja elég magyardzatnak, valamint nem a némelyek altal
felvett plethorat, s sajat észleletéb6l hoz fel egy esetet, melyben
a zsirszovet mélyen behatolt az izomrostok kozé, midltal utébbiak
osszenyomattak, ekként pedig a sziv boncuzi elviltozasaihoz vezettek.
(Berl. klin. Wochschr. 16. sz. 1878.)

TARCZA

A magyar orvosi konyvkiadé tarsulat koz-
gyiilése.

Rupp N. Janos, elnok az iilést kovetkez6 szavakkal nyitotta meg.

Tisatelt kozgyiilés! A jelen év lefolytaval tarsulatunk fenn-
4lldsdnak XV-ik éve telik be, s mid6n szerencsém van ondket a
mai kozgyiilésinkben a legszivélyesebben tdvozolni, egyszersmind
oriilok kijelenthetni, hogy faradozdsaink, melyekkel az elénkbe
tizott feladatoknak megfelelni torekedtiink, a kozelebb mult évben
is teljesen megnyugtatd credményre vezettek, mert a kozelebb
milt évben is sikeriilt hazdnk orvosainak tobb oly mfivet bemu-
tathatni, melyekkel tudomanyunknak nemzeti nyelven vald terjesazté-
séhez sikeresen jarulhattunk.

Es, hogy ebbeli torekvéseink orvostarsaink részér6l méltd
elismerésre taldltak, kideriil azon részvétteljes érdekeltségbdl,
melylyel tgyeink irint viseltettek, és a melynek kivildlag koszon-
hetjiik, hogy tagjaink szaporodtdval pénzalapunk is Orvendetesen
javilt.

lly koriilmények kozt alapos a remény, hogy iigyfeleink hat-
hatés kozremfikodésiket jovében sem fogjak tSlink megvonni és
hogy egy kitartdssal folytatott munkésség mellett nem egy emlék-
oszlopot fogunk még hazink orvosi irodalmanak emelhetni.

E reménynyel biztatva magunkat, e mai iilésiinket ezennel

megnyitottnak nyilvinitom, s napi rendiink sora szerint minde-
nek clbtt a tiszt. titkdr urakat kérem fe! a malt évi mitkodésinkrél
sz616 tiszti jelentések fololvasisara.

— Ezutin Markusovszky L., elsé titkdr az igazgald landcs
kovetkezé jelentését olvasta fel:

Tisztelt kozgyiilés !

A tarsulat malt 1878. évi egyik kiadvanyat, mint ezt az igen
tisztelt tagok tudjak, ZUrster boroszléi tanar érdekes munkija:
wAz dlaldnos belegségeknek és as egyes szervek bajainak vissonya a
ldtdszery vdllozdsaihoz (s betegségeihez® képezi. Forditotta Imre
Jozsef, volt egyetemi tanarsegéd.

Ezen munka mar e mult év kezdetén kiildetett szét.

A méasodik mfi, mely — azt nem mondhatom, hogy a muit
évi jaradékot ki fogja egésziteni, de a mely voltaképen annak
f8részét képezi, Balogh tanir gybdgyszertani munkaja, egyfeldl a
nyomdénak nagy elfoglaltatdsa, masfel6l a mlinek nagy terjedelme
miatt ez ideig meg nem jelent, de nyomtatdsa mindamellett mar
a 65-ik ivig haladt, s igy nagy részben mér elkésziilvén, s a hatra
lev utolsd része is irdsban meglévén, alig szenved kétséget, hogy
a befejezett munkat, s vele a malt évi jarulékot april ho végéig
ki fogjuk szolgaltathatni a tarsulati tagoknak.

Ezen munka, mint ezt mar mult évi jelentésemben meg-




emliteni szerencsém volt, a tarsulat segélyezése mellett az Eggen-
berger czég, vagyis Hoffmann és Molnar urak altal adatik ki,
kikkel erre nézve szerzédés is kottetett. Ennek értelmében tarsu-
latunk a tagjai szamara megkivantatd példanyokat bizonyos meg-
hatdrozott 4ron veszi at,c s a fizetés ezen példanyok Aatadasakor
torténik.

Ha az igazgatd tanicsnak a nevezett munkdnak ily kiadasa
altal az egyetemi tanitas ¢és az orvoshallgatok szikségletének is
némi szolgalatot tenni sikeriilt, azt tekintettel annak tudomanyos
czéljéra, szivesen tette, s reméli, hogy elvégre a tarsulati tagok ko-
zelebb érdekei sem fognak kart szenvedni.

A foly6 1879-ik ¢vi konyvilletménybe felvétetett mindenek-
el6tt Charcot tanir el6adisainak Tl-ik kotete az iddegrendsser beleg-
ségeirdl, miutdn a két el6bb emlitett munka kiallitdsi koltségei a
elmilt évi budgetet teljesen igénybe veendik. Térgyaltatnak ezen
kotetben a gerinczagysorv anomaliai, a gerinczagy lassi nyomdésa,
a gerinczagyi izomsorvadasok, gyermekhiidés, a felnttek gerincz-
agyi hidése, az izomsorvasztd oldalkotegek keményedése, a tdl-
tengd nyaki gerinczburoklob; tovabba a tabes spasmodica, a
Menicre-féle szédiilés, a hemiplegia utidni hemichorea, a bujakor
eredetlt részletes nehézkér, az athetosis sat.

Charcot ezen eldadéasait Koller Gyula, térsulati titkar fordi-
totta le.

A rajzok ¢s abrak gy ezen munkakhoz, mint az I-s6 ko-
tetn¢l Parisb6l szereztetnek meg.

Az 1879-ik évi konyvilletményhez tartozik tovabbd': Kunze tr.
belgydgydszall kéztkinyve, két kotetben, mely munkat ugy gyakor-
lati és tudomanyos Osszedllitisandl fogva, mint tekintettel arra,
hogy Niemcyer kézikonyve mar teljesen elfogyott, véltik kiadan-
dénak. Ilasznit veendik a miinek, Ggy hisszik, kivalt fiatalabb
ligytdrsaink ¢és az orvostanhallgatok, miutin a gydégytudomany
mai &lldsat tiizetesen és rendszeresen tinteti eld.

A forditissal Rdakosy Béla ¢s Schulhof Jakab tudorok bi-
zattak meg oly meghagyéssal, hogy egymassal érintkezésbe 1ép-
vén, a miiszavak haszndlatidban egyontetiiségre torekedjenek.

Mindah4rom miinek forditdsa csaknem egészen be van

fejezve, minélfogva azon reményiinket alaposnak mondhatom,
hogy az év végéig meg is fognak jelenni és szétkiildetni.

Felajinltatott a milt év folytan is az igazgatd tanicsnak
nehdny munka kiadds végett. Ezek egynémelyikére nézve a meg-
egyezés az illetOkkel nem sikeriilvén Ggy, mint azt az ig. tandcs
a tarsulat érdekében czélszerlinek vélte, kiadatdsuk egyelSre leg-
alibb elmaradt, masokra nézve a targyalds még folyamatban van.

Tisztelt kozgyiilés ! Tarsulatunk jelenben fenndllAsinak és
mitkddésének 15-dik, harmadik 6. évi cyclusanak elsé felét tol-
totte be.

Az 4ltala ezen idészak altal kiadott munkdk szama — mel-
16zvén a kisebb miiveket — 34 kotetet tesz ki, s mondhatjuk,
hogy a tagoknak ezen konyvek magyar nyelven alig keriiltek
tobbe mint fél annyiba, a mennyit az eredetiért fizettek volna.
A kidllitis majdnem kivétel nélkil diszesebb volt, mint az ere-
deti munkaké.
nem minden 4ga képviselve van.

Tartalom tekintetében az orvosi tudomany csak-
A részviét a tagok szama utdn itélve nem csokkent, de nem
is novekedett. Kezdetben 610-en voltunk, s annyi
csakhogy az alapitvanyok szdma mostanig mar 86-ra emelkedett.
Kivanjuk, hogy ez ezentll is igy legyen. A mig igy lesz,

van most is,

batran mondhatjuk, hogy iigytarsainkban tudoményos és hazafiai
torekvéseink irant a résavét él és a tarsulat fennall.

.

— Koller Gyula tr. az alapitvinyi bizoltsdg jelentését ol-
vasta fel:

A milt év alatt tarsulatunk anyagi gyarapodasinak legor-
vendetesebb jelensége gyanant felemlithetjiik, hogy az alapitva-
nyok szama ismét kettdvel szaporodott. Jodnchick Victor, Bécsben
lakoé hazankfia azt alapité tagok sordba lépvén, az alap. Ossze-
get két, Osszesen 240 frt-rél s26l6, s évenkint 12 arany frtot
kamatozbé magyar vasiti kétvénnyel fizette be. Az Zggenberger-
féle konyvkereskedési czég pedig a résztvevd tagok sordba véte-
tett fel olyforman, hogy annak kivételesen megengedtetett, mi-
szerint az évi jarulékot egy alapitvannyal megvalthassa, mi az
illeté czég részér6l megis tortént.

A tdrsulat rendes tagjai sordba mult évben szintén 26
kartdrs lépett be, kik kozil nehdnyan az elébbi folyamok kony-
veit is megszerezték. Azonban altaliban véve csak kevesen vol-
tak azok, kik Gjonnan belépve, az I. és IL folyam kiadvanyait az
eddig nyujtott kedvezmények mellett megszerezték, miért is az
alap. bizottmany legkozelebb javaslatot fog tenni azoknak konyebb
értékesitése irant. Hogy a III. folyam tagdijai, s kivalt az 1878-
diki évdijak is csak kisebb ardnyban folytak be a mult év alatt,
annak oka abban rejlik, hogy az 1878-diki konyvilletmény csak
részben készilt el, s csupdn azon tagoknak kildetett meg, kik
évdijaikat elre szoktdk befizetni. A konyvilletmény hatralevé
Balogh K. tanar r gybgyszertaninak befejezése
utan, mely jové hoban biztosan varhatd, az 1878-diki évdijak a
konyvek szétkilldése mellett utdnvétellel fognak beszedetni.

részének, t. i

Az alap. bizottmany végre szomori kotelességet teljesit azon
érzékeny veszteségek felemlitésénél, melyeket a tarsulat mult
évben is szamos tagjanak haldla 4ltal szenvedett. Els6 sorban
mély fijdalommal kell megemlékezniink tarsulatunk egyik alapito-
janak, s az alapitvanyi bizottmény buzgd tagjainak, néhai Kovics-
Sebestyén Endre, min. tandcsosnak elhlnytir6l, ki a tarsulat
keletkezése Ota annak felvirdgzasa koril sokat faradozott, s az
alapitvanyi bizottmany elnoki tisztét is 6 éven at vitte. Elhiny-

tak azonkivil Csécsy Imre, Gaal Janos, Hoffmann Kéroly, Kara-

csonyi Janos, Novoszad Matyas, Paray Janos ¢és Scherz Simon
tArsulati rendes tagok. Béke poraikra.

Az egyetemes kidllitds Parisban, 1878-ban.

Budapéstrél szintén ki volt dllitva csatorndzasi tervezet. Ez
Lechner épitésztdl  eredt, mely munkat tudvalevéleg
masfél év eldtt tobb concurrens tervezet kozott a leghelyesebbnek
itélt egy szak-jury. Annak idején volt szerencsém részletesen is-
mertetni ezen tervet az i. t. egylet eltt; ma csak azt akarom
megjegyezni, hogy oly hosszi idé 6ta még mindig nem jutottunk
oda, hogy a tervezet megvalositisira valami tényleges lépés
torténnék.

A kidllitAs a esaforna-épitészet terén tobb érdekes dolgot
mutatott fel, melyek benniinket, orvosokat is egészségi szem-
pontbbl kozelr8l érdekelnek. Ki voltak 4llitva ugyanis szdmos
csatornasmintdk  cementbdl,  bétonddl. A cement-csatornak mar
nehdny ¢év Ota hasznalatba jottek ; Canstattban littam ilyencket
par év el6tt onteni. A cement-csatornak sokkal tomorebbek, mint
a téglacsatornak, s nem engedik szennyezni a talajt ; ezek tovabba
nem oly konyen repednek, mint az agyag-csovek oOsszekottetésik
helyén. A csatorna-¢pitészetben (a nagy-gyijtéket talin kivéve)
tgy latszik a cementé a jovs ; hacsak ki nem szoritja idGvel
(nézetem szerint) az . .. asphalt!

Koztisztasag ¢és kozegészség szempontjibol a csatorndzasnak

Lajos




ikertestvére a vizvezetés. BOséges ¢és kényelmesen haszndlhatd viz
nélkil nem létezhet tisatasdg, nem létezhet kielégité csatorna-
rendszer ; tiszta ivoviz nélkil pedig nem virulhat az egésaségiigy.
Ezeken kiviil azonban még az ipar is igényeket 4pol a bdséges
és tiszta viz irant, Ggy hogy utdbbbi ma mér nagyobb, miiveltebb,
iparosabb varosban nélkilozhetlen czikk. Csak természetes dolog
ennek nyomén, hogy a vizszolgaltatds, a viznek varosokba beve-
zetése éget6 napi kérdés oly sok helyen; miutdn a varosok sze-
nyes talajibdl se tiszta sem elégséges vizet nem lehet kinyerni.
A kidllitdson a vizszolgéltatasnak legkiilonbozEbb rendszerei kép-
viselve voltak, rajzokban, tervezetekben, mintédkban. Legnagyobb
feltinést azonban, nem mondon hogy méltdn, megint Péris varos
kidllitasa keltette. Rajzai ¢és mintdi, melyek vizszolgaltatdsat targy-
hiien és feltind modorban Abrazoltak, Altalinos érdeklédéssel
szemléltettek. Paris naponta mintegy 418.000 kbm. vizzel van
ellitva. Ez tekintélyes vizmennyiség. A mindség ellen azonban a
leghatdrozotabban panaszkodni lehet. Azon viztomegbdl ugyanis
alig 120—130.000 kbm. tiszta ivoviz; a tobbi sziiretlen, undok
folybviz. Péris nagy részében még ma is csupdn utébbi viz 4ll
rendelkezésre. Nem lehet csodalni ily ivoviz mellett, ha a parisiak
még olcsd voros borukat is tobbre becsiilik ezen italnal. Csak
legujabban készilt el a Dhuys és a Vanne folybeskakbdl, azok
hegyi forrasatodl érkezb vezeték, a mely kitiind hegyi forrds-vizet
nyujt ugyan, azonban elégtelen mennyiségben. A Dhuys vize
naponta alig 20.000 kbm., mig a Vanne-¢ 100.000 kbm.

Igen tanulsdgosan volt mintdkban bemutatva a Vanne viz
egybegyiijtésére szolgald Oriasi viztartd, Montrouge-on, Pdris egy
déli oldali dombjén.

A hegyi-forras vezetések azonban, minSknek terveit Bécs,
valamint Madrid is kiallitottak, nem igen taldlnak kovetéket a nagy
varosok kozott. Nemcsak azért, mert az ily vezetések felette dragik,
de azérl sem, mert vizik mennyisége rendesen igen hatérolt,
ingadoz6 és mert gyakran kiapadassal is fenyegetnek. Sokkal &l-
talinosabbak a folybkbol szfirt vizet szolgaltatd vezetések. Olesébbak,
vizmenyiségiik korlitlan ; persze a viz mindsége nem oly jb, mint
a hegyi vizé. A kidllitott ily rendszer{i vezetési tervek koziil meg-
emlitem Nimes varos vezetékét, Dumont mérndktdl, a mely igen
hasonlit a pesti-oldali vezetékhez, Ez is hosszi (500 méteres)
fold alatti galleridban, mely a Rhone-nal parhuzamosan, s ennek
O-pontja alatt két mnyi mélységben fut, gyiijti a vize és vezeti a
szivattykhoz. A galleria azonban nem vasb6l tervestetett mint
nalunk, de cementbdl, kavicsalappal. Rotterdam véros 'a foly6-
vizet mesterséges szlirGAgyakon szfiri; mondjik, hogy a lakossig
a vizzel meg van elégedve.

Igen érdekes volt tobb vizgyiijt6-volgyzar tervezete is, Vala-
mely szlik volgy torkandl elzarjik az utat valamely ott folyd patak
eldtt, vagy a meggyiilemld esGviz elbtt és a viz most a zarfal mogott
gylil meg nagy tomegekben és igy vezettetik, ezen mesterséges
tavakbél a varosokba. Ily vizzar6 daltal Verviers vidros 12 millio
kbm. vizet gyiijthet egybe; Saint-Etienne, valamint Madrid is
ugyanily médon gyiijtik a hegyi vizet. Szabd tanar, jeles geologus-
unk évek elStt ugyanezen médszert ajénlotta arra, hogy Buda
némely része vizzel elldthatd legyen; a vizzard, javaslata szerint, a
Zugligetben épittetnék.

(Folytatasa kovetkezik).

VEGYESEK.

Bupnarest, 187¢9. april 3. A magyar orvosi kényvkiadd tar-
sulat martius 31-dikén tartotta kozgyilését, saz elnoki megnyitd
beszédet, mnemkiilonben a valasztmanyi jelentéseket tirczankban
egész terjedelemben kizoljiik. Ugyanezen alkalommal kiosztatott a
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pénztari  kimutatdas, mely szerint az egyleti vagyon 28082 ft..
takarékpénztirba pedig koltségre 9500 ft. van letéve. Ezeken
kivil vannak a tarsulat kovetelései, G. m. alapitvanyi t6ke utan
1500 ft., tagdijak utdn pedig 6sszesen 4309 ft. 50. kr.; 1878-ban
a kiadas 5473-ra ment. — A jelentések felolvasisa utin a valasz-
thsok ejtettek meg, s ismételve megvalasztattak : elnékké Rupp
N. ]. tnr, alelnokokké Bokai J. tnr, és Hirschler L tr., titkdrokka
pedig Markusovszky L. tr. és Koller Gy. tr. Az igazgatd tandcs
tagjainak ?/;-a szabalyszerilleg kilépvén, a helytkbe tortént valasz-
tas eredménye ez: Fodor ]., Mihalkovics G., Navratil 1. tnr-ok,
Pollak H. tr., tovabba Fuchs ]., Kanka K., Lendvay B. és Lengyel
E. tr-ok. A pcénztarvizsgild bizottsagba kikildettek Barbas [.
(elnok), Schmidt Gy. és Schwimmer E. tr-ok.

— A budapesti kir. orvosegylet f. ¢é. martius 29-diki ren-
des ilésén 1) Fischer tr. vizsérvben szenvedett és Volkmann
szerint mfitett, ascptice kezelt beteget mutat be. — 2) Lindner
tr. az 0jjak, ajkak stb. szopogatasar6l gyermekeknél bejelentett
el6adasat tartja meg, kiemelve, hogy némely orvos az cféle szo-
pogatdst, mint a gyermekek rosz szokasat emliti anélkil, hogy
e targygyal bdvebben foglalkoznék. El6adé azonban ¢ szopoga-
tds utdn rosz kovetkezményeket is latvén kifejlédni, indittatva
{rzi magét ez irdnyu tapasztalatainak kozlésére. Konyebb attekin-
tés végett L. a szopogatdkat beosztja A) egyszerli szopogatbkra
és B) olyanokra, kik segélyeszkozoket is hasznilnak. A-hoz tar-
toznak az ajak-, nyelv-, ujj-, illetbleg hiivelyk-, kézhat-, kar- és
végre idegen testet szopogatdk. Az ajak- és nyelvszopogatdk ezt
iires szajjal végzik ; el6bbieknél a szaj csukva van, s a nyelv az
als6, vagy a fels6 ajkat érinti; utdébbiakndl a nyelv az ajkak kozt
van elhelyezve. A tobbi alakhoz tartozbk, mint azt mar nevik is
elarulja, sajat testiik részeit (igy kar stb.), vagy idegen élvezheté
és élvezhetlen targyakat vezetnek nyelviilkhoz, Minden egyszer
szopogatas szovédhetik a) cselekvd, vagy b) passiv segélyeszkoz-
zel. A cselekvdsegélyt hasznalok egy, vagy mindkét kéz ujjait
a szopogatdély fokozaséra valamely tetszés szerinti élvezetponthoz
(punctum voluptabile) a fejen, nyakon, mellen, vagy medenczén
dorzsolik. Ily pontok a fejnek hajas része, az orrszarnyak.
orrlikak, a fiilczimpak, az ajkak, a gégetaj, a csecsbimbd, a
kéldék és a nemzérészek A punctum voluptabile gyakran a
cselekvileg segédkezé kézben van, p. egy vagy tobb 10jj kozel-
lev6 idegen testet (vinkost) dorzsol. A passiv segélynek feladata
a szopogatét (Ludel) tartani, vagy tamasztani. Mindkét alakd
szopogatison lehet még alfajokat megkilonbéztetni: 1) Alkalmi
szopogatdk, kik csak akkor végzik ezt, ha Dbizonyos targy
birtokdba jutnak, anélkiil, hogy azt kilénben kivannak. 2) Olyanok
kik a szopogatOt, a kisegité kezet és az élvezeli pontot valtoz-
tatjak, p. o. egy 1jj helyett a mésikat. A segélyeszkoz és kéjpont
nemcsak akkor lett véltoztatva, ha ezek pdarosan vannak jelen
(kér), hanem gyakran egész mas kéjpont kerestetik fel, tohb-
nyire a nemzSrészek. 3) Exaltilt szopogatbk, kik a szopogatd-
kéjt aziltal novelik, hogy onmaguknak fajdalmat okoznak; meg-
vérzik p. o. orrukat, fiiliket, szopogatis kozben. 4) Alarczczal
szopogatok, kik a kornyezettSl félelemben, vagy szégyen miatt
arczukat eltakarjak. L. 117 csaladnil 500 gyermcket vizsgalt meg
ez iranyban. Ezek koziil 6g=13'8"), szopogatott; ezen 117 csalad
kozil 54-nél voltak szopogatd gyermekek. A 69 szopogatd kozt 33 fi
¢és 36 ledny gyermekvolt, még pedig 26 hiivelyk-, 20 ajak-, 10 nyely-,
6 0jj-, 4 idegen testen és 1 karszopogatod. Az ajkak- és nyelvszopo-
gatok kozt 30—40 éves egyének is taldlkoztak. Ezen adatok
nyoman az alkalmi okokat, melyek a szopogatashoz vezetnek, keresi
A 69 szopogatonal az Ggynevezett czuczlit csak 3-szor talalta,
mig a 63 csaladndl, hol szopogatd nem volt, azt g-szer taldlta.
Az 500 gyermek koziil csupan 4 lett mesterségesen taplalva, s ezek
kozil 2 szopogatd volt; a szopbiiveget csupan 4 gyermek hasz-
nalta. A dajkdk is ok nélkil vadolt#gnak, hogy a gyermekeket a
szopogatasra szoktatjak, mert 49 ily'gyermek sajit anyja emlGjén
neveltetett és csupan 18-nak volt dajkdja. A szoptatds tartama
sem bir befolydssal, mert a szopogatd gyermekek nagyobb része
8—g—11 hodnapig volt emlén. Ez dltal L. kéntelen bizonyos
szopogatbhajlamot felvenni, mit kovetkezoleg indokol: A csecse-
mék az elsé hénapokban, miutin az ajkak finomabb ¢rzéképes-
séggel vannak felruhdzva mint a kezek, mindent, mi keziikhoz jut,
ajkukhoz vezetnek, hogy azt megvizsgaljak. Ezen eljards szolgal-
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tatja az elsé alkalmat a szopogatdshoz. llyen szopogatonak
(durante suctu) megfigyelesénél L. a kejérzet szakat emeli ki,
midén a szopogatdkon a legnagyobb élvezet jelei mutatkoznak,
a szopogatast igen élénken végzik, fejiket razzak, gerinczoszlop-
jukat mint az emprosthotonosnél hajlitjak, s labukkal a foldet verik,
vagy méaskép mozgatjak azokat. Ezen szakbél indulva ki, L. a
gyermekek ezen sajatsigat szopokéjelgésnek (suctus  volupta-
bilis) nevezné. Lgy szopogatén — mid6n az miiveletében szine-
tel — L. legfeljebb az ujjszopogatét volna képes felismerni, az
tjjbdrének ranczos, a kérom puha és tiszta voltan. A kovetkez-
ményi bantalmakat L. cosmeticusokra és komolyabb természetli-
ckre osztja. Az utobbiakbol az onanidt, a meligornyét ¢s a szdj
eléktelenitését emeli ki. Az elmélet és gyakorlat mutatja, hogy mi-
ként fejlédik az onania olyan szopogatékndl, kik mint cselekvi-
segélyt a nemzérészeket hasznaltdk ; mig az ajak-, vagy nyelvszo-
pogatas, ha az illeté dllandén egyik kezét foglalkoztatja a scoli-
osisra vezethet ; a szdjnak folytonos ¢és bizonyos irdnyban tartdsa,
vagy mozgatisa pedig gy a lagy részeknek, mint a fogaknak, nem-
kiilonben az allcsontnak eléktelenité  alakjat eredményezheti ;

emiatt ajanlja I.., hogy mar a csecsemének ne engedtessék az

Gjjaknak, vagy mds targyaknak a szdjbavitele szopogatds végett;
olyanoknal kik mas rdadtak magukat a szopogatasra, czélszerl az
Gjjaknak kellemetlen izl targyakkal bekenése; ha ez czélhoz nem
vezetne, akkor keaty(it, vagy még inkdbb harisnyit lehet az illetd
kézre hizni, eléhalodottabb koruak csak kelld psychicus befolyas
és sajat erélyik altal szabadilhatnak ezen kellemetlen bantalomtdl.
El6add a mondottakat szamos jol sikerilt rajzzal illustralta, —
Tordaytr. kiemelvén aszorgalmat, melyeteldado6 e targy tanulmanyanak
szant, azt hiszi, hogy az okbeli mozzanatok kozott lényeges szere-
pet jatszik ama rosz szokas is, hogy az anyak és dajkik, a szopés
bevégeztc utan nem tévolitjdk ¢l a bimbét azonnal a csecsemd
szAjabol, ugy hogy azanya minden mozgatdsandl a szintén mozgd
emld a gyermek szajat ingerli s szopogatdsra tanitja.

— Patrubdny Ger6 tiszti f6orvos elnoklete alatt Rozsay
Jozsef és Schermann Adolf tr-okb6l hizottsag kildetett ki, hogy
Budapest févaros kozegészségiigyl kozegeinek szolgalati utasitdsara
vonatkozd javaslatot dolgozzon ki, mi legkdzelebb elkésziilt. Ezen
munkalat elkészitésénél pedig a bizottsig szem el6tt tartotta: 1)
hogy a torvénynek ¢s annak alapjan kibocsatott rendeleteknek
fébb kovetelményei — mint keretek — a szervezetbe felvétesse-
nek; 2) hogy a fGvaros kiilonds viszonyaibdl folyd tekintetek a
szervezetben kelld figyelembe vétessenek; 3) hogy azigy alkotott
szervezet alapjan, s ebbdl kifolyblag a kozegészségiigyi kozegek
részére a torvénynek ¢s rendnek megfeleld utasitds alkottassék. A
javaslat 1L fejezete a kozegészségi bizottsag, a IIL. fejezet pedig
a tiszti féorvos, meg ennek hivatalanak teendéirdl sz6l: a IV.
fejezet targyat tovabba a févarosi aggapolda ¢és kényszer-dologhaz
f6orvosa képezi. Az V. fejezetben a keriileti orvosok eddigi szama
(13) a jelen szervezet és beosztés mellett megtartatik, mert a
bizottsag kétes sikerli kisérletek 4ltal, mi azon szamnak 10-re
csokkentéséb6! 4allana, nem akarja koczkira tenni a méar betanult,
a gyakorlati életbe dtment és jonak bizonyult egészségiigyi koz-
igazgatast. A VL fejezet szerint a varos egészterilete 14 halott-
kémlé-keriletre osztatnék fel, melynek orvosai kozségi orvosoknak
neveztetnének az eddigi halottkém elnevezés helyett, melynek
megvaltoztatdsaért az illeték folyamodtak. A VII. fejezetben a
keriileti sziilésznGkr6l van sz6. A VIIL fejezet szerint a féorvos
meghallgatasaval a tandcs vélasztana a févarosi vegyésat, ki koz-
egészségligyi és renddri szempontbél a vegyi vizsgalatokat végezné,
A kerileti dllatorvosok szama 6-ban allapittatik meg, ezenkivil pedig
ambulans allatorvos alkalmaztatnék, ki a t. f6orvosi hivatallal koz-
vetlen érintkezésben lenne, s feladatdhoz tartoznék a keriiletekben
az allatorvost felhalmazott teenddk esetében kisegiteni, illetdleg
azt helyettesiteni. — A bizottsdg javaslata értelmében az illeték
egészségiigyi teenddi pontosan és czélszerfien meg vannak haté-
rozva, az inditvanyozott jaﬂisok pedig figyelemreméltok és kiva-
natosak, minélfogva azoknak egész terjedelemben elfogadisa a
kozegeszségigy ¢rdekében van.

— Navratil tnr-nak lapunkban kozolt czikke ,Organtin
kemnye, mint 4j contentiv kotés“ a ,Centralblatt fiir Chirurgie®
ez idei 13-ik szdmdban és killon lenyomatban is megjelent.

— Chauveau tnr. gondos kisérletek utdn talalta, hogy a
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16 a védhiml6 anyagénak tenyésztésére alkalmasabb mint a szar-
vasmarha.

— Pdrisban a Lacaze-dijat Léon Colin val de grace-i jar-,
vanytani tandrnak a hagymazr6l és tiidGvészrél irt kitiné munka-
ja nyerte el

— Oroszorszagban a pestist teljesen megsziintnek tekintik. A

Volga vidékére kikaldott bizottsag legkdzelebb Asztrakdnban
osszeiil, s a szerzett tapassztalatokrol jegyzOkonyv fog szerkesztetni,
melyet a megbizottak kormanyaiknak el fognak kiildeni. A német
kormany pedig a febr. 20-diki rendeletét akként moédositja, hogy
ezutin csak a Fekete ¢és Azoff tengerrdl jové hajék vettetnek
orvosrendori vizsgalat ala a Balti tenger kikot6ibdl jovd orosz-
hajoknak csupan fdtlevele ¢s legénysége fog megvizsgéltatni A
szarazfo!don Oroszorszagh6l jové utasokra nézve a hatdron bejul-
hatds szintén meg fog konyittetni; s a.jan. 29-diki rendeletben
foglalt ariczikkekre nézve a behozatali tilalom april 4-t6] kezdve
felfiggesztetik.

Heri KiMurTaAaTAhsS
a budapesti sz. Rékushoz czimzett kozkérhdzban 1879. mart. 28-t61 egész
1879. april 3-ig dpolt betegekidl.

Selvett

elbocsatott | meghalt ‘ visszamaradt

beteg yogy. | bete beteg | _ 1M,
1879. gn‘g—)gy' o | "g'lgﬂ( "LE,ES by
ElollBIE ollBlEBlelilE & i2l8lElea
S elle 8l sle R 5‘;‘315‘-"= ﬁlm]'?i ©
Mart. 28 25! 16 41,15 21 36 T 2 * 3 558 s23l & 621 1119
» 29 30 13'43 38 34 72 2 4 6 549 499 4 428 1084
w30 24 21|45 18 7 25 2 — 2 553/ 509! 5! 5'30) 1102
» 31 36 16 52 38 43 81 4 1 5 549 476, 5 434 1068
April. 1 24 20| 44 18 19 37 2| 2 4 5355 4731 4 4351 To7:
= 2 21 18/ 39 23 16 39 2| 2. 4 553 472 4. 434/ 1067

RIS 28 19 47/ 20 15 35 2 I 3 556 4

mL

Elofizetési felhivas

ORVOSI ' HETILAE

1879-diki april-juniusi folyaméra.

437 1076

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

ELdrizeTEST Dir
Egy ¢vre Budapesten vagy vidéken 10 frt. — kr.
Feél » » bl ” S G s n
Negyed ,, ” ” " £ A 2. n B85

Az orvos- és gyogyszerész-hallgatéd
felét fizetik.

El6fizethetni minden kir. postahivatalnal, Budapesten a
szerkesztGségnél (nddor-tcza 12. sz.) ¢és Kilidn Gyérgy kényv-
kereskedésében (vaczi-itcza, Drasche-féle haz).

Konyvkeresked6knek naluk tortént eléfizetések utdn
nem adatik.

urak az eléfizetési ar

o

PALYAZATOK.

Pestmegye pilisi fels6 jardsban fekvé Nagykovitsi kozségében lemon-
dds folytin a kozségorvosi allomds megiirilvén, annak szabilyszerd vdlasz-
tds utjani betoltésére hatdridéil Nagykovatsi kozség hazanal L. évi april hé
19-ik napjanak d e, 11 Ordjat tizom ki.

A javadalmazés 411 a kozség pénztirdbol havonként utélagos részle-
tekben fizetendd évi 400 ft. készpinz fizetés, halottkémi dij 30 kr., litégatis,
foghtizds, sérvkotési dij 20 krbol

Az igazolt szegényeket koteles az orvos ingyen gyogykezelni.

Palyazni ohajtok kelléen felszerelt kérvényeiket alolirott hivatalhoz
f. évi april ho 19-ik eldtt mutassik be.

Kelt Hidegkuton, 1879, martins 15-én.

Saunyogh s, k.
Pestmegye pilisi felsd jaras
szolgabirdja.
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A gerinczagy hdlsé kitegeinek szirke elfajuldsa és a jardst

osszrendezetlenség.
TAKACS ENDRE tr-tol Budapestrdl,
(Vége).

Az izomosszehizédasok akaratlagos, vagy nem aka-
ratlagos mozgasnal, tovabba nyugalmi allapotban az Ggy-
nevezett zsongban nem allanak egy 4&llandd, folytonos
megrovidilésbél, hanem mint tudjuk, bevezetési aram al-
tal eléidézett tetanicus dsszehuzédashoz hasonld szakaszos,
szamtalan rangasbol, melyben azonban az elsé rangas
ugyszélvian el sem mult, midén mar a kovetkezé be-
koszontott, Ha e tényt kétségtelen élettani kisérletek
nem bizonyitanadk is, elégséges volna bizonyitasira azon
kérilmény, hogy dallandé arammal ingerelve valamely
ideget, a megfelelé izomban csak nyitas- és zaraskor va-
gyunk képesek rangast kivaltani; hogy az dram tartama
alatt izomosszehuzédas nem all be; hogy allandd, vagy
jobban mondva tetanicus osszehizodast csak akkor vagyunk
képesek létrehozni, ha a nyitasokat és zarasokat rend-
kiviil gyorsan engedjik egymas utan bekovetkezni, vagy
ha az ideget egyszerlien bevezetési arammal ingereljiik,
hol — mint ismerve van — a nyitast és szakitast a Neuf-
féle kalapacs eszkozli.

Ha a tény ez, akkor a czélbavett akaratlagos moz-
gasnal az izomdsszehtizédas fenntartasara a centrifugalis
— mozgatag — idegen keresztiil rendkiviil gyorsan egy-
masra kévetkezo inditds és szakitas altal ingerlé dramnak,
egyszoval ingernek kell az izom-, illetéleg izmokhoz eljutni.
Hogy ez igy van, kételkedniink felette nem lehet.

Azonban valamely czélzott, czélszerli mozgasnail az
aramerének, mellyel a megfeleld izomdsszehizédasok
létrehozatnak, illet6leg fenntartatnak, mindig ézonyos
Sokdnak, a mosgds kiilonbiozo phasisdban épen e phasisnak

megfelelonek kell lenni. Mondhatnék tehat, hogy az
drameronek egy isomdsszehiizodds lefolydsinak minden

prllanatdban czélsseriien vdltosnia kell.

Avagy képesek vagyunk-e egy adott aramerodvel
(allandd aramot értve) valamely izomban kiilonbozé foku >
megrovidiilést létrehozni ? Bizonyara nem. Egy aramers-
nek csak egy bizonyos megrovidiilési fok felel meg. Na-
gyobb megrovidiilés 1étrehozasara nagyobb aramerét kell
alkalmaznunk.

Az akaratlagos mozgasnal az aramerSnek eme Z1

| pillananatonkinti valtozasat, tehat szabalyozasit kétség-

kiviil valamely kozponti ducrendszer eszkozli, melybol
kozvetve, vagy kozvetleniil indilnak ki a mozgasidegek.
Ily ducrendszerek az élettani kisérletek szerint alsébb
rend(i Allatoknal a gerinczagyban is, magasabb rendi
allatoknal ellenben a nyultagy-, Varoli-féle hid-, ikertest-,
lattelepben, a csikolttest hatso részében és féleg azagyacs-
ban vannak elhelyezve.

E dtcrendszerek, ha a nem-akaratlagos, hogy ugy
mondjam, automaticus mozgasokat talan képesek is (noha
ezt sem engedhetem meg) oOnallélag, Oninditolag szaba-
lyozni, az akaratlagos mozgasokat minden mas befolyds
nélkiil bizonyara nem képesek kellSleg iranyozni. E koz- s
pontokra szintén kell valamely befolydsnak behatni, mely ;
mintegy tudassa veliik az 6sszehiizodas fokat, hogy azutan
a megfelel6 ingert kiildhessék meg ismét az izmokhoz. -

Az akaratlagos mozgasoknal az elsé ily befolyds két- o
ségteleniil az akarat psychicus kozpontjaibél a mondott X
koézpontokhoz vezetett inger. A mozgas késObbi folyama-
tiban, hogy mi adja e befolyast, arra a l.eyden elmélete 2
ellen felhozott Spidth-Schiippel-féle eset félremagyaraz- ;
hatlan dont6 érvet nyujt. A Spath altal észlelt beteg i
mind a négy végtagjan érzéketlen volt; s ha szemét be- ol
hinyta, Osszeesett; ellenben minden mozgast képes volt
kivinni mindaddig, mig a mozgast latta. Tehat e beteg
latérzékével ellénbrizte a mozgast. S hogy a mi kitétellink-
kel éljek, a litéréki szervekbol vezelletell a befolyds a moz-
gdst szabdlyozd kizpontokba.

De itt megallapodnunk nem lehet, mert a latas csak ott.
gyakorolhatja e befolydst. hol az meg van. Ellenben vakok-
nal, vagy ép érzékii embereknél, ha szemiiket behinyjak, :
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valami masnak kell lenni, mi az Osszrendezési kozpon-
tokra hat, mi azokban a czélszeri mozgasra sziikséges
ingert kivaltja. Fs e valami az, a mi Spith betegénél
‘hidnyzott, a vakoknal (talin még fokozva is) és behtnyt
szemii embereknél pedig meg van, — az érés.

Természetes, hogy e kitétel alatt @2/ nem csak a
bér valamennyi érzésfélesége (tap, hé nyom, helyérzék),
hanem az izomérzés, az iziiletek, s ezek szalagaiba és a
csontokba helyezett érzésnemek is értenddk. Csak ezek
osszemiikodése adhat kelld felvilagositast a kivitt mozgas,
a tagok allasa és helyzetérdl. Csak egy hidnyozzék
koziiliik, a tébbinek befolvdsa az 6sszrendezési kdzpon-
tokra hianyos, tokélytelen lesz. Ha hiianyos az ok. a
betolyas, természetszeriien hianyos lesz az okozat: az
Osszrendezési inger és végiil a kivitt mozgas.

Mint lattuk, e befolyast a Spath-Schiiffel-féle beteg-
nél a latas gyakorolta az érzés helyett, még pedig gya-
korolta a tokély legmagasabb fokaig. Itbben egyaltalan
semmi kiilénds sincs; mert hiszen a latds még a hallast
is képes egy bizonyos fokig helyettesiteni. Az érzésnek
latassal valé eme helyettesitése azonban ily tokélyi, véle-
ményem szerint, csak akkor lehet, ha a rendes befolyast
gyakorlé masik érzékféleség, az érzés befolyisa egy-
szertien szakittatik meg; ha egyszerit érzési hiidés all be;
ha az érzési szervek hiidése mellett mas befolyds nem
hat zavardlag a mozgast Gsszrendezd kozpontokra.

Ellenben ha azérzés tokélytelen, akkor — mint fenntebb
mondam — a mozgast Osszrendezd koézpontra gyakorolt
befolyasnak felvehetdleg szintén tokélytelennek kellene
lenni. De mas részrél, ha csak egyik érzésféleség csik-
ken, akkor ezt a tobbi esetleg ugy képes helyettesiteni,
mint a Spith-Schiiffcl-féle esetben valamennyit a latas.

Egészen masképen van a dolog akkor, ha az érzés-
féleségek részben, vagy valamennyien megvannak, de a
vezelést mod, a vezelési gyorsasdg stenved.

Fenntebb torekedtem bemutatni, hogy az akaratlagos
mozgasnal az izmok Osszehizddasi foka pillanatrél pilla-
natra valtozik; hogy az ennek megfeleld valtozé erélyti
inger az osszrendezési kozpontokbol jut a mozgatag ide-
geken at az izmokhoz; és mas helyen ismét azt mondot-
tam, hogy ez inger létrehozasara az ellenorzé késziilékek
részérdl adatik meg a czélszerit iranyitas.

Ha a pillanatonkint valtozé foki izomosszehtizodas-
nak hasonlén valtozé, az osszrendezési kozpontokbol jove

inger felel meg; akkor e vdltozé inger kivaltasanal id6- |

ben és fokban valtozé befolyasnak kell az érzeteg idegek
részérdl e kozpontokra behatni.

De mi torténik akkor, ha az érzeteg idegek befo-
lyasa nem a régi, megszokott idérendben kdivetkezik be ?
Kétségteleniil az, hogy a szabalyozé Osszrendezési koz-
pontok szintén nem a kells, rendes idében kiildik el az
ingert az izmokhoz, s ezek Osszehlizodisa nem a meg-
~ szokott folytonos, hanem szaggatott lesz.

Vegyiink fel csak egy legegyszeriibb mozgast : Mond-
juk, hogy alkarunkat akarjuk behajtani. Az akarat meg-
adta a sziikséges inditatot az illeté kdzpontoknak, s ezek
elkiildik az ingert az izmokhoz. A mozgéas kezdete utan
els6 pillanatban az drzés viszi meg az dsszrendezési koz-
pontnak alkarunk allapotat, azonban elkésve gy, hogy a
mozgas mar egy kovetkezd phasisba lépett. Most miutan
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az el6bbi phasisnak megfelelé allapot kozoltetett a koz-
ponttal; innen annak szabalyozasara indult ki az inger,
s ez az (sszehuzodas fokat az elébbi phasishoz mérten
hozza létre. Es igy tovabb. Ennek sziikségképi kovetkez-
ménye az leszen, hogy a mozgas egy mar elért fokrol
ismét leesik, majd tovébb jut . . . egyszéval Erb-féle  zick-
zack*“-ot irt le; és végil latszolag a czélon tulterjed,

E felvételem egyszersmind azt is inegfejti, hogy mi-
ért nem fokozodik az dsszrendezetlenség, ha kozionséges
érzési hudés nincs jelen a szemek behunyasinal; hogy
tovabba, ha érzési hiidés van jelen, miért fokozidik az
osszrendezettlenség ugyancsak szemzarasnal; végiil, hogy
miként lehet ataxia érzési hidés nélkiil és érzési hiudés
ataxia nélkil.

Ia a mozgas fokanak jelzése az érzés részérdl bar
rendetleniil, de még is eljut az osszrendezési kézpontokhoz,
tehat a mozgasi inger kivaltasa az érzidegek részérél, bar
elkésve. de mégis megtorténik ; akkor a mozgasi ellendr.
zés még mindig az érzés hatalmaban van, s helyettesittet-
nie a latas altal nem kell. Vagy mas szdval: ekkor a
bar atacticus mozgasok zart szemnél sem mentek az érzés
ellenérzésétdl, s igy atacticus jellegitk nem fokozddik.

Egészen masképen van a dolog, ha az érzési veze-
tés lassudasaval egyszersmind érzési teljes, vagy félhiidés
is van jelen. Midén t. i.a hatso fehér kotegek megbetege-
dése mellett a sziirke allomany és hatsé gyokok is be-
tegek). Ekkor az atacticus mozgasok ellendrzését rész-
ben, vagy egészben aszerint, amint fél-, vagy teljes ér-
zési hudés van jelen, a latérzék veszi at; a mozgasok
mindségét, fokat ez jelzi az Gsszrendezési kdzpontokban.
Ha tehat az ily betegek szemiiket behinyjak, a helyet-
tesitd jelzd késziilék is elesik, a betegek mozgasa foko-
z6dva bizonytalanabb, végre teljesen kivihetetlen lesz;
ugyanaz torténik, ami a Spith-Schiiffel-féle beteggel
Lenz-czel, csakhogy nala ataxia nelkiil.

(Arra, hogy miként johet létre ataxia érzési hiidés
nélkiil és érzési hiidés ataxia nélkil, mar a fenntebbiek-
ben elég kimeritén feleltem:; tgy hogy csak tulsagos
ismétlésekbe esném, ha itt még egyszer magyarazatokba
bacsatkoznam).

K felvételem azonban egyaltalan nem alap nélkili
elmélet.

A legtjabb idében Remak és Nawnynt) kulonésen
utaltalk arra, hogy Zwbicus bétegeknél az érzési jelzés
elkésése nagyon allandé lehet; mert az altaluk vizsgdlt
esetekben mindig jelen volt. S6t 6k kilonésen a fajdalmi
érzés jelzésénél hatarozott. mérhetd id6rdél szdlanak.
Remak, pl, a fajdalmi érzés jelzésénél 3 egész masod-
percznyi elkésésrél szél. Oly id6, mely alatt tudvalevé-
leg egész izommozgas befejezhetd. Es ennek egy csekély
részlete elégséges, hogy az érzési jelzés elkésése az izom-
Osszehuzodast szokatlanna, dsszrendezettlenné tegye.

En magam a kérodan eléfordilt eseteknél ismé-
telve meggy6z6dtem arrol, hogy ily jelzési elkésés kelld
vizsgalat és ellenérzés mellett mindig kimutathatd.

De lassuk, mit vagyunk képesek a boncztani alapo-
pokon e tekintetben érviil felhozni.

1} Archiv f. Psychiatrie, IV. 3, H. 760 és 763. lap.
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Az irodalom telve van a kozponti idegrendszer he-
lyettesité képességével. Igy, hogy tébbet ne emlitsiink;
Friedreich az érzési elmélet nagy ellenese, maga félre-
magyarazhatlanul kimondja, miszerint a hatsé fehér-
kotegeket (gerinczagyat értek) illetéleg azok mikodését
a sziirke allomany egy bizonyos fokig helyettesiteni ké-
pes. Ha a sziirke allomany ily helyettesitd képességgel
bir; akkor birjuk egyszersmind a jelzési elkésés kul-
csat is.

Ugyanis élettani kisérletek alapjan tudjuk, hogy az
idegrostok magukra hasonlithatlanul gyorsabban vezetik,
viszik tova az ingert, mintha folytonossigukat egy ideg-
sejt szakitja meg. Masrészr6l azt is tudjuk, hogy a
sziirke allomanyban az idegszalak az idegsejtek kozvetité-
sével szamos és bonyolult Osszekittetésbe lépnek egy-
massal. E tények tekintetbe vételével logicai kovetkeze-
tességel egyediil és tisztin csak azt lehet levonnunk,
hogy valamely inger gyorsabban halad egy idegroston
at, téleg ha mar az inger szamara az kiilonben is ismert
iut, mintha a sziirke allomanyon keresztiil hosszabb és
mellék utakat kell felkeresnie. Kiilonben, hogy a sziirke
allomany lassabban vezet, mint a fehér, kitiinik Burg-
hardt!) mivébo6l is, ki a fajdalmi érzések vezetését ko-
rilbeliil egy harmaddal lassibbnak mondja, mint a tap-
érzéket, mar pedig a fajdalmi érzés vezetését Schiff
utan a sziirke allomanyba kell helyezniink.

Ez elkésésnek természetszeriileg egyes esetekben
nem sziikséges oly foktnak lenni, hogy — ismert méro-
eszkizeinkkel — mérni legyiink képesek; és mégis elég-
séges lesz arra, hogy a rendes élettani Gsszrendezett
mozgast megzavarja. Ha azutin ez elkésés mérhetd, mint
az Naunyn és Remak esetében volt; akkor a mozgasi
osszrendezettlenség csak annal inkabb magyarazatat leli.

Ha mar mosta leirt esetre, vagy még inkabb elébb
a I'riedreich-féle nyolcz, #iszldn alacticus esetre térek Aat,
akkor litjuk, miszerint valamennyi Friedreich-féle eset-
ben. csaknem azt mondhatnam. kizarélag a hatsé kote-
gek e megbetegedésével ataxia mozgasi Osszrendezet-
lensége volt jelen, érzési eltérés nélkiil, tovabba anélkiil,
hogy szemzaradsnal a mozgasi Osszrendezetlenség fokozo-
dott volna.

Az elmondottak utin ez Osszrendezetlenség érzési
eltérés nélkil magyarazatra alig szorul. Ez esetekben
az akaratlagos mozgads helyesen volt bevezetve., E
mozgasrol azonban a mozgasi koézpontok a megszokott
utakon, az érzéidegek részérél nem nyerhettek a kelld
idoben pontos jelzést. mert azok (a hatsé kiotegek) veze-
téskeptelenek voltak. A jelzés egy mellék, nehezebb, hosz-
szabb tuton, sziirke allomanyon keresztill, tehdt késob-
ben jutott a mozgasi kozpontokba. Ez elkéséssel késébb
dllott be a szabalyozis. Es végiil létrejott az incoordi-
nalt mozgas. Masrészrol az érzoidegek részér6l a mozgas
ellenérzése még fennallvan, zart szemnél az incoordina-
tio nem fokozddott.

A leirt esetben ellenben érzési csokkenés is 1évén
jelen, mert a sziirke allomany és hatsé gyokok is ban-
talmazottak voltak, szemzarasnil az incoordinatio foko-
z0dasa, a latas ellendrzésének megsziintéb6l fejtheté meg.

) Burghardt. Die pyhsic. Diagnostik d. Nervenkrank. 1873.

Eddig mindig akaratlagos mozgasrél szolottam ;
azonban a mondottakat nem leszen nehéz a nyugalmi
zsongra is Kkiterjeszteni; f6leg miutin tapasztalati tény,
hogy érzési hiidés mellett az illetd betegek, ha szemii-
ket behunyjak, elesnek. Ily betegeknél a tagok allasat,
helyzetét, mint mar fenntebb mondam a latérzék el-
len6rzi és jelzi az oOsszrendezési kozpontokban. Ha ez
ellenrzés megszinik, oda lesz a nyugalmi zsong is;
mert hiszem, mint lattuk, a betegek Osszeesnek. Lllen:
ben atacticus, de érzé betegek, ha szemiiket behunyjik
is, még sem esnek el; mert nadluk a test alldsat, az
Osszrendezési kozpontokban az ekkor meglevd ellenérzé
érzés jeloli meg.

Az érzés ezek szerint ugy a mozgasi, mint nyu-
galmi Osszrendezésnél egyarant fontos szereppel bir; és
ezzel felelni vélek Erbnek, ki mint fenntebb lattuk a
mozgasi taxia-t fliggetlennek tartja az érzéstél, ellenben
a nyugalmi taxia-t ettOl teszi fliggéve.

Mi Friedreich-ot illeti, miutin épen az & nézete,
illetleg Leyden nézetével szemben ellenérvei adtak
meg a kell§ inditatot jelen kézleményem kidolgozasira,
neki ezen, bar csak negativ intéséért koszonetet mondok.
Mas részrél azonban hiszem, hogy az O theoriajat is si-
keriilt az elmondottak altal megingatnom.

