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B u d a p e s t , 1879. 18. SZ.
E L Ő F I Z E T É S I  Á R  : h e l y b e n  é s  v i d é k e n e g é s z  é v r e  
i o  f r t . ,  f é l é v r e  5 f r t .  A  k ö z l e m é n y e k  é s  f i z e t é s e k  b é r m e n t e ­

s í t e n d ő ! : .
H I R D E T É S E K É R T  s o r o n k i n t  15 ú j  k r .

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

M e g re n d e lh e tő  m in d en  k i r .  p o s ta h iv a ta ln á l ,  a  s z e rk esz tő sé g n é l 
n á d o r -u tc z a  13. szám  és  K il ian  G y ö rg y  k ö n y v k e resk edé sé b en  

v á c z i-ú tc za  D ra sc h e -fé le  h á z b a n .

ORVOSI  HETILAP.
j 4 o N l  S K Ü L F Ö L D I  G Y Ó G Y Á S Z A T  É S  K Ó R B I J V Á R L A T  K Ö Z L Ö N YE .

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

Fele lő s szerkesztő  és tu la jdonos M arkusovszky Lajos tr. F ő m unkatárs Balogh Kálmán tanár.

T a r t a l o m  : Rózsaheyyi A . tr. V etlyánkában észlelt egy pestiseset. —  Schwartzer O. tr . K özlem ény S chw artzer F . tr. elm egyógyintézetébő l. A prycho- 
neurosis izgúltsási szakának therm icus kezelésérő l. —  Puky Ákos tr. A  sebkezelésrő l kü lönös tek in te tte l L ister-m ódszerére. — Könyv- 
ismertetés. U eber die F o lg en  der V erletzungen auf E isenbahnen, insbesondere der V erletzungen des R ü ckenm arks. — Lapszemle, G áttájon 
veleszületett herének visszatétele a borékba. —  Czom bkiízelés sikeres esete. Thym ol-sebkezelés.

T á r c z a  : Fodor J . tn r. A z egyetem es kiállítás P ár isb an  1878-ban. (Vége). — A  budapesti k ir. orvosegylet rendes ülése 1879. april 18-kán. (V ége). 
— E r  edeteti leoél. Czáriczin 1879. febr. 15/27. — V egyesek. — Pályázatok .

M e l l é k l e t . K ő m etszetű  táb la R ózsahegyi A ladár tr. czikkéhez.

Vetlyánkában észlelt egy pestiseset.
R ó z s a h e g y i A l a d á r  tr., a közegészségtani tanszék tanársegédétő l.

A következő kben szerencsém van az egyetlen heveny le- 
folyású pestiseset kórtüneteit közölni, mely az európai orvosok­
nak Astrakan kormányzóságában tartózkodása alatt elő fordult. 
A betegség kezdeti idő szakára vonatkozó adatokat a Vetlyánká­
ban maradt orosz orvosoknak köszönöm.

An a Obidenova (olv. Abigyótiova) 10 éves földmives leánya. 
Beteg saját állítása szerint f. é. martius hó 4 16-án egy vasárna­
pon, mikor Vetlyánka kormányzója Orlov-Denízov gróf a zárvo­
nal feloszlatásának örömére czukrosságokat szórt a nép közé, a 
dulakodás közben rúgást kapott lágy éktáj ékára. A következő  
napokon azonban jól érezte magát és mart. 8/20, még a tem­
plomban az isteni tiszteletet állva hallgatta végig. Ezen nap dél 

táján lett roszúl, s heves fájdalmak léptek fel a bal czombtájon. 
minek folytán családja Malinin tr-t hivatta el, ki látva a neve­
zett helyen levő  daganatot, azonnal értesítette Reitlinger tr-t 
Vetlyánka fő nökorvosát.

Mart. 8/20. este 8 órakor nevezett urak megvizsgálták a 
beteget, ki szédülés és heves fejfájásról panaszkodott. Erő beli 

állapota jó ; magától felül, ső t le is száll az ágyról.
A bal lágy ékhajlat alatt a köztakaró körülbelül kiste- 

nyérnyi helyen vörösen elszíntelenedett, majdnem ibolyás. Ezen 
hely duzzadt mirigynek felel meg, melynek körvonalai legömbö- 
lyítvék, felülete elég sima, összeállása kemény, némileg ruga­
nyos, érintésre felette érzékeny. A köztakaró a terimenagyobbo- 
dás felett mozgatható. A jobboldali czombmirigyek szintén na­
gyobbodnak, mandolányiak, olvasószerüleg rendezvék el. A tarkó-, 
hónali és iágyékmirigyek szintén nagyobbodvák, simák, kemé­
nyek, az orsómirigyek is nagyobbak. Máj és lép teriméjiikben 
öregbedtek, határozottan áttapinthatók. Mellkasi szervek egészsé­
gesek. Altest nincs pufifadva; székletétel azon nap reggelén volt- 
H. 3Q-2. É. 120, gyenge, egyenletes mozamú. Légzés nem 

szaporább.
A beteg azonnal elkülönittetett és háza elzáratott.
Mart. 9/2/. r. i i ,  H. 38° C. D. e. 11 órakor beteget kiszá- 

litották a falutól 1 versztnyire felállított sátorba. Itt ricinusolajt 

kapott. H. 38° C.

D. u. 3 —4 óra között Sommerbrodt tr. is meglátogatta a beteget 
a rendelő  orvosok kíséretében. Beteg szédülésrő l panaszkodik, kü- 
önben vidám. A terimenigyobbodás tyúktojásnyi, valamivel meg­
kisebbedett, kevésbé elszíntelenedett, most is nagyon érzékeny ; 
tetején kezdő dő , nem egészen határozott hullámzás. Tüdő k ko­

pogtatása és hallgatódzása rendes, légzés szabad. Két bő  szék- 
letétele volt. Sommerbrodt tr. nem tudott a májon és lépen teri- 
meváltozást kimutatni. H. 38^211 C. Ord. add. muriat. diluti és 
a bubo-ra Priesnitz-borogatás.

Este a leányka sokkal vidámabb, környezetével mulat, 
nem szédül többé.

Mart. 70/22. Az elő tte való este visszaérkezett Eichwald 
tnr., s következő  állapotot vette fel.

Meglehető s sovány, halavány leány, apathice fekszik jobb 
oldalán behajtott alsó végtagokkal. Nagyfokú izomgyöngeség. 
Fejfájás és szédülés nincs jelen, a bal alsó végtagbeli fájdalma­
kat kivéve, általában hiányzik minden subjectiv jelenség. Szomj, 
émelygés, hányás nincsen. Keveset iszik, de reggel theát és 
bouillon-t élvezett. A hömérsék meglehető s egyenletesen van 
elosztva, a hónaiban 12 órakor j 8°.2. Érlökés kicsiny, gyenge, 
egyenletlen, némileg rendetlen, körülbelül 100. Légzése egészen sza­
bad, jelentéktelen köhögés. Nyelve halavány, nedves, sű rű  nyálkás 
lepedő kkel, nem fehér. A beteg fordítása és felültetése nehézsé­
get okoz. A légzési zörej mindenütt tiszta, meglehető s éles, 
peurilis. A bal szivgyomrocs felett az első  hang kissé gyengébb, 

rövidebb, lágy fúvózörejjel ; a jobb gyomrocs felett az első  hang 
erő sebb, tiszta. A tüdő iitér második hangja nem ékelt, a függér 
második hangja jelentékenyen erő sebb, mint a tüdő ütéré. Altest 
nincs felpuffadva, nem érzékeny. A máj kissé nagyobbodott, meg­
lehető sen lágy, határozottan tapintható. A lép különösen haránt 
átmérő jében meg van nagyobbodva. A bél üres. A bal czombon 
gömbölyded, tyúkpetenagyságú, hullámzó daganat. Felette a közta­
karó mozgatható, gyengén pirosas. A daganat igen érzékeny, nem 
mozgatható, egész átmérő jében hullámzik, ezért nincsenek is 

púpszerű  dudorzatai.

Reitlinger tr. 11/s— 2 cm. széles bemetszést tett, melybő l 

2 obon sű rű , zöldessárga geny ömlött ki. Górcső  alatt vala­
mennyi genytestecs számos fénylő  nsírszemcsével van megtöltve,
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melyek szabadon a savóban is vannak jelen. A geny górcsövi 
leletét a mellékelt tábla I. ábrája mutatja. Ord. Priessnitz-boroga- 

tás a bubó-ra.

Mart. 11I23. d. e. <j órakor. Sommerbrodt tr. látogatta 
meg a beteget. ‘Éjjel bő  izzadás, vizsgálatkor bő re már nem 

nedves. Közérzet jó. Nyelv piros, tiszta nedves. A bubo jelenté­

kenyen megkisebbedett, a bemetszés környezetében tömötten be­
szű rő dött. Szívhangok tiszták. A lép kitapintható. A máj 1— 2 
ujjnyival ér a bordaszélen túl. H. 37", é. 88, alig tapintható. 
Ord : a Priessnitz-borogatás folytattatik, az acid, muriat. elhagyatik. 

A vér górcső  alatt a II. ábra leletét adta.
12 órakor H. 37°.4 C.
6 ó. este : Kiemann tr. úrral első  ízben vizsgáltam meg a beteget.
A beteg korának megfelelő leg fejlő dött. Köztakarója hala- 

vány, száraz, sima és tiszta, tenyere és talpának bő re nem mu­

tat eltérést. A köthártya h tlavány; a láták egyenlő n tágultak, 
fényre kellő leg hatnak vissza. A látható nyákhártyák halaványak ; 
a nyelv rendes, tiszta. Szomj nincsen. A mellkas kopogtatási 
hangja mindenütt rendes ; a légzés éles sejtes. A szívhangok tiszták, 

gyengék, határolvák. A máj tompulata kezdő dik: a jobb szegy­

melletti vonalban az 5., a bimbóvonalban a 6., a hónalvonalban 
a 7. bordaközben és megfelelő leg 1, 2, illető leg 2 újjnyival ér 
a bordaszél alá. A lép a bal hónalvonalban 2 plessimeter-nyi 
tompulatot ad. Az altest kissé felfúvódott, nyomásra nem érzé­
keny, kopogtatási hangja mindenütt teljes éles dobos. Székleté­

tel és vizeletkiürítés volt, de nem tétetett el.
A baloldali Poupart-szálag alatt 2 újjnyira 1 */2 cm. hosszú 

haránt folytonossághiány, melynek szélei élesek, épek, s melyet 
a köztakaró gyengén piros udvara és ujjnyi széles kemény beszű rő dés 
környez. Nyomásra kevés fájdalmat okoz, a váladék kevés, savó­
szerű  geny.

A tarkó-, a jobboldali czomb- és a baloldali hónahnirigyek 
borsónyira megnagyobbodvák, kemények, nem fájdalmasak.

H. 37 4, é. 96, kicsiny, L. 20, Beteg bort és bouil- 

lon-t kap.
Mart. 1224. Beteg éjjel jól aludt. Reggel hidegrő l pa­

naszkodott, de rázóhidege nem volt. Hő mérsék a szabadban 
i 0 C. Bort és forró theát nyújtottak a betegnek ; hő mérséke köz­

vetlen utána mérve 38° C.

fj ó. d. e.
Nyelve nedves, tiszta, szomj nincs jelen. Kopogtatás az 

gész mellkason rendes hangot ad. Légzés sejtes, jobboldalt 
hátul és alul gyenge hurut. A kiürített bélsár és vizelet nem lett él­
tévé. A bemetszést környező  beszű rő dés csökkent, lágyabb ta­
pintató, elválasztás alig van. A beteg részvevő , kissé izgatott, fé 
a vérvételtő l. Tápláló étrend. A vér górcsövi lelete a III. ábrán 

látható.
H. 37°.c C. É. 84. L. 20.
12 ó. délben. H. 37 °.4 C.

5 ó. délután változatlan állapot. H. 3 7 % C.
Mart. 13I25. g ó. d. e. Az éjjelt beteg jó álomban töltötte. 

Az ápolónő  izzadást vett rajta észre. Vizsgálatkor a bő r száraz. 
A beteg víg, nyelve nedves, tiszta, étvágya jó, nem szomjazik. 
A tüdő  kopogtatási hangja rendes, a hallgatódzás szétszórt huru- 

tos zörejeket hallat, köhögési inger igen csekély. A lép és máj 
nagyobbodott. Az altest feszes ; székletétel volt. A nagyobb meny- 
nyiségű  halavány vizelet gyengén savanyú. A bemetszés jó külemű  
beszű rő dési udvara majdnem eltű nt, váladék alig vehető  észre.

H. 37“.5 C. É. 90. L. 24.
12 ó. délben h. 3 7 % C.

6 ó. este. Változatlan jóllét. H. 37u.s C.

Mart. 14126 g ó. d. e. Beteg a felügyelő  sebész állítása 
szerint tegnap este izzadt. Éjjel jól aludt. Subjectiv érzése jó, 
vidám, magától felül. Nyelve nedves, tiszta, szomj nincs. A 
tüdő hurut jelei elmúltak. A máj és lép régi nagyságúak. Az al­

test mérsékelten feszült. Székletétel és vizelet rendesek. A met­

szés körül beszű rő dés és váladék alig vannak. A borogatás foly­
tattatik. Thea, húsleves és bor. H. 37-4. É. 72. L. 20. A vér 
górcsövi képe változatlan (1. IV. ábra).

6 ó. este. Változatlan állapot.

Mart. 15I27. q ó. d. e. A beteg éjjel jól aludt, nem izzadt. 
Közérzete a legjobb. A fő nökorvos engedélyével idő nkint fel 
kel az ágyból. A seb alig 1/2 cm. mély, fenekén egészséges 
sarjadzás, szélei rózsaszínű ek, nincsenek beszű rő d.ve.

H. 37.6° C. É. 72. L. /8.

A seb fedésére tiszta vászonfolt rendeltetett. Erő sítő  étrend.
A beteget immár gyógyúltnak tekinthettük. Mivel még 

ugyanazon napon befejeztem azon adatok gyű jtését, melyekre 
még szükségem volt és a falu folyamatban levő  tisztogatásának 

állapotát még egyszer megszemléltem, másnap azaz mart. 16/28 

reggel 4 órakor elhagytam másodízben Vetlyánkát és még ugyan­
azon napon este 6 órakor megérkeztem a sztanicza-zanjánovsz- 
kája-i karanténbe, úgy hogy ezen nap az itt töltendő  tíznek 
elsejéül már beszámíttatott.

Mart. 17/29. értesültem azután az utánunk jött Orlov gróf­

tól, hogy elutazásunk napján a lányka gyógyúltnak nyilváníttatott 
és ápolóival együtt 10 napi megfigyelő  elkülönítésnek vette­
tett alá.

A leírtam kóreset lényegében lázas tünetek kíséretében 

fellépő  czombmirígylob, mely amily gyorsan fejlő dött, oly gyor­
san is ment át a lobtermény regressiv átalakulásába, a geny zsí­
ros szétesésébe.

Ha a mirígybántalom oka és természete felett dönteni aka­
runk : első  sorban figyelembe kell vennünk a beteg állítását.

Mondja, hogy dulakodás közben rúgást kapott azon helyre, 
melyen késő bb a daganat fejlő dött ; de ott maradt, tovább du­
lakodott, ső t még öt napig minden nehézség, minden kellemet­
len érzés nélkül járkált és komolyabb megbetegedését megelő ző ­
leg még óra hosszant a templomban állt az isteni tisztelet 

alatt. Mint okbeli mozzanatot a sérülést tehát jogosan kizárhatjuk. 
De a beteg bujakóros családból származik, s majdnem az összes 
tapintható nyirkmirigyek megnagyobbodott volta, keménysége 
arra utalnak, hogy betegünk is öröklött bujakórban szenved. A 
rapid lefolyás azonban lobot jelez; továbbá a lázas lefolyás, a 
mirígydaganat helye (czombmirígy), a geny gyors elfajulása elég 
alapot szolgáltatnak, hogy az esetet, mely oly helyen fordúlt elő , 
ahol nem régen pestisjárvány folyt le, az ázsiai pestis (p. bubo­
nica) szórványos alakjául tekintsük. A vér górcsövi leletétő l, 
mert az eset mint egyedül álló, következtetésre nem nyújt ele­
gendő  alapot, egészen el kell tekintenem.

54 nap múlt el az utolsó pestiseset, Natália Dobrénina 
irgalmas néne (f jan. 13/25) halála és Anna Obidenova megbe­
tegedése között. Ezen idő  alatt fordúltak ugyan elő a faluban 
esetek, melyek mint ez, a szórványos pestis esete gyanúját fel­
keltik, de mindnyájan a fertő ző  képesség hiánya által tű ntek ki. 
Az Obidenov házban még a járvány idején sem volt megbete­
gedés. Ellenben a vizsgálat Eichwald tnr-t és Reitlinger tr-t a kö­
vetkező  tényre vezette :

Az Asztáchov család egyik férfi tagjának halála után neje 

annak ruháit egyéb holmijával szekrénybe zárta, s ezen szekrényt
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az Obidenov családhoz adta ő rzés végett. Azon hétnek első  nap­

jaiban, melyen Ana Obidenova megbetegedett, a vetlyánkai hatóság 

elégetés végett beváltotta a lakosságtól ennek minden vócska hol­

miját, fő leg a ruhamüeket, s ezek között ismét különösen a 

járványban elhaltak és megbetegedettek ruhái és ágynemű jére 

fektette a fő súlyt. Ezen alkalommal a szóbanforgó szekrény is 

megnyittatott, tartalma feltúratott és elő szedettek az elhalt Asztá- 

chov ruhái. Néhány napra rá betegedett meg Ana Obidenova.

Midő n mi másodszor Vetlyánkába érkeztünk az Obidenov 

ház iakói már el voltak zárva, nem lehetett ő ket kihallgatnunk. 

Azért ezen magyarázatot véglegesnek nem tekinthetem és ha nem 

fog sikerülni az esetre több világot deríteni Eichwald és Reitlin- 

ger urak felelő sségében ezen magyarázatért nem osztozhatom.

Közlemény Schwartzer F. tr., kir. tanácsos elme­
gyógyintézetébő l.

A  psychoneurosis izgit It sági szakának thermicu's kezelésérő l.

K özli S c h w a r t z e r  O t t ó  tr.

B izonyos p sy ch ica i b e fo ly áso k  lé n y e g ü k  és e lh e ­

ly ezk ed ésü k  szerin t e lő ttü n k  re n d sze r in t ism ere tlen á g y ­

b é li tö m ecse lv á lto z áso k a t id ézh e tn ek  elő , m e ly ek  v issz- 

h a tá su k b a n  az a l te rá l t  p sy ch icu s s p h á rá t  k ó ro sa n  affici- 

c iá ln i és az id eg re n d sze r t é le tta n i a lap já b an  m élyen  

m eg re n d ítn i k ép esek . A z i ly k ép en  k e le tk e z e tt  psycho- 
neurosis k ife jlő dése k é tfé le  m ódon le h e ts é g e s ; v a g y  
rö v id  d ep ress io n a lis  szak  u tá n  rö g tö n  fe jlő d ik  k i az iz- 

g ú l tsá g i p h as is ; v ag y  p ed ig  a d ep ress io n a lis  szak  hosszú 

ide ig  ta r t ,  m ely  ese tb en  a hozzászegő dő  h y p e rä m ia  fog ja 

e lh a tá ro zn i, v á ljon  a  p sy ch o n eu ro s is  izg ú ltság i, v ag y  

leh a n g o ltsá g i p h a s isá b a  té r-e  á t  a  p sy ch ica i k ó rk é p.

Ezen, a  tö m ecse lv á lto záso k b ó l v isszh a tó lag  k e le tk e ­

ze tt, huzam o sab b  ide ig  ta r tó  dep ressio n a lis  s tad ium lé ­

n y e g e se n  nem  k ü lönböz ik  azon pass iv  le h a n g o ltsá g i in ­

d u la ttó l, m e ly  csa k  s ilány , v a g y  ép e n ség g e l sem m inem ű  

in d o k k a l sem  b ir, s m ely  nem  —  m in t az é le t ta n i  k e dé ly ­

fe lin d u láso k  — m úló, hanem  a b e lá th a tla n s á g ig  hosszú le ­

fo ly ássa l b irh a t.

L eg y ő z h e tlen  szellem i k ed v e tle n ség , v a g y  lehan- 

g o l tsá g  — m e ly n ek  k iin d u lás i p o n tja  m ag a  a  b e te g  e lő tt 

re jtv én y , s m e ly n ek  m a g y a rá z a tá u l h iáb a  k e re s  tá rg yi  

o k o k a t ■— o ly  k iv á ló lag  u ra lja  a b e te g  k ed é ly é t, h og y  

b árm in em ű  kü lső  b en y o m áso k , m e ly ek  az é r in te tt  de­

p ressio n a lis  é rzé sc so p o r tta l  ö sszhangzásba nem  h o zha tó k , 

a  b e te g  á l ta l  té n y le g  nem  p e rc ip iá l ta tn a k  az ö n tu ­

d a tb a  fel nem  v é te tn e k . A z é r te lm é b en  m eg  nem  b é n í­

to t t  b e te g  e g y ré sz t érz i és ta p a sz ta l ja  szellem i é le té n ek  

p ro g ress iv  h a n y a tlá sá t, m ásrész t b e lá t ja  az u tó b b i e llen  

küzdés le h e te tle n sé g é t, s ezen k é t  k ínzó  é rzésb ő l kifo ­

ly ó la g  im m ár m ost a  h a rm a d ik  fe j lő d ik : az ag g asz tó  
jövő  e lő tt i  fé le lem .

I ly  k ö rü lm én y e k  k ö zö tt a  te v é k e n y sé g  te h e r ré , ső t 

le h e te tle n sé g g é  vá lik .

Ö n m ag á v a l tép e lő d v e , s írv a  és ja jg a tv a  — a szó ra­

k o zá st és v ig asz t k e rü lv e , öröm  és te v é k e n y sé g  n é l­

k ü l tö l t i  e l id e jé t —■  közönyössé v á lik  leg sü rg ő se bb  

teendő i, é le t fe n n ta r tá sa  i rá n t  ép  úgy , m in t hő n sz ere te tt  

csa lád ja  irá n t. A  fé le lm i é rze t m ost m ár m in d in k áb b 

k ife jlő d ik , a  b e te g  m en th e tlen ü l e lveszve érz i m a g át az
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„ ő rü ltsé g é  küszöbén , s k é tsé g b e e sé se  te tő p o n tjá n  nem  

r i tk á n  ö n g y ilk o ssá g i k ís é r le te k e t k ö v e t el.

S ze llem i sü ly e d é sé t m in d in k áb b  ta p a sz ta lv a  és az 

e llen  va ló  k ü zd és s ik e r te le n sé g é rő l v ég k é p  m eggyő ződve , 

k ü lö n ö sen  az in te llig en seb b  b e teg , k i m eg szo k ta  az ok  

és o k o za t k öz ti ö ssze fü g g ést k id e rítn i, m ostan tó l kezdve 

sze llem i é le té n e k  e lv á lto z á sá t az az t k ísérő  tü n e tek b e n , 

az á lm a tlan ság b a n , táp lá lk o zá s i za v aro k b an , fe jfá jda lm ak  

b a n  s tb . vé li fe lta lá lh a tn i. M ások  ism ét b a juk  o k á t 

i f jú ság i b ű n e ik b en  k eres ik , m e ly e k é rt m ost a  v ég ze t 

b ü n te t, v a g y  p e d ig  az o k o t a  k ü lv i lá g b a  h e ly ez ik  á t, 

m ely  ro sz ra  vá lto zo tt, e l len ü k  e llen sé g es in d u la tá vá  v á lt  ; 

m íg  v ég re  m ysteriosus tú l v ilág i h a ta lo m  e lő tt  m eg ­

érk ezv e , v é g e t é r  a  k ín  és fé le lem  te ljes hosszú kifejlő - 

désü  szaka, s té r t  enged  a p sy ch o n eu ro s ís  v a lam e ly  pha- 
s isának .

Ezen sza k k a l e llenkező  rö v id  le fo ly ású  d ep ress io n a­

lis s tad iu m  ren d szerin t h ev en y  p sy ch ica i fe l in d u lá s­

b ó l fe jlő d ik  ki, s a  m elan ch o lia  le g p re g n á n sa b b  tü ne te i t  

kü lö li. A z ab stin en tiáh o z  á lm a tla n sá g  és a te ljes  ap a - 

th iáh o z csa k h am ar ce re b ra l is  h y p e räm ia  csa tla k o z ik , 

m elly e l eg y szersm in d  ren d esen  izg ú ltság i tü n e te k  k öz ö tt  

a p sy ch o n eu ro s is  k e z d e té t v e tte . A z idéztem  tö m ecsel- 

v á lto záso k  azo n b an  b izonyos b e h a tá ssa l v an n a k  az egy ü tt-  

é rz id eg re n d sze rre  is. E zen b eh a tá s  k ö v e tk e z té b e n  a tro - 

p h icu s sy m p ath icu s  ed én y m o zg ató  m ű k ö d éséb en  b én ítv a 

lesz, s íg y  az em líte tt  p sy ch ica i k ó rk é p  á llan d ó , bá r  

m áso d lag o s k ís é r ő je : an aem icu s, i l le tő le g  h y p eräm i- 

cus á l la p o t lesz, m ely  S ch ü le  sze r in t az eg y sz e rű  psy - 

ch o n eu ro s isn ak  a ce reb ro p sy ch o s is  fo k á ra  lesü ly ed é sé t 

fog ja  eredm ényezn i.

A  loca lis  h y p e räm ia  á l ta l  fe l té te le z e tt ezen sü lye- 

dés S ch ü le  sze r in t k ö v e tk ez ő leg  fo g  k ife jlő dn i. A z  á g y ­

b é li loca lis h y p e rám ián á l fő leg  az ac tiv  és passiv  h y p er- 

am iá t k e l l  m eg k ü lö n b ö z te tn ü n k . (B ergm ann). E zen k ü ­

lö n b ség  az ed é n y zso n g b an  re jlik . H a  az u tó b b i sz a b ály ­

szerű , ú g y  a  v é rb ő sé g  e rő seb b  o ld a ln y o m ást fo g  lé tesítn i, 

m e ly  ism ét az ed é n y ía lz a t e leven  e re jén ek  m e g n a g y o bb o ­

d á sá t és a  v é ro sz lo p n ak  a  b eá ram ló  v é rm e n n y isé g g e l 

a rá n y la g o s  e lő n y o m u lásá t fog ja  ered m én y ezn i a  ha jszá l­
ed é n y e k  és v iszerek  felé.

P sy ch o s isa in k n á l azo n b an  so h asem  fo g u n k  ezen 

ked v ező  e red m én n y e l ta lá lk o zn i, m ely  a la p fe lté te l gy a ­

n á n t m eg k ö v e te li  az ed én y m o zg ató  id eg re n d sze r te ljes 

ép sé g é t. V aso m o to r icu s n eu ro s iso n  a lap u ló  p sy ch o s is- 

n á l v a g y  rö g tö n , v a g y  p e d ig  az a c tiv  to n icu s  k i tá g ulá s  

fo ly am a a la t t  az ed én y k ö rizo tn za t e lfá rad ása , e le rny e ­

dése k ö v e tk e z té b e n  az ed én y cső  p ass iv  k i tá g u lá sa , s 

ezá lta l az i l le tő  á ram la ti te rü le tb e n  a v é rk e r in g é s la s s ú b ­

b o d ása  és a  n y irk ü r  szű k ítése fog  lé tes ítte tn i.

P ro g re ss iv  e rő sb ö d ö tt sz ívm ű ködésné l B erg m an n  

sze rin t az e rő sb ö d ö tt nyom ás az a g y  k ö tszö v e té re  is k i 

fog  te rjedn i, s in n é t v isszh a tó lag  a h a jszá led én y e kre .