A reflex elmélet hiveivel egyezem annyiban, hogy
én is inger-vezetési kort veszek fel, melyben az ér-
zeteg idegnek ingeriilete az Osszrendezési kdzpontokban,
a mozgatag idegeken lehaladé ingert valtja ki, mely
ismét mozgast hozvan létre, e mozgas adja meg az in-
gert, az érzidegek ingerialetéhez; de az egyszerl, pl
gerinczagyi visszahajlas befolyasat az Gsszrendezett moz-
giasokra nem fogadhatom el.

Végiil Leyden elméletét érveléseivel egyiitt elfoga-
dom ugyan, de az ataxia létrehozasanil nem az érzés
csokkenést mint olyant fogadom el, hanem az érzési veze-
s lassuldsdl.

Ezek utin szabadjon vizsgdlatom és munkalatom
eredmenyét, osszevonva, a kovetkezOkben eldsorolnom.
1) A vizsgalt ataxia locomotrix-ban szenvedett be-
teg legelGszor — minden valoszinliség szerint — korilirt,
a gerinczagy hatséd feliletére korlatolt lagy agykérlobot
allott ki. Ezt kovette a hatsé gyodkok és hatsé szarvak
lobtiineteket mutaté sorvadasa. Is végiil ettdl figgoileg
a hatso fehér-kitegek mdsodlagos elfajulisa kovetkezett,
2) A gerinczagyi hatsé fehér-kotegek érzési ingert
vezetd és pedig centripelalis rostokat tartalmaznak; me-
lyek koziil a Goll-féle kitegekben haladék a nytltagyig
jutnak el, a Burdach-félekben haladdk ellenben legalabb
tulnyomolag a gerinczagy felsébb részében, a szirke
allomanyba mélyedve be ismét, mintegy gerinczagyr tdr-
suldst rostokat képeznek. A gerinczagyi sziirke allomany
rendes viszonyok koézt fijdalmi érzés vezetésére szolgal
ugyan; de a hatsé kitegek megbetegedésénél ezek mii-
kodését atvezeti. ;
3) Mozgasnal az izmok fokban folytonosan és a
czélnak megfelelbleg valtozva huzédnak ossze. E foly-
tonosan valtozd erélylt osszehtizodasra a megfelels aranyn
inger az Osszrendezési kozpontokbdél a mozgatag idege-
ken keresztil jut az izmokhoz. Ezen, pillanatonkint val-
15%
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toz6 ingert pedig a mozgas eredménye altal ingeriiletbe
hozott érzéidegek valtjak ki.

4) Ha az ellenérzi ériés vesetése Résik, az exzdital keivil-
tott izommozgdst szabdlyozd ingerlés au Ossirendesési koz-
pontokbdl szintén elkésett és rendellen less, s atacticus mozgds
@ll be. Az atacticus mozgdsokndl tehdl leg/obb sserepel az
ériés vesclésének lassuldsa jatszik.

5) Zabes dorsalis-nil az érzesvezelés lassulasa onnan
van ; merl az elfajilt, elobb rendes és egvenesen vezelo
hitsé kotegek szerepél a lassabban vezeld  ssirke dllomdny
veszt dl.

6) Hol csak mozgdsi dssarendesctlenséy wvan, ott csakis
a hitsé kolegek wvannak megbelegedve ; oft ellenben, hol a
sziirke dllomdny és hdlsd  gvokok s megbelegedeltek, az
ataxia mellelt érzéketlenség s less jelen, méy pedig a meghbe-
tegedés ardnydban.

7) Az érzés teljes, vagy részleges eclvesztésc eseté-
ben az ellen6rzést a latas veszi at a mozgasoknal. Innen
van, hogy ha az érzéstelen beteg szemét behinyja, min-
den mozgasra, sét allasra is képtelen lesz, elesik.

Strassburg, 1878. nov. 30.

Kozlemény a budapesti m. kir. egyetem gyogy-
szertani intézetébdl.

Az 16 mustirolay hatdsa az dllaty szervezetre.?)
ErdGss Gvuri-tol
(Folytatas).

Ha az allatokat makonyfestvény, vagy chloralbydrat dltal né-
mileg el nem boditottam, mint ez két nyuinal tortént, s a mustar-
olaj tomény vizes oldatat a kilsé torkolati viszér kozponti része
fel¢, perczemkint 1—2 kcm-jével adagoltam: a légzések sziama
és a kitérések nagysaga az elsé adagok utdn jelentékenyen nove-
kedett (5—50-el perczenkint); de a befecskendés utan ?/y—-1
percz miulva Gjbél a rendeshez tért vissza; mig az 5—6-ik befecs-
kendés utdn a légzések szama egyszerre meredeken leesik
15—355-tel, a légzés szakadozott; majd 10jbél befecskendések a
légzések szamat ¢és nagysagat folyvast csokkentik, s 20—30 kem.
vizes oldat utdn, a szivmlikodés megsziinte el6tt, 2—5 perczezel
megsziintetik.

A légvételek szamdnak szaporodasa az elsé adagok utdn
nem mint a mustarolaj specificus hatasa a légzészervekre, hanem
mint az érzéidegekre hatd rendkiviil erds inger tekintendd, mely
atterjesztés utjan gyorsabb légzési mozgasokat valt ki, mig a lég-
zési mitkodésnek a késobbi adagok altal gyors leszallitasa, illetd-
leg beszintetése a mustarolajnak a légzbizmok beidegzésére
gyakorolt hatasabél értelmezendé. Ennek bizonysdgira a kovetkezd
kisérleteket hozhatom fel: Egy nytlnal, mely a mustirolajos oldat
befecskendése dltal okozott fajdalom kizérisa czéljabdl mikony-
festvénnyel lett boditva, a légzés szdma 1 p. alatt 62 ; 3 kem. vizes
mustdrolaj-oldat egyszerre tortént befecskendése utin még csak
42 igen rendetlen, szakadozott légzés kovetkezik, aprod kitérésekkel,
s az allat ezutan megsziint légzeni. Egy masik nyalnal, mely
chloralhydrattal lett kiss¢ bodditva, 4 kem. vizes mustirolaj-oldat
egyszerre tortént befecskendése utdn 20 masodperczig Iégzésszinet
allott be, mit a légvételek szamanak rendetlen gyorsuldsa, majd
2 percz mulva ujbol 4 kem. oldat befecskendése utan rogtoni le-
szdllasa (1 p. alatt 8-ra), s 1%, percz milva a 1égzés vigleges
megszinése kovetett. Ezen meggydézé és rendkivil gyors ered-
ményii kisérletekhez — melyek koziil az els6 csetben a régton meg-
cjtett bonczolatnal a tidoben semmi rendellenességet sem talal-
tam, ez utdbbbindl is csak kis foka vérbéséget, s néhany pontnyi
nagysaga véres tomilést, melyekb6l a légzés vdltozasai korant-
sem vezethet6k le — csatlakoznak esetek, melyekben a légzés nem
fiiggesztetett fel ily gyorsan. Chloralhydrattal boditott nyalnal 3

) L. az ,OHL.* 13. szimat,

kem. vizes mustarolaj-oldat befecskendése utdn?) a légzések szdma
2 percz alatt 23-mal csokkent, a légzési kitérések igen kicsinyek ;
ezt 3 perczig emelkedés koveti. Erre azok a 3 kem. oldatnak egy-
masutan haromszor ismétlésekor egyszerre 17-tel, majd a kovetkez6
perczben 58-czal csokkennek, hosszi szinetekkel és szaggatott
kilégzéssel; az egyes Kkitérések késobb oly kicsinyek, hogy alig
veheték észre. A tidében a rogtoni bonczolatndl kis fokh vérsze-
génység talaltatott. Egy masik nydinal, mely nem lett béditva, s
mely gyomraba 60 kem. vizes oldatot (tehat 6 c. gr. mustarolajat)
kapott: a légzések szama 10 p. milva (midén a mustdrolaj szaga
a kilégzett levegén mar érezhetS) 20-szal csokkent. E csokkenés
3 6ran At egyenletesen elGhaladt (63-mal); ekozben a kitérések is
fokozatosan kisebbedtek ; 3 6ra milva 4 légzés nagy eréllyel meg-
4julo altalanos rangasok kozt gyorsil, majd rovid id6 alatt megsziinik.
A tiiddben bonczoldskor semmi valtozds.

A mustaroiaj oldatanak vérbe fecskendését két esetben —
a méakonyfestvény altali boditas daczara — rogton a légvételek
szamanak és a légzési kitéréseknek ndvekedése kovette, mit azon-
ban gyors ¢s tartdés csokkends valtott fel. Egyik nyalndl 5 kem.
vizes oldat utin a légvételek szama rogton 20-szal emelkedett, de
a kovetkez6 perczben 3g-czel csokkent, sa 3-ik perczben legnagyobb
siilyedését (44-gyel), egyszersminda legkisebb légzési kitérésekkel ki-
sérve, érte el. g percz alatt fokozatosan el6haladolag 25-tel szapor o-
dott, s e szaporodéast 2%y ke. vizes oldat befecskendése ujbol rogton
3g-czel, mig a kdvetkezd perczben J1-gyelleszallitja ; ezutdn jbol 21/
kcm. adagra a légzés 2 3-mal szaporodik, mignem 2 p. malva 2 kcm.
vizes oldat a légzések szamat 1 p. alatt kettdére szdllitja, s ezzel be-
sziinteti. Az allat tideje, a rogton megeijtett bonczolat szerint, kozép
vértartalmi, nehany kis lencsényi véres tomiiléssel. Egy masik
nyalnal, mely szintén makonyfestvényel lett boditva (bor ala fecs-
kendve): a légzések szama ¢s a kitérések nagysaga, de ezzel
rendetlensége is emelkedik 3—3 kem-nek 4 izben befecskendése utan ;
mig az otodik befecskend(s utdn a légzés néhiny feliiletes és
hosszabb sziinetekkel megszakitott belehelés utin megsziinik. A tido
kozépvértartalmi, néhany lencsényi véres tomiiléssel.

(Folytatasa kovetkezik.)

KONYVISMERTETES.
Formulaire offtcinal et magistral international, Par le dr.
. Feannel. Mdsodik kiadds. Pins. F.-B. Bailliere et fils
ktaddsa. 1876. 16-ret 966 L.

A szerz6 munkdjaban mindenelStt a szereket betiirendben
egymasutan elsorolja, majd pedig roviden eléadja a szerek altalanos
hatdsat ¢s  felosztasat; tovabbd ismerteti a vényszerkesztés
szabdlyait. Az el6zményekben sz6l a stlyrdl, s ezt Gsszehasonlitja
a térfogattal. Az elsé fejezetet az egyszerii és kozonbos anya-
gok és vivdszerek képezik, mig a masodikban a fertéztelenitd
szerek vannak. Ezutan kovetkeznek a taplald €s a taplalast eld-
mozdith, nemkilénben az osszehizd és vérzéscsillapitd szerek.
A 1-dik fejezetben az izgatd, az 5-dikben a borveresitd, holyag-
htzd és mard-, 6-dikban a lagyitd, mig a 7-dikben a mérsékld
szerek. A g—z21-dik fejezetben a szerek az egyes szervek szerint,
melyckre befolynak, vannak csoportositva. A 22-—32-dik fejezetben
azok hasznélatuk szerint a kiilonboz6 bantalmaknak megfelelé cso-
portokban foglaltatnak. A 33-dik fejezet az ellenmérgeket, a
34~dik a szemészetben, mig a 35-dik a fogaszatban hasznélt
szereket, a 36-dik pedig a szépit6- és illatszereket tartalmazza. Ezen
fejezetekhez korilbelil 4000 vény, s végil két betirendes targy-
mutatd van csatolva, melyek egyikének szerkesztésénél a beteg-
stgek, mig masikdnal a gyogyszerek vannak alapul véve.

A munkédt a gyakorld orvosok igen jol hasznalhatjak.

s—.

LAPSZEMLE.
N—1. Idegvarrat.
17 ¢ves ledny kaszaval megsértette, részben atmetszette a
kétfeji belsd ¢és haromfejli karizmokat, s harintul dtmetszette a fel-
kar als6 harmadénak megfelelleg az ors6- és kiilsé béridegeket ;

1) Az itt szoban levd befecskendések mindig kozvetleniil a vérbe, a
kiilsé torkolati. vagy czombviszéren keresztiil torténtek.
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a kariitér sértetlen maradt. A szorgosan osszevarrt seb harom
hét alatt gyogyalt. A fesziték hidése miatt a beteg alkarja villamoz-
tatott és gyomoszoltetett, de csak pillanatnyi eredménnyel. Esmarch
tandr, kinek osztilyara beteg felvétette magit, taldlta, hogy a két-
¢s haromfejli karizmok izgathatok, nem a feszitGk, s csak kevéssé
a csontkdzti izmok, a hajlittk erlsen mikodtek. Az orso- és
kalsé béridegek beidegzési korében hidnyzik az érzékenység., A
mitét fertatelenitd ¢és vértelenitd eljaras mellett kovetkezOkép
hajtatott végre. Az orséideg mentében 8 cm. hosszii bérmet-
szést tett. Ez a hegképletet kiirtotta, s az orséidegnek felsd, bun-
késan megduzzadt, metszrészét konyen feltalalhatta, az alsd veg
lejebb a hossza hajintdizom singi szélén, korilbeldl az ideg
osztodasi magaslatan fekidt. A végek felsebzése utan az ideg-
hiively harom catgut-varrattal egyesittetett, mimellett keves ideg-
alloméany is a varratba foglaltatott. A kétfeji karizom ina, harom
silkworm varrattal egyméshoz kozelittetett; a kar Lister-kotés al-
kalmazisa utin derékszogbe behajtatott. Mar harmadnapra érzcs
mutatkozott a kézen és az alkaron annak kozepéig ; harom hét
mulva az érzés teljesen helyre volt allitva. Ugyanekkor a végtag-
nak mozgatisa megkezdédott. Az ezutin kovetkezd idében azon-
ban némi valtozasok mellett, betegnél az érzékenység és mozgatas
majd nem oly rosz volt mint miitét elétt. Beteg a korhazbol sajat
kivanatara, nyujtd késziilékkel ellatva, tavozott. 3 hé mulva, midén
beteg ujra jelentkezett, az érzékenység, kivéve a hivelykijjat, ismét
helyre volt allitva; a végtag nyujtasa is majdnem egészen rendes.
A  heg kozepén lencsenagysagh, nem igen c¢rzékeny idegdag
volt jelen. Azbta (1877) a beteg dllapota nem véltozott. A mitét
utdn késébb fellépett idegvezetési megszakitast szerzd lobos ter-
mények 4ltal el6idézettnek tarja. (Kettler. Inaug. Dis. Kiel. 1878).

N 1. Mindkét négyfejli alszérfeszité izom elszakaddsa miatt mutét és l

gyogyulds.

65 éves ember, hajlitott jobb térdére esvén, elszakitotta a
megfeleld négyfejli feszitd izom indt; azdta csak bot segélyével
jarhatott. Egy évvel ezel6tt hasonlé helyzetben bal térdére esve,
elszakitotta a bal négyfejli izom indat is. A jaras most szerfolott
nehézzé és kinossd valt, s a beteg botok segélyével is gyakran
elesett. Lister, kinek osztdlyan fekidt a segélyt keresd, fertdzte-
lenitd Oveljards mellett, a térdkalacs alsé szélétél 8 angol tjjnyi
metszést tett a czomb alsé harmaddra: a metszésre az egyenes
czombizom nem valt lathatovd, a tomérdek izmok szélei azonban a
mélyben elétlintek, s most mélyitette e metszést akkép, hogy a polyan
és izmon 4t megnyitotta a térdkaldcs eldtti tasakot, a térdkaldcstol
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a képezett izomlebenyeket a tokszdlagrdl, s a kozépvonaihoz vezetve
az egymassal érintkezd széleket, miutdn az atban levd ikalakd
részletet az egyenes ¢s tomérdek izmokbol eltivolitotta volna,
egymassal és alsé szabad széliket a térdkalics rostos szovetével
catgut-tel egyesitette. Ezen miiveleteknél a térdiz tobbszor meg-
nyittatott. A borseb feliletes és mély csomos varatokkal egyesit-
tetett ; 4 alages6 alkalmaztatott. 3—3-ik napokon a hé 1009,
—100%-re F. (38—39° R.) emelkedett. A gyogyulds 6—7
hét alatt végét érte, az 3-ik hétben a hatsoé sin eltavolittatott és
betegnek a jards megengedtetett: a térd az egész gyogylefolyas
alatt a gyuladdsnak nyomat sem mutatta. Beteg 3 hé milva el-
bocsattatott ; ekkor az iz rendes térfogatat visszanyerte, a térd-
kaldcs egyik helyr6l a masikra tolathatott, s maga a térd 110%ra
meghajlittathatott. Az elért eredménynyel beteg teljesen megelége-
dett, s masik térdét el6haladt kora miatt nem mitétette. (The
Lancet 1878. II. kot. 247 1.)

N -1 Gégesziikiilet, gydgyulds.

44 éves szolgalé bujasenyv folytin gégeszorban szenvedett.
Beallott 1égszomj miatt betegen Iégcesémetszést hajtott  végre
Navratil. 41/, havi kezelés utin, middn a gégének bujasenyves
bantalma meggyobgyittatott, a bal hangszilag tokéletes, s a jobb
hangszalag részletes hianyat lehetett constatalni. E mellett az also
gégeirben 3 mm-re terjedd szukilt hely volt jelen. N. most bete-
génél az altala feltaldlt 4 dga gégetagitot alkalmazta, eleinte rovi-
debb, késébb hosszabb idén a4t oly sikerrel, hogy beteg 1 ho
mulva légzdécsap nélkill hagyhatta el a kérhazat. A kezelés utolsd
szakaban N. tagitas kozben mindig betomeszelte a légzdesapot.
(Annales des maladies de l'oreille, du larynx. Paris, tome IV.
6 sz. 1878. ec.)

P - sz. Losch: Pilocarpinum muriaticum.

L. Ziemssen kérodajan e szerrel tett kisérleteit kozli, s mi-
utan az egyes tineteket kelldleg méltatta figyelemre, e szernek a
gyakorlatban torténend6 alkalmazdsirdl kovetkezbleg szol: bér-
mennyire orvendetes, ha ily biztosan hatbszerrel gazdagittatik a
materia medica, gybgyhatisa irdnt reményeinkben még sem szabad
talozni. Ezt leginkabb a pilocarp. iranti tekintettel mondom, mely
tgy hiszem, inkdbb élettani, mint sem gybgytani szempontbd! fog
érdekkel birni. Kozel fekszik azon gondolat, hogy a pilocarp,
kulonosen a savos émlenyek ellen alkalmazott izzasztd gyodgyelja-
rasok fészereként volna tekinthetd. De ¢épen ez irdnyban képes
annak javalatat kétségbe vonni a szivre vald hatdsa, az olykor fel-

kiindulblag mindkét oldalt harant metszéssel szétvalaszlotta a to-
mérdek izmokat, majd hosszmetszésekkel jol és teljesen lekészitette

1épé collapsus és hanyas, melyek annak 4ltaldnos alkalmazdsat
| szivbantalmaknal ellenjavaljak. (Arch. f. klin. Med. 1878).

TAR
A budapesti orvosegylet iilése 1879. april 5-kén.

— Ludwig tr. beteget mutat be, kinél a bal kéz mutatd-
Ujja erbszakos scériilést szenvedett. A bdrgyarban foglalkozd egyén
djjpercze a szinitd hengerek kozé keriilt, elszakittatott, s ezzel egyiitt
a flex. profundus is ki lett tépve inastél ¢s izmostodl egyitt. A
karon sem lobos, sem alaki elviltozisok nincsenek, a sebzés asep-
ticus kezelés mellett szépen gyogyul.

— Zauffer tr. ot not vezet el6, kiket mint a rendellenes
alaki medenczék példinyait mutat be. Az altaldnosan szilik, a
lapos, az egyetemesen sziikilt ¢s lapos medenczékrdl szolva, is-
merteti ezen n6knél a medenczeméreteket, s vizolja hiromndl a
sziilés lefolydsat.

— Ezekutan elnok figyelmeztet a targyra, melylyel az iilés
foglalkozni akar. Febr. 1-én olvastatolt fel a bizottsag jelentése,
melyben javaslat tétetett, hogy a beligyministeriumhoz fordiljunk
a végett, hogy a kormany a torvénytelen gyermekek sorsa koriil
ujabb és szigori rendszabélyokat vegyen foganatba. Azon gyiilés-
ben nem tortént vita azért, mert ugyanakkor Szalardi tr. ujabb
értekezésében a targyat béven taglalta, s kiilonosen a torvénytelen
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gyermekek halandésagaval, statistikai adatokkal kimutatva, kimeri-
téen foglalkozott. Egy masik, mart. 1-jén tartott eléadasdban Sza-
lardi tr. a kozarvahazak felallitisa targyaval, illet, a kozarvahazaknak
allam altal torténendd kezelésével foglalkozott. Miutin két javaslat
volt el6ttiink ; egyik a bizottsag jelentése, a masodik Szalardi
tizetes javaslata, hogy kozarvahazak allitassanak fel az dllam altal,
arr6l volt sz6, hogy most hozzid lehet-e szdlni a targyalashoz,
avagy bevarjuk azt, mig ezen értekezés nyomtatasban meg fog je-
lenni, amikor talain behatén fogunk a tirgyhoz szélhatni. Elnok
felszblitotta volt Szalardi tr-t, hogy a terjedelmes el6adasiban
fopontok gyanant kimondott dolgokat korilbelil Ggy formulazza,
hogy az javaslat legyen egy petitiora, melyet a ministeriumhoz
benyujthatunk.

Felolvastatja ezutan Szalardi tr. javaslatat, s azutan felteszi
a kovetkez6 két kérdést: eldszor tegyiink-e¢ ezen ligyben lépése-
ket és hogyha igen, kérjiik-e a kormdinyt, hogy ily Allamintézet
felallitasat vegye foganatba. Mindkét esetben azutin, ha az
egyesiilet jonak gondolja, egy bizottsig volna kinevezendd, mely
a felirat kidolgozasaval foglalkoznék.
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Liw kezdi meg a vitdit. Midén Szaldrdi tr. a fGva-
rosi roppant gyermekhalandésagrol értekezett, s a tarsadalomnak e
sotét pontjara kérlelhetlen vilagot vetett, azoknak, kik ez tgyet
figyelemmel kisérik, Gjat nem mondott. KitiinG statistikai fovarosi
hivatalunk kézléseibSl tudtuk, évedl évre hallottuk, hogy a f6va-
ros halandbsagra nézve Europa 6sszes virosait szomort mérvben
felilmilja ¢és tudtuk azt is, hogy a halandésig fele az 6t éven
aloli gyermekekre esik. EzekbGl kovetkeatetést vonva a torvényte-
len gyermekek sorsdra, felettébb szomord eredményre jutottunk.
Nemcsak a szakférfiak, hanem mindenki, kinek szemei vanunak,
tudja ¢s latja, hogy e szerencsétlen dletképes lények pusatilnak
¢és halnak. Mindnyajan tudjuk, hogy a gyermekapolis Pest koriil
nem egycb, mint gyermekolés, melyért dijat fizetnek. Szalardi tr.
nem mondott vjat, de az 6 ¢érdeme, hogy tobb éven at idevagd
adatokat  gyijtott, s azt, mit Altalinossigban mondanak, -elvitaz-
hatlan szdmokkal deritette fel. Igaz, hogy e szdmok ellen felhoz-
haték a hivatalos’ adatok, melyek kevésbé szomortt credményt
mutatnak. De ez nem tortént. Mert ismeretes bizonyara, hogy
igen sok van az ¢letben, mir6l az actdknak tudomdsunk sincsen,
Azon javaslat, hogy ezen iszonyG bajon segiteni kell és lehet,
s hogy a segély egyediili lehetGsége egy kozdrvahdzban taldlhatd,
szintén nem Gj. Mar dévek el6tt javaslatba lett az hozva. De
nem tudom, vajjon az eszme szerencsétlén csillag alatt sziiletett-e,
nem ért=e meg, avagy kivételében illetéktelen kezek vették fel az
tigyet; tény az, hogy valahinyszor az tigy szbba jott, kozonnyel,
ellenszenvvel, s6t gaoynyal lett fogadva, Két év eltt egy le-
lenczhaz felallitisit inditvdnyozta egy nagylelk@i emberbardt. De
jelszo volt: nem kell lelenczhdz, s e jelszd alatt virtus lett abbdl,
hogy az eszme atiiltetése ellen agitaljanak, s azt sorban az orvos-
egyletben, f6varosi szakbizottsagban, egészségiigyi bizottsagban ¢&s
a kozgytlésen is elejtsék. So6t a kozegészségi tanacs sem mert
ezen altalinos daramlat ellen fellépni, s nem hozta az eszme
megvaldsitisat javaslatba. Bs egyletiinkben is két év eltt bold.
Frankl els6 hozta szbba lelenczhdz feldllitasat; a targyrdl szak-
avatott ¢rtekezést is tartott, de a sz0 eclhangzott. l'ng latszik,
hogy ezen balsors utin jobbra fordiltak a viszonyok. A fbvarosi
kozgyiilés most nemcsak az eszme megvaldsitisa mellett nyilat-
kozott, hanem szazezer forint alapitvanyt is tett. Az orvosegylet je-
lenleg illetékes szavat latba vetheti, Kildessék ki egy bizottsag,
melynek kidolgozott javaslatiban ezen fontos gy rendeaését
kérvényezziik, Felsz6lalé inditvanyozza, hogy ezt necsak dltalinos-
sigban tegyiik, hanem egyenesen a kozarvahdzra mutassunk,
melyben ezen iszony viszonyok segélyére utalunk.

Szalardi javaslatat alapul elfogadja, bdr targyi és formalis
kifogasai volnanak. Nézete szerint nem helyes, hogy ezen kér-
vényben a kozarvahazak belszerkezetér6l is nyilatkozzunk ; ezt
csak Altaldnossigban kell megemliteni és a kivitelt szakférfiakra
bizni. Kifogasolja tovabba azt, hogy tiinteti
fel a dolgot, mintha az semmi koltségbe sem fogna keriilni. Az
nagyon is sok pénzt fog megkivanni. Megemlitendé volna to-

Szalardi  agy

vabba, hogy a dajkik tigye ezen iigygyel volna szervi Osszekot-
tetésbe hozhaté. Formalis kifogast tesz azon békok ellen, melye-
ket Sz. a minister munkaképességének stb. mond. A kérvény
végleges szerkesztés¢vel azon bizottsag foglalkozzék, mely mar
ki volt kiildve.

Fodor csatlakozik elStte sz6ld nézetéhez, ugyszintén ahhoz,
hogy Sz. iratdt a ministeriumhoz felterjesatésre az egylet elfogad-
hatja ; csupan az sziikséges, hogy annak szerkesztéséhez egy bizottsag
jaruljon. Hogy a torvénytelen gyermekek nagyon siralmas allapot-
ban vannak, mindenki tudja, s hogy czen siralmas allapoton
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mindenki, aki ember, segiteni kivin, ez természetes. A rosz egész-
ségi viszonyokon a fGvirosban egy intézet altal nem lehet sesi-
teni ; az azonban ha sokat nem is, j6t mindenesetre fog ered-
ményezni.

Azon mobdok kozt, melyek dltal a torvénytelen gyermekek
sorsat javitani lehet, elsé helyet foglal el az oly intézet, melynek
egyediili feladata az, hogy az elhagyott gyermekeket elldssa. A Sz.-
féle felterjesztés valéban egy ily intézet feldllitisat javalja. El-
mondja, hogy legyen kozarvahdz és ne lelenczhaz, mert evvel
szomortt emlékek vannak kapcsolatban, O tehat modern allaspontot
foglal el, Egy ily kozarvahdz feldllitisa helyes oly eszmék alapjan,
hogy t. i. csak olyanok vétessenek oda fel, kiknek arra sziikségik
van; hogy a gyermekek lelkiismeretes egyéneknek adassanak ki
épolésbé, s amely intézetb6l utina néznek, mi torténik e kiadott
gyermekekkel. Egy ily intézetre, mely anyomort enyhiteni képes,
volna elsé sorban sziikség.

A javaslatnak feladata volna csak meginditani a folyamatot,
miként valami hoégordiiletet, s igy taldn eldnyosebb volna, ha
annak szerkesaztésével az egylet valasztméanya bizatnék meg, mely
azt egyenesen a ministeriumhoz felterjesztené.

Szaldrdi megkoszoni az elismerést, mely eddigi faradozisai=
ért 6t megjutalmazza. Javaslatiban nem ragaszkodik egyes kifejezések-
hez, ha azok ellen kifogasok volndnak. Low tr. megjegyzéseit nem
ismerheti el, mert szitkséges volt kiemelni a kozérvahdzak felol
létez6 nézeteket, s utalt egyuattal azon adatokra is, honnan az
anyagilag tamogathato.

Bikai felemliti, hogy a fGvarosi kozegészségiigyl bizottsig,
melynek 6 tagja, ezen igyet nem ejtette volt el, csak a lelenczhéz
ellen voltak a nézetek. A menhely, asyl eszméje mindig meg volt,
mit a szdzezres alapitvany is bizonyit. A felterjesztést 6 is kivanja,
de egytittal emlittessék fel, hogy a statistikai adatok honnan keriiltek,

Torday-nak csak azon kifogdsa van, hogy a feliratban hivat-
kozds torténik egyenesen torvénytelen gyermekekre, holott a nagy
gyermekhalanddsig nem tisatin ezek dltal, hanem a szegény sorsi
elhagyatott gyermekek altal van adva. A kozarvahdzak tehdt nem
a torvénytelen gyermekek részére kivanatosak, hanem altalaban a
gyermekhalandbsig csékkentésére.

Miiller tokéletes feleldsséget vallal azon nem-hivatalos ada-
tok helyességér6l, melyekre a feliratban hivatkozis torténik Két
év elbtt megjarva a nevezett helységeket, meggy6z6dott, hogy
5—6 gyermek volt egy-egy hézban. A gyermekeket classificaljik
ott ; az egyik igen j6, mert hisz forintot fizetnek érte rendesen;
a masik nem oly j6, mert nem lehet tudni, mikor hozzik meg
érte a csekély havi pénzt. A feliratot akar a valasztmany, akar
egy bizottsdg szerkesztheti, s csak azt kivinja, hogy az ismét a
kozgyilés elé keriljon, s annak helyeslésével taldlkozzék.

Markusovssky nézete szerint a felkiildendd irat szerkesztésé-
ben Szalirdi trnak részt keil venni. Védi Fodor tnr. nyilatko-
zatat, melynek nem az volt czélja, hogy az iigy csak gyorsan el-
végeztessék, mert a valasztményi tagoknak més dolguk is van. Par-
tolja Szalardit még azon frazisokban is, melyeket az hasznalt. Ugy
latszik Atérezte, s gondolta & azokat. Széchenyi is nem egyszer
antichambrirozott a koziigy érdekében. Szaldrdi kiilonben is
éveken at foglalkozik ez igygyel, s igy csak koszonetet érdemel,
Sz616 a felirat bevezetését még jobban detaillirozva szeretné, hisz
az iigy azért bukott el mindig, mert lelenczhdardl volt szb. De
nem is #rvahdzrél van sz6, hanem oly intézményrdl, melyet ki
kellene fejteni, illetbleg jobban koriil irni. Oly intézmény volna
ez, mely az fletre vald gyermekeket, kikre a nemzetnek sziiksége
van, az ¢hhalaltél megmentse, s felnevelje.
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Fodor az tgyet gyorsan kivanja felterjeszteni. Gyorsan el-
jarva, a kérdést lavinamoddra meggordithetjik ; a részletek kifej-
tése egy késébbi idében volna végzendd.

Bokai pariolja a Markusovszky altal megpenditett eszmét,
hogy t. i. nem volna-e czélszerli az asylum, menhely megneve-
zést hasznalni. Mert nem akarunk mast felallitani, mint koézpontot,
honnan intézkedések torténnek. Az intézet egészen transporthaz-
nak felelne meg. Fddolog, hogy a gyermeckek czélszeri dajka-
sdgra jussanak.

Wittmann csatlakozik elotte sz6lo6 nlzetéhez.

Adler Zs. tr. nem hiszi, hogy a feliratnak valami practicus
haszna volna. X/ kiemeli, hogy ezen nagy ugyben, nem csak
nem art, ha tesziink valamit, de kotelességunk is felszélalni.

Elnék felteszi ezutan a vita kezdetén jelzett két kérdést.
Azok elfogadasa utdn a szerkeszté bizottsigba Bokai, ifj. Purjesz,
Low és Szaldrdi valasztattak meg.

Az egyetemes kidllitas Parisban, 1878-ban.
A wvizvezelések  szdmdra Gjabban  szintén cement csatorndkat
& csiipekel kezdenek haszndlni; a kidllitdson sok ilyen minta volt
szemlélhetd. Egészségi szempontbél a cement igen elényosnek
latszik. Még a 3—3 cm  awmerdjl sziik csovek is cementbl

~ készithetdk.

Vas ¢s dlom csovek ugvanoly czélokra nagy mennyiségben
voltak kiallitva. Valami tjat, haladdst nem tudok roluk felemliteni.
Tyrode czég Francziaorszigb6l oly oOlom csoveket allitott ki, a
melyek beliil ivegezettek. Viékonyabb csovek ily modszer szerint
nem hasznéltathatnak, mert az Olom meghajlasdnal az iivegezett
felilet lepattog.

Roppant sok o/zdra volt szemlélhets a kiallitason, jeléil
annak, hogy egyik készitdje sem tartja jonak a masikét, valamint jeléil
annak, hogy még mindig vannak oly kozségek, a hol a lakossa-
got vizmérével kivanjak elijeszsteni a viz haszndldsatol, s igy a
tisztasagtol is. Nehéiny vizora, hogy a gépezetet feltintethesse, dveg
falzattal volt ellitva; ezeken ismételve meggydzddhettem, mily
roppant sok iszap gyil meg az ily 6rdkban lassankint, s fertézi
rohadd- terményeivel — féleg nyaron — az ivovizet.

Vizssiirok  hasonloképen tomegesen ki voltak dllitva. A
parisi rosz viz mellett valédi iparrd fejlédott ott ki a salirdké-
szités. Ma méar tudjuk, hogy valamenyi vizszlir6 csakis mint az
iszap eltavolitbja johet tekintetbe. A mely szilicd ezen feladatnak
megfelel, az helyes szerkezettel bir: mast téle ne virjunk, ez
onadmitds volna. A viz megtisatitdsat a legtobb szrd képes elémni,
az egyszerli homokkd sziird Gigy, mint az allati szén, vagy a kova-
szén szlird, vagy a franczia gyapji- és szivacs szticd, Carré ef fils
czég Parisban a szlirés kozben levegbvel impregnilja az ivbvizet,
s igy ez koltség nélkil pezsgd-vizz¢ valtozik. Ezen pezsgdviz
kellemes, de nem oly mérvben, mint a szénsavas pezsgd viz.

Igen nagy fontossagt targy valamely varos egészségiigye
szempontjabdl az wiczdk burkolata. ¥n elvileg ellene vagyok min-
denféle k6 ¢és faburkolatnak. Egyik poros, méasik dohos. Az eddig
ismert legtokéletesebb burkolatanyag az asphalt. Ellene vetik,
hogy a lovak csusznak rajta. Igen, ha a burkolat tilsigos keményre
készittetik, mint p. o. min&lunk szokas. Ha az mérsékelten kemény,
mint a parisi asphalt, vagy a min6vel ndlunk a Kristof-tér bir,
akkor a lovak sem cstsznak annyira. Jobb és Gjabb anyagot mint
az asphalt a kiallitds nem mutatott fel.

Nagy fontossdgu egészségi tényezfre térek at; a /akkdzakra.
A fejl6d6 mivel8dés lassankint felviligositja az embereket a felett,

“hogy mind czélszerfitlen, s6t 4rtalmas lakviszonyok kozott élik le

napjaikat. Egyre altalanosabba kezd valni az ohaj a mfiveltebb
népek és néposztalyok kozott egészséges és kényelmes lakasok
irant. Fajdalom, a meglevé viszonyok kozott a legtobb varosban
ma meég, illetéleg ma mar csakis a legnagyobb 4ldozatok mellett
lehetséges némileg kielégité lakviszonyokat eléteremteni. A népes-
ség thinyomo része arra van ¢s arra lesz még sokaig karhoztatva,
hogy kaszérnyacpiletekben egyiitt lakjék a legkilonboz6bb szokast
emberekkel, egyiitt nevelje veliik a szennyet, egyiitt zarjak el egy-
mastél a levegdt és vildgossagot.

Megrogzott szokasok allanak it az Gjfiasnak, a jonak Gtja-
ban, melyeket ki tudja hény nemzedék lesz képes eltorilni, A
parisi épitészek lakhaz-tervei azon eszmébdl inddlnak ki tobbnyire,
hogy miként lehetséges az egész telket igy beépiteni, hogy abban
udvarra ne pazaroltassé¢k el egy négyszeg cm. tér sem. A bécesi
¢és budapesti épitészek pedig csupa Oridsi palotdkat terveznek,
imposans homlokzatokkal, melyekben egy egész népesség zsi-
foltatik egybe, csakhogy kiprésclhess¢k beldlik a driga héazbért.
Csupéan az angol ¢pit ,otthont* maginak és csaladjinak, s ezen
otthonja €p oly szép, mint kényelmes ¢és egészséges. Az emlitett
tévedések wellett is nem lehet azonban eltagadni, hogy a lakhizak
épitészete, nevezetesen azok berendezése csak a kozel mult iddvel
szemkozt is, lényeges haladast tett. Ma mar mégis altalanosan
figyelni kezdenek az épit6k a szabadabb fekvésre, a vizhatlan ala-
pokra, tag helyiségekre, szellés ajtdk ¢s ablakokra, czélszerti fiité
¢és szell6z6 berendezésekre, vizvezetésre, firddszobara, jo closetre,
szagtalan csatorndkra és egyebekre.

A falak épitése szempontjabdl kiemelhetem, mint lényeges
haladast a Huged/~féle lyukas téglabdl emelt falakat. Lyukas tég-
likat mér régen haszniltak ugyan ¢pitéseknél; oly éntudatosan,
s oly el6énybs tervezettel azonban nem ajanlottdk és hasznaltik
azokat ezelGtt. Legfolebb a romaiak. ;

Hugedé lyukas téglai nagyok és tigas nyilasokkal birnak ;
¢pitésnél ezek ugy helyeztetnek el egymés mellé és fol¢, hogy a
falakban minden irdnyban vékony légcsatornidk maradnak vissza.
Ezen légesatornak a hazat konyiivé, mérsékelt meleglivé teszik ;
ezen nyilasok tovabba felette egyszerfien és czélszerlien felhasz-
nalhatok a szell6ézésre, a meleg levegd circulatibjara és ily médoni
futésre ¢és egydébre.

A dpiilel medvessége ellen oltalmazd cementekrél, vagy a
faanyag rohadasat és elégését gatld impregnald anyagokrél elég-
séges a megemlitésok.

Emeld gépek nagy szimmal voltak kidllitva; hogy egészségi
szempontbol el6nydsek, az ismeretes, fajdalom a bemutatott emels-
rendszerek koziil egyik sem elég egyszerli és olcsd a koznapi
hasznalatra.

A fités lakasainkban a tizel6 szernek dragasaga mellett
igen jelentékeny occonomiai kérdéssé nétte ki magit. Ennek tu-
lajdonitom inkdbb, s nem az egészségtani felviligosodas terjedé-
sének, hogy Europaszerte oly élénken foglalkoznak a jo és rosz
kalyhdkkal. Nem is kell bizonyitanom, hogy az dltalinos torekvés,
mely javitott kalyhdk felé iranyal, a hygiene altal timogattatik,
mert az eddigi kdlyharendszerek valbban nem elégitik ki az
egészség kovetelményeit sem; azonban mig az ipar ¢s technica
a kalyhdkndl féleg az olesd és kényelmes berendezést keresi, a
hygiene ezek folé azok egészséges tulajdonsagat tlizi ki, s ily
szempontbdl birdlja a felmer(ilé javitasokat.

A kérdés mai dllasat tekintve mondhatjuk, hogy sok jb és
czélszerli flitési rendszert ismeriink ; olyant azonban, mely teljesen
kifogastalan volna, s a mely minden korilmény kozott alkalmatos




is lenne : ilyent nem lattunk eddig. Errll meggySzhetett a parisi
kidllitas is, a mely épen ffitGeszkozok dolgaban felette gazdag volt.

A kalyhaszerkesztoknek torekvése napjainkban oda irdnyul,
hogy roviden jellegezzem a dolgok allasat, miszerint el6szor is a
kalyha meleg-kihasznaldé képességét emeljék; e végbdl a kalyhdk-
nak oldalfalait bord4zatok, hullamzé-felilet, kopeny 4ltal novelik,
valamint a fiistdt, s forr6 gazokat lehetSleg hosszi dton és lassan
vezetik el. Mas czéljuk az, hogy a kalyhakezelést egyszerlivé és
tisatava tegyék, ezt a feltolthets tliz-ur altal, valamint a kozponti
fit6 rendszerek 4altal igyekeznek elérni. Belatjdk tovabba annak
elényét is, ha kalyhdik szeli6z6 képessézgel lattatnak el; valamint
arra is torekesznek, hogy a fités A4ltal relative szérazabba valt
meleg levegdt nedvsitsék., Végre keriiini szeretik annak latszatjat,
hogy kalyhaik tdlheviilés, vagy gazoknak kidramldsa altal rontandk
a levegit. Ezek helyes iranyelvek valoban; persze, hogy kevesen
felelnek meg azoknak, noha hirdetéseik szovege, mindenféle
,szakért6“ bizonyitvanyaval felsallangozva, rendesen eget foldet igér.

Léssunk nehény érdekesebb filitdszerkezetet.

Rendkiviil csinos doigok a  franczia /légssesz-kandalldk.
Kicsiny, hordozhaté vaskandallok ezek, melyekben gézlangok
dltal fémfeliilet hevittetik, melyr6l a meleg besugdroztatik a
szobdba. A kozel il nem remélt gazdag, s igen kellemes
sugarzb meleget érez mellettiik. Egészségesnek ¢pen nem mond-
haté a légszesz-kandalld ; a sok égési termény mind benn marad
a szobaban. Bizonyos korilmények kozott azonban elénnyel bir
az ily f(itGeszkoz, p. o. ott, a hol iddénkint rogton sziikséges
mérsékelt terileten a melegités. Berlinben az Augusta kérhdz
miitészobajaban van egy ilyen kandallo, Ha éjjel hiivos idSben
sebesiiltet hoznak be, meggyujtjAk rogton a kozeli kis kandalld
ling koszorijit, s az orvos kellemes melegben l4thatja el azonnal

a beteget.
Az oly kellemes és egészséges, de e mellett fa- és szénemésztd

kandallokon sokat igyekeznek javitani a francziik és angolok.
Minden javitds az ismeretes Galton-féle rendszer nyomdokait koveti.

Ducrot Périsban oly kandallot szerkesztett, mely teljesen
szabadon 4ll a szobdban; tiizelGire koroskoril nyitott, s csupan
fémhdaloval van elfedve. Kellemes butor thea- ¢és kavétarsasagok
szamara,

Feltiind a Mousseron-féle kélyha is, Parisb6l. Szintén sza-
badon 4ll a szobaban, ide-oda tolhatd, mert nincs kéménye. A
kifejlédd fiist a szerkezet 4ltal megégettetik, a gdzok pedig vizmeden-
czébe vezettetnek, a hol — mint ,szakért6k® bizonyitjdk — elnye-
letnek. Utbbbi Allitds kétségen kivil téves. A hol a levegd fertd-
zése nem épen fontos dolog, p. 0. nagy tornaczokban, vasuti indé-
hazakban, ott az kellemes és gazdaségilag is elényos flitokészilék.

Kopenyes és feltdlthetd vaskalybhdk roppant szammal voltak
sépviselve. Ezek gazdasigos ¢és kényclmes kalyhak, azonban, bar-
mit mondjanak a valédi és allitblagos szakérték, a mindennapj
tapasztalds szerint nem egészségesek.

Igen hossziira nyllna el6adasom, ha a kiallitott mintdk le-
irisiba bocsatkoznék, azért az érdekl6dot részletes jelentésemre
vagyok kéntelen utalni.

A kbzponti meleglég-fiités is szimos minta dltal volt kép-
viselve. Roppant vas-caloriférek ezek tobbnyire, melyek igen
gazdasdgosak lehetnek, de a melyek talin mindnyijan porkolik a
a levegbt. Gaillard, Haillot és tarsuk czég Parisbol ily kbzponti
calorifére-t ailftott ki, dec teljesen agyagbdl. A legijabb kisérletek
szerint ez igen elényds flt6-eszkoz.

Meleg és forré viz, valamint gésftitések tervezetei szintén ki
voltak allitva. I.'Ij eszme ‘azonban kevés volt észrevehetd rajtuk.

Hardley és Sugden Halifaxb6l szobakalyhdkat A4llitottak ki,
melyek flités koézben vizet melegitenek, a mely viz azutdn cso-
vekben koriilvezettetik a fiitétt szobdban, valamint mas szomszéd
helyiségekben. Kétségen kiviil igen helyes eszme.

A megbeszélt kalyhdk legnagyobb részt kdzremfikbdnek arra
is, hogy a lakdsokat sze/ldzzék. Azok tobbnyire belil fitd szerke-
zettel birnak és ezenkiviil rendesen nyilisokkal is ellatvak, a
melyeken 4t az 4tmelegedett kémény a lakszoba levegbjének egy
részét folytonosan kiszivhatja. Kzen nyilisok azonban rendesen
felette kicsinyek. Még az iskoldk szamara szerkesztett kélyhak is
rendesen alig elégségesek 5—10 gyermek szaméra vald szellG-
zésre ¢és nem 50—60—100 gyermek sziméra.

Kiilon lakasszell6z6 készletek nem igen voltak talalhatok.
A kéményekre felrakhaté kiilonb6z6 kéménytoldalékokat rendesen
gy hirdetik ugyan, mint ventilatorokat; azonban nagyon is ,cum
grano salis® kell 6ket vennink. A mindeniitt hirdetett Howorth-
féle ventilator tiszta szemfényvesztés. A legfontosabb a szell8zés
terén az, hogy a pulsio-szellbzési rendszer hatdrozottan elStérbe
kezd lépni. En mindig ezen rendszert tekintettem a legtokélete-
sebbnek egészségi szempontbol?).

Herscher és Geneste hires parisi czég dllitotta ki a legtoké-
letesebb ilyen ventilatorokat.

Nem sziitkséges szakérts testilet elStt bizonyitgatnom, hogy
mily el6nyos az, ha lehetséges nyiron a kértermek /Jevegdjét
lehditent, p. o. alaz-betegek kortermének, vagy pavillondnak leve-
gojét. Ily lehités a Giffard és Berger-féle jég-géppel konyen és
olcsén lehetséges.

Ezen felfedezbk a levegGt erbsen Osszeszoritjak, majd ismét
kitdgitjak; eckozben annyi meleg kottetik meg, hogy a levegd
o alatt 40—350 fokra lehiil ! Orénkinti 36 kilo szén elhasznalds
mellett a gép 100 kilo jeget és 700 kbm. o-foki levegdt nyujt.

(Folytatasa kovetkezik).
VEGYESEK.

Buparest, 1879. april 10. Trefort Ag., kozoktatastgycr Gr
ma megtekintette az Gjvilig-tczai orvoskari épiiletben azon helyi-
ségeket, melyek a leird- és tijboncatani intézetnek uj palotajaba
tortént bekoltozése folytdn megiiresedtek. Kozoktatasigyér Gr fi-
gyelembe vette az illet§ tanszékeknek az orvoskari tandrtestilet
altal korabbi felterjesztésben partolt kivanalmait, minek meg-
felelSleg a gybgyszertani intézet az eddigi kicsiny el6adéterem
helyett tdgas, hallgatbinak nagy szdmdhoz mért tantermet fog
kapni ; az eddigi gydgyszertani tanterem pedig a II. belgybgyaszati
kéroda szamira dolgozbhelyiségiil fog berendeztetni, s a belgy6-
gyaszati szigorlatokhoz sziikséges zart helyiségrél is gondoskodva
lesz. Tagittatni fog ezenkivill ugy az élet- és korvegytani, mint a
torvényszéki orvosteni intézet, a szemészeti koroda pedig mfitételi
gyakorlatokra alkalmas szobat kap. Az eddigi bonczoloterem kor-
bonczolatokra fog fenntartatni.

— Korényi Fr. tnr. malt kedden a délutint baratjai tarsa-
shgiban toltotte, mi szomorin végzbddtt, mert este, bucsuziskor
Koranyi tur., szobdjaban elcstzott, s egyik orsocsontjat eltorte ; az
orvosi segély azonban rogton kéznél volt, igy pedig legjobb remé-
nyiink van azirint, hogy ugyfelink, kinek iranyiban balesete al-
kalmdval részvétiink nyilvanitdsit el nem mulaszthatjuk, lehetd leg-
hamarabb teljesen vissza fogja nyerni testi épségét.

— A kolozsvdri orvos-természettudomdnyi tdrsulat és az erdély:
muzeumegylet term. tud. osztdlydnak f. ¢ janudr és februdr havi elsé
orvosi szakiilésén Klug Ndndor tnr. értekezett ,a békasziv beideg-
sésérél“. Ertekezése folyaman azon kérdést fejtegette, hogy miu-
tin a Stannius-féle kisérleteknél a sziv lekatését kovetd nyugalom,
mit Goltz a vér behatdsdnak tulajdonitott, s Bowditch és Luciani
kisérietek 4altal kimutatott, a sziv elzarasanak, illetdleg vértelensé-

) Ezen rendszer szerint szelléztetik a bécesi operahdz és a budapesti
népszinhaz




gének kovetkezménye: ,a vér melyik alkatrésze gyakorolja a sziv-
mozgéasokat fenntartd hatést, és mi modon®. Kisérleteinél nagy
békaszivet hasznalt, a Kronecker-féle békaszivielz6hoz kiilonbozs
helyekre odaerGsitve, a vér légeivel kiilonboz6 fokban telitett béka-,
nyal-, féleg pedig disznévérrel toltve, s parhuzamba dallitva e
kisérletei eredményeit a szivnek kilonbozé helyein lekotés
folytin bedlls tiineményekkel, azon meggy6z8désre jott, hogy a
szivmlikodésre vonatkoz6 tiinetek magyarazatat a szivfalban szé-
kel inditd giczpontokban kell keresniink. Azon tinemény, hogy
élenydis vérrel tett kisérleteknél a sziv gyorsabban ver, mig szén-
savval kevert vérrel lassan, s itt az egyes liktetések alkalméval
kifejtett er6 a helyett, hogy noéne, feltiné fokban gyengil, mig
vagus izgatdsakor a lassibb szivlokések sokkal erélyesebbek: a
szénsavnak a gatld diczokra gyakorolt izgatd hatdsa ellen szdl, s
arra utal, hogy a szénsavnak bénité hatast tulajdonitsunk a
sziv indité kozpontjaira. Kisérletei alapjan azon kovetkeztetést

vonja, hogy a szivmozgdsokat megindité €s fenntartd idegdiczok

alland6 ingeréil a vér élenye, illetbleg a vér oxyhacmatoglobu-
linja szolgdl. — Szombathelyi Gusztdy, v. fOorvos Kolozsvar viros
egészségiigyi viszonyairdl ¢s népesedési mozgalmairdl 1878-ban
tett jelentést. Kiemeljiilk ebbdl, hogy a varos kozegészségi viszo-
nyai nem voltak kedvez8bbek mint 77-ben; ez évben a haldlo-
z4sok szima 370-nel multa felil a sziilottek szimdt; constatdlva
284 roncsol6 toroklob eset végzédott haldlosan, ekozt egy
74 éves dzvegy asszonynidl. — A masodik szakilésen Brandt [ézsef
tnr. mutatott be egy asszonyt, kinél janudr 11-kén petefészektimls-
kitrtdst végzett. Eldadd megjegyzése szerint a Kirdlyhdgén inneni
részekben ritkdn egyeznek bele a betegek a miitétbe ily bantal-
makndl, s inkdbb vdlaszijik a csak konyité szircsapolast. Jelen
betegénél, 45 éves falusi 6zvegy, 6 gyermek anyja, a hasdaganat
11 ¢évvel eldbb, utolsd gyermeke sziiletése utan kezddédott : tizen-
egyszer lett a petefészki toml6 nagysiga miatt megcesapolva, leg-
utoljara elbadd egyetemi kiilkoroddjan, mivel beteg egyelére mi-
tét ald vetni magit vouakodott, mely alkaiommal 12°420 grmnyi
hig, szalmaszindi, fehérnyetartalmi folyadék tavolittatott el. A ki-
arités utin gyermekfejnyi mozgathaté tomor dag maradt vissza.
Beteg késobb elhatdrozvan magat, szigorG antisepticus eljaras
mellett miitétetett. A 14 cm. hosszii fehérvonali hasseb, varratok
altal egyesitve, per primam gyorsan gyogyult, s beteg az id6kozben
parszor fellépS, nem nagy mérvii, fehérnye-vizelés megszinte utin
egészségesen tavozott el a kérhdzbbdl. — Berks Lajos cs. k. ezred-
OIVOS a herpes iris és ervthema iris®  egy (érdekes esetét
mutatja be. 21 éves, ¢p testalkatd katonabetegénél rogton fel-
1ép6 égé viszketegség utan nehany oraval apro kiitések jelentek
meg az alkaron, majd a nyakon és torzsén, Ggy hogy harmad-
napon, midén magat felvétel végett a kérhazban jelenté, mak-
kolesnagysagt, iris-alakba rendezkedett, erésen viszketd. 8 — 10
holyagesabol 4ll6 csoportok voltak lathatok leginkabb az alkar
hajlité feliletén, a nyak el6részén, kisebb mérvben a mellkason
és hason, csak elszortan a héaton. A hoélyagesak harom stadiumot
mutattak 4. m. részben kezdddd, florescdld és mar szdraz pork-
kel fedett csoportokat. A kornyezé bér élénk, helyenkint egé-
szen setétpiros, egy-egy hdlyagesakor kozepén alig emelkedet-
tebb szinzetli bdr. Hét napi tartézkodds alatt a korhazban a ho-
lyagrajok és borpir elfoglaltik az egész mellkast, a has legnagyobb
részét, a czombokat egész a térdekig, mig a fej, kezek és az alszir
a labakkal szabadon maradtak. B6rhémérsék 36°8° hénali hé-
mérsék mellett a kéros helyeken 35°3° (a mellen) és 352" volt
(a hédton). Az erythema vakards kovetkeztében lépett fel, s jelen
volt az egész emlitett helyeken, hova csak a beteg el tudott kezeivel
érni. Az egyén minden gyogyszerelés nélkil a dorzsolés kikerii-
lése mellett a 12. napon gyogyuld [élben van.

— A sz pétervari allitblagos péstisesetr6l még mindig van
szb6. Wassiljew tr. azt korilményesen leirta. s Ggy latszik, hogy
Botkin tnr-nak zokon esnek Lewin tnr. azon észrevételei, melye-
ket ez a bolhacsipésekhez basonlé petécsekre vonatkozolag tett.
Ezenkivil emlitést tesznek Kasanban el6fordilt gyenge pestis-
esctelirdl, melyek sajatsagos jellemfick, s a 7-dik napon gybégyu-
lassal szoktak végz6dni. Az ilyen betegség ellen azonban nem kell se
hatérzar, se vesateglés. Ezekkel egyezdleg az aruczikkeknek a német és
osztrak hatdrokon megvizsgaldsa csak azokra szorittatott, melyek
kozvetleniil Astrakan vidékér6l jonnek; a bizottsag tagjai pedig,

kik a volga-vidéki bo!dogult pestisjarvanyt tanulminyoztak, rovid
id6 alatt haza fognak érkezni,

. — Poroszorszagban 0j orvosi dijszabdlyzatot bocsatottak ki,
mellyel az orvosi korokben egyitaliban nincsenek megelégedve.
Igy a beteg elsé latogatasaért 2 mark (1 mark = 350 kr.), a
tovabbi latogatisokért pedig 1 mark szamithat6; ha pedig ugyan-
azon csaladnak egy hazban laké tagjai kozil a 2., 3., s igy tovabb
megbetegszik, ezekért csak féldij szamithaté. Ha valamely beteg
felett tobb orvos tandcskozik, ezek kozil mindegyik els6 izben
5 markot, tovabbi tanacskozisok alkalmaval pedig annak {elit
kapja. Az orvos szallasan adott tandcsért elsé izben 17/, a tob-
biekért pedig %/, markot kap. Esti 10 6ratdl reggeli 7 ordig a
betegnél tett ldtogatisokért 3-szoros, tandcskozdsokért, vagy az
orvos szallisin adott tandcsokért pedig 2-szeres dij szamithat6
fel. A koros dllapot meghatarozasaért barminemi tikor alkalma-
zasanak dija 2 ; a korjelzés megallapitasa végett tortént chloro-
formozas dija 3 mark. A latlelet dra 2 mark ; kortorténet, vagy
a betegségre vonatkozd levél 1 m. ; tudomdinyosan indokolt véle-
mény 6 m.: bér ald fecskendés, vagy mas befecskendés 1 m.,
villamosdg egyszeri alkalmazasa 2 m.; fog-kihtzds 11 m.; véd-
himlGoltds 1 ¥/ m.;szalacs bevezetése 1 m.; ¢rmetszés, talyognyitis,
egyszerli sebkotozés 2 m.; seb bevarrdsa 5 m.; bonyolodott seb-
kotés 6 m. Ezutin kovetkeznek a kilonbozé miitételek, melyek
kozil példaal a nehezebb képzémfitétek, a felsé all kimetszése,
a wéh teljes kiirtasa, a higykének holyagmetszés Gtjin eltavoli-
tasa, a holyaghiivelysipoly miitéte, nemkiilonben a petefészek ki-
metszése 00—00, mig'a czombkoncz kiizesitése 100 markkal sza-
mittatik. Ezen drszabdlyzatot a Times kozolvén, a Medical Times
and Gazette ezeket irja réla. Senki sem hinné. hogy oly komoly
lap, milyen a Times, tréfak kozlésére leereszkedjék, az alibb
kozolt orvosi dijszabdlyzat azonban vagy bohobzat, vagy Porosz-
orszagban az orvosi rend igen kevésre becsiili szolgalatait.

— Duboisia nyoporides (solanaceac) australiai novénybol
Holmes és Gerrand alkaloidot allitottak el8, melyet duboisinnak
neveznek, s mely az atropinhoz hasonlén hat. A duboisin 120 rész
vizben, mig borszeszben, chloroformban, égényben és szénkéneg-
ben konyen oldhaté. A kénsavas és a bromos sb jegeczes, mig a
tobbi nem. Az atropinnil hatdsosabb, s efelett mint latatagitonak
azon el6nye van, hogy a kothartydt nem izgatja. BelSle 1 mgm-ot
vizes oldatban bér ald”fecskendezve, az éjjeli izzadast gatolja. 1
cgm. békaknal 2—24 Ora alatt dermét idéz eld. Schoeler irja, hogy
a duboisint szemészeti koérodajan atropin helyett mar nyolcz hoé-
nap Ota kielégité sikerrel haszndlja, a litatigitds azonban egész-
ben véve csekélyebb terjedelmil. 4 esetben tiiszés kothartyalob
lépett fel, épen Ggy mint ez atropin becseppentése utin is meg-
torténhetik. Becseppentése 3 izben fajdalmas volt, a kothartya
megveresedett, s a lata nem tagalt ki. Atalinos mérgezés tiinetei
soha se mutatkoztak.

HeETrTi KiMUTATAS
a budapesti sz. Rékushoz czimzett kozkérhdzban 1879, aprils 4-t6l  egésa
1879. april 10-ig dpolt betegekrol.
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Fovdrosi statistikar kimutatds. Mart. 2-t6l mart, 8-ig ssuletdsek &s
haldlosdsok. A lefolyt héten élve sziiletett 274 gyermek, meghalt 231 egyén,
a sziletészk tchdt 43 esettel muljdk feliil a haldlozisokat. Az élve szii-
Iottek kozt volt 171 torvényes, 103 torvénytelen; nemre nézve pedig 129
fit, 145 ledny. Halva sziiletett 16 gyermek. A halottak kézt wolt 120
férfi, 111 06, egy éven aldli gyermek 70. A baldlesetekb6l esik: I.
keriiletre 22,TI, ker. 14, ITL. ker. 26, IV, ker. 8, V. ker., 20, VL. ker.
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28; VIL ker. 47,
20, katona —,

VIIL, ker. 27, IX. ker. 13,
Nevezetesebb  haidlokok :  eroup 5, diphtheritis 1,
pertussis 6, morbilli 11, scarlatina 2, variola 13, cholera —, typhus 3,
febris puerperalis —, alii morbi contagiosi —, meningitis 2, encephalitis —,

X. ker. 4, korhizakra

hydracephalus “acutus 3, apoplexia 3, tetanus et trismus —, convulsiones
15, vitia valvularum 7, pneumonia et pleuritis 29,
58, diarrhoea 6, enteritis 3, cholera nostras —, peritonitis —, dysenteria
—, morbus Brightii 3, cancer —. rhachitis —, scrofulosis 2 debilitas con-
genita et deformitas 10, marasmus senilis 6, hyvdrops —, causa

tuberculosis pulmonalic

violenta 3
homicidium —, suicidium 3, casus fortuitus 2°

Elotizetési felhivas

ORVOSI HETILAP

1879-diki april-juniusi folyaméara.

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

EiLdrizerést Dij.

Egy évre Budapesten vagy vidéken 10 frt. — kr.
kel ”» ”n ” ” P 5 ] PR EET
Negyed ,, S . v ke SR kRO

Az orvos- (s gybgyszerész-hallgatd urak az el6fizetési ar
felét fizetik,

Eléfizethetni minden kir. postahivatalndl, Budapesten a
szerkesztéségnél (nddor-ttcza 12. sz) és Kiliin Gyorgy kdnyv-
kereskedésében (vAczi-titcza, Drasche-féle haz).

Konyvkeresked6knek ndluk tortént  elfizetések
nem adatik.

utan - Yo

‘ PALYAZATORK.

Pestmegye pilisi felsd jardsban fekvé Nagykovitsi kozségében lemon-
das folytin a kozségorvosi dllomis megiiriilvén, annak scabdlyszerit vdlasz-
tés utjini betsltésére hatiridGiil Nagykovdtsi kozség hazindl L. évi april ho
19-ik napjanak d e, 11 6rdjdt tizém ki

A javadalmazds 411 a kozség pénatdrdbol havonként utélagos részle-
tekben fizetendd évi4oo [t. készpénz fizetés, halottkémi dij 30 kr., latégatis,
foghtizds, sérvkotési dij 20 krbol,

Az igazolt szegényeket koteles az orvos ingyen gyodgykezelni.

Palydzni ohajtok kellden felszerelt kérvényeiket alolirott hivatalhoz
f. évi april ho 19-ik eltt mutassik be.

Kelt Hidegkuton, 1879. martius 15-én.

Ssunyogh s, k.
1-~2 Pestmegye pilisi felsé jards
szolgabirdja.

HIRDETMENYEK
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ROZSNYAY MATYASNAK
a mugyar orvosok ¢és természewvizsgdldk fiumer nagygyilése dltal
pdlyakoszortisott készitményei, @, m.

Chininchocolade ioo av. 4 frér.
Chininczukorka 1oo db. 4 frtér.

MelyekDbdl minden darab 0.08 tiszta chinint tartalmaz, tovabba :

Vasas chininczukorka (Pastilli tannochinini ferrati, melybdl
minden darab 0,05 chinint és ugyanannyi oldatag vasoxydot tartal-
maz) 100 db. g4 frt.

4

Valamint teljesen izetlen.
Chininum tannicum neutrale.

A chininsulfit iddszeri drinak korilbeliil 50°% -aért kaphato :

Rozsnyay Mdtyis gyigysseréssnél Aradon, valamint dltala a
birodalom minden droguistaindl és gyogyszerészeinél.

Mivel készitményeim elismert jelességok dltal kozelismerés-
nek orvendenek, és tobbfélekép utinoztatnak, mely utdnozatok Avwé-
tel nélkiil kozonséges chinintannattal vagy chinidin tannattal késziilnek
&s kesernyés isliek ; kérem a rendeld orvos urakat arrdl meggyd-
26dni, hogy csak a leljesen édes és kellemes izt Rossnyay-féle pilya-
koszortzott készitmények tartalmaznak feljes mértékii és tissta chinint.
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. CHINAHEJ-BOROK, |

HENRY OSSIAN tandr, a parisi orvosi akademia tagjatol.
Valodi kinahéj-bor spanyol borbél.

£ Az oly dllandé  vegyiték, mely az orvosnak nagy biztossigot
nyujt, s 2z adagolist igen konnyiivé teszi; a bor nem keserdi, ha-
nem igen kellemes iz, miért is igen eldnydsen alkalmazhaté gyer-
mekeknél, gyongéd egyéneknél, éltes és elgyengiilt betegeknél, kik-
nek gyomra a keserli szereket rosszul tiri. Szornldst nem okoz azon
erjeny (diastasis) miatt, mely benne foglaltatik, fra eqy tivegnel 2 frt

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

A

Ez tokéletes tartossagn s tiszta izii, mely miben sem emlékez-
@ tet alkatrészeire, konnyen adagolbaté s biztos hatdst. Ezen alakban
; hasonld koriilmények Kkozitt a vasal a szervezet igen konyen tiiri, s
% hatisa mégis Dbiztos. — Igen eldnyds a sipkoér s vérszegénység :
¢ ellen, tgyszinte silyos betegségek utin iidiilés alatt ; tovibbd mind-
{% annyiszor, ha a vérkészitést javitani, a testerst emelni és az ideg-
% rendszert s vérkeringést serkenteni akavjuk, — Ara ey wregnek
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 jatszik.

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

Az iblany e készitményben Henry sajitsgos kezelése folytin
ugyszolvin mysticus modon van egyesitve a kindval, a nélkiil, hogy
vele Osszekottetést képezne. Ez azért volt szikséges, mivel ezen két
anyag vegyileg egymadssal Ossze nem fér. Az igen kellemes izt ké-
szitménynyel a gvakorlatban igen elénybsen lehet hatni az u. n. gor-
vélyes bantalmak cllen, melyek oly kiilonféle alakban nyilvinulnak,
belyettesiti a csukamdj-olajt és igen nagy haszonnal adhato elsatnyilt,
golyvas ¢és angolkéros gyermekeknek. — Hzen 2 készitményben a
kina, iblany és vas foglaltatik, oly hatalmas szerek, melyek tgyszol-
vin onmagukban véve elégithetik ki az orvost a mai idoben, mely-
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‘5& ben a vérszegénység minden betegségnek {doka. — Ara egy dwveg- %
= nek 2 frt. 50 kr. R
i PESTEN a magyarorszagi f6raktirban TOROK JOZSEF

2 gybgyszertaraban, kiraly-utcza 7. sz
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Olté-anyag.

Alulirott bitorkodik tisztelt tigytirsaival tudatni, hogy minden
idGben teheneken regenerilt és humanisdlt friss olté-nyirkkel rende]-
kezvén, ezt kivinatra azonnal elkiildi. Egy tivegcese dra 1 frt. o. é.

Szepes-Merény (Wagendriissel), 1879. febr. 1-jén.
Budapesten kaphaté Zgressy R. Szt.-Istvinhoz cziml gyogyszertd-
riban. V. Nidor-uteza 2-dik sz.

Kwreichel A. tr. .
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}leGRAlNEs & J‘IEURALGIES ¢

PAULLINIA-FOURNIER.

Hatalmas szer a zsibik (neuralgie), gyomorfijdalom, géresok,
cstiz és kivaltképen az ideges félfejfijis (migraine) lekiizdésére, mely-
nek legerdsebb rohamait is gyakran nehiny percz alatt elenyészti.

Nagy sikerrel alkalmaztatott mindennemii kérokban, melyek
Atalinos elgyongilésbdl szdrmaznak.

Szdmos, gy a magin gyakorlatban, mint kérhdzakban, Pi-
risnak legeldkeldbb orvosai és tanarai, u. m. Grivolle, Trousseau,
Recamier, Blacke, Cruveilhier, Huguicr, A. Tardicu, FE. Barthes
sat. altal 20 év ota tett kisérletek bizonyitjak, hogy ezen készitmény
mai nap egyike a legjobb szereknek ideges bdntalmaknil, s egyike a
leghatilyosabb zsongitoknak, mikkel birunk.

NB. Owakodni kell a hamisitott szertsl, mely vagy nem hass-
nit, vagy épen drt. — Ara egy nagyobb doboznak 3 frt., kisebbnek
1 frt. 50 kr.

Parisban: egyedil FOURNIER gybgyszerésznél, 26 Rue

¢
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d’Anjou-St.-Honor¢.
§ Pesten: magyarorszagi {Graktarban TOROK JOZSEF gyégy-
%g szertaraban, Kiraly-utcz
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o A eree 1§ LUHI MARGIT-FORRAS

ESERU VIZE | 3 m ] m ;
a legjobb s legbiztosabb szer szokvinyos székrekedés s ebb8l eredd e“'tl.\ztil ) 5‘71 ((l o S AN ad i

betegségek ellen minden kéros utdhatds nélkiil, még hosszabb hasz- @ i et" s asva “:\ V1Z.
nalatndl is. .

A budai keserdviz alkalmazando :

R

Hazink ezen vegyi Osszetételénél fogva nevezetes gyogy
vizét o lélegzési ¢s emésztési szervek ¢s idiilt hurutos bantalmaknal,
torok-, gége-, légesd- és horgbetegségekben kivald sikerrel hasz-naltak
¢s hasznaljak: Budapesten Dr. Koranyi Frigyes. Dr. Kovacs
Sehestyén Endre, Dr. Gebhardt Lajos, Dr. Navraill Imre, Dr. Poor
Imre. Dr. Kétli Karoly, Dr. Barbas lozsef. B écsben Dr. Bamber-
ger Henrik, Dr. Duschek cgyetemi tandr ¢és kizkorhdzi fSorvos urak.

L. Altestbdntalmaknil, melyek a haszsigerek vérdisiga és pan-

=

gds folytin tamadtak, mdj- ¢és lépdaganatokndl, alhasi mirigydagok-
nal, valamint aranyeres t1~|ul\n.11 — 2, Minden uly bete gnél, mely
lomha székelétd] feltételeztetik és fentartatik, — Vénodulas foly-
tdn tdmadt fejfdjdsndl, szédiilés, szivdobogds és qu s nehézségnél, —

4. Koészvénynél; — 5. Szokvanyos székrekedés altal timadt méh- — Ezen tekintélyek nyilatkozatai szerint a Margitforras nemcsak .
hurut és 1h(.h]()[\])l]. Eleinte egy pohdrral vétetetik, késébb 2—3 po- melto versenytarsa a Seltersi, — Gleichenhergi, — Giesshiibli, — =
hir naponta Radeini, — Vichy, — Emsi, s hason {sszetételii vizeknek, hanem
Frenreisz tr.. Tormay Karoly tr., gyogyhatashan azokat tabb tek!_ntetpen feliil is mulja Amellbe}egek
B des v Florace 3 3 1y L e R e P klimatikus gydgyintézeteihen. kiillouisen az dltaldnosan ismert és ma
Buds . Forvos, Pest virosi foorvos és szt. Réokus | :
usdoetate leglitogatottabb  klimatikus gydgyintézet Gorbersdorfban a Margit-
: o pialedd SeaCia e | forris mdr otthonossd vilt. — A Margitforras gyégyhatisit igazold
MATTONI é¢s WILILE i bizonylatok kivinatra barkinek kézséggel megkiildetnek. Miutin
cs. k. udvari szalliték a Margit-forrds maris nagyon hamisittatik, figyelmeztetik o fogyasztod
a hat egyesiilt budai kesertforrids tulajdona kozonseg, hogy szikségle:ét csak j6 hirmevii helyeken szerezze be-

Budapest, Dorottya-utcza 6. sz. Dr. Karlovszky uteda forras-igazgatésaga.

e1rssualsn: viz

Iegtisztabh egvenyes savanynforrds

kitiiné hatdassal 2 légutak, gyomor- ¢és hdlyag-betegségeinél; kii-
lonésen ajinlva tej-, ceukor- ¢s borral mint legkellemesebb #dité
ital minden idében. Szétkiildés csak eredeti palaczkokban tulajdonosa

H H cs. kir. udvari szallito
Mattonl Henrl Karishad, Csehorszagban.

Kizarolagos foraktar

Edeskuty : §
%

1 " | r 7 (pastilles digestives ct
1 E s s u 1 E n e n e pectorales) gpyomorbén-
h talmak ¢s kohogés ellen.
: . e T
c sA SZAR- fer=asso
(Sel purgatif)
gyengén oldd szer szokvinyos székrekedésnél, idilt mdj-, gyomor- és
bélbetegségek utin.

Euripai gvogvliirdok és asvinyviz-forrdsok vezériigynike
Budapesten, Erzséhet-tér 7. szam.
Természetes asvanyvizek és forrastermények telepe.

Koz latzamrza =

Adelheid, Bértfa, Biksz4d, Bilin. Borszék, budai kesertiviz-forrdsok
Buzids, Carlsbad, Czigelka, Csiz, Franzensbad, Elfpatak, Ems,
Friedrichshall, Fiired, Giesshiibl, Gleichenberg, Hall, Igménd, Johan-
nisbrunn, Ivdnda, Kissing, Klausen, Koritnica, Krondorf, Levicé,
Lippik, Lublé, Luhi, Luhdcsovicz, Marienbad, Német-Keresztir,
Olenyova, Pardd, Prebla, Piillna, Pyrmont, Radein, Rohitsch, R&-
mer, Saidschitz, Schwalbach, Selters, Spa, Suliguli, Szintd,
Szlides, Szolva, Szulin, Tarasp, Vichy és Wildungeni forrdsoknak.

Ezen régi czég, valamint az orvos urak, ugy a t. c¢z. kozon-
s¢g bizalmdt birvin, gyors fogyasztisnak oOrvend, minek folytin azon
helyzethen van, mindenkor friss toltésii vizekkel szolgalhatni.

Az dsvinyvizek valddisiga ¢és frissesége tekintetében, a kész-
letek a virosi foorvos ellendrzése ald vannak helyezve.

Csészérforrds * o literes palaczkokban.
Vasas dsvényldp fiirddk- ¢s borogotisoknak
ylap g

Vasas lapliag i
apkivonat)
Vasas lépso (sziraz lipkivonat).
Ezen kényelmes ¢s hatisukban a Franzensbad vasas lipfiirdoket
helyettesitd szereket fiirdd-intézetek és hdzi haszndlatra szétkiildik
Mattoni és tarsa. cs. kir. udvari szAlliték Fran-
zenshadban (Csehorszagban).

Sajat raktdr : Bécs, Maximilianstrasse 5 és Tuchlauben 14. Raktirak
a bel- és kiifold minden nagyobb dsvanyviz-kereskedésében.

Arjegyzékek kivanatra ingyen szolgaltatnak ki.

P Asvanyviz-ivoda, “Jf
A kozelfekvé  kellemes sétiny és iizletemben tett készilet
nagy alkalmat nyujtand az asvinyviz gyogyhasznilatira,

MWMMEEMMMWMHEMMMMR

?

wmm&wuammwmuaum&m&ammm

MMRWMMRMMEMREMMEMMM

= g L I P I K Marienbadi, seltersi, luhi, koritniczai, budai keseriiviz

o= 52 és carlsbadi (ezen utébbi melegitve) poharszamra is '
= 0T

[ : - szolgAltatnak ki.

g3:| meleg (51" R.) jédforras. Eﬁmm%ﬁmmmﬂ :
T gg Kiilonosen hathatds a bujasenyvi, gorvélykor koszvény, -—_ — — -

&2 “ | csuz s noibetegségekbe - = " A p
B & | b¥ & adiberegatgekben, Orvoscokra nézve fontos.

= 2 Fiirdéorvos: Dr. KERN HEINRICH. Eladands

¥ o R W 4 e P ) (s :
Természetes asvanyvizek, (és rogin 4t is vehets)
Egy. a legjobb forgalomban létez6 és évek ota fenndllé, a legjobb

Az egyediil valodi seltersi, (épen sem cserélendd fel a kereskedésben o ] i 3 ! e RN
hirnéynek és szamos clientelnek 6rvendd (jardlagos)

eléfordulé u. n. selzer vizzel), valamint a természetes fachingeni, emsi
(Krinchen és Kessel), Schwalbachi, (Stahl- és Weinbrunnen), weilbachi és H d : 4 - -

geilnani 4svdnyvizek, minden mesterséges hozzdadds nélkil, a vilighiri i egvmgyogy:ntezet
forrasokbol, korsokba és palaczkokba toltve, melyek az ismert jelvényeken
kiviil még abbol is felismerheték, hogy az elzdrd tok kiilsd szélén : ,,Staniol-
und Metallkapsel-Fabrik Wiesbaden* olvashatd, mindég friss toltésben kap-
haték, valamint az emsi kir. forrdsok s6ibol késziilt valodi emsi pastilldk

igen olcsd hdzbérrel, a birodalom egyik legnagyobb vérosiban, tékéletes
berendezéssel, j6 feltételek mellett — eladando.
Bavebb felvilagositassal szolgal a megbizott

is, Edeskuty L. m. k. udvari dsvinyviz-szallito f6raktdrdban Budapesten, Peuchtmann Adolf és tdrsa,

szintigy Radocsay, Banyai, Mattoni és Wille cs. k. udv. szallité uraknal Bireckedllehd fé'z'igynb'k:t%’t ’

Budapesten, 2 :
A porosz kir. forras-iroda Nieder-Seltershen. Sip-utcza 19. szém, Budapest.

{ A-: 'm‘




BLANCARD'

VASIBLANY-LABDACSAI

a pdris! orvosi akademia, s a sz. péterviri orvosi collegium dltal

jévihagyatva, Francziaorszag, Belgium, Irhon, Torokorszdg sth. kér-
hidzaiban altalinosan behozattak.

1858-ki és a pdrisi 1855-ki
dicséretes megemlitést myerick.

A new-yorks vildghidallitasnal

Az ezen készitmény dltal nyert kitiintetések, s kiilonGsen azon
koriilmény, hogy a /n'/urlcm‘dj'e"/e vasiblany-labdacsok a legtobb phar-
macopocl).t r/}'/w‘r.mc szer  gyanant felvétettek, mint az a lww'Jal»b
1866, évi codexbe is tortént, viligosan mutatjik, hogy Blancard va;
tblany-labdacsar kivilé helyet foglalnak el a harmakoyadn: \mxlmlnn

Egyesitvén a vas ¢s iblany gyogyhatisit, ezen labdacsok kiils-
nosen alkalmazhatok minden oly bajndl, mely gorvélykor vagy mds
vérsenyv dltal toltételeztetik ; tovabbi mirigydagoknial hideg tilyo-
gokndl, csontszinil, sth.; az alkati bujasenyv, a sipkor, a fehér-
folyds, a vérhidny, s egy egész sora az emlitettek folytin elsovinyo-
déssal parosulé betegségeknek eme labdacsokkal legezélszertibben
gyogykezeltetik,

Végre ezen labdacsokban talilja a gyvakorld orvos a leghatha-
tosb szert, ha az egész szervezett életerejét fokozni és a lymphaticus,
el;.,)cn'vul e satnyult testalkatot zsongitani akarja.

NB. A tisztitalan vasiblany nem biztos, s6t Lkdartékony
lévén, iigyelni kell arra, hogy a waldsigos Blancurd-féte wvasibluny-
labdacsok szolgiltassanak ki, melyeknek kitind mivolta épen a é-
szitmény tisztasigin alapszik ; azért is nagyobb biztossig okdért min-
den dobozon esist pecsétiinik kovetkezd aldirdsunk taldlhato :
BLANCARD,

Paris, 40, Rue Bonaparte.

SZCer

gyOgyszerész,

Kaphato a
magyarorszigi fOraktirban : TOROK JOZSEF
kirdly-tutcza 7.

s daltala Pest-Buddn

gyogyszertiriban,
SZ.
minden

ovigyssertirban.
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argntszngetl gyogyfirdd

Cs. kir, szabadalmazott

EGYETEMES EMESZTOPOR
Dr. Golis-tol.

Eddig még utdl nem éretett hatisira nézve az eméss-

tés bs vértisztitds terén, s a fest tdplildsa és erdsilésére nézve.
Ezaltal naponkint kétszeri ¢s sokdig folytatott hasznalata

mellett valédi gybgyszerré valik szimos még makacs beteg-
ségekben is, mint p. o. emésstési gyengeség, mellégés, a gyo-
mor tullerhelése, a belek petyhiidisége, u{engﬂ”es:»g, minden-
nemu aranyeres bajok, gorvély, guga, sdpadisdg sdrgasdg,
valamenny? iddll bérbaj, rak, idissakos [fofdjdsok, [férges és
kiwes betegségek, tilnydlkasodds stb. Ez az egyetlen ¢&s gyo-
keres szer a megrigzitl  kissvény és mellbajban (tuberculose).
Asvdanyviz  gydgymodndl gy ezelGtt, mint annak haszndlata
alatt, valamint utblagosan gyogyszertl is kitiné szolgéla-
tot tesz.

Egy nagy skatulya ara: 1 frt. 26 kr. Egy kis sLatulya 80 kr.
Foraktar Pesten, TOROK ]OS/]‘ I gyogyszerész (rnal.
A hamisitastéli megmenckiilésre figyelmez-
tetek mindenkit, hogy a wvalddi egyetemes

emésztopor Dr. Gilis /»r‘r.\'('/_/}'w/ van elzarva, .
s minden skatalya a védbélyeggel, s ki-
vitlr6l ily czimmel van ellitva:
K. k. concess. Univ.-Speisen-Pulver des D. Gdlis in Wien
Fiszdllitéhely : Bécsben Stefansplatz 6. (Zwettlhof).
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LIMOUSIN CHLORAL-GYONGYE.
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Budapest fovaros kézvetlen kozeléeben. -
P .7_7,5“ R. nlu]lff_'”:l.l'hl'li forrds Imr"czcl]‘.'nr. marviny-, kid- és - (Chloval Ferlé de Limousin.)
kéfiirdok zuhanykésziilékkel — nagyszerii kert — 300 teljes kénye- [3]
lemmel berendezett szoba — tdrsalgdsi terem — kiil- &5 beligldi & CHLORAL VIZEGY (Chlora‘lhydra’t)
lapok — naponta zene, .
Kdralakok, melyek ellen a margitszigeti hévviz kedvezd i tokocskdkban. Ara 1 frt. 50 kr.
eredménynyel haszndltatot : ; s Y : o
Kaszvény — az iziiletek, izmok, csonthirtya, ideghiively, idiilt I‘ Kellemesen idézi eld az dlmat, kiilondsen oly escte‘kluen.. hol
csuza. A czuz. Lkoszvény, erémiivi behatisok, typhus utdn fellépd & a7 m;'x}{uny z}«]ngnifxm mellett nem érthetd el, gyermekeknél minden
hiidések. — Zsabak. — A csontbintalmakat, csontszi, izileti bajokat ? utdbaj nélkill alkalmazhato. ’ ! e A
és kiilsértéseket kivetd elviltozasok. — Fajdalmas hegek, merevsée, H 3 [degbintalmaknil mint fijdalomesillapit6, jitékonyan hat, gor-
hiidés. — Birbantalmak. Vizelési nehézségek. — Méh- és hiivelybin- % csoknél pedig kitind hatdsa mellett az emdsatést legkeve 'shé sem amryl.
talmak 19 Magyarorszigi firaktir Pesten: TOROK JOZSEF gyogy-
A hévviz belstleg eredménynyel haszndltatott : idiilt gyomor- l szerésznél, Kirdly-utcza 7. sz.
hurutndl (‘s.:\]lmsi pangidsoinal, o RS SR W R, S e A S5 TR TR N R TR T e e
A szigeten van gydgyszertir, ellitva mindennemd dsvanyvizzel ;
Dunafiird8 tiszok és nem tszok szimara; rendezd orvos : Dr. Verzar. SRR e SRR S
Bérleteknél gy a fiirdo-, mint a menetjegyck cgyiittes vilti-
sandl drelengedés, : ( : Ehae . v = w
A szigeten lakok a fiirdé-haszndlatndl és a menetjegyeknél s enl r o
elonyben részesiilnek. |
A fovirossal orinkint kétszer kozlekedés g l Utasitisd. ad Weinh S be i - oy o
{ Jtasitisd ac einberger S. orvos-sebésztudor, villamgyogyisz, toblh
I A nyariidény majus 1-én kezdodih.“FBg Bi | év dta gyakorls arvos vgyanott
A lakdsok megrendelése: a szigeten a feliigyelGségi irodiban H Fiirdészeti munkdja kaphaté Braumiller konyvkereskedésében,
(Utolsé pésta O-Buda.) A margitszigeti felugyeloseg
525252825 25252525252525252525252525292525a529252525¢25
*;,Q**&"’Wé***q***o***v?‘,**4*‘*»***»'\.’."%‘ »
3
Tarcsa furdohel < | & PAPIER RIG@LL@T-
;(- % Moutarde en feuilles pour Sinapismes de P. RIGOLLOT.
Tarcsa a magyar-osztrak-stijer hatir kozelében Vasmegyébhen = ) Rigollot-féle mustirpapir vacy mustiriemezek.)
@) 3 w | @ :
fekszik 6t Ordnyi tivolsigban Szombathely magyar nyuzati vasati g | & Az Osszes pdrisi kérhdzakban s a francia Academia de Me-
allomastol. f : dicine (orvosi egyetem) dltal kitiiné hatisunak ismertetett el. Egész
Vasat tartalmazd forrdsai és fiirdGje kitiind hatdsnak, kiilo- # @ Francziaorszigban €s Angolhonban, 1e.l;n\1[n1)1\n. '.Sp:‘.nyulhf)nbm.),
% P T e RIS s e s (e varaingl 2 & Amerikiban otthonosodott. A mustdrpapir alkalmazdsa oly kénnyii,
sen a n6i ivarszervek betegségeinél, az sgrendszer zavaraing 8 | ; 3 POt b g ;
nosen a ““.‘ ‘“ Arszerve "‘ €g :‘tm"- .Y ‘*- CHUSECL R VRTINS *3 | ‘l%‘- lkényelmes és egyszeri, hogy a kézonséges mustirtészta haszndlata
noknél és férfakndl. a vérhidny minden alakjaindl. st ; @ eczaltal teljesen kizdrhato. Ara cgy doboznak 8o kr.
A fiird6-orvosa : Dr. Thomas. Fiirddleirdsok minden nyelven. @ | W Kaphat6 : Paris, Rue Veille du Temple 260, azonkiviil a bel-
z idény anyilik mijus 25- *4 $ ¢s killfold minden gyogyszertirdiban. Magyarorszigi firaktir Torok
Az idény megnyilik mijus 25-kén. % & S D BYOS) i y
A frirdsi feliigveldsée. & w Jdzsef gyogyszertiriban, Budapesten, kirdly-utcza 7. széam alatt.
: : i
AR R e R ‘M e hda h« CR . REFe bR iﬁ, O S
BLnAprsl 18,9 Kuor & “LIN h()\'\'\'N\'O\Il)-‘\JA (Dorottya-utcza 14. sz.)



Bubapest, 1879 16 SL.

ELOFIZETEST AR :
10 frt,, félévre 5 frt.

helvben és vidéeken egész évre

A kizlemények és fizetések bérmente-
sitend8k.

HIRDETESEKERT soronkint 15 a4 kr,

fxpmus 20,

MEGJELEN MINDEN VASARNAP.
Megrendelbetéminden kir. postahivatalnil, a szerkesztdsignél
nddor-uteza 13. szam és Kilian Gyérgy konyvkereskedésében

viczi-iitcza Drasche-féle hazban.

PO RVOSLHETIEA TS
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Az agy, kis agy, nyult- és gerinczagy idegelemei-
nek koérszovettani elvaltozasairdl gorcsovi izzad-
manyfolyamatok behatésa alatt.
LAUFENAUER KAROLY tr., egyetemi magdntanir és orsz. tébolydai mdsod-
orvostél.

Ha mi az agynak és fiiggelékeinek idegsejt-elemeit
részint szellemi miik6désink kozpontjinak, meg nem
zavart ontudatunk tizhelyének, részint pedig a mozgatoé-
és érzéingerek szimdara szolgald, kozbeiktatott szerke-
zetnek tartjuk ; igy igen természetes, hogy mindazon
esetekben, melyekben szellemi életiink barminemt ko-
ros tiineteit észleljilk, a megbetegedett elbagy szel-
lemi tiineteinek megfeleld targyilagos koérbonczi valto-
zhsokat az emlitett idegsejt-elemekben kell keresniink,

Rekitansky?), Meschede?), Meynert®) és Tiggesnek+)
az idegsejt-elemek koros elvaltozdsaira vonatkozé, feltii-
nést okozé munkalatai ezen felfogast teljesen igazoltik ;
késébbi vizsgaldk tobbnyire a fenntnevezettek altal meg-
kezdett téren kutattak, s részben megerésitették, részben
kibdvitették azoknak leleteit.

Messze vezetne e sorok czéljatél. ha a kés6bbi, he-
lyenkint igen becses vizsgdlatokat felsorolndm, melyek
= téren végeztettek, s igy mint az 0Osszes buvarlatok
eredményét — didhéjban — kovetkezdket foglalhatjuk
Gssze: 1) hogy az idegsejtelemek koros elvaltozasai csak
masodlagos folyamatok, taplalkozasi zavarok, elbidézve
az edényrendszer és a kotszivetnek parhuzamosan lefo-
ly6 koros folyamatai altal; és hogy 2) az elbéagy egyes,
kilon tiinetek altal jellemzett megbetegedései szamara,
napjainkig allandé és hatarozott elviltozisok még nem
talaltattak.

Hogy a gerinczagygyal — az agy fiiggelékével
szemben, melynek megbetegedései tobbnyire szellemi tii-

1) Rokitansky. Lehrbuch der path. Anatomie. I. k.

2) Virchow’s Archiv. 35. k.

3) Studien iiber das path. anat. Material der Wiener Irrenanstalt,
Vierteljahrschift fiir Psychiatrie 1867.

%) Allgem. Zeitschrift fiir Psychiatrie. 20. k.

netek nélkiil folynak le — sokkal kedvezébb helyzetben
vagyunk, arra még késébb visszatériink.

Meynertt) egy kitiinden dsssedllitott  csoportozatban
mdr régebben megismertelle velink az agykéreg idegele-
metnek kéros elvdltozdsait.

Szerinte Lkovetkezb 4 kiillonboztetink

féalakot
meg' :

1) Az idegsejt magvanak hoélyagalaki elvaltozasa.

2) A magosztodas.

3) Az idegsejt hydropicus felpuffadasa.

4) Az idegsejt megkeményedése (sclerosis).

5) Molecularis szétesés.

6) Az idegsejtek sorvadasa.

Maguk a folyamatok azonban, melyek az idegsejtek
fent elsorolt elvaltozasait eldidézik, alig, vagy épen nem
ismeretesek.

A szerz6k nagy része (eltekintve az encephaliticus
folyamatoktol) functionalis vérboségi dliapotok, pangasok,
Uj képletek nyomdasa, véromlenyek altal feltételezett tap-
lalkozasi zavarokban és vegyi clvéaltozasokban keresi
a fenti koros elvaltozasok okat.

Meynert azonban ez iranyban is igen becses utmu-
tatasokat adott. A protoplasma molecularis szétesésénél
igy sz6l: ,A kéreg idegelemei mint iliregekbe bezart
testek mutatkoznak; ezen iregek létrejovetelét egyalta-
lan, s joggal a keményit6 folyadék altal okozott kot-
anyag-osszehtizédasnak tulajdonitjuk.” Ezen magyarazatot
azonban nem tartja helyesnek, mert ily {iregek néha
opalizald, halikra-kiilem témeggel telvék, melyet &
ezen lazadbb Osszeallast helyekre benyomult izzadmany-
nak, pl. szivetkdzti vizenybének tart.

Hogy ezen felfogas nagy mérvben jogosult, azt
Meynert kés6bbi kbozleményeiben, melyekre még vissza-
tériink, megmutatta.

Felette ritkan sikeriil azonban az idegsejtelemek
masodlagos elvaltozasainak elsbleges okait a gorcsé alatt,
tisztan és érthetdleg szemlélhet6vé tenni.

1) Studien etc. id. helyen.
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A friss, czafatozott készitmények igen gyakran nél-
kiil6zik az oly sziikséges Osszefliggést, s nem nyujtanak
elég attekintést; a régi, keményit6 folyadékokban el-
helyezett készitmények az attekintést illetleg ugyan mi
kivanni valét sem hagynak fenn; ezeknél azonban egyet-
mast — és nem minden ok nélkil — a keményits folyadék
altal eldidézett elviltozasnak tekinthetiink.

Ezeknek elére bocsatasa utan egy, a kozponti ideg-
rendszer tébb tajara  Kiterjeszkedd készitménycsoport
leirasara tériink at, mely az idegelemek elvaltozasara
vonatkozo, tobb tekintetben érdekes leleteket nyuijt.

A készitmények  hiidéses  butatdl  szarmaznak,
ki az alsé-austriai orszagos tébolydidban 15 havi gydgy-
kezelés utan meghalt. A bonczlelet a hiudéses butaknal
szokdsos macroscopicus leleteket eredményezte,

Az agy ¢és gerinczagy chromsavas kaliumban ke-
ményittetett, a metszetek lLokhardt-Clarke moddszere sze-
rint kezeltettek.

A carminnal festett agy-atmetszetek goresovi at.
vizsgalasanal — mar kisebb nagyitasoknal is — feltiinik,
hogy alattéren szamtalan foltok vannak elhintve. Hasonld
foltos kiillemet mutatnak a nytltagybé! és gerinczagybol
készitett metszetek is.

A lattéren mutatkozd foltok carminnal be nem
ivodott tobbnyire gémbilyl, zbldes, vagy zoldessargas
helyek altal vannak el6idézve, melyek az agyban legin.
kabb a vel6alloményban. a nylltagy és a gerinczagyban
pedig kiilonbség nélkiil a sziirke és fehér allomAnyban
vannak elszorva.

Erdsebb nagyitasoknal azt is észrevehetjik, hogy
ezen zOldessargas izzadmanytimegek gyakran a vér-
edényeket kirnyezik, majd az idegelemeket veszik koril;
maskor ismét a szévetet egyszertin A4thatoljak, az Gtban
es6 elemeket széttolva és Atitatva.

Semmi kétségiink sem lehet, hogy itt izzadméany-
terménnyel — vizeny6s beivédashoz hasonld folyamattal —
van dolgunk, mely tgy erémivi, mint vegyi bomlaszté
erejénél fogva, az ezen folyamat altal érintett elemekben
messze terjedd elvaltozasokat idézett eld.

Az ezen alakban fellépd izzadmanytomegek carmin
altal részben violaszinlire festetnek, részben pedig car-
minnal épen nem ivédnak be; az utébbi esetben ezen
izzadmanytomegek kettdstorék, a mi altal a kozonséges
vizeny6t6l kiilonboznek. A kett6stord izzadmanytome-
gek sarkitott fényben els6 osztalyl voros gypsztablacska
beillesztésénél keresztalakban mutatkoznak, melynek ko-
zepe sarga, szarnyai pedig kékek.

Az irodalom kevés hasonlé leletet nyujt. Simon
Todort) egy esetben hasonld foltokban jelentkezé folya-
matot livegszerii elfajulasnak nevez. Tuke és Rutherford?)
némileg hasonlé leirdst ad miliar sclerosis néven, Arndt?)
pedig hyaloid elnevezéssel.

Targyukra vonatkozé legkimerit6bb és legbiztosabb
adatok azonban Meynertt6l szarmaznak.

1874. nov. 20-4n a bécsi cs. k. orvosegyletben
tartott eldadasdban Meynert koérboncztani és korszovet-

') Archiv f Prychiatrie II. B. I. H. pag. 64.

#) Rrit and. For. Med. Chir. Review. April, jul, october. 1873.
R eferdlva Schmidt évkonyveiben.

%) Virchow’s Archiv, Bd. 40.

: ..’-:;!‘-‘._.‘;'.,, NPT
L, N v

W 0 s e X
‘ 3 f :

tani adatokat targvalt egy esetr6l, melyben kezdetban
ikertestek megbetegedésére utalé kényszerallds, kés6bb
diithtngési rohamok jelentkeztek. A dithongési szakaszra

atonicus bukér kovetkezett, — utana halal giamoékor
folytéan.
Goéresivi  vizsgalasnal  izzadmanytomegeket talalt

az edények koril, azutan kivaldlag a velé-, kevésbé a
sziirke Allomanyban.

Az izzadmanytomegek direct napfénynél az edé-
nyeket kornyez6 iiregekben részben nem voltak kivehet6k,
részben pedig mint ikrakilem@ infiltratiok mutatkoztak.

Sarkitott fényben azonban a mar emlitett kereszte-
zett kék és sarga szint mutattak, jeléiil, hogy a témegek
rétegesek.

Természetes, hogy ezen izzadmanytomegeknek fel-
lépése az edények. idegelemek és kotszovet koril igen
jelentékeny mikodési zavarokkal, atrophiaval és elfa-
julasokkal jar; jelen soraimmal azonban csakis azon el-
valtozidsok méltatasidra szandékozom esetiinknél, melyek
tisztan az idegelemekre vonatkoznak.

(Folytatasa kovetkezik).

A sebkezelésrdl kiilonds tekintettel Lister mod-
szerére.
Kidolgozva Puky Akos tr. dltal.
(Folytatas).

Az antisepticus sebkezelés hasznalata mellett mind-
inkdbb sikeriil Gjabb, s Ujabb vivmanyokat mutatni fel a
mitdsebészet terén.

Exstirpatio pylort.
Gussenbauer és Alex. Winiwarter (Arch. f. klin, Chir.
Bd. XIX.) kutyakon tett kisérletei a pylorusexstirpatid-t
illetéleg ma mar batran lennének érvényesithetok adott
alkalommal embereken is.

Gastrotoma.

Czerny (Beitrige zur operat. Chirurgie) még tovabb
megy, s kutyanal az egész gyomrot kitrtva, cardiat pylo-
russal varrt Ossze, mely alkalommal azon érdekes jelenség
volt észlelhets, miszerint a kutya gyomoremeésztés nélkiil
gyarapodott, s nehezebb lett. Nem tartozik a lehetlensé.
gek kozé az sem, hogy kell6 javalat mellett e mitét
embereken is végre lesz hajthaté az antisepsis. 6vasa
mellett. Billroth (9o 1 p. 105) a gyvomorcsonkoldsnak ha-
tarozott jovot josol.

Vastagbél-csonkolds.

Gussenbaucr (106 p. 355. VIL. Congr. 1. p. 125 II
p- 79) a német sebészegylet VII congressusan Berlinben
a wvastaghél, nevezetesen a colon descendes csonkoldsdrol
tett jelentést, melyet hasmetszés utjan 1877 dec. 7-én
Brisselben végzett egy férfinal. A javalat egy dag volt,
mely a vastagbél iirterét comprimalta, s azt teljesen el-
zarta. Mitett beteg 15 orat élt a mitét utan.

Bélvarrat.

Gussenbauer e merész de igazolt sebészi beavatko-
zasa a congressus tagjai kozott élénk discussiéra adott
alkalmat, a midén Aocher egy esetet hozott fel, melynél
liszk6s sérv utan mintegy 12 cm. hosszii béldarabot kellett
a mesenteriummal egylitt eltavolitania; Kocker a két
bélesonkot egyesité, s a beteg 70 nap alatt meggyogylt.

Ittel (Wien, med. Wochenschr. 1878 nr. 48) és Bu//-

roth (Wien. med. Wochenschr. 1879 nr. 1) egy egy Zer-
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mészetellenes alfelnél kedvezs sikert arattak a béldarabok
csonkolasa, s az enteroraphia 4ltal. Mindkét eset nénél,
s mindkettd kiszorilt sérv kiévetkeztében a jobboldali
czombhajlasban fordult eld. Billroth 1878. dec. 12-én
végzett ovariotomia alkalmaval szintén kényszeriilve volt
bilvarratot alkalmazni a cystafalhoz nétt, s beszakadt
vastagbél darabnal ; a beteg gyogyult. Billroth varratokhoz
és lekotésekhez a Czerny-féle fertdztelenitett selymet veszi,
s ezek megbizhatdsagaért segédjeit teszi felelossé. A veé-
konyabb selymet 1Y, 6raig, a vastagabbat 1 odraig fozeti
5%-0s carbololdatban, ugyanily oldatban eltéteti, s alkal-
mazasuk eldtt thymololdatban mosatja ki.

Larkas Ldaszld (OHIL.. 1878 Nr. 43) esete szintén a
Lister-féle eljaras eldnye mellett szl bélvarratok alkal-
mazasanal.

Korismészett hasmetsseés.

Tapasztalataink naprélnapra gyarapodnak arranézve,
hogy antisepticus eljaras mellett a hashartyaiir felnyitasa
épen oly veszélynélkiili, mint barmely izilet antisepticus
bemetszése. Mar pedig, hogy a kdrisinére nézve gyakran
mily eldnnyel bir @ hashdartyadir felnyitdsa, azt senki sem
vonhatja kétségbe.

Volkmann (go Il p. 58 sq.) 1876. julius 18-an kdrismészety
hasmetszést  végzett 3 dves gyermeknél, kinél a szilok Yy év
elott a bal vese tajan gyermekfejnyi, gyorsan ndvekedd dagot
vettek észre. A koérisme vesedag és hydronephrosis kozott ingott.
Biztosabb meghatarozhatds czéljabol FVolkmann a mellsé hasfalat
harantan bal, s felilr6l jobbra, s lefelé futd, 10 cm. hosszi
metszés dltal nyitotta meg, s miutin a vérzés pontosan csilapitva
lett, ugyanily kiterjedésben a hashartyat is bemetszette. Az eld-
nyomulé cseplez, valamint a bélkacsok félretolatva, lathatdva lett
a kékesen dttetsz6 dagnak a hashartya 4ltal simén fedett feliilete.
A korismét azonban most sem lehetett megdllapitani, miutin a
csapolas is negativ eredményt szilt. E miatt maga a dag 16n
bemetszve, s belble, gorcséi vizsgalatra, 3 cm. hosszi, 9
cm, vastag és 2 cm. széles, felette szakadékony Allomény kivigva.
A dag oly széles alapon fekiidt, miszerint eltdvolitdsirdl sz6 sem
lehetett ; a miért is az eltavolitott rész helyén a dag tokja catgut
hurok segélyével pontosan egyesitve, a hasmetszés selyemvarratok
altal osszehiizva, felébe Lister-féle carbolgaze-kotés 16n alkal-
mazva, s ime elsé egyesilés atjan vald teljes gyogyulas kovet-
kezett be legcsekélyebb 1z nélkiil, dgyhogy julius 23-én, tehét
egy hét mulva, beteg Halle-bol ismét eltdvozhatott. Nehdny ho
milva beteg otthon halt meg. Goéresdi vizsgalatndl felette sejtdis
letomyom volt felismerhetd.