Ezen v iszeres h y p e räm ia  azo n b an  C ohnheim  sze rin t 

a  lassan  e lő reh a lad ó  vérosz lop  v é r te s te c se in e k  za v ará t e lh e ­

ly ezésb en  és e lo sz tó d ásáb an , a  v iszerek  és h a jszá led é­

n y e k n e k  v ö rö s v é r te s te c se k k e l m in d in k áb b  tú ltö m ésé t, 

az ed én y fa lza t h ap o rcso s k itü rem lésé t és v ég re  a  v örö s 

v é r te s te c se k  k iv á n d o r lá sá t fo g ja  eredm ényezn i. A  sejt­

e lem ek  ezen á tsa jto lás i fo ly am a ta  a la t t  eg y szersm ind
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vízdús, feh é rn y e sz eg én y  p lasm a is sz iv á ro g  á t, m ég  p e ­

d ig  a  n y irk ü re g e k b e . H a  a  n y irk e d é n y e k  szab ad o k  és a  

D e ite rs-fé le  se jtek  d ra in a g e -k é sz ü lé k e  g a z d a g  so rakozás- 

an  és azok  jó k a rb a n  v an n ak , ú g y  a  d iap ed esis ezen 

f i l t ra t ja  rö g tö n  to v á b b  lesz szá llítv a , s az a g y  a lé tre jö t t  

n y o m ás a ló l ism ét fe lszab ad ú lv a .

H a  azo n b an  to v á b b i ü te re s  o d a fo ly áso k  á l ta l  a  loca lis  

h y p e rä m ia  m in d in k áb b  n ag y o b b o d v á n , ú jab b  t ra n su d a tok  

k e le tk ezn ek , a k k o r  a  n y irk u ta k  az u tó b b iak  to v aszá llítá - 

s á ra  k é p te le n e k  lesznek  és a  t ra n su d a to k  az a g y  a n ya g v á l­

tozási p ro d u c tu m aiv a l eg y e te m b e n  az a g y b a n  m arad n ak. 

A  k ö zp o n ti sze rv n ek  ezen tú lte rh e lé se  m ár m ost szü kség ­

k ép en  és k ö v e tk eze tesen  az id eg e le m e k  é le tta n i  e n y é­

sze té t, a  lassan  k ife jlő dő  so rv a d á s t (a troph ia ) fogja m ag a 

u tán  vonni. (Schüle) A z eddig- e lő ad o tto k b ó l v ilág osan  

k itű n ik , h o g y  a k é te s  v é g z e tü k re  b izo tt, ho sszab b  ide ig  

ta r tó  m áso d lag o s h y p e räm icu s  á l la p o to k  a  k ö zp o n ti szerv  

leg m in im á lisab b  tö m ecse lv á lto zása íb ó l h a ta lm a s  k ó rké p e t 

k ép e sek  fe jleszten i, m ely  a  k ö v e tk e z e te s  sü ly ed és fo ly tán  

csa k h a m a r a  g y ó g y íth a t la n sá g b a  m eg y  á t. S zü k ség te len  

m egem lítenem , m ily  fon tos, m ily  sü rg ő s az o rvos fe la d a ta  

ily  ese tek b en , s h o g y  az e lh a tá ro z a tla n sá g , v a lam int a 

késede lm ezés m ily  b e lá th a tla n  sú ly o s k ö v e tk e z é se k e t 

v o n n ak  m ag u k  u tán . E  h e ly en  m eg ke ll eg y szersm in d  

em lékeznem  azon á ll í tó la g o s  g y e n g é d  érze lm ű  c sa lá d ok ­

ró l, m e ly ek  a  b e te g e t a  fe n te b b  k i fe j te t t  kedvező  szak. 

ban  b á rm in e m ű  o rvosi keze lés alól k iv o n ják . A  v ég z etb en  

k e res ik  és ta lá l já k  a  v ig asz t és azon re m é n y t, h o g y idő ­
vel ta lán  m ajd csak  jo b b an  lesz, hisz m ég  nem  egészen  

e lm eb e te g , k ísé rtsü k  m eg  m ég eg y  id e ig  stb . R ö v id  idő ­

vel eze lő tt m ag am n a k  is v o lt a lk a lm am  eg y  ese te t ész­

leln i, m e ly b en  a m an ia leg 'k ifé jezettebb  tü n e te i „ gy o m o r­

h u ru tn a k “ d e c la r á l ta t ta k ! M iu tán  az i l le tő  fé rf ib e teg  

hu zam o sab b  idő n á t az á l l í tó la g o s  leg szo rg o sab b  fe lü g y e le t 

d a c z á ra  a le g k ir ív ó b b  b o trá n y o s  m a g a v ise le té t ta n ú síto tta , 

az u tczán  az e m b e re k e t v esz é ly ez te tte , a  hozzá é rk ező  

lá to g a tá s o k a t k iu ta s íto t ta , é les tö lté n y ü  p isz to l lya l k ezé­

ben ro k o n a in a k  a „ lé t és nem  lé t " fe le tt ta r to t t  elő a d á s t ; 

v ég re  ég y  m ég p h y s io lo g ic e  m ű ködő  se jtc so p o r t su g a l-  

m azása k ö v e tk e z té b e n  szíve v á la sz to tt já n a k  eg y n é h á ny  

jó l k iszám íto tt c sa p á s t m ért fe jére. A z e r re  k e le tke z e tt  

n ag y  d u lak o d ásb a n , m e ly b en  eg y  szo lg a  nem  k ív á n t m ó­

don m ajdnem  m eg v á lt nem ző részétö l, a  b e te g  v é g re  le- 

g y ő z e te tt  és k ö te le k k e l a  le g iszo n y a to sa b b  m ódon m eg ­

k ö tözve egész te s té n  m ég  hosszú id e ig  lá th a tó  „ k é k “ fo l­

to k k a l  az in téze tb e  h o za to tt.

Ezen e g y e d ü li ese tb en  m eg g y ő ző d h e tü n k  a r ró l, h o g y  

a g y e n g é d  szere lem tő l a k ö té l ig  csak  e g y  a rczc sap ás vezet. 

S a  m in d en n ap i ta p a sz ta la t  m ily  ijesztő  m érv b en  g y ar a ­

p ít ja  ezen szom orú c a su is t ik á t ! E m líte tte m  vo lt, ho g y  az 

é r in te tt  a g y  be li tö m ecse lv á lto záso k  n em csak  a p sy ch ica i 

s p h a rá t  fo g ják  k ó ro san  affic iá ln i, h an em  re n d sze r int a  

k ó rk é p e t sú ly o sb itó , ce reb ra lis  h y p eräm icu s á l la p o to k a t 

is lé tes íten ek . H a  bárm i m ódon s ik e rü l ezen, b á r  m ásod ­

lag o s, de a  ce reb ro p sy c h o s is  k ife jlő d ésére  a  k ö zv e títő  

sze rep é t já tszó  h y p e räm icu s  á l la p o to k a t csa k  e g y  idő re 

is tá v o l ta r ta n i  ; ú g y  m e g n y e r tü k  az a n n y ira  szükséges 

idő t, m e ly  a la t t  a  kü lönböző  p h as isú  p sy ch o n eu ro s is a 

né lkü l, h o g y  u tó b b it  a  ce reb ro p sy c h o s is  v eszé ly es át ­

m en eti sza k án ak  k iten n ő k , no rm alis le fo ly á sá t kö v e tn i

és eg y  ren d szerin ti keze lés h o zzá já ru lása  m e lle tt (legyen  

az m ár m ost p sy ch ica i, v ag y  som aticus) a  g y ó g y u lá s  felé 

h a lad n i k ép es lesz

A zon e g y sz e rű  p h y s ica i tö rv é n y  a lap ján , h o g y  a 

b e h a tó  m e leg ség  k ö v e tk e z té b e n  a n y ú jth a tó  te s te k  k itá - 

g ú ln ak , a  h id eg  b e h a tá sa  k ö v e tk e z té b e n  p e d ig  u g y an azo k  

ö sszeh ú zó d n ak , k ö n y en  fel fo g h a tó v á  v á l ik :  h o g y h a  

m ag asa b b  hő  á l ta l  b izo n y o s te rü le t  e d é n y e it tá g ít juk , 

a lacso n y  hő  á l ta l  p ed ig  a h y p e räm icu s  te rü le t  ed é n ye it 

c o n tra c t io ra  b ír ju k ; a k k o r  az e lő bb i fe lé  g y o rsé it  k e r in g é s 

m e lle tt n a g y o b b  m en n y iség ű  v é r o d aá ram lásá t eszkö ­

zöljük, m íg  az u tó b b ib an  a v é r ta r ta lo m  c se k é ly e b b  lesz, 

m irő l a  k ü lfü l já ra tb a n  eszközö lt h ő m éré sek b ő l sze rezh e­

tü n k  b iz to s m eg g y ő ző d ést.

B árm ik ép  m ag y arázzu k  is a  th e rm icu s b e fo ly áso k  

a la t t  ész le lt tü n e te k e t  ; k e le tk ezzen ek  azo k  v a g y  a m eleg  

és h id eg  á l ta l  é r t  tö m ecsek  te r im en a g y o b b o d ásáb ó l, 

a v a g y  p ed ig  azá lta l, h o g y  a p e i ip h e r iá ró l  b eh a tó  m eleg  

és h id eg  fel-, v a g y  leszá lló  á ra m o t k e lten e k , m ely  

a D ubo is á lta l  k im u ta to tt  no rm alis id eg á ra m o t e rő sbiten i, 

v a g y  g y e n g ítn i k ép es, s m ely  to v av eze tés á l ta l  a  k özp o n t­

hoz itte n  p erc ip iá lv a , s in n é t m o to ricu s ro s to k n a k  á ta d v a  

lesz, m iá lta l a  m eleg  és h id eg  ú g y  érző -, v a lam in t moz­

g a tó id e g e k  in c itam en tu m a g y a n á n t sze rep e ln i és a k öz p o n t­

b an  b e idegzési v á lto z á so k a t e lő idézni k ép e s lesz (W. 

W in te rn i tz ) ; an n y i m ég is m e g d ö n th e te tt len , h o g y  i-szö r 

a lacso n y  h ő fok  á llan d ó  a lk a lm az ása  á lta l  az e d é n y ­

csövek  összehúzódását fo g ju k  elérn i, m ely  összehúzódást 

az a lacso n y  h ő fo k  to v á b b  a lk a lm az ása  á l ta l  te tszés 

sze rin ti id e ig  ta r th a t ju k  fe n n : to v áb b á , h o g y  ezen co n ­

tra c t io  á l ta l  a  szű k íte tt  e d é n y tő l p e r ip h e r ic e  fekvő  e lá g a ­

zási te rü le t  fe lé  cse k é ly eb b  lesz a  v é rá ra m lá s , m ely  

ism ét az il le tő  te rü le t  h ő fo k á n ak  le szá llí tásá t té te lez i fel 

(W . W in te rn itz ) ; 2-szor, h o g y  á llan d ó  m ag as hő fok  

az ed é n y ek  tá g u lá sá t eredm ényez i, h o g y  ezen tá g u lá s 

I ép  ú g y  m in t a  fen t é r in te tt  összehúzódás te tszés szerin ti 

! ide ig  fe n ta r th a tó , to v áb b á , h o g y  ezen tá g í to t t  á ram lás i 

te rü le t  fe lé m árm o st id eg en  e d é n y te rü le t ro v á sá ra  na ­

g y o b b  m en n y iség ű  v é r o d a fo ly ás fog  lé te s íte ttn i.

Ezen, ed d ig  em líte tt té n y e k b ő l k iindú lva , k ísé rtsü k 

m eg  a c e reb ra l is  h y p e rá m iá k k a l p á ro su lt  p sy ch o n eu rosis  

izg ú ltság i p h as isán á l a  m ag as h ő fo k ú  egész fü rd ő t, a  lá b ­

ik ra k ö té s t  és a  h id eg  fe jb o ro g a tá s t a lka lm azn i. Mi a 

m ag as h ő fo k ú  egész fü rd ő  a lk a lm a z á sá n á l közönséges 

fü rd ő k á d a t h aszn á lu n k , m ely  m ellső  szü k eb b  részé­

ben kö z lek ed ő  p lé h lé c e k k e l szű k íte tt  n y í lá s  á l ta l  áll 
ö ssze k ö tte té sb en  e g y  k ő szén k á ly h áv a l. H a  a k ád  a  szű k - 

széges m en n y iség ű  vízzel m eg te lt, ú g y  bo rszesz lám pa 

seg ítség év e l ta r ta t ik  fenn  a tű z. 11 p e rez  m ú lva 25" R . 

h ö m érsé k e t é r  el a  víz. E k k o r  a b e te g e t  a  k á d b a  h e ly ez ­

zük, m ia la tt  a  víz h. 28° R - t  é r  el. M ost az e g y ik  seg éd  

á llan d ó n  h id eg  b o ro g a tá so k a t fog  a lka lm azn i a  b e te g fejére, 

m ég  p ed ig  úgy , h o g y  a  h o m lo k rész tő l kezdve az egész 

c ran ium  b e  leg y en  fedve. S zü k ség  ese tén  ezen á llan dó  

h id eg  b o ro g a tá so k a t m ég  a n y a k ra  is a lka lm azzuk . E gy  

m ásik  seg éd  a fű tést, m íg a  h a rm a d ik  az ú. n. v ízh eg y e- 

zést (a m eleg  eg y en lő  e lo sz to d ása  v é g e tt)  és a  h ő m érsék  

e l len ő rzésé t fog ja te ljesíten i.

A  víz h ő m érsé k e  csa k h am ar e lé r i a  30° R -t, a  m idő n 

is az ész le lt h a tá s  fog ja  e ld ö n ten i, váljon  a víz mag asab b
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h ő fo k ra  em eltessék -e  fe l, v a g y  p ed ig  a víz hő foka , a 30° 

R . á l lan d ó síttassék -e . K ö rü lb e lü l 11 (n ag y m érv ű  iz ga to t ts á g ­

n á l 20— 30) perez  m ú lva re n d sze r in t e lfá rad ás, ső t alv ás 

is k e le tk ez ik , a m idő n a b e te g  a k ád b ó l k iem e lte tik, 

s k e l lő le g  m eg tö rö lv e , az á g y b a n  h e ly e z te t ik  el. A lá b ik ra ­

k ö té s  k é t  v ászo n d arab b ó l áll, m e ly ek  e g y ik e  30 cm. 

h osszú  és 40 cm. széles, a  m ásik  p ed ig  30 cm. hosszú és 

80 cm. szé les A  rö v id eb b ik  h id e g  v ízbe m á rta tik  és p o n ­

to san  k ifacsa rv a , v a lam in t k e l lő leg  k ihúzva, a re d ők é p - 

zés szo rg o s e lk e rü lése  m e lle tt, az egész lá b ik ra  k örü l- 

te k e r te t ik .
Ezen alsó  k ö té s re  a  h o sszab ik  száraz v ászo n k ö tés 

a lk a lm az ta tik . s k é t  sza lag  seg ítség év e l fen t és a la n t 

m e g e rö s ít te t ik . W . W in te rn itz  sze rin t a  láb ik ra -k ö tés  

a lsó  része c sa k h a m a r a  b ő r h ő m érsé k é re  fog  em elkedni, 

s m iu tán  a háro m szo ro s száraz ré te g  a m eleg e lv eze tést 
m eg ak ad á ly o zza, a  k ö té s  csa k h am ar m ajdnem  a v é r  hő - 

m érsék é t é r i el. A z e lé r t h a tá s t  m ég  az á l ta l  is növe l­

he tjü k , h o g y  az egész k ö tésre  á th a t la n  b o r íté k o t a lk a l ­

m azunk , p. o. g u t ta p e rc h a  p a p iro s t,

A  vérm e leg , ned v es gő z a b ő r id eg re  és e d é n y e k re  

h a t, s u tó b b ia k  k i tá g í tá s á t  lé tesíti, m iá lta l in d irec te  
tá v o la b b  fekvő  ed é n y te rü le tb ö l v é re lv o n ás fog eszközöl- 

te ttn i.
Az e lő b b  e lm o n d o tta k ra  tám aszk o d v a , m ár m ost 

á t té re k  a  p sy ch o n eu ro s is  izg ú ltság i p h as isán a k  a  m ag as 

hő fokú  fü rdő k  á l ta l  k eze lt és g y ó g y ú l t  ese te in ek  köz­

lésére .
(F o ly ta tá sa  következ ik ).

A sebkezelésrő l különös tekintettel Lister mód­
szerére.

K idolgozva P u k y  Á k o s  Ir. által.

(Folytatás).

Újabb sebészi statistika.

A  fe rtő z te len ítő  seb k eze lés á lta l  im m ár m eg  van  
a d v a  a sebésznek  a leh e tő ség , s k ép esség , ső t reáv eze ti a 
k én y szerű ség  is egészen  új ja v a la to k a t  á l l í ta n i fel, m iu tán  
Lister  m e g ta n íto t t  legyő zn i am az e llen ség et, m ely  edd ig  
s ik e re in k e t k é tség e ssé , v a g y  sem m ivé te t te . E  m ódszer 
a lk a lm az ása  á l ta l  n a g y o b b  k ó rh á zak  k edvező tlen  eg ész ­
ség ü g y i v iszonyai fe ltű n ő en  e llen sú ly o zh a to k  ső t jav íth a ­
tók , s fő leg  azon sebészi k o ró d á k n á l v o lt leg szem b eö tlő b b  
az e llen té t, m e ly ek  aze lő tt v é res k ü zd e lm ek et v ív tak  a 
já ru lé k o s  se b k ó ro k  p u sz tító  és hó d ító  h a ta lm áv a l (Glasgow . 
E d in b o u rg h , M ünchen. H a lle  etc.)

Lindpaintner (69) a  Nussbaum v eze tése  a la t t  á lló  
m ünchen i sebészi k ó ro d é ró l közi it t  je len tésé b en  803 Lister 
szerin t keze lt sebészi b e te g  k ö zö tt csak  3 ev v é rü ség  ese­
té rő l tesz em lítést, m elyek  közü l k e t tő  m ár is eves fe r ­
tő zésse l v é te te tt  fe l, s u g y an c sak  3 g e n y v é rü sé g b e n levő  
b e te g rő l szól, k ik n ek  eg y ik e  m ár eves g en y ed ésse l ke ­
rü lt a  k ó ro d é ra  : m ásika, m in t je len te tik , h ú g y cső szo r 
b o u g iro zásán á l fe r tő z te te t t ,  s a h a rm a d ik n á l tö b b é  
nem  m ü teh e tő  k ö n y ö k izü le t bű zös g e n y e d ése  fo ly tán  
lé p e tt  fel. K ó rh áz i üsző k e g y á lta lá n  nem  je len tk ez ett. Az 
összes 803 b e te g  közü l 80 h a l t  m eg, te h á t i ó 0/«.

Volkmann (77) je len ti, h o g y  h a lle i k o ró d á ján  4 '/2 év 
a la t t  TÁstcr sze r in t k eze lt 75 n y ílt c so n ttö rés  közül — 73 
b e teg n é l — e g y e tle n  e g y  sem  h a lt  m eg, d aczára , hogy 
ezek k ö zö tt 8 sec u n d ä r-a m p u ta tio  vo lt, u g y an is  4 a  ezom- 
bon, 1 az a lszáron  és 3 a fe lső  v ég ta g o k o n . M egjegyzi, 
h o g y  e m ásod lagos cso n k ításo k  is r i tk á b b a k  le t te k  a 
ta p a sz ta la t , s a  m ükeze lésben  va ló  ü g y essé g  g y a ra p od á ­
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sáva l. C sonko lás 7 ese tb en  tö r té n t :  i-szer a váll-, 2-szer a  
szök ízü le t, 4-szer a k ö n y ö k ízü le tb en . N a g y o b b  ízü letek  20- 
szor lő nek  m eg n y itv a , i-szer a  váll-, 3-szor a kéz-, 4-szer a 
térd -, 6-szor a  k ö n y ö k - és a  szökízü let. L eszám ítva e 20-ból 
a 3 cso n k ítás t és 7 cso n k o lást, a tö b b i 10 ízü le tn yítás  és 
d ra in iro z ás közü l csak  e g y  g y ó g y ú l t  an chy los is  sal, a 
tö b b i m ind h aszn á lh a tó  Ízü le tte l h a g y ta  el a k ó ro d at. Ez 
m in d en ese tre  ren d k ív ü l kedvező  siker, m elyhez h aso nló t 
az an tise p tic u s  seb k eze lés e lő tti k o r fe lm u ta tn i nem  k ép es. 
E hhez csak  M st. Callender e redm énye i h a so n lí th a tó k  (St. 
B a rth o lo m ew ’s H osp . R e p . V ol. X  p. 134), k in é l 44 ny ílt 
c so n ttö rés  közü l csak  1 o k o zo tt h a lá l t ;  igen , de a  to v áb b i 
in doko lás h iányz ik , s k ü lö n ö sen  nem  s o ro l ta tn a k  e lő tü z e ­
tesen  am a n y ílt tö rések , m e ly ek  e le itő l nem  co n se rva tiv e  
k e z e lte tte k , ú g y sz in tén  a secu n d är tra u m a tic u s  a m p uta tio k  
fe lso ro lása is m ellő z te tik .

Volkmann 17 ék-osteotomiát is v ég e z e tt a  ezom bon, 
m ég  p e d ig  g-szer k ö zv e tlen  a csíp ízü le t a la tt , 7-szer k ö z ­
v e tlen  a  G rd iz ü le t fe le tt, s csak  1-szer a  d iap h y s is  k ö zep én ; 
ezek kö zü l i ó  m inden zav ar n é lk ü l g y ó g y ú lt , s csak  1 
m últ k i p r im ä r u tó v érzés k ö v e tk ez téb en  tö b b  m in t 24 ó ra  
m ú lv a ; ez e g y é n  vérzési k ó rb a n  (haem  >philia szen v ed ett.

A n tisep ticu s  seb k eze lés fo ly tán  a statistikat is m ás 
a la p ra  ke ll te h á t  fek te tn i és Volkmann am a n éze te it fi­
g y e lem b e  venn i, m e ly ek e t fen tid éze tt m ű ve (77) 28— 31 
lap ja in  ig y e k e z e tt k ife jten i.

Módosítások.

L ister e red e ti k ö tésm ó d já t tö b b en  ig y e k e z te k  m ódo 
s ítan i, á l l í tó la g  azon czélbó l, h o g y  o lcsó b b á  te g y ék . S ajnos 
azonban , h o g y  e m ódosítók  k ev ésb é m ű ködnek  jó s ik e rre l 
m in t azok, k ik  sz igo rúan  ra g a sz k o d n a k  Lister u ta s ítá sa i­
hoz, s e red e ti k ö tsz e ra n y a g a in a k  á l ta la  e lő ír t  a lk alm az á ­
sához. m eg lévén  ezek a r ró l  győ ző dve , h o g y  m ie lő tt ez 
irá n y b a n  te ljes o tth o n o ssá g o t nem  n y e r te k , nem  is le h e t­
n ek  fe ljogosítva  m ó d o sításo k a t elő venn i, s ezek fo ly tán  
u g y a n o ly  e red m én y ek e t követe ln i, m in t a m inő t Leister 
m u ta t fel. Thiersch sa l ic y lg y a p o t k ö tése i k é tsé g k ív ü l igen  
e lő nyösek , de m ég sem  k é p e se k  o ly  e red m én y ek e t m u ­
ta tn i  fe l, m int Volkmann, v a g y  Nussbaum sz igo rú  e l já rá ­
suk á lta l. A  kedvező  eredmén}'- esé lye i anná l in k ább  
csö k k en n ek , m inél g y o rsa b b a n , s a  m ódszer te ljes á té r té se  
e lő tt  ig y ek sz ik  v a lak i L ister gondosan  m eg fo n to lt m ód­
szerén  m ó d o sításo k a t eszközöln i.

Bardeleben k ö v e tk ező  m ódosítássa l já r  e l : m ű szerek , 
sz ivacsok , m ü té tk ö rn y é k  tisz títása  és fe rtő z te len itése  
2— 3 U;0-os ca rb o lo ld a tta l tö r té n ik ;  a sp ray -hez i '/p/u -o s  
carbo lv íz  v é te t i k : v é red én y lek ö tésh ez  c a tg u t  a lk a lmaz­
ta t ik  : v a r ra to k ra  10"/»-os fo rró  carbo lv ízbe m á rtott  se lyem , 
v a g y  ül de F lo ren ce , (silk w o rm g u t) szo lgál. A  ca rbo lg a z e t 
ju te  h e ly e t te s í t i ; a ju te  ap ró , cz ipóform a g o m o ly o kb an  
a lk a lm az ta tik , m iu tán  tö b b  ide ig  5"„-os ca rb o lo ld a tb an  
áz o tt, a lk a lm azása  e lő tt i"/„-os ca rb o lo ld a tb a n  k imosatik , 
k i n y o m a t i k .  s v a s ta g  ré te g b e n , nedvesen  a p ro te c t iv e  
fe l-b e  té te t ik . R ö g z ítés m u llp ó ly ák k a l tö rtén ik . A  m int 
a v izsgáló  kéz a k ö té s t szá razn ak  érzi, ez azonnal i* 2% -os 
c a rb o lo ld a tta l n ed v e s ítte t ik  m eg. A  k ö tésen  m u ta tk ozó  
g en y e s  fo lto k  3% -os c a rb o lo ld a tta l m eg locso lva, ú jabb  
ju tecz ip ó k k a l fed e tn ek . E  k ö té s  fe le tte  olcsó.

Bardelcben (106 p. 260) ca rb o lin to x ica tio  ese tén  
thym ol- és sa licy lo ld a to n  k ívü l c a rb o lo ld a tta l e le gy í te t t  
zincum sülj. o ld a to t a ján l, ú g y  h o g y  eg y  i ’/p/o-os o ld a t 
k épző dnék . Ez e le g y b ö l á l l í tó lag  k ev eseb b  p heny lszesz  
sz iv a tik  fel a  szervezetbe, m in t a  t isz ta  o ld a tb ó l. A p h e- 
ny lszesz t h e ly e tte s íth e t i  m ég a chlorzink is, m e ly n ek  o l ­
d a tá t  Bardeleben a ju te g o m o ly o k k a l o ly fo rm án  i ta t ja  be, 
h o g y  ezek ab b ó l sú ly u k  5 “/„-át v eg y é k  fel (ch lorz ink  
100," grm . víz és ju te  iooo, 11 grm .) E  ju teg o m o -
l)rok, c h lo rz in k ta rta lm u k  d ac zá ra  a  levegő n  va ló  hosszabb  
á l lás  u tá n  sem  v á lta k  ra g a d ó sa k k á  ; a lk a lm azásu k  k öz ­
ben a seb e t a d ire k t b e fo ly á s tó l v iasz ta fo ta  á l ta l  k e ll 
óvni. Az ily  an tisep ticu s k ö tés (?) o ly  k itű n ő n ek  mo n d á­
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tik , h o g y  az ily  chlorzinkjutekütést o ly k o r csak  h e te n k in t 
k e ll v á lto z ta tn i.