Volkmann 43 éves férfindl a hasfalbél fibromdt
tavolitott el, s miutan ez a hashartyaval erds dsszendvést
mutatott, mintegy 10 cm. hashartyat is el kellett tavoli-
tania. Maskor ismét 24 éves nonél jfibrosarcomdt
metszett ki a hasfalbdl, mely a hashartyat atfirva, gomba-
alakilag nyomult be a hasiirbe; ennél 10 catgut-varrat
altal egyesité a hashartya sebjét. Habar mindkét esetnél
az izomzatbdl is jelentékeny részletek 1ének kivagva, a
gyogyulas mindazaltal egy csepp genyelvalasztas nél-
kiil kovetkezett be.

Medenczedagok.

Az eddig csak nehezen megkozelithetd medenczedagok
ma mar szintén konyebben és sikeresebben kezelhetdk.

Hegar ,Die Castration der Frauen* (Sammlg. klin.
Vortr. Nr. 136—138) miivében tiizetesebben irja koriil a
petefészkek olykori eltavolitisanak javalatit, mint a mely
miitételt az antisepsis segélyével mar tébb izben hajtott
végre sikeresen. Utana ez Gjabb mitétmodort Kaltenbach,
Nussbauwm, Martin, Freund, Sp. Wells, Esmarch, Czerny,
Tauffer OHL.. 1878. 44 sz., Pester med. chir. Presse 1878
nr. 47, 48) és Lumniczer is alkalmaztak.

Freund (103. 104.) hullakon tévén megeldzéleg gya-
korlatokat, az egész mch kirldsdl mint jogosult mutétet

allapitotta meg, s ezt nehany esetben eredménnyel haj- |

totta végre. Azota masoknak is sikeriilt az antisepsis
Ovasa alatt e mitét-modor altal eredményt mutatni fel.

A hugyvezér ¢s higyhdlyag mémely bantalmai a ma
mar veszély nélkil jard kémld hasmetszés kozbejittével
szintén konyebben lesznek felismerhetok és elharithatok.
Nussbaumot (Aerztl. Intelligenzbl. III. Serie nr. 5. 6.
1876) ¢6-ik ovariotomiaja alkalmaval azon baleset érte.
hogy a jobboldali higyvezért megsérté, minek kivetkez-
tében, a hasfalon at /lQdgyvesér-sipoly képzodott, mely a
tomlsjétsl megszabadilt betegnek rendkiviil alkalmatlan
volt. Nussbawm leleményessége, kitartasa, s iligyessége
Altal e sipolyt egy miileges hiigvvezer-képlés altal haritotta
el. Az eljaras sok tekintetben tanulsigos.

ldegnyuytis.

Ki merészelt volna nagyobb idegtorzseket, az anti-
septicus modszer alkalmazasa eldtt levegd befolyasanak
kitenni, ki 4llt volna jot a gyors gyogyulasranézve, s ki
vallalt volna felelésséget a jarulékos sebkorok lefolyasa
irant? A mint Chiene (94) is bebizonyita, e feleldsség
antisepsis altal kdnyen elharithato.

Nussbaum (63 p. 21) egy 21 éves kacsibalélabu czi-
pésznél, ki g év ota erls epilepticus rohamokban szenve-
dett, s rohamanak kezdete ¢l6tt mindenkor fajdalmakat
érzett elferdiilt lababan, idegnyuytist végzett a n. tibtalis
és  peronacuson. E mitétet antisepticus ovintézkedések
mellett Nussbanm méar elébb tébb izben eredménnyel al-
kalmazta, s asiker ez esetben sem maradt el. Nussbaun
a térdalban végzett 7 cm. hosszi metszés altal a n. tibia-
list és peronaeust kikészitvén, jobb mutaté-gjjat alajuk
vezette, s mindkettét erésen nyujtotta, ugyanis centripetal
és centrifigul irAnyban lehetéleg meghtizta, mikzben élénk
izomringasok jelentkeztek. Ezutan az idegeket, melyek
kiss¢ meghosszabbodni latszottak, ismét helyokre tette : a
sebet szigorin kimosta, drainirozta, dsszevarrta, s anti-
septice bekototte.

Ranke (100 p. 16) a n. cutaneus medius és minor
brachii nyujtasa altal neuralgiat haritott el :

Lumniczer egy labon szenvedett sértés utan fellép6
tetanusesetnél kisérelte meg az idegnywytist, s e czélra
a n. ischiadicust készitette ki; a miitétel azonban ez eset-
ben sikerhez nem vezetett, a tetanus nem szlint meg, s
par nap mulva halal kovetkezett be.

(Folytatasa kovetkezik).

Koézlemény a budapesti m. kir. egyetem gyoégy-
szertani intézetébdl.
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1l mustdrolay hatisa az d@llati szervezetre.
ERGss GyuLA-tol
(Folytatas).

Ugyanily szembeszokén csokkent a légzések szima 12
nyllnal — kivétel nélkiil — a mustarolajnak gyomorba és bor
ala fecskendése utdn. Ez észleletek, miutin a kisérletek czélja a
hémérsék késébb emlitendd valtozasainak vizsgalata volt, nem a
Foueald-féle polygraph segélyével, hanem egyszerfien a légzéseknek
5—10 percznyi id6kozokben megszamlalasabol és a légzés mindsé-
gének megfigyelésébdl erednek. Egy nyidlnal 0'3 gm. tiszta illo
mustarolaj bér ala fecskendése utin a légzések szama jelentcke-
nyen emelkedett; de ez emelkedést a rendkivil kinos fajdalom
valtotta ki. 2 nyalndl 1—1 cgm. mustrolaj a légzések szimat
1 6ra alatt egyenletesen eldhaladdlag 45—100-zal csokkentette.
3 nytnal 2'5 cgm., felhigitva nehany csepp alcohollal: hasonldlag
egyenletesen el6baladd légzéscsokkenést (a) 120-r6l 66-ra; b)
120-r6] 38-ra; c) go-r6l 6o-ra idézett eld. A légzések szimdnak
ugyanily csokkenését észleltem 6 nytlnal 10—35 kem. vizes mus-
tarolaj-oldat gyomorba fecskendése utin, még pedig az elsénél g6-
rol 28-ra, 2-ikndl 19o-rél g6-ra, 3-iknal 100-rél 84-re, 4-iknél
140-r6l 112-re, 5-iknél 122-rél 104-re, 6-ikndl 100-r6l 8o-ra.
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A siilyedés tgy a gyomorba, mint bdr ald tértént adago-
lasok utan legtébbszor lejtéalakn, par esetben kisebb ingadozasokkal,
s a felszivodas fokozdsival aranyosan elShalad; mig a mustar-

olajnak a szervezetb6l fokozatos kifiriilésével, mi — wmint az eld-
z6kben emlitettem — a kilégzett levegdének koronkint szaglisa

altal pontosan észlelhetS, 4jbol emelkedik a légzések szdma, mig-
sem a rendesre visszalér, s az allaton tovibb semmi valtozdist
nem hagy vissza. A hatis tehdt nem oly gyors, mint kozvetleniil
a vérbe tortént adagolds utin; de oly szembeszokd és kivétel
nélkili, hogy azon kovetkeztetés. miszerint a mustdrolaja 1égazs-
szervek miikodését jelentékenyen leszillitja, s6t besziinteti : teljes
joggal felallithato.

A légzés ily szembeszoké vdltozdsainak a tiidé valtozdsai-
b6l magyardzata lehetetlen; mert a mint az egyes esetek
utdn megjegyeztem, s 4 mint még a kovetkez6kben megjegyezni
fogom, a tid6ben az esetek jelentékeny részében semmi rendel-
lenességet sem taldltam. Az itt-ott taldlhaté apr6d véres tomiilések
oly kicsinyek, hogy a légzési feliletet alig valamivel kisebbitik, s
igy szbba sem johetnek. A beidegzés megvaltozasat kell tehat
felvenni, mely a mustirolajnak vérbe fecskendésekor rogtéon nagy
mérvben, mig gyomorba ¢és bér ald adagolds utén lassan, s nem oly
nagy fokban jelentkezik. E beidegaési zavar kisérleteim szerint a
légzokozpont légzésgatld  részének izgiltsagi dllapotira latszik
visszavihetének. Mint Aatterjesztési  gatlds, mely Scadf és mas
buvarok szerint nyulaknial majdnem minden érzdideg villamos
ingerlésére bedll, nem tekintheté a légviételek szamanak ¢&s mély-
s¢gének csokkenése : mert el6szor a korzeti érzdidegek izgultsagi
allapota ily nagyfoki miikddészavart nem eredményez ; masod-
szor az allatoknak chloralbydrat, vagy makonyfestvény (oly baditok,
melyeknek a Iégzésre befolydsa nincs) Altal elérzéketlenitése a
korzeti idegek ingerfogékonysagat, s ezdltal ingeriilet keletkez-
hetését ily nagy fokban bizonnyal Kkizérja.

Szbba johet a felsd gégeidegnek, mint gatlast Aatterjesatd
idegnek izgatisa, annyival is inkébb, mivel a mustirolaj, mint ez
a szervezetbOl eltavozasanal leirva lett, legnagyobb részt a 1égz6-
szerveken at dril ki, még pedig oly rohamosan, hogy rendkivil erds,
égeté fajdalmat okozd hatisinal fogva ép Ggy, mint valamely
irrespirabilis giz, a fels6 gégeidegre heves ingerként hat, s ennck
kovetkezménye, nagyfoka atterjesziési gatlas lesz. Ezen felvétel
azonban a kévetkez6 kisérletem folytin elesik: 1500 gm. sualyd
ayal mindkét felsé gégeidegét az atterjesztés megakadalyozasa
czéljabol dtmetszve és chloralhydrattal boditva, a gyomorba 30 kem.
vizes mustarolaj-oldatot fecskendeztem, s a Foucald-féle polygraph
segélytvel légzési gorbéket vettem fel. A légvételek szima az 4t-
vagas el6tt 66; kozvetlen utana 77-re emelkedik (az Atterjesztési
gétlis megsziinterése folytin). A mint a mustirolaj szaga a kilég-
zett levegbn érezhetd volt — mi a felszivodas kezdetét mutatja — a
légvételek szdma ¢&s mélysége &p oly ardnyban csokkent, egész az
allat halalaig (66—77—55—50—47 —31—38—35—25—17), §
a légzés ép ugy a kilégzés utdn szlint meg, mint ezen idegek
sértetlen allapotaban. A tiddben ez esetben is csak kisfoka vér-
béség ¢s nléhiny kisebb véres tomiilés volt.

Igy tehat a korzeti idegek izgatdsa dltal Atterjesztési gatlas
kizArhat6. A nyultagyi légzési kozpont inditd részének a mustér-
olaj altal korlatozasa, illet6leg bénitasa, vagy a gatlo rész mi-
kodésének emelkedése johet végil kérdésbe. Ha a légzés inditd
résznek bénulasatdl figgenének a tinemények: akkor a bolygideg
atmetszése utin a légzésnek csak oly mértékben kellene csokkenni,
a4 min8ben azt a bolygidegek, mint a kdzponti inditd ingeriiletek
vezetdinek elroncsoldsa feltételezi. Két ide .vonatkozd kisérletem
azonban e feltevésnek hatarozottan ellent mond. Egy nydl (1000
gm.) és egy kutya (5 kgm.) mindkét bolygidegét a felsé gégeideg
elvalasanak  helye felett dtmetszettem, s az allatokat chloral-
hydrattal boditva, azoknak gyomraba az Atmetszés el6tt 35—100
kem. vizes mustarolaj-oldatot fecskendeztem. A nydlndl a légvételek
szima a bolygidegek #Atmetszése el6tt 81, utdn 41; majd a fel-
szivodas rohamosabb elShaladasaval kovetkez6 fokozatban csokken :
41—36—31—26—22—19—17. A kutyinil dtmetszés eltt 66
légzés, 4tmetszés utin 19 ; majd fél 6ra alatt perczenkint 4-re
szall, mellyel az allat elbal. E mellett a gorbe belégzési kitérések
4—C-szor kisebbek a rendeseknél; a kilégzés hosszi, mely utdn
kilonosen a haldl kozeledtével, igen hosszi sziinetek kovetkeznek.

(A tid6ben bonczolatkor semmi viltozas). A légzések szima tehat
az idegek 4tmetszése utin — mint ez rendesen torténni szokott —
csokkent, mélysége emelkedett; de a mint a mustdrolaj nagyobb
mennyiségben vétetett fel a vérbe: a légzések szama és miélysége
ugyanoly arinyban csokken, mint a bolygidegek sértetlen allapota
mellett. E tinemények, ha a mustérolaj a légzésindité kozpontra
gyakorolna hatast, nem kovetkezhetnének be.

Mindezek kizarasa utan, a légz8kdzpont gatld ingeriile-
teket meginditd részének fokozatos miikddésére vihetdk tehat vissza
a tinemények : ennek folytdn a gatld ingeriiletek oly eréllyel in-
dalnak meg, hogy az inditoknak csak felhalmozodas folytin sikeriil a
gatlokat legyOzni, s igy a belégzést kivaltani. Az inditd és gatld
ingeriileteknek ezen hosszas kizdelme a hosszlt légzéssziinetekben
talalja kifejezését. A légzésnck rogton megszlinése vérbe tortént
fecskendések utan a gatld ingeriletcknek oly erélyes és rohamos
feliéptcbél magyardzhatd, hogy azt az inditd ingeriiletek le nem
gybzhetik.

E felvételre tampontot nyujt az Aallatoknak ily esetekben
magatartasa: nevezetesen a légzés gyors megsziintetésével Osszes
erejitket felhaszndljik, hogy belégezhessenek ; er6lkodnek, hény-
kolodnak, ép agy, mint a légcsének rogton elzardsa utdn: min-
dennek daczara azonban csak ritka és igen feliletes belégzések
valtatnak ki,

Mi moédon torténik az, hogy a gatld ingerileteket meginditd
kozpont miikodése ennyire talslyra vergddik az inditd felett :
arra egyszerfinck latszik ugyan a felelet, hogy a mustarolaj a gétld
kozpont idegsejtjeit erGsebben izgatja, mint az indit6ét: de a
magyarazat inkabb feltevés, mint biztos tény értékével bir. Azonban
nem valoszinfitlen, hogy e két kozpont ingerlékenyséze a mustar-
olajjal szemben kilonboz6 ; talan oly formén, mint az edénymoz-
gaté kozpont két részé-¢, melyekre egyes mérgek: igy a curara,
kiilonbozbleg hatnak.

A mi a nyaltagy boncztani allapotat illeti: az alig nyujt
valami alapot a tinemények magyarazatara; annyit azonban meg
kell emlitenem, hogy tiszta mustarolaj nagyobb adagai utan, ku-
tyaknal a negyedik agygyomrocs fenekén, s magdban a nyultagy
Allomanyaban is, nagy foka vérbdséget taldltam, mely az agy tébbi
részeinek vérbGségét intensitasra feliilmilta; deaz esetek nagyobb
szamdban e tunemény hidnyzott.

(Folytatasa kovetkezik).

KONYVISMERTETES.
Ertekezés a Siilbetegeknél alkalmazhaté midszerekrél, s azok-
nak korjelzési és gydgyérlékéril. Kin Zolldn lr.-tél. Sdros-
patak, nyomtatta Steinfeld B. 1879. A szerzé  tulajdona.
Nagy 8-rét. 78. L. Ara 1 [t.

A szerz0 ezen értekezését a zemplénmegyei orvos-gyogy-
szerész egylet 1877. jun 13-diki erdSbényei kozgyilésén olvasta
fel. Ez annak egyik tantjele, hogy a nevezett orvosegylet komolyan
fogjr fel az orvosi tudomdnyt mivels feladatat, s a vidéken mind
inkabb szaporodnak a szerz6hoz hasonld orvosok, kik annak szik-
ségét  érzik, hogy hasznos ismereteiket és tapasztalataikat tgy-
feleikkel minél tagasabb korben kozoljek. Tekintettel pedig arra,
hogy a fiilbetegségek kezelése a vidéki orvosi gyakorlatban még
nem igen foglalta el az &6t megilletd tért, a szerzé haladatos
targyra forditotta figyelmét, s ezt dicséretes szorgalommal beha-
ton tanulméanyozta. Az eldttiink fekvd fiizetben korilményesen
tirgyaltatik a kiilsé halljarat, a dobhdartya, dobiir, fiilkirt, hallas-
csontocskak vizsgdlata, nemkiilonben a hallasképesség meghata-
rozasa ; ' ezenkiviil el6 van abban adva a dobiir csapolasa,
a légzuhanyozas és kiilonbozd gyogyszercknek a dobirbe vezetése ;
a szerz6 ezenkivil a kiilsé halljarat, dobiir és a filkirt kutaszo-
lisanal mar a microphon alkalmazasardl is szol. Mindezek pedig
szoveg kozé nyomott, jol kiveheté fametszetli abrédkkal vannak
megvildgitva. 8—.

Die Pathologie w. Therapie der hereditacren Syphilis. Von
Dr. Ludwig Furth. Wien. 1879. Urban & Schwarzenberg.
Nagy S-rét. 103. L.

Ezen fizet Sigmund tnr-nak van ajanlva, s ennek tapaszta-
latai ¢és nézetei nyomdn van az megirva. A szerz6 1867 6ta Sigmund
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tnr. kozelében van, s igy bé alkalma nyilt a legritkibb és leg-
érdekesebb esetek tanulményozisira, melyek gondosan tekintetbe
vétettek, Targyalva taldljuk abbana vilagrahozott bujakér lappangéisat,
ennek tiineteit és jelzését, tovabba a kiilonbozé syphilideket, s
ezutan kovetkeznek a natha, a szembantalmak, a koérboncztani
jelek, a joslat és a kezelés. Az irodalomra nagy figyelem van
forditva, s a szerz0 masok adatait biralatilag hasznalja fel.
v—,

L APSZEMLE.
P—sz. Tuczek: A bolygideg hiidésérél.

T. egy idevigbd esetet kozol Riegel colni kérhazabol, A
tiddcstcsok idiilt lobjaban szenved8 36 ¢éves beteg heteken at
fekiidt a mondott osaztalyon, a nélkil, hogy a sziven barminemf
rendellenesség ¢észlelheté lett volna, middn egyszerre szivdobogas
alanyi érzete kozt igen szapora szivosszehuzodasok léptek fel ugy,
hogy perczenkint 1go—208 érlokést lehetett szAmlalni ; emellctt
a hémérsék (37.2) ¢és légzési mozgas (16) nem mutatott eltérést,
valamint a tid6 kopogtatdsi viszonya sem. A szivmlikodés ezen
sajatszerli véltozdsa még masnap reggel is fenndllott, s ekkor a
légzés is mutatott mar annyiban eltérést, hogy a rekesz épen
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semmi mozgast sem vitt véghez, mig a taddn igen gyorsan ki-
feilddott puffadast lehetett észlelni, a mennyiben annak alséd
hatira minden irdnyban joval lejebb szillott Ggy, hogy szivtom-
pulatot altalaban nem lehetett taldlni. Csak a harmadik nap
estéjén multak mindezen tinetek gyorsan el (érlokés 80). A the-
rapia izgatok, digitalisforrazat ¢és jég alkalmazisiban allott. A
vagushiidés okdt T. ez esetben valamely, kilonben is megnagyob-
bodott horgmirigynek (tuberculoticus levén az egyén) szovetkezett
duzzanata folytin létrejott nyomdsban véli talalni. E mellett sz6l
az, hogy a recurrens eclvalasa alatt volt az akadaly, miutin a gé-
gében semmi valtozas sem mutatkozott. Erésittetik czen felvétel
még aziltal, hogy a tiid6k oly gyorsan puffadtak, mit nem lehet

a rekesz tonicus gorcsébdl szarmaztatni, melylyel alig élhetne va-
laki annyi ideig; a puffadds okaul ez esetben a kisebb horgok
izomzatainak gorcsos oOsszehuzoddsat kellett tekinteni, miutin két-
ségteleniil be van bizonyitva, miszerint a bolygideg korzeti izga-
tasa tényleg képes ily gorcsoket kivaliani (Gerlach, Biermer).
Hogy ez esetben mindamellett nem voltak oly tinetek jelen,
melyek asthma bronchiale eseteiben észleltetni szoktak, az csak
amellett szblna, miszerint ily tinetek eléidézésére maga a kisebb
horgok izomzatanak gorcse nem elegendd, hanem sziikséges azok

takhdrtydjanak duzzanata., (Arch. f. kl. Medic. 1877.)

TAR
Az egyetemes kiallitds Parisban, 1878-ban.
(Folytatds).

A lakdsok tisztasdgdnak, egészséges voltanak és kényelmé-
nek egyik nélkiilozhetlen tényezbje a jo water-close/. Valahdra
kezdi ezt belatni minden finomabb érzékkel megaldott ember ;
innét a sokféle szerkezetli closet a kiallitAson.

J6 csatorndk mellett a relative hidnyosabb closet szerkezet
is megtiirhetd. Rosz, szenyes csatornak mellett azonban a closet
hidnya, vagy ennek barbar szerkezete valbdi nyomor. Hatdrozottan
allithatom, hogy elég jo closetet fOvarosunkban eddigelé nem
lattam. Berendezésén mindig ¢és mindeniitt volt valami hidny, a mely
a closet értékét egészségi és kényelmi szempontbél igen reducilta.

A jo closeteknek mesterei az angolok ; Jennings, Smeaton,
Doulton és masok. Jennings closctjei nalunk is hasznalatban van-
nak. Er6s porczellin-, vagy agyagmedenczék ezek, melyek bo-
séges vizzel ellatva tisztik és jol zdrnak. Complicaltabb Smeaton
closetje. Ez is porczellanbdl, vagy agyagbdl készil; szilard &s
csinos. Fontosabb tulajdonsagai ezek: ha a closet hazoéridja
meghtzatott és a viz b6 aramban tolul a medenczébe, akkor ezen
viziram nem sziinik meg azonnal a rid elbocsitisa utin, de foly
még egy ideig, addig, mig a medencze teljesen tisztara oblitte-
tett. Ezt egy kis szél-szekrény altal éri el a closet, a mely a fel-
hizérudat az elbocsitas utin csak lassan engedi lesiilyedni, oly
lassan, a mint a szél szelenczébél szlik nyilason at a lég kioson.
Més elbnye a késziiléknek az, hogy mindig visszatart elég vizet a
medenczében arra, hogy ez vizzel elboritlassék. Ezt megint azal-
tal éri el a késziilék, hogy a closetben 4ll6 viz léggel telt Gszot
emel ; mihelyt kifoly, vagy kiszarad a medencaébdl a viz, az Gsz6
lesiilyed és megnyit egy vizcsapot, mely a medenczét egyhar-
~madaig megtolti vizzel, s ekkor az asz6 altal bezaratik. Végre
kiemelem azt is, hogy ezen closet levezetdé csovén szell6z6 csa-
torna van elhelyezve, mely felvezet a
gazoknak a szobdba jutdsit gatolja.

Azt talin nem is kell mondanom, hogy a j6 water-closet
nem fiigg egyedill attél, mind closet dllittatott be a lakas-
ba, de attol is, miként rendeztetett az be. A legkitiin6bb angol closet
is hidnyos lesz, ha az iparos szakértelem nélkil allitotta azt fel.

héztetbre ¢és a biizos

Gk

A franczia Rogier-Mothes closet-zarok régi rosz szerkezettel
birnak ; azok oOnmfikodék. Feltiinbk voltak a civilizalt érzéki
ember elOtt a franczia szaraz closetek, meg az Ggynevezett ,closet
a la Turque“. ElSbbick kozonséges -closetek vizoblités nélkil.
Utbbbiak egyszerfien nyilisok valamely k6- vagy vas lemez koze-
pén, a melyen 4t az driléck a mélybe ejtetik. Parisban tdbb koz-
intézet bir oly hihetlenségig rat closetekkel.

Viézoltam

——— ——

roviden azon targyakat, melyek a lakhazak be-
rendezésénél egészségi szempontbdl leginkabb tekintetbe jonek.
Attérek oly kiallitdsi tirgyakra, a melyek a kizintézetek egésssig-
dgyivel kapcsolatosak.

Az iskoldék nem voltak oly kivald mérvben képviselve Piris-
ban, mint a bécsi kiallitison. Hidnyzott nagyon Németorszig
ennek szelleme és iskolatigyi anyaga.

A iskolak épitészete ¢s berendezése terén méltan  kitlint
Magyarorszag, valamint fovirosunk. Kiallitott iskoldink felségesek,
mondhatnam tilsdgosan fényliz6k voltak, nevezetesen szemkozt az
egyszerll, de azért mégis kellemes és czélszerii franczia iskolakkal,

Egészben véve az iskolak Epitése és berendezése egészség
szempontbdl Iényeges haladést tett minden mivelt 4llamban’
Ambar még mindig sok javitni vald van hitra, Nevezetesen sziik-'
ségesnek talilom hangsilyozni, hogy a legtobb helyen az iskolak
tényleges dllapota épen nem felel meg a szép tervezetnck és
rajznak, melyet roluk kidllitanak. A tantermek rendesen zsifoltak,
a tisztasdg elégtelen, a por thlsdgos, a fiités &s szellbzés gondat-
lan, a closetek piszkosak, stb. Arrdl nem is akarok szblni, hogy
a tanitdsi ¢s nevelési methodus egy népnél sincs azon fokon, hogy
a lest fejlesstésére azon goudot és szakértelmet forditand,
ezt megilleti.

mely

A mi az skoldk futését ¢s szellozését illeti, eléadhaton, hogy
ezen czélra legnagyobb részt kozponti flitGszerkezeteket hoztak
javaslatba. Légfit6ket, vizftitdket. El6bbiek rendesen vas caloriférrel
egybekapcsolva hasznéltatnak, a mi hatirozottan elvetendd dolog.
A vizflitéseknél meg azon hidny vehet6 ¢szre, hogy a szellGzést

mellette elhanyagoljak.

Az iskola padok terjedelmes részét tették az iskola-tigyi ki-
llitisnak. Austria bemutatta egyszerli Kunze-féle (médositott)
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fapadjait. A franczidk szép padokat &llitottak ki, melyek meg-
felelnek a modern felfogdsnak, de igen dragik. A franczia isko-
lakban egyébkint tényleg nem igen lehet oly minta-padokat ta-
ldlni mint a mindk a kidllitison szerepeltek. Az angol padok erd-
sek, vasbol késziilnek nagyrészt ; szintén megfelelnek az cgészség
kivinalmainak. Uj és egészségi szempontbél jelentékeny egyébkint
az iskola padok terén nem igen meriilt fel a kidllitdson.

A kizép és felsd iskoldkra egészségiigyi szempontbol egyétalan
kevesebb gondot forditanak Europaszerte, mint p. o. a unépisko-
ldkra. Mindcnesetre viszas eljaras ez. Igen érdekes egészségi szem-
pontbdl a franczia ¢s angol kozépiskolai nevelési rendszer. Ott
az ily iskoldk rendesen igen fényesen, s gyakran igen czélszerien
berendezett internatusok. Messze vinne, ha ezenrendszer elényeit
és hdtranyait részletesen fejtegetni kivanndm ; azt azonban min-
denesetre mondhatom, hogy p. o. a parisi ,College Chaplal®,
wEcole Turgot¥, vagy a ,Pelite Lycée de Vanves® egbszségi beren-
dezés szempontjabbdl magasan felette Allanak azon lakisoknak, a
minbékkel nédlunk, bérelt csaladoknadl, tanuldink birnak, a czélszeri
taplalkozasrdl, tisztasagrél, rendezett testgyakorlatokrdl ezen inté-
zetekben nem is szblva. Francziaorszag kozépiskolai szamdara igen
fontos Pallu mérnok javaslata a kidllitison. Ez egy terjedelmes
internatussal egybekotott Paris mellett, mely
cottage-rendszer szerint épittetnék fel, s a melyben a tanulok az
egyes hazakba, a tanitocsaladokhoz volndnak szétosztva.

Benniinket még  kovetlenebbiil érdeld kdzintézet csoportra
térek at, a Adrhdzakra.

(Folytatisa kovetkezik.)

iskoldt tervez

Adatok a magyarorszagi asvanyvizek statisti-
kajahoz.

Kozli BERNATH JOzSEF.

Konek tanarnak, jeles statistikusunknak ama nyilatkozata,
miszerint a magyar birodalom ,dsvdnyvisekre és gydgyforrdsokra
nézve a legdisabban felsserell eurdpai dllamok egyike, s hogy e
kitiné vizeknek miné- és mennyiségére vonatkozdlag ,alig van
@ continensen orszig, mely wvele (t. i. hazaunkkal) mérkishetnik, ha-
tarozoltan nmincs, mely azt folilmulne,* reank csak orvendetes
hatast gyakorol. Azonban ezt az o6rvendetes hatast csakhamar az
ellenkezd érzés valtja fel, ha figyelembe veszsziik, mily csekély
mértékben alkalmazzak a gyogyvizeket, s aranylag mily kevés
ember litogatja a magyarorszagi firdéhzlyeket.

Ez legjobban kitiinik, ha a firdSigazgatosagok dltal kiadott
vendégijegyzékeket egymassal dsszehasonlitjuk, mely czélra Austrid-
bol és Magyarorszagbol veszem a timogatd példakat. Austridb6l a
hidrom leglitogatottabb gyo6gyhelyt valasatom, hovd a magyar
betegeket is tomegesen Kildik, Magyarorszagbol pedig az Osszes
gyogyhelyeket tekintetbe veszem, melycknek mindegyikében az
évenkinti litogatok széma az ezret folilmilja. Budapestet, mely
valosziniileg a leglatogatottabb magyarhoni gyb6gyhely, fel nem
vettem, mivel a gyogyvendégeinek szima pontosan ki nem puha-
tolhato.

A rendelkezésemre 4llo adatok alapjin a gydgyvendégeknek
szama a kovetkezd volt:

1876-ban 1877-ben 1878-ban
Schonau-Teplitz 28967 33056 33494 személy.
Carlsbad 20352 20766 21890 5
Marienbad 10039 10438 11130 o
Herculesfiird6 . 4611 1529 5847 %
Birtfa ? 1250 1400 i

g 75 L e
1876-ban  1877-ben 1878-ban
Péstyén 2182 3454 1204 személy.
Trencsén-1Teplitz 1877 1612 2018 ot
Baiatonfiired 1679 1854 1864 %
Krapina-Teplicz 2101 1910 1629 %
Harkany 1460 1360 1278 ”
Szlides 1087 1020 1261 2
Tatrafired 1400 1502 1225 i
Koritnicza 1006 1032 1107 3

E szamokat, melyekbdl sokat kovetkeztethetni, minden meg-
jegyzés nélkil kozlom, s csak azt akarom itt megemliteni, hogy
a koézel 200 magyarorszagi gyogyhely oOsszevéve annyi litogatéval
nem bir, mint a fentérintett harom csehorszigi fiirdéhely.
szandékom Konek idézett
s6t  ellenkezéleg mér évek ota iparkodom ama

Nincs tandrnak nyilatkozatit
kétségbe vonni,
Allitast bistos 6&s részletezett adatokkal tdmogatni, melyek a hazai
dsvinyvizeknek szamdra, hatdsara és alkatrészeire vonatkoznak.
Igaz ugyan, hogy hivatalosan gyijtott adatok léteznek, de ezek,
a mint mar tobbszor meggydzédni alkalmam volt, nem teljesek
és ritkan helyesek, Ggy hogy a hivatalos adatokon alapuld sta-
tistikai Osszeallitisok jelenleg nagy bizalmat, vagy sok hitelt nem
érdemelnek.

Tagadhatlan tény az, hogy tomérdek sok dsvanyviziink leg-
nagyobb xészérdl biztos tudomdsunk nincs, s hogy legalibb ezek-
nek szamardl, vagy lelhelyeir6l kimerité ¢s biztos kimutatist adni
jelenleg még lehetetlen. Némelyik Asvdnyvizrd]l sok 0j és drdekes
adatot legbiztosabb médon gy nyertem, ha az illeté forrdsokat,
s ezek birtokosait felkerestem, mi azonban sok iddt ¢s koltséget
igényel. Hogy gyorsabban czélt érhessek, a hazai lapokban alta-
linos felszblitdsokat intéztem az asvanyvizek birtokosaihoz ¢s a
forrasok kozelében lakéd értelmiséghez, hogy a vizek jellemzd
sajatsdgait és legfontosabb adatait velem tudatni sziveskedjenek ;
hanem a felszolitisoknak majdnem semminemit eredménye sem
volt. Szintigy hasonld czélbdl az ismertebb asvdnyvizek tulajdo-
nosaihoz kozvetlenil és tobbszor fordaltam, hanem
csak igen kevesen vélaszoltak, s ezek asvdnyvizeiket tobbnyire
tilzottan dicsérték, de hasznialhaté természettudomanyi adatokat

leveleimre

nagyon ritkan kozoltek.

Mind ezt egyedil azért emlitem, hogy ez dsvdnyvizeink irdnti
dltalinos kisinyt? kimutathassam. Ily viszonyok kozt konyen beldt-
hatni, hogy 4svanyvizeink tigyében vagy tudomanyos, vagy gya-
korlati iranyban valami nagy haladéast jelenleg alig varhatunk, s
hogy e természetes kincsiink, melyet a continentalis orszagok oly
mértékben nem birnak, nagy figyelembe nem vétetik.

Eredménytelen tudakozddisom ¢és a  tapasztalt  altalinos
kozony asvanyvizeink tigyében nem gatolt engemet, hogy legalibb
az illeté szakirodalomban el6forduldé adatokat szorgalommal ne
gytjtsem, mely alkalommal gyakran sok ellenmondasra akadtam ;
példadl azon kozségben, melyben az egyik szerzé szerint dsvany-
viz fakad, a masik e forrasnak létezését tagadja stb. Hogy leg
alibb a magyarorszagi asvanyvizek /lelkelyerre nézve biztos ada-
tokhoz juthassak, a mult évi augustus hoban minden megye tiszti
févarosahoz fordaltam, de fajdalom, csak kevesen sziveskedtek
jelenlegi helyismerettik alapjdn a kivantat velem tudatni.

Azt hiszem, nem érdektelen tudni, hogy minden megyének
hany kozségében fakad asvinyviz, s mivel tudtom szerint ilyféle
kimutatas jelenleg nem létezik, akarom a kovetkezében a rendel-
kezésemre  allo Gjabbkori adatok alapjan e kimutatast
osszedllitani ¢s a féorvos urak szives kozléseit is figyelembe venni.
Taldn akad egyik vagy masik olvasd, ki ez igénytelen soraim
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megyéjének Asvianyvizeirdl részletes és alapos

¢s hazank ¢ nem jelentéktelen kincsének értéke-
siezet nyujt.

A“?éycnév eléte &ll6  csillag (*) jelenti, hogy az illeté
:‘\\tvos Gr az ewlitett tudakozodd
P Abawy megye 22 kozséggel, melyben allitolag dsvanyviz
A megyei fGorvos Gr ezeknek nagy részét kétségbe vonja, s
“szi, hogy forrasviz fordal eld. * 2. Alsd-
Fehér megye 32 kouzséggel. * 3. drad m. 23. kozs. 4. Arva m.
6 kozs. Foorvos ur igen érdekes és ) adatokkal szolgalt,
*5. Bdes m. 1 kozs. (Palicsi t6). *6. Baranya m. 13 kous.
*7. Bars m. 19 kozs. *8. Békés m. 23 kozs. *q. Bereg m. 55
kozs. * 10. Besstercze-Ndszdd m. 40 kozs. * 11. Bihar m. 33 kozs.
* 12, Borsod w. 18 kdzs. *13. Brassé m. 3 kozs. * 14. Csandd
m. 2 kézs. 15. Cszk m. 45 kozs. E szdm féorvos tr szerint
kicsiny, mert ,alig van kozség Csikban, melynek asvanyvize nem
lenne.“ A részletes kimutatas kilatasba helyeztetett. * 16. Csongrdad
m. 4 kozs. *17. Lsstergom w. 5 kdzs. * 18. Fejér m. 13 kozs.
*19. Fogaras m. g kdzs. 20. Gimir m. 54 kozséggel. Fborvos
ur nehany kozség asvinyvizét, mint ilyent, kétesnek tartja. * 21.
Gyér m. 5 kozs. *22. Hajdi m. 3 kozs. * 23. Haromszék m.
33 kozs. * 24. Heves m. 18 kozs. * 25. Hont m. 17 kozs, 20. Hu-
nyad m. 24 kozs. A féorvos Grnak nechiny kozségnek dsvany-
vizérdl nincs tudomasa. 27. Jdsz-Nagy-Kidn-Szolnok m. 4 kozség-
gel. Eddig csak 2 kozség ismeretes volt, de féorvos ar becses
valasziban két 4j lelhelyt hoz a balneologiai irodalomba (Tisza-
Inoka ¢és Jasz-Ladany), még nem vizsgalt, erds hashajté katvizzel.
28. Kis-Kukiillé m. 26 kozs. Fborvos ur jelenti, hogy mind e
kozségek most is asvanyvizzel birnak. * 29. Kolos m. 33 kozs.
30. Komdarom m. 8 kozs. A féorvos ur 4 kozségnek asvanyvizét
kétségbe vonja ¢és igéri ez tgyet alkalmilag kutatni és velem tu-
datni. * 31. Arassé m. 1 kozs. *32. Liptd m. 49 kozs. * 33. Md-
ramaros m. 119 kozs. * 34. Maros-Torda m. 54 kodzs. * 35. Mo-
son m. 12 kozs. 36. Nagy-Kiikiilld m. 22 kozs. Fdorvos urnak
csak 13 kozségnek Asvanyvizeir6l van tudomasa, * 37. Ndgrdd m.
48 kozs. *28. Nyitra m. 34 Kkozs. * 39. Pest-Pilis-Solt-Kis-Kin
i1 kozség. Féorvos urnak ezek

levelemre nem valaszolt.

ott csak kozonséges

m. 16 kozs.
kozt csak 4 kozségnek Asvanyvizét ismeri; a tobbiekrdl késébben
tuddsitani igér. *41. Sdros m. 84 kozs. * 42. Somogy m. 1 kozs.
*43. Sopron m. 20 kozs. 44. Szaboles m. 25 kozs. A foorvos
*45. Szalmdr m.
13 kozs, A f6orvos ur az asvanyvizek

40. Pozsony m.

ar csak 6 kozségnek tulajdonit 4svanyvizet.
27 kozs. 46, Sseben m.
jelenlegi allapotar6l és mennyiségérél nem nyilatkozott, hanem
egy, az 1854-dik évben megjelent munkara hivatkozott és utalt.
47. Szepes m. 74 kozs. Foorvos tr csak 28 kozség 4svany-
vizét ismeri. 48. Szildgy m. 17 kozs. IGorvos ur szerint csak
3 kozségben van dsvanyviz. 49. Szoluok-Doboka wm. 62 kozs.
Féorvos ur csak 4 kozséget, illetdleg asvanyvizet emlit, mely ,ds-
vanyvizeken kival gyogyforrdsok koztudomds szerint mas kozsé-
gekben nincsenek.® * 50. Szirény m. 4 kozs. *51. Zemes m,
11 kézs. 52. Zbolna m. 5 kozs.
gye terilletén nincs asvanyviz,“ Minap savanyl vizet vizsgiltam,
melyet Tolna megyéb6l hoztak. 53. Zorda-Aranyos m. 15 kozs.
Féorvos Gr nehany kozség asvinyvizérdl, melyeket ismer, rész-
letes leirdst adott. 354. Zorna m. 5 kozs. Féorvos dr jelentette,

Féorvos 1r szerint ,'Tolna me-

piniszerint Torna megye teriletén egyetlen egy asvanyvizforras
létezik, mely e nevet megérdemelné,“ hanem e forrasnak, vagy
kozségének nevét nem emlitette. 535. Zorontdl m. 10 kozs.
foorvos Gr szerint e megyében nincs 4svinyviz a szb szoros ér-

telmében, de miutdn itt minden ivOviz roszizli, sotartalmi és
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tobbnyire hashajté is, s ha e sajitsagok az dsvanyviznek jellem _
zésére szolgilnak, akkor batran Allithatni, hogy Torontadl megye
csupan asvanyvizekkel bir. * 56. Zrencsén wm. 58. kozs. *57. Zu-
rdes m. 15 kozs. 58. Udvarkely m. 47 kozs. Féorvos br meg-
igérte, hogy par hénap milva részletesen valaszolni fog, de gy
latszik, hogy igéretét elfelejtette. * 50. Ugocsa m. 7 kdzs. 60. Ung
m. 28 kozs. Fborvos ur eldlegesen jelentette, hogy (malt évi)
augustushd végével részletes leirast bekildend, azonban eddig
még nem érkezett, *61. Vas m. 20 kdzs. *62. Vessprém m. 16
kozs. *63. Zala wm. 23 kozs. *04. Zemplin m. 34 kozs. 65. Zi-
lvom m. 44 kozs. A fGorvos Gr jelentette, hogy ezen kozségeken
kivil még masokban is (neveit nem emlitette) savanyhvizfor risok
Iéteznek.

Horvath-Totorssigban az irodalmi adatok szerint tébb mint
40 helységben Asvanyviz fakad, hanem Zagrabbdl, az illeté hiva-
talbol, ez ligyre nézve vilaszt nem kaptam.

Ezekb6l  lathatni, hogy szakirodalmi ha-
zankban tobb mint masfél ezer kozség létezik, melyben Aallitdlag

adatok szerint

asvanyviz van, tovabbd hogy a megyei fGorvos urak az dsvanyviz-
ismének és a honismeretnek nagy szolgalatot tehetnek, ha egye.
I6re a forrasoknak szaméat és lelhelyét pontosan kipuhatoljak. Itt
egyuttal felkérem a tisztelt fGorvos urakat, kik vdlaszukkal vagy
igéretiikkel mdg hatralékban vannak, hogy becses kozléseiket be-
kiildeni sziveskedjenek, melyeket, kellén o6sszeillitva, alkalmilag
kozzéteszek.

VEGYESEZK.

Buparest, 1879. april 17. A Kkir. orvosegylet april 1g-diki
rendes ulésén {ériekezni fog 1) Nayratil L. tnr. a Sayre-féle mell-
védkotésrél beteg-bemutatassal ; 2) Thanhoffer L. tar. pedig az
érverés-jelzésrél eszkoz és gorbék bemutatisival.

— Laufenauer Karoly tr., az elmebetegségek kor- és gyogy-
tandanak magantanara, « magantanarok jutalmazasara szolgald java-
dalomb6l a jelen tanévre 500 forintban részesittetett. Ily jutalmat
csak oly magintanirok nyerhetnek el, kik eldadasokat oly targy-
bol tartanak, mely az dllam részérdl fizetett tanar altal nincs kép-
viselve.

— A német sebészek folyé évi congressusara Budapestrél
Lumniczer S. tnr. és Puky A, tr. utaztak el Berlinbe.

— A Rokus- és baraque-horhazak harom seb észeli osztalya
részére miiszerek vasarlasira 3000 ft. utalvdnyoztatott. Gebhardt
L. tnr., igazgatd ezen tigyet erélyesen karolta fel, s a varosi koz-
gyiilésen behatén védelmezte.

— Nagyvaradon a sziilészeti koroda tetemesen tagittatni
fog. A régi haz fog 10j ¢épitkezés dltal nagyobbittatni, s az ide
megkivintatd Osszeg részint Konrdd M. tor. firadozasai altal gyilt
ossze, részint pedig a torvényhozas altal szavaztatott meg.

— Konrad Mark tr. nagyvéaradi tor-t6l megjzlent ,Die Be-
handlung des Abortus*. (Wiener Klinik. V. évfolyam 4. f.) Magyar
nyelven lapunkban adatott ki.

— Megijelent ,Orvos-természettudomanyi  Ertesité+ 1V, év-
folyamabol az orvosi szak 1. fizete Ezen folybirat a kolozsvari
orvos-természettudomanyi tirswat és az erdélyi muzeumegylet
természettudomanyi  szakosztalydnak kozlonye, s az orvos-termé-
szettudoményi tarsulat titkdra szerkessti azt, szerkesztS-bizottsag
kozremiikodésével, mely Hogyes Endre (orvosi szak), Koch Antal
(természettudomanyi szak) és Entz Géza (népszerfi szak) tanarok-
bél All. Ezen fiizet tartalméat teszi 1) Téjékozasul Hbgyes E, tar-
sulati titkdrt6l (III—VI L); 2) Fejesonkos torz Genersich A. tnr-
tol (1—30 1. és kOmetszetit abra); 3) Adatok a békasziv  be-
idegzésének elméletéhez Klug N, tar-tol (31—42 L): 4) A ma-
gyar orvosi szakirodalom 1878-ban, konyvészeti dsszeallitas szakok
szerint ; 5) vegyesek, melyek tarsulati do'gokon kiviil kimutatast tar-
talmaznak Kolozsvar 1879. egészségigyi allapoiardl, mi egészen
rosz volt, minthogy 1010 sziiletésre (65 halvasziloitet is ide sza-
mitva) 1380 (284 roncsold toroklob folytdn) haldlozds esik. Az,
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a ki az orvos-természettudomanyi tarsulat rendes tagjaul akar fel-
vétetni, akarmikor jelentkezhetik; a beiratasi dij 3 ft., a tagdij
pedig Kolozsvart évente 3, mig vidéken 2 ft. Az évi tagdij 30,
illetéteg 35 ft. lefizetésével megvalthato. A tagdijak a tarsulat
pénzarnokahoz, Széky Miklos gybgyszerészhez (Széchenyi-tér)
kiildheték be.

— A miskolezi kozkérhdzban, wmelynek igazgatd fSorvosa
Popper Jozsef tr., 1877. végével maradt 129 beteg, 1878-ban
felvétetett 1749, igy tehat 1878 volt az 4poltak osszes szama,
kik koziil gyogyalt 1474, javiltan, vagy gyogyulatlantl elbocsat-
tatott 735, meghalt 231, tovabbi apolas alatt pedig maradt 107.
Bujakorban szenvedett 265 beteg. Mitétel 8o végeatetett, 73
gybgyuldssal, 2 javuldssal és 3 haldlozassal. A mftételek koat
volt csonkitds 11 (7 gybgyulds, 3 haldlozas), kiizesités 12 (11
gybgy.), csonkolds 7 (6 gybdgy.) és 4 kizart sérv miatt (mind
gybgyialt) Csonttorés volt 20, ficzam 6, dlképlet pedig szintén 6.

— Bekiildetett a kimutatds a barsmegyei aranyos-mar6thi
kozkorhazban 1878. évben dpolt betegekrél. 1877 végével ma-
radt 14 férfi - 7 n6 = 21, 1878 folyamdban felvétetett 114
férfi 4 88 né6 = 202, dpoltatott tehat 128 f. 4+ g3 né = 223;
ezek kozil gyégyidlt 95 f. - 52 né == 127, javilt 17 f. 4 17
né = 34, gyogyulatlan elbocsattatott 2 f. 4+ 1 né = 3, meg-
halt 13 f. 4+ 17 n6 = 30, haldokolva behozatott 3 f. | 2
né = 3, az év végével maradt 15 f. + 9 né = 24. Az apo-
lisi napok szima 6322-t tett ki, melyb6l bujakérra 1330, alszér-
fekélyekre 803, hérghurutra és gyuladasra 413, tiddévészre 411,
csontszuvasoddsra és iiszkosodésre 334, valtdlizra 329, borfar-
kasra pedig 244 esett. A kiadas volt 4766 ft. 78 kr. A kérhiz
igazgatd orvosa Lowenfeld Baruch tr.

— Az osztrak kozoktatdsi igyérséghez Rokitansky helyére
rendkiviili orvosi ligyekben el6ad6al Langer Karoly tor. hivatott meg.

— A német birodalmi gyilés a Gesundheitsamt szamara
hédzvasarlasra és felszerelésre 312000 markot szavazott meg.

— A porosz kozoktatdsiigyér a német orvosegyleteket véle-
ményadasra szolitotta fel a felett, vajjon a realoskolikat végzett
tanulék az orvosi tanfolyamra bocsathatok-e, s a 163 egylet
kozil 157 (96°) tagaddlag felelt; csak 6 egylet (49) va-
lasza volt igenld.

— A volgavidéki pestisvizsgald bizottsdg talalta, hogy
Staritzkoje volt a legészakibb pont, hol pestises eset el&fordilt;
jelenleg azonban az astrakani kormanyzosigban tébbé pestis nincs,
s a vesztegzarlatot f. hd 22-kével az osszes kozségek koril vég-
képen meg fogjak sziintetni. A mi pedig azon bizottsig kutatdsait
illeti, Hirsch ¢és Eichwald szerint a pestist Volga vidékére ruhada-
rabokkal czipelték be; mig a rumdn kildottek azt vélik, hogy
a pestist RestbSl hoztdk Astrakan vidékére, lly korilmények kot
leghelyesebbnek latszik Biesiadecki ¢és Rabzsahegyi tr-ok azon
nézete, hogy az adatok nem elégségesek a pestis beczipelése (tja-
nak és mbdjanak megallapitisara. Minthogy pedig ez idd szerint
a Volga mellett nincs tobbé észlelni vald, a kildottek Sz. Péter-
varra fognak menni, s innét haza jonnek.

— Botkin tur. elhibdzott pestisjelzésének igazolasa kedvé-
ért azt allitotta, hogy Sz.-Pétervart a hagymdzas bantalmak jel-
leme bizonyos, sajatsagos iranyban megvaltozott, Ennek megfi-
gyelése végett Lassar O. tr. Berlinb6l Sz.-Pétervarra ment, azon-
ban Botkin tnr-nak szives el8zékenysége daczara nem észlelhetett
oly esetet, mely a sz6banlevl véltozisra mutatott volna. Kzen-
kiviil érintkezésbe 1épett Sz.-Pétervir legnagyobb betegapoldaja-
nak, az Obuchoff-kérhéznak orvosaival, kik olyan valtozisokat szintén
nem ¢szleltek, noha a nevezett korhaz betegekkel mindig
telve van.

— Odessa mellett Kurtovka faluban martius 27-kén egy
paraszt halt meg a betedik napon sibiriai betegségben (pestis?)
Eltemetésénél a legnagyobb ovatossigot tartottdk szem elStt, s
holmijat elégették, a hazat pedig zar ald vetették ¢s fertbuztele-
nittették.