Neudörfer (34) k ö v e tk ez ő leg  já r  e l : m ű té t u tán  a 
seb fe lü le te t m in teg y  1/2 ó rá ig  a  lev eg ő  b e fo ly á sán ak  teszi 
ki, rész in t h o g y  a v érsav ó  és n y irk  k ifo ly h assék , másrész t 
hogy  az á tm e tsz e tt szöve tek  a lk a lm az k o d h assan a k  a vá lto ­
zo tt k ö rü lm ényekhez. Ez idő  a la t t  a  seb fe lü le t tö b b ízben 
lo cso lta tik  le p h en y lszeszo ld a tta l. Neudörfer a  cson t fü- 
rész fe lü le té t, a  m in t ez t Nussbaum ré g ó ta  g y a k o ro lta , izzó 
v assa l a ján lja  ég e tn i, h o g y  ezá lta l a  Havers-fé le csa to r­
n ák  szab ad  n y í lá sa it  e lzá rh assa . F ed ő k ö té se  a lk a lm az ásán á l 
Neudörfer ily  u ta s ítá s t a d : a  seb fe lü le tn ek  m egfe le lő  
n ag y sá g ú , io°/0-os c a rb o lo la jb a  (1 : 10 r. m andu laola j) m á r­
to t t  ca lico v a l a seb fe lü le t, s en n ek  m inden zuga m in teg y  
k ik á rp i to z ta t ik ; szükséges, h o g y  a ca rb o lo la jja l tel i te t t  
ca lico  szab ad  szélei leg a lá b b  1 cm -ny ire m eg h a la d ják  a 
seb szé le it ; en n ek  fe lébe u g y a n  e calico  10— 12 ré te g e  
té te t ik , m iu tán  e lő b b  2 % -o s  c a rb o lo ld a tb a  m á r ta to t t;  az 
egész k ö tés  o v a to s n y o m ás a la t t  c a lic o p á ly á k k a l rög/.it- 
te tik . Neudörfer késő bb , jo b b n a k  lá t ta  e ca licó t g y á n tá v a l 
va ló  te l í té s  á lta l  ten n i á th a t la n a b b á  és e l le n á l lh ató b b á ; 
ezá lta l m in teg y  Lister-hez köze ledvén , m in t a k i a  car- 
b o lg aze  k ész ítéséhez g y á n tá t  is  vesz. A z első  k ö tésú jitás  
48— 72 ó ra  m ú lva tö r té n ik , s a to v á b b i k ö té se k  a szerin t 
ú j i t ta tn a k , a  m in t a  v á lad é k  á tc sa p o tt, bű zt á rasz t, v ag y  
é rzék e n y ség  lé p  fel a  seb  tá ján . Neudörfer (34 p . 132) 
ú jab b an  cz u k o rp o rra l, s y ru p p a l, c a rb o lsy ru p  és salicy l- 
sy ru p p a l is te t t  seb k eze lés i k ísé r le te k e t. Buchner (11.2 p. 
103) sz in tén  a lk a lm áz ta  a  sy ru p o t.

Esmarch ú g y n ev e ze tt kettő s antisepticus kötése o tt  
h aszn á lan d ó  Steiner (83 p. 278) a já n la ta  szerin t, a  ho l 
L ister e red e ti k ö té s é t  nem  ú jíth a tn i m eg  e lég  g y a k ra n , 
m in t p l. a  harczm ező n  seg éd o rv o so k  h ián y áb an . E  k ö té s ­
n ek  két rétege v an  : az alsó réteg k ö zv e tlen  a  seb re  a lk a l­
m azo tt p ro tec tiv e -b ő l, s az e r re  i l lesz te tt 5 “ „-ő s pheny l- 
szesz o ld a tá b a  m á r to t t  tö b b ré te g ű  nyo m fo ltb ó l á l l ; ezen 
m ély  ré te g e t  Esmarch Listerféle g a z e p ó ly á k k a l e rő síti 
m eg. E r re  té te t ik  a  felső  réteg t. i. a  m ack in to sh -sa l e l lá ­
to t t  n y o lcz ré te g ü  g aze lep én y . A z alsó  ré te g  h e te k ig m a­
ra d h a t, csa k h o g y  m inden e g y e s  k ö tésú jitásn á l 5°/o-oscar- 
b o lo ld a tta l  n ed v esíten d ő  m eg.

M innich V e len czéb en  pheny lszesz, v a g y  sa licy l 
h e ly e tt  kénsavas szikéleget (natr. sulf.) használ, m e ly n ek  
10" „-os o ld a táh o z  m ég  5 °/0 g ly c e r in t  ad. V arró se lyem , 
a lag csö v ek , g aze  m ind ez o ld a tb a n  á z n a k ; p ro te c t iv e és 
m ack in to sh  h e ly e tt  g u t ta p e rc h a p a p ir  v é te tik . A  k ö tésn é l 
ily  ren d b en  a lk a lm a z ta tn a k  a k ö tsze rek  : fe r tő z te len íte tt  
g u tta p e rc h a p a p ir ,  tö b b ré te g ű  fe r tő z te le n íte tt  gaze, e r re  
e g y  v a s ta g  ré te g  g y a p o t, v ag y  finom kócz, ezu tán  p óly á k  
az eg észn ek  rö g z ítésé re . A  p erm etezés sz in tén  az említe tt 
o ld a t ta l  eszközö lte tik .

(V ége következ ik .)
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K Ö N Y V I S M E R T E T É S .

Ueber die Folgen der Verletzungen a u f E isenbahnen, insbe­
sondere der Verletzungen des Rückenmarks. Von Dr. 
Johannes Rigler. Berlin. G. Reimer kiadása. i8yg. 124 l.

Ezen füzetet nem ajánlhatjuk eléggé vasúti orvosaink figyel­
mébe, kik abban foglalkozásukhoz tartozó sok érdekes és tanul­
ságos dolgot találhatnak. A szerző  évek hosszú során át vasúti 
orvos volt, s figyelmét kiválón azon következményekre terjeszti 
ki, melyek a vasutakon alkalmazott személyeket balesetek alkal­
mával érhetik. Ezek legnagyobb részben összeütközésekbő l, 
meg kisiklásokból állanak. Az elő bbi esetekben több a halálos és 
a súlyos sértés, a könyű  sérültek azonban gyorsabban és telje­
sebben gyógyúlnak. Ellenkező leg van ez az utóbbi esetekben, 
melyek alkalmával kevesebb a súlyos sérülés; ellenben a látszólag 
könyű  sérülteknél is a javulás csak lassan következik be, ső t úgy 
ezek, mint a sérületlenek végzetesen megbetegedhetnek. Ezen 
viszonyok hasonlók ahhoz, hogy a testen áthatoló sebes járású 
golyó által okozott sértés gyorsabban gyógyúl, mint midő n azt 
lomha golyó éri, mely nagyterjedelmű  rázkódtatást okoz. Ennek 
megfelelő  azis, hogy az egyszerű  csonttörések gyorsabban szok­
tak gyógyúlni, mint a rándulások. A szerző  különösen figyelmez­
tet a gerinczvelő  rázkódására, s az ebbő l folyó végzetes bánta- 
lomra, mely vasúti balesetek folytán az embert érheti. Sokszor 
ideges izgatottság marad fenn, mely a beteget munkára képte­
lenné teszi, s a szerző  ezen állapotot siderodromophobiának 
nevezi [aiöijoocSgofiog — vasút, új görögül). n—.

L A P S Z E M L E .
N  —1. G áttá jon  v e leszü le te tt herének  m ű leges v isszaté te le  a  borékba.

3 éves fiúcska járkelésnél fájdalomról panaszkodott. Vizs­
gálatkor kiderült, hogy a jobb here hiányzik a borúkban, helyette 
a gáttájon a varránytól jobbra a bő r alatt érzékeny, a here körvo­
nalaival biró dag székelt. Annandale tr. fertő ztelenítő  eljárás 
mellett a lágy részeket, a külső  lágyékgyű rfitő l kezdve, a borék 
közepéig szétválasztotta, s erre a herét az ondózsinór húzása 
által iparkodott elő húzni, mi csak akkor sikerült, midő n nehány 
odanövés és a here alapján levő  erő s szálag elválasztatott ; a 
mozgóvá vált here a borékba helyeztetett, s alsó széle a borúk­
hoz catgut-tel odavarratott : a seb, két alagcső  helyét kivéve, 
egyesíttetett. 6 hét múlva beteg gyógyúiva hagyta el a kórházat, 
s a here a borúkban helyén rögzítve maradt. Első  eset ez arra 
nézve, hogy a helyét változtatott here mű legesen a borékba vi­
tetett, s ott is maradt. Curling ugyan mű tett ehhez hasonló ese­
tet, de a here visszatért elő bbi helyére. A mű tét sikerére A. az 
odatű zést okvetlenül szükségesnek tartja. (British Med. Journal. 
1879. I. 7. 1.)

N —1. Czom bkiízelés sikeres esete. T hym ol-sebkezelés.

42 éves katona, m. é. január havában 4 m. magasságról 
leesve, az alszár felső  harmadában szövő dményes szár- és szárka- 
pocs-csonttörést szenvedett. Beállott üszkösödés miatt a czomb 
közepén csonkíttatott, ezután csontvelő lob lépett fel, s ezért a 
czomb September havában kiízeltetett. A seb thymollal kezeltetett, 
s az arány a következő  volt: 1 rész thymol, 10 r. glycerin, 20 r. 
borszesz és 1000 rész víz. Gyógyulás 50 nap után (El siglo 
Medico 1879. 1307 sz. 25 1.)

TÁ R C Z A.
Az egyetem es kiállítás Párisban, 1878-ban.

(Vége).

A munkások és szegényebb néposztályok lakairól is meg kell 
emlékeznem. Más alkalommal és más helyen fejtegettem már, 
mily rendkívül fontos dolog socialis szempontból ezen néposz­
tályoknak egészséges lakással ellátása. Kimutattam, hogy azoknak 
egészsége, munkaképessége és munkakedve első  sorban a lakás­
tól függ.

Sok helyen dicséretre méltó figyelmet fordítanak is valóban

ezen kérdésre, s az eredmény mindenütt felette kedvező . A kiállí­
táson is számos ipartársulat, valamint magányosak és hatóságok 
bemutatták munkásházaiknak rajzait és terveit.

Közöttük felemlítem első  sorban az osztrák államvasút tár 
saság tárgyait. Ezen társaság dél-magyarországi domíniumain, 
valamint több nagy állomásán példásan gondoskodik hivatalnokai 
és munkásai lakásairól. Steyerfaluból munkásház, iskola, templom 
és egyéb terveket mutatott az fel, melyek egészségi szempotból 
elismerést érdemelnek. Vajha alföldi népességünk ily lakházakkal
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rendelkezhetnék ! Vajha Szeged és más szerencsétlenül járt köz­
ségünk felépítésénél ily mintákat tartanának szem elő tt !

A társulat egyébkint Budapesttel is nagy jót tenne, ha itteni 
munkásai számára is oly egészséges lakásokat építene. Ezen mun­
kások tele zsúfolják jelenleg az aradi, Gyár, Szondy és egyéb 
utczák pinczeiakásait, s azokban állandó járvány fészkeket terem­
tenek. Nagyszerű  munkás laktelepeket állítottak még ki a hires 
Schneider czég Creusoí-ból, a Compagnie des mines Béthune és 
mások. Ezen munkásházaknál az irányadó a coltage-építés 
mód, a családi lakás. Más munkáslakások kaszárnyarendszer 
szerint vannak szervezve; így p. o. a „Cockerill“ belga társulat 
nagy munkás-hotelje.

Csak nehány szó van az életmentési készülékekrő l. 
A roppant sokoldalú feladatnak megfelelő leg felette külön­
böző  tárgyú és szerkezetű  életmenlési készülékek voltak szemlélhető k 
a kiállításon. így tfizbő l mentő  készülékek, tengeri, vizi életmentő  
szerszámok, bánya és gyári munka biztosítására szolgáló készü­
lékek és sok más.

Schwann, Liége-ben (Lüttich), oly készüléket állított ki, 
melynek segélyével füstben és mérges légnemekben hosszabb 
ideig dolgozni lehet. A készülékben éleny van összeszorítva ; ebbő l 
nyeri a munkás a szükséges élenymennyiséget; a légzés közben 
kifejlő dött szénsavat a készülék elnyeli, s az ez által megtisztúlt 
levegő  friss élenyrészlettel keverve ismét belégeztetik.

Páris város a Szajna parton levő  mentő pavillonjainak min­
táját állította ki. Ezen csinos pavillonok mindent tartalmaznak, a 
mi tetszhalott — nevezetesen vízbe merültek — élesztésére szük­
séges. Van benne kényelmes ágy, melegíthető  matráczczal, élesztő  
készletek,- székek, asztal stb. valamint a bódé falán nyomtatott 
útmutatás a szerencsétlennel elbánásra. Utóbbi persze kissé elavúlt.

Mi naponta olvassuk, miként ugranak be szerencsétlen ember­
társaink a Dunába, fő leg a lánczbidról, s miként merülnek el 
azok örökre, menthetleniil. Egy ily mentő -állonás a hid mellett, 
csak egyetlen egy is, hány esetben volna képes egy szerencsétlen 
pillanat szerencsétlen tettét helyreütni!

A tápszerekrő l és italokról értesítést kénytelen vagyok itt el­
hagyni, s így áttérhetek befejezésül, az egészségtani tudományos 
tárgyakra.

Ezek között megemlíthetem a sok és érdekes sta/is/ikai 
graphikai rajzot, melyek különböző  országok és városok, külön­
böző  népek, nép- és kor-osztályok közegészségügyi viszonyait ábrá- 
zolták. Hogy közöttük Keletinek az országos és Körösinek a fő vá­
rosi viszonyokat ábrázoló rajzai feltű ntek, azt alig kell külön 
kiemelnem.

Nagyszámú és felette tanúlságos meterologiai és physikai készülék 
is ki volt állítva, melyek egészségtani buvárlatok és észlelések 

segédeszközeit képezik. így különböző  hő -, légsúly-, eső mérő k, el­
párolgásmérő k, s egyebek. A legérdekesebb gyű jteményt ez irány­
ban az „Observatoire de Montsouris“ állította ki Párisból.

Ezen observatoriumot a franczia kormány és Páris tartják 
fenn, s az a czélja, hogy bizonyos észleléseket végezzenek benne, 
a melyek épen közegészségügyi szempontból igen fontosak. Ezen 
észlelések fő leg a levegő  hő mérséki viszonyaira, a lég súlyának 
ingadozására, a szelek irányára és erejére vonatkoznak, valamint 
s nevezetesen a levegő  különböző  vegyi alkatrészeire és szenye- 
zéseire is, ú. m. a szénsavra, ammóniákra, ozonra, a pornemű  

testekre, az eső víz vegyi alkatrészeire és egyebekre. Ezen észlelő  
intézetben a meterologiai észleléseket Marié-Davy vezeti, a vegyészi 
munkákat Lévy, a górcsöviekct pedig Miquel. Felesleges bizo­

nyítanom, hogy ezen észlelő  állomás munkálatai minő fontosak,

nélkülözhetlenek az egészségtudomány haladása szempontjából. 

Páris város érdemeket szerzett magának a tudomány elő tt, midő n 
pár év elő tt az észlelde ezen munkásságát szervezte. Oly intézet, 
a mely ezen és más hasonló természetű  egészségtani buvárlatokat 
és észleléseket rendszeresen végezné, Párison kívül tudtommal 
még csak Budapesten létezik

Befejezésül dicsérettel kell megemlékeznem a szentpétervári 
paedagogiai muzeum felett. Ezen intézetnek egyebek között az a 
feladata, hogy az egészségre vonatkozó ismereteket érthető  szem­
léleti módszerek segélyével népszerű vé tegye. A muzeum érdekes 
gyű jteménnyel rendelkez ily ikirányban ; vannak ott p. o. készülé­
kek melyek egyszerű  alakban a szellő zés törvényeit világítják meg ; 

mások szemlélhető vé teszik azt, hogy a földben, a talajban levegő  
és víz tartalmaztatnak, s áramolnak ; ismét más tárgyak elő tün- 
tetxk a különböző  tápszerek vegyi tartalmát, tápértékeit és egyebeket.

Nem vonható kétségbe, hogy ezen muzeum felette fontos 
és utánzásra méltó. Az elő mozdítja a felvilágosodást a népben. 
Már pedig, abban bizonyára egyetért a t. egyesület minden tagja, 
a közegészségnek leghathatósabb támasza: a felvilágosodás.

Fodor József tnr.

A budapesti kir. orvosegylet rendes ülése 1879. 
april 19-én.

(Vége).

— Kétli Károly tr. 15 éves leányt mutatott be, kinél 
két év óta mindkét oldalon a mellső  nagy füszérizmok hiidése van 
jelen. Ezen izmok mű ködése abban áll, hogy a lapoczot mellfelé 
húzzák és a mellkashoz rögzítik. Ezen rögzítés szükséges feltétel 
azon izmok mű ködésére, melyek a lapoczon eredve, a karhoz fut­
nak. Ha a fiirészizom hű dve van, akkor a kar a váll magasságán 
túl nem emelhető , s a lapocz a törzstő l szárnyszerüleg eláll, mint 
ezt a bemutatott esetnél észlelni lehet. Ha a lapocz belszögletét 
kifelé és a törzshöz odanyomjuk, akkor a kart rendes magasságra 
bírja a beteg emelni, miután a lapocz rögzítése mesterségesen 

történik. A bemutatott betegnél mindkét mellső  nagy fürészizom 
atrophicus, s a villamos reactio mindkétnemű  áram iránt csökkent. 
Elő adó a hüdést körzeti hüdésnek tekinti, még pedig nem izombán- 
talomnak, hanem az izmot ellátó hátsó mellideg bénúltságából 
eredő nek.

A fürészizmok hüdése, ha az nem valamely központi bán- 
talom kifolyása, midő n rendesen más izmok is együttszenvednek, 
a legtöbbször traumaticus eredetű , s néha refrigeratioból is ered­
het. A bemutatott esetnél a bénulást akként lehet magyarázni, 
hogy az illető  leány nyáron át ételt hordott az aratóknak, s az 
ételeskosár a hátán volt megerő sítve, akként, hogy a reákötött 

zsineg a vállakon át elő l a mellen lett összekötve, s így valószínű , 
hogy a hátsó mellizom (nerv. thoracicus post, longus) ott, hol 
az a musc. scalenus medius-t átfúrja, a zsineg által zuzatott.

A jóslat ilynemű  hüdéseknél kétes, amennyiben rendesen s 
hosszú a lefolyás és sokszor gyógyíthatlan a baj. A gyógyeljárá- 
rások közt még a villamozás Ígér legtöbb sikert.

— Thanhojfer L. tnr. az érverésjelzésrő l eszköz és görbék 
bemutatásával“ tart elő adást. Az idő  rövidsége miatt az érverés 
irodalomtörténetét „az érverésjelzésre eddig használtatni szokott 
eszközök leírását“ mellő zve: ismerteti a Béhier-féle módosítással 
ellátott, azután az általa minden részében módosított Marey- 
féle sphygmographiont, mely már a m. tud. akadémia 1876. 
december havi szakülésén bemutatva, s ugyanez évben az 
„Orvosi Hetilapéban és németül röviden a „Jahresberichte über
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die Fortschritte der Anatomie und Physiologie“ czímü folyóirat­
ban volt ismertetve.

Thanhoffer tnr. 2000-nél több görbesort mutatott be, .me. 
lyek alapján az „Érvértsröl“ czímű  dolgozatát irta, s melyet a 

m. tud. akadémia most rencleztet nyomtatás alá, míg azt a 

szerző  kivonatosan három kő nyomatú táblával a „Zeitschrift f. 
Biologie“ czimű  folyóirat legutóbbi füzetében közölte. Elő adó az 
eszközzel, nemkülönben a Jendrássik J. tnr. szívessége folytán 
kölcsön kapott Vierordt-féle és régi Marey-féle sphygmographio- 

nokkal tett vizsgálatainak eredményeit a következő  pontokban 

foglalta össze :
1) A régi Marey-féle és a Vierordt-féle jelző k villamdelejjel 

tett vizsgálatok után önlengéssel bírnak. Az új és a Béhier-ik\e 
módosításokkal ellátott Marey-féle érverésjelző  emeltyű je, ső t a 
kézre kötve rugója sem bir önlengéssel.

2) Módosította vizsgálatai alapján a legczélszerű bbnek látszó 
újabb Marey-féle eszköz minden részét, s azzal számos kísérletet 
tett. Továbbá eszközéhez tükröt szerkesztett, melylyel egy nagyobb 
tükörre fényt, s innen ernyő re fénygörbéket vetíthetünk.

3) Eszközével írt fel rendes pulsusgörbéket, s kimutatta, — egy­
szer a Marey-féle, máskor a saját módosítású emeltyű vel írván 
fel egy ülésben közvetlen egymásután és egymás alá görbéket, — 
hogy ennek módosított, de különben egyenlő  hosszú emeltyű je 
különös berendezettsége miatt sokkal nagyobb és kifejezettebb 
görbéket, mintegy */3 résszel nagyobbakat ír.

4) Eszközével kormozott felületre, vagy tollas emeltyű jével 

tintával írott görbéi tökéletesen egyformák.
5) Kaucsuklabda fémbillentyű jével összekötött emeltyű vel 

írva fel görbéket, a labdának különféle összenyomatása közben 
különféle alakú és több emelkedéssel biró görbéket nyert, melyek­
bő l következtetni lehet, hogy a labda egy összenyomatásra nem 
egyenletesen, hanem több idő szakban húzódik össze ; másrészrő l, 
hogy a szívnél is lehet ilyen összehúzódás jelen ; ső t hogy a pulsus- 
görbék egyes kisebb emelkedéseinek létrehozásában a szívnek 
szakaszos összehúzódása, a billentyű knek lengése is befolyás­
sal lehet.

6) Kutyának kikészített aortáját magában, vagy máskor az esz­
közzel összefüggésben levő  csípő üterekkel együtt kaucsuldabdá- 

val kaucsukcsövek közbeiktatásával keringési schemává kapcsolta 
össze ; úgy, hogy beiktatott oldalcsövön át víztartóból az edénye' 
két többé kevésbé tölthette meg. s így bennük az intravascularis 
nyomást csökkenthétté, vagy máskor nagyobbíthatta. Ezután a lab­
dához közelebb, vagy távolabb erő sítette fel az edényre a sphyg- 
mographiont, s összenyomva különféle módon a labdát, irt fel gör­
béket, melyek az élő  kutya czombüterérő l írottakhoz egészen hason­
lók, s az első  és a második • emelkedés létrejöttére némi világot 
derítő k, ső t az anacrotismus keletkezését is magyarázzák.

7) Kikészített kutyaszívek, s az ezekkel összefüggő oldal­
ágain lekötött aortán és csípő ütereken hasonló módon tett vizsgálatai 

ugyan e tények felderítésére annál inkább biztos adatokat szol­
gáltattak, mert valódi szívvet és edényekkel tehetett kísérleteket. 
Ső t arra nézve is fontos adatot nyújtottak, hogy t. i. a második 
görbeemelkedésre nemcsak a szívtő l eredő  visszaverődési hullám, 
hanem a szívhez közelebb a szív erélye és az edények rugalmas 
lengése is befolyással van. Emellett tett oly kísérleteket is, me­
lyeknél az aorta levágott szabad végén kifolyhatott a víz, s a labda 
összenyomatásakor felírt görbe mutatta még is a dicroticus emel­
kedést, ső t még más kísérletnél még akkor is így volt ez, midő n 
az aorta végébe üvegcsövet kötött. Ez megegyező  eredmény azzal 

mit Landois „/.laemautographiai“ úton nyert.

8) Kásadagos, kikészített és szívvel összefüggő  aortán tevén 

sphygmographiai feljegyzéseket, a dagon túl anacroticus, a dagon 
magán pedig az ú. n. „senilis pulsushoz“ hasonló görbéket nyert. 
Hasonlók ezek B. 80 éves kísérleti embere görbéihez. Ennél a 

meszesedés a kásadagos edénynél pedig ezen folyamat által rugal­

masságát vesztette az ütér fala.

9) Kivágott béka- és macskaszivek lüktető  gyomrairól is 
írt fel eszközével görbéket, s azok tanúlságosak voltak, mennyi, 
ben a macskaszívgyomorról Írottak a pulsusgörbékhez hasonlólag 
kettő s emelkedést mutattak. Ezt mástól nem lehet feltételezni, 

mint hogy a szívgyomor összehúzódása két szakaszban történek.
10) Landois nézete helyes, hogy csakis di-, vagy legfejebb 

tricroticus pulsus van. Illető leg lehet polycroticus, azaz több emel­
kedésű  is a pulsus, de a szívtő l visszaverő dő  hullámtól szárma­
zott emelkedés csak egy, legfejebb kettő  van, míg a többi emelkedés 
az ütér rugalmassági elevatioja. Ezt élő n tett kísérletekkel mu­

tatja ki.
11) Eszköze, ha jól fel van kötve és helyesen alkalma ztatik 

egymásután egy ülésben, mindig egyenlő  görbéket ír, mind nagy­
ság, mind emelkedésekre nézve.

12) Az érverésjelző  elő tt, vagy után zsinórral, vagy ken­
dő vel lekötve a tagot, vagy újjal részben, vagy egészben corn prí­
máivá az edényeket, különféle kifejezésű  "görbéket nyert, melyek 
az ütér-szükiiletek tanához némi adatokat szolgáltathatnak.

13) Egyoldali és kétoldali mechanicus vagusizgatásokat tevén 
emberen és állatokon, a villamos ingerlések után fellépő  egészen 

hasonló eredményekre jutott. Kutyán tett vizsgálatok nem mutat­
tak oly szép eredményeket, de azok hasonlók fő bb vonalaikban 
az emberen nyertekhez. E mellett a vagusizgatás utóhatásai a 
rhythmus különféle változásait illető leg érdekesebbnél érdekesebbü 
alakúltak. Elő adó vizsgálatait Wasyleívski 1876-ban constatálta. s 
tovább fejlesztette.

14) A légzés hatása az érverésgörbékre a következő . Be- 
légzés kezdetén a vérnyomás kicsiny, azután mindinkább növeke dő  
és tető fokát éri el a kilégzés kezdetekor, s ismét lejebb száll. 
A pulsusgörbék a legtöbb embernél a belégzés alatt alacsonyob- 
bak, s rövidebb idő tartamúak, míg kilégzéskor ellenkező leg.

15) Az úgy név. rendellenes, de élettani légzési mozgások, 

ú. m. a sóhajtás, ásítás, köhögés, tüsszentés, sírás, nevetés, hor- 
tyogás, fütyülés, böfögés, csuklás stb. nevezetes változásokat idéz­
nek elő  a pulsusgörbéken.

Ezek mellett a kéz remegésére, annak helyes tartására, a 
görbék írása és eltevésére vonatkozó vizsgálatokra terjedt ki elő adó 
figyelme, s azok alapján tette meg dolgozatában észrevételeit. 
Vizsgálta továbbá az érverésre befolyó különféle viszonyokat. E 
mellett az agymű ködés befolyását az érverésekre tanulmányoz ta, 
s Mosso ez irányú vizsgálati eredményeit részben megerő sítette, 
részben helyreigazította. E tárgyú értekezése az Orvosi Hetilap 
1879 januári folyamában, s németül Pflüger „Archiv. / .  d. ges. 
Physiologie“ czímű  folyóirat ez évi folyamában jelent meg.

Erre elő adó az általa szerkesztett vérkeringési schemát, azután 
az általa módosított Weler-féle schemát, s végül egy kis és egy­
szerű  készüléket ismertet, mellyel a lüktető  szív árnyékát lehet 
vetíteni, emellett a szívcsúcsnak az összehúzódás alatt eme-
lő dését, ső t a melegnek a szívmű ködésre befolyását lehet

feltüntetni.
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Eredeti levél
Czáriczin, l8yg. február /5/279

Moszkvából írt tudósításomat csak itt volt alkalmam revi 
deálni ; bocsánatot kérek a késedelemért, de a napok, habár az 

idő  vagy '1 /  2 órával elő bbre jár, itt sem hosszabbak, mint ott­
hon, s ha a 24 óra nagy részét formalitásokkal kell eltölteni; 
ha az ember tovább utazása iránt oly bizonytalanságban él, mint 
mi, a mióta csak együtt vagyunk, se ideje, se kedve a nyert 
benyomások, a gyű jtött észlelések és tapasztalatok leírására.

Smolensk felő l közeledve Moskvához, nem messze ezen vá­

rostól óriási madársereg lepi el a rónát, s ezen helyen rakják 
le Moskva söpredékét és pöczegödör tartalmát. Moskva nincsen 
csatornázva, habár lejtő s fekvésében erre a feltételek egyike meg 
van adva. Csupán a Moskva folyón inneni városrészek legmé­
lyebben fekvő  utczáin vonul végig egy nagy csatorna, mely 
Kreml közelében torkolík a folyóba; ez a talajvizet vezeti el, 
mely magasabb állásnál még a házak pinczéibe is behatol, s innen 
a csatornába szivattyúztatik át. E czélra szolgáló elmés szerke­
zetet láttam egy házon. A pinczében levő  gépet a háztető n el­
helyezett szélkerék hajtja, mely hozzá erő sített nyíl segítségével 

alkalmazkodik folytonosan a szél irányához, tehát mindig mű kö­
dik, ha csak szél fúj, tekintet nélkül annak irányára.

Csatornázás hiányában az ürülékek eltávolítása tökéletlen, 
a talaj és talajvíz, valamint a levegő  szenyezése folytán fokozó­
dik. Vendéglő kben, ritkábban magánházakban találunk vízzáros 
árnyékszékeket is, utóbbiakban többnyire a legprimitívebb edé­
nyeket; a gödrök tartalmát éjjel-nappal látjuk a városon végig 
hordani, bű zt terjesztve, s a tökéletlen szekerekből még a teher 
egy részét el is hullatva. De ezen költséget, fáradságot is kímé­
lik sokan és habozás nélkül az utczára öntik, vagy engedik 
folyni az ürülékeket. Mi kemény fagyot találtunk Moskvában, a 
város hóval volt tele, melyet kihordani nem lehet, nehogy a 
szánok közlekedése fennakadást szenvedjen, ez pedig óriási 
mérvű , csak bérelhető  szán van 20000-en felül, s a magánfoga­
tok száma sem csekély. Utolsó napon hirtelen hóolvadás állott 
be, egyszersmind eső  is esett, s nehány óra múlva vízben állott 
minden mélyebb útcza. Nyáron, mondják, sok a por: ez útczák 
kövezvék ugyan apró kavicsokkal, de vannak nagy térségek, hol 
nincs kövezés. Azután az utczákra ömlő  ürülékek és á vásárte­

reken századok óta felhalmozódott szeny által árasztott, a bazá­
rokból kiömlő  bű z felette kellemetlenné teszi a város légkörét.

Mondják, hogy általános csatornázás elő munkálatai be van­
nak fejezve ; kivitele és mű ködése nagy, s a helyi viszonyokon 
alapuló hátrányokkal fog küzdeni. A kis Moskva folyó vizét a 

600.000 ember ürüléke nagy mértékben szenyezni fogja ; mező ­
öntözésrő l pedig itt, hol a tél az év felénél tovább tart, szó sem 
lehet. Úgy általánosságban hallottam említeni, hogy különböző  
tervek merültek fel az ürülékek és szemét gyors és biztos meg­
semmisítésére, de nem sikerült róluk részletesebb adatokat 

szerezni.
(Vége következik).

V E G Y E S E K .
B u d a p e s t , i8yg. május / .  Annak idejében a rendő ri kihá­

gásokról szóló büntető -törvényjavaslat azon §§-ait közöttük,-me­
lyek az orvosokra vonatkoznak; lapunk xo-dik számában a 217. 
hasábon pedig megemlítettik, hogy a javaslatnak 89. §-a, vagyis 
az orvosokat illető leg annak legsérelmesebb része a közegészségügyi 
törvény értelmében, s így ránk nézve kedvező n módosíttatott. Azon 
törvényjavaslatnak azonban vannak még pontjai, melyek más 1

állampolgárok kötelességeihez képest az orvosokra nézve felettébb 
kedvező tlenek, vagy épen nem méltányosak; ezenkívül pedig 
azok közül némelyek túlságoson sújtok. Ezen ügy a budapesti 
kir. orvosegylet minden tekintetben gondos elnökének figyelmét 
magára vonta, s a választmányt tanácskozásra felhívta. Ez bizott­
ságot küldött ki a képviselő házhoz intézendő  kérvény kidolgozása

I végett, melyet az a tegnapi választmányi ülésen elő terjesztett.
J A választmány azt elfogadta, s minthogy a szóbanlevő  törvény- 

javaslat az igazságügyi bizottság tárgyalásán már keresztülment, 
s az osztályok mellő zésével a házban a napi rendre közelebb ki 
fog tű zetni, a kérvény sürgő sségénél fogva a képviselő házhoz 
azonnal benyujtatik. A kérvényt egész terjedelemben közölni 
fogja, s itt csak a következő krő l teszünk említést. A választmány 
a 89, §-ban „elhalasztja“ helyett „elmulasztja“ kér tétetni. A 91. 
§-ba felvétetni kéri az orvos, vagy sebész lemondása elfogadásá­
nak határidejét, melyen túl azzal késni ne lehessen ; ezenkívül a 
választmány szolgálati kihágás miatt az elzáratást az orvos polgári 
állását megbélyegző nek tartja, a 300 ft. pénzbüntetést pedig, az 
orvos középjövedelméhez viszonyítva, aránytalannak tekinti. A 
választmány kiemeli kérvényében még azt is, hogy midő n első  
segélynyújtásra hivatik, személybiztosságáról gondoskodva legyen ; 
ez legnagyobb fontosságú éjnek idején, midő n ismeretlen személy 
által szólíttatik fel valahol megjelenésre.

— Körösi József, a fő városi statistikai hivatal igazgatója a 
közgyű lés elé indítványt terjesztett, hogy a közegészségi bizottság 
szólíttassék fel javaslat elő terjesztésére a nagy mértékben ural­
kodó ragályos és járványos betegségek (roncsoló toroklob, himlő , 
kanyaró) miként megakadályozása iránt. Az igen idő szerű  indít­
ványt, s ennek indokolását legközelebb egész terjedelemben közöl­
ni fogjuk.

— Boldogúlt Károlyi György gróf a budapesti szegény­
gyermekkórháznak végrendeletileg 10.500 forintot hagyott.

— janny Gyula tr. úr által a következő knek közlésére 
kérettünk meg. A budapesti kir. orvosegylet f. é. april 19-én tar­
tott rendes ülésén Navratil tnr. úr áfial bemutatott kéztő -csonkolási 
esetre reflectálva, csodálkozását fejezte ki a feleit, miként lehet 
egy, s ugyanazon sebürt egyszerre kitömni és drainirozni, s csak 
mellékesen jegyezte meg, hogy sebür kitömésére salicylvatta amúgy 
sem alkalmas anyag, minthogy kevés váladékot képes magába 
színi. Továbbá nem azért tett kifogást a Lister-kötés jelzés ellen, 
miután elő adó salicylpamutot is használt; hanem tette azért, 
mivel elő adó a kötés alkalmazásánál a correct sebkezeléssel hom­
lokegyenest ellenkező  eljárást követett, mennyiben — hogy többet 
ne említsen — legkisebb gondot sem fordított a sebváladék sza­
bad kifolyásának biztosítására, ső t annak ép ellenkező jét tette. 
Csak sajnálnia lehet, hogy Navratil tnr-nak erre adott válaszára 
megjegyzéseit nem tehette meg, mert az elnök úr, hivatkozva a 
házi szabályok 7. §-ra, tő le a szót elvonta. — A Sayre-kötésnél 
az érzéstelenítésre vonatkozólag röviden a következő ket mondta : 
minthogy a narcosis Langenbeck szerint semmi veszélylyel sem 
jár ; minthogy a beteg függő  helyzetében és az izmoknak teljesen 
ellazúlt állapotában a gibbus, ha a betegség még nem igen idült, 
teljesen kiegyenesedik ; minthogy a kötést teljes nyugalomban lehet 
végezni; minthogy a kóros csigolyarész semmiféle vongálást sem 
szenved ; — ezen elő nyöknél fogva a narcosis alkalmazását kívá­
natosnak tartja. Neupauer tr. az egyletben az általa felhozottakra 
vonatkozólag nem Langenbeckre, hanem csak segédeire hivatko­
zott. Hogy ezek e kötést narcosis nélkül alkalmazzák a policlini- 
cumon, hol az ambulans betegek nagy száma miatt a narcosishoz 
szükséges idő vel nem rendelkeznek, meglehet; de hogy Langen­
beck a bódítást Berlinben a sebészek 7-ik congressusán maga 
ajánlotta, meggyő ző dhetik mindenki, ki „Verhandlungen der deut­
schen Gesellschaft für Chirurgie, Berlin 1878“ czímű  jelentést 
kezébe veszi. Végre Janny tr. kijelenti, hogy ily nyilatkozatot 
„N. gipsz helyett a gerincz rögzítésére az általa elő ször contenhv

I kötés gyanánt használt organtinkötést alkalmazta“ Navratil tnr. az 
egyletben nem tett, s nem érzi magát hivatva ezen állítás ellen e 
helyen felszólalni.

=  (Régi ismerő sök) a tenger partról Budapesten. Testory 
kereskedése elő tt láttam meg. Értem a fű zfavessző ből font fülke­
szerű  kosárszékeket, milyenek Ostendeben, s más észak tengeri 
fürdő helyeken százával állanak a lapályos fövénypartokon, cso-

r

1 E zen levél april 26-kán érkezett meg.
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portosan, egyenkínt, hol itt, hol ott, a szerint amint a tenger apad, 
vagy árad, s a vendég embereket keres, vagy kerül. Szívesen fog­
ják üdvözölni, kik karjaikban széltő l, eső tő l, naptól megvédve él­
vezték a zsongító lég áramát, s a barátságos társalgás kellemeit. 
Nagy részük van a lejárt egészség ferdítésében ott, s lehet mi- 
nálunk, a léghuzam félelmében gondosan felnevelt nemzedéknél, 
melynek épen friss levegő re volna szüksége. Azért köszönetét is 
véltem joggal szavazhatni Testő r}' úrnak, ki a régi ismerő söket 
mulatóinkban, kertjeinkben megtelepíteni törekszik. Hygienicus 
vívmány, mely felér sok jó orvosi tanácscsal, s többet használhat 
egynémely közegészségi rendeletnél, mely papiroson marad

Sz—i. Egy helybeli orvosi lap utolsó számában a „külön­
félék“ között azt olvassuk, hogy L. és Sz. tr-ok „szegénységi ; 
bizonyítványt állítanak ki magukról“, minthogy ő k a lelenczház 
pártolói „átcsaptak az ellentáborba“, s az orvosegylet által a 
kormányhoz felterjesztést intéznek, hogy ez országos gyermekmen- 
helyt létesítsen ; emellett pedig nagy bölcsen elhallgatták, hogy 
ezek az eszmék nem az övéik, mert már a hatvanas években 
kimondottak azt, s mert a helyesen és tudományosan körvonalozott 
nézeteket eleget olvashatták aszóbanlevő  lapban, s ennek mellékle­
tében. így feledékenységgel tetézték pávatollas ékítményüket, de még 
ezen a kerülő  úton sem érik majd el a lelenczházat. Ezen irály­
gyakorlattal szemközt az ügy érdekében a következő ket említjük 
meg : i) Az orvosegylet vitatja a törvénytelen gyermekek kérdé­
sét, s e vitáknak és tárgyalásoknak az az eredményük, hogy a 
közárvaházak eszméjét pártolja, s ily értelemben tesz majd ala­
pos felterjesztést a ministeriumhoz. E tárgyalásokról a szóbanlevő  
lap egy sor tudósítást sem hozott-, csak most az említett 18 sor­
ral vesz részt a mozgalomban, ekkor is a döntő  határozatot hi­
básan közli. 2) Szó sincs róla, hogy L. és Sz. átcsaptak az ellen­
táborba, mert nem létezik olyasvalami, mit annak lehetne nevezni, 
hacsak a szóbanlevő  lap egy magát nem tartja tábornak. Az egy­
letben szó volt közárvaházakról, s elfogadták ezen intézmény esz­
méjét, még pedig egyhangúlag, de közárvaház és lelenczház azon 
egy dolog. A régi szó helyébe azért tettek újat, mert a régi ellen 
nyelvészeink kikeltek, az újabb pedig mind formára, mind tartal­
mára kifogástalan. Azonkívül pedig meggondolták, hogy a régi 
szóhoz sok elő ítélet fű ző dik, melyek terjesztésében a szóbanlevő  
lap is derekasan résztvett. Hogy minden embert nem lehet 
okokkal meggyő zni, annak a szóbanlevő  lap élő  tanúbizonysága. A 
név közönbös, ha csak oly intézet létrejön, mely az elhagyott 
árva gyermekek nagy tömegét megmenti a haláltól. 3) Ezenkívül 
Sz. tr. kijelenti, hogy nem volt szüksége reá a szóbanlevő  
laptól valamit eltulajdonítani, mert ebben, s ennek mellék­
lapjában ez ügyre vonatkozólag egyéb nem igen látott napvilágot, 
mint Hügel gyenge mű vének még gyengébb kivonata, s ennek 
többszörös ismétlése. E czikkekre régebben czáfolatott is írtak, s 
bennük hibákat mutattak ki ; errő l azonban a szóbanlevő  lap, 
mint látszik, megfeledkezett, s megmaradt azon téves véleményé­
ben. hogy helyes úton jár.

— A német sebészek társulatának XIII. gyülekezete 
Berlinben megtartatott Langenbeck elnöklete alatt, ki az első  
ülést 1879. april 16-kán déli I 2 1/., órakor az egyetem nagy ter­
mében nyitotta meg. A tisztviselő k megválasztása után elő adások 
(6) tartattak, melyek közül igen érdekes volt Langenbeck elő adása 
a garat kiirtásáról; továbbá figyelmet érdemel Bergmann, ki a nagy 
vérömlenyek felszívódásakor fellépő  átalános bántalmakról, továbbá 
a kötésdarabokban elő jövő  festenybacteriumokról szólott. Az april 
17-diki d. e. ülésen 9 értekező  részérő l 12 tárgy lett elő adva, 
illető leg bemutatva, melyek közül következő ket említjük meg: 1) 
Genzmer esetet mutatott be, melyben bordalékelés az egészséges 
mellhártyaür megnyitása és a rekesz bemetszése után a mű tett máj- 
beli rivókatömlő  (echinococcus) meggyógyúlt; ehhez hasonló 
Israel esete, melyben májbeli rivókatömlő  szintén a mellkason 
át mű tétetett: 2) ugyancsak Genzmer beteget mutatott be, kinél 
2 3/4 év elő tt mandola-sarcomát az állkapocs kifürészelése útján 
távolított el, s azóta visszaesés nem történt ; 3) Kolaczek (Bres­
lau) betegénél porcdag eltávolítása miatt több borda kimet­
szetett ; 4) Trendelenburg betegénél bárzsingszor miatt két év elő tt 
gyomorsipoly alkalmaztatván, a beteg azóta nemcsak él, hanem súly­
ban is gyarapodott. A délutáni ülésen Esmarch, Bruns és Maas tartottak 
elő adásokat. A 18-diki elő adáson Langenbeck bemutatott egy nő t,

kinél hüvelyhiány miatt a petefészkek eltávolíttattak; továbbá 
nevezetes volt Kraske gyógyúlt esete, melyben a halánték- és a 
falcsont kifürészeÍtélésé folytán a koponyaüreg megnyittatott; a 
bamutatások száma 10-re ment, ugyanannyi elő adó részérő l. 
Délután Esmarch tartott értekezést a húgycső -görcsrő l. 19-kén 
reggel 10 bemutatás történt, ugyanannyi elő adó részérő l ; délu­
tán pedig értekező k voltak Socin, Gussenbauer, Genzmer, Neu- 
ber, Tillmanns és Schüller.

f  C. Murchison tr., april 23-kán elhunyt. Leginkább a 
hagymázos bántalmakról (Fever) és a májbetegségekről (Diseases 
of the Liver) írt munkái által tű nt ki, s nemcsak Angolországban 
örvendett nagy hírnévnek, hanem Europa kórbuvárai elő tt is általá- 
lánosan ismeretes volt.

f  Gubler tnr. Párisban legközelebb elhúnyt.

Igazítás. 371. hasábon alólról 14. sorban „vizelési“ helyett 
olvasd „fehérnyevizelést“.

H e t i  K i m u t a t á s
a budapesti sz. K ókuslioz czím zett közkórházban 1879. april. 25-tő l egész 
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í'Ő Tidrosi statistikai kimutatás. M art. 23-tól mart. 2 9 -lg születések és 

halálozások. A  lefolyt héten élve született 233 gyermek, m eghalt 278 egyén ; 

a halálozások tehát 45 esettel m úlják felül a születéseket. A z élve szii- 

jö ttek  közt volt 160 törvényes, 73 tö rvény te len ; nem re nézve pedig 120 

fiú, 113 leány. H alva született 8 gyermek. A  halottak közt volt 153 

férfi, 125 nő , egy éven alóli gyerm ek 76. A halálesetekbő l esik ; 1 

kerü letre 28,11. kér. 19, I I I .  kér. 36, IV . kér. 6. V. kér., 13, VI. kér 

46, V II . kér. 39, V II I . kér. 50, IX . kér. 19, X . kér. 4, kórházakra, 

26, katona 2. N evezetesebb halálokok ; croup 3, diphtheritis 5, 

pertussis 3, m órbilli 17, scarlatina — , variola 10, cholera — , typhus 5 _ 

febris puerperalis I .  alii m orbi contagiosi —, m eningitis 7, encephalitis (i. 

hydrocephalus acutus —. apoplexia 10, tetanus et trism us — ,convulsiones 

ro , vitia valvularum  9, pneum onia et p leuritis 36, tuberculosis pulm onalis 

54, diarrhoea 9, en teritis 3, cho lera nostras — , periton itis — , dysenteria 

— , m orbus B rightii 1, cancer — , rh a ch itis— , scrofulosis I ,  debilitas con- 

genita et deform itas 14, marasmus senilis I I ,  hydrops 3, causa v iolenta 5- 

hom icidium  — , suicidium  2, casus fo rtu itus 3.

P Á L Y Á Z A T O K .

H eves megye alsó tárná járásában a XT-ik körben oszto tt T árna 
Szt. M iklós, V ezekény, K öm lő  és P é ly  községekben (székhely Tarnaszent- 
Aliklós) a körorvosi á llom ásra pályázat ny itta tik  választás u tján , következő  
díjjárás m e lle tt: 350 ft. évi fizetés, 100 ft. évi fuvardíj, látogatási díjban 
30 kr.. a heti k itű zö tt idő ben, ezen tú l a látogatás 2 ft. és ha az ismételten 
tö rtén ik  1 ft., javadalm azás m ellett lakás nélkül.

A  pályázni óhajtók  fe lh ivatnak, hogy fe lszerelt kérvényeiket az 1876 
évi X IV . t. ez. 143. §-a szerint a lu líro tt szo lgab iróhoz f. évi május hó 28-ig 
beküldeni szíveskedjenek, az azontú l é rk eze tt pályázati kérvények m ár elfo- 
ga Ihatok nem lehetnek .

Választás T arna-Szent-M ik lós község házánál 1879 évi jun ius hó i-ső  
nap jáu d. e. 9 óra.

H evesen, 1879. m ariius 30-án,
2— 3 Hork,i \ . szó Igabiró.

A z 1876. évi X IV  t. ez. érte lm ében szervezett M áslak, N ém et R em ete. 
C harlo ttenburg, A ltr ingen  N euhof, B uchberg , K ő a ljá t, F ib is. Füskú t és 
Féregyház községekbő l álló M áslaki (B lum enthal) körorvosi állom ásra, 
m elylyel a községektő l 400 ft. o. é., az u radalom tól 200 ft. o . é. és 20 R au m ­
m eter kem ény hasábfa évi fizetés, magán b irtokosok tó l három  évi kö telezett­
séggel 190 ft. o. é. évi járu lék  és az orvosi látogatásokért külön m egálla- 
p isott díj van egybekötve.
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A  kellő en okm ányolt kérvények f. évi május hó lo -á ig  a lu lirt szolga- 
biróságlioz intézendő ];.

K e l t  L ippán (Tem esm egyében) 1879 évi április 8-án.

3— 3 Ladányi Lajos, szolgabiró.

I m
i *  s m  € l

gyógyhely H eves megyében,

H I R D E T M É N Y E K .
“>•*  * *  ♦ *•*$'*■ * *»'■ *•*' * * ' * *  * * ' *■ *
i
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§
vas-tim sós-fíln lökkel, íg vén yos-k én es sava iiyúvíz, források- *

k a i  ő s v a s a s - s a v a n y  11 v íz  f o r rá s o k k a l .

Május hó 15. nyitlatik meg. *
A  m agyar állam i vaspályának K aál-K ápo lna  állomása és a 

parád i fü rdő k  között a nappali szem ély-vonatokhozi csatlakozással $  
naponk in t számos h in tó  fogatokkal kényelm es közlekedés ta rta tik ^

0-'(g fenn, következő  úti d í ja k k a l:
$  A  közös liin tófogatokon l  utas fizet 4 frt.
**  „ „ 2 » » <> „

V  »  3 — 4  »  *  8  „

E lő re m egrendelt kü lön fogat 8 „
Ú ti m álhák, melyek a fogatokon elhelyezhető k,

?5

yr . . . .  .  díj né lkü l H
^  szállíta tnak, eilenhen súlyos, s kü lön kocsit igénylő  darabok  kilo-

V*
10

gram m onként 3 krval fognak szám íttatn i.
A  parád i fürdő kbe utazó t. ez. vendégeknek a m. kir. állam ­

vasutak igazgatósága k ö z b e jö tté v e l a  v asú ti v iteldíj 331/gW/n“kat
$  m érsékeltetik , m ire nézve a vasútállom ásokon k ifüggesztett kü lön m 
| |  h irdetm ények a t. közönséget tájékozni fog ják . ^

L ak  m egrendelések és m inden más a parádi fürdő ket érdek lő  
Ü  közlem ények a  p arád i fü rdő k  igazgatóságához, vagy Dr. L o s te in e r  

K áro ly  fürdő -orvoshoz P á rá d ra  kéretnek  czim eztetni. ^
1879. april hóban. if*

A p a rá d i  fü rd ő k  ig a z g a tó s á g a .  %
< 0  _ .  o  0  _ _ _  0  , _ _ o  / ~ >3

s ! ? - Í  * *  *  * '  *  £  *  *  *  .: *  2-- *  *  V  V  jjt *  *  *  *  *  *  *  *•> *  \

*=» ö  i  «vs a — 
:  » ja

>
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L I P I K
e iK 'le g  ( 5 1 °  1 1 .)  j ó d f o r r á s .

K ülönösen hathatós a bujasenyvi, görvélykór köszvény, 

csuz, bő r és n •'ibetegségckben.

F i i rd ö o rv o s : Dr. KERN HEINRICH.

s a v a n y u  v iz

N agy m érv ű  sz én sav as sz ikeny  tartalm ánál fogva ( io :uo  súly rész­

letben 33.6339) m inden ném etföldi savanyuvizek között határozottan 

az első  helyet foglalja el, s k itű nő  hatással b ir a vérnek lugany sa- 

vasitására, sikeresen m ű ködik a gyom orégés, gyom orgörcs, gyom or­

hurut. az úgynevezett hugysívd iathese, fövény, liugy és vesekövek 

ellen ; hasznos szolgálatot tesz a köszvény, idü lt csuz, idült hólyag- 

és tüdő  hurut, epekövesülés, máj «Izsirosodás, nyálkás aranyér és 

görvélykór ellen, m int azt B illro th  D ittel, U ltzm ann , Ivanch ich  stb* 

tanárok  sokszor e ’ég g í elism erték. De m in t fe lfrissítő  s kellem es 

ita l Is, b o r és czukorra l, vagy  g y ü m ö lcs szö rppel keverve napró l- 

n ap ra  nagyobb  té r t fog lal el a  b ilin i savanyuv iz .

F ő r a k t á r :

ZÉcLeslcxaty
m ag y ar k irá ly i u dvari ásványv iz -szá llitóná l

Budapesten. Erzsébetiéi' 7. s 1.

(n A f i  I  i TTj ■ ■  *1 * r »  1 rr ‘ 1 r DJ‘ * ...................... ... ' a
a  
a  
a  a

A Balaíon-Fllreű i W - id é n y
május 18-dikán nyittatik meg.

B alaton-Füreö e lyhe és egyenletes légköri viszonyánál és k itű nő  
juhsavó in tézeténél fogva különösen ajánlható : idült légcső hu ru t és 
tü d ő b á n ta lm a k n á l; égvényes sós, szénsavas vasas fo rn sa i, h ideg és 
m eleg szén sav as fürdő i, gő zfürdő  s a nő i és férfi uszodával e llá to tt 
balaton-fürdő i javalvák : gyenge emésztés, idü lt gyom or és bélhurut, 
hasi pozsga, máj és lep b ij ok, hólyag hurut és vesebajok, aranyér és 
nő i bántalm ak ellen ; továbbá vérszegénység, sápkór és görvélykór- 
nál, á ltalános gyengeség, ge iincagy  és idegbántalm .iknál.

1-n R endszeres sző lő kura szep tem ber i -é n  kezdő dik.
Ln Díszes gyógyterem , elegans étterm ek, teiassej kávécsarnok,
ßj födött sétány, jó zenekar, és színi elő adások, bál. tom bola, jó restau- 
ßj ratio, —  K á ro l i  vezetése a latt — szép és kényelmesen bú to rozo tt 
[jj lakások, pósta és táv irdai h ivatal, j ál rendezett gyógyszertár, B .-Fü- 
PJ redre vonatkozó ism ertetések kaphatók m inden könyvkereskedésben 
pj és a fürdő ben.
pj A  közlekedés vasúton B udapestrő l — naponknnt kétszer —
«3 Bécs és K an izsátó l S ió tok ig , innen a Balatonon át 3;) óra a latt 

a „K isfa ludy “ gő zbajóv j] tö rtén ik , ünnep- és vasárnapokat megelő ző  
Ln napon B udapestrő l B .-Füredre és vissza 3 napra  érvényes jegyek 
K  fél á ro n  Kaphatók.
ßj A  fürdő  intézet lendelő  fő o rvosa : Dr. H u ra y  ; urad. o rv o s:
ßj G em áhl. Lakás m egrendelések E csy  L ász ló  igazgatóhoz in tézendő k 
[Jj B .-Füredre. A  b.-füredi ásványvíz fő -rak tára B udapesten É d esk u ty  
pj L . m. k ir. udv. ásványvíz-szállítónál ; s kapható még R adocsay  
p j és H u b en ay  fű szer-kereskedésében.

I  A  f i l r d ö - ig a z g a tó s á g , |
a  (U tánnyom at nem d ijaz ta tik  ) jn

^saK sasasasssasasasasE S S sasasasasasasasH sasaasasasasa^

O r v  o s o k r a  n é z v e  f o n t o s -

IE l a d a n d ó
(és rö g tö n  á t is vehető )

E gy. a leg jobb forgalom ban létező  és évek ó ta fennálló, a leg jobb 
h írnévnek  és számos d ien  telnek örvendő  (járólagos)

Hidegvizgyógyintézet
igen olcsó házbérrel, a b irodalom  egyik legnagyobb városában, 
berendezéssel, jó feltételek m ellett —  eladandó.