— Coignard (Journal de thérapeutique, 1879, 7. sz.)
‘Osszehasonlitja Carlsbad ¢és Vichy dsvanyvizeinek hatasit, s azon
eredményre jut, hogy a carlsbadi Sprudel a taplalkozast igen
lenyomja, mit kiillonosen annak b kénsavas natrium tartalméval
(1 literben 2°5 gm.) lehet osszekottetésbe hozni, s ez teszi sziik-
ségessé a megszoritott étkezést is. Vichy-ben ellenben a betegek
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La Grand-Grille (429), meg Sainte Marie de\m\
rasok vizeit tetszés szerint minden megszoritds né
hatjdk, s ennek daczdra étvigyat kapnak, mi mellstt nemi
koszvényesek, hanem 2 czukros-higydrosok is meglepSn gyoy
nak ; hasonléképen feltind a javulds még epekdvekben szenve
embereknél is. A vichy-i vizek fOalkotbrészét a szénsavas natrium
teszi, még pedig 1 literben 4¢—35 gm. van jelen. i

— Nizzat sokan Ggy tekintik mint a tidévészesek tartdzko-
dasdra alkalmas helyet : ezen hirnevet azonban nem érdemli meg az,
mert ott csak annyi tiid6vészes van mint barmely mas vidéken.
Ezt Grellety tr. a parisi société de thérapeutique martius 25-diki
ilésén béven kifejtette. S Nizza a tiddébetegeknek méir azért sem
ajanlhaté, mert a hémérséki ingadozisok igen nagyok. Megtorté-
nik, hogy délben a napon a meleg + 40°ndl is tobb, mig ugyan-
akkor az arnyékban g vagy 10° van. Igen ajéinlhatni azonban
Nizzat idilt koszvényben szenvetd betegeknek. A tapasztalas ugyanis
azt mutatta, hogy a koszvényesek, ha rosz életrendi szokdsaikat
abba hagyjak, s a szabad levegén sokat mozognak, Nizzaban igen
jol érzik magukat.

— Parisban 1878-ban a szegény betegek hdzi kezelésére
1070500 frankot forditottak, mib6! 360000 fk. betegekre &talaban,
tidSvészesekre és mas idilt betegségekben szenveddkre 200000 fk.,
sziiléndkre 806500 fk., az iidil6k segélyzésére pedig 174000
frank esett.

— A mostani korban. midSn az idegrendszerben minden
testi miitkodds szamdara kilon kozpontot keresnek és talilnak fel,
allitblag a veritékképzodés kozpontjat és felfedezték. 1878-ban
Marmé (Nachrichten der Gottinger Ges. d. Wissenschaflen, 3. sz.)
volt az, ki taldlta, hogy azon kozpont macskaknal a gerincave-
16ben a g. hatcsigolya felett, valésziniileg a nyalt agyban fekszik.
Nawrocki F. (Centralblatt f. med. Wissenschaften. 1879. 15. sz.)
kisérletei ugyanazt mutatjak. Azon szerek kozé pedig, melyek a
veritékképzé kozpontokra hatnak és bévebb izzaddst okoznak,
tartozik a nicotin, physostigmin, picrotoxin, camphora, ammodni-
um aceticum. A muscarin és pilocarpin szintén izzasztolag hatnak
ugyan, ezek azonban nem az emlitett kozpontokat, hanem a ve-
ritékmirigyek elvalasztéidegeit ingerlik,

— KEgetett sebekre ajanltatik. Rp. Natrii hydrocarbonici
gmata 15, aq. dest. simpl. gmata 10. Misce. DS. Tépésen a
megégetett helyre alkalmazva, itt a fajdalom allitolag azonnal
megszinik.

+ Dove Henrik tnr, hires meteorolog, Berlinben april 4-kén
elhinyt. 1803-ban oct. 6-kin Liegnitzben sziiletett, s tanit6pa-
ly4djat Konigsbergben kezlette meg; 182g9-ben azonban mar mint
tanar Berlinben mikodott, s 6t tekinthetjiik a tudoméinyos mete-
orologia megalapitéjinak. 50 éves tudori jubilacumdt nagy tinne-
pélyességgel ilték meg. A pour le mérite rend alcancellarja volt.

HETI KIMUTATAS
a budapesti sz. Rokushoz czimzett kozkérhdzban 1879. april. 11-t6l egész
1879. april 16-ig dpolt betegekrdl.

S elvett | elbocsdtort | m eohalt | wvisszamaradt
betegH gyogy. | beteg || beteg |, ‘% E..é.ﬁ
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Févdrosi statistikar kimutatds. Mart. 0-t6] mart. 15-ig ssiiletések és
haldlosdsok. A lefolyt héten élve sziiletett 290 gyermek, meghalt 277 egyén,
a sziiletések tehat 13 csettel mialjak feliil a halilozdsokat. Az élve szii-
Iottek kézt volt 203 torvényes, 87 torvénytelen; nemre nézve pedig 146
fi, 144 ledny. Halva sziletett o gyermek. A halottak kozt wvolt 172
férfi, 105 08, egy éven aldli gyermek 88. A halilesetekbSl esik: T.
keriiletre 28, TT. ker. 16, ITI. ker. 32, IV. ker. 11, V. ker., 17, VL ker,
31, VIIL ker. 31, VIIL ker. 43, IX. ker. 20, X. ker. 5, korhdzakra,
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26, katona 7. Nevezetesebb haldlokok : croup 5, diphtheritis 6,
pertussis 4, morbilli 14, scarlatina 5, variola 15, cholera —, typhus 7,
febris puerperalis 1, alii morbi contagiosi —, meningitis §, encephalitis 4»
hydrocephalus acutus —, apoplexia 3, tetanus et ftrismus —, convulsiones
16, vitia valvularum 6, pneumonia et pleuritis 26, tuberculosis pulmonalis
66, diarrhoea 10, enteritis 4, cholera nostras —, peritonitis 1, dysenteria
—, morbus Brightii 2, cancer —, rhachitis 2, scrofulosis — debilitas con-
genita et deformitas 9, marasmus senilis 3, hydrops —, causa violenta 27
homicidium —, suicidium I, casus fortnitus 1°

Szerkesztoi levelezés.

H. J. tr. tirnak Uj-sz-Anndn, Jeannel ,Formulaire“-jének dra 3 ft. 60 kr.

B. L. tr. urnak Czegléden, Herkulesfiirdé az #4llam tulajdona. s
Tatarczi irnak van bérbeadva. Bévebben tudakozédhatni ugyanott a fiirds-
igazgalbsigndl,

PALYAZATOK.

Az 1876. évi XIV t. cz, értelmében szervezett Maslak, Német-Remete,
Charlottenburg, Altringen Neuhof, Buchberg, Komjit, Fibis, Fiskit és
Féregyhiz kozségekbol 4116 Mislaki (Blumenthal) kororvosi allomadsra,
melylyel a kozségektdl 400 ft, o. &, az uradalomtdl 200 ft. 0. é, & 20 Raum-
méter kemény hasibfa évi fizetés, magdn birtokosoktél hirom évi kotelezett-
séggel 190 ft. o. & évi jarulék és az orvosi litogatisokért kiilon megalla-
pitott dij van egybekotve.

A kellden okményolt kérvények f. évi wdjus hé To-aig alulirt szolga-
birasighoz intézenddk.

Kelt Lippan (Temesmegyében) 1879 évi aprilis 8-dn.

1—3 Laddnyi Lajos, szolgabird.
HIRDETMENYEK
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Patikdrus zenckara Budapestrél, savé és 4llandé gydgytdr. Utazas

Pestrél Hatvan, s Losonczon dt a szlidesi dllomdsig a gyorsvonattal “§

6 6ra e}lgtt. “hat nhétig. éryényes 33"/, olcsébb menet- és térti-jegy- (fg
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y désben Budapesten, magyar és német fiirdéleirdsok Tettei konyvke- ‘#
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B e )
% allomdstol. @
e - . . » . " —om " » ary e N
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9 nosen a noi ivarszervek betegségeinél, az idegrendszer zavaraindl g
. noknél és férfiakndl, a vérhiiny minden alakjaindl, sth. %‘
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f; A fiirdé-orvosa : Dr. Thomas. Fiirdoleirasok minden nyelven. f}g
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Pdstyéni flirdsd.

Utasitisd ad Weinberger S. orvos-sebésztudor, villamgyodgyisz, tobb
év Ota gyakorlé orvos ugyanott.

Fiirdészeti munk&;a kaphald Braumiiller konyvkereskedésében,
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. Rohitsch Sauerbrunn

Stajerorszagban,

egy oOrinyira Poltschach déli vasiti dllomdstél, régota hires szénsav-
dis, Glauber-s6 tartalmi vize dltal, mely legjobb és legegészsége-
sebb idito ital és megbecsiilhetetlen gyogyszer gyenge emésztés,
gyomor- ¢€s bélhurut, székszorulds, mdj- és Iépbajok, epe- és higy-
hélyag kivek, aranyér, kszvény, tilgazdag életméd kovetkeztében,
tilsiagos zsirképzddés, elégtelen vérképzés, sdpkdr és rdsztkér ellen.

Az idény mdjustsl oktdberig tart.

Pompés gydgyterem, elegdns tirsalgdsi és éttermek, kivéhaz,
terasse, fOdott sétdny, nagy zenckar, szinhdz, bal, hangverseny, tom-
bola, j6 restauratio, szép és olcso lakasok, posta, dllandd dllamtivirdai
hivatal, élénk posta- ¢s bérkoesi kozlekedés esatlakozissal minden
poltschachi gyors- és személyvonathoz.

svinyviz- éslakiasmegrendelések : | az orszdgos gydgyintézet
igazgatésdgdhoz Sauerbrunnban Rohitsch mellett* intézenddk, mely
arjegyzékeket, programmokat, s flirddleirdst ingyen szétkiild ; az utéb-
biak minden konyy- ésnagyobb dsvinyvizkereskedésben is kaphatok.

Dr. Scliiler J. M.,

k. tanicsos és egészségiigyi tandcsos, elsd orsz.
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firdforvos és az intéset igazgatdja,
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Orvosokra nédzve fontos.
Eladandoé

(és rogtdn 4t is vehetd) *
Egy, a legjobb forgalomban létezé és évek oOta fenndlls, a legjobb
hirnévnek és szamos clientelnek Orvendd (jardlagos)

Hidegvizgyoégyintézet

igen olesé hazbérrel, a birodalom egyik legnagyobb virosiban, tokéletes
berendezéssel, i6 feltételek mellett — cladandd.
Bdvebh felvilagositissal szolgal a megbizott
Pewchtmann Adolf és tdrsa.
kereskedelmi forigyniksége
Sxp -utcza 19. szédm, Budapest

- D™ Pap Samu

az idén is, ugy mint tavaly, a Szlidcsi fiird6ben fog orvosi gyakorlatot

folytatni és mijus 25-ig bdrminemi felviligositissal szolgal.
Budapest Muzeum- korut 7, 2. em. 2—4- ig
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Dr Winbernitz vizgyépyintézete,
Kaltenleutgeben.

Bécst6l 1 Granyira Liesing déli vasuti dllomdastél */, Srdnyira.

Betegfelvétel egész éven at, féorvos: Dr. Winternitz Vilmos
cs. tandcsos.

Tandcskozas és tutmutatis Kaltenleutgeben és Bécsben T
Schottensteig 9.

Prospect kivinatra franco,
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- Dr- Nagel Eduard

Bécsbdl mint szimos év Ota tgy ez idény alatt is mint fiird6orvos
fog miikodni Trencsin-Teplitzen.
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: Preblaui savanyuviz. -
It A legtisztabb égvényes savanyuviz. Kitiiné hatisu a gyomor &
idiillt hurutos bantalmaiban. Ezen szénsavban és szénsavas szikenyben &
2 # oly gazdag tartalmu savanyuviz hatirozott sikerrel haszniltatik a &
2
b s é vese- ¢s hugyhélyag fdjdalmai ellen, miutin ez a fovenyet és kovet g:
» £ minden szenvedés nélkiil eltdvolitja. Az étvigytalansigot, a gyomor- @
égést, a gyomor- és bugyhélyagszervek elnydlkisoddisdt rovid id6 Q)
&
: alatt alaposan meggyduyitja )
(4 @u
I * féraktar: *
: (3 = g
P ]
: Hideskuty I,
> esKul - .
¥ Cret s e e o &
% magyar kirdlyi udvari asvanyviz-szallitonal #)
&
Budapesten_. Erzséhettér 7. sz.
L)
FRRRBRBRBEBRER i}ég@g
Van szerenczém a tekintetes tudor urak tudomdsdra hozni, hogy
ujonnan berendezett és nagy sétakerttel ellitott
”w - r r .-r ’ r
Elso budapesti kecske- és tehén=fejészet eés savo=
keszitesi intézetemben
(VI. ker. aradi u. 1604. sz. a. kozvetlen a sugéruti szokOkutak mellett)
naponta reggel 6—8, d. u. 6—8 6ra kozott pohdr szimra friss, melegen fejt
2 kecske- és tehéntej, friss meleg savo, jégbenhiititt édes kecske- és tehéntej,
tgyszintén jégbenhiitott aludttej, nemkiilonben a legjobb forrasokbdl nyert
mindennem1i asvanyvizek
" kaphatok.
A tej vagy savd !/, literidl tetszés szerinti mennyiségben hdzhoz is
szallittatik.
i Szerencsém van tovabbd tudomasdra hozni, hogy ugyancsak a fenn.
; tebb nevezett helyen folyd évi dpril ho 20-661 borjubdl vett eredeti
> D tehén-védhimlo-anyaggal —E
oltdsok eszkdzoltetnek, hetenkint 4-szer és pedig szerdin cstitortokon,
szombaton és vasdarnap d. u, 4-t8l 6 oraig.
Végre bator vagyok tekintetes orvostudor turak becses figyelmébe
s ajanlani, hogy intézetemben a
‘ ™ horjubdl vett eredeti tehén-védhimld-olto anyag g
» folytonosan friss dllapoiban kaphato, phioldnként 1 frtjival. Vidékre kildve
» posta és csomagolisi dij fejében egy, vagy tobb phioldért 20 kr. tobb
Megrendelések a nevezeit oszveg bekiildése, vagy utdnvét mellett
pontosan terjesitetnek.
X Takintetes orvostudor urak szives tamogatdsit kérve
Budapesten 1879. Mr. Ujvary Ignacz,
gyakorld orvos az intézet tulajdonosa. .
savanyuviz
Nagymérvii szénsavas szikeny tartalminil fogva (roooo suly rész-
letben 33.6339) minden németfoldi savanyuvizek kozott hatirozotia n
az els6 helyet foglalja el, s kitin6 hatdssal bir a vérnek lugany sa-
vasitdsdra, sikeresen miikodik a gyomorégés, gyomorgorcs, gyomor-
hurut, az ugynevezett hugysavdiathese, fovény, hugy és vesekovek
> ellen ; hasznos szolgdlatot tesz a kdszvény, idiilt csuz, idilt hélyag-
és tiidé hurut, epekovesiilés, maj elzsirosodds, nydlkis aranyér és
3 gorvélykor ellen, mint azt Billroth Dittel, Ultzmann, Ivanchich stb.
tanarok sokszor eléggé elismerték. De mint felfrissité s kellemes
> vagy gylimdles szérppel keverve naprdl-

ital 1s, bor és czukorral,

napra nagyobb tért foglal el a bilini savanyuviz.

Féraktar:

Hdeskuty IT..

magyar kiradlyi udvari asvanyviz-szalliténal

Budapesten, Erzsébettér 7. s
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LIMOUSIN CHL[]RAL GYGNGYE

(Chloval Perlé de Limousin.)

CHLORAL VIZEGY (Chloralhydrat)

tokocskdkban. Ara 1 frt. 50 kr.

Kellemesen idézi eld az dlmat, kiilondsen oly esetekben, hol
az makony adagolisa mellett nem érthetd el,
utébaj nélkiil alkalmazhatd.

Tdegbintalmakndl mint fijdalomecsillapité, jatékonyan hat, gor-
csoknél pedig kitiiné hatdsa mellett az emésztést legkevésbé sem zavarja.

Magyarorszagi foraktir Pesten:
szerésznél, kirdly-utcza 7. sz.

gyermekeknél minden

TOROK JOZSEF gybgy-

CHINAHEJ BOR OK

HENRY OSSIAN tanir, a parisi orvosi akademia tagjatél.
Valodi kinahéj-bor spanyol borbol.

Az oly dllandé vegyiték, mely az orvosnak nagy biztossdgot
nyujt, s az adagolist igen konnyiivé teszi; a bor nem keserti, ha-
nem igen kellemes izi, miért is igen eldnyosen 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 iveonek 2 frt
Vastartalmi kinahéj-bor, malagaborral, vilanysavas vassa

s erjenynyel (diastasis).

Ez tokéletes tartdssign s tiszta iz, mely miben sem emlékez-
tet alkatrészeire, konnyen adagolhatd s biztos hatisu. Ezen alakban
hasonld koriilmények kozott a vasat a szervezet igen konyen tiri, s
hatisa mégis Dbiztos, — Igen elénvos a sipkor s vérszegénység
ellen, ugyszinte silyos betegségek utin udilés alatt; tovibbd mind-
annyiszor, ha a vérkészitést javitani, a tester6t emelni és az ideg-

rendszert & vérkeringést serkenteni akarjuk. - Ara egy Hvegnek
2 frt. 50 kr. ;

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

melyet az emésztésnél jitszik.
Iblanyos kinahéj-hor. (Vinum cort. chinae jodatum.)

Az iblany ¢ készitményben Henry sajatsgos kezelése folytan
lgyszolvin mysticus modon van egyesitve a kindval, a nélkil, hogy
vele Osszekottetést képezne, Ez azért volt sziikséges, mivel ezen két
anyag vegyileg egymassal e nem fér. Az igen kellemes izt ké-
szitménynyel a gyakorlatban igen elényosen lehet hatni az u. n. gor-
vélyes bantalmak ellen, melyek oly kiilonféle alakban nyilvinulnak,
helyettesiti a csukamdj-olajt és igen nagy haszonnal adhato elsatnyilt,
golyvas és angolkoros gyermekeknek. — Ezen 2 készitményben a
kina, iblany ¢s vas foglaltatik, oly hatalmas szerek, melyek tgyszol-
vin dnmagukban véve elégithetik ki az orvost a mai idében, mely-

beu a vérszegénység minden betegségnek f6oka, — Ara epy tiveg-
nek 2 fri. 50 kr. §
PESTEN a magyarorszagi f6raktirban TOROK JOZSEE ,;

gybgyszertaraban, kirdly-utcza 7. sz.

MiGrRAINES & NEURALGIES

PAULLINIA-FOURNIER.

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

Nagy sikerrel alkalmaztatott mindennemii koérokban, melyek
dtalinos elgyongiilésbol szirmaznak.

Szdmos, Ugy a magin gyakorlatban, mint korhizakban, Pa-
risnak legel6kel6bb orvosai és tandrai, u. m. Grisolle, Trousseau.
Recamier, Blache, Cruveilhier, Huguier, A. Tardiew, E. Barthes
sat. altal 20 év oOta tett kisérletek bizonyitjik, hogy ezen készitmény
mai nap egyike a legjobb szereknek ideges bantalmakndl, s egyike a
leghatilyosabb zsongitoknak, mikkel bmmk

NB. Ovaikodni kell a hamisitott  ssertsl, mely vagy nem hass-
ndt, vagy épen drt. — Ara egy nagyobb doboznak 3 frt., kisebbnek
1 frt. 50 kr.
Parisban: egyedil FOURNIER gybgyszerésznél,

d’Anjou-St.-Honor¢.
Pesten: magyarorszigi f6raktarban TOROK ]OZbEI' gybgy-
szertaraban, Kiraly-utcza 7. sz.

26 Rue

Buparest 1879. KHOR & WEIN KONYVNYOMDAJA (Dorottya-utcza 14. sz.)
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fSubApesT, 1879

ELOFIZETEST AR: helvben és vidéken egész evre
10 frt., félévre 5 frt. A kozleménvek és fizetések bérmente.
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Az agy, kis agy, nyult- és gerinczagy idegelemei-
nek koérszovettani elvaltozasairdl goércsovi izzad-
manyfolyamatok behatasa alatt.

LAUFENAUER KAROLY tr.. egyetemi magdntandr és orsz. tébolydai masod-
orvostol.

(Vége).
A nagy agykéreg.

Mar feliiletes attekintésnél azt latjuk, hogy a kéreg
idegtest-elemei nem mentek oly nagy mérvben tinkre,
mint ezt a gyorsan haldlos kimenettel végz6dé paralysi-
seknél tapasztaljuk. Az agykéreg elsé rétege megfelel a
reticularis kotanyag normalis szerkezetének, csakis a
neurogliamagvak szaporodvak.

A masodik réteg kis loboralaki duczsejtei egyalta-
lan jol vannak megtartva; csak igen csekély szamu ducz-
sejtek talalhatok molecularis szétesésben,
zett duczsejtnek csak lenyomata
maradott lirben csupan azigen reducalt mag taladlhaté fel.

Huguenin?) vizsgalatai szerint, az idegelemek tonkre-
menetele egyenes aranyban all a hiidéses butaknal eld-
fordulé dithongési rohamok belterjességével; ugy hogy
mig pl. a lassan lefolyé paralysiseknél az idegelemek
tonkremenetele igen korlatolt, addig mar a kezdetben dii-
hongési rohamokban elhaltaknal az idegelemek igen nagy
mennyiségben mennek tonkre. Esetiinkben, melynek le-
folyasa meglehetds nyujtott volt, a giresivi leletek a
Huguenin altal talaltakkal egészen megegyeznek.

Az agykéreknek elsé és masodik rétege az
manyi folyamattol egészen ment.

A harmatik réteg nagy loboralaki duczsejtein
mar tobbféle elvaltozasok talalhatok.

Teljesen ép, basal nyujtvannyal és szogletes mag-
csakkal ellatott és carminnal jol beivodott diczsejtek
mellett talalhaték nagy menyiségben olyanok, melyek
hatalmasan kitagult pericellularis liregek altal veétetnek

azaz a léte-
latszik még, s a hatra-

izzad-

) Huguenin, Zur path. Anatomie der dementia paralytica. Corres-
pondenzblatt fiir schweizer. Arzte. 1873--1874.

kortl ; ezen liregek a mar emlitett zdldes izzadmanytome-
gek altal toltetnek ki.

Minél inkabb kozelediink a 4—5. réteghez, annal
inkdbb vannak a kéregtestek megtamadva. Az izzadmany-
tomegek nyomdasa, vagy vegyi befolyasa kovetkeztében
a nagy loboralaku kéreg-diczsejtek tobbféle elvaltozast

| mutatnak.

Ezen elvaltozasok a sejt kilsd alakjara, a magra és
a protoplasma alkatara vonatkoznak.

A dutczsejtek elveszitik csinos alakjukat, korvona-

laik elmosodottak, nydlvanyaik letdrtek.
A mag fel van duzzadva, erbsen szemcsézett. ege-
g6mbolyl, tojasdad, vagy Obloscdéseket mutat.
Gyakran a magcsa el van fedve. A megbetegedett dicz-
sejtek magja mindig igen gyengén van beivédva. A sejt
protoplasmaja elvesztette egynemi kinézését; helyenkint
ranczos, erdsebben szemcsézett, carmin iranyaban elveszti
beivéodasi képességét, s igy tobbszér a sejten kisebb
nagyobb folt mutatkozik, mely halavany sirga szine altal
kornyezetébél kiemelkedik. '

A festenyszemcsék a sejtekben egyaltalan nem sza-
porodtak, sziniik barnabb, s a
festeny a sejt magja koriil mint 6sszecondensalt tomeg
mutatkozik.

A pericellularis iiregekben, valamint magukban a
duczsejtekben 1—z lymphoid testecske mutatkozik, ezen
testecskéket én fehér vérsejteknek tartom, s jelenlétii-
ket a pericellularis tregekben okvetlen kérosnak nem
allitom.

Obersteiner?) és Karoly? bajor herczeg ugyanis
azt talaltak, hogy a fehér vérsejteknek a pericellularis
iiregekbe valé bevandorlasa normalis tiinemény. A fehér
vérsejteknek a sejttestecsbe bevandorlasit azonban
mar hatarozottan korosnak kell kinyilatkoztatnunk. Ily
lymphoid testecskéknek a sejt iiregébe bevandorlasat

szen

azonban a rendesnél

) Obersteiner. Sitzungs-Berichte der Wiener Akademie der Wissen-
schaften 1876.
*) Kdéroly hg. Virchow’s Archiv. 1877.
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Popoff*) typhusnal, Mangenot?) és Lubimoff?) pedig
progressiv paralysisnél lattak.

A lymphoidalakii testeknek a sejt tregébe Dbe-
vandorlasa tisztin mechanikai tton torténik.

A lymphoid sejtek a loboralakt diczsejteknek egy-
szeriin neki fekiisznek; maskor a sejt testén az odata-
padd lymphoid sejtektdl egész Gblosodések tamadnak ;
egy loboralaku duczsejt széle, mintha meg lett volna
repedve, el volt mosédva, s kiomlott festenyszemcesék va-
lanak lathatdk, melyeket a lymphoid sejteket magukba
vették.

Mas loboralaku diczsejtek molecularis szétesésben
vannak, az Osszezsugorodott sejtmag koriil a protoplas-
manak csak maradvanyai lathatdk, s koriilottik egy lres
tér, mely a szétesett sejttest alakjanak felel meg.

Latjuk itt, hogy a pericellularis nyirkiiregekbe be-
nyomilt izzadmanytémegek mily mély koérbonczi elval-
tozasokat vonnak maguk utdn a ganglionsejtekben
mely folyamatok a végszakaszokat a protoplasma teljes
szétesésében érik el.

A 4-dik és 5-dik réteg idegelemei a fennt leirtak-
hoz hasonld kodrbonczi elvaltozasokat mutatnak.

A leirt kérbonczi elvaltozasok a hatsé kozponti
tekervény és az els6 halantéktekervénybol készitett
metszetekben taldltattak, egyéb kéregteriiletekb6l és a
nagy agydiczokbol nem volt anyag rendelkezésemre.

Kis agy.

A kis agyat hasonld izzadmanytomegek lepik el,
mint a nagy agyat. A kis agy kérgének elsé rétege hal-
vany sargaszoldesen savolt, s kozelebbi megvizsgéalasnal
kitiinik, hogy ezen savolyokat az edényeket és a Pur-
kinje-féle sejtek nytlvanyait kovets izzadmanytomegek
okozzak.

A Purkinje-féle sejtek rétegét viligos, igen fel-
tiiné zoldes izzadmanyréteg hatarolja. A Purkinje-féle
sejtek helyenkint feltiinén megfogytak. A veloallo-
manyban az izzadmanytomegek legerdsebben mutat-
koznak.

A Purkinje-féle sejteket kornyezd pericellularis iire-
gek vagy épen nem, vagy igen keveset tagultak, sha az
izzadmanytomegek a sejtekkel nem érintkeznek, ezek
egészen épeknek mutatkoznak. A koérboncezi elvéaltozasok
a kovetkezok.

Az izzadmanytomegek Altal kdornyezett Purkinje-
féle sejtek igen erGsen festenyzettek, zsirdusak, magva-
sak (kornig), nyidlvanyaik torékenyek. A pericellularis
irben, majd hozzajuk tapadva lymphoid testecsek talal-
tatnak. Magjuk osztédasban; néha a magosztédis pis-
koétaalakban még folyamatban van, maskor két, vagy
harom magot taldlunk a sejtben.

Egyszer egészen hasonld folyamatot észleltem, mint
a milyent mar a nagy agykéregben is lattunk. A sejt-
nek a magcsaréteg felé forditott révid nyujtvanya kor-
nyékén a protoplasma alig beivédott, s a pericellularis
tirbe kilépé festenytomegeket latunk, melyst egy lymph-
oid test vesz magaba.

') Popoff, Virchow’s Archiv. 1873,

) Mangenot. Anatomie pathologique de la paralysie générale Strass-
burg, 1867.
%) Lubimofl. Archiv fiir Prychiatrie, IV, k. 1874.

Miutan a pericellularis iirben még tobb festeny
nélkiili sejtek is talaltatnak, ugy a folyamat igen szem-
bedtls.

Més Purkinje-féle sejtek mint carminnal be nem
ivodott piszkossargas tomegek mutatkoznak, mag és
nyulvanyok nélkiil. A Purkinje-féle sejtek molecularis
szétesését nem észleltem.

A magcsarétegben szamos oly magvak, melyek iz-
zadmanytomegek altal vétetnek koriil, carminnal be nem
ivodtak, részben molecularis szétesésben vannak.

A Purkinje-féle sejtekben véghezmen6é kérbonezi
folyamat tehadt zsiros, festenyes elfajulas, mely a pro-
toplasma teljes vegyi atvaltozasaval jar, amennyiben a
sejt magja elvesz, s a protoplasma elveszti beivodasi
képességét.

Gerinezagy.

Az izzadmanytomegek a gerinczagyban is eléfor-
dulnak; mig azonban a nagy agyban és a kis agyban
leginkdbb a vel6allomany szenved, addig a gerinczagy-
ban a zoldes izzadminytémegek a sziirke és fehér allo-
méanyt egyarant ellepik. A mells6 és hatsé szarvnak,
nemkiilonben a Clarke-féle oszlopoknak diczsejtei, izzad-
manytomegek altal vétetve koril, tobbféle elviltozast
mutatnak.

A megtamadott duczsejtek pericellularis iirei ki
vannak tagulva és izzadmanytomegek altal kitdltve;
a szétszoritott kotszoveti gerendak az izzadmany és a
sejtek koriil er6sen beivodott udvart képeznek. A
kérbonezi elvaltozasok a sejt alakjara, a protoplasmara
és a magra vonatkoznak.

A megbetegedés kiilonféle szakaszai, kezdve az ini-
tialis elvaltozasoktol a dhczsejt teljes széteséséig, a
kovetkezok.

A megbetegedés elsd szakaszanak a kovetkezd el-
valtozdsokat tekintem.

A dubczsejtnek meg van kozonséges alakja és nagy-
saga, nyllvanyai jél megvannak tartva, s helyenkint toré-
kenyek. A festeny igen szaporodott, s a protoplasma ero-
sebben szemcsézett, Uigy annyira, hogy a diczsejt szine
barnasba jatszo, a zsiros elfajulas jeléiil. A mag elhagyja
kozponti helyzetét, s a peripheria felé vonil. A magcsa is
hasonlag egészen oldalvast nyomul.

A masodik szakaszban a duczsejt megvaltoztatja
alakjat, kiilonféle alakokat, s gombolyll, szalagképt,
majd kinyujtott 6blosodéseket mutat. A protoplasma el-
vesztette rendes alkatit, erlsen szemcsézett, festenyzett,
s carminnal nem ivédik be egyenletesen; ezaltal a sejt-
testen opalizal6 folt marad hitra, — a vacuola (lasd az
OHL. 1878. 15. szamat), s a diczsejt ugy néz ki, mintha
fekélyei volnanak.

Ha a vacuola kozel iil a sejt széléhez, akkor nem
gombolyii, hanem szegzugos, szegletes, mi azon benyo-
mast teszi, mintha meg volna rigcsalva. A mag inkabb
tojasdad, lapos, halavanyan fényl6, a magcsa alapja alig
lithaté. A mag mellett a duczsejt protoplasmajaban lym-
hoid alakt sejtek mutatkoznak. Hogy ezen lympoid sei-
tek honnan szirmaznak, arrél azon korilmény ad felvi-
lagositast, hogy ily sejtek a pericellularis iirben is ta-
laltatnak, csakhogy nem festenyzettek. A fehér vérsej-
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tek bevandorlasa a gerinczagy duczsejtjein a legjobban
tanulmanyozhato.

A dutczsejt egy helyen ugy tiinik fel, mintha meg
volna pukkanva; kiomlott festenyszemcséket latunk, me-
lyeket a szintelen vérsejtek felvesznek. A szintelen vér-
sejtek nagy valdszinlséggel ezen a nyilason 4t vando-
rolnak be a sejt testébe. Szamos duczsejtek, melyekbe
lymphoid testek vandoroltak be, feltiinén sorvadtak,
ami csakis a kilépett protoplasma vesztesége altal okoz-
tatott. A bevandorlott szintelen sejtek festeny felvétele
altal sokszor eredeti nagysaguk kétszerését, hAromszorosat
is elérik.

A duczsejtek nyullvanyai ha még egyaltalan jelen
vannak, ép Ugy részt vesznek a zsir-festenyes elfajulds-
ban, mint a sejttest maga; mindazonaltal megtérténik,
hogy a nyulvanyok a teljesen koros sejt-test daczara épek.

A harmadik szakaszban a dtczsejtek sorvadtak,
vagy pedig teljeséggel szétestek.

A diczsejtek megkeményedettek (sclerosis) és nytil-
vany nélkiiliek, mintha nemis birtak volna ilyeseket.
A protoplasma semmit sem ivdédik be, piszkossargas,
fény nélkiili, s magnak semmi nyoma.

Végiil a duczsejt teljesen szétesik, s csak format-
lan, zsirosan szemcsés, elmosédott tomeg marad hatra,
melynek szélei szétesettek, s maga a tomeg torékeny,
hézagos.

Hasonlé folyamatot, mint a milyent mi az els§ és
masodik szakaszban emlitettiink, L.eyden?) a gerinczagyi
heveny myelitismél ir le. Leleteim az 6véit6l némely
pontokban azonban lényegesen kiilonbéznek. Igy a sejt-
test felpuffadisit egyszer sem észlelhetém, melynél
fogva a sejl alakjanak inkdbb gémbélytinek kellene len-
nie. Leyden viszont a vérsejtek bevandorlasit nem
emliti.

A magosztodast ismét csak egyszer észlelhetém,
biscuit-szerti lefiz6dés alakjiban.

Eszleleteimhez hasonlé folyamatokat még Wyss?)
ir le a ganglion Gasseri lobos bantalmainal. A ganglion
Gasseri duczsejtei, tgymond, behorpadasokat mutatnak,
melyek nyilvan a benniik fekvé, s az utdobbiakat teljesen
kitolté genysejtektél szarmaznak.

Alakjuk rendetlen, s igy néznek ki, mintha meg vol-
nanak harapdalva. Sokkal kisebbek, s rendes alakjukat és
éles korvonalaikat elveszitették ; helyenkint a sejttest-
b6l csak egy részlet maradt hatra, szamos festenyszem-
csével; de a festenyszemcsék is kilépnek, melyeket a
genysejtek magukba vesznek; csak ritkan talalhatok
festenyszemcse-csoportok a duczsejtek koril.

Veégiil tébb idegmag-csoport duczsejteit is &t-
vizsgalas ald vettem. A hypoglossus duczsejtei a ge-
rinczagyi sejtekhez egészen hasonlé elvaltozisokat mu-
tatnak. Protoplasmajuk koérosan elvaltozott, nyulvanyaik
torékenyek, masok sorvadtak, megkeményedettek.

A trigeminus magvai kevésbé bantalmazottak, a
facialis-magvak erésebben?®). Ezaltal Jessen4) leletei, ki nem

") Leyden. Klinik der Riickenmarks-Krankheiten II. k,

%) Archiv der Heilkunde. Herpes Zoster 1874.

%) Lisd még Centralblatt fiir die med. Wissenschaften. 1877. nr. 39.
Dr, K. Laufenauer in Budapest: Zur path. Anatomie der dementia par,
progessiva.

%) Jessen, Centralblatt. 1877. Nr. 12.
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rég hiidéses butasig 2 eseténél az oblongata idegmag-
vait megbetegedve taldlta, meg lennének erdsitve,

Az oblongata szlirke alapja hidéses butiknal ed-
dig még alig lett vizsgalva; ugy latszik azonban, hogy
itt is constans elvaltozasokat kell keresniink.

Latjuk ezen esetbdl, hogy goéresivi izzadmanyok
kovetkeztében a kézponti idegrendszer majdnem valamennyi
alakelemei, de foleg az idegelemek, igen erds foku kor-
bonczi elvaltozasokba estek. S hogy ezen izzadmanyok
nem tekintenddk egyszeri hullatiineteknek, vagy a ke-
ményités altal eléidézett miileges elvaltozasoknak, annak
legnagyobb bizonyitékai a duczsejtek, melyeket az elfa-
julas legkiilénb6z6bb szakaiban talaltunk.

Meynert tnr. vizsgalatai szerint a goresovi izzad-
manyok igen nagy elterjedést nyernek a legkiulonfélébb
elmekor-fajoknal ; ugyancsak 6 ily folyamatokra akadt még
typhusnél, choreanal, ebdiihnél; legnagyobb &llanddsag-
gal azonban ezen izzadmanyok azon -elmekér-fajoknal
fordilnak el6, melyek heveny izgalmi tiinetekkel kez-
dédnek, s végiil a melancholia attonitanal, vagy helye-
sebben a status katalystoides-nél (stupor).

Ily izzadmanyfolyamatok — igy szél Meynert —
felszivéodasra képesek, s azért az illet6 elmekér-fajok
gyogyulasra hajlandok.

Esetiinkkel a gdrcsovi izzadmanyoknak eléfordulasa
a terjedd hiidéses butasagnal szintén be volna bizonyitva ;
késébbi szamosabb esetekre kiterjed6 vizsgalatoknak lesz
fenntartva ama szép és practicus kérdés megoldasa,
valjon mennyiben folynak be ezen kezdeti hyperae-
midk altal eldidézett és felszivodasra képes exsuda-
tiok azon mulékony remissiokra, melyeket a terjedd hiidé-
ses butasig legnehezebb eseteinél is tapasztalhatunk.

Plész P4l tnr. élet- és kérvegytani dolgozdaja-
bél a budapesti kir. egyetemen.
Boxar ArpAD-t6]

A hagy phosphorsav-tartalméanak mennyiségi viszonyai a
negyvenes ¢évek Ota napjainkig folotte gyakran képezték mar
tanulményok targyat. A kérdés, mellyel a buvarok leginkdbb fog-
lalkoztak, tobbnyire a koriil forgott, valjon az idegrendszer, s ki-
lonosen a kozponti idegrendszer bir-e valamely hatérozott befo-
lyassal a phosphorsav kivalasztasira? A felelet legtébbszor
igenlé volt, a csoddlatosan csekély szamu megbizhatd  adatok
daczara.

Mosler*) mar 1853-ban, Donders®) 1856-ban, a 60-as évek-
ben Hammond?®) és Byasson*) wind azt allitdk, hogy miutin az
agy nagyobb mennyiségli P-t tartalmaz, az agynak nagyobb tevé-
kenysége anyagainak és igy a P-tartalmiaknak is nagyobb mérvii
elhasznaldsit vonja .maga utan, s ennélfogva a higy P-tartalma
novekedni fog.

Mindezen, tényekként kimondott gyanitdsok csak tapot nyer-
tek némely ijabb észleletbdl, melyek elmebetegeken vitettek véghesz.
Ezek kozil kilonosen emlitést érdemel Mendel®) munkéja, ki egy-
szersmind azt is kimutatta, hogy 4llatoknal az agy sértése utan
a hugyban kivalasztott P;O; mennyisége noveksazik.

1) Mosler. Beitrige zur Kenntniss der Urinabsonderung. Giessen

1853. Inaug. Dissert. " : ;
%) Donders. Physiologie des Menschen. Ubers. v. Theile. 1856. Leipz.
S. 464.
: 43) Hammond. Physiological Memoirs. Philad. 1863. P. 20.
4) Byasson. Essai sur le rélation, qui existe i I'éfat physiologique
entre Vactivité cérébrale et la composition des urines. 1868.
5) Mendel. Die Phosphorsiure im Urin von Gehirnkranken, Archiv
f. Psychiatrie. ITI, Bd. S. 636 ff. )
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Zuelzer*) volt az elsd, ki nagyobb terjedelmli munkalataiban
kovetkezetesen az oOsszehasonlité utat kovette, s a higynak PyOg-
tartalmaval egyitt az N-mennyiségeket is meghatdrozta, s a két
adatsorozat Osszevetése utjan iparkodott kovetkeztetéseket vonni.
Zuelzer munkdjanak  kiegészitéseképen tekintendd Struebing?®)
dolgozata, ki szintén az el6bbihez hasonld titon, hasonld kévet-
keztetésekre jutott.

Zuelzer a légeny és a phosphorsav kivalasztott mennyisége
kozott dllandd (stabil) wviszonyt vesz fel. Mindkét anyagot a szer-
vezet fehérnyéjébdl és lecithinjébll véli szarmaztathatonak, csak-
hogy, tgymond, az eldbbiben wilsilyban wan az N, az utobbi anyag-
ban pedig a PaOs. A wizelet N és Py Oy lartalma kozotti vissony
tehdt a Szerint fog wdltozni (lesz ,labil%), a mint oly szerv
anyageseréje less nagyobb mérvi, mely ardnylag 1666 [ehérnyét,
vagy 16bb lecithint lartalmaz; az N és PyO; kozotti viszonybdl
pedig Zuelzer szerint visszakovetkeztethetni, vajjon mely anyag,
illet6leg mely testrész van nagyobb mérvii anyagforgalomnak bi-
zonyos idében aldvetve.

Zuelzer imént vazolt hypothesiséhez igen sok sz6 fér;
részemr6l mindjart praemissiit vagyok kéntelen megtimadni, s
figyelmeztetni, hogy az w#jabb vegyészet P-tartalmi [fehérnyeanya-
got egydltalin - nem ismer, a nint ez kistudomdst  volt mdr akkor,
midén Zuelzer és Struebing munkd? megjelentek. Masodik megjegy-
zésem pedig az, hogy nunevezett buvarok bdé P-tartalmn szovet-
képzS vegyiiletet, a nucleint/ szimitasukbol kihagytdk. Hogy pedig
a nuclein a szervezet anyagcseréjében Kkiterjedt szerepet jatszik,
azt fOleg két korilménybol kell kovetkeztetniink; elGszor a piros
és fehér vérsejtek, masodszor a genysejtek nucleintartalmabol. Ez
utébbi koriilmény kiilonosen fontos ¢érv allitisunk mellett, mert
ha igaz, s ez tobbé nem is vonhatd kétséghe, hogy a genytes-
tecsek nagy része nem tekintend$ mdsnak, mint embryonalis sej-
teknek, melyek bizonyos kéros inger befolydsa alatti sejtszaporo-
das terményei; akkor feltehetd, hogy az anyasejtek, s ilyen lehet
a szervezet minden életképes sejtje, szintén tartalmaznak ily anya-
got. A m4j, agy és izomsejtek nuclein-tartalma kiilonben mér is-
mert tény.

: Mindezen megjegyzésekb6l kovetkezéleg természetesen az
N és P.O; kivalasztdsa kozott feltételezett stabil, vagy labil
viszonynak felvétele is elesik, s Zuelzer dllitdsait oda kell moddo-

sitanunk, hogy a zzelet N-tartalma végelemzéshen a szervesel fehér-

nye-, lecithin- és nuclein-tartalmabol veszi eredetét, a Py Oy tartalom
pedig a phosphorsavsikon kiviil a lecithin és nucleinbil, melyek az
allati test kizarélagos P-tartalmi szerves anyagai. A glycerinphos-
phorsav a konyen szétesé lecithin bomldsi terményének tekin-
tendd, s igy nem mint kozvetlen szovetképzd szerepel.

Hogyha mar most azon kérdést vetjik fel, valjon a test
mely szerveinek tulajdonitsunk nagyobb lecithin- és nucleintartal-
mat, arra mai nap mar korilbelil biztos valaszt adhatunk, Z. G.
Geoghegan¥) munkaja nyomdan, melybdl lathatjuk, /Aogy az agy
1.4 pro mille nucleint tartlamaz. A lecithinre vonatkozblag
pedig azt talaljuk, hogy az agy lecithin-tartalmaban foglalt P.O;
mennyiség koriilbelol 2-szer oly nagy, mint az agy anorganicus
Py Os-tartalma, mely a nevezett szerz8 szerint atlag véve négy
elemzés nyomén 1.442 pro mille. Az agy lecithinjének
P.O; tartalma tehat 2.884-et tenne ki pro mille; a lecithin
maga pedig Hoppe-Seyler &s Diakonow szerint 8.798 o PaOs-t
tartalmaz, s igy hoszdvetileges mennyisége az agyban 3.28 |y lenne.
Ezen P-tartalmi szovetképzdkbdl ily tekintélyes ardnyt mennyiség
mas szervben mennyileges elemzések Gtjin még nem talaltatott ;
azonban' részint per analogiam, részint elszért vegyi és gorcsovit)
vizsgalatokbdl kovetkeztetve, fel kell tenniink, hogy ép gy a
gerinczagy, mint a kornyi idegrendszer is dus ily szovetképzékben.

Yy Zuelzer, Uber das Verhiltniss der Phosphorsiiure zum Stickstoff
im Urin. Virchow’s Archiv. 1876. Bd. 66. H. 2 u. 3.

*) Struebing. Uber die Phosphorsiiure im Urin unter dem Einflusse
excitirender und deprimirender Mittel, Archiv. f. exper. Path. und Phar-
wakologie. 1876. Bd. VI' 3 u. 4. H. "

y) Bduard G. Geoghegan. Uber die anorganischen Gehirnsalze, nebst
einer Bestimmung des Nucleins im Gehirn. Zeitschr, f. physiol. Chemie. 1878.

Y) Lwald wud Kiikne. Die Verdauung als histologische Methode,
Verhandl. des naturw. medic. Vereins zu Heidelberg. 1877. S. 451.
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Mindezeknél fogva, habdr tudjuk, hogy az emlitett két
szovetképzd vegyiilet az egész szervezetben el van terjedve, s igy
az elhasznilasukbodl eredd Py O; az egész szervezet anyagcseréjébol
veszi eredetét, mindazondlial a P30; lkivdlasstdsnak tilnyomd
mennyiségél az idegrendsser anyageseréiének kell tulajdonitanunk és
elismerntink, hogy a régibb buvarok gyanitisaikkal a helyes aton
jartak, midon az idegrendszer anyagcseréjének bizonyos befolydst
tulajdonitottak a vizelet Py O, tartalméra.

Az idegrendszer azonban még mas irinyban is befoly a higy
Py O;-tartalménak novelésére. Az idegrendszer intézéje a test
munkajanak, s igy korményzdja a test anyagcseréjének; ha tehat
az idegrendszer, ingereket felfogva, vezetve, vagy azokat megin-
ditva, sajit specificus munkajat végzi, s ekdzben anyagit elhasz-
nalja, egyszersmind a test mas szerveinek anyagforgalmait is meg-
inditja, esetleg noveli, igy az egész test P-tartalmi szovetkép-
zoinek elbomlasat is intézi, adott esetben fokozza; e szerint a
hiigy Py O;-tartalmanak novelésére ily irdnyban is gyakorol befolyést.

Tételinket a mondottaknal fogva kiovetkezs szavakban fog-
lalhatjuk 6ssze: az dllali sservesel idegrendszere a higy PsOs-tar-
talminak nagysigdra kél irdanyban gyakorol befolydst és pedig, egy-
részt sajdt ssiveletnek dis organicus P-lartalma, mdsrésst az egéss
test anyagceserdjél intézd befolydsa dltal.

Az imént levezetett tétel helyességét édllatokon véghez vitt
azon kisérleteim is bizonyitjak, melycknél a kozponti idegrend-
szert hosszabb iddre allandoé villamaram hatasanak tettem ki, azt
akarvan ezzel elérni, hogy az hosszabb id6re 4llandd ingerileti
allapotba helyeztessék, mi altal remélhetd volt, hogy a P3O; kiva-
lasztas a vesék utjan fokozédni fog.

Kisérleteimhez kozépnagysdgd him kutydkat valasztottam, s
a vizsgalatok berendezésénél két utat kovettem. ElGszor egyenletes
étrendre fogott 4dllatokat alkalmaztam, melyek 2 esetben két napi
koplalds utan 250 gm., bonyéktdl és zsirldl megtisztitott marha-
hust és 200 kem. vizet, egy esetben pedig 30 gm. fott drpadarat,
5 kem. faolajt, egy késhegynyi konyhasot és 200 kem. vizet kap-
tak 24 Orai eledelfil. (Ezen utobbi allat igen kicsiny volt). Ezen ét-
rend mellett 4llataim 4—35 napig szabadon jartak, ezutin azonban
hasonld szigorti étrend mellett alkalmas iivegketreczekbe zarattak
el, a 24 orai higymennyiség gondosan Osszegyijtetett, s a meg-
szabott 24 Orai iddkoz elteltével a netaldn még a hagyholyagban
visszamaradt hagymennyiség poscsappal cltavolittatott, s a hugy-
holyag' parolt vizzel addig oblittetett, mig a mosofolyadék tel-
jesen szintelenné nem vait. A kitiritett hiagy és moséfolyadék a
megel6z6 24 Orai higymenyiséggel osszeelegyittetett, s abban a
P:O; és CHyN;O 24 6rai mennyisége naprél-napra meghataroz-
tatott, az el6bbi wuranoldattal titrirozds, az utobbbi pedig a
Liebig-féle modszer segélyével. Az dllat elzaratdsanak 5—6, vagy
7-ik napjan, tehat az egyenletes tdplalkozis 8—g, vagy 10-ik
napjan, az etetés utdn mintegy 3 Ordval az allat kozponti ideg-
rendszerét allandé  villaméram hatasinak tettem ki. Az aramot
6 elembdl 4allb6, mbdositott Bunsenféle telep szolgdltatta; electro-
dokul konyhasooldattal dtnedvesitett tenyérnyi szivacsok szolgal-
tak, melyek koziil az egyik a rogzitett allat falcsontjaira, 2 masik
pedig a gerinczoszlop utdlsé hétcsigolyajinak megfelelé lenyirt
hati bérfeliiletére kottetett le kaucsuk-kotelekkel. A villamaramot
nehdny percznyi sziinettel 3-—4 Ora hosszaig engedtem behatni,
Az 4llatok az dram zardsa alkalmaval igen nyugtalanok voltak,
kés6bb azonban némileg megcsendesedtek ; a sziv miikodése kissé
fokozottabb volt, a test hOmérséke azonban nem mutatott emel-
kedést ; a latdk igen tagak voltak, nyélfolyas nagyobb meérvben
jelentkezett, s hanyést szintén észleltem ; a hinyadék nydkos sziirkés
folyadék volt, s ételrészleteket is tartalmazott. A villamozas utan
az allatok kotelékeikbdl felszabadittatvin, bar kissé bégyadtak
voltak, jarni minden feltin6 rendellenesség nélkil képesek
voltak ; ketreczeikben csendesen megvoniltak a masnapi poscsa-
polasi, illetdleg etetési id6ig, mid6n eledeliiket rendesen elfogyasz-
tottak ; méasnap azonban régi élénkségiiket mar kezdették vissza-
nyerni.

Egy masik mobdja kisérleteimnek az imént vézolttdl csak
annyiban tért el, hogy koplal6 kitydkat tettem ki a villamaram
hatdsdnak. Elozetes vizsgalataimbdl — valamint mésok észleletei-
bél is — Kkiderflilt, hogy a koplaltatds 5-ik napjitsl a g-—10-tkig
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kirdilbeliil dllandd mennyiségti Py Os-of és CHy N2 O-f vilasztanak
el az elobb jol taplalt kutydk). Ezen kitinen elényés korilményt
felhasznalva, a koplaltatds 7-ik napjin villamoztam az dllatokat. A
vizelet napi mennyiségének oOsszegyiijtése, s a PaOs és CHy NoO
meghatirozdsa a fenntebbiekhez hasonl6 eljaras Gtjin tortént.

Vizsgélataim eredményeit a kovetkez6 téblazatban 4llitottam
Ossze :

Tabldzal.

1-s8 sorozat.

1. kisérlet. 1|_”"2"'1;isér1et | 3. kisérlet. ||

P,0, 24 érai| CHN,O P,O 24 brail CH,N 'P,0, 24 6rai ‘;ﬁ"ﬁ"}? ‘
mennyi- 94 (mn | mennyl- | 24 6ral | mennyi- mennyi-
sége. mennyisége.||  S8€:  Imennyisége.| SC&e. spge

Ll E [S52h l

0.77 gm. (11.00 gm. || — - | - ; || 1-s6 nap.

068 , [11.88 , |0.50 gm. 10.75 gm.| — \ 2-dik ,,

066 , (1405 , |0.58 , (11.81 , [0.33 gm. 9 3-dik

054 , [1258 , |066 , [13.01 , |0.38 678 = 4-dik

056 , {13.33 , l0.48 » (12507 , (040 , (688 5-dik ,

0.52' & [14.58 , l0.4.") w 110:92 ¢ ;1032 'y (D54 G- dxkA, i

| 7-ik nap. Az dllat

g8 el ) 001", 'des’ 09 [0 o | | eiees feacs
| ! | orén At,

091 , | 598 , (085 , ' 447 , 068 , 202 , [ 8aik,

038 , (1288 , 1029 EEHD™ 7 10280 o 488" 5 9-dik |,

i — | — 1085 , (500 , | 10-dik 5
Etrend — |E ond = i [Etrend = j0 gm. {6t ST
maflrahus, 200252111 g\:‘z ml;:fnhus, 2002;:3111 g:?z,irp‘d"" JJk"“‘ f"‘"l“;“

24 drara. 24 Orara. T Llshcg}n;u konyhasd/
\ 24 Ordra
1I-dik sorozat.
1. kisérlet, I 2. kisérlel. A
P,0, 24 l CH,N,0 >4TP 0, 24 | CH,N,0 24 ‘
orai meny- 6rax mennyx-\éral men)-‘ orai mnnnyl-
nyisége. sugc | n}'lstgt s _sége. \ g (2
e i s —
1.29 gm. [14.92 gm. {}1.48 gm. 16.28 gm ' 1-s6 nap.
094 , 2.98 120 5 4 A% | 9.dik ,,
5 284 0925 898 ' 5 3-dik
027 » 482 .. (038 , 367 » | 4-dik
0.23 288 1040, 2240 |, | 5-dik ,
QBN 12045 082 5 o 8207 6-dik
| ‘ ‘7 -ik nap. Az Allat 4llands
042 T S {0556 , | 89 & 'ar'\mmnl villamoztatott 3
orin at.
040 , |49 .,  [o48 ., |48 , | 8-dik
024 2.80 l0 2 AR [ 0 e \ 9-dik ,,

Az Allatok koplalnak 200 kem. viz mellett.

A kézolt tabldzat szdmadataib6l kideriil, hogy mind az 6t
esetben tett kisérlet alkalmaval jelentékenyen emelkedett a Py Os 24
drai mennyisége a vizeletben akkor, midén az dllat kizponti ideg-
rendszerét avillamdram segélyével hosssabb idin di fokozottabb tuge-
riilett dllapotban tartottam. lgy tehit a felvét, melybdl kiinddlva a
kisérletek megtételére hataroztam el magamat, utélag helyesnek
bizonytlt be. A kozolt tablazat rovatai azonban még azt is mutat-
jak, hogy a PsO; kivilasztds fokozottsiga a kovetkez6 napra is
kiterjedett; ezen tiineményt hatdrozottan a kozponti idegrendszer
hosszabb iddre terjedé izgalmi Allapotdnak kell tulajdonitani. A

- stadium depressionis csupan csak harmadnapon latszik jelentkezni
azon esetekben, midén jol taplalt allat volt kisérlet alatt.

Nem ily egyszerfieck a viszonyok a hugyany-kivilasztést ille-
téleg. Mindenek el6tt az fog szemiinkbe tlinni, hogy koplald
allatoknél a villamozas befolydsa alatt egyszersmind a hugyany-
kivdlasstds is emelkedelt, mig jol 1dplall dllatokndl ugyanakkor tete-
mesen csokkent. Hogy ezen, elsd pillanatra paradoxnak latsz6 tapasz-
talat konyen okadatolhatd, beldwhatjuk, ha tekintetbe vessziik, hogy
oly er6s villamos behatds, mint a milyennek kitettik az dllatot,
nem maradhat befolyds nélkil az emésztdszervek allapotara. Hogy
az idegrendszer izgalmi 4llapotaiban az emésztési folyamat zavart,
s igy a tapszerek athasonitdsa is akadélyozott, eléggé ismert tény
nem csak a betegdgynal tett észleletekb6l, hanem a koznapi élet-

1) A koplalds mellett 200 kem. viz adatott az dllatnak.
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b6l is. Egyenletes = taplalékra szoritott allataimndl a villamozds
kovetkeztében jelentkezé hugyanycsokkenést a vizeletben szintén
ily okra kell visszavinnem, annal is inkdbb, mert a méir emlitett
hanyason kivil még bovebb, s a rendesnél higabb székletétek is
jelentkeztek a villamozas utini id6ben.

Az ¢éhez6 dllat emésztészerveinek dllapota konyen belatha-
télag nem gyakorolhat befolydst a vizelet hugyanytartalmira. Az
ily allat, mint tudjuk, azon meleget, melyre sziiksége van, hogy
¢élhessen, sajat szovetei elhaszndlasabol, elégésébdl nyeri. Hogyha
tehat azt tapasztaljuk, hogy a villamaram hatdsa alatt a Py O;-dal
egyiitt pirhuzamosan a hugyany 24 Orai mennyisége is novekszik,
ebben okvetleniil fenntebbi tételiink helyességének egy wjabb bizonyi-
tékdt latjuk, mely tétel az idegrendszer befolydsardl szoblott a szer-
vezet anyagcseréjére, illetbleg az elégési és bomlasi folyamatokra
vonatkozblag. Ugyanezen tapasztalatb6l természetesen azon kovet-
keztetésre is kell jutnunk, hogy a nyert POy tibbletet nem csupdn
az idegrendezer P-lartalmii szbvethépzor  szolgallaljgh, hanem az
egész szervezel ilynemi anyagai hozzdjdrulnak ahhos.

L APSZEMLE:
N-—L. Kacsibaldb.

Bryant tr., a londoni ,Clinical Society“-ban 12 éves filt
mutatott be, kinél 5 éves kordban jé sikerrel metszette at vele-
szilletett kacsibalab miatt az Achillesint. A rendelt Scarpa-
féle czip6 azonban annyira nyomtn a libat, hogy viselése tiir-
hetlenné valvan, eltavoliitatott; erre a kacsibalib ismét visszatért.
Felvételnél az alszir izmai igen sorvadtak voltak s a beteg a lab
kiils6 oldaldn jart, hol két nyaktomlé képzddott. B. a labtd-
csontokbdl csontéket metszett ki Davies-Colley szerint a kovet-
kez6 mddon, Bérmetszés, mely a sajkacsont gumojatol a kob-
csont kiils6 széléhez vezettetett ; erre figgélyesen egy maisik a
lab kiiloldalanak hosszdban akkép, hogy 77 alaki metszés nyere-
tett. Most a bdrlebenyek elvélasztattak, a feszité inak dtmetszet-
tek ¢és 1 angol hiivelyk csonték metszetett ki, melynek csicsa a
sajkacsontba, alapja pedig a kobcsontba esett; erre a lab ren-
des helyzetébe konyen viszszaallittathatott. B. alagesoviil 16sz6rt
hasznalt. A gybégyulds gyors volt és csak csekély valadékrekedés
altal volt kis idSre lényegteleniil megakasatva. Betegnek laba kissé
rovidebb lett, egyébirant rendes helyeztetésii ¢s szokas szerint
talpan jar. B. megjegyzi, hogy e miitéti modor folotte all a
Jolly 4ltal 1874-ben ajanlott és végzett kobesont-kiirtasnal, s a
Lund altal 1872-ben végrehajtott ugracsont-kimetszésnél. (Med.
Times and Gaz. 1879. Dec. 7.)

N—L Ogston miitétének mddosfitdsa dongatérdnél.

Schmitz tr.,, Pétervart a belsé biitydknek boralatti fiiré-
szelése helyett, annak — a mai fert6ztelenité eljarasi moéd mel-
lett — nyilt befiirészelését ajanlja, s azt kovetkez6kép hajtotta
végre 16 éves egészséges lednyon. Permetezés alatt hajlitott térd
mellett Ogston altal ajanlott iranyban bérmetszést tett, a belsd
temérdek izom rostjait tompan elvalasztotta, s a csonthértyit ova-
tosan lekaparta és [¢lretolta. Erre ugyanazon iranyban tolva a kést,
megnyitotta a térdizet. Most a fiirészt alkalmazta; s a belsé
biitykot majdnem a hatsé csonthartydig levalasztotta, mi alatt a
firész irnyat folyton szemmel kisérhette. A csontb6l jové erds
vérzést csilapitotta, s a csontforgdcsokat szorgos irrigatio és a
térdiz kiszivattydzod mozgasai mellett kikiszobolte, A tokszalagba
rovid alagcsovet vezetett, s egy masikat a fels6 sebnyilasba he-
lyezett el a csontrésig. A sebet mély és feliletes catgut-varratok-
kal egyesitette. A végtagot sikeriilt rendes helyeztetésébe juttatni.
Végre Lister-kotést, fasint és 8 napra gipsz-kotést alkalmazott.
Csekély héemelkedés mellett 3 hét milva a gyogyulas befejezett-
nek tekintethetett, s ezentil a passiv mozgatasokat kezdte meg
szerzG. (Centralblatt fiir Chirurgie. 1879. april 19.)
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Kell-¢
szerint volt

A postai és vasuti killdemények fertéztelenitése
targyaban.

1) A pestis jarvany elterjedése elleni Ovintézkedések tgyé-
ben miitkodé allandd bizottsag az orszagos kozegészségiigyi tandcs-
t6l osszehasonlitd véleményt kivin a Németorszagban, Rumaniaban
és a nalunk elfogadott fertéztelenits eljardsok felett, a mennyiben
azok a levelekre, s mis postai és vasati kildeményekre vonat-

koznak. :
2) Németorszagban Pettenkofer ajanlatiara a vasiti kiilde-
mények — a mennyiben azok szaraz targyak — elzéart szobdban

6 6ra hosszaig tétetnek ki egy szazalck kénecssavat (schwefelige
Siure) tartalmazd levegl hatdsinak, mely kénnek elégetése Altal
allittatik el6. Ugyanily mbdon kezeltetnek kisebb szekrényekben
a levelek ¢és postai killdemények.

Ezen tirgyakra vonatkozoblag az orszigos kosegészségi tahdcs
Than Kiroly tr. kovetkez6 véleményét fogadta el

,Rumaniaban a levelek fertéztelenitése tomény carbolsavba
martds és a levegén torténé megszaritas altal eszkozoltetik.*

,Mindaz egyik, mind a masik eljarisra nézve kisérletileg
lett kimutatva, hogy a targyak nevezetesen a levél-papir és az iras
nem szenvednek lényeges valtozast.*

»Kétséget nem szenved, hogy mind a kénecssay, mind pedig
a carbolsav igen hathatbés fertdztelenité szerek, s hogy a fert6z6-
anyagoknak bizonyos nemeit drtalmatlanna teszik, Ennélfogva a
levél-desinfectionak felsorolt két moédja czélszerlinek tekinthetd,
kivalt ha az eljaras egyszerliségét figyelembe vessziik.“

»Mivel azonban egyes ¢észleletek azt bizonyitjak, hogy igen
hig kénecssav a bacteriumok és penészgombak némely fajainak
masrészt mivel a carbolsavra
bebizonyitva, valjon

életképességét meg nem sziinteti;
nézve szintén nincsen még az kétségenkiviil
nem csupan addig hat-e fejlédést gitlolag a rohadasi szervezetekre,
mig velik kozvetlen érintkezésben van, gy hogy elpirolgas utin
azok még életképesek lehetnek ; a kozegészségi tanics czélsze-
rfibbnek latta a magas héfok (130—140" C) és a carbolsav
gbzok egyiittes hatdsit hasznélni fel a fertéztelenitésre.“

»A kozegészségi tanacs altal e végre kikildott bizottsag altal
végrehajtott kisérletek a leghatdrozottabban bizonyitottak, hogy a
kisérleteknél alkalmazott bacteriumfajok 130—140%n4l minden
életképességliket teljesen elvesztették.

~Nem ismerjiik ugyan a pestisragaly természetét, de épen
e korilmény teszi czélszer(ivé, hogy a fertéztelenitésnek lehetSleg
biztos ¢és egyidejlileg tobb féle mddja alkalmaztassék. E megfon-
tolasok, tovabbd a fennt érintett Kkisérletek positiv eredményei,
valamint a cholerabetegek ruhdinak magas héfok Altal eszkézolt
sikeres fertOztelenitése, mely egyéb modszereknél biztosabbnak
tapasztaltatott, eléggé indokoljak azt, hogy a harom kiilonféle
eljards kouziil az egészségiigyi tanacs az altala elfogadott modszert?)
viszonylag legjobbnak tartsa.“

Budapesten, 1879. april 17-én.

Az egyetemes kiallitds Parisban, 1878-ban.
(Folytatas).
A koérhazak reformja mindeniitt napi kérdés; meggyGzhet

err6l mindenkit a kiallitis, melyen roppant szimmal voltak bemu-
tatva ilyenek tervei és rajzai.

-

1) L. OHL. 1879. 6 sz. 117—119 hasab.

valamennyi a pavillonrendszer
Hotel-Dieu-t6l
kezdve, a csinos és egyszerli Utrecht varosi Amalia korhazig.

A Hétel-Dieu-t, igy hiszem, ismeri ezen t. egyesiilet tagjainak
nagyobb része, azért részletes leirdsaba nem is bocsitkozom.
Péris mdasik hires 4j korhazar6l, a Hopital Ménilwontant-rél di-
cséretesen megemlithetem a szilészi pavillont, melynek minden

mondanom, hogy

tervezve, a hihetlenil draga parisi

kérszobaja kiilon ajtoval nyilik a szabadba, a nyitott galleriira,

Hires még Zarnier tr. szilészeti isolalé pavillona is. Egy
emeletes kis haz ez, négy-négy szobaval lenn és fenn, a melyek
mind mas iriany felé nyilé ajtoéval birnak. Koriil nyitott galleria
fut. A négy szoba kozott a kozépen foglal helyet az &polond
szobaja, a ki innét belat ablakon keresaztil folytonosan mind a
négy betegszobaba. Iit egy-egy d4gy van elhelyezve; szellbzés
flités czélszerli; padlézat, butorok, Agynemii mind kényl fertdz-
telenitésre vannak berendezve.

Egy milanoi jarvdany-kérhdz tervébdl kiemelem azt, hogy
benne 64 isolald szoba van felvéve.

Megemlithetem még  Greenway angolnak tervét, jarvany-
kérhdz szidméra, Ezen kérhizban minden egyes agy itivegfalakkal
vétetnék koril, hogy az apolok feligyelhessenek reajuk, s e mel-
lett mégis egymast6l elkillonitve legyenek. A leghjabb és leghe-
lyesebb eszme a korhdz-épités terén a Zollet altal javasolt rend-
szer, a mely szerint Irancziaorszagban mar tobb katona épiile-
tet — korhazat, kaszarnyat — emeltek.

Tollet rendszere szerint a kérhaz t6bb  kicsiny foldszintes
pavillonbél all. A pavillon felette egyszertin épil. Fa, vagy vas
bordakbol osszeallitjak vazat, s azutan téglaval, vagy mds épitd
anyaggal kifalazzdk. Az épilet oszlopokon all, alul iires, szellds.
A falak ivszerficn hajolnak egymdsba, s igy képezik a tetdt.

A pavillon a betegszobabdl, s a négy sarkidn egy elkiilo-
nitd, egy 4pold, egy fiirds, s egy nappali szobab6l all. Kériilotte
nyitott galleria fut, a mely ponyvaval arnyékolhatd. A beteget
alkalmas idében ide hozhatjik ki, a szabad levegfre. A pavillon
mellett egy melléképiilet all, ezzel fedett, de nyitott folyosédval
arnyékszék (hordd), a mosdd
szennyesruha tartd vannak elhelyezve.

Flitésre és szell6zésre beldl fGl6 szell6z6 caloriférek szol-

egybekotve, melyben az szoba,

galnak.

A rendszernek megbecsiilhetlen elénye az, hogy a kérhaz
rendkiviil gyorsan felallithaté ; tovabba, hogy igen konyen tisz-
tan, szellésen tarthatd, valamint az is, hogy olecsd. Tollet Bour-
ges-ban épitett ily katona-korhaz telepet, melyben egy-egy agy
3500 frankba keriilt. A Hbtel-Dieu-ben ugyanaz 100.000-be ke-
Lehet kiilonben még sokkal olcsébban is épiteni, mint ez
Igen érdekesek voltak még més targyak is

rilt !
Bourges-ban tortént.
a kidllitison, melyek a betegek elhelyezése, valamint ¢és neve-
zetesen sebesilieknek hdbord alkalmdval ssdllitdsdira, elhelyezésére
és elldtdsdra vonatkoztak. Idé szikében kéntelen vagyok azon-
ban ezeket csak futblag érinteni, s az ¢rdekl6dbt részletes jelen-
tésemre utalni. Annyit azonban mégis megemlithetek, hogy ezen
téren a parisi kiallitds tavolr6l sem érte el a bécsi kidllitast,
melyen — mint tudjuk — hazankfia Wittelshofer tr. kezdemé-
nyezte, s rendeste be a tabori szebészeti és tabori egészségiigyi
pavillont.

Igen tantlsdgosan illustrilta az Gjabb kor haladasat az egész-
ségiigy terén nehany egymassal szemkozt allitott rajz Paris varos pavil-
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lonjaban. Azt tintették fel ezek, miként nézett ki az e/mebetegek | yidkotés ismertetésére tér 4t N. A figyelemmel hallgatott

szamara rendelt menhely, s gyogyhely ezel6tt évekkel, s miként
néz ki ugyanaz jelenleg. Lehetetlen az elmegyogyaszatnak és
egészségltannak ezen téren aldésos miikodését fel nem ismerni. A
kidllitott périsi mintak kilonosen alkalmasoknak mondhatok arra,
hogy a népesség kozott uralgd elditéletet csokkentsék. S ez fon-
tos eredmény. Tudjuk ugyanis, hogy szamos heveny esetben
az egész joggal remélheté javulds elmarad azért, mert a rokonok
irtbznak attol, hogy csaladjuk valamely szeretett tagjat oly rosz
hirli intézetbe adjak.

Sok és felette szép,
tervezetét A4llitotta ki Francziaorszdg. Az ujabbakndl a pavillon-
rendszer alkalmaztatik Ggy, mint a kozkérhdzaknal. Az diabb
intézetek tovibbd nagy kertekkel és mezékkel vétetnek koril,
melyekben a betegek munkat és szoérakozast nyernek. Ugyanily

valamint czélszerli elmebeteg-intézet

eszmék szerint van tervezve a dobrzan/ nagy Orilde, melyet
Austria allitott ki.

Az elmebetegiigynek orvosi és hygienei rendezésében min-
denesetre legeldrehaladottabbak Anglia- és Francziaorszag., Mi
alig adhatunk harmincz beteg koziil egynek menhelyet !

A birtonok egésaségiigye sok tanulsagos targy dltal volt
képviselve. Megint a leggazdagabb ki4llitb Francziaorszag volt.

Francziaorszag kiallitotta bortonei szamara megallapitott
normal tervezeteit. Ezek igen czélszeriik, habir egészségi szem-
pontbdl tébb kifogast lehetne ellentuk
elsé feladatuk a biztossag !

Mint jelentékeny haladast megemlithetem, hogy a nanterre-j
nagy fegyhazban a szellbzés pulsio-géppel eszkozoltetik.

(Vége kovetkezik).

A budapesti kir. orvosegylet rendes iilése 18709.
april 1g-én.

Elnok : Hirschler 1. tr. Titkar Réczey 1. tr.

— Navratil L tor. 14 éves lednybeteget mutatott be, kindl
csontszu miatt kéztdcsonkolast végzett. A metszést a meglevd
nyilas felbhaszndldsaval a kéatcfeszito felileten, a kozépcsontok felsé
harmadatdl a kéztén fel az alkarig vezette 7 cm-nyire. Az inak
kikerilésével felkészitette a sebszéleket, s ekkor kitlint, hogy nemcsak

felhozni. Természetesen,

egyes kéztéesontok, hanem az egész kéaté clszuvasodott. A kika-
paras nem jart nehézséggel, de ennek megtérténtével meggy6z6dott,
hogy még a mutatodjj koézépcesontjdnak két harmada és a kozépiijj
kozépesontjanak majdnem fele szintén szuvasak. lly korilmények
kozt csonkitdsra lehetett gondolni, de tekintve a beteg ép testalkatat,
N. e csontokat is kimetszette. A sebiirt 49, -0s carbololdattal kimosta,
s drain alkalmazdsira a hajlité felileten nyilast képezett. Miutin
a kéz csak lagy részeken csiingott, részint a titongd iir miatt,
részint a kéznek a kéztében rogzitése végett 49,-os salicylsavas

pamuttal kitdltotte azt. Most Lister-kotést alkalmazott, s szigorin

eladas utan, melyet lapunk egész terjedelemben kozolni fog,
gerinczpipban szenvedS 3': éves fiit mutatott be, kinél gipsz
helyett a gerincz rogzitésére az dltala eldszor contentivkotés gya-
nant hasznalt organtinkétést alkalmazta, A kotés helyébdl nem
mozdalt, igen jol tart, tokéletesen kemény, s a beteg altal jol
tiretik. Egy masik 7 éves gyermeknél hasonlén gerinczpip miatt
alkalmazott gipsz helyett organtinkotést. A kotés mdsnapra telje-
sen szilard lett, s helyébdl ki nem mozdilt, mit a mérés tapkor-
z6vel bebizonyitott. Mindkét gyermek feltiinén javilt, s kotés elott
sem jarni, 4llni, sem ilni nem voltak képesek. Most mindkettd
6rakig il, s a nagyobbik kényelmesen jirni is képes. A kotés
sem étkezést, sem légzést nem akadalyoz.

Az elbéadas végeztével eszmecsere fejlodott egyrészt Janny
¢s Hermann tr-ok ¢és mésrészt Navratil tnr. kozt. Az els6 a Lister-
kotés jelzés ellen tesz észrevételt, iniutin eladd salicyl-pamutot
is hasznalt; tovabba reflectal arra, hogy Langenbeck miért hasz-
nil a Sayre-kotésnél — mit el8add nem tett — érzéstelenitést,
mialtal szerinte az izmok még jobban elernyednek ; végre azt nem
tartja indokoltnak, hogy az erdsen szorité kotés folytdn netin si-
|yosbitott légzés tovabbi nehezitésének kikeriilése végett a-beteg
koszortira Erre eléadd megjegyzi, hogy
Sayre-nek kotozési modjat, Sayre ezen vélekedését is felhozta,
de hivatkozik a jelenlevékre, hogy ezt nem mint sajat Allitasat
A kotés alkalmazasa alatt a

iljon. ismertetve

emlitette,
beteg felfiiggesatett dllapotaban az érzéstelenitést nem tartja szik-

melyet maga sem oszt,

ségesnek ; az Osszes sebészek, Langenbecket kivéve, hasonld vé-
leményben vannak, s 6 is meggy6z6dott, hogy felakasztas dltal
azizmok teljesenelernyednek. Ugyanezt vallja Neupauer tr. is, ki Lan-
genbeck 4ltal a Sayre-féle kotések feltevését személyesen latta. Végre
Janny tr-nak a Lister-kotésre vonatkozd megjegyzésére azt felelte
N. tr.,, hogy a viszonyok szcrint sebészileg akként jarunk el he-
lyesen, ha a czél minél gyorsabb és biztosabb elérésére nem
mulasztunk el semmit, feltéve, hogy az antisepsis szigorGn meg-
Griztetik. Hogy jelen esetben ez tokéletesen igy lett alkalmazva,
azt mutatja a kedvez6 eredmény. A vita tovabbflizés¢ben Janny
tr-t a hazi szabilyok 7. §-a gatolta.

Hermann tr. szl még a gipszkotés mellett, s azt hiszi, —
bar tapasztalisai nincsenek, — hogy a gipsz jobban felel meg
mint az organtin, Eladd figyelmetess¢ tévén az egyletet e koriil-
ményre, ugy hiszi, hogy Hermann tr., ha litnd az organtinkotés
alkalmazasit, meggy6z6dhetnék, hogy az a csontvégeket egymds-
hoz ill6 helyzetben teljesen rogziteni képes, mit az osztalyin

elért eredmények eléggé igazolnak.

Eredeti levelek
Békés, 187¢9. april 16.

az asepsis szabdlyai szerint jart el. A betegnek sem mfitét utan, Tisztelt szerkeszté6 Gr! Békésen egy, dltalam  hisz éves
sem a gybgyfolyamat alatt nem volt semmi, még asepticus ldza | orvosi gyakorlatom alatt soha nem litott, most azonban — f4j-
sem, s a nagy ir négy Lister-kotés alkalmazisira 14 nap alatt tel- | dalom — igen szomor( tapasztalasbol ismert betegség, melynek
jesen kitoltodStt, Ggy hogy a kéz csak egyszerfi fedkotéssel lat- | egy 4 éves kedves kis flam 36 orai szenvedés utdn aldozatil

tatott el. Lister-kotés alkalmazasa alatt N. esak organtint hasz-
nalt a kéz rogzitésére, elegendd tdmaszt nyujivin maga a meg-
keményed6 organtin-kotés is. Késébb az egyszerfi fedkotés mellett
sin is alkalmaztatott. A kéz, két kis sarjadzd helyet kivéve, gyo-
gyllt, semmi elferdiilést nem szenvedett, s minden ujja egyarint
és jol mozgattathatik, annak jeléil, hogy az inak sértetleniil ma-
radtak.

Ezutin tulajdonképi elbaddsi targydra, a Sayre-féle mell-

esett, a jdrvdnyos agy-gerincsagykériob (meningitis cerebro-spinalis
epidemica) uralkodik.

A jarvany korul észleleteim kozléset lakkorra tartvan fenn,
midén hivatalos teenddim halmiza sziintével tébb idével rendel-
kezem, s szivem sajgd sebje megengedi a nyugodtabb munkélko-
déast: egyelbre ezen rovid kozleménnyel kivinom az tgytarsak
figyelmct felhivni ezen rendkivil veszélyes kor tanulmanyozasara
és figyelemmel kisérésére, a mi most, midén tgy a févarosbol
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mint a vidékrdl is szadmos rogtonos haldlozasi esetekrdl olvasunk,
nagyon is indokoltnak latszik eldttem.

Békésen az els6 eset észleltetett f. évi januar 25-kén ; janudy
26-kdn biztos volt diagnosisom. Utols6 eset april 16-kan fordult
eld. Ezen idé alatt megbetegedett Osszesen 21 fi, 10 né == 37.
Gyégyilt 4 fi, 6 n6 = 10. Meghalt 13 fi, 8 n6 = 21. Apolés
alatt van 4 fi, 2 n6 = 6.

Megbetegiilt ¢lethor szerint :

g honapos 1 leany. 1%, éves 1 fi. 2 fves 1 fi. 27, éves 1 i,
1 n6. 3 éves 2 fi, 2 nb. 4 ewes 2 fi, 1 06, 4Ys &es 1 fi. 5 lves
1 fi. 5% dves 1 n6. 6 dves 1 i, 1 nb. 6%s cves 2 Mb. 7 éves
2 n8. 8 twes 2 fi, 1 n6. g &es 1 fi. 10 fpes 1 fi. 11 lves 3 i
13 éves 1 fiy 1 mb. 15 lves 1 nB. 17 (ves 1 nb. 20 dves 1 fi. 23
sves 1 fi. 25 does 1 n6 38 dves 1 fi

Varosrészek szerint:

Malomvégen 7 fi, 7 né. Banhidin 5 fi, 1 né. Ibranyban 2
fi, 2 né. [Hathdzon 4 fi, 1 nd. I:’jv;'xroson 1 fi, 3 né. Kertben 1
fi. Janyakon 1 fi. 2 né.

Meggydgyiiltak :

10 (ves fie 3 hét alatt; itt rendkivili érzékenység volt a bor-
ben, a gerinczoszlop tarkd részleteinek makacs hatra hajlasa, a
végtagok izmainak dermeszerli merevsége. 1 héiig eszméleten kiviili
Allapot. 2 hétig valtdlazszerli rohamok.

13 ¢ves fia, 2 hét alatt meggyogyilt, ennél az arczon tomor
volt, 1 hétre bal szemére teljes vaksig, mely azonban egészen
elmult,

6 ¢ves fi, az el6bbi testvére. Két hétig igen sblyos agyi ti-
netek, azutdn makacs valtblaz 2 hétig, mely a chinin legnagyobb
adagjéra sem szilint. Utols6d gybgyszere kalijod volt, erre gyogydlt meg.

& éves fi, 2 hét alatt gyodgyilt,

13 {ves leany, gorcsok, hagymdzszerli laz, 3 hét alatt gyo-
gyult. Siketség maradt vissza.

25 épes n6, rendkiviil heves fajdalom a homlokon, és hatge.
rinczen, Opisthotonus, igen makacs valtolaz, kettds latas, mely
mar — 8-ik héten elmult.

Gy ¢ves ledny, stlyos agyi tinetek, makacs visszatéré lazak.
Baloldali vaksig mely 7-ik héten javal. A gyermeck igen elso-
vanyodott, de mar erdsodik.

17 dves ledny 2 hét alatt gybgyult.

4 ¢ves leanynal visszatéré lazak utan lépett fel a fejfajds,
hanyas, hdatdermenet, folytonos 14z, [élrebeszélés, ennek szlin-
tével siiketség. Két hét alatt gyogyalt.

Virosrészek szerint gydgyiltak :

Malomvégen 4 fi, 1 né; dapoltatik 2 ndé. Banhidin 1 né;
ap. 2 fi. Ibranyban ap. 1 fi. Hathazon 1 né. Ujvaroson 2 nd.
Janyan 1 né; ap. 1 fi. Osszesen 4 fi, 6 né; 4p. 4 fi, 2 nb.

A meghaltak kozil :

2 ¢yes fi, eclampsidaval kezd6dott, 2 nap alatt halt el.

11 ¢ves fi, szintén eclampsidval, 5 napig volt beteg,

5 fves fi. 2 napig,

11 éves fi, 6 hétig szenvedett, itt 2 hétfg teljes vaksag, siiket-
némasag, s jobboldali hiidés volt, a legnagyobb foka aszallyal.

4 ¢ves kis fiamndl déli 12 brakor rézolaz, utana forrdsag,
izzadds, mely d. u. %45 Orakor sziint. Ekkor a gyermek vidim
volt, teljesen ldztalan ; este g oOrakor j6 kedvvel jatszott jatékai.
val. 10—?%s1-ig nyugodtan aludt, ekkor 4lma nyugtalan lett,
gyakran ébredt, fejfijast panaszolt, tobbszor hanyt, mérsékelt laz
lépett fel. a4 Orakor rovid réangas utin eszméleten kivili alla-
potba esett, melyb6l csak d. u. 4 érakor tért magihoz egy pil-
lanatra. Erverése dllandoén g6. Hémdérséke 35—37 volt. 4 ora-

s

kor rendkivili géresos 4llapot jelenkezett, melyek kozott dvodai
verseit és imadsagait, s készontéverseit mondotta. Este /.8 ora-
kor hanyt, gyenge eclampticus rohamja volt, s erre a mindenki-
t6l szeretett kedves gyermek megszlint élni.

23 &es gimOkoros egyénnél 2 hétig tartott visszatérd lazak
utdn, — melyek alatt rendkivili fejfajas volt, tobbszor a liz alatt
teljes eszméletlenség, — léptek fel a folytonos agyi tinetek,
ranggoresok, tomor az arczon, baloldali hidés. 3 hétre halt el-

38 dves férfi 2 nap alatt, 4y éves fi szintén két nap alatt
halt el

1Yy ‘ves fi 2 hétre teljesen jol volt, ekkor valtblazszerfi
rohamok, teljes vaksag, gyakori hanyéas, jobboldali hiidés jelen-
keztek. Nagyfok atrophia. 5 hét alatt halt el.

0 éves, 2%y éves és 3 dves figyermekek 1—3 nap alatt hal-
tak el

11 ¢ves fie husvét elsbé napjan- délutan fejfajasrol panaszko-
dott, mérsékelt laz lépett fel. Reggel jobban lett, s elment lo-
csolni. g 6rakor rendkiviil heves fejfajassal lefekidt. Délutan 1
orakor eszméleten Kkivili allapotba esett, igen heves gorcsok je-
lentkeztek. 4 Ordra meg volt halva.

A lednyok kizil :

5%% dves lednyndl az agyi tunetek szlintek 2 hétre, rend-
kivil elsorvadt, 5 hétre meghalt.

0%y éves ledny 3 hétre teljesen jol volt, ekkor jatéka koz-
ben egyszerre megvakilt, siketnéma lett, jobboldali hiidéssel
korova aszott. 8 hétre halt el.

7 ¢ves leany 8 nap alatt malt ki, mely alatt tobbszor volt
ranggoresos rohamja, dllandé opisthotonus. Ettél, valamint szimos,
talan a legtobb betegtdl, tobb orsonyagiliszta ment el.

3 éves ledny 20 Ora alatt halt el. Eclampsiaval kezddédott
a betegség.

& éves ledny 11, 2%y dwes 2 napig vitte stlyos betegségét,
7 éves ledny szinte ilyen rovid ideig.

15 fwes leany april 14-kén délutdn panaszkodott fejfajasrol.
April 15-kén délben eclampsia, utina derme, d. u. 5 Orakor
kimult.

Virosréssek szerint elhaltak :

Malomvégen 3 fi, 4 né. Binhiddn 3 fi. Ibrdnyban 1 fi, 2
né. Hathazon 4 fi. Ujvéroson 1 fi, 1 n6é. Kertben 1 fi. Ja-
nyin 1 né. Osszesen 13 fi, 8 né.

Megjegyezni kivainom, hogy védrosunk rendkivil mocsiros,
de melyen segiteni — a rendkivil magas vizillis mellett —
nem tudnak. Ma éjjel kitort a Koéros és hatirunk egy részét elon.
totte. Ki tudja, mikor fog ezen viz levezethetd lenni, s meddig
fertézteti majd levegdnket. Népiink el van szegényedve. Szbval
mi a legkedvezbtlenebb egészségiigyi viszonyok kozott élink, s
ha csak a j6 isten nem segit rajtunk, mi alig tehetink valamit
ezen kedvezGtlen korilmények javitasara. E szObanlevé betegség
ellen hasznalunk jeges borogatast, ledntést, bepakolast, calomelt,
kalijodot, chinint, salicylsavat, pilocarpint, itt-ott vérvételt, s
mindezt koriilbeliil egyforma, t. i. semmi eredménnyel.

Az bvodat besziintettiik. Iskoldinkban foly a tanitds; mind
az iskolahelyiség, mind az arnyékszékek fertéztelenittetnek.

Kivinom iigytarsaimnak, hogy soha legyen alkalmuk ezen
betegséget megismerni, melynél talan a pestis sem gonoszabb.

Adja Isten, hogy kozelebbi levelemben a jarvany teljes
megsziinését jelezhessem !

Hajnal Istvin tr.,
VATOS Orvosa.




Jamjini, 187q. april 3.
Tisztelt szerkesztoség ! Masodizben és a tizenharmadik na-
bortonéletet. Mindenki adatainak
rendezésével, feldolgozasival van elfoglalva ; idénk van hozza az ét-
kezések
miatt sétdinkat a bekeritett utczdn is nagyon rovidre kell szab-

pon szenvedem mdar az itteni

leszamitdsdval egész napon 4at, mert a rosz id6jiris

nunk. Ezen id6é egy részét azon nagy tévedés helyreigazitasira
hasznidlom fel, mely Budapesten kozvetlen elutazasom el6tt ural-

kodott, mintha az itteni pestisjarvany Saratov, Samara és Penza
varosokban is kiiitott volna. Ha azonban ezen varosokban

lett volna pestis, hirének el kellett volna ide hozzink is jutnia,
amint el jutott, habar elkésve, a Botkin-féle szentpétervari eset
hire. Minthogy pedig semminemi{i megerfsitést sem nyertek
azon hirek, jogosan alaptalanoknak vélem azokat tarthatni.

Itt az astrakdni kormdnyzosagban arinylag szlik teriletre
volt a jarvany korlatozva. Kitort Vetlyankadban, s mikor itt tetd-
fokan volt, elhurczoltatott Volga jobb partjin Stiriczkoje &s
Prisib falvakba; a bal parton — melyrél azonban teljesen meg-
bizhat6 adatokat még nem birunk, mert a commissio egy tagja
sem jart oda at — Uddcsnoje, Michailovka ¢s Selitrenoje fal-
vakba. Ezen teriilet nagysigaa Volga mentén mintegy 160— 105
verst, szélessége 12—135 verst, osszesen tehat kevéssel tobb mint
2000 verszt.

Nagyobb fontossigot csak Vetlyinkdban, hol 357 eset vég-
z6d6tt  halalosan ¢s 01 gybgyuldssal, s Selitrenojeben, melynek
32 betegje kozil 30 halt meg, tulajdonithatunk a jarvinynak. A
tobbi meglepett falvakban volt Sztaviczkojben o, Prisibben 10,
Udacsnojeben 1, Mihailovkdban 4, dsszesen tehdt 3o eset, me-
lyek — utbbbi falu egy esete kivételével — mind haldlosan végz6dtek:

A rémiiletet nem is a jarviny kiterjedése, mint december
masodik hetében (a gorog naptar tchat a mi kara-
csonyunk tdjan), annak intensitisa okozhatta, minthogy 158 aldo-

szerint,

zatot ragadott el csak Vetlyankaban.

Mésik pont, mely némi helyreigazitdsra szorul, a betegség
korisméje. Otthon az orvosok jelentéseiben emlitett tidébanta-
elhalt
wpneumonia

lombbl a palii pestisre kovetkeztettiink.
Morbzov és Grigbrjev tr-ok jegyzeteiben is csupa
crouposa“ ¢s ,pneumotyphus“-féle diagnosis szerepel ;

Igaz, hogy az

hogy a

mirigydaganatokrél  (bubo) azokban ecmlités sincsen, s hogy
Kraszovszky ., ki ama jegyzeteket veliink kozolte. maga
allitdlag  bubot sem litott. De a lakosok vallomasaib6l  ki-

tlint, hogy a jarviany kezdetén voltak bubok, s6t még a késobbi
iddszakokbd: is mutattak [el bubdk utin maradt hegeket ; hogy a
jarviny tetéfokdn miért tlinnek el a bubdk egyszerre: aunak
vagyok hajlandébb tulajdonitani, azonnal a
korhdzakba hurczoltik, hol azutin élve senki sem latia tobbé Gket ;
a sirdsok pedig nem igen vizsgalgattak a hulldkat. Jogosan mond-
hatni ennélfogva, hogy a palii pestis korismézésére semminemi po-
mig a keleti pestis mellett elegendd

hogy a betegeket

sitiv alapunk sincsen,
adat sz6l.

Ezeket kozlom mar most, mert hazaérkezésem egy honap
el alig varhato.

Utolsd utamrdl, melyet a leghjabb pestiseset megtekintése
végett Vetlydnkdba tettem, ¢épen most dolgozom ki részictes je-
lentésemet beliigyminister ar 6
egy hét leforghsa elftt Astrakdnb6él dtnak indithatom. Rajzaim
vannak, nelyeket ama beteg vérébdl vettiink fel.

Rizsahegyi Aladdr tr.

excellentidjahoz, s remélem, hogy
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BupApest, 1879. april 24. A magyar tud. akademia 187¢-
diki nagy gyilése maj. 19—25 kost tartatik meg. 20-kdn lesz-
nek az osztilyértekezletek, 21 és 22-kén a nagygyulés, 25-kén
r. 10 Orakor pedig az tnnepélyes kozilés. — A m. tud. aka-
demia III. osztalyanak f. hé6 21-kén tartott Giésén Hirschler I, tr.
bemutatta Goldzieher tr. értekezését ,A szaruhdrtya szalagszer(i
elhomilyosodasarol.” — A kir. m. természettudominyi tdrsulat
april 23-diki szakiilésén Azary Akos tr. ¢rdekes eldadast tartott
a keserlianyagokrdl, melyekkel a gydgyszertani intézetben tett kisérle-
teket, s ezeket lapunk egész terjedelemben kézolni fogja.

— A pestisjarvany hozzank elczipelésének esélyei megsziinvén,
az allandd pestis bizottsig feloszlott. Az utblsé ilés april 23-dikén
volt, mely alkalommal a bizottsag koszonetét fejeste ki mind tgyér-
elndk Tisza Kalmain, mind Zichy Ferraris Victor gr. elnok iranya-
ban, mint a kik a jarviny ellenében a kozegészségugyl intézke-
déséket nagy eréllyel karoltak fel.

A budapesti kir. orvosegylet majus 3-diki alésén d. u.
5 oOrakor Niedermann Gy. tr. eladast tart az elséleges téboiyo-
dottsagrol.

— Rozsay J. tr. a m. tud. akademia april ho 28-4n d. u.
5 Orakor tartandd Osszes iilésében néhai Kovdcs-Sebestény Endre
tr. lev. tag felett emlékbeszédet fog tartani.

— A kdbanyai Gton levd kocsigydrban Szeged szamara kér-
hizi baraque-okat készitenck, s minthogy ezekbdl egy épen készen
volt, Fodor J. tnr. azt Ggy tanitvinyainak bemutatts, mint dgy-
felei koziil tobbeket annak megtekintésére felszolitott. 21-kén e.
5 oOrakor az tgyfelek szép szdmmal jelentek meg, s a petealakd
ivhajlatban épiilt, szétszedhetd baraque-ot részletesen megszem-
1é1ték. Ennek vizat vas és fa képez, s beliil olajjal festett fadesz-
kakkal, kiviil pedig tiizalld katranyos papirlemezekkel van az burkolva.
A berendezés czélszerli, s elegendd szelldztetésrdl is gondoskodva
van. Egy ilyen baraque 4ra 4000 ft. Bosnidba hason!d baraque-ok
szallittattak.

— A margitszigeti fird6idény majus 1-jén megnyittatik, A
mind nagyobb ldtogatottsdgnak orvendé kies furddohely kozked
veltségli orvosa Verzar Joachim tr., ki szallasdn (vdczi utcza a ko-
rondnal) naponta d. u. 1—3 6. kozt a firdét ¢rdekld felvildgosita-
sokkal szivesen szolgal.

— A német sebészek tarsulatinak 8-dik congressusa [ ho
16—18-kdn tartatott meg. A tagok szama 248, igy tehat 12-vel
tobb mint mualt évben.

~— A német birodalomban 1877-ben 337810 hédzassag kot-
tetett, a sziletések szdma pedig 1818550-re ment, mig 1223092
haldlozas fordalt elé. 1877 kozepén a lakossig szama 43657387-€t
tett ki : igy tehat esett 1600 emberre 8§ hazassig, 41.; sziletés &
28 haldlozds. A sziletések 1870-hoz (1831218==32.%,) képest
valamivel csokkentek, a haldlozisok pedig egészben szaporodtak,
mi azonban a népesség szamédnak novekedésével aranyban all,

— Laennec ,Traité d’auscultation= attord munkdja, Laségue
tnr. altal sajtd ald rendezve, Asselin kiadasdban 4j lenyomatban
legkozelebb meg fog jelenni. A kiaddst a franczia korminy
segelyzi.

— A 100.000 frankos Bréant-jutalom & parisi académie
des sciences f. ¢. jutalomtcételei kozott is olvashatd. A szébanlevo
Oszszeget azon szerencsés halandd fogja megkapni, ki a cholera
gybgyitasit kitaldlja, vagy ezen betegség okait felfedezi,

— Périsban L. orvos punica granatum gyokerét rendelte
egy betege, B. kertész szaméra. R, gyogyszerész hamis angustura-
kérget szolgdltatott ki, mely brucint tartalinaz ; az orvos pe-
dig, az Alala rendelt gyogyszert nem ismerve, azon hitben, hogy
kapott kéreg jb, ebbdl forrazatot kiszitett, s ezt a betegnek beadta, ki
ennek folytin meghalt. A périsi torvénysz¢k a gyogyszcresi
200 fk. birshgra ¢s két heti fogsigra, az orvost pedig 200 fk,
birsdgra itélte, s ezen itéletet azzal indokolta, hogy az orvosnak
koteless¢ge lett volna a tévedést felismerni, midén a kéregbdl a
forrazatot készitctte.

Benjumin Ward Richardson tr., a borivastdl tartézkodasnak
apostola, kozelebb Sir Walter Trevelyan pinczéjét vigrendeletiley
orokségben kapta. A borok értéke 40000 forint, s Richardson
azok ardn minta-kérhdzat akar épiteni.
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_épitett  Q-szegletes  kupolds torony mutatja ;
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— Billings tr.,, Boston Medical and Surgical Journal 30
éves évforduldja  alkalmabdl  bszszcallitotta  az Eszakamerikai
Egyesiilt Allamokban kiadott orvosi folydiratok konyvészetét.
1798-t61 1878-ig megjelent 250 rendes orvosi folydirat, s kozii-
litk 196 megsziint. Azonkiviil kiadatott 58 hasonszenvészeti Gjsag
48 kimulassal. A 19 novénytani orvosi lap mind megszlint; 42
cclecticus ajsagbol pedig még 7 van életben.

— Betetoff tr., Kasanban, Kozép- és Kelet-Oroszorszagban a
soskasavas hagykovek gyakorisigit onnét szarmaztatja, hogy az
emberek a savanyi kvaszt isszak, s majdnem kizarblag no-
vinyeledelekkel élnek.

— A Hamburger E. W, tr., franzensbadi firdGorvos dltal jol
szerkesztett , Oesterreichische Badezeitung® (Bées, V. Schlossgasse
21) f. & april 13-diki szimaban Radics P. a bosniai asvanyvizek-
rél tarczaczikket ir, mely utin kozoljik, hogy Novibazarban és
Banjaniban igen haszndlt kénes asvanyvizek vannak. A novibazari
dsvanyviz a véarostd] féléranyira igen kies helyen fakad, h6mérséke
C. 42—43% § azt mdr a rémaiak ismerték, mint ezt a foléje
A fiirddmedencze
toviabba marvanybdl és kifogastalan allapotban van; a fird6épi-
lettel pedig lakhaz 4ll kapcsolatban, mely kiviiledl rozzantnak lat-
szik ugyan, belil azonban j61 meg van tartva, A banjanii (banjai)
kénes asvanyforriasak szima 3, hémérsékik 379 s vasat is tartal-
maznak :  kozelikben kapolna van, melyet Uros szerb csasziar
(1207—1321) épittetett, ki azoknak hasznilata folytin meggyo-
oyalt. Ezenkivill Bosnidban szénsavas asvanyforrasok felettébb
nagy szammal vannak, melyck ekkorig csak kevéssé értékesit-
tettek, vizbOségiiknél fogva azonban szép jovéjik lehet. llyen
vizek talalhaték Kiseljakban (torokil Eksi-Su — savanylviz), mely
Sarajewotdl 7--8 o6ranyira, a travniki ton, Zepenica mellett fek-
szik, az északi szelekt6]l hegylancz dltal védelmezett volgykatlan-
ban., A kiseljaki dsvanyforras a foly6tdl alig 5 meternyi sik talaj-
b6l hatalmas sugérral tor eld, s vizének hémérs¢ke 8¢ Kiseljakot
nemcsak bosnyakok, hanem dalmatiai, slavoniai és serbiai ven-
dégek is latogatjak, kiknek j6 vendéglok allanak rendelkezésiikre ;
az el6kelé bosnydk azonban inkabb szeret magaval hozott séitor
alatt tanydzni. Bretalovic Han asvanyvize a kiseljakihoz hasonlé,
zzonban tobb vas van benne. Ezenkiviil teljesen hasznalatlanok
Bukovci, Dragina, Kiseljak-Han, Klokoti, Krapina, Majevica és
Slatina szénsavas dsvany vizzi. A keonyhasbs forrdsok kouzt igen
jelentékenyek Soli doluje (Als6 Tuzla) és Soli gornje (Felsé Tuzla),
melyeket mar a 14. szazadban hasznaltak. Kevésbé hasznaltatnak
Drienca, Nahoince, Polissa Han, Poljane ¢és USina konyhasés
forrasai. Gracania dolnja, Laktasi és Lasnica hévizei kozil az
utobbiak igen latogatottak. Kzekhez jarul, hogy Sarajewoban,
melynek fekvését paradicsomilag szépnek mondjak, nyilvanos fiir-
déhdzak igen nagy szammal vannak, még pedig a legegyszeriib-
bektdl kezdve a legkényelmesebbekig.

— Graham Brown kisérletei (Arch. f. exp. Pathol. u. Phar-
mak., VIIL k.) és Senator észleletei utin (Naturforscherversamm-
lung in Cassel) a natrium benzoicum divatos szer lett, s azt ron-
csold  toroklob, verheny, uraemia, valamint csiz, Ggyszintén
sehészi laz, orbancz és tszkosodés eseteiben széltében rendelik ;
legkozelebb pedig Hoffmann L. tr., betlini orvos kozli (Berl. Kkl
Wochenschrift. 1879. 16. sz.) idevonatkozd tapasztalatait. Ron-
csold torokiob 12 esetét kezelte azzal, melynek mindegyike ked-
vezon vegz6dott; két izben a torokbéntalom vérheny szovéd-
ménye volt. JO batdst volt ezen szer uraemianal, mely verhenyes
veselob kovetkeztében 1épett fel. A benzoesavas natrium a vizelést
gyorsan csokkenti, s rovid id6 alatt teljesen megszinteti, mivel
kapesolatban @z uraemia tinetei is aldbbhagynak. Hoffman azon-
ban cshzndl a szbbanlevd szertdl oly kedvezé siker bekovet-
kezését nem latta, mint ezt Senator leirja, ki 20 heveny és 12
félheveny cstzt kezelt azzal. A benzoesavas natriumbdl a leg-
nagyobb napi adag a test stlydnak 0.;%,-a; igy tehat 60 kgm.
stilyG embernek legfeljebb 30 gm-ot rendelhetui; kozonségesen
azonban 24 6ra alatt 10—20 gm-ot szoktak beadni. Vivdsze-
viil vizet, vagy valamely koézonbos forrdzatot, illetdleg fGzetet
valaszthatunk; 10 gm, rendelheté 200 gm. oldbszerrel. Leginkabb
oly esetckben latszik hatni, melyekben bakteriumos fertdzés van
jelen, s a viérfeszilés aldszillott; ne hasznaltassék pedig a sziv-
hillentyltk bantalmainal.

— Robert Scheby-Bruch (Allg. medicinische Centralzeitung.
1879. 32. sz.) a torok roncsolélobjanil a salicylsavnak kiilsé ¢s
bels6 hasznélatat kitiing eredményfinek talalta. mennyiben 71 eset
kozil csak egy izben volt az sikertelen. 1) Torokoblogetésre
hasznéltass¢k. Rp. Foliorum althaeae, florum sambuci, fl. malvae
aa. gmata 3; aquae dest. simplicis fervidae gmata 180. Colaturae
adde spiritus vini gmata 15, acidi salicylici gma 1.5. DS. Oran-
kint hasznéltassék. 2) Belséleg. Rp. Ac. salicylici gma 0.5, natrii-
phosptorici gmata 5, aq. dest. simpl. gmata 150. DS. Fél éran-
kint éjjel nappal egy evBkandllal bevenni. — A salicylsavnak nagy
adagokban bevevése utdn esetleg kaprandok, mey féirebeszél és
léphet fel. s az ¢rlokések szaporodhatnak, a beteg tekintete pedig
vad lehet; ezen jelenségek azonban a szer abbahagyasa utin
gyorsan elenyésznek, s a kedvezé lefolyast semmikipen se hat-
raltatjak.

~— Cutler E. G. ¢és Bradford E. H. (American Journal of
Med. Sc. CLIL) vizsgaltdk, hogy a chinin, a vilany és az égvé-
nyek a vérsejtek szimdra milyen befolyast gyakorolnak, s kitdint,
hogy a chininum sulfuricum, phosphor ¢és natriumum bicarboni-
cum embernél a szines vérsejtek szamat csokkenti, ezek azonban
az emlitett szerck abbanbagydsa utdn ismét szaporodnak. A szin-
telen vérsejtek szama ellenben az emlitett szerek befolyasa alatt
szaporodni szokott.