Bő vebb felvilágosításs á szolgál a m egbízott

tökéletes

F euch t m a iin  A d o l f  és tá rs a,
kereskedelmi f  (/ügynöksége

S ip -u tcza  ig . szám , B udapest.

I  «  —  n  i  ' iDr- Nagel Bduard
Bécsbő l m in t szám os év óta úgy ez 

fog m ű ködni T ren cs in -T ep litzen .

idény a la tt is m int fü rdő orvos 5^

w®^sii®is^^g ie ie i^eásiáeM 6 isg ig íe^^s^e i^^ )e^^ is ié^^sie )g_

f Gleichenbergi fürdő  j
Dr. F lön igsberg P á l ez idén is m ájus i- jé tő l kezdve G le ichenberg- ^

Itl ben  m int fürdő -orvos m ű ködik.
ót 3-  • • • • í •' • • S @(@j - • * - • • Á

Dr. W i o t í r o i t z  v i s g y ó g y i n t é a e t o .
Kaltenleutgebexi.

Bécstő l i órányira. L iesing  déli vasúti állom ástól 1/2 órányira. 
Betegfelvétel egész éven át, fő orvos : Dr. W in te rn itz  V ilm os 

cs. tanácsos.
T anácskozás és ú tm utatás K alten leutgeben és Béz sben  I 

Schottensteig  9.
P ro sp ec t k ívánatra franco.

"3 >$*$»$*$ >$*$»$»$>$*$*$*$
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cYJK AÄAA .IWMM jQWWg. Ag; AA*ő ő ő  AAM A;? A A Aő ő̂ óő ő óóftffi ̂

I O ltá s  te h é n h im lő v e l .
A ló liro t m ájus 5-tő l jun ius végéig, m inden hétfő n és kedden 

9— I óráig  közvetlenül bo rjú ró l vett eredeti tehénhim lő anyaggal olt 
gyerm ekeket és fe lnő tteket a budai ráczfiirdő ben.

M egrendelésre, szintén csak közvetlenül frissen szedett h igítat- 
lan  tehénh im lő ny irket küld

D r. H e in r ich  K álm án.

'̂ WVVYWW /íVmvwt wwvwv , WWWto WVYYWY' VY/v VY/v W vWŐ  WVYY-C

M ájus hó 20-án nyílik  meg a k ies és vadregényes clim aticus gyógyhely és
vízgyógyintézet

T á tra fű red
egy órány ira  a K assa-O derberg i vaspálya P o p rád -F e lka  á llom ásátó l, a köz­
ponti K á rp á to k  déli lejtő jén, északi szél ellen tökéle tesen  védve, io o o  m éter 
m agaságban a tenger fe le t t  ő s fenyveserdő k közepén.

A  gyógyhely el van látva vízgyógyintézettel, m eleg és törpefenyű  
fürdő kkel, szénsavdús, vastartalm ú gyógyforrással ; továbbá alkalm aztatik  
villamozás, savó- és tejgyógym ód, belélegzés és svéd gyógytornászát. — 
P o sta  és táv irda állomás helyben v a n ; m inden nagyobb állom áson SSVs^o 
árleengedés m elle tt té r t i  m enetjegyek adatnak  ki.

M inden irányban tudósítással szolgál

D r .  J á r m á t /  L á s z l ó  f  ü r d ö o r v o s.

F E R E N C Z  J Ó Z S E F
KÉS ERI) VI Z-FORRÁS

E lism ert m in t leg h a táso sab b  va lam en n y i keserű v íz között.
-K ü lö n ö sen  enyhe íze és k icsiny  a d a g o lá sa  á l ta l tű nik  k i . “ — D r. K o r á n y i  

ta n á r  és  k . ta n ácso s  B u d ap e sten . — „K önyen  véte th e tik  és a  tö b b i b u d a i v izekhez 
a rá n y la g  k ev e seb b  m enny iségben  h a t 1. — D r . G e b h a r d t , ta n á r  és k ó rh áz i 
ig a z g a tó  B u d ap e sten . — ,.M ég h o ssz ab b  h a szn á la tn á l sincs sem m iféle k á ro s  h a ­
tá s a .“ — D r. B a m  b  e r g e r , ta n á r  B ecsben . — „S ő t a  b é ln y á k h á r ty a  iz g a to tt 
á l lap o táb an  is fá jd a lo m  né lkü l h a t . “ — D r . L e u  b e ,  ta n á r  E rlan g en b en . 
§ J^ ~  K a p h a tó  m inden  g y ó g y sze rtá r  és fű s z e rá ru -k e re sk e d é sb e n  és a  fo rrás - ig az ­
g a tó sá g n á l B u d ap e sten , váczi ú tc za  18. ~

Dr- Pap Samu
az idén is, úgy m int tavaly, a Szliácsi fü rdő ben  fog orvosi gyakorlatot 

fo ly tatn i és m ájus 25-ig  bárm inem ű  felv ilágositással szolgál.

Budapest, Muzeum-körút 7, 2. em. 2—4-ig.

! Rohitsch Sauerbrunn í
$
*
<*>

1
*
f
f
t
*
*

$
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Stájerországban,
egy órány ira P ö ltsch ach  déli vasúti állomástól, régóta h íres szénsav­
dús, G lauber-só tartalm ú vize által, mely leg jobb és legegészsége­
sebb üdítő  ital és m egbecsü lhetetlen gyógyszer gyenge em észtés, 
g yom or- és bé lhu ru t, székszoru lás, m áj- és lépbajok, epe- és h ú g y ­
h ó ly ag  kövek, a ranyér, köszvény , túlgazdag életmód következtében, 
tú lság o s zsírképző dés, elég telen  vérképzés, sápkó r és rásztkó r ellen.

Az idény májustól októberig tart.

Pom pás gyógyterem, elegáns társalgási és étterm ek, kávéház, 
terasse, födött sétány, nagy zenekar, színház, bál, hangverseny, tom ­
bola, jó restauratio , szép és olcsó lakások, pósta, á llandó állam távirdai 
h ivatal, é lénk posta- és bérkocsi közlekedés csatlakozással m inden 
pöltschachi gyors- és szem élyvonathoz.

Ásványvíz- és lakásm egrendelések : „az o rszágos gyógy in tézet 
igazgatóságához  S a u e rb ru n n b an  R oh itsch  m elle tt“  in tézendő k, mely 
árjegyzékeket, program m okat, s fiirdő leirást ingyen szétküld ; az u tób ­
b iak m inden könyv- és nagyobb ásványvízkereskedésben is kaphatók.

D r .  S c h ü le r  J .  3 1 .,
k. tanácsos és egészségügyi tanácsos, első  orsz. 

fürd"orvos és az in tézetigazgató ja.

4-4 ♦
M e l l é k l e t  : K ő m etszetű  táb la  R ózsahegy i A lad ár czikkéhez.

w m /m m "m m m s m ■

I Tarcsa fürdő hely.
4  Tarcsa a m agyar-osztrák-stájer ha tá r közelében Vasm egyében

fjg fekszik öt órányi távolságban Szom bathely m agyar nyugati vasúti 

H  állomástól.

g  V asat tarta lm azó forrásai és fürdő je k itű nő  hatásúak, külö-

^  nő sen a nő i ivarszervek betegségeinél, az idegrendszer zavarainál 

*§, nő knél és férfiaknál, a vérh iány m inden alak jainál, stb.

*  A  fürdő -orvosa : Dr. T h o m as. Fürdő le irások  m inden nyelven.

4 Az idény m egnyílik  m ájus 25-kén. |§
4 ' A  f  ü rdő i feliig-yelöség.

m m  m a i

4

I
#
&
*

&

V an szerenczém  a tek in tetes tudor urak tudom ására hozni, hogy 
ú jonnan berendezett és nagy sé takertte l e llá to tt

Első  budapesti kecske- és tehén-fejészet és savó- 
készítési intézetemben

(V I. kér. arad i u. 1604. sz. a. közvetlen a sugárúti szökő kutak m ellett) 
naponta reggel 6 — 8, d. u. 6— 8 óra között pohár számra friss, m elegen fe jt 
kecske- és tehén te j, friss m eleg savó, jégbenhű tö tt édes kecske- és tehén te j, 
úgyszintén jégbenhű tö tt aludttej, nem különben a legjobb forgásokból nyert 

3Z D Í iic ie r irL e iX L \i á s v á n y v i z e k
kaphatók .

A  tej vagy savó 1/2 litertő l tetszés szerinti m ennyiségben házhoz is 
szá llíttatik .

Szerencséin van továbbá tudom ására hozni, hogy ugyancsak a fenn- 
tebb  nevezett helyen folyó évi ápril hó 20-tól bo rjúbó l v e tt eredeti

H P  telién-védhimlő -anyaggal
o ltások eszközöltetnek, he tenk in t 4-szer és pedig szerdán, csü törtökön, 
szom baton és vasárnap d. u. 4-tő l 6 óráig.

V égre báto r vagyok tek in tetes orvostudor ú rak  becses figyelm ébe 
ajánlani, hogy in tézetem ben a

H P  borjnból vett eredeti tehén-védhiralő -oltó anyag " H Ű
fo lytonosan friss á llapo tban kapható, ph io lánként 1 írtjával. V idékre küldve 
posta és csom agolási díj fejében egy, vagy több ph io láért 20 kr. több

M egrendelések a nevezett öszveg beküldése, vagy utánvét m elle tt 
pontosan terjesíte tnek .

T ak in tetes orvostudor u rak  szives tám ogatását kérve 
B udapesten 1879. M r .  U j v á r y  I g n á c z ,

gyakorló orvos az in tézet tu lajdonosa.

Preblaui savan yu v iz . I
$  A legtisztább égvényes savanyuviz. K itű n ő  hatású a gyom or S*̂

idü lt hu ru tos bánta lm aiban. Ezen szénsavban és szénsavas szikenyben 

^  oly gazdag tarta lm ú savanyuviz határozo tt sikerrel használtatik  a ^  

% vese- és húgyhólyag fájdalm ai ellen, m iután ez a fövényét és követ (p* 

g! m inden szenvedés né lkü l e ltávo lítja . A z étvágytalanságot, a gyom or- p  

^  égést, a gyom or- és hugyhólyagszervek elnválkásodását rövid idő  p  

gj) a latt a laposan m eggyógyítja. $ |

g  fő raktár: fi

I  Z É d - e s k u L t y ^  X j _ j
g  m ag y ar k irá ly i ud v ari ásványv iz -szá llitóná l

I  Budapesten, Erzsébettel- 7. sz. '  f

O ltó -an yag .
A lu líro tt bátorkod ik  tiszte lt ügytársaival tudatni, hogy m inden 

idő ben teheneken regenerá lt és hum anisált friss o ltó -ny irkkel rendel­
kezvén, ezt k ívánatra azonnal e lküldi. E gy  üvegcse ára i frt. o. é.

S zepes-M erény  (W ag e n d rü sse l) , 1879. febr. i- jén .

B udapesten kapható Egressy R . Szt.-Istvánhoz czímű  gyógyszertá­
rában. V . N ádor-utcza 2-dik sz.

K r e i c h e l  A .  t v .

B u d a p e s t  1 8 7 9 .  K h ó r  &  W e i n  k ö n y v n y o m d á j a  (D o ro t ty a -u tc z a  14 . sz v
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O

in .o

?3p

_

•$) .  /  ?)

V E R .

2V 3 . Ugyanazok Gundlach ocul. I l l ,o b j.V .

• ‘ ''o
'  : * ' • . O ’ ..

o . . O

IN.
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Nagy. 1 1 0 0 .ocu l.Ill,im m ersios ob j.l l l.

2 ^ 3  R ózsahegyi tr.,K iem ann tr.,S om m erb rod t t r .  
N agy.7 0 0 . Hartn ocul. IV. o b j.V I I I .

o.v-.
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IV,
Nagy.1375 Seibert ocul.II,imersios obj.VII.

Rajzolta Sornmerbrodt tr. N y :  P a t a k i  J xUs - , » t  B u l g i e s t ® .

M dlM d az, Orvosi H äil/iji" ifi sm iá lw z





19. sz.ßuDAPEST, 1879.

E L Ő F I Z E T É S I  Á R  : h e l y b e n  é s  v i d é k e n »e gé sz  é v r e  
10 f r t . ,  f é l é v r e  5 f r t .  A  k ö z l e m é n y e k  é s  f i z e t é s e k  b é r m e n t e -  

s i t e n d ö k .

H I R D E T É S E K É R T  s o r o n k i n t  15 ú j  k r .

/VUJUS II,

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

M e g re n d e lh e tő  m in d en  k i r .  p o s ta h iv a ta ln á l ,  a s z e rk es z tő s é g ié /  
n á d o r -u tc z a  13. szám  és K il ián  G y ö rg y  k ö n y v k e resk edé sé b en  

vác z i-ú tc za  D ra sc h e - fé le  h á z b a n .

ORVOSI  HETILAP.
j * ÍONI  S K Ü L F Ö L D I  G Y Ó G Y Á S Z A T  É S  K Ó R B U V Á R L A T  K Ö Z L Ö N Y E .

H Ü S Z O N H A R M A D I K  É V F O L Y A M .
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W agner János egyetem i tanár kórodájáról.
A  Cheyne-Stokes-féle légzési tüneményrő l.

Ifj. P u r j e s z  Z s j g m o n d  tr. egyetem i m. tanár és kórodai tanársegéd tő l.1)

T. o rv o s e g y le t ! 1874-diki n o v em b er 3 -án  T o llák

Já n o s  nevű , 57 éves, pozson i szü le tésű  festő  je le n tk e z e tt  

W a g n e r  tn r. ú r  k o ró d á ján  fe lvé te l v ég e tt. N em  ak a rom  
a t. e. a  hosszas k o r tö r té n e t, v a lam in t a  tá rg y i la go s  tü ­

n e te k  ré sz le tes  fe lso ro lásáv a l te rh e ln i ; csupán  a nn y it 

leg y en  szabad  fe lhoznom , m iszerin t tü d ő lé g d a g , vesezsu­

gor, m in d k é t sziv fél tú l te n g é se  és á lta lá n o s  v ízk o r le t t  

kó rism ézve. A  m o n d o tt k ó ra la k o k a t k ísé rn i szo k o tt tü ­

n e tek  sú ly o sb o d ása  k ö v e tk e z té b e n  a  b e te g  n o v em b er 
15-kén, te h á t 12 n ap i k ó rh áz i ta r tó z k o d á s  u tán  e lh alt és 

a  m ásn ap  m e g e jte tt  b o n czo la t a  k ó r ism é t m inden te k in ­

te tb e n  ig azo lta . A  k ó r le fo ly á s , m in t az t ép en  em litém , 

az ily en  szö v ő d ö tt b á n ta lm a k n á l ész le ln i szo k o tth o z h a ­

so n líto tt, s h a  a r ra  ú jra  v issza té rek , teszem  ezt a czélból, 

h o g y  e g y  tü n e tte l —  m ely  e k ó ra la k o k n á l, h a b á r  r i tká b b a n , 

de e lő fo rd u ln i szoko tt, s m ely  ez ese tb en  r i tk a  tö ké ly b en  

v o lt k ife jezve —  b ő v eb b en  fog la lkozzam .

Ez é rd ek es  tü n em én y  a lég zési m ozgások  sa já tsze rü  

v á lto zá sáb an  á llo tt. M in teg y  háro m  n ap p a l t. i. az eg y én  

k im ú lta  e lő tt  az t v e ttü k  észre, h ogy  a lég zési m ozgások  

id ő n k in t egészen m egszű nnek. F szünet kü lönböző  hosszú ­

ság ú  egé'szen fé l p e rc z e t e lé rő  ide ig  ta r t ,  m ire e lég  g y o rs , 

de fe lü le te s  lég v é te lek  m u ta tk o zn ak , ú g y  azonban , ho g y  

m inden k ö v e tk ező  lég v é te l m ély eb b  az e lő bb iné l, m íg 

v é g re  erő s d y sp n o e ticu s légzések  k ö v e tk ezn ek , m ire a 

lé g v é te le k  m é ly ség e lassan k in t ap ad , o ly fo rm án , h o gy  

m inden k ö v e tk ező  légzés v a lam ive l fe lü le te seb b  az elő b ­

b iné l, m íg  v é g re  a légzési m ozgás egészen  m egszű n ik ; 

szü n et á l l  be, h o g y  a n n a k  rö v id eb b -h o sszab b  ta r ta m a 

u tán  az egész je len ség  ú jra  ism étlő d jék .

E  tü n em én y n e k  r i tk a  tö k é ly b e n  k ife jlő dése, v a la ­

m in t azon kö rü lm én y , h o g y  az ész le lésben  m ég  k ev ésbé 

já r ta s  ta n u ló k  szám ára is szem lé lhe tő vé te g y e m  az t, é r -

9  E lő adato tt a budapesti k ir. orvosegylet 1879 feb ruár 15-kén ta rto tt 
rendes ü lésén.

! te lm ezik  az irá n y b e l i  óha jom at, h o g y  az eg ész fo ly a ­
m at g ra p h ic u s  e lő tü n te té se  á l ta l  ü g y ek ez tem  azt, m in t­

e g y  é rz é k i te n i . E b b é li czélom  e lé résé re  e lő n y ö m re  

szo lg á lt, h o g y  Hő gyes tn r. u g y an az  idő ben, m ás c z é l­

bó l b á r , lég zési g ö rb é k  fe lv é te lév e l fog la lk o zv a, nem csak  

a g y ó g y sz e rta n i in téze t e cz é lra  ö sszeá llíto tt eszközei 

n ek  h a sz n á la tá t leh e tő v é  te t te , hanem  kösz m e te t érdem i "> 

fá ra d sá g g a l tá m o g a to tt  czélom  e lé réséb e n  is. E zen légzési 

g ö rb é k  fe lv é te le  v é g e tt  g u m m icsö v et a d tu n k  a  b e te g  szá­

jáb a , m iu tán  a n n a k  o rra  be le t t  fogva, ú g y  h o g y  a be te g , 

m ost e gum m icsövön  á t  v o lt k én y te le n  lé g z e n i;  a  g u nr  

m icsöbe v i l la a la k u la g  szé tá g azó  üvegcső  v o lt e lh e ­

lyezve, m ely n ek  eg y ik  szé leseb b  á g a  szabadon  v ég ző dö tt, 

s ezen á t v e tt a  b e te g  tu la jd o n k ép  lé le g z e te t ; a  m ásik  

szá r M arey -fé le  d o b b a l fü g g ö tt  össze, m e ly n ek  író ja 

ism ét eg y  F 'oucau lt-fé le k y rn o g ra p h io n ra  te k e r t  k o rm o ­

zo tt p a p ir t  é r in te tt  ú gy , h o g y  a lég zés i m ozgásuk  ar r  1 

le t te k  lera jzo lva, az k éső b b  sh e l lak -o ld a tta l leö n tv e  és 

a  g ö r b ík  íg y  á llan d ó sítv a . A zá lta l, h o g y  tu d tu k  m isze­

r in t a  h e n g e r p e rc z e n k in t eg y sz e r fo ro g  te n g e ly e  körü l, 

k ép esek  v o ltu n k  nem csak  a légzési tü n em én y n e k  hü  k é­

p é t n y ern i, han em  eg y szersm in d  k isz á m íth a ttu k  az e gy e s  

p h as iso k  ta r ta m á t,  v a lam in t az o k n ak  eg y m ásh o z i idő vi • 

szonyá t. íg y  látjuK , m iszerin t az i t t  b e m u ta to t t  és az 

e red e ti u tá n  k é sz íte tt  ra jzb ó l az tű n ik  ki, h o g y  az egész 

tü n em én y  80 m áso d p ercze t ig é n y e lt  le fo lyásához, m ibő l 

20 m ásodpercz  esik  a  lég zés szü n e tre , a  m ég  fen n m arad ó  

p e rez  a la t t  p ed ig  a  b e te g  43-szor lé g z e t t ; m in d en ese tre  

é lén k  légzési m ozgás, h a  m eg g o n d o lju k , h o g y  eg észség es 

em b er p e rc z e n k in t 16, leg fe ljeb b  24-szer légzik .

Ezen tü n e te t,  az ó ta  tö b b szö r v o lt a lk a lm am  észleln i, 

n o h a  so h a o ly  c lass icu s a lak b a n , m in t az épen  vázo lt 

ese tben , s b á r  kü lönösen  fe ln ő tte k n é l nem  ta r to z ik  a  

g y a k ra n  elő fo rdu ló  tü n e te k  közé, m ég is b izo n y ára  a  t. 

tr -o k  közü l is szám osán ta lá lk o z ta k  vele.* A  hazai i ro d a ­

lom ban  tu d to m m al csak  e g y  h e ly en  le t t  fe lem lítve, s 

p ed ig  Ú jfa lussy  tr. á lta l, k i az t m in t ko lozsvári ta n á r ­

seg éd  ész le lte  m en ing itis  c e re b ro sp in a lis -b a n  «zenve-
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d e tt  b e te g e n  és az „ O H L .“-ban  le ír t  ese tb en  e légzési 

a la k o t  fel is em líti, m in t sa já tsz e rü t an é lk ü l, h o gy  azzal 

to v á b b  fo g la lk o zn ék . A  kép , m ely e t a  m o n d o tt a la k b an  

légző  b e te g  nyú jt, o ly  v a lam i je lze tes, m iszerin t nem  

cso d á lk o z h a tu n k  a fe le tt, h o g y  az m ár ré g e b b e n  sem  

v o lt ösm ere tlen . E lső , k i ezen tü n e trő l em lítés t tesz 

Cheyne v o l t ; b e te g e  a p o p lec tic u s  in su ltu sb a n  szen v ed ett 

és a ro h a m o t k ö v e tő  8-dik n a p  e lh a l t ;  b o n czo la tn á l csu ­

p án  az a g y  g y o m ro csa ib a n  ta lá l ta to t t  tö b b  fo lyadék , a 

szív izom zata azo n b an  e l v o lt  zsírosodva. Stokes g y a k ­

ra b b a n  lá t ta  azt, s e k é t  szerző  nevéve l i l le tté k  az u tó d o k  e 

sa já tsze rü  légzési a lak o t. Schiff á l la to k n á l lá t ta  e tü n e ­

te t  fe llépn i, h a  a n y ú l ta g y  k ö rü l öm leny  jö t t  lé tre. M ég  

elő bb  c o n s ta tá lta  az t Traube sz in tén  g u ta ü té sn é l, k éső b b  

a g y d a g o k  u raem ia  és a g y h á r ty a lo b b a n  sze n v ed e tt b e ­

te g n é l, s á lta lá b a n  lá t ta  az t ép  ú g y  o ly  ese te k b en , m e­

ly ek b en  az a g y  b án ta lm az v a  vo lt, de az ed én y ren d szer, 

s n evezetesen  a szív nem , v a lam in t o ly an o k b an , h o l m e g ­

fo rd ítv a  az e d é n y ren d sz e r v o lt b án ta lm azv a , m íg  az a g y  

ép  vo lt. M in d an n y in á l közös tu la jd o n ság  v o lt  sze r inte  az, 

h o g y  az ö n tu d a t z a v a r t  vo lt, m íg  m ások, m in t Merkel 
Ew ald stb . em líten ek  ese te k e t, m e ly ek b en  a  k é rd éses 

tü n e t, az ö n tu d a t m inden  za v a ra  n é lk ü l v o lt je len  ; ezek 

közé so ro lh a tju k  fe n n te b b i e se tü n k e t is.

V a n n a k  m ég  e g y é b  tü n e te k  is, m e ly ek  o ly  b e te g e ­

ken , k ik  ezen Cheyne-Stokes-íé\e lég zé s t m u ta tjá k , elő  

szo k tak  fo rdú ln i n éha , b á r  nem  o ly  á l lan d ó a n  m in t a 

je lze tes  légzés. I ly e n  p. o. a  lá tá n a k  Lenbe1) á l ta l  e lő ször 

e m líte tt, s az ó ta  m áso k  á l ta l  is n ém ely  e se tb e n  co nsta- 

tá l t ,  a  mi ese tü n k b e n  azonban  h ián y zo tt, vá ltozó  m aga 

ta r tá s a ,  mi a b b a n  áll, h o g y  a  légzési szü n et k e z d e té ­

v e l a  lá ta  szükü l, a  szünet ta r ta m a  a la t t  szű k m arad , s 

fé n y re  nem  h a t v issza; i ly en  a  b u lb u sn a k  fo rg ó  m ozgása, 

a  p au sa  v é g é n  eg y e s  izm okban  n é h a  fe llép ő  rá n g ás , az 

é r lö k és feszü lésének  n ö v ek ed ése  m e lle tt fe llép n i szo k o tt 

csö k k en ése  az é r lö k é s szám án ak  a  p au sa  a la t t .  A z első  

ész le lő k  Cheyne, Stokes ezen légzési a la k o t p ra e m o rta l is  
tü n e tn e k , s íg y  rósz p ro g n o s ticu s  je ln ek  te k in te t ték , m íg 

Ewald, Senatory ész le ltek  o ly  e se te k e t, m e ly ek  a  k é rd é ­

ses tü n e t fe llé p te  d ac zá ra  ja v ú lta k , s m ég  hosszú  idő n 

á t  é le tb en  m a ra d ta k . Wagner tn r. ú r  k o ró d á ján  sz in tén  

v o lt a lk a lm am  v esezsu g o rb an  szenvedő  b e te g e t  ész­
leln i, k i a n n a k  d ac zá ra , h o g y  a  Cheyne-Stokes-fé le  lé g ­

zési tü n e m é n y t egészen  je lze te s  a la k b a n  m u ta tta , jav ú lv a  

h a g y ta  el a  k ó ro d á t.

M ár az e lső  ész le lő k  f ig y e lm é t sem  k e rü lh e t te  k i 

azon k ö rü lm én y , m iszerin t a n n a k  d aczára , h o g y  a  légzési 
szak  a la t t  a  leg h ev e seb b  d y sp n o e a  m u ta tk o z ik , m i k ülö ­

nösen  a lég zési seg é ly izm o k  le g e ré ly e se b b  ig én y b e  vé te le  

á l ta l  k ü lö li m ag á t ; m ég is a  tü d ő  fe le tt a  le g c se k ély e b b  

je l sem  h a llh a tó , m ely  ta lá n  a  lé g  b e ju th a tá sá n a k  ak a d á ­

ly á ra  m u ta tn a , s íg y  m iu tán  a  v é le tlen  ú g y  já tsz o tt össze, 

h o g y  az i l le tő  e se te k b e n  a szív izom  e lfa ju lása v o lt a 

b o n czo la tn á l ész le lhető , Stokes e tü n e te t eg y en esen  ezen 

b án ta lo m m a l g o n d o lta  o k b e li ö ssze fü g g ésb e h o zh a tó n ak . 

K é ső b b  Traube?) ész le lte  ezen tü n e te t h ae m o rrh a g ia  ce­

re b r i  eg y  e se té b en  a n é lk ü l, h o g y  a szív leg g o n d o sabb

*) Béri. k lin . W ochensch rif t 1870.
2) Béri. k lin . W ochenschrift 1874.
3) Gesam. B eitr. 1871.

á tfü rk é sz é se  az e lzs íro so d ásn ak  csak  n y o m á t is m u tatta  

vo lna. E zen k ö rü lm én y , v a lam in t Schiff-nek  fe n n te b b  

é r in te tt , á l la to k o n  te t t  ész le le te  e lé g g é  szó lo tták e n éze t 

ta r th a t la n s á g a  m e l le t t ; de eg y  te k in te t  az i ly  m ódon 

légző  b e te g re , v a g y  m ég  jo b b an  az i t t  b e m u ta to t t  g ör ­

b ére , e lé g g é  m u ta tja , h o g y  e légzési re n d e llen esség o ly  

ty p ic u s  le fo lyású , a  m inő vel leg in k áb b  az id eg re n d sze r 

k ö zp o n tján a k  z a v a rá n á l e lő fo rd u ló  tü n e te k k e l ta lá lko ­

zunk . S té n y le g  azt lá tju k , h o g y  az első , k i a  szóban- 

levő  légzési a la k o t b e h a tó b b a n  ig y e k e z e tt  m e g m a g y a ­

rázn i, t. i. Traube a  légzési k ö zp o n tb an  le fo lyó  v á lto zá ­

so k b an  k e re s te  a n n a k  kútfejét-. Traube k iem eli, m iszerin t 

m inden ily  sa já tsze rű  légzési re n d e llen esség e t m u tató  

e se tn e k  közös fő tu la jd o n a  az, h o g y  a n y ú ltag y h o z , mint 

lég zési közpon thoz, k ev és ü te re s  v é r  ju t. Je le n  lesz ezen 

ok  a k á r  a g y d a g b a n , v a g y  a h e ly i v iszo n y o k a t i l le tő le g  

azzal egészen  e g y e n é r té k ű  v é rö m len y b en , a k á r  szív-, 

v a g y  ed é n y b á n ta lm á b a n  szenved  az eg y é n . E lső  ese tb en  

a v á lto zo tt ű rb é li v iszonyok , m ásod ik  ese tb en  b izonyos 

á ram lás i a k a d á ly o k , v a g y  re n d e l le n e ssé g e k  fo g ják  azt 

lé trehozn i. A z ü te re s  v é r k ev e seb b  m en n y iség b en  ju t­

v án  a légzési k ö zpon thoz, a n n a k  táp lá lk o zá s i v iszo ny a i 

vá ltozn i fo g n ak , m i ism ét e k ö zp o n t in g e r fo g é k o n y ság á ­

n a k  csö k k e n ésé t fog ja  elő idézn i. A  lég zés i m ozgások, 

m e ly ek  Traube sze rin t v isszah a jlás i m o zg áso k n ak  te k in ­

ten d ő k , k é tfé le  ú to n  jö h e tn e k  lé tre , t. i. a  b o ly g id e g n e k  

tü d ő b e li ág a i á lta l, m e ly ek  v a ló sz ín ű leg  k ö v e tlen ü l é r in t­

k ezn ek  a v é rre l, s e g y é b  az egész te s tre  e lte r je d ő  é rző ­

id eg ek  á lta l, m e ly ek n e k  k ö zp o n tja  a n y ú l ta g y b a n  ú an.

(F o ly ta tá sa  k ö v e tk ez ik ).

A sebkezelésrő l különös tekintettel Lister mód­
szerére.

K idolgozva P u k y  Á k o s  tr. á lta l.

(V ége).

Összehasonlítás a fő bb sebkezelési módok között.

M indezek  u tá n  k ísé r tsü k  m eg  p á rh u z a m o t vonn i az 
e g y e s  n ev e ze tese b b  seb k eze lés i m ó d o k  k özö tt.

K é tsé g b e v o n h a t la n  tén y , h o g y  eg y  fed e tt seb, eg y  
nyílt seb és e g y  fertöztelenített seb a  k ü llev eg ő h ö z  igen  
e lté rő  v iszonyban  á llan a k . B ő ra la tt i , v a g y is  fe d e tt sebhez 
p l. fe d e tt  c so n ttö résn é l a  lev eg ő n e k  sem  e r ja n y ag a i, sem  
é len y e  nem  fé rh e tn e k ; n y í l t  seb k eze lésn é l a  seb b e l m ind  
ezek  szabadon  é r in tk e z h e tn e k ; seb e k  ase p tic u s  k ez e lésé ­
n é l az é le n y t k ivéve, az e r ja n y a g o k  tá v o l ta r ta tn a k . N a g y o n  
te rm észe tes, h o g y  ezen e se te k  m in d eg y ik én é l a  se b v ála ­
d ék o k  v eg y i v á lto zása , en n é lfo g v a  a v á la d é k o k n a k  b e­
fo ly á sa  a szervezetre , s íg y  az á lta lán o sa n  g y a k o rolt  
re ac tio  is n a g y o n  e lté rő .

A  n y ílt seb k e ze lés t A A fe fseb k ö tésév e l összehason lítva , 
az t m o n d h atn ó k . m iszerin t n y í l t  seb k eze lésn é l g o n d osk o d v a  
van  a r ró l ,  h o g y  a  lé g b e n  ta rtó z k o d ó  á r ta lm a s  an y a g ok  
a sebhez k ö n y en  h o zzáfé rhessenek , de a  b e fo ly á su k  ala t t  
fe lb o m lo tt és fe rtő ző v é v á l t  seb v á la d é k o k  a k a d á ly  né lk ü l 
le fo ly h a tn a k , s re n d e llen es ny o m ási k ö rü lm é n y e k  m ellő ­
zése á l ta l  fokozódó fe lsz ívásra  nem  u ta l ta tn a k . A z anti- 
sep ticu s  m ódszer czélja e llen b en  ezen á r ta lm a s  a n y ag o k a t 
a  seb tő l m ár e le itő l fo g v a  e lzárn i, v a g y  azo k a t, m ie lő tt 
á r ta lm a sá n  m ű k ö d h e tn én ek , közönbösíten i, v a g y  m e g ­
sem m isíten i ; h a  te h á t a n yom ási k ö rü lm én y e k  fokozód ­
n á n a k  és ez á l ta l  v á lad ék fe lsz ív ó d ás jö n n e  is lé tre, ez a 
fe rtő z te len ítés  fo ly tá n  so h a  sem  le h e t o ly  á r ta lm a s, m in t 
a n y ílt  sebkeze lésné l. D e m eg , a m i leg fő b b , asep ticu s  
seb n e k  n incs is o ly  n a g y  m en n y iség ű  v á la d é k k a l do lga,



m in t a  n y ílt  seb ek n ek , ső t a v á la d é k  tö b b n y ire  m in im um ra 
száll alá, m i á l ta l  e m ódszer azt is b izonyítja , hogy a sar- 
jadzás és g y ó g y u lásh o z  g en y ed ^s épen  nem  szü k ség e lte tik . 
T ud juk , h o g y  sar jadzó  fe lü le tek  is eg y esü ln ek , ha az o k a t 
p o n to san  eg y esít jü k , p ed ig  h a  to v á b b  is p ro d u c á ln á na k  
g en y e t, v a g y  h a  te rm észe tsze rű en  g en y k é p ző  tu la jd o nn a l 
b írn á n a k , ú g y  e tu la jd o n t a  k é t  fe lü le t eg y e síté se  nem  
v o ln a  k ép e s m eg ak ad á ly o zn i ; m in th o g y  azonban  kö lcsönös 
é r in tk e zésü k  á l ta l  m egovatnak  a k ü lin g e re k tő l, ép en e 
m ia tt m egszű nnek  g e n y e t p ro d u c á ln i és össze fo rradnak . 
E  k ö rü lm én y  v eze tte  L istert  am a m eg g y ő ző d ésre , h o g y  
o ly  n y í l t  seb n ek , m e ly tő l m inden  k ü lb e h a tá s  tá v o ltar ta t ik , 
g en y e d és  n é lk ü l k e ll  g y ó g y ú ln i. Ez az oka, h o g y  m íg 
Vezm, Búrom, Kern seb k eze lésén é l n a p o n ta  2-, 3-, 4 -szer 
k e ll  a  se b e t gondozn i, ad d ig  Listernél 1, 2, 4 n ap b a n  e g y ­
szer. E b b ő l fo ly ó lag  a  n y ílt seb k eze lés so k  ese tb e n kén- 
te len  a p r ím a  in te n t io t  e le itő l fo g v a  fe ladn i, g en ye d é sre  
szám ít, ső t az t fe lm e legedő  b o ro g a tá so k k a l e lő seg íti, 
g y a k ra n  t isz to g a t, s íg y  a l ig  e n g e d  a seb n ek  n y u g a lm a t. 
L ister egész e l le n té te s  e lv ek b ő l in dú l k i, s c a tg u t  le k ö ­
tése i á l ta l  a  p r im a  in ten tio t is e lő seg íti. V a n n a k  u g y a n  a 
n y í l t  seb k eze lésn é l ese tek , a hoh fe lég  n a g y  fe lü le tű  seb ek  
m in t p l. czo m b cso n k ításo k  csak n em  te ljesen  láz n é lkü l 
g y ó g y u ln a k , s a  v á lad é k o k  tö k é le te se n  k iü rü ln ek , de 
ezek  nem  o ly  g y a k o r ia k , m in t Lister-nél.

H o g y  ca rb o lg aze-k ö tés, v a g y  sa licy l - g y a p o tk ö té s  
a la t t  m ik én t g y ó g y ú ln a k  a  seb ek , g y a k ra b b a n  és szépen  
lá th a t ju k  b ő rv e sz te sé g g e l p á ro su lt  k o p o n y asé rtések né l. 
H a  e czé lbó l a  k ö té s t n a p o n ta  ú jítjuk , m e g le p e tv e  ész­
le lh e tjü k , h o g y  a seb  4— 5 -ö d n a p  m ég  m ind ig  eg y  fris seb ­
fe lü le t k ü lem év e l b ir, s a l ig  m u ta t v á lad é k o t. E  
le le t ú g y  m ag y aráza n d ó , h o g y  asep ticu s  k ö té s  a la t t  a  
leg fe lső  sz ö v e tré te g  is é lv e  m arad . M ás seb k eze lések n é l 
pl. a  n y í l t  seb k eze lésn é l a  seb  fe lső  ré te g e  e lha l, t isz ­
tá ta la n  k in ézést n y e r ; la ssa n k é n t k i t isz tú l u g y a n , s h a  a 
8— g-ik n a p  az e lh a lt  szöve t levá lik , a  t isz tú lt  seb sar- 
ja d z á s t m u ta t. A  m i i t t  az e lh a lt ré te g  a la t t  e ld u gv a  
tö r tén ik , az t Lister k ö tésén é l szem e in k k e l k isé rh e tjü k , s a  
szö v e te t m in teg y  m u n k a  k ö zb en  ta lá lju k . A  n y í l t  seb 
ig y ek sz ik  m a g á t fe lü le tes ré te g é n e k  e lh a lá sa  á l ta l  m eg ­
óvn i a  k ü l in g e re k  b e h a tá sá tó l. L ister k ö té sé n é l ez t m e g ­
m egelő z ik  a  k ö tsze ran y ag o k , s ez á l ta l  té n y le g  idő  is 
van  nyeve.

M indazok , k ik  az ú jab b  seb k eze lés i m ódok  k ö ­
zö tt s t i t i t isk a i p á rh u zam o t ig y e k e z te k  vonn i, en n ek 
k ö réb e  nem  v e h e tte k  fe l m á s t , m in t csecsújdon- 
k é p le t-k ii r tá so k a t, n y í l t  c so n ttö ré se k e t, c so n k ításo k a t, s 
csak  r i tk á n  cso n k o láso k a t és m ég is e g y e n lő  so rb a  a ka r ­
tá k  az a n tisep ticu s  m ódszer é r té k é t  á l l í ta n i  a  Guérin A. 
fé le g y a p o tk ö té sse l, v a g y  a n y í l t  sebk eze lésse l. Igen , 
de az asepsis  lítján  m ódosú lt és a la k ú it  ú jab b  sebészi 
ja v a la to k  so k  o ly  m ű té te t vesznek  fel. m e ly e k e t az a n ­
tisep s is  h asz n á la ta  e lő tt  m inden  m ás sebkeze lés i m ód 
m ellő zn i v o lt k én te len . L ister m ódszere az, m ely  m ű té t-  
k ö n y v e in k  m ég ó h a jto tt  k ív án a lm a in k  eg y ed ü l k ép e s  
m eg fe le ln i. H id eg  tá g o ly o k  széles fe ln y itása , Ízü letek  
a lag csö v ezése, sérvek-, d o n g a té rd  m ű té té , h a s h á r ty aű r  
fe ln y itása , in h ü v e ly -h y g ro m á k  keze lése sat. csak is  e 
m ódszer ó v ása  a la t t  v ih e tő k  v é g b e , s íg y  Krönlein 
(23. 25), v a g y  Giiterbock (49) s ta t is t is t ik a i m üveibe nem  
is v e h e tő k  fel, m ive l az á lta lo k  g y a k o ro l t  seb k eze lés i 
m ódok  ily  m ű té ti e se te k e t nem  k ép e sek  szem besíten i. 
S en k i sem  ta g a d ja , h o g y  e g y -e g y  a m p u ta t io  p r ím a  in ­
ten tio n e  g y ó g )m lh a t, cs ip izü le t-csonko lás láz n é lk ül fo ly ­
h a t le, n y í l t  v é rö m len y  nem  m eg y  evesedés, v a g y  g eny e - 
d ésb e m ás seb k eze lés a la t t  s e m ; de m íg ezek  o tt  csak  
k iv é te lesek , ad d ig  az a n tisep ticu s  seb k eze lésn é l csaknem  
szab á ly szerű ek . K im o n d h a tju k  te h á t  b á tra n , h o g y  a 
sebészi prognosis b iz to sság á ra  nézve is az a n tisep ticu s  
m ódszer n y ú jt le g tö b b  g a ra n t iá t .

A z o ly  sebész k ép e s le g in k á b b  az an tise p tic u s  m ó d ­
szer e lő n y e it m é ltán y o ln i, ak i az t m inden o ld a lró l m e g ­

ism erve, k ö tsz e ra n y a g  h iá n y á b a n  k é n te le n  p l. eg y  ed 
d ig  ase p tic e  k ö tö t t  seb e t n y í l ta n  kezeln i, s ig y  bő és 
bű zös v á lad é k k a l, g y a k o r i  k ö tésú jítá so k k a l, g e n y sü ly e -  
d ések k e l, lázzal sat. k e ll küzden ie , s a b e te g  p an asza it 
h a llg a tn i.

H o g y  m ely ik  fe lté tlen ü l a  leg jo b b  sebkeze lés, e r re  
ú g y  h iszem  a d ire c t vá lasz so k  ese tb en  ig en  nehéz vo lna. 
A  m ag a  nem ében  és a  k ö rü lm én y e k  sze rin t m in d e g y ik ­
n ek  van  elő nye, és h á trá n y a , az é rt ism ern ü n k  k e ll mind­
e g y ik n e k  m ű k ö d ésé t, je le n tő sé g é t és é r té k é t, h o g y  ad an d ó  
a lk a lo m m al b á rm e ly ik e t e lő v eh essü k . M ag á b an  véve, a 
fe r tő zést k izá ró  seb k eze lés a  le g c o rre c te b b , de h a  azt 
te ljes p o n to ssá g g a l e le itő l v é g ig  nem  a lk a lm az h a tjuk , 
p l. a  v id ék i g y a k o r la tb a n , v a g y  a h a rcz té ren , a k k o r jo b b  
az t e l sem  k ezd en ü n k , n e h o g y  L ister h i te lé t v eszé ly ez­
tessük .

Rezgörjnél, h a  az n y í l t  c so n ttö ré s  u tán  lép  fel, 
e g y á lta lá n  nem  leh e t p l. a lk a lm az n u n k  a n y í l t  se b k ez e ­
lé s t ; i t t  leg e lő n y ö se b b  L ister k ö tése , s h a  ez t nem , a k ­
k o r  in k á b b  v a lam e ly  m ás véd- és n y o m k ö tés t, s rö g z í­
tő k e t a lk a lm azzu n k  ; íg y  p l. Volkmann m eg sz ilá rd u ló  
o rg a n tin k ö té sé t, v a g y  Guérin A. g y a p o tk ö té sé t.

Lister módszere seh o lsem  m u ta th a tn a  fe l n a g y o b b  
e red m én y ek e t, m in t a  harcztéren, ah o l á t la g  eg észség es, 
sen y v n é lk ü li sze rv ez e tek k e l v an  d o lg u n k , s csak n em  k i­
v é te l n é lk ü l o ly  sé rü lé sek k e l á l lu n k  szem ben, m e ly ek e t 
e m ódszer eg ész  b iz to sság g a l és g y o rsa n  g y ó g y ít .  N em  
eg y  izm os k a r  a d a tn é k  rö v id  idő n v issza a  se re g n e k , s 
a  haza sok  o ly  d rá g a  é le te t n y e rn e  m eg, m e ly e t aze lő tt 
e lv e sz te tt  vo lna. A m i a  k ö tésm ó d o t il le ti, e g y e lő re a  
sa l ic y l ju tek ö tés  az, m ely  Bardeleben és Nussbaum sze r in t 
e g y sz e rű sé g e  és o lcsó ság a  fo ly tán  le g a lk a lm a sa b b  volna 
a h a rc z té re n . L ister c a rb o lg aze  k ö té sé n e k  te rm é sz e téb ő l 
fo ly ó lag  k ív án a to s  v o ln a  az t a  h a rc z té re n  b e k ö v e tk ez e tt  
sé r té s  u tán  n eh á n y  ó ra  m ú lva a lka lm azn i. Ig e n , de na g y  
c sa tá k  u tá n  o ly  a n n y ira  m eg g y ű l ik  a do log , h o g y  az 
első  k ö té sn é l szü k ség es g o n d o zá sra  ép en  ezen idő ben 
h ián y z ik  az a lka lom . I ly e n k o r  le g a lá b b  is az e lső  ké t 
n ap  a la t t  k e ll ig y ek ez n ü n k  eg y  sz ig o rú  L ister-k ö té s t 
a lka lm azn i, m iu tá n  tu d ju k , h o g y  az első  kötés fá rada lm ai 
nagy mértekben megkönyítik a további kezelést. Ig a z  u g y an , 
h o g y  sep ticu s m érg ezés nehéz sé r té s e k  u tá n  n éh a  m ár 
12 ó ra  m ú lva is m u ta tk o zo tt, de m ásrész t v an n a k  p é ld ák , 
m idő n m ég  k é tsz e r  24 ó ra  m ú lv a  is s ik e rü lt  n a g y  se­
b e k e t  ase p tic u ssá  ten n i és Lister k eze lésén ek  s ik e re sen  
a láv e tn i. G y o rs  ev es fe rtő zés le g in k á b b  é sz le l te te tt  n a g y  
v é rö m le n y ek  u tá n  ; ezek re  k e l l  te h á t  n a g y o b b  c s a tá k­
n á l első  so rb a n  g o n d o t fo rd ítan u n k .

A  po rosz k o rm á n y  1876. ju liu s  28 -k ró l k e l t  decre- 
tu m a  á lta l a  h a d se re g n é l behozn i re n d e l i  az a n tisepticu s  
seb k eze lés t és en n ek  tan u lm án y o zása  czé ljábó l a  se reg n é l 
e kö te lező  k ö tésm ó d  p o n to s  le írá sá t ad ja , a  k ö té s  szü k ­
ség le te it, s ezek  összeá llítás i m ó d já t közli, s a  ka to n a ­
o rv o so k a t b izonyos re n d b en  a b e r lin i Charité-k ó rh á zb a  
u tas ít ja , h o g y  o tt  e m ódszert g y a k o r la t i la g  e lsa já títv a , 
a  v id ék en  te r jesz th essék . E  re n d e le t  a  „D eu tsch e  M ilitä r- 
ä rz tl. Z e itu n g “ 1876. év i V . év fo ly am án ak  5. szám ával 
m in t m e llék le t je le n t m eg.

A z a n tise p tic u s  m ódszer a szü lészi és n ő g y ó g y á sz a ti 
g y a k o r la tb a n  sz in tén  kezd  a lk a lm a z ta tn i. Schücking (Béri. 
k iin . W o c h en sch r . 1877. N r. 26) á l la n d ó  an tise p tic us  ir- 
r ig a t ió k k a l te t t  k ísé r le te i  u tá n  szülészi ese te k n é l n eh á n y  
ig en  kedvező  e re d m é n y t m u ta to tt  fel.

M elyik sebkezelést választaná ön a kórházban, a városi  
vagy vidéki magány gyakorlatban, s melyiket a harcztéren ?

I ly  k é rd é se k  m ai n ap  ig en  g y a k o r ia k  és le g h e ly e ­
seb b en  azt v á lasz o lh a tn ó k  r e á ju k : A h o l le h e t m inden 
ese tb en  Lister s e b k e z e lé s é t ; e g y é b irá n t nem  az a czél, 
h o g y  a sebész eg y ik , v a g y  m ásik  seb k eze lés p o n to s  al ­
k a lm azásáv a l b rillírozzon, de ig en  is az, h o g y  m in deg y ik  
m ó d szerre l m eg b a rá tk o zv a , a d o tt  k ö rü lm én y e k  k ö zö tt a 
b e te g re  nézve le g e lő n y ö se b b e t a lka lm azza.

i g*
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Közlem ény Schwartzer F. tr., kir. tanácsos elm e­
gyógyintézetébő l.

A psychoneurosis izgúltsági szakának thermicus kezelésérő l.

K özli S c h w a r t z e r  O t t ó  tr.

(Folytatás).

Első  eset.

N. N. k. a., 18 éves, 32 órai szakadatlan utazás után 1877- 
dik és junius hó 18-dikán érkezett meg intézetünkbe. Kóreiő z- 
ményként felemlíttetett, hogy a nő beteg huzamosabb idő n keresz­
tül egy fiatal emberrel titkos szerelmi viszonyt folytatott, mely 
midő n szüleinek értésére jutott, azok által a leghatározattabb mó­
don roszaltatott. A kérdő re vont k. a. ren dkívüi izgatott lett és 
esküt tett, hogy szíve választottjától el nem áll, hozzá hű  marad, 
mást szeretni nem képes. Ennek következtében a szülő k leá­
nyukat a legszorgosabb felügyelet alá helyezték, s a két szerel­
mes közti bármi néven nevezendő  összeköttetés teljesen meg lett 
szüntetve. E percztő l kezdve a k. a. búskomor lett, sokat sírt, 
fájdalmának élt, roszúl aludt, keveset evett és semmit sem beszélt. 
Ezen állapot körülbelül 3 hétig tartott, midő n is junius 13- és 
14-dike közötti éjjelen maniacalis symptomák jelentke ztek, melyek 
miatt a szülő k orvosi tanácsra a nő beteget intézetünkbe helyezték 
el. Megérkezéskor a nő beteg felette izgult állapotban volt, — félig 
öntudatlanul össze vissza beszélt, ruháját testérő l tépdeste, — 
környezetét összeköpdöste, az ablakokat szétzúzta stb. Ezen izgúlt­
sági tünetek estig tartottak, midő n is a beteg mindinkább kifá­
radva, ágyába helyeztetett és reggeli 7 óráig aludt. Ébredéskor 
állandó izgúltsági tünetek jelentkeztek, s oly nagy mérvet öltöttek, 
hogy a beteg tüzetes megvizsgálása csak junius 24-dikén volt 
eszközölhető .

A vizsgálat eredménye teljesen negativ volt, az activ cere­
bralis hyperämia kivételével, mely a conjunctiva belöveltsége, fény 
és hang irányában fokozódott érzékenység, kigyuladt arcz, a nyak- 
üterek fokozódott pulsatioja. bizonyos ú. n. izomnyugtalanság, 
fő leg az arczizmok részletes és idő szakonkint fellépő  és gyorsan 
múló rángatódzása, a test hő mérsékének emelkedése nélkül jelen­
levő  fokozódott szívmű ködés és telt kemény érlökés által kü- 
lölte magát. Miután beteg épenséggel semminemű  táplálékot 
magához venni nem akart, s így még annak segedelmével is 
gyógyszerelésrő l szó sem lehetett, azonkívül pedig az izgúltsági 
állapotok mindinkább veszélyesebb mérveket öltöttek, elhatároztuk 
jelen esetben a magas hő fokú egész fürdő  alkalmazását,

Junius 24-dikén esti 7 órakor 30° R. fürdő , hideg fejboro­
gatás. A beteg a borogatást nem tű ri, ápolónő jét a vízzel lelo­
csolja, ide-oda ugrál, forgolódik a kádban, melyben utóvégre is 
csak erő szak felhasználásával volt tartható. A 25 percznyi tar­
tamú fürdő  után nyugodtabb lett ugyan, de alig érkezett szobájára, 
az izgúltsági tünetek újból jelentkeztek Éjjelre lábikra-kötés 
rendeltetett. Junius 25-dikén reggel 7^2 órakor 30" R. fürdő , 
fej- és nyakborogatás. 13 perez múlva rögtöni elfáradás. Fürdő  
után alvás 1 1 óráig. Felébredés után és napközben izgúlt. Este
7 órakor 3011 R. fürdő , fej-és nyakborogatás. Tegnapi tünetekhez 
hasonlók, lábikra kötés után nyugodt alvás. Jelzett idő  alatt a 
táplálkozás csak a legszükségesebbre szorítkozott. Junius 26-dikán 
maga kér táplálékot, 7 órakor 30° R. fürdő  f. és ny. b. F. t. 15 
perez, utána nagy fáradtsági érzet alvás nélkül. Délben minden 
kénszerítés nélkül levest és pecsenyét eszik, étkezés után pedig 
jókedvű n a szobában — hangosan nevetve — fel és alá járkál. 
Eéste 7 órakor 3011 R. fürdő  f. b., mely után a beteg felette
nyugodt. Junius 27-dikén a menstruatio állt be, mely 28-dikáig 
bezárólag tartott, s mely alatt váltakozó izgúltsági és depressio- 
nalis tünetek jelentkeztek. 2Q-dikén ágyban maradt, az elő bbi napon 
vázoltakhoz hasonló tünetek. Este 30° R. f. f, b. A nő beteg a 
fürdő ben elaludt, szobájára vitetvén, az alvás minden megszakítás 
nélkül reggeli 8 óráig tart.

A reggeli látogatásnál „vő legényérő l“ beszélt, mialatt zokogva 
sír. Délben jó étvággyal étkezik, utána nyugodt alvás. Este 7 óra­
kor 30" R. f. f. b., idő  t. =  15 p. Az orvos elő tt oda nyilat­
kozik, hogy igen jól érzi magát, de lábait alig bírja. Julius t-én
gyomorhurutban betegedett meg.

A fürdés beállíttatott. 6-kán éjjel 2 órakor a beteg ágyából 
kiugrik, s felöltözködve a szobában fel és alá járkál.

Az ápolónő nek intő  figyelmeztetésére izgatott hangon azt 
mondja „halgass“. Reggel 6 óra felé végre levetkő zik és ágyába 
fekszik anélkül azonban hogy elaludt volna. A fürdők ismételt 
használata és következetes keresztülvitele elhatároztatván, julius 
7-én 8 órakor 30 “ R. f.-t kapott. Fürdés után önmagát szárítja 
meg, minden segítség nélkül öltözködik, s egész nap lefolyása, 
alatt nyugodtan és értelmesen viselte magát. Este 8 órakor 30" 
R. f. Éjjel megszakítás nélkül jó alvás. Julius 8—9— 10-dikén 
este egy-egy 30° R. f. Az általános javulás szemmel látható, ét­
vágy, alvás jó, nap közben barátságos magaviseletű , beszéde össze­
függő , helyes, esténkint azonban —-  a fürdő  elő tt — kissé irritált, 
sír és panaszkodik szülein ek keményszívüségérő l. Julius 11—T2— 
13 — 14-kén egy-egy esti fürd ő . A beteg maga kér foglalatosságot, 
az átnyújtott kézi munkát szorgalmasan végzi, társaságot keres. 
Julius 15-én a reconvalescens nő beteg intézetünk menhelyébe 
helyeztetik át, a fürdő k beállíttatnak, s csak a lábikra-kötés 
naponkinti alkalmazása rendeltetett el, melyeket a beteg meg­
szeretve. önmaga alkalmaz.