R Ty KMy AT S
a budapesti sz Rokushoz czimzett kdzkdorhizban 1879. april 18-t61 egész
1879. april 24-ig dpolt betegekidl.
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Lovarost statistikar Rimutatds. Mart, 16-t0l mart, 22-1g ssuletésck  és
aalilosdsok. A lefolyt héten élve sziiletett 274 gyermek, meghalt 296 egyén,
a szilletések tehat 22 csettel miljdk feliil a haldlozdsokat, Az élve szii-
Iottek kozt volt 134 torvényes, 0o torvénytelen; nemre nézve pedig 144
fid, 130 ledny. Halva sziiletett 12 gyermek. A halottak kozt volt 152
férfi, 144 nd, egy éven aldli gyermek 80. A haldlesetekbdl esik : I,
keriiletre 24,11, ker. 22, IIT. ker. 28, IV. ker. 14, V. ker,, 19, VI. ker-
39, VIIL ker. 49, VIIL ker. 53, IX. ker. 24, X. ker. 3, koérhizakra
25, katona 5. Nevezetesebb halilokok : croup 4, diphtheritis 8§,
pertussis 5, morbilli 18, secarlatina 2, variola 17, cholera —, typhus 9,
febris puerperalis 1, alii morbi contagiosi —, meningitis 3, encephalitis 6,
hydrocephalus acutus 2, apoplexia 7, letanus et trismus —, convulsiones
15, vitia valvularum 3, pneumonia et pleuritis 32, tuberculosis pulmonalis
79, diarrhoea 11, enteritis 4, cholera nostras —, peritonitis I, dysenteria
—, morbus Brightii 2, cancer —, rhachitis —, scrofulosis 3 debilitas con~
genita et deformitas 0, marasmus senilis 4, hydrops 3, causa violenta 3,
homicidium -, suicidium I, casus fortuitus 2,

PALYAZATOK.

Az elhaldlozis folytin iiresedésbe jott kismdriai kororvosi dlldsra
ezennel pdlydzat nyittatvan, a vilasztisra hatir iddiil folyé évi mijus hé
11-ik napjdnak d. e. 11 Ordja kitiizetik ; felhivatnnk tebdt azok, kik eme
allast elnyerni ohajtjik, hogy a torvény dltal elGirt okmianyokkal felszerelt
palydzati kérvényiiket hozzdm f. évi majus ho 8-kéig adjik be.

Fizetés: készpénz 600 ft., j6 lakds, szabad fuvarozds, vagy e helyett
150 ft., 20 kr. litogatdsi, 20 kr. vényirdsi dij, helyben halottkémi dij
50 kr. ezeken felil a korhoztartozo pusztik tulajdonosai illetve haszonbérlsi
altal rzabad egyesség utjin kiilon dijazdsbani részesiilés.

A korhbz tartoznak : Kismiria 1961, Pelbirthida 818, Nyiived 547,
Paptamdsi 904 és B.-Félegyhdza 1462 lelket szdmldld magyar ajka kozségek.

Székhely : Kismdria, s helyben gybgytir is van.

Kelt Kismdridban, 1879. april hé r1-én.

Kisy Elek, szolgabiro,




Heves megye alsé tarna jarisiban a XI-ik korben osztott Tarna
Szt. Miklés, Vezekény, Komlé és Pély kozségekben (székhely Tarnaszent-
Miklos) a kororvosi dllomdsra pdlydzat nyittatik vdlasztds utjan, kovetkezd
dijjards mellett : 350 ft. évi fizetés, 100 fi. évi fuvardij, litogatdsi dijban
30 kr.. a beti kitizott id6ben, ezentul a litogatds 2 ft, és ha az ismételten
torténik 1 ft., javadalmazds melle:t lakis nélkiil.

A palydzni ohajtok felhivatnak, Logy felszerclt kérvényeiket az 1876
évi XIV. (. cz. 143. §-a szerint alulirott szolgabiréhoz f. évi méjus hé 28-ig
bekiildeni sziveskedjenck, az azontil érkezett palydzati kérvények mar elfo-
gadhatok nem lehetnek.

Vilasztias Tarna-Sze:t-Miklos kozség hidzinal 18 79 évi junius ho 1-s6
napjan d. e, 9 ora.

Hevesen, 1879,

) e //L)I'A’(l'l'.

Az 18706, évi X1V t. cz értelmeben szervezett Mdslak, Német R emete,

martius 30-dn,
szolgabird.

Charlottenburg, Altringen Neuhof, Buchberg, Komjit, Fibis, Fiskat és
Firegyhiz kozségekbdl allo Maslaki  (Blumentibal) koérorvosi dllomdsra,

melylyel a kozségektil 4.0 ft. 0. ¢, az uradalomtol 200 ft. 0, €. és 20 Raum-
méter kemény hasibfa évi fizetés, magdn birtokosoktdl harom évi kotelezett-
séugel 190 fi, 0. ¢ évi jarulék és az orvosi litogatdsokért kilon megdlla-
piiott dij van egybekotve.

A kelloen okmanyolt kérvények [, évi wijus ho
birdsighoz intézenddlk.

Kelt Lippian (Temesmegyében) 1879 évi aprilis 8-4n.

2—3 Laddnyi Lajos, szolgabird.

HIRDETMENYEK.
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a legjobb s legbiztosabb szer szokvinyos székrekedés s ebbdl eredd
betegségek ellen minden kdros utéhatds nélkiil, még hosszabb hasz-
nalatndl is.

A budai keserfiviz alkalmazando :

1. Altestbdntalmaknal, melyek a haszsigerek vérdisiaga és pan-
gas folytan timadtak, mdj- ¢s I¢pdaganatokndl, alhasi mirigydagok-
ndl, valamint aranyeres bajoknal, — 2, Minden oly betegségnél, mely
lomha székelé-t0] feltételeztetik és fentartatik, — 3. Vértodulds foly-
tdn tdmadt fejfdjdsndl, szédilés, szivdobogds és légziés nehézségnél, —
4. Koszvénynél; — 5. Szokvinyos székrekedés dltal tdmadt méh-
hurut és méhlobnil. Eleinte cgy pobdrral vétetetik, késébb 2—3 po-
hdr naponta,

Frenreisz tr.,

10-dig alulirt szolga-

Tormay Karoly tr.,

Budai v, [Gorvos. Pest virosi foorvos és szt. Rokus
kozhdzi igazgatd.
DEL DO NI éd8 NI IuB

cs. k. udvari szillitok
a hat egyesiilt budai keseriiforras tulajdona
Budapest, Dorottya-utcza 6 sz,

glzssuise: viz

Iegtisztdbb egvenyes savanynforrds

kitiiné hatissal a légutak, gyomor- ¢és hélyag-betegségeinél ; kii-
16ngsen ajinlva tej-, czukor- ¢és borral mint legkellemesebb iidité
ital minden idében. Szétkiildés csak eredeti palaczkokban tulajdonosa

Mattoni Henrik o Kir: vdvari szalito

Karlsbad, Csehorszaghan.

binsshdhli lopinykik

c S A S Z A (Sel purgatif)

gyengén oldo szer szokvanyos székrekedésnél, iddlt mdj-, gyomor- és
bélbetegségek utdn.

(pasli]les digestives et
pectorales) gyomorban-

talmuk és kiihiigés ellen.

Csdszdrforrds °/, literes palac7kokbau
Vasas ésvénylép fiird6k- é&s borogotdsoknak.

Vasas laplig

Vasas ldpsé (szdraz lipkivonat).

Ezen kényelmes és hatdsukban a Franzensbad vasas lapfiirdéket
helyettesito szereket fiirdé-intézetek és hazi haszndlatra szétkiildik

Mattoni és tarsa, cs. kir. udvari szallitok Fran-
zenshadban (Csehorszagban).

Sajat raktir : Bécs, Maximilianstrasse 5 és Tuchlauben 14. Raktirak
a bel- és kiilféld minden nagyobb dsvinyviz-kereskedésében.

CLELELRLELE LRI LT

(folyékony
lapkivonat)
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E magy. kir. udvari asvanyviz-szallitd, %
% L%

LUH! MARGIT-FORRAS

legtisztabb szikéleges asvanyviz,

Hazink ezen vegyi oOsszetételénél fogva nevezetes gyogy-
vizét a lélegzési ¢s emesztési szervek ¢s idilt hurutos bantaimaknal,
torok-, gége-, légess- ¢és horgbetegségekben kivdlod sikerrel hasz-naltik
és haszndljik: Budapesten Dr. Koranyi Frigyes. Dr. Kovacs
Sebestyén Endre. Dr. Gebhardt Lajos, Dr. Navratil Imre, Dr. Podr
Imre. Dr. Kétli Karoly, Dr. Barbas lozsef. Bc¢csben Dr. Bamber-
ger Henrik, Dr. Duschek cgyctemi tandr ¢s kozkorhdzi féorvos urak.
— Ezen Ld\mtdy(l\ nyilatkozatai szerint a Margitforras nemcsak
méltd versenytarsa a Seltersi, Gleichenbergi, — Giesshiibli, —
Radeini, — Vichy, — Emsi, s hason dsszetételii vizeknek, hanem
gyogyhatashan azokat tobb tekintetben feliil is mulja. A mellbetegek
klimatikus gyogyintézefeiben, kiloudsen az ditildnosan ismert és ma
leglitogatottabb klimatikus gyc¢gyintézet Gorbersdorfban « Margil-
forrds mér otthonossd vali. — A Margitforras gvogyhatasit igazolo
bizonylatok kivinatra birkinek kézséggel megkiildetnek. — Miutdn
a Margit-forids mdris nagyon hamisittatik, figyelmeztetik o fogyasztd
kozonség, hogy szikségletét csak jo hirnevit helyeken szerezze be-

Dr. Karlovszky utdda forras-igazgatdsaga.

Kizdrolagos foraktar

Edeskuty L.

Eurdpai gyogyfiirdok és asvinyviz-forrisok vezériigynike
Budapesten, Erzsébet-tér 7. szam.
Természetes asvanyvizek és forrastermények telepe.

Homrze la €zamrza s

Adelheid, Bartfa, Biksz4d, Bilin. Borszék, budai kesertdviz-forrdsok
Buzids, Carlsbad, Czigelka, Csiz, Franzensbad, El6patak, Ems,
Friedrichshall, Fiired, Giesshiibl, Gleichenberg, Hall, Igménd, Johan-
nisbrunn, Ivdnda, Kissing, Klausen, Koritnica, Krondorf, Levicd,
Lippik, Lublé, Luhi, Luhdcsovicz, Marienbad, Német-Keresztir,
Olenyova, Pardd, Prebla, Piillna, Pyrmont, Radein, Rohitsch, R~
mer, Saidschitz, Schwalbach, Selters, Spa, Suliguli, Széntd,
Szlidcs, Szolva, Szulin, Tarasp, Vichy és Wildungeni forrdsoknak.

Ezen régi czég, valamint az orvos urak, gy a t. cz. kozon-
ség bizalmat birvan, gyors fogyasztisnak orvend, minek folytin azon
helyzetben van, mindenkor friss toltési vizekkel szolgialhatni.

Az dsvinyvizek valodisiga és frissesége tekintetében, a kész-
letek a virosi féorvos ellendrzése alid vannak helyezve.

Arjegyzékek kivanatra ingyen szolgaltatnak ki.
I Asvanyviz-ivoda, "N

A kozelfekvo kellemes sétiny és tizletemben tett készillet
nagy alkalmat nyujtand az dsvanyviz gyogyhasznilatira.
Marienbadi, seltersi, luhi, koritniczai, budai keserlviz
és carlsbadi (ezen utobbi melegitve) poharszamra is

szolgaltatnak ki.
Je52525852525458525258525252525852525252525252525252525 25

Pdstyéni fiirds.

Utasitdsd ad Weinberger S. orvos-sebésztudor, villamgyogydisz, tobb

év ota gyakorlé orvos ugyanott.

Fiirdészeti munkdja kaphaté Braumiiller konyvkereskedésében,
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Olté-anyag.
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Alulirott batorkodik tisztelt tigytdrsaival tudatni, hogy minden
idében tehencken regeneralt és humanisdlt friss olt6- nylrkke] rende]-
kezvén, ezt kivanatra azonnal elkiildi. Egy tivegese dra 1 frt. o. é,

Szepes-Merény (Wagendriissel),
Budapesten kaphato Zeoressy R. Szt.-Istvinhoz czimi
riban. V. Nddor-utcza 2-dik sz.

1879. febr. 1-jén.
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Kreichel A. tr.
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Margitszigeti gyogyfiirdd

Budapest fovaros kozvetlen kizelében.

35" R. meleg artézi forrds — pmucl]an- marviny-, kiad- és
koflirdok zuhanykésziilékkel — nagyszerii kert — 300 teljes kénye-
- J Pl -

lemmel berendezett szoba — tirsalgdsi terem — kiil- és beltd'di

lapok — naponta zene,
Kdralakok, melyek ellen a margitszigeti hévviz kedvezd
eredménynyel hasznéltatot :

Koszvény — az izlletek, izmok, csonthdrtya, ideghiively, idilt
csuza. A czuz, koszvény, er6miivi behatisok, typhus utdn fellépd
hiidések, — Zsabak. — A csontbéntalmakat, csontszi. iziileti bajokat

és kiilsértéseket kavetd elvaltozasok. — Fdjdalmas hegek, merevség,
hiidés., — Barbantalmak. Vizelési nehézségek. — Méh- és hiivelybin-
talmak

A hévviz belséleg e¢redménynyel haszndltatott :
hurutndl ¢s albasi pangdsolnil,

A szigeten van gyogyszertar, ellitva mindennemii asvinyvizzel ;
Dunafiirdé tiszok és nem tszok sziméra; rendez’ orvos : Dr. Verzér.

Bérleteknél agyv a fiirdd-, mint a menetjegyek egyiittes wilta-
séndl drelengedis,

A srigeten lakék
¢lény ben részesiilnek,

A fovirossal drinkint kétszer kozlekedés.

B A nyariidény majus 1-én kezd ddik, 3§
A lakdsok megrendelése :
(Utolsé pésta O-Buda.)

%
:

idiilt gyomor-

a fiirdo-hasspdlatndl és a menetjegyeknél

ﬁﬂmmm

a szigeten a feliigyelfségi iroddban-

A margitszigeti feliigyel6ség.
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Termeszetes asvanyvizek,

Az egyediil \aludl seltersi, (épen sem cserélendd fel a keveskedésben
elforduld u. n. selzer vizzel), valamint a természetes fachingeni, emsi
(Krdnchen ¢s Kessel), Schwalbachi, (Stahl- ¢s Weinbrunnen), weilbachi és
geilnani 4svényvizek, minden mesterséges hozzdadds nélkill, a vilighird
forrasokbdl, korsékba ¢és palaczkokba toltve, melyek az ismert jelvényeken
kiviil még abbdl is felismerhetok, bogy az elzird tok kiilsé szélén : , Staniol-
und Metallkapsel-Fabrik Wiesbaden* olvishatd, mindég friss téltésben kap-
hatdk, valamint az emsi kir. forrisok s6ibol készilt validi emsi pastilldk
is, Bdeskuty L. m. k, udvari dsvanyviz-szallito. f6raktdrdban Budapesten,

szintigy Radocsay, Banyai, Mattoni ¢és Wille cs. k. udv. szdllité urakndl
Budapesten.
A porosz kir. forras-iroda Nieder-Seltershen.
D~ Pap Sarau
az idén is, Ggy mint tavaly, a Szlidcsi fiirdSben fog orvosi gyakorlatot

folytatni és mdjus 25-ig bdrminemi felviligositissal szolgil,

Budapest, Muzeum-koriat 7, 2. em. 2 —4-ig.
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: Raltenleutgeb '
: altenleutgeben.
% Bécstél 1 drdnyira, Liesing déli vasuti illomastdl !/, érdnyira. &
2 Betegfelvéiel egész éven dt, fdorvos: Dr. Winternitz Vilmos *
= C¢s. tandcsos. &
P Tandcskozds ¢és Otmutatis [Kaltenleutyeben és Béesben I ¢
fg Schottensteig 9. ®
P Prospect kivanatra franco. ‘*
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2z meteg (510 R.) jédforras.
A g~§ Kiilonosen hathatés a bujasenyvi, gorvélykor koszvény,
— %",’ csuz, bir és niibetegségekben.
e )=
LR ~ Fiirdéorvos: Dr. KERN HEINRICH.
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D gyogyhely Heves megyében,

z’ vas-timsos-filrdokkel, (-g\énv«-s-konos savanyaviz, forrisok-
G kal és vasas-savanyuviz forrisokkal.

= Majus ho 15. nyittatik meg.

@f A magyar dllami vaspidlyinak Kadl-Képolna dllomdsa és a
@ parddi fiird6k kozott a nappali személy-vonatokhozi csatlakozassal
i" naponkint szdmos hintd fogatokkal kényelmes kozlekedés tartatik
‘% fenn, kovetkezd utidijakkal :

» A kozos hintéfogatokon 1 utas fizet ¢ frt.

S:‘ n » ' ¥ w 0 4

G 3—4 g

o T‘Inro menrendoll ku]nnﬁwn IRt

* Uti milhik, melyek a fogatokon elbclyeshetik, dij nélkil
f szallitatnak, eilenben stlyos, s kiilon kocsit igénylé darabok kilo-
»  grammonként 3 krval fognak szdmittatni.

3 A parddi firdékbe utazd t. cz. vendégeknek a m. kir. dllam-
‘e vasutak igazgatésiga kozbenjottével a vasuti viteldfj 33'/,"/,-kat
# mérsékeltetik, mire nézve a vasutdllomdsokon kifiiggesatett kiilon
¥ hirdetmények a t. kozonséget tijékozni fogjak.

G Lak megrendelések és minden mds a parddi firddket érdekld
# kozlemények a parddi fiird6k igazgatdsigdhoz, vagy Dr. Losteiner
%* Kéroly fiirdé-orvoshoz Parddra kéretnek czimeatetni.

s 1879. april hoban

:_»i A paradi fitrdok igazgatosiga.
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f Erzsébet sosfiirdo
(Buddan.) |

Idény majus 1-t6] september 30-ig.

A gydgyhely keser(iviz forrdsai (ivd- és fiirdd-
gyogymad) élvezetd, a belek mikodését Lll)lnoddll(), a
szervezet koros terményeit eiélyesen oldd, &s nagyobb
adagokhan hashajté tulajdonsdgukidl fogva legjobb
sikerrel hasznilhatok: a belek béntalmaindl, alhasi és
4ltaldnos vérb8ségnél és az ebbdl keletkezé nemessbb
szerveklicz vald  vértdduldsndl, wverSczéri pangésok
esetében, aranyérnél, rdsztkorndl, mdj- és lépbajokndl,
kdszvénynél, tulsdgos elhizasndl &5 végre néi beteg-
ségeknél idilt méh és petefészeklob és ezek utébaiai,

gyogyhely Budapestern

S

ban és fiiszerkereskedésekben ,Erzsébet-forris® megnevezés alatt.
" S

Kaphat6 valamennyi

uaqiasapaysalanazsny s9 vqivik5oL3

a mél és hiively huratja, a méh helyzet véltozdsa ¢s
uj képletei dltal eldidézett kéros tinetek, meh kordtti |
és medencebeli sejtszivetlob és izzadmdny, a klimak

terikus évek balai, méhszeuv stb. eseteiben
1

5 iveggel szétkildetik,

Egészséges fekvés, tiszta iide leveyd 40 kényel-

‘yuapnypozs [aidaan St nozalipye wqyupe zlaniasayy ST

i mes lakszoba hetenkinti 8—12 frtért, j6 vendégld
+ 2 | (izraelitdk szdmdra is) tobbnemii szorakozis.

f JE™ A jelen idényre valamennyi helyiséo “5m3
22 | teljesen dtalakittatvdn a  lehetd [Lgkknyelme\ebb(.n
= berendez.ctett,

= Pontos kozlekedés a Jézseftéren dillomdsozd bér-
4 ¢s [bécsi) tarsas-kocsikon reggeli § 6ritol kezdve,

o A gyo6gyhelyre vonatkozd bovebb felvildgositis-
ot sal Dr. Bruck J. fiirdé-orvos (lakik

utcza 11) készségesen szolgdl, nem kiilénben a

Budai Erzsthet keseriviz-foreds 65 fundi-igazgatosaga
sétatér-utcza 6-ik szam

liddba elhelyezett

fiirdd  szobdkra

|
tudapest Dedk- |
|
|
|
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a hol is egy-egy
' vizre, ugyszinién
rendelések,

- Foraktar Magyarorszag részére :
\

Edeskuty L-nél Budapesten.

& > 1
25 iiveg keseri- ‘
torténhetnek meg-

umawmz|ea gyeidesy

MELLEKLET : S
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SZEMESZET.

Melléklet az ,ORVOSI HETILAP“ 17-ik szdimdhoz. Szerkeszti Hirschler Igndcz tudor.

Vasdrnap, aprilis 27-én.

1879,

TARTALOM : Jmre Féusef. Kozlemények a vidéki gyakorlatbol. II. — Zmre Fdssef. Eszrevételek a Ragona Scina-féle tiikor-contrastra nézve. — Zmmert
ZEmil. A hilyogmiitét egy modjard). — Wilbrand Hermann. A neuritis axialisrol. — Raab Frigyes. Néhiny, az amanrotikus macskaszem

alapjdul szolgilé szemlobrél, Blodyett N. Albert. Kothirtya-rik egy esete.

Koézlemények a vidéki gyakorlatbdl.
Dr. IMRE JOZSEF-tOl.
1L
A bdrsav haszndlata bo wvdladéki szembajokndl.

A porczhartya és kotShartya betegségei — mint Cohn H.
utdan tudjuk — az osszes szembajok kozott 51 szazalékot tesz-
nek. Egy mas alkalommal a budapesti szemkéroda forgalméban
ezen aranyt 41.7 szazalékként Allapitottam meg. E szdmok feles-
legessé teszik annak bizonyitgatasat, hogy a gyakorld orvosnak
mennyire fontos és gyakori feladata e kiils6é szembajok kezelése.
De még sokkal emelik f6leg a kotShartyai bajok kezelésének
fontossigat a szembajok eléfordilisaban, vidéken mutatkozd
aranyok. A fentebbi ardnyszimok koérodakra vonatkoznak, s
tudjuk, hogy ezek forgalmat sokféle tényezd képes moddositani.
A vidéki gyakorlatban a valosigot, a szembajok gyakorisiginak
ardnyit, jobban meg lehet itélni s én azt hiszem, hogy nem
tilozok, ha azt mondom, hogy — legalabb az alfold azon vidé-
kén, melyre tapasztalisom kiterjed — a szembajoknal legalibb
80 szazalékat teszik a szemnek ily kiilsé lobos bantalmai. Ezért
gondolom gyakorlatilag fontosnak egy olyan szerre irdnyozni az
tgytaisak figyelmét, mely az emlitett bajok koz6l némelyik (s a
legalkalmatlanabbak) ellen kitind hatédst tesz, s eddig alig része-
silt méltanylatban.

Ismeretes dolog, milyen nagy szerepe van a kotShértyai
vdladéknak complicatiok létrejottében, ragalyzas koril stb, Taldn
nem mondhatnék nagyobb dicséretet a borsavrél, mint ha most
mindjart kifejezem azon meggydézddésemet, hogy minden mds
sgernél jobb hatdsa wan a conjunctivalis elvdlasztds megsziintetésére.

Gyorsan, kellemesen és — a mi sokszor fontos, kivalt elfoglal-
tabb orvos el6tt — kényelmes hasznalati mod mellett teszi meg

e hatasat,

Béarmily sok halival viseltetem is az Argentum nitr. oldata
irant, s jollehet sok kotShartyai baj mellett kell souverain hatal-"
mahoz folyamodnom, némi kifogdsaim voltak mdar régen ellene.
Egy id8ben (a kérodan) a legnagyobb kiterjedésben hasznalva,
majd késébb a vidéki praxis bizonyos kivanalmait megismerve,
végre is kénytelen voltam kovetkezd vadpontokat allitni fel ellene :
1. Sok esetben lassi és mulékony hatdsi, mikor épen gyorsan
kellene dolgoznia ; p. o. porczhartyai fekélyeknek a conj. bajihoz
csatlakozasa mellett; 2. épen ily fekélyek mellett sokszor, vagy
vegyi hatdsa, vagy a bekenés (ecsetelés) miveletének kivihetetlen-
sége miatt nem hasznalhatd ; 3. borogatiasokra nem alkalmas, s
naponta egyszer-kétszer végzett ccsetelés némely viszonyok kozt
a betegre és orvosra nézve egyarant kellemetlen, s6t lehetetlen.
— Kerestem tehat olyan szert, mely a) porczhartyai fekélyek
mellett is hasznalhatd, b) a betegnek kezébe adhatd ¢s igy huza-
mosabb és gyakoribb alkalmazisba vehetd legyen. De igen erdsen
éreztem a kotShartyai valadék megsziintetésére alkalmas szer
hiAny4t, més bajok, p. o. hideg vizzel megrontott, vagy nagy
fekélyekkel és erds secretioval jard conj. phlyctaenosa mellett is,
valamint mfitétek (halyogkivétel) utin is sokszor lett volna ily
szerre szikség.

A kotShartyai valadéknak természetérdl most uralkodd

nézetek szerint természetes dolog el6szor is antisepticumokra
gondolni. Jol emlékszem azon nehany kisérletre, miket a kéro-
dan carbolsavval, salicylsavval és chlorvizzel tettink volt egy idé-
ben, s azon kellemetlen csalédasra, mit ezeknek csepegletéser utan
meg kelle érniink. Ily alakban sohasem prébaltam tébbé e sze-
reket, s lassanként azon meggy6zGdésre jutottam, hogy a borogatds
az efféle szerek legjobb alkalmazasa (mint Hairion nem régen
szépen bizonyitotta). Latva Weckernél a carbolsav-borogatasok
hasznat legtobb valadékos baj ellen, megismerve Warlomont
intézetében a sfirlh glycerines oldatokat, s haliva fel6lok ZLebrun
lelkesiilt dicséreteit, majd olvasva Ewmmert kozlését a lanninril,
ki e szert tjabban és moédositott haszndlatban ajanlja, — a vélo-
gatni valok sokasdga zavarba hozott. De egy — ugy hiszem,
alig santité — hasonlat jutott eszembe, s némileg vezetett az
esetenként vdlogatasban.

A kotShartyai bajok gydgyitisa olyan viszonyokra akad,
milyenek a hiagyholyagban vannak. Zart szemhéjak mellett a kotd-
hartya 6blének épen gy megvan sajat nyilkas valadéka, beveze-
tett idegen secretuma (konnyek), kivezeté csove, mint a holyag-
nak, azon kiilonbséggel, hogy mig a hdlyagbeli hurutos viladék
csak a Kkiiirités Gtjan tavozhatik, a szembdl egy nagy hasadékon
rendszeresen (habir épen a legsirgdsebb szitkség mellett sokszor
tokéletleniil) kinyomatik., Természetes, hogy e hasonlatot nem
akarom a két kiilonboz8 testrész korfolyamataira, vagy egyéb
mésra kiterjessteni, csak azon viszonyra, melyben a stagnald va-
ladék van vagy lehet az illetd ireg falainak szovetéhez, s azon
eljarasokra, melyeket a valadék eltavolitisa megkivan. Ugy tet-
szik nekem, hogy miota e hasonlat megvillant elGttem, nagyobb
gonddal levén a viladékok nydlkds ¢s féleg genyes fajtainak
oblogetések és borogatasok dltal kimosatisira, az e fajta kot6-
hartyai gyogyuldsokat gyorsabban litom gydgytlni. Valamint
holyagba egyszeriien oOsszehuz6 szerek befecskendezésével nem
sokra mennénk, minthogy ezek hatasat a korszovetet boritd nyal-
kis réteg megakadalyozza (épen igy tapasztaljuk ezt a mch hu-
rutos iregében is), Ggy a kotGhartyara is csak igen csekéy ha-
tast tehetnek bdvebb valadék mellett a becsepegtetett és nagy-
részt azonnal ki is szivargd anyagok. Azt hiszem, hogy az ily
modon alkalmazott szerek csak olyan esetekben fejthetik ki cgész
hatékonysigukat, ha vagy igen csekély valadék van, vagy ez mas
modon elébb lemosatott a beteg hartya felszinérol. S e /Jemosdst
nem képzelem konnyfinek, legalabb sok esetcen nem ; kivdlt a
tiltengett szemolcsok. magas rdnczok kost, az atmend redd haj-
latdiban, igen kényelmesen vonil meg és alig tisztithatd ki a
stirli, tapadds anyag. Elégszer lathot6 ez (a mondottaknal foley
eléttem 4lld) conj. granulosa némely elhanyagolt eseteiben, mikor
az Oridssa nott szemolcsok kozt és a redSk mélyében tocsdkbat
all a ragalyos, izgatd viladék, Minden ilyes gydladds hamasabhb
fog gybgyilni, akir heves, akar idiilt lefolydsa van, ba a gyula-
dis, valadék, tisztatlansig egymast okozé circulus vitiosusit
rendszeres ¢s gyakori kioblités, s6t talan az irrigdlds bizonyos
mdédja dltal megszakitjuk, s Ggy tapasztalom, hogy e megszakitas
kénnyebb a valadékra, mint a gyaladasra nézve ; el nem takari-
tott secretumok mellett nem fériink j6l a gyaladaskoz, de csu-
pan tisztitd szerekkel meggatolhatjuk a valadék meggyilését, sot
ezzel egyiitt hatunk a lob ellen is. Minél régibb és bévebb a
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korelvalasztas, annal jobb hatdsa lesz megsziintének ; valédi aldas
ott, hol miatta mar a porczhartya is megbetegedett.
Természetes, hogy a mondottak csupin némely gydlada-
sokra vonatkoznak, s nem is sok okunk Ilehet bizonyos koté-
hirtyai bajok gybgyitdsival elégedetlenkedni; nemelyik pedig
(trachoma) lényegében alig timadhaté meg. De elég nagy marad
még azon csoport, melyre a fentebb mondottak illenek, s ezek-
nek kezelésében a haladas, az eredmény gyorsabb elérése bizony
kivanatos. Sok ily er6sen secerndlé kotohartya kezelése kozben
lehetetlen az antisepticumokra nem gondolni. Ha lattuk a sebek-
nek régibb, hosszadalmas, farasstoé ¢s iddvesztegetd  kezelését
nehany (¢és mily kevés !) év alatt feledésbe hanyatlani az 1jabb
sebkezelés és antisepsis dicséscges fellépte utan, lelki szikséggé
valik ily hatast szerek felvétele a szemészeti gyakorlatba. lgaz,
hogy a conj. felszine nem hasonlithatdé sebek felszinéhez (s ezért
p. 0, a szemmiitétek mellétti Lister-féle eljardas mar a priori
Lister-cllcnesnek tlinik fel, mert soha nem desinficialhatd teri-
letr6l van sz6) ; de azon kilsé hatdsok és anyagok, melycket a

Lister kotése kimosott ¢s befedett sebektdl tavol tart, okai a
szem kiilsé bajai egy részénél u makaes fennallisnak. compli-

catioknak, tehdt a szerek magok megérdemlik a megprobaltatast.
Természetes, hogy ez alapelv minél tokéletesebb és huzamosabb
¢rintkezés a beteg hdrtya &s a gyogyszer kozotl

Ily gondolatokkal kisértém meg a carbolsaval 1876. Oszén,
mindazon bajok wmellett, melyeket altala Weckernél gydgyiini
littam. Esetleg nehdny igen b6 viladékd conj. granulosa kerilt
elém, s a betegek (bar miveltségok foka igen alacsony volt ¢s
igy a pontos alkalmazis irdnt nem sok bizalmam lehetett) hasz-
wit vették ; a trachomds csomokat kiséré nagy hurut sokat csok-
kent mar elsé map. De aztin elkezdtek a kilonben elég erGs
oldat (3:500) csipdsségére panaszkodni, s a pannus edcényzete
szaporodott. Késébh is nagyobb hurutok, de kivalt dlennorrhoca
mellett gyakran rendeltem, s leszamitva az egyeseknél elviselhe-
tetlen csipést, minden oly esetben kitiiné haszninak taliltam, hol
a porczhartya ép volt. A hol nem volt az, nem lehetett a bealld
izgalom ¢és fijdalom miatt hasznalnom. Pedig kénnyen oldhato-
saga ¢pen ilyenkor ajanlotta volna. Alkalmazdsa borogatisok
alakjiban tortént, naponta 2—3 Oran at.

A karbolsav irant csipdssége miatt
masfél év elott kezdtem bddrsavar  hasznélni,

meghidegiilve, mar
Fleinte ezt is csak

3:500 aramyban, s félve, hogy vizben nem épen konnyii olva-
disa miatt kicsap6das dltal bajt okoz. Minél gyakrabban hasz-

naltam e szert, anndl jobban oriiltem haszndlatba vételének, ki-
valt sebek gyogyitisa koriil, hol 5—10%-0s oldata, sziikség ese-
tén felényi carbolsav hozzdaddsival, a putrid scbvaladék elsep-

_résére, genyedés, gyuladis megsziintetésére néha bamulatosan

hat. Létva, hogy erfs oldatok sem okoznak kellemetlenséget, a
szemvizeket is  erGscbbé tettem. 1—2—39,-0s oldatok sem
esipték a kotShartydt (egy esetet kivéve, hol a felolvasatas volt
tokéletlen), s mindig erésebb lett bennem azon meggy6zodes,
(mit az6ta Horner egy kozleményében is orommel lattam), hogy
e szerben egy minden mdsndl czélszerlibb szemészeti antisepti-
cumot ¢és igy antiphlogisticumot nyertink. Hogy a szer semmi-
nem@ edzd hatdst nem tesz, azt elsé ‘alkalmazasakor meglathatni,
ebben tehdt nem allbat a hatds modja; egyedil Ggy magyardz-
hatjuk azt, hogy a stagnilo és boml6 omladék desinficialasa a
conj. felszinére gyakorolt igen iidvos modositd befolyds ¢s az
elvalasztds apasztdsa altal megszakitja a gyaladds, valadék, infec-
tio circulusiat. De barmi legyen is hatdsa médja, annyi bizonyos,
hogy sok esetben minden mas szernél tobbet tesz, s minthogy a
porczhartyat nemcsak nem bantja, de sét annak felszinbeli
bajuira (fekélyek) igen jo hatdsa van, oly esetekben segit ben-
niinket gyors eredményhez, melyekben nala nélkil csak lassan
¢s bizonytalanul miikodnénk.

Legfeltindbb ¢s mindenkép kitiind  hatdsa van ott, hol
erds hurut mellett porcshdrivai fekélyek vannak jelen ; akar a hu-
rutos valadék okozta vagy stlyosbitotta a bajt, akar conj. phlyc-
taenosahoz, az ettdl szarmazd keratitishez jarult a hurdt, Kivalt
ezen utdbbi esetben kevés mas eszkozink van; izgatd szerek,
atropin stb. sokszor egyarint nem tiiretnek. Feleslegesnek tartom
valamennyi e fajta csetemet ide jegyezni; azt hiszem, elég ha-
sonlé alkalmazasra hivni fel az tgytarsakat. Naponta kétszer-

hiromszor alkalmaztattam a borogatidsokat, gyakori mosogatisok

mellett és sokszor ért azon orom, hogy attoréssel fenyegetd fe-
kélyek mellett 1—2 nap milva koteléket alkalmazhattam, mit
addig a bé valadék nem engedett. Hogy ez sokszor életkérdés
a szemre nézve, az ismeretes dolog. Lattam oly eseteket, hol a
sok hét Ota ,genyedséges* szemek nehanyszori alkalmazis, tehat
1—2 nap utin elhalvanyodtak, csak kissé nydlkas konnyek bori-
tik a szemet, s a subjectiv bajok is nagyrésat elmiltak. Egy
igen meglepd esetet mégis ide igtatok:

B. FEssti, 16 ¢&ves lany, egy pusztai majorbdl 3 heti szem-
fajas utan jott hozzam. Jobb szemén kezd6dé phlyctaenosa, bal
szemen igen bo, slird nyalkas valadék, veres conj., kissé che-
wmoticus a szemtekén, a porczhartya kiilsé alsé negyedében, egy

‘bele féré legnagyobb kor kiterjedésével bird, erésen fesaziilt, bor-

sonyi prolapsus iridis. A ladta ennek irdnyaban elhdzbdott, szlik,
tiszta : porczhirtya mashol is kissé homilyos. Erés fajdalmak. A
szem mindig kétve volt. Rendeltem a kovetkezoket: Acidi borici
10,,, Aq. dest. 100,, reggel-este 1 Ora hosszat borogatésra ; tovabba
félszazalékos eserin-oldatot cseppentettem magam kétszer a szembe.
Mésnap a valadék kevesebb, fijdalom szintén, harmadnap a va-
ladék és chemosis elmilt, conj. csak konnyekt6él nedves; a pro-
lapsus véltozatlan. Graefe-késsel meghasitottam és eserint csep-
pentettem. A kotést készakarva nem alkalmaztam koérodailag ;
maradt az & (kissé kiparndzott szemgodorre tett) nem nyomd
kend6jok. EzutAn m asnaptol fogva a borogatds elmaradt, a va-
ladék tobbet nem mutatkozott, a szivarvany tobbé nhm nyomult
ki; naponta egyszeri eserin-cseppentés mellett az egész 10 nap
alatt simén beforradt. A ledny folyvist fenjart; kotelékét még
egy ideig viselt.?) Azt hiszem. ez alkalmas eset a borsav (és
eserin) hatasinak illustrilaséra.

Hasonlé eredményeket gyakran tapasztalok, s kordn sem
tartok gy a phlyctaenosa nagy huruttal jar6é alakjaitol és feké-
lyektdl, st a legominosusabb aprd, porczhartydra is atterjedd
persenésektl sem, mint azelStt. Sokat tett a bors:v iranti bizal-
mam fokozdsira Just zittani szemorvosnak egy kozleménye (Cen-
tralblatt f. pr. A. 1878, October), ki egyenesen ulcus serpens
ellen ajdnlja e szert (boérsavas lint és 4°L-0s oldat becsepeg-
tetése alakjaban), s az6ta még kiterjedtebben alkalmazom.

A legjobb credményt tapasztaltam e szer utdn az ily huru-
tos vagy phlyctaenosus fekélyeken kiviil complicdlatlan, de béven
secerndld bajok . ophthalmia catarrhalis, blennorhoea neonatorum,
blennorhoea chronica, idiilt dacryocystitis melletti hurut stb. elle-
nében is.

A legroszabb indulati conj. bajokat és porczhartyai télyo-
got nem lattam egy id6 ota, s igy ezekrdl tapasztalisb6l nem
sz6lhatok ; de nem vonakodnim ezeknél is 4—5°%,-0s borsav-
oldatot hasznélni, még pedig némi carbolsavval egyitt (Rp. Ac.
borici 10,,, Ac. carbolici 1,,, Aq. dest 200,,) akkor ha a cor-
nea ¢p. Ez utdbbi combinatio kivaldan elényos borfekélyek, ge-
nyedd vagy eves sebek stb. ellenében, s igen heves genyedd
conj. vagy diphtheria esetében, épen Ggy okszeri volna meg-

kisérlése, mint p. o. a benzolsavas natroné.

A kotbhartya bajainak ezen csoportjandl azonban mas sze-
rek is — mint tannin, cczetsavas 6lom, natron boracicum stb.
— adnak igen j6 eredményt, ha borogatasok alakjiaban alkal-
mazzuk, Ez a f6 dolog. Hogy mégis elényosebb a borsav win-
deniknél, azt a hatds gyorsabb ¢és kellemesebb volta okozza. A
betegek szivesen ¢s barmily sokdig elmosogatjak ezzel szemoket,
s természetes, hogy minél tobbszor és tovabb tartjdk a szemet
borsavas vizzel elarasztva, annal jobb. Mostandban az elém ke-
riilt két idiilt dacryocystitis mellett az  er6s konyezést és conj.
hurutot pér nap alatt Ggy elseperte e szer, hogy — bér a toml6-
beli valadék semmit sem apadt — az illetdk minden subjectiv
baja elmalt. A kutaszolas mellett befecskendéseket végzek vele,

) Ez esetben bé alkalma volt az eserinnek a szem belsejébe ha-
tolni, a bemetszett irisen at, legaldbb nehény 6ra hosszat. Ks iritisnek,
s6t latasziikiiletnek sem mutatkozott semmi nyoma. Gondolom, ez is egy
kis adat azon (Vidor tr. dltal eléggé megezifolt s minden helyesen gondol-
kozé eldtt alaptalnnnak tetsz6) allitds ellenében, melyet H. B. tr. koczkiz-
tatott, hogy az eserin iritist okozhat. Ez tehit wj, de nem wvalo; hogy
helyette a pilocarpin is hasznilhato volna, az val6, de nem 1uj, mert évek
eldtt volt mér ajanlva tobbektdl.



s béar ettdl gyogyitdé hatist varni nem lehet, a meggyil6 valadék
apasztasa miatt lassanként lohad a nydlkahartya, s a kutaszok
szerepe konnyebbedik. Azt hiszem, hogy ha Just mar a borlint
kotésként haszndlata utin agy tapasztalta, hogy konnytomls hu-
rutnak a halyogmftét utani gyogyalasra hatdsa nem volt, e félel-
mes complicatio artatlanna tételére mdég alkalmasabb lesz ily
esetekben borsavas vizzel (4—3"/,) kimosds; minthogy nyomko-
das nélkil a tomlébSl nem szivarog fel fertéztets viladék, e
szer pedig a kothartyat teljesen desinficidlja.

Felhasznalom az alkalmat itt azon meggy6zodésem Kkifeje-
zésére, hogy ha egydltaldban lehet 520 szemésselben  antisepticus
miitételekrol ¢s sebkezelésrdl, ez esak a borsav  Aaltal érhetd el
Hogy antisepticus eljarasra csak ritkdn van sziikség, aat eléggé
motivalta Hirschberg (Centralbl, 1878. Julius), s Graefe Alfréd,
Horner, Schiess stb. nem is hasznaltak kisérleteikkel, legfeljebb
negative. De hogy némely esetekben, p. o. tomlGhurut, beteg kots-
" hartya, igen szennyes levegd és mas ily korilmények részint eld-
vigyazat, részint gybgyitds szempontjabo! kivinatossd, s6t mulhat-
lanna teszik a desinficidlast mftétek elStt ¢s utin, az tagadha-
tatlan. S ilyenkor walid: Lister-féle eljarisra nem gondolhatunk.
Ki fog chlorzinket, 5—10/,-0s carbol-oldatot és ilyeseket alkal-
mazni a szemen? De lehet olyan mbdon cselekedniink, mint
Schiicking a méhben, puerperalis lobfolyamat melleti. A hogy 6
megfeleld készilékkel végzi a folyfonos irrigatidl, Ggy lehetne a
nem cdzé ébdrsav tomor oldatat drasztani valamely lapos, atlik-
gatott s az dtmend red6kben elhelyvezett csovon a  kotGhartya
egész oblén végig, kevésbé siirgetd bantalmak mellett pedig gya-
kori as tokéletes kioblitéseket végezni, koto anyagul borsavas
pamutot hasznilva., Hogy mftétek utdni genyedések sem mindig
fognak akar borsavnak, akir mas ily szernek engedni, az mar
abbol kovetkezik, hogy e genyedéscket csak igen ritka kivétel-
ként okozza infectio, hanem legtobbszor a szervezet vagy a szem
valamely meglevé baja.

Még egy szOt egy bbérsavas vegyiletrGl : a bdoraxrdl. Ez is
tobb figyelmet érdemel. Kisebb hurutok, hyperhaemidk, trachoma
mellé csatlakoz6 frisebb hurut mellett igen j6 ¢és szintén csipés
nélkili hatdsa van; legczélszerlibb slrli glycerines oldatat alkal-
mazni (a hogy Warlomont és Lebrun szoktak czzel és masokkal,
p. o. kénsavas rézzel, kénsavas natronnal stb. tenni): r0:100,
s6t 20:100 (néha igy is: Cupr. sulf. jo,, Glycerini 80,,), be-
kenés vagy csepegtetés alakjaban A stiri anyagot koran sem
mossak ki a konnyek oly hamar, mint a szokdsos vizes olda-
tokat,

Toldaiék. Orommel olvasom az Annales d'Ocul. ez ¢y elsd
szamabol, melyet csak most kaptam, hogy Bridre (havrei szem-
orvos) genyedd kotShartyai lob mellett a siphont (,szivornya*)
ajanlja ¢s hasznélja jo sikerrel. A beteg dgya felett a falon fiigg
egy vizes edény, abba meril egy goérbe gummi-csé egyik vige,
masik hosszan lenyulik, s zard késziilékének megnyitisa utan a
beteg szemchez illesztett alkalmas végével konnyen lehet a meg-
nyitott szemrésbe, s6t a szemhdéjak ald juttatni a folyadékot, s a
kimosas ily mbédon biztosabb, tokéletesebb és  veszélytelenebb.
Ez egyszerli talalmany valoban minden korhézban megérdemelné,
hogy utinozzék., Azokhoz pedig, miket fentebb mondtam, mint-
egy kiegészitésiil szolgal ez, s azt hiszem, minden szer kost a
borsav-oldat ily mosasok, irrigaldsok alakjaban haszndlisa lesz
legiidvosebb efféle bajok ellenében.?)

Eszrevételek a Ragona Scina-féle tiikkdr-contrastra
nézve.

A szinérzés vizsgalasinak igen felszaporodott moédjai  kozt
mostanaban sokszor taldl alkalmazdst a simultan-contrast is, és
Cohn Hermann a milt évi februarban ilyen czélra melegen ajan-

1) Ez nem uj eljards, Desmarres mar hirom évtized el6tt alkal-
mazta. Szerk.

lotta, s6t a kilonben nagyra becsiilt ¢és St/ling altal  ajanlot
szines arnycékoknal is czélszeribbnek mondta a Ragona Scina
altal 1847-ben kitalalt tikor-contrastot. Ez abban dll, hogy ha
cgy fehér papirlapot kozepén meghaijtva, két felét derékszogletig
kozelitjiilk egymashoz, mindkét felére egy-egy nagy fekete foltot
tesziink (tintaval vagy Dbarsonybdl), s valamely kells nagysagh
szines tiveget 45 alatt tesziink a szegletbe, a két folt kozil
egyiket tikrozve latjuk, masikat az Givegen Aat; a tikrozott az
liveg szinében, a mdasik az ellentétes szinben latszik ; ha az tvey
veres, a visszavert képben latott folt veres, a dioptrice (ivegen
at) litott folt pedig kékes-zold lesz. A kisérlet egyszerii &s
konnyen sikeriil, azonban Cokn leirdsa elég bonyolédotta teszi.
Ugy taldltam, hogy egészen felesleges oly pontosan iigyelni a
papir ¢s iiveg altal képezett szegletekre, az sem fontos, egyik
lap vizszintes és a masik faggoleges-¢; még kevésbé fontos az,
vajjon a lapok szélétl csakugyan 13, 6, 7 stb. centimeternyire
vannak-e a tinta-foltok. A contrast mindig szép, mihelyt elég jol
meg van vildgitva a lap, s mihelyt a két kép lathatd az tivegen.
Egyébirant elére is megjegyzem, hogy ¢én csak veres iivegge!l
tettem e kisérletet, azon egyszerli okbdl, hogy més hasznilhatd
szines tveget hamarjaban nem kaphattam.

Minthogy az tiveg szine sokkal tompabban ¢s sotétebben
latszik a tikrozott folton, mint magdn az tvegen, megvallom,
nem tudtam érteni, mi szerepe van e tinemény wzizsgdlatra hasz-
ndldsakor ennek a kepnek? Mint ellentét, a z6ld szin nem ezzel,
hanem az iiveg szinével all szemben, azt pedig nem hihettem,
hogy a dioptrice zold szin keletkezésében a masik, gyengén
szines foltnak szerepe legyen. Hiszen a zold szin akkor is meg-
marad, ha az tiveg egy billentésével a tikrozott folt eltiinik eld-
link. Hasznunk tehat ebb6l semmi sincs: a vizsgilandd egyén
meglitja a veres szint az iivegen at pirosnak latsz6 papiron, s a
zoldet a contrast-folton. Utdna jarva, GOgy tapasztaltam, hogy
az egész jelenséghez sem két folt, sem tikrozés. sem meghaj-
tott papir nem szitkséges. Ha csak arrdl van szb, hogy p. o. egy
piros iveg segélyével egyszerre objectiv piros ¢s swhjectiv zold
szint allitsunk eld, s igy tudjuk ki, képes-¢ az illetdnek szeme
pzold  szinnel reagalni®, sokkal egyszeribb (igazin egyszeri)
modon, kovetkezoleg tehetjilk meg : Fehét papirlapra fekete foltot
tesziink, p. o. tintdival, s szemiink és a papir kozé veres iiveget
helyeztink, korilbelil kozépre — s készen volt a tinemény. A
fekete folt akdar kicsiny, akdr nagy, akar hiany és bdarmily hely-
zetben, zoldnek latszik. Csakhogy az ablaktél eiforditott arczczal
nézve, vagy a szoba nem j6l vildgitott részében csak gyengén
litszik ; valamint alig zold (s6t néha épen nem uz) a folt, ha
szemiinkhoz vagy a papirhoz nagyon kozelitjik a szines iiveget.
Mint ismételt probalgatis kiderité, az egész jelensée  elmarad, ha
arczomal fekete papirral belakarom, s csak egy lyitkon (de nem
stenopaeicuson) #ézek df, mig a leiszebben tinik fel, ha vagy
fehér papirral takarom be arczomat, vagy tgy mozditom az five-
get, hogy a folt az uveg tikrozé feliletén lebegd sajat al akomon
a fehér ingre esik. Szbval: az egész linemény anndl hatirozot-
tabb, a zold szin annal vilagitobb (,fénydasabb®), minél jobh
vilagitds mellett nézek, s mndl t5bb wildgossdg jul visszaverve a
szines dvegen di a papirra, s természetesen onnan vissza, Barmi
legyen is e jelenség élettani magyarizata, mibe most ¢pen nem
akarok bocsiatkozni, annyi bizonyos, hogy igy igen kényelmesen
lehet a vizsgdlathoz sziikséges contrastot feltintetni, s ha a
Ragona Scina-féle eljaras alkalmas volt ily czéira, ez még sokkal
alkalmasabb.

Kiilénben azt hiszem, hogy a Ragona Scina eljariasa mel-
lett is csak ez ¢és nem tobb, mit kapunk, Hogy két kép legyen.
egvik dioptricus, masik katoptricus, az semmikép sem sziik-
séges, s bar szintén registrilandé tinemény, hogy a tikrosott
kép az lveg szinét veszi fel, a contrasthoz és igy a vizsgilathoz
semmi koze sincs

1879. april 10.

Imre Jozsef tr.
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A halyogmitét egy modjardl.

EMMERT '_E.\ru. tr.-tol,

Minden sebészeti miivelet, melynek czélja a Iem,st.t a lata
1erébol eltavolitani, halyogmiitétnek neveztetik.

A kilonféle halyogmiitét kozott Graefe Albrechinek kornyi
vonalmetszése még jelenleg is a legelterjedtebb.