Nap közben írá ssal, olvasással foglalkozik, mindenféle szóra­
koztató mulatságban résztvesz és társaságban nagyobb sétákat, 
kirándulásokat tesz. Julius 21-én színházba ment anélkül, hogy 
ez reá nézve csak a legkisebb izgató behatással lett volna. Julius 
23-dikán családunk körébe vonatott, hol is víg kedéllyel minden­
féle házi teendő kben részt véve, egész October hó 20-dikáig 
maradt, mely napon övei körébe tért vissza. A hozzánk idő nkint 
beérkezett tudósítások szerint a k. a. úgy testileg, mint psychikai- 
lag teljesen ép és egészséges.

(Folytatása következik).

K Ö N Y V I S M E R T E T É S .
Vorlesungen über allgemeine u. experimentelle Pathologie 

von Prof. S. Stricker I I I  Abtheilung, 187g.
Ismeretes lesz e lapok olvasói elő tt, hogy az itt tárgyalandó 

felolvasások nem nyújtanak egységes áttekintést az egész kórtan 
felett; hanem hogy nevezetesen a kórtan mai vitás kérdéseit szem­
ügyre véve, bennük a szerző  álláspontja fejtegettetik, s fő leg azon 
kísérletek nyernek támogatást, melyek Stricker dolgozdájában 
vitettek véghez. A most elő ttünk fekvő  füzet legnagyobb része, 
mint maga a szerző  is elismeri, nem tartozik szorosan véve a kór­
tan tulajdonképeni keretébe. Ez azonban annyival különösebb, 
mert az általános kortannak egyik lényeges része, nevezetesen az 
álképletek lényege és histogenesisének tana, ha nincs is tökéle­
tesen számű zve, mégis feltű nő n futólagos módon van csak tár­
gyalva. Stricker védelmezi az álképletek beosztását jó és roszin- 
dulatúakra, még pedig csodálatos módon nemcsak mint a kór- 
ismézés alapját, hanem mint szigorún tudományos beosztást is, 
midő n egy hasonló eljárás példája gyanánt a láz elméletére utal, 
mely szintúgy pusztán a practicus szükségletnek megfelelő leg 
37'’.5-en túl kezdő dő nek vétetik. E hasonlat elő ttem nemcsak azért 
nem tetszik kielégítő nek, mert a jóindulatú dagok nem mutatnak 
normalis állapotra, mint a 37°.5-en alóli hömérsék, s mert továbbá 
nem bírunk oly eszközzel, mint a hő mérő , mely oly kényelmes 
megkülönböztetést tenne lehető vé; fő leg azonban mivel a 37°.5-en 
felüli hömérsék lényeges, a rendestő l élesen elkülöníthető  belső  
változásokra, egészen sajátlagos kóros tényező k fellépésére mutat, 
ez egyszersmind mindig ugyanolyan egy hő emelkedéssel kezdő dvén : 
holott egy dag roszindulatúsága egyelő re távolról sem mindig 
meghatározható körülményben fekszik, mely bizonyára gyakran a 
sejtek, vagy az edények véletlen kedvező  viszonyaitól, vagy eset­
leges ingerektő l van feltételezve, de korántsem mindig a dag ter­
mészetébő l folyó.

Habár még nem létezik mostanáig kellő leg indokolt histo- 
geneticus beosztás, azért az e téren látható törekvés és haladás 
csak buzdításul szolgálhat. A különböző  beosztási alapok, melyeket 
az álképletek számára felállítottak, szerző  szerint a zavart képvi­
selik e téren. Azonban úgy látszik, hogy szerző  nem tesz különb­
séget a beosztás és a szó philologiai jelentése között. Ha ez a 
szó, lupus, valami roncsolásra utal is, azért senki sem fogja a lupust 
és a rákot csak azért egy csoportba sorozni, s senkinek sem fog
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•eszébe jutni, mindent, ami a gümő höz hasonlít, egy sorozatban 
összefoglalni. Az egyes dagok számára alkotott kifejezések semmi 
esetre sem riaszthatnak vissza attól, azoknak tudományos felosz­
tására törekedni. Az egyetlen elfogadható ok, miért nem foglal­
kozik szerző  az álképletekkel, a vizsgálati anyag hiánya. Ez azon­
ban nem akadály abban, hogy az álképletek tana ne bírjon kiváló 
fontossággal a kortanban, még pedig, úgy hiszem, nemcsak azért, 
mert általános histogeneticus érdeket nyújt, hanem mert a dagok 
képző dése bizonyára egészen sajátlagos eltéréseket enged feltéte­
lezni a rendestő l, mely eltérések mint olyanak a kórtant nagy 
fokban érdeklik.

Reméljük különben, hogy e mű nek további folyamában még 
fogunk valamit hallani e kérdésrő l, mely oly nagy fokban igénybe 
veszi szerző nek általánosító és kritikai eljárását.

Épen ezen eljárás, valamint a találó hasonlatok és számos 
kézzelfogható példák teszik a következő  fejezetet, melyet én nem 
neveznék szerző vel az idegrendszer általános kortanának, felette 
érdekessé, habár abban a szakszerű  bölcselő  nélkülözi a kifejezé­
sek szigorú megválasztását és a szabatos logikai gondolatmenetet.

Babesiu V. tr.
(Folytatása következik.)

L A P S Z E M L E .
N —1. E rő szak i derm e, b rom kalium ra  és ch lo ra lhyd ra tra  gyógyu lás.

24 éves hölgy tyúkszemvágás közben megmetszette lába 
kis újját, este elment tánczvigalomba és sokat tánczolt. Másnapra 
az alszárban görcsöket kapott, melyekhez nem sokára dermedés 
társéit (trismus, opisthotonus). Minich Fr. a sebre langy pépeket 
rakatott, s belső kép bromkalit (0.9) és chloralt (1,8) adagoltatott 
másfél óránkint. Másnapra tetemes javulás. M. ugyanazon szerelést, 
de ritkábban — 2—3 óránként — folytatta. Nehány nap múlva 
beteg teljesen meggyógyúlt. (Philad. Med. Times. 1 879. 200 sz. jan.)

N —1. V izes k ifo lyás az o rrbó l.

49 éves asszony 3 hó elő tt bal homlokára erő s ütést kapott. 
Ezen idő  után orrából vízhez hasonló folyadék cseppent ki minden 
2— 3 másodperczben, úgy hogy egy napon át 4. angol obon víz 
folyt ki orrából. Mindennek ellenére, sem az orrban, sem egyebütt 
helyi, vagy átalános kóros tünetek nem constatálhatók. A folyadék 
hosszabb állás után üledéket képez, mely az orr nyákhártyájának 
szövettörmelékébő l állott ; hatása alas volt, fehérnyét, konyhasót, 
vilsókat és némi vasat tartalmazott. Czukor hiányzott; fajlagos súlya 
1004— 1009, szaglási érzéke hibátlan volt. Paget tr. nem tartja 

I lehetetlennek, hogy a folyadék vagy a rostatömkelegbő l, vagy a 
i homloköbölbő l, vagy a lágy agyh ártya-tömlő bő l származik. (Clinical 
I Society of London. Med. Tim. and Gaz. 1878. December 7 ).

T Á R C Z  A.
Kérvény a rendő ri törvényjavaslat ném ely sza­

kaszai tárgyában.
Tisztelt képviselő ház ! A budapesti kir. orvosegylet, mint a 

fő város legtöbb orvosának testületé a képviselő ház elő tt jelenleg 

tárgyalásban levő  magyar büntető  törvénykönyv és rendő ri kihá­
gásokról szóló 58. sz. tjavaslat némely czikkei ellen, melyekben 
az orvosi egyéni szabadsággal meg nem egyeztethető  rendszabá­
lyokat lát, bátorkodik nézeteit, lehető leg indokolva, a t. képv. 

ház elé a következő kben terjeszteni.
a) A fenntemlített tjavaslat 93. §. után pótlólag felvenni 

kérjük 1), hogy ezen teendő kre a gyakorló magánorvo­
sok csak akkor kötelezhető k, ha helybeli hivatalos orvosi közeg 
nincs, vagy rendelkezésre nem áll és 2), ha az orvos személy­
biztosságról gondoskodva van.

Az 1) alatt kért változtatás indokolása alapot nyer 1878. 
april 3-kán szentesített 14. tczk. 84 §-ában, hol határozottan ki 
van mondva, miszerint magángyakorló orvosok csak azon esetben 
kötelezhető k az említett teendő kre, a midő n helyben hatósági, 
községi, vagy kincstári állandóan alkalmazott orvosok nincsenek, 
vagy elégségesek nem volnának, s ez esetben is a magánorvos a 
megfelelő  díjazás mellett rendelhető  ki.

A 2) alatt kért tétel felvétele alapját találja ama körülmény­
ben, hogy ezen tczikk oly terhet ró a gyakorló magánorvosra, a 
minő t egyetlen más magán osztályra sem, a mennyiben az orvos 
igen gyakran éj idején, ismeretlen egyének által, ismeretlen helyre 
hivatik első  segédkezést nyújtani ; ezen hívásnak pedig köteles 
megfelelni. Ez köztudomásúlag még fő városunkban is gyakran az 
orvos személyi és vagyoni veszélyeztetésével jár. Ezen okból szük­
ségesnek tartjuk a törvény szigorú rendelése mellé annak meg­
engedését, hogy az orvos személyes biztossága szempontjából 
megbízható gondoskodást kívánhasson, mint ez más államokban, 

p. o. Francziaországban szokás.
b) A 94. czikkely az állam, a vagy törvényhatóság által 

alkalmazott orvost, sebészt slb. hivatalos alkalmaztatásával egybe­
kötött szolgálatának alapos ok nélkül megtagadása, vagy elhalasz­
tása esetén 300 ftig terjedő  pénzbüntetéssel büntetheti.

Alázatos véleményünk szerint ezen pénzbüntetés maximuma 
jóval túlhaladja a mi szerény viszonyaink közt élő  orvosok anyagi 
erejét és épen nincsen arányban hivatalos díjazásukkal.

c) A 95. czikkben felemlíttetik. hogy az állam, vagy tör­
vényhatóság által alkalmazott orvos, ha járványos betegség idején, 
habár lemondás folytán, de lemondásának szabályos elfogadta­
tása elő tt hivatalát elhagyja stb.

Ide csatolólag bátorkodunk azon megjegyzéssel a t. képvi­
selő ház elé járulni, hogy a lemondás szabályos elfogadtatása a 
jelen czikkben idő höz kötve nem lévén, ez esetleg az illető  köze­
gek által félreértések, vagy visszaélésekre vezethetvén, szükséges­
nek látunk bizonyos határidő  megállapítását felvenni, melyen túl 
a lemondás szabályos elfogadása ne legyen halasztható.

d) Ugyanazon czikk további folyamában az orvosi szolgálat 
teljesítésének alapos ok nélkül megtagadása, vagy elhalasztása 
két hónapig terjedhető  elzáratással stb. büntethető.

Az elzáratás, mint az itt felhozott vétségek büntetése egy­
általán oly megbélyegző  eljárás, mely nemcsak méltányta'an, de 
az orvos tudományos mű veltségével és társadalmi állásával meg 

nem egyeztethető .
Végül a tjvaslatban több helyen használt ezen kifejezést „el­

halasztás“, mint oly tágértelmű  szót, melynek magyarázatánál sze­
szély, rósz akarat vezérelhetvén, egyáltalán kihagyatni, vagy ez­
zel „alapos ok nélküli elmulasztás“ pótolni kérjük.

A midő n a bpesti k. orvosegylet a t. képviselő háznak, 
ezen, az orvosokra nézve sérelmes pontokat szíves figyelmébe 
ajánlja, illető leg azoknak a jelzett alakban megváltoztatását kéri, 
maradunk a t. képviselő háznak alázatos szolgái. Aláírások.

A fő város közegészségügyére vonatkozó indítvány.
Tekintetes közgyű lés ! H'vatalos mű ködésembő l folyó köte­

lességemnek tartom a tekintetes közgyű lés figyelmét azon statis­
tical adatokra felhívni, melyek a fő városban fellépő  járványos 
betegségekre vonatkoznak.

A fő városban a croup- és diphtheritis-járvány tudvalevő leg már 
évek óta szünet nélkül uralkodik. Ehhez az utolsó hónapokban
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hozzájárult még a kanyaró is, melyrő l tudjuk, hogy rögtön oly 
hévvel tört ki, hogy míg január és február havában csak 8— 10 
ember halt el benne, addig martius hóban egyszerre már 61. De 
ugyanez idő ben a himlő  is kezdett erő sen pusztítani, úgy hogy 
ez év első  3 havában majdnem 200 ember halt el himlő ben, 

mely adatból kitű nik, hogy jelenleg már is egy elég erő s himlő ­
járvány közepette élünk. Honnét erednek e járványok, mikép ter­
jednek azok, az még nagy homályba van burkolva, s azért ezen 
betegségeknek fellépését sem magyarázni nem lehet, sem pedig 
azt nem mondhatni, mintha feltű nésük holmi határozott védintézke- 

dések elmulasztásából eredne. Ugyanezen betegségek (a kanyaró 
kivételével) Bécsben is pusztítanak, — bár nem oly nagy erő vel 
mint nálunk, — s így úgy látszik, hogy szerencsétlenségünkre 
épen útjában állunk azon járványos betegségek menetének, melyek 

jelenleg délkeleti Európát bejárják. Azonban az mégis tény, hogy 

Bécsben példáúl csak minden 4000-dik ember halt el ez év alatt 
himlő ben, míg nálunk már minden 1700-dik ember, valamint 
tény az is, hogy a velünk egyenrangú német városok közül egy­
ben sem pusztítottak a járványos betegségek úgy mint Budapesten. 

Míg példáúl a torokgyík nálunk tavai 661 embert ragadott el, 

addig Boroszlóban csak 109-et; himlő  haláleset volt Boroszlóban 
az egész év alatt 4, míg nálunk 262.

Bár ily, minden tekintetben kellemetlen dolgokról senki sem 

szeret igen beszélni, nekem mégis hivatalos állásomból folyó 

kötelességemnek kell tartanom a tekintetes közgyű lés figyelmét 
azon aggasztó tényállásra felhívni, hogy a fő város lakosainak egész­
sége 3 oldalról van veszélyes járványok által megtámadva: himlő-, 
torokgyík- és kanyarójárvány által.

A közönségnek ez irányban figyelmeztetése voltaképen foly­
ton történik az általam hetenkint kiadott statisticai jelentések által, 
azonban ezen száraz számszerinti kimutatások nem beszélnek eléggé 
világosan, s így kötelességemnek tartottam a nyomatott számok 
tartalmát élő  szóval is magyarázni, annyival inkább, mivel ez 
alkalommal határozott javaslatot is bátorkodom hozzáfű zni, a mi­

nek pedig a számszerinti statisticai jelentésekben nincsen helye.
Indítványom t. i. oda megy, méltóztassanak a közegészség- 

ügyi bizottságot felszólítani, terjesszen ide javaslatot a nálunk nagy 
mérvben uralkodó ragályos betegségek miként megakadályoztat- 
hatása iránt, még pedig — tekintettel az ügy sürgő s voltára és 
tekintettel arra, hogy itt nem új és hosszadalmas vizsgálatok meg­
tételérő l, hanem a veszély elhárítására szükséges sürgő s óvintéz­
kedésekrő l van szó — legyen azon, hogy javaslata már a leg­

közelebbi közgyű lés napi rendjére tétethessék.
Ez úttal pedig kérem e bizottság figyelmébe a következő  

concret javaslatokat is ajánlani:
1) Habár nem tudjuk a ragályos betegségek fellépését aka­

dályozni, annyi mégis lehetséges, hogy azok elterjedését gátoljuk. 
A ragályos betegségek nagyobb része ú. m. croup, diphtheritis, 
skarlát, kanyaró, himlő  stb. gyermekbetegség, s ezekrő l tudjuk, 
mennyire szoktak az iskolák által terjesztetni. E tekintetben egy 
igen tanúlságos eset adta magát elő  az Y-ik kerületben. Kresz 
Géza tr. fő orvos úr a múlt hónapban 56, az iskolából elmaradt 
gyermeket vizsgált meg, s azok között nem kevesebb mint 50 
kanyaróban fekvő t talált ! Annyira voltunk már, hogy a lipóttéri 
iskolának nehány osztályában (péld. a Il-ik leányosztályban) min­
den 7-dik gyermek kanyaróba esett volt, holott más osztályokban 
egyetlen egy sem volt beteg, a mi arra mutat, hogy a betegség­
nek ezen osztályokban fejlő désére egészen specialis okok 
hatottak. Késő bbi vizsgálatok által Kresz tr. fő orvos úr a bajnak 
még közelebbi forrását is felfedezte. A kanyaró t. i. nem a városi

iskolában ütött ki, hanem egy magániskolában, melybe véletlen 
oly gyermekek jártak, kiknek testvérei a városi iskolát látogatják. 
Ezen testvérek, miután rájuk a ragály otthon átterjedt, azon idő  

alatt, míg a betegség rajtuk kitört, iskolába jártak, s így az érint­
kezés áltai iskolatársaik nagy részét inficiálták. Annak igazolására, 
hogy a tényállás csakugyan ilyen volt, hivatkozom Burian bizott­
sági tag úrra, mint ez iskolaszék elnökére, a ki ez ügyben sokat 
fáradozott és Kresz tr. fő orvos úr saját jelentéseire. Ha lehetséges 
lett volna a legelő ször megbetegedett gyermekeket honn tartani, 

valószínű ség szerint fel kell tennünk, hogy osztályaik ép úgy 
mentek maradtak volna, mint maradtak a szomszéd osztályok.

A ragályos betegségek meggátlására e szerint a legelső  
követelmény az volna, hogy a hatóság, illető leg a fő orvosi hivatal, 
vagy a közegészségi bizottság minden egyes eset kitörésérő l azonnal 

értesítve legyen, hogy a szükséges intézkedéseket megtehesse, 

különösen pedig a betegek kellő  elkülönítésérő l gondoskodhassék, 
s esetleg az együttlakó gyermekeknek iskolába járását is eltiltsa. 
Ez csak úgy volna elérhető , ha minden egyes esetnél, midő n valaki 
ragályos betegségbe esik, az illető  orvos ezt a hatóságnak feljelen­
teni kő teleztetik.

A hatóság ily eljárást már egyszer kivételesen elrendelt az 
1872 3 évi nagy cholerajárvány idejében. Igen kívánatosnak látszik 
azonban ezen üdvös intézkedést járványmentes idő ben is fentar- 
tani. Jelenlegi életbeléptetése pedig annál sürgő sebb, miután tény­

leg járványok között élünk. Hivatkozhatom különben e tekintetben 
több külföldi városra is, a hol szintén kimondták, hogy minden 
járványos betegedési eset azonnal bejelentendő . Bécs városa mint­
egy két évvel ezelő tt szintén elfogadta a bejelentési kötelezett­
séget és az austriai közegészségi tanács javaslata folytán ez év 
január havában elrendeltetett, hogy e bejelentések járványmentes 
idő ben is folytatandók.

— Második indítványom vonatkozik azon teendő kre, melyek 
e bejelentések alapján szükségeseknek fognának találtatni. Nem 

tartom magamat illetékesnek az ez irányban követendő  eljárás 
részleteibe bocsátkozni. Csak egyetlen egy pontra akarok szorít­
kozni, melyet talán azért van némi jogom külön hangsúlyozni, 
mivel az illető  észleleteket évek óta épen én teszem. Értem azon 
roppant befolyást, melyet a túltömött lakások gyakorolnak a ragá­
lyok terjedésére. Nem akarom a tekintetes közgyű lést számokkal 
fárasztani. A kiket érdekel, azoknak statisticai munkáimból szám 
szerint bebizonyíthatom, hogy a túlnépes lakások tekintendő k 
voltaképen a ragályos betegségek fészkeiül, a honnét azután 
azok a jobb lakásokba is elharapódznak. Az ebbeli vizsgálatok­
nak szabad talán némi súlyt tulajdonítani, miután úgy olvasom, 
hogy Páris városa épen azon észleletek folytán, melyeket a ragályos 
betegségek terjedésérő l Budapesten tettem — és Franczia nyel­

ven is kiadtam, — a múlt évlő l fogva évi 12.000 frankot 
szavazott meg kizárólagosan arra, hogy a túltömött lakásokat laká­
sokat egészségi szempontból ellenő rizhesse. Azóta Párisban már 
nem szabad több embert egy szobába befogadni, mint a mennyit 
az egészségi bizottság a helyszínén történt eljárás után megen­
gedhető nek tartott. Ha pedig ily albérlő knél és ágyrajároknál 
valamely ragályos betegség tör ki, errő l a közegészségi tanácshoz 
azonnal jelentés teendő , mely egy tagját — díjazás mellett — 
kiküldi, hogy a beteget az egészségesektő l lehető leg elkülönítse. 
Igen üdvösnek találnám, ha az itteni statisticai hivatal észleletei 
városunkban ép oly gyakorlatilag érvényesíttetnének, mint Páris 
városában,

Harmadik javaslatom pedig a himlő re vonatkozik. A tudo­
mány eddigelé csak egy óvszert ismer a himlő  ellen, de annak
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nagy hatalmat tulajdonit: az oltást. Midő n péld. Olaszországban 
századunk elején a himlő  félelmetesen pusztított, s Secco orvos a 
kormány által oltásra kiküldetett, constatálták, hogy számtalan 
helységben, ezek közt Bologna és Velencze városaiban is a himlő  

az általános, kivétel nélküli oltás keresztülvitelére következő  első , 
vagy második héten tökéletesen el volt fojtva! Nálunk az 1876. 
évi XIV-ik törvényczikk által az oltás szintén kötelező vé van téve, 
s a hatóság a szükséges intézkedéseket évenkint meg is teszi. 
A közönség azonban a nyújtott oltási alkalmat nem igen hasz­

nálja. Tényleg alig történnek oltások. Ha azonban hisszük, hogy az 
oltás által az uralkodó himlő t csilapítani, ső t talán egészen kiir­
tani is lehetne, úgy valóságos életmentést követne el a tettes köz­
gyű lés, ha az iránt intézkednék, hogy az összes budapesti gyer­
mekek rövid idő  lefolyása alatt mind beoltva lehessenek ; azokat 

pedig, a kik ezen törvényszabta kötelezettségnek eleget nem tesz­
nek, mint felebarátjaik, ső t családjaik és saját gyermekeik életbiz­
tossága ellen vétkező ket legszigorúbban megbüntetné.

A fentebbiekben elő adott indokoknál fogva a következő  
indítványt bátorkodtam a tettes közgyű léshez benyújtani.

Indítvány.
Tekintettel arra, hogy fő városunk évek óta folyton járványos 

betegségeknek van kitéve, hogy t. i. croup és diphtheritis már négy 
év óta erő sen pusztít, hogy a himlő , miután 3 évig szünetelt, most 
ismét újult erő vel lép fel, hogy a múlt év egész folyama alatt a 
vörheny a rendesnél erő sebben uralkodott, alig pedig hogy ez 
szű nni kezdett, a kanyarójárvány lépett fel, azon indítványt ter­

jesztem a tekintetes közgyű lés elé :
Méltózfassék a közegészségi bizottságot az iránt felszólíinai, 

terjesszen ide javaslatot a nagy mérvben uralkodó ragályos és jár­
ványos betegségek miként megakadályoztatása iránt.

Ezen általánosan tartott indítvány tárgyalásánál pedig még a 
következő  három concret javaslatot is kérném a közegészségi bizott­
ság figyelmébe ajánlani:

a) Köteleztessék minden orvos, hogy minden gyógykezelé­
sében elő fordúlt ragályos betegedési esetet a fő orvosi hivatalhoz 
bejelentsen, — csak úgy lévén lehetséges, hogy a hatóság a veszé­
lyes betegségek kitörésérő l és terjedésérő l tudomással bírjon, s 

a szükséges óv- és elkülönítési rendszabályokat rögtön foga­
natosítsa.

b) Stat. hivatalunk észleletei által be lévén bizonyítva, hogy 
a ragályos ,betegségek mindig azon túltömött helyiségekben szok­
tak leginkább elterjedni, a hol szű k téren túl sok ember van 
összezsúfolva: tétessék javaslat ezen a fő v. lakosság közegészsé­
gére és közerkölcsére egyaránt veszélyes lakások állapotának mi­
ként javítása iránt. A bizottság különös figyelmébe ajánltatván 
azon fölötte czélszerű  intézkedések, melyek e tekintetben Párisbau 
a múlt évben életbeléptettettek.

3) Általán el lévén ösmerve, hogy a hímlő járvány a védhímlő - 
oltás által nagyon megszorítható, ső t tökéletesen el is fojtható ; 
tekintvén továbbá, hogy az oltáskényszer az 1876 XIV. t. ez. 
által el van rendelve, a hatóság a szükséges intézkedéseket meg 
is teszi, az oltásokat azonban a közönség elenyésző csekély mérv­
ben eszközölteti: tegyen a közegészségi bizottság lehető leg a leg­
közelebbi közgyű lésig javaslatot, miként lehetne a kényszeroltásnak 
a fő városban lehető  legrövidebb idő  alatt érvényt szerezni.

Budapest, 1879. évi április hó 27-én.
Körösi József,

a fő v. statistikai hivatal igazgatója 
és bizottsági tag.

Eredeti levél
(Vége).

Czáriczin, iSyg. február 15/27.

Moskvában mintegy 250— 280.000 munkás és napszámos 
tartózkodik folyton ; ezeknek lakásviszonyairól tudomást szerzendő k, 
f. hó 16-kán este 10 óra felé szánokra szálltunk. Lebidout úr, 
moskvai fő consulunk közbenjárásának köszönhettük, hogy ren­
dő rtiszt kísért, s lehető vé tette belépésünket mindenhová. A 
helyek, melyeket meglátogattunk, különböző  városrészekben feküd­

tek, azért szükséges volt, hogy mindig az illető  kostalnikért 
(kerületi rendő rfő nök) menjünk.

Egy Lapiji nevű  magányos építtetett két éjjeli menhelyet, 
hol este 8 óráig minden jelentkező t bebocsátanak, míg a 800 
fekvő hely megtelt. A háromemeletes épület minden emeletén 

200 fekvő hely van sorokban egymás mellett és egymás felett 
vasállványokon. Láttunk azonban két embert is egy fekvő helyen. 
A falak szurokkal vonvák be ; a kissé alacsony termeket szellő z­
tetik, hanem is teljesen kielégítő , de mindamellett nagy mérték­
ben ; 200 ember különben jobban szenyezné a levegő t, mint mi 

azt találtuk. A két nem egymástól teljesen el van különítve ; 

nő ké a földszinti terem, a három emeleti férfiaké. A török mo­
dorú árnyékszékek éjjel, mint várható volt, piszkosak, s reggel vé­
gig öblítik, tisztítják azokat. A belépő k szigorú fegyelem alá 
helyeztetnek ; az épület elhagyása reggel elő tt és szeszes italok be­
hozatala tilos, a dohányzás is, de ez utóbbi tilalmat nem tartják 
meg. Reggel theát és kenyeret osztogatnak, s 7 órán túl senki a 
házban nem maradhat. Este azután újból jöhet, akár hónapokon 
keresztül éjjelenkint.

Ilynemű  intézetet épített Moskva városa is, melyben 2000 
egyén fog nyerni a leírtakhoz hasonló ingyen szállást. De még 
ez is csak csepp a nyomor tengerébő l, mely enyhítésre vár ; a 
többi munkás, napszámos magánlakásokra van utalva. Sok a nye­
részkedő , kik egész házakat vettek és osztottak fel apró szobákra 
és azokat alvállalkozóknak adják ki, ezek ismét a proletariusok- 
nak. Az egyikben, melyet láttunk 5 kopekért kapni egy napra 
szállást, a másikban 3 kopekért és 8-ért még élelmezést is. 
Az e fajta házakban azután hónapokon át is laknak, nemcsak 
napszámosok, de cselédek, mosónő k, mesteremberek stb. Legfel" 
jebb 20 egyént szabad egy szobára venni; mily vegyülék van 
itt egymás mellett és egymás felett! Hő ség, gő z és bagaria szag 
fojtják el a belépő  lélegzetét és hívják ki bámulatát a természet 
ereje felett, mely ily befolyásoknak egy ember életen át ellen­

állni képes.
Ezen magánházak rendő ri felügyelet alatt állanak, s ezt 

szigorún kezelik is. Minden szobáról tudva van, hány embert 
szabadabba szállásolni, s a rendő rtiszt oda bármikor beléphet ; ha 
többet talál, a büntetést azonnal kirójja.

A javítás szükséges voltát a magánszállások, melyek arány­
talanul túlnyomó számban vannak még mindig, a legélénkebben 
documentálják. A kiáltó hiányokon két magánalapítvány, össze­
sen 1600 egyénre, úgyszólván mit sem lendít mennyilegesen, 
míg qualitative a lakosság több mint egy harmadát képező  nép- 
osztálya egy részének sorsát emberivé változtatta. Sokkal kihatóbb 
intézkedésekre van itt szükség, mint a melyek még csak szándé- 
koltatnak is, hogy a társadalmi együttlét igényelte munkafelosz- 
tásbói származó gyomor legkirívóbb hátrányai enyhítve legyenek.

S ha ezzel szemben hazai viszonyainkat vesszük szemügyre; 
ha tudjuk, hogy Budapesten — hogy csak nehányat említsek — 
a szövetség-útezában, az erdő soron, a fuvaros, homok stb. útezái-
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ban egymás hátára, hogy ne mondjam egymás ürülékére van 

zsúfolva a munkáslakosság: lehetlen, hogy magunkba ne száll­
junk és állapotaink elhanyagolásából ne merítsük a gyors és hat­

hatós intézkedés szükségességének meggyő ző dését, hogy fő váro­
sunk halandóságára nézve minél elő bb kivergő djék szégyenteljes 

helyzetébő l.

A kéjelgési ügy szervezetére nézve kevés újat képes a ha­
zai viszonyokban jártas szemlélő nek nyújtani. Varsóban, Mosk- 
vában és általában Oroszországban a nyilvános prostitutio tű rve 
van, elő jogokkal bir, s bordélyházak engedélyezvék, mint ezt 
meggyő ző désem szerint a dolog természete megkívánja. Csak az 
figyelemreméltó, hogy a bordélyházak a külváros néhány útczá- 

jára vannak összepontositva, ami úgy a közerkölcsiség, mint 
ellenő rzés szempontjából helyeselhető . De itt azután végtelen sor­
ban látjuk egymás mellett az egy rubelestő l a 25 rubelesig.

A közrendbe ütköző  kihágások nemcsak a bordélyházakban 
itt, de minden nyilvános mulatóhelyen a lakosságnak borszeszt 
kedvelő  természeténél fogva nem tartoznak a ritkaságok közé.

Az egészségi ellenő rzést orvosok gyakorolják, kik a kerü­
leti egészségi bizottság tagjai, habár nem hivatalosan alkalmazott 
rendő rorvosok, s kik hetenkint kétszer vizsgálják meg a kéjleá­
nyokat, a miért a hatóság részérő l díjaztatnak azon pénzekbő l, 

melyeket a bordélygazdák jogukért fizetni kötelesek. Utánzásra 
méltó intézmény, mert nélkülözi a két fél financiális érintkezését. 
Hogy e mellett is mily visszaéléseket rejt magában a rendszer : 
nem sikerült megtudnom ; mondják azonban, hogy igen ritkák 
a bordélyházakban szerzett ragályozások, ami figyelemreméltó 

mindenesetre Oroszországban, mely bujakór tekintetében hír­

hedt és nem ok nélkül. Itt hallom orvosoktól, hogy a környéken 
vannak falvak, melyekben nem-bujakóros lakost keresve sem 
találni.

A bordélyházak mellett magánszemélyek is tű rvék; ezeket 
a pazar életmódhoz szokott kalmárlakosság igényli, s a nagy­

számú éjjeli mulatóhelyek rendes látogatói közé tartoznak.

Hogy ezeken kívül minden nő , mely csak némileg szerepel 
önállólag és a nyilvánosság elő tt, a prostitutiot is ű zi, tehát a 
színházi, a tánczkari, a varrónő k, divatárusnő k stb. fürdő kben, ven­
déglő kben és magánlakásokban, különösen említést nem érdemel. 

Moskvában sok a jómódú, de ső t dúsgazdag kalmár, s 
ezek kiválólag az érzéki élvezetek minden nemének emberei. Ha 
valami, úgy a nő  kegye függ itt az anyagi tehetségtő l, majdnem 
mind egyforma az, csak bérét szabja meg változó magasságban, 
a szerint, hogy ki a vevő je.

A megbetegedett kéjnő ket a nagy számú kórházakban levő  

kiilönosztályokon kezelik; míg ellenben felsegélyezésükrő l, tisz­
tességes életmódhoz visszatérésüknek gyámolításáról társadalmi 
úton semmiképen sincsen gondoskodva. Ugyanazon panaszt hall­
juk a társadalom közönyössége ellen a nő nevelést illető leg is, 
mellyel különben ezen kérdés egy categoriába tartozik. Hatósági 
úton csak annyiban van gondoskodva, hogy a megtérés szándé­
kának egyszerű  kijelentése a rendő rség elő tt, elegendő , hogy 
felbontson minden viszonyt a bordélygazda és a kéjleány között, 
s felmentse utóbbit minden esetleges pénzbeli kötelezettsége alól. 
Hathatós gyógyszer, ha lelkiismeretesen kezeltetik, csakhogy épen 
itt hozhatja a legkevesebb gyümölcsöt, mert a kéjnök keresete 

szerfelett nagy, s ami fogalmainkat messze túlhaladja.

Mint ami a hazai köreinket különösen érdeklő  körülményt 
közölhetem, hogy hosszas kérdező sködés után csak két magyar 
leányról hallottam hírt, kik Moskvában azon életmódot folytatják ;

hogy tehát a magyar leányok kiköltözése ezen irányban semnt 
esetre sem történhetik számba vehető  mértékben.

Rózsahegyi Aladár tr.

Orvosi szem le az 1878-dik évi fürdő idényrő l
Szliácson.

K öz li H a s e n f e i.d  M a n ó  tr., egyetem i m agántanár és rendelő  fü rdő orvos­
tól Szliácson.

Szliács látogatva volt 675 fél, vagyis 1261 személy által,, 
még pedig Magyarországból 1218, Erdélybő l 4, Alsó-Austriából 
18, Morvaországból 8, Serbiából 6, Rumániából 2, Németország­
ból 3, Oroszországból 2. Ezek közt volt 335 férfi, 578 asszony 
és leány, 113 gyermek, 86 nő cseléd, 11 férficseléd. A gyógy­

vizeket használta férfi 75, asszony és leány 391, gyermek 32,. 

cseléd 5.
Az 1877-ik fürdő idényhez hasonlítva, a felek száma 80-nal, 

míg a személyeké 24 i-gyel nagyobb volt az idén. Az átutazók száma 
140-et tett ki. Az 1878-ik évi fürdő idény alatt következő  kór­

esetek fordúltak elő .
A. A vér összetételi részeinek rendellenessége által elő idézett 

betegségek: a) vérszegénység (anämia) tisztán 65, b) sápkór (chlorosis) 
20, c) vérvizenyő sség (hydiamia) 3, d) görvélykór (scrofulosis) 24.

B. Gyomor- és bélbajok: a) gyomortakár (eat. ventriculi) 10, 

b) idült béltakár (cat. int. chron.) idült hasmenés alakjában 6, c) 
a végbél első dleges takára 1, d) gyomorzsábák, anyagi változás- 
nélkül vérszegényes egyéneknél 6, e) fekélyes béltakár 1.

C Máj és lépbajok általában a verő czérrendszernek rendel­
lenességei: a) a máj idült vértorlódása 5, b) léptúltengés váltóláz 

után (vérszegényes) 5, c) aranyéri vérzések a végbélbő l 4.

D. A légzési és vérkeringési szervek betegségei : a) idült gége- 
és garatlob 3, b) idült hörghurut (vérszegényes egyén) 3, c) a 
kétcsúcsú szívbillentyű k elégtelensége 1, d) aortaszükület 1. e) 
ideges szívdobogás (vérszegényes) 3.

E. A húgyszervek és a férfiivarszervek betegségei: a) Bright- 
féle betegség 3, b) húgyhólyagtakár 3, c) idült húgycső takár 5 , 
d) idült húgycső takár dülmirigytúltengéssel 4, e) vándorló vese 1, 
f) ondófolyás 5, g) férfitehetetlenség (impotentia) 6.

Nő i ivarszervek kóros állapotai, még pedig: h) az egész mé Ír­
nek idült lobja 5, i) a méh hüvelyes részének lobja (infarct, port. vág. 

uteri) i 2, k) a méhnek elő refordulása (anteversio) 2, I) a méhnek elő ­
rehajlása (anteflexio) 3, m) hátrahajlása a méhnek (retroflexio) 4, 
n) a méhnek leszállása és hüvelynek elő esése 6, o) a méhnek tö­
kéletes elő esése (prolapsus uteri) 4, p) méhkörüli szövetlob 3, 
q) méhlob gyermekágy után 2, r) a méhnyaknak hosszabbodása 
(elongatio colli uteri) 3, s) méhrostdag (fibroma uteri) 1, t) a méh­
száj mellső  ajkának túltengése 2, u) a méh és hüvely takára, s- 
a méhszáj erosioja 48, v) csupán a hüvely takára (cat. vaginae) 37, 
w) méhkörüli elgenyedés és áttörés a végbélbe 1.

Petefészek betegségei: a) idült petefészek-gyuladá« 5, b) pete­
fészek-tömlő  i.

Tisztulási rendellenességek : a) tisztulási csökkenés (amenorhoea) 
10, b) szabálytalan és fájdalmas tisztulás (dysmenorhoea 7, c) túl­
ságos tisztulás (menorrhagia) 32, d) méhvérzés, a méh-takhártya 
túltengése által 3, c) hajlam elvetélésre 10, f) magtalanság, 13-nál 
fel nem lelhető  ok és 9-nél méhbetegség következtében =  22.

F. Idegrendszer betegségei: Az eltérések voltak az idegrend­
szer mozgási, érzési, valamint visszasugárzási részében, a) Az ide­
gek túlérzékenysége (alanyi kórisme nélkül) 4, b) gerinczagyi, 
izgatottság (irritatio spinalis) 7, c) az alsó végtagok bénulása idült 
gerínczagylob által elő idézve 2, d) gerinczagyaszály (tabes dorsalis).
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2, e) ugyanaz ataxie locomotrice alakjában 4, f) jobboldali

hüdés a bal csíkolt testben vérzés által 2, gl enuresis paralytica 
2, h) arczzsába (neuralgia facialis) 5, i) nyelvzsába 1, k) féloldali 

ideges fejfájás (hemicrania) 10, 1) az alvégtagok bénulása bujakór 
által i, m) csúzos arczhüdés vérszegényes két nő nél 2, n) czomb- 
zsába 2. o) bordaközli zsába 2, p) ideges külszemérni viszketeg- 

ség (pruritus vulvae) 3, q) ideges méhgörcs és vaginismus 3, r) 
méhkor (hysteria) és pedig clavus, globus, tonicus és clonicus 
görcs, síró- és nevető görcsök és húgyhólyaggörcs alakjában 13, 
kiváló eset nyálfolyással (tavaly is itt volt) 1, s) rásztkór 

(hypochondria) 3, t)melancholia, vérszegényes, roszúl táplált egyén 3. 
Ezenkívül csoportba sorozat nélkül a) idült izom- és ízületezúz 4, 

b) gyengesség agg egyéneknél 6, c) gyengeség hosszú beteges­
kedés után 3.

Az általános egészségi állapot ezen év alatt is igen 
jó volt, mindannak daczára. hogy az idő járás sok kívánni valót 
hagyott. Elő fordúlt helyben a fürdő vendégek közt 4 váltóláz esete, 

4 igen gyenge béltakár, 1 vérhas, 3 follicularis toroklob, 2 könyű  
hörghurut, 2 dyspepsia és urticaria esete.

Haláleset 1 fordúlt elő , egy nagyfokú szívbillentyűelégtelen­
ségben és szívburokvízkórban szenvedő  42 éves nő nél; ezen beteg 
a szliácsi levegő tő l várta üdülését és habár rögtön hazautasítottam 

ő t, annak keresztülvitele az ismételt szívgörcsök miatt lehetetlen lett 
és 8-ad napra meghalt oly görcs alkalmával heveny tüdő vizenyő ben.

Több beteget, mint gyógyintézetünkbe nem alkalmast vissza 
küldtem ; ilyen 4 gümő kóros beteg, 3 nagyobb fokú szívbeteg, 2 
nagyfokú vízkórságban szenvedő  beteg, 1 májnak amyloid de- 

generatioja, 2 alszári csontüszök, 2 méhrák eset és egy túlságos 
agyizgatottságban szenvedő  beteg.

Az idő járás igen rósz volt, még pedig legroszabb junius és 
julius hóban, az idény mindannak daczára, hogy több személy 
általi látogatás vala kimutatható, nem tartott annyi ideig, hanem 
inkább julius hóra szorítkozott minden össze.

V E G Y E S E K .
B u d a p e s t , iSyg. május 8. Kézmárszky T. a budapesti egye­

temen a szülészet ny. rk. tanára ny. rendes tanárrá kineveztetett. Böke 
Gyula magántanár pedig rendkívüli tanár czímével felruháztatott.

— O cs. és ap. kir. Felsége, ezüstmenyegző je alkalmából 
az austriai és a magyar egyetemek részére alapítványt tett 40 
ösztöndíjra, ezek mindegyikét évi 300 fttal aranyban számítva. 
Ezen ösztöndíjakból Budapest és Bécs 7— 7-et, Prága 5-öt, a 
többi egyetemek pedig egyenkint 3—3-at kapnak.

— A budapesti kir. egyetem újjáalakításának 99-dik em­
lékünnepén 1879. május 13-kán d. e. 11 órakor Lenhossék József 
tnr., e. i. rector beszédet tart az anthropologiáról mint a jelenkori 
mű veltség nélkülözhetlen kellékérő l. Ugyanazon alkalommal az 
egyetemi pályadíjak ünnepélyesen kiosztatnak.

— Lenhossék József, egyetemi tanár Ill-dik Lajos uralkodó 
hesseni nagyherczeg által a nagylelkű  Fülöp-rend. I. osztályú lo­
vagkeresztjével diszíttetett fel.

— Kézmárszky Tivadar tnr. a lipcsei szülészeti társulat 
levelező  tagjává megválasztatott.

— A budapesti kir. orvosegylet május 3-diki elő adásán 
Janny Gyula tr. beteget mutatott be ki jobb kézújjait a tenyéren 
bemetszvén, invarrat vált szükségessé. A seb Lister-kötés alkalma­
zásával gyorsan gyógyúlt ; az érdekes esetet lapunk egész terjede­
lemben közölni fogja. Ezután következett Niedermann Gyula tr. 
felolvasása az első leges tébolyodottságról, melyet az egylet figye­
lemmel hallgatott végig. Ezen eset lapunkban szintén egész ter­
jedelemben meg fog jelenni. — Az egylet május 18-diki ülésén 
Lumniczer S. tnr. és Tauffer V. tr. eseteket fognak bemutatni ; a 
17-diki rendkívüli ülésen pedig Navratil J. tnr. néhai Kovács 
Sebestyén Endre felett tart emlékbeszédet.

—- N. tnr. annak kijelentésére kér fel minket, hogy miután 
a múlt hó 19-ki budapesti orvosegyleti ülésben bemutatott esete 
és tartott értekezése feletti eszmecsere tudományos tekintetben 
meddő vé vált, ezt részérő l befejezettnek tekinti.

— Grósz Lipót tr., osztálytanácsos az egészségügyi viszo­
nyok megvizsgálása és a netán szükséges intézkedések megálla­
pítása végett Szegeden volt, hol az egészségügyi viszonyok kielégítő k.

— A kir. m. természettudományi társulat kiadásában megje­
lent: Mihálkovics Géza tnr-tól: „Vázlatok az állatok fejlő dés- 
története körébő l“. (Kis 8-rét, 65. 1. VII kő metszetű  táblával. 
Ara 50 kr.) Ezen elő adás 1878. nov. 29-kén és dec. 6-kán a 
természettudományi társulat estélyem tartatott.

.—■ Rózsahegyi A. tr. az astrakani pestisjárvány területén 
szerzett tapasztalataival ügyfeleit a budapesti kir. orvosegylet ülé­
sein két elő adásban fögja megismertetni.

— Azary Ákos tr., állatorvostanban kiképeztetése végett 
állami ösztöndíjjal Münchenbe utazott.

— Megjelent „Magyar Gyógyterem“ (a gyógyfürdő k, für­
dő vendégek és fürdő orvosok közlönye) 1. száma. Szerkeszti Lörinczi 
Ferencz tr. (zöldfa útcza 39. sz.) Megjelen minden két hétben. Elő ­
fizetési ára 5 ft. Nem értjük, hogy a magyar czím alá miért van 
írva zárjelben (Ungarischer Cursalon). Azt hisszük, hogy magyar 
folyóiratnak német mellékczímre szüksége nincs.

— Illetékes helyrő l felkérettünk a fő város gyakorló orvo­
sait figyelmeztetni, hogy a margitszigeti fürdő  igazgatósága a gő z­
hajó társaság helybeli forgalmi igazgatóságától minden idényben 
csak meghatározott számú állandó szabadjegyekben részesül az 
orvos urak számára. Ennélfogva legnagyobb sajnálatára nem képes 
mind azon orvos urakat állandó szabad jegyekkel ellátni, kik arra 
igényt tarthatnának. Hogy azonban oly orvos urak, kik állandó 
szabadjegyeket nem nyertek, adandó alkalomkor, midőn a fürdő ben 
betegeik vannak, azokat meglátogathassák, e czélra szíveskedjenek 
ezt a szigeti felügyelő ségnél bejelenteni, hol is a rendelkezésre 
álló szabadjegyekkel azon orvos urak is mind annyiszor elláttatni 
fognak addig, a míg betegeik a fürdő helyen idő zni és a fürdő ­
ket használni fogják.

— A hetedik szemészeti nemzetközi gyülekezet (internationaler 
ophthalmologischer Congress) tárgyában a következő  nyilatkozatot 
közöljük: „1876-ban New York-ban az ötödik nemzetközi szemé­
szeti gyülekezet által megbizattunk, hogy a legközelebbi össze­
jövetel idejét és belyét meghatározzuk. Törekvéseink, hogy a gyü­
lekezet számára, melyet szabályszerű leg 1880-ban kellene meg­
tartani, Bécsben, Schweiznak valamelyik városában, vagy Kópén- - 
hagában helyet találjunk, sajnálatunkra sikertelenek maradtak. 
Ennélfogva magunkat indíttatva érezzük ama megbízatásunknak 
más kezekbe tevésére, s ezen ügynek tanácskozás és határozat 
végett a folyó évi amsterdani nemzetközi orvosi gyülekezet szemé­
szeti osztálya elé terjesztését elhatároztuk. Bécs, Heidelberg, Kopen- 
hága. 1879. april. Arit, Becker, Hansen“.

— Cohn H. tnr., Boroszlóban a villamos fénynyel kísérleteket 
téve találta, hogy annak alkalmazása mellett a betűk, pontok és 
színek sokkal nagyobb távolban és élesebben kivehető k, mint mi­
dő n ezek nappali, vagy légszeszvilágosságnál szemléltetnek. Neve­
zetesen a zöldnek és kéknek érzése megkétszerező dik, a veres 
érzése meghatszoroző dik, a sárga pedig meghatvanszorozodik.

— Matejko festményeiben azt hibáztatják, hogy a távlat nem 
kielégítő , az elő tér személyekkel túl van terhelve, s azok apró­
lékosságig részletesek. Sokalski tr. ezen tárgyban a varsói orvos­
egyletben közelebb elő adást tartván kifejtette, hogy azon hibák 
legyő zhetlen oka a világhírű  mű vész rövidlátásában van.

— Bleier Miksa tr. a szegedi árvíz miatt fő városunkba 
volt kéntelen költözködni, s itt tartózkodása alatt hajlandó a kü­
szöbön levő  fürdő idényre távozó ékesebb ügyfelet betegeinél he­
lyettesíteni. Lakása: Rombach-utcza 11. sz., I. em., 19. ajtó.

— Kohn Adolf tr., franzensbadi fürdő orvos, családi nevét 
Kállayra változtatta.

P Á L Y Á Z A T O K .

A z aradm egyei, A radon  levő  közkórház m ásod orvosi állása, lem on­
dás fo ly tán üresedésbe jő vén, annak  betö ltésére ezennel pályázat h irdettetik .

A z állás f. é. jun ius hó l - é n  fog lalandó el, s javadalm azása évi 
500 frt. fizetés és term észetben i lakás.
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A z orvostudori ok levél s esetleg egyszersm ind az eddigi gyakorla to t 
igazoló bizonyítványokkal felszerelt pályázati kérvények f. május hó 25-éig 
A radm egye a lo lirt alispányához nyú jtandók be.

M i is ezennel közh írré  téte tik .
A radon, 1879. m ájus 3-án.

I— 2 A  szóigabirói hivatal.

A  kolozsvári m . k ir. tud . egyetem nél az ált. kór-, gyógy- és gyógy­
szertani tanszék m ellett 600 frt. évi illetékkel, és 120 frt. évi lakpénzzel 
rendszeresíte tt tanársegéd i á llom ás be tö ltendő .

A zon orvostudorok, k ik ezen állom ást elnyern i óha jtják , ke llő leg  felsze­
re lt kérvényüket f. évi jun ius hó l- ig  aló lirt dékáni h ivatalhoz nyú jtsák be.

K o lozsvárt, 1878. m ájus 4-én.

A  kolozsvári m. k. egyetem orvoskari dékáni h ivatala.

A z Ó -pécska községben 500 frt. évi fizetés, továbbá nappali lá to ­
gatásokért 40 kr. é jjeli lá togatásokért ped ig  80 kr. járandósággal javadal­
m azott községi orvosi állom ás m ég m ind ig  be tö lte tlen  lévén, e rre  ú jbó l 
pályázat ny itta tik .

M inélfogva az 1871 X V I I I .  t. ez. 78. §. szerint fe lszerelendő  k é r­
vények a választási határnapu l k itű zö tt f. év' jun ius hó 8-ik n ap já t elő ző leg 
ezen járási szolgabiróságnál benyú jtandók.

P écska, 1879. m ájus 1.
I— 3 A  szóig abir ói hivatal.

H e t i  K i m u t a t á s

a budapesti sz. R ókushoz  czim zett közkórházban 1879. m ájus 2-tő l egész 
1879. m ájus 8-ig ápo lt betegekrő l.

1879.
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O ltá s  te h é n h im lő v e l .
A ló liro t m ájus 5-tő l jun ius végéig, m inden hétfő n  és kedden 

9— I órá ig  közvetlenül bo rjú ró l vett eredeti tehénhim lő anyaggal o lt 
gyerm ekeket és fe lnő tteket a budai ráczfürdő ben.

M egrendelésre, szintén csak közvetlenül frissen szedett h igítat- 
lan  tehénh im lő ny irket küld

D r. H e in r ich  K álm án.
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L X P I E
m e l e g :  ( 5 1 °  I f . )  j ó i l f o r r á s .

K ü lönösen  hathatós a bujasenyvi, görvélykór koszvény, 

csuz, b ő r és nő ibetegségekben.

Fürdő orvos: Dr. KERN HEINRICH.
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Dr. W i n t e r n i t s  v i z g y ó g y i n t ó s e t e .  |
Kaltenleutgeben. *

4
Bécstő l I órányira, L ies ing  déli vasúti állom ástó l ‘/2 ó rány ira. 4  
B etegfelvétel egész éven át, fő orvos : D r. W in te rn itz  V ilm os ^  

J  cs. tanácsos.
4  T anácskozás és ú tm utatás K alten leu tgeben  és B écsben I  4
4  Schottenste ig  9.
a  P ro sp ec t k ívánatra  franco. 4
4  4
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Erzsébet sósfOrdö
gyógyhely Budapesten (Budán.) 

Idény május 1-töl September 30-ig.
A  gyógyhely keserű v iz  fo rrásai (ivó- és fürdő ­

gyógymód) é lvezető , a b e lek  m ű ködését elő m ozdító, a 
szervezet kóros term ényeit erélyesen oldó, és nagyobb 
adagokban h ash a jtó  tu la jdonságuknál fogva leg jobb 
sikerrel használhatok : a  be lek  b án ta lm a in á l, a lh a s i és 
á lta lán o s v é rbő ségné l és az ebbő l ke letkező  nem esebb 
szervekhez való vértódulásnál, verő ezéri p an g áso k  
esetében, a ran y érn é l, rásztko rná l, m áj- és lépbajoknál, 
köszvénynél, tú lság o s e lh ízásná l és végre nő i b e teg­
ségeknél idü lt méh és petefészek lob és ezek utóbajai, 
a m éh és hüvely h u ra tja , a m éh helyzet változása és 
uj kép letei á lta l elő idézett kóros tünetek , m éh kö rö tti 
és m edencebeli sejtszövetlob és izzadm ány, a k lím ák 
terikus évek bajai, m éhszenv stb . eseteiben.

E g észség es fekvés, tiszta üde levegő , 40 kénye l­
m es lak szo b a  he tenk in ti 8— 12 frtért, jó  vendéglő  
( iz raeliták  számára is) többnem ü szórakozás.

A  je len  idényre valam enny i hely iség 
teljesen áta lak ítta tván  a lehető  legkényelm esebben 
berendeztetett.

P o n to s közlekedés a Jó zse fté ren  állom ásozó b é r­
es (bécsi) társas-kocsikon reggeli 5 órátó l kezdve.

A  gyógyhelyre vonatkozó bő vebb felv ilágosítás­
sal D r. B ruck J . fürdő -orvos (lak ik  B udapest D eák- 
uteza I I )  készségesen szolgál, nem különben a

Budai Erzsébet t o m iz - f o r r á s  és fúrdö-igazgatósága
s é t a t é r - u t e z a  6 - i k  s z á m

a hol is egy-egy ládába elhelyezett 25 üveg keserű " 
vízre, úgyszintén fürdő  szobákra tö rténhetnek  meg" 
rendelések.

Fő raktár Magyarország részére:

É d e s k u t y  L.-nél B u d a p e s t e n .

; cr1 n> P 2 
0>> <

3 £

. J Ó Z S E F
Z-FORRÁ S

E lism ert m in t leg h a táso sab b  v a lam en n y i keserű v íz  között, 

n, I -..kp 1AÍ a  b e lg y ó g y ászat tan á ra , E r lan g en b en . „N em  okoz 
UI, LCUliC I I . ke lle tlen  m ellékhatást, ha nagyobb adagban vétetik . 
Ső t m ég oly esetekben is, ho l a bélnyálihártya izgatott, e víz fájdalom  
né lkü li szék letétet okozott.“

(ír Knránui Frinum! ta n ^r  és kir. tan ácso s B u d ap esten . „K ü lönösen 
UI, Iwldliyi riljjjGO) az á lta l tű n ik  ki, hogy enyhén keserű , nem
kellem etlen ízű  és hogy m ég hosszabb használat u tán sem zavarja meg 
az étvágyat és emésztést.

D r. G e b h a rd t  L a jo s , ta n á r  és a  S z t.-R ókus köz-kó rház igazgató ja