Graefe halala utan (1870) rovid iddre reactio *allott be
mintegy az addig csaknem kizar6lag gyakorolt kornyi vonal-
metszés ellen, melyet uj metodusok ¢és modositasok altal hat-
térbe volt szoritandd. A szemészek zome azonban hive maradt a
kornyi vonalmetszésnek, ¢és hivatva dus statistikai adatokkal be-
bizonyitani, hogy Graefe eljarisa szolgaltatja a gyogyalt esetek
legkedvezobb ardnyszamat.

A Graefefile eljarias kisebb mobdositasai, mint minoket
kitiinG szemészek alkalmazni jonak lattak, nem tekintheték ujitasi
¢és feltaldlasi vagy folybményainak, hanem elmélkedés és gyakor-
lati tapasztalas eredményének,

Azért nem volna helyén minden modositast legott vissza-
utasitani, mert hiszen maga Graefe is folyvast torekedett eljara-
san javitgani, ¢s valoszinli, hogy idével egyet-mdst valtoztatott
volna is rajta, a mennyiben ¢lénk szelleme és kitind  észlelési
tchetsége soha meg nem engedték volna valamely elért ponton
megallapodnia, ¢s az egyszer tett ¢szleletet mindenkorra érvé-
nyesnek ¢s megvaltoztathatlannak tartania,

lly modositas, habiar nem magara a miitevésre hanem
csupdn egyes szakainak idGbeosztasara vonatkozé az is, melyrdl
itt sz6 lesz.

Mooren tr. mar 1801-ben a heidelbergi szemészi gyileke-
zet elott és 1862-ben  kilon kozleményben (Die verminderten
Gefahren der Hornhautvereiterung) figyelmeztetett oly eljarasra a
yonalmetszésnél, mely altal ennek veszélyei ¢s a  sikertelenség
okai joval csokkentetnének.

Lz abban dllott, hogy a lencse hikizdsa elott legaldbb 2
héitel szivarvinycsonkoldas wvitessék vigbe.

Iizen javaslat daczara keveset hallotiunk
ilyetén kettéosztasarol.

Csak 1873-ban hozta a Heidelbergben tartott szemészi
dlésen Welz tnr. a dolgot szonyegre még pedig szamos, felette
kedvezd észlelet alapjan melegen ajanlva ilyetén Kkettcosatasat a
miiveletnek.

A tanacskozas folyaméaban kideriilt, hogy ZHeddius tr. par-
tolja és szintén gyakorolja ezen eljarast, de az is, hogy dltalaban
az egybegyilt szemészek nincsenek nagy bizalommal iranta, st
Rothmund nr. Minchenbél az eseteknek egész sorara tamasz-
kodva, bétranyosnak itéli azt.

Welz tnr. azonban az tgylelek részérdl ezen miieljaras
irant tapasztalt kozonyosség daczéra folytatta azt, ¢s a Heidel-
bergben 1877. tartott gyiilekezettel tudatta, hogy 5 éven at ki-
zarblag ezen eljardst gyakorolva mindig szerencsés credményt
tapasztalt, az az, hogy ez id6 alatt egyetlen egy szemet sem
veszitett el lencsehalyog-kihuzas altal.

tobbé a mitét

Azon szindék nélkiil is, hogy ezen mod szerint jarjunk el,
vannak esetek, melyeknél hosszabb idGvel az extractio eldtt péld.
éretlen héilyog jelenlet¢ben szivarvanylob miatt kell szivarvany-
csonkolast végbevinni.

Ha az ily esetekben a meglevé complicatiok nem egészen
alkalmasak is arra, hogy az iridectomia el6rekildését a kés6bbi
extractiéra nézve kedvezbbnek bizonyitsak, arra bizonyosan al-
kalmasak, hogy egyes jelenségeket tintessenek fel, melyek nem
szoveményezett esetekben, a hol tehit nem vagyunk kénytelenek
az iridectomiat elérekildeni, még erételjesebben lépnek el6térbe,

Es éppen ezen jelenségek okoztak, hogy koronkint mar
¢vekkel ezelbtt végeztem rovidebb hosszabb idével az  extractio
el6tt a szivarvanycsonkoldst, ¢s ha a rendelkezésemre all6 anyag
csekély is, ugy hiszem nem csalédom, ha ezen eljarast tobb
tekintetben el6nyosbnek tartom, mint aziridectomia ¢s a halyog-
kihuzas egyideji végzését.

Ennélfogva a hol kilsé korilmények, mint teszem a beteg-
nek agg kora, igen tivol esé lakdsa és egyebek nem akaddlyoz-
tak, mindenitt a nevezett moédon jdrvan el, az eredmény az
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volt, hogy eddig nem vesziték el szemet, egyes esetekben pedig
kivalé sikert tapasztaitam.

Az eljaras egyszeriien kovetkez6: Az iridectiomiat felfelé, a
mennyire lehet kornyileg, végezzik asclerdban. A késébbi extrac-
tibra nézve mindenesetre jobb ment8l nagyobb darabot kivagni
az irisbOl, optikai és kosmetikai szempontbdl nem czélszerfibb-e
kisebbel beérni, ezt majd csak bovebb tapasatalat fogja el-
dénteni.

Jolehet nehany oraval késébb a vonalas lindzsametszés a
scléraban mar behegedt, mégis jO a lencse kihuzasiat hosszabb
idore halasztani, akkorra, midén az els6é behatisnak minden
nyoma ecltunt, tehat a 3—4-ik hétre, de s6t nehény hénapra is.
Tebat soha a 4-ik hét elott ne fogjunk a kihuzashoz. Ezt a
Graefe-féle halyogkéssel akként végezziik, hogy a be- ¢s kiszuras
a lathatd szaruszéltél ',—1 mm. tavolra essék, a metszés befe-
jezése pedig ugy torténjék, hogy tetSpontja a szaruhdrtyiban
tehat 1, mm.-nyire a lathatd tilkszéltl. llyeténképen az elére-
kildott landzsa- és halyogkésmetszés soha sem fognak egybeesni.
Es ez igen lényeges fontossaggal bir.

A gybgyulds ezen cljarasndl nem lassubb, mint ha az iri-
dectomiat egybekotjiikk az extractioval, s6t ugy hiszem inkabb ali
az ellenkezd.

Az elénydk pedig kovetkezokben foglalhatok ossze :

1. Az orvos megismeri a beteget.

Az altaldban veszélytelen iridectomianal, mely fajdalmasabb
mint az extractio, kitudhatja az orvos valjon ¢&s mely segédesz-
kozok lesznek sziikségesek, hogy a szemet, illetbleg a beteget oly
nyugalmi allapotba hozzuk, mely az extractiondl saziikséges vagy
kivanatos, azaz, hogy czélszerli lesz-e fejét rogzittetni avagy ot
claltatni. Tovabba milyen termdészetének gybgyereje, milyen a
miibeavatkozasnak visszahatdsa ¢s mds egyebeket. Szoéval a ké-
s6bbi extractibra nézve nagyon hasznos utbaigazitdst nyerhetiink.

2. A beteg megismeri a mitétet

Maga fogja megitélhetni képes lesz-e az extractiondl eléggé
nyugodtan viselni magat, fogalma lesz a mitét fajdalmassagarol,

mirél a betegek rendszerint téves nézetben vannak. Azt is be
fogja latni, hogy a miitét rendes lefolyasanal fajdalmak tobbeé
nem jelenkeznek, mint ez mas sebészi behatasoknal csaknem

kizar6lag el6fordul. Ezeknél fogva a miitétnek és az utdkeze-
lésnek a legnagyobb nyugalommal fognak eléje nézni.

3. A lencse kihuzasa el6rekildott iridectomianal sokkal
kevesebb ideig tart, ennélfogva a beteg kellemetlen helyzete
megrovidittetik.

4. A lencse kihuzasindl, minthogy nem szikséges tobbé
szivarvanycsonkolds, nem kell a szemet rogzité csipeszt a segéd-
nek atadni.

A miitének nem all mindig gyakorlott segéd rendelkezé-
sére, és nem hallgathatom el azon meggy6z6désemet, hogy néha
a tekének helytelen rogzitése, azaz a csipesszel red gyakorolt
nyomas vagy a kothartydnak erls vongalasa ¢és a szemnek az
iridectomia kozben torténé lehuzasa folytin a Zonula Zinnii
megreped s iivegtesteld esés 4ll be, ha ugyancsak ez rosz késnek
flirészel6 mozgésainal a Zonula razkodtatasa és félretolatdsa foly-
tin mar elébb meg nem esett. Az els6 eshet6ség anndl valo-
szinlibb, mivel a tekének lefelé torténd rogzittetése ¢és csaknem
valamennyi betegnek azon onkénytelen torekvése altal, hogy fel-
felé randitjak szemiket, két ellenkezé iranyG erd részint a se-
bet teszi tditong6va, részint megfesziti a Zonulat, minek ez utdbbi
megrepedése lehet kovetkezménye.

Ha maga a mité rogziti a szemet, ennek legkisebb moz-
dulatait kévethetni fogja, ¢s a nyomést meg a vongélast oly moé-
don fogja szabalyozhatni, amint ezt mas egyén soha sem eszko-
zolheti.

5. A kothartyalebeny kisebb lesz, minthogy a lanzsad altal
ejtett sebbe behegedt.

Valjon kedvezbbbek-e az eredmények kothartyalebeny nél-
kil, vagy nagyobbal vagy kisebbel, err6l az utébbi idében alig
hallottunk valamit. Nekem ugy latszott olykor, mintha a lebeny
minden elGvigydzat daczira a sebbe helyezkedett volna és a seb-
szélek egybeilleszkedését, illetGleg a hegedést megakadalyozhatné.
Ha valamely seb lebeny nélkil nem heged, akkor nem heged
sem ezzel sem e miatt.




6. Vér sokkal ritkdbban és kisebb mennyiségben o6mlik a
csarnokba.

A kothartya sokszor erGsen vérzik ugyan, de ha egyszer a
csarnokvér kifolyt, a szikilt térbe nehezen fog bejutni vér. Na-
gyobb vérzések a szivarvanyhdrtya sebszéleibél erednek, de ha
ezek elOrekiildott iridectomidnal mér begyogyultak, részikrél nem
foghat a lencsekihuzast akadalyozd vérzés bedllani.

7. Az iriscoloboma kisebb lehet, mi kosmetikai és optikai
tekintetbGl czélszerd.

Ha az iridectomia ¢s a lencsekifejtés egyuttesen torténik a
kivagott szivirvany-darabnak ardnyban kell 4llania a metszés
nagysagaval, hogy az iris szélei a sebben ne maradjanak vagy a
kilép6 lencse altal bele ne tolassanak, avagy utblag bele ne
jussanak.

Ha mér elébb vagatott ki a szivirvany egy darabja, akkor
csak azon veszély forog fenn, hogy a kilépd lencse a szivarvanyt
belenyomja a sebbe. Ezen azonban a latat szlikito eserin segé-
lyével konnyen segithetni.

8. Begybgyult szivarvanyszélek kevésbé disponalnak lobra
mint a frissen sebzettek

A lencsekihuzas utan mindig kell tartani iritistél, még pe-
dig egyrészt azon erémiitani izgatds folytan, melyet az intact
szivarvanyhértyan tovasiklé lencse nyomas altal idéz eld, a mi
oka annak, hogy iridectomia lett a hélyogmiitét egyik kiegészité
része ; masrészt a visszamaradd tokrészletek folytdn, melyek meg-
puffadasuknal s a fogva idegen testckként hatnak, végre azon
visszahatds miatt, mely egyaltalan be szokott kovetkezni némely
szemben az extractié utdn.

9. A tokmetszési tér sokkal nagyobb.

Ha mar clébb vagatott ki a szivarvany egy darabja, akkor
a lencsekifejtés elott atropin altal ad maximum kitagitott lata a
csarnokviz kifolyasa utin sokkal kevésbé fog osszehtizédni, mint
ha az iridectomia az extractiovai egy id6ben végeztetik. Ha pedig
a lita a csarnokviz kiomlése utin elég tdg marad, a tokot sok-
kal hatdlyosabban lehet felmetszeni nagy coloboma nélkal is.
Hogy pedig mily el6ny6s a hatdlyos tokmetszés a lencse kilé-
pésére a tokrészletek lehetéleg nagy mennyiségének Kkitiriilésére
¢és igy a korlefolyasra valamint a lata tisztasdgira nézve is, alig
sziikséges bGvebben fejtegetni.

10. A visszahatas csekélyebb.

A lencsekifejtés a tekének nagy sebzése folytdn oly nagy
behatds a szemre, hogy a visszahatds bizonyos foka ki nem ma-
radhat. Ment6l kisebb a sebszélek ¢sa sértett részek szima, annal
kisebb lesz, mint més testrészeken a visszahatds, és ez bizonyara
méltanyland6 elénye a mitét kettéosztasénak,

Ezek azon el6nyok, melyek mar elméleti abstractié, de
még inkabb a gyakorlat terén kindlkozott észlelés alapjan lat-
szanak igazolni az imént el6adott eljarast.

Valamely metodus valasztdésanal nem szabad hogy mas
vezéreljen mint a beteg érdeke. A dics6ség utdni vagynak,
kényelem, utilitasi ¢s politikai okoknak hattérbe kell szorulniok.

A halyogmiitét kérdése még nincs minden egyes részlété-
ben végleg megoldva, jolehet bizonyos Iényéges elvek altaldn
elismervék ¢és elfogadvak, Taldn soha sem fogunk birtokaba
jutni valamely nemszetk6zi miiétmbédnak, minthogy eltekintve

egyeb indokoktdl, egyeni nézetek, tapasztalatok és az egyesek
igycssége mindig fognak szerepelni, mi a statistikai adatokat
nagy mértékben szokta befolyasolni.

(Correspondenz-Blatt fiir Schweizer Aerzte, . Jahrg. VIIL
Nr. 24).

Vidor, tr.

A referens utdirala. ,Valamely metodus valasztisindl nem
szabad hogy mas vezéreljen mint a beteg érdeke.“ Ezek szerzd
szavai, melyek a gybgykezelés leghumanusabb és legjelesebb
elvét fejezik ki. Léassuk megfelel-e az alkalmazott mfitétmébd
ezen elvnek ?

Valamely egyszerii miitétnek kettéosztdsardl van sz6, mindre
a lebenymetszés ideje is szolgaltat példal, olyat a hol plane 3
részre is osztatott a mfitét. Igy maga v. Graefe, — hogy a
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kényszeritse uj utazasi faradalmakra és koltségekre, ha a halyog
még nem volt érett, akként segitett a dolgon, hogy tokmetszés-
sel érlelte azt, de a discisidt mindig iridectomia elézte meg leg-
alabb 5 héttel — ugyanest tette agghalyos némely esetével is, —
tehdt 3 részre osztotta a miveletet ; de miként nyilatkozik az
ily eljarasr6l? ,Ueber Kapselerdffnung als Voract der Staar-
extraction“!') munkajaban tobbek kozt ezeket mondja: ,Dasselbe
ganz allgemein [ir alle senilen Staare zu proponiren, kommt
mir nicht in den Sinn, denn einmal muss man nicht ohne zu-
reichenden Grund die Zahl der operativen Eingriffe vermehren,
zweitens stiitzt sich das Verfahren unbedingt auf die Voraus-
schickung einer Iridectomie und habe ich bereits mehrfach
meine Griinde au seinandergesetzt, warum ich dieser Combination,
so trefflich sie ist, doch nicht einen durchgingigen Vorrang zu-
gestehen kann.* :

Graefenek ezen nyilatkozatat csak azért hozom fel, mert
vilagot vet a mitét megosztasanak nem kozombos voltdra, pedig
e nyilatkozat nem vonatkozik valamennyi hdlyogalak egyetlen egy
miitétmoddali kezelésére, hanem az eseteknek csak kis csoport-
jara. A mi szerzénk azonban vezéreltetve masoknak és sajat
magdnak nem ¢éppen nagy szamban kinalkozott esetei Altal alta-
Janositani torekszik egy metodust, mely mellett két rendbeli ér-
veket hoz fel. Az egyik, praxisinak mindig szerencsés eredmé-
nyei. Ezen érvvel azonban nem foglalkozom, dmbdr ez ellen fel
lehetne hozni, hogy mint maga sz. mondja, nem sok szemet
operalt az altala ajanlott mod szerint; mar pedig mitétek becs-
értéke felett csakis igen nagy szamok donthetnek. A masik
rendbeli érvek a miitétmod glényeinek elméleti uton valé meg-
allapitasat czélozzak, azért hozza lehet szélani a dologhoz, anél-
kiil, hogy sajat magunk végeztik legyen ezen mod szerint a
miitétet.

Az el6ényok sorrendjében elsé az, hogy az orvos megismeri
a beteget. Az iridectomia folyamaban lapasztaltak {_gnak utba-~
igazitani a sokkat fontosabb extractiénal figyelembe veenddkre
nézve névleg ; fog-e¢ kelleni a beteg fejét tartani, sziikséges lesz-e
a narcosis, milyen a betegnek gydgyhajlama sat. Ha a miténeck
elve mentdl inkdbb biztositani az eredmdnyt, akkor a fenntebb
elsorolt mozzanatok alirendeltek, mert amagy is mindig szilar-
dul fogja a beteg fejét rogzittetni, ¢és keze tgyében lesz a ne-
talan sziikséges kabitd szer. Az pedig, ha netian kedvezétlennck
valt be az iridectomia utan a gybdgyhajlam, nem fogja visszatar-
toztatni az extracti6tdl. Az Gibkezelésnek minden korilmény ko-
zott igen koriiltekintének kell lenni, még akkor is, ha az iridec-
tomidnal minden a legjobban folyt volna le.

A beteg megismeri a mibehatast.

Ismert dolog, és maga szerz6 is hangsdlyazza, hogy a
halyogkifejtésnek legfajdalmasabb szaka az iridectomia, oly féj-
dalmas néha az én tapasztalatom szerint, hogy valésigos gor-
csok allanak be az operalton, Nem hiszem tehat, hogy ha minden
esetben, kivétel nélkil igy ketté osztva a mitétet, jarnank el, ne
akadnénak egyének, kik vissza ne riasztatninak a miitét mdso-
dik és 6 részét6l. Azon A4llitds, mely szerint a betegek meggy6-
z6dnek arrdl hogy a mfitét befejeztével minden fajdalomnak is
vége, az iridectomiar6l véleményen szerint all ugyan dtlag, de
nem kivétel nélkiil. Hogy nyugodtabb kedcélylyel vetnék ald ma-
gukat a masodik mitétnek, anndl kevésbé lehet feltenni, mert az
embereknek altaldban tapasztalhatd észjardsa az operatiok koriil
az, hogy a siker és fajdalom nagysiga aranyban 4ll. Ha tehdt a
fajdalom nagy volt mar az iridectomia alatt is, mely még vakon
hagyta a szemet, milyennek kell annak akkor lenni, ha litds
kovesse majd a mitétet.

Ha az iridectomia hetekkel kiildetett eldre, a lencsekifejtés
természetesen gyorsabban végeztetik, de a beteg kellemetlen hely-
zetén vald ezen révidités mit nyom azon, hetekre nyalé kinos
allapottal szemkozt, mely a két miitét kozott szakadatlanul el-
fogja a beteg kedélyét ?

Hogy a lencsekifejtésnél a miité fiiggetlen a segédtél két-
ségtelen, de ha Weber-féle csipesszel miikédionk, 4gy a szivar-
vanycsonkolasnédl és fiiggetlenekké tétetiink, a mint est a ,Sze-

Jnessze foldrél hozzajovs, sokszor vagyontalan halyogbetegeket ne

1) Archiv f. Aphth, Abth. 10. Bd. 2. S. 215.
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mészet® tavalyi 6-ik szdmaban a Landesberg altal ajinlott mo-
dositas megbeszélésénél korilményesen kimutattam.

A tekének nyomdsa, vongéltatdsa és az czek folytan beko-
vetkezhetd Oveserepedés tivegtestelGeséssel tisztan magdnak a mf-
tének manipulati6jatol fog fiiggni.

A kothartyalebeny mekkorasdga alarendelt jelentdséggel bir,
s ha kiderillne, hogy a gyogyfolyamatra nézve kedvezSbb ha
kisebb, akkor kisebbre szabhatni azt a szivirvinycsonkolds el6re-
kildése nélkdl is, mert a szarutilkmetszés befejezése utin a
lebenyke mekkorasaganak kiszabasa tisztdn attol fiigg, rézsut vagy
fiiggélyes e inkdbb a kés élének irdnya. Annyit a priori allithatni,
hogy ment6l alacsonyabb illeféleg kisebb a lebeny, annalkozelebb
esik hatdrszéle a sebhez, ¢s anndl valoszinlibb, hogy ebbe bele-
heged, ¢és akadilyavd lehet a rendes gy6gyulasnak. Ha tehat
szerz6 modositdsanak tudja be a nem attdl feltételezett kisebb

lebenyt, akkor ez ha cgyéltaliban jelent valamit, ugy inkibb hat-

ranyt jelent.

A mellsé csarnokbeli vérzések ritkdbbak ¢és kisebb mér-
viiek, mondja szerz6. Ezt, minthogy iridectomia nem végeatetik,
nagyrészt valénak 6smerhetni el, feltéve, hogy a szivarvany kivéa-
gott darabja igen nagy volt, mert ha optikai és kosmetikai te-
kintetek vezérlete alatt, mint ezt sz. a kovetkez6 pontban ki-
eweli, a szivirvinybol csak kis darabot metsziink ki, akkor a
csarnokbeli vérzések az Gtblagos lencsekifejtésnél sokszor fognak
beéllani azért, mivel a vérzés nemcsak a szivarvany sebszéleibdl
ered, hanem annak a csarnok sarkdhoz kozel esO testébdl is
akkor, middn a beszrt hilyogkés felnyirsalja azt, a mint ez
szamos esetben ugy a be- mint a kigzirasnal megesik. Mar pe-
dig ha az el6re elkészitett coloboma kisebb tért foglal el, mint
a kifejtendd lencse mekkorasagihoz mért tilkszarumetszés, az
ily felnyarsalas épigy megtorténhetik, mint ha iridectomiat el6re
sem killdtink volna.

A tokmetsz¢s szamara nagyobb tért nyerni bizonydra rend-
kiviil fontos a végeredményre nézve, mert altalin elismert dolog,
hogy csak kelloleg szétrepesatett tok teszi lehetségessé a lencse
magvinak és kérgének mentdl teljesebb kitiritését. De hogy a
csarnokviz kiémlése utdn nagyobb lenne az oly lita, mely elbre-
kildott iridectomia utan tétetett nagyobba, mint az olyan, melyet
az extracti6 végzcésénél képeziink, ezt belitni nem vagyok képes,
anndl kevésbé, ha meggondolom, hogy szerzé optikai és kosme-
tikai tekintetb6l kis coloboma mellett emel szét.

Végre a mi azon elényt illeti, mely szerint aziris behegedt
sebszélei kevésbé dispondlnak lobra, mint a frissek, ¢s hogy a
lencsekifejtés eldrekiildott iridectomianal altalin kisebb visszaha-
tassal folyik le, mert a szemnek egyidGben kevesebb része sér-
tetett, ezt a priori igen helyes elmélkedésnek mondhatni. De ha
az eljirds Osszességét tartjuk szem elétt, és nem feledjiik, hogy
mily felette nehéz, sokszor azon vezérelv szigorG kovetése mel-
lett, mely szerint Ggy az iridectomidndl mint az extracti6ndl
ment6l korzetiebben ejtessék a seb, elérni azt, hogy az utdbbi
sebzés az elébbivel egybe ne essék; — ha meggondoljuk to-
vabba, hogy mfitett szemek nemcsak hoénapokig de sé6t évekig is
mutatnak igen nagyfoku sériilékenységet, akkor kell, hogy inkabb
ldssuk sommdsodni a veszélyt abban, ha egy, koztapasztalds sze-
rint rendkivil j6 gy6gyuldsi ardnyt eredményezd miitétb6l 4et#dt
csindlunk, mint abban, ha a mfitét folyama alatt egy képlettel
tobbet sebziink meg. Ezek folytin, nem is tekintve azon épen
nem utolsé helyen alld korilményt, hogy a beteg kedélye ily
eljaris mellett hetekig s6t honapokig hanyatik remény és aggadalom
kozott, nem azon nehézkességet, mely az orvosi tudomény alta-
lin elismert legszebb szakmdjinak legszebb mfiveletét, a hdlyvog-
midéter szépségében megcesorbitand, fGleg azért kell a  kérdéses
kettéoszias Altaldnositisa ellen sz6t emelni, mert nem lAthatd be
a sz altal felhozott elénydk igaz volta a iért is restringalni
kell e modositast azon esetekre. melyeknél sziikség parancsolja
azt. Az ide vonatkozd javalatok meg vannak allapitva, és ha
ezektdl a szemészek nagy tobbsége, daczdra a tébb oldalrdl tor-
tént igen csabité felszblamlésoknak, el nem tért, igen jél tudta
mit teszen. Nem dicséség utani hajhdszat, nem kényelmi sem
utilitisi avagy politikai okok, hanem merdben azon tudat vettette
€l vele mar a lebenymetszés korszakabol ismert ¢s tjabban a kérnyivo-
nalmetszésnél is javaslatba hozott ezen mobdositds altaldnositasat

hogy a sebészetben csak ott igazolhatd valamely el6készité miitét, hol
e nélkil a tulajdonképeni végbevihetetlen. Zmmer! szaktirs Gr a
kérdéses méd szerint szerencsésen miikodott, eddigi szerencséjének
nyomozza okat, ¢s igy jut a fennt clsorolt elonyok érveire. De
kevés szemet operdlt, nem e a véletlen juttatd egész sordt a
szerencsés szemeknek keze ald, amint ez oly gyakran torténik a
miitével ; — 20—30 szem egymasutin meggyogydl, azutdn jének
a szerencsctlenek, azért ezeknek sorsit nem a mindeniitt egy
forma mftétben, hanem mas, inkidbb az egyén szerveze-
tében, a szem sérilékenységében. az dapolbloszemélyzetben kell
keresnie. Es ha ebben nem, vagy nem mindig, akkor a miitének
az oly rendkivill fontos és a szemre nézve sokszor végzetes dis-
positiéjaban.

Ha talin kelletiné]l tovabb foglalkoztam szerzének értekezé-
sével, tevém ezt azért, mert behaté komoly fejtegetés méltan
igényelhet komoly figyelembevételt ; ha nézetét nem osztom, ezt
korantse tulajdonitsa annak, mintha kételkedném az 4altala tudo-
masunkra jutott j6 eredményekben, hanem hogy elméleti érveinek
tilnyomd részét mer6ben elégtelennek tartom azon czélra nézve.
melyet maga elé tizott, és azért nem gy8zott meg arrdl, hogy
ezen mfitétmo6d Altaldnos alkalmazasa a betegek érdekének kivant
mértékben volna hivatva megfelelni.

A neuritis axialisrél.
WILBRAND HERMANN {r.-t6].

A lattér kozponti tompulata, vagy épen hidnyossiga az
utdbbi id6ben fokozott figyelem targyat képezi, f6leg azért, mert
a litideg megbetegedésének kéroka az esetek nagy szdménal
hatdrozottan ki nem mutathat, hanem csak gyanithato.

A neuritis axialis a latidey ritkdbb megbetegedéseihez tar-
tozik. A boroszlbi szemészeti korodin utébbi idében 10 eset
észleltetett, csaknem kivétel nélkil fiatal egyéneknél, a 15—27
évek kozott. A szembaj minden lappangdsi szak nélkil régton
lép fel; alkalmi okdl csupan egynél lehetett felvenni meghiilést.
Rendesen egyidejileg mindakét szem megtimadtatik, a nélkil
azonban, hogy a belterjesség ugyanaz maradna. A betegek leg-
eldszor is a rogzitett tirgy rogtoni fatyolozottsagéardl és olyan-
szerli csilldmlé tiineményrdl panaszkodnak, mint midén forrd
nyari napon a levegé mintegy rezegni latszik ; bords napokon ¢és
tompa vildgossignal a liter6 jobbnak tetszett; kék szemiiveg
azonban még nagyobb hatist gyakorolt a latisra. A litélesség
valamennyi esetben, még a kevésbé megtdmadott szemekben is,
csakhamar a rendesnek egy otodére, vagy egészen egy tizedére
siilyedt ; azonban a fényérzés — a gerinczagy megbetegedésével
szovodott két eset kivételével — valamennyinél rendes volt. A
vizeletben czukor és fehérnye egyszer sem taldltatott. Szemtukor-
rel kezdetben az elsé honapok alatt a vizsgalat egészen negativ
maradt. Szineket illetdleg a kozponti skotoma a fehér szinre
nézve azonnal teljes hidnyt mutatoit, melyen beldl a szinek ér-
zése szintén teljesen hidnyzik A koézponti skotomdk a megbete-
gedés Dbelterjessége szerint mindkét szemen egyenetlen nagy-
saguak ¢s nem osszevagbk, miért is a betegség tulajdonképi
sz¢khelye a latideg lefolydsiban a kereszt8dzés és a tekén beldli
szétterjedés kozott keresendd.

A skotoma alakja kezdetben fiiggélegesen tojasdad (dohdny-
mérgezési amblyopidndl paracentricus, a tiszta alcohol-amblyopid-
nal Hirschberg szerint pericentricus), melynek legnagyobb atmé-
réje a rogzitési pont és Mariotte-féle folt kozott vont vonalra
figgélyesen 4ll, és kifelé a rogzitési ponton kevéssel tilterjed;
mig a legnagyobb szélességi Atmér8 a rogzirési ponton halad
keresztil. Kés6bb a lefolyas alatt a skotoma a sirga foliutal
egybefolyva inkédbb vese- vagy patké-alakot nyer : s még kés6bb
tompa hdromszoggé alakil, melynek tompa csicsa a Mariotte-
féle folt altal képeztetik ¢és alapja valamivel a rogzitési ponton
kivil figg6legesen halad ; kilonben a skotoma nem bir teljesen
éles hatarokkal, hinem a betegség foka szerint homadlyos latési
Gvvel van korfilvéve, mely 6vben a fehér csak sziirkének érez-
tetik ¢s mclyben a zold-voros a legszélesebben, a sarga-kék a
legkevésbé szélesen és kiterjedten lattatik.
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W. tr. a neuritis axialisnak két alakjat kiilonbozteti meg,
az idiopathicust. ¢s a symplomathicust. Aw idiopathicusnal, —
mely altalanossdgban igen lassd, tobbnyire hosszi idOn at egy
fokon vesategld lefolydst kiilol, — a lattér korzeti része teljesen
rendes 6s a kilonbézé szinekre nézve is rendes kiterjedést
mutat ; ellenben a symptomaticus, agygerinczagy megbetegedéssel
szov6dott alaknal a betegség fejlédese ¢és lefolyasa sokkal gyor-
sabb, a lattér kornyi része is kordn szlikiilni kezd, gy hogy a
lattér egyidejiileg kozpontos ¢s kornyi iranyban sziikil, s mi-
alatt vizszintes déll6ben a fehiérszin-latds még nagyobb kiterje-
désben jelen van, addig felilrél és alulrol a latideg eldhalado
sorvadasanak kezdetére mutaté részletes hianyok jelentkeznek ;
vords szinneli vizsgalasnal ilyenkor tobbnyire méar mutatkozik
azon keskeny hid, mely a felsd korzeti részt6l ¢&s a kozponttul
egyidejiileg "kisebbedd lattért athidalja, s igy a voros szinre
nézve a lattért két oldalséd félre osztjay késobbi stadiumban nyil-
vanul a fehér szinérzéstelenség, a lattér mindinkabb sziikiil,
annyira, hogy végre a kozepetti félben csak kis maradvany &l
még fenn. Fontos ilyen esetekben a vizsgdlatot, kalonosen a
betegség kezdetén, kiléonbdz8 nagysagh targyakkal, Ggyszintén
kisebb és nagyobb szines lapokkal megejteni.

A latélesség fogyisa a skotoma novekedeésével egyaltalan
Jépést tart, noha bizonyos ingadozisok itt is eléfordalnak, s
mintegy atmeneti javulasokat feltiintetve, a betegeknek csalékony
reményeket nyujtanak. Kezdetben a szemtiikorreli lelet teljesen
negativ volt és csak késébb jelentkezett a litideg halanteki felé-
nek fehér elszinesedése.

A differentidlis diagnosist tekintve, elsé sorban a dohany
¢s szeszes italokkali visszaélésekbdl szarmazd lattompulatokra,
masod sorban a bajakéros kozponti skotomara ¢s a positiv re-
czegskotomara kell gondolni., Miutdn azonban a neuritis axialis-
nal a skotoma egyaltaldban negativ ¢és itt metamorphopsia nem
jon el6, ez utébbi alakok kizarhatok. Bujakoros lattompulatnal a
reczézetes latason (visus reticulatus) ¢s a lattér Gvszerll hianyan
kivil annyi kézzelfoghato tampontok ¢és latuikorreli kortiinetek
advak kézre, hogy a koérismézés csak a legritkabb esetekben
johet zavarba; nehezebb azonban eldonteni, vajjon neuritis axi-
alissal, vagy idiilt dohanymérgezéssel van-¢ dolgunk.

A dohanymérgezési amblyopia legtobbszor eldhaladt kord
ds testileg tdbbnyire meggvengiilt, étvagyhidnyban szenvedd ¢és a
mellett tobbi-kevé-bé szeszes italokat nagyobb mértékben élvezd
egyeéneknél szokott eléfordilni; a baj lassanként ¢és fokozatosan
fejlddik ; ellenben a neuritis axialis tobbnyire fiatalabb ¢és leg-
tobbszor jo egészségnek orvendd egyeneket szokott megtamadni,
s rogton lép fel. Mindkét betegségnek kozos tulajdonsaga a koz-
ponti skotoma, mindkét szemnek megtamadtatasa, a kozponti
laterének nagy mérvbeni bantalmazottsiaga ¢s a tokéletesen nega
tiv szemtiikorlelet.

A skotoma alakja, mint mar fentebb dérintetett, a differen-
tialis diagnosisra nézve értékes tampontot nyujthat. Ugyanis
dohdnymérgezési littompulaindl a skotoma a rigzitési poni és
és Mariolt-féle folt kisitt fekmentes tojdsdad alako! mutal; szesz-
mérgezési amblyopidndl Hirschberg szerint a rigzitési pont kiril
elterjedd kerekded alakkal bir, mig neuri’ls axialisndl a kesdeli
szakban a lojésdad alak fiiggileges helyzelbén wan., Tovabba do-
hanymérgezési amblyopianal a skotoma kozepében a fehdr szin
tompa érzése csaknem mindig megvan, mialatt neuritis axialisndl
a fehér szin tokéletes érzéstelensége mar a skotoma csekély
kiterjedése mellelt is tapasztaltatik. Vajjon a dohdnymérgezési
amblyopia elvégre latidegsorvadéashoz vezethet-e, ez idd szerint
tobb mint kérséges; a neuritis axialis symptomaticus alakja min-
dig latidegsorvadassal végzddik, s az idiopathicus alak joslata
legalabb is gyanis. A felettébb lassd lefolvids miatt a végkime-
netet az eddig észlelt eseteknél nem lehetett megallapitani,
wmivel addig, mig a lattér korzeti része fenndll, a teljes elvaki-
lasra nem szabad gondcini.

Hogyha a fehér szin 4llo (stabil) nagysigd kézpontos
hidnya mellett a voros szin skotomaja el6rehalad, akkor a ban-
talom is el6rehalad, s révid id6 alatt lathatni a fehér szin
hianyossaganak novekedését. A lattér kornyi részének sziikiilése
a latideg el6haladé sorvadasanak kezdetét jelzi. Javalasnal eld-
sz0r is a skotoma tovaterjedése a kornyi részek felé megszakad,

azutan kisebbedik a kozpontos lattérhiany és helyébe lép a fehér
szin nagyobb darabokbani tompa érzése, majd késébb mas szi-
nek is tompan creztetnek, de csak nagyobb darabokban, mert
kis szines targyakkali vizsgilasra még mindig valdodi skotomat
kellene felvenni. llyenkor a latélesség egészen 2%, re emelked-
hetik ; a megnagyobbodott vak folt ilyenkor még szabalytalan
nyujtvanyokat kild a tompa érzéssel bird teriletbe.

Miutdn a macula lutea a fasciculns cruciatus dltal lattatik
el, fel kell venni, miszerint a tengelybeli rostok legalabb is ke-
véssel a szemtekébei térésik el6tt ezen rostmenethez csatlakoz-
nak: hogy ezen tengelybeli idegrostoknak Osszesen ¢s egymassal
egyestlve a latidegben kell lefutniok, arrdl a betegség neme (s
a lattér tanuskodnak; bogy pedig a betegség székhelye nem az
agyban van, szintén a lattér magatartdsib6l kovetkeztethetni, s
igy a székhelyet a latideg lefolyasiaban olyan helyen kell keres-
nink a chiasma és teke kozott, hol ezen tengelybeli rostok
osszefutnak. Bonczvizsgalatok idevago esetekrol eddigelé hidnyoz-
van, a korboncztannak van fentartva a homalyos viszony fel-
deritése.

A betegség tovabbi folyama alatt a szomszédos fasciculus
lateralis rostjai is bevonathatnak a béantalom koérébe, s igy a
lattérbeli hianyt fel és lefelé novelve eldsegithetik az ideg-
dombesa halantéki felének elszinesedését, mint ezen betegségnél
csaknem egyedil kimutathaté szemtiikori leletet.

A gyogveljarasra vonatkozélag a Heurteloup-féle vérvételek
és erélyes hashajtok eredménytelenek voltak; az argentum nit-
ricum lényeges eredményhez nem vezetelt; szoéral egy esetben
idiopathicus alaknal a kornyi részek feld]l megsziikilt lattért is-
meét kiterjesztette ugyan, de a kozponti skotoma nagysagara és
tovabbi magalartasara legkevesebb befolyassal sem volt; ellenben
a jodkali huzamos adagoldsa egészen 140 grammig s6t azon
tal is, szigord étrend ¢&s kék szemiveg viselése mellett lényeges
szolgalatot tesz.

(Klin. Mntbl. fiir Augenhlk. 1878. Decemb).

Torday tr.

Nehany, az amauroticus macskaszem alapjaul
szolgal6é szemlobrol.

Raas FRIGYES tr -tol.

Azon kilonféle kéros megvaltozasok a szemben, melyek
az ismeretes moéros macskaszem kinyomatat kilolik, Beer Ota
sokszorosan képezték vita targyat, de a lényegre nézve a néze-
tek még jelenleg is meg vannak oszolva. Igy mig Mauthner
azt a szemteke hatterében székel6 dagra vezeti vissza, addig
Hirschberg jeles monographidjaban gy nyilatkozik, miszerint
.nem dénthetni el, mit értett légyen Beer a macskaszem alatt:
talan lattompulatok mellett nagy foku reczelevalasokat is, taldn
lényeges szerepet jatszott az oregek nagyobb littompulata mel-
lett a lencse hatsd tokjanak visszfénye is, de semmiesetre sem
szerepelhettek a szemtekebeli dagok.® Mar Beer kortarsai is
igen eltérd intézetben voltak a macskaszem lényegét illetdleg ;
id6sb Jdger azt a reczegbeli velds-rak elsé stadiumanak nyilva-
nitotta, ugyanigy vélekedett késébb Bawmer is. Ezen nézetnek
ellene nyilatkozott Canstaif. ellenben Sickel azt kétségen kivil a
reczegbeli velbsrak mésodik stadiumdnak tartja. Ezen nézet Né-
metorsziagban hosszabb iddn 4t fenntartotta magat, mignem
Chelius, Ruete és Arll bebizonyitottak, miszerint bizonyos egy-
szeri lobos érhartya izzadmanyok wgy nézhetnek ki, mint a
veldsrak, és hogy az ugynevezett moéros macskaszemek nem fel-
tétlenil vihet6k vissza vel6srakra, Végre v. Graefe ismeretes
classikus munkaja megnyugtatbdlag fejezte be a moéros mac ka-
szem feletti tanulmanyt.

Azon kiilonboz6 kéralakok koziil, melyeket a kérboncztani
vizsgilatok a moéros macskaszem okaiul felderitettek, kovetkezd-
ket kell megemliteniink: a) érhartyabeli lobokat; genyes vila-
dékkal, mely a reczehartyat eldre tolja, vagy aziivegtest mélyebb
rétegeii kitdlti, gy miként azon lobalakok fertzési altalanos
betegségek utan (agygerinczlob) szoktak fellépni; b) az érhértya
azon idllt és savoés valadékkal s reczelevalissal jaré lobjait,
melyek az ivegtest toporodéséhez és a levalt reczeg rostos el-
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fajuldsdhoz vezetnek; c) egyszerfi, nagyobb lobos tinetek nélkiii
létrejott reczelevaldsokat, melyek ugyan a legtébbszor nagyobb
nehézség nélkiil felismerhet6k, valamint az tivegtestbeni talyogok
vagy kotszoveti @¢j képletek is; d) iivegtestbeli nagyobb vérom-
lenyek utdn is létrejohet a moros macskaszemet jellemzé kép,
mint azt R. tr. kozelebb egy 12 éves lednykan észlelte.

A megkiilonboztetd korismézést illetéleg igen érdekes az,
hogy Graefe A. egy esetben a mobros macskaszem okaul a recze
alatt cisticerkust -—, és Saemisch egy esetben tilkhartyabeli rost-
dagot talaltak. A kérisme mindkét esetben hatdrozottan ‘és min-
den bizonnyal reczebeli glioméra tétetett s a szemtekék Kkiizel-
tettek. Az esetek t@lnyomé nagy szimiban a mobros macskaszem
mégis tekebeli daganatok altal hozatik létre.

A kiilonféle okokkal szemben a kérodasz feladata a meg-
kiilonboztetd korisme szamara cértékesithetd mozzanatokat, tam-
pontokat lehetéleg megallapitani. Ide vonatkozélag elbszor
v. Graefe tanitott meg az egyszerfi lobos bantalmak elkilonite:
sére az 4j képletekt8l, kimutatvan azt, hogy utébbiaknal egyid6n
it szabdly szerint novekszik a tekebeli fesziiltség (Glaucomatosus
stadium) ; tovabba, a mi pedig a gliomdt ¢és sarcomat illeti,
Knapp ¢és v. Graefe egyidejfileg lettek figyelmesek arra, hogy a
glioma csak a gyermekkorban, mintegy a 12. évig jon elé, mi-
alatt a sarcoma elGszeretettel viseltetik a késSbbi kor irant.
Fzen szabdly aldli kivételek ugyan ritkin de mégis elGjonnek,
azonban glioma felndtt egyénben még egyszer sem észlelietett.
A szemtiikorreli vizsgdlat nem nyujt mindenkor elegendd biztos-
sigot a macskaszem okat képezé korfolyamatra vonatkozblag,
jollehet Hirschberg szerint ma mar nem engedhetd meg a ve-
16srak Osszetévesztése az egyszerii lobos megvaltozasokkal. Igy
szerzOnek alkalma volt Becker tnr. gazdag kérboncztani gyfijte-
ményébb! ezen czélra Atengedett 20 olyan szemtekét megvizs-
géalhatni, melyeknél az ¢él6ben jelen volt moéros macskaszem
okAul hatarozottan reczegbeli glioma kérismértetvén a szemtekék
kiizeltettek. Természetesen csak olyan szemtekék valasztattak ki,
melyeknél a tok még tokéletesen érintetlen maradt. A vizsgilat
azon érdekes eredményhez vezetett, hogy o/ esetben sem glioma,
sem egyaltaliban dag nem volt jelen, hanem a fBstényrétegnek
olyan megbetegedései, melyek a tekebeli dag korképét kildlve
a klinikusokat tévutra vezették. Ezen 6t lobos szemteke kozdtt
kettdben idfilt irido-cyklitis és érhartyalob volt jelen genyesizzad-
ménnyal s a recze tokéletes levalasaval, a tobbi hérom azonban
azon ritka és boncztanilag eléggé még nem méltanyolt képit
nyujtotta a cyclitisnek vagy chorioditisnek, mely az iivegtest
toporodését és a reczeg rostos elfajulasit vonta maga utan. Ez
utdbbi kérfolyamatndl az elsé lobos megbetegedést szerzd leg-
nagyobb valdsziniiséggel az érhartydba helyezi, melynél kiilon-
boz6 helyeken az érhértya szovetének részletes elroncsoldsa utah
hegesedés tdmadt az érhartydban, s ezen hegekbe a reczeg
sugarszerii rostjai oda forrtak. Miutin a lob lassanként az ér-
hértya legnagyobb részére clterjedt, végre fellépett a sugartest
lobja, mely az iivegtest toporodéséhez vezetett a recze levala-
saval, és igy jottek létre a koérfolyamat lasst tova terjedése mel-
lett az érhartya és recze kozott taldltatott, hosszi  zsinegekbdl
allo o6sszendvések, melyekben (ha az eredeti érhartya-heg edé-
nyesedve volt) véredények is futottak le. Az idfilt cyclitisnek
azon koralakjait képviselik ezen esetek, melyeknek kimenetér6l

Leber gy nyilatkozott, hogy .idiilt cyclitisnél — kérgeredéssel
a sugartest belsd feliletén — idével az iivegtest szegélye toké-

letesen felemeltetik, a melynél a reczeg nyilszerii zsineggé hi-
zodik Ossze, mely zsineg a latideg betérési helyétél a szem
tengelyén 4t el6ére huzédik, lassanként szétterjed, a kotszovetes
diaphragmaéra illeszkedik, a sugartesti ormoktdl rézsutosan a sze-
men 4t terjed, és mellfelé vagy a lencse tokjanak hatsé feliile-
tével, vagy a tok muradvanyaival és az irissel van Osszendve.
Llyen esetben a reczeg gyakran erGsen megvastagodott, valdsi-
gosan szemolcsszerfileg bujalkodott, reddézott, erdsen vérdds, sét
véromlényekket ¢és azok dtalakuldsi terményeivel megrakott, ké-
s6bb tomott ¢s inkdbb rostos alakot 6lt magara.

A részletesen leirt esetek legkozelebb abban kiilonboznek
a kozonséges genyes szivarvany-sugértestlobt6l, hogy a lobfolya-
matban a teke mells6 része feltiinGleg csekély részt vesz; a szi-
varvinyhartya, a viszeres fonat kornyezete, a sugartesti nyujtva-

nyok csak csekély nyomait mutatjtk a lobos megvaltozdsoknak,
a szivarvinyhértya valamennyi esetben szabad, nincs 6sszenGve
a mellsé tokkal, a Fontana-féle hézag, a porczhirtya kariméija
csak kevés sejtes elemekkel van megrakva. Hasonléképen hidny-
zik a sugdrtesti lobot annyira jellemz6 fGstenyzetes kéreg, mely
a sugértesti nyujtvAnyok csicsaitél kiindulva a lencse hatsé tok-
jat bevonja. Ezen viszonyoknak megfelel6leg a lencse Atlédtszé-,
¢s majdnem rendes helyzetében marad. Valamennyi jelenség
amellett bizonyit, hogy a lob kezdetének és fészékhelyének a
teke mélyebb részeiben kell székelni. Az érhartyalob ezen alakja
roviden tgy jellemezhetd, hogy az idiilt lefolyas mellett jelen-
tékenyebb mennyiségii geny termelés nélkiil az edények elt6mii-
Iéséhez (s szovettopordodeéshez vezet, A levalt torékeny és purhas
reczeg ismeretes tolesér alakban az izzadményban elhelyezkedve
itt gumobs, csaknem rostos keménységi tomeggé bujalkodik és
redbibe zarja a szervilt iivegtestnek csekély maradvényit. A be-
tegség tovabbi folyamaban fellépé tekebeli nyomds-nagyobbodas
kétségkiviil kifolydsa a toporods, a reczeg sugdrtesti  részével
benséleg osszenftt ivegtest vongaliasanak magara az iivegtestre,
mely késébb még a sugértestnek és az azzal hatdros érhartyanak
levalasat is maga utén vonhatja. Ha az érhartyat Ggy fogjuk fel,
mint az ivegtestet taplalo szervet, akkor értheté lesz, miként
vezet a sugartest- és Crhartyalob elvégre az iivegtest toporodésé-
hez, miutin clébb az edények eltomiilését és a szovet toporo-
dését létrehozta; azt azonban, hogy idlt sugartesti és érhartya-
lob miért vezet egyszer az iivegtest clfolyésodasahoz és az egész
teke puhuldsihoz, mig méskor ugyanazon folyamat az iivegtest
kotszovetes topirodését ¢és a tekebeli nyomds nagyobbodisat
vonja maga utan, egyeldre épenoly kevéssé tudjuk, mint azt, hogy
a savés hartydk némely lobjai midért termelnek nagy mennyiségii
hig anyagot, mig mdisok — latszblag hasonlé boncztani megvalto-
zasok mellett — csekély kérges anyag képzdése dltal tiinnek ki.

A teke mellsG részében hidnyz6 tiszta lobos tinetek a te-
kebeli nyomas nagyobbodaséval parosulva mindenesetre megne-
hezitik ezen lobalak megkiilonbéztetését a reczegbeli gliomatdl.

(Archiv f. Ophthalmologie XXIV.ITL. 163—184). Zvrday, tr.

Kothartya-rak egy esete.
BropYETT N. ALBERT tr.-tol,

A 71. édves lelkész anyja 4llitblag rakban halt el, 6 maga
tobb év oOta beteges, éveken at csak novényorszagbeli tipsze
rekkel taplalkozik. Szembajat illetSleg, mintegy 8 hél 6ta a bal
szemen a szaru belsd széléhez kozel kis dagocska tdmadt, mely
eleinte csak nyomdsra volt ¢érzékeny, késobb azonban érintés
nélkil is fijdalmas lett. A kozel 2 mm. hosszi 1‘5 mm. szé-
les és 1'5 mm. magas dagocska sajatsiagos fehér fényfl és feli-
lete szemcsészett, mintha aprd szdgd magvakkal lenne be-
hintve ; kornyezete kékesvoros szini, mely szin  lassanként az
egészstéges kothartyAéba megy &t. Nehdny nap alatt a dag gyor-
san nokedvén, kiirtatott és utdna a seb rendesen behegedt: de
mar két hét malva a heg szélén hasonléd killem@ kis bujilkodas
kezd6dott, mely ismét kiirtatott ; csakhogy most a dag alapjan
egészen a tilkhartydig valamennyiszovet eltavolittatott, mikoézben
a szaruszélen is kis dagocska taldltatott ; a seb most nyitva ha-
gyatott és rendesen gyobgyalt. Goéresé alatt a dagocska rdknak
bizonyult.

Az irodalomban csak kevés olyan eset lett kozdlve, ahol
rak els6dlegesen a kothartyan a szaruszéltél tavolabb lépett fel,
¢és ahol mar el6bb vagy legalibb egyidejileg a szemhéjjak is
ugyanazon folyamat Altal megtimadva ne lettek volnaj kiilon=
ben, hogy a széban levé esetben is a rdk voltaképen mely
helyen vette kezdetét, minden bizonnyal nem volt kimutathato,
miutin azaz észlelés idején méar meglehetds nagysagot ért el ;
csak az latszik kétségenkiviilinek, hogy a kiindulds a kothdrtya
szabad feliletén és pedig a szaruszéltél meglehetésen tavol
ponton toértént. A dag egy kiilonos edénypamattal volt ellatva,
mely a szaruszéltél kiindulva azonnal a kiils6 szemzugnil a
porczhartya alatt ¢és azutan folfelé haladt a dagocskdhoz. A
porczhartya legkevésbé sem volt elhomalyosodva és egyaltaliban
ldtzavar nem volt jelen.

(Archiv fiir Ophthalmologie XXIV, IIL) Torday, tr.
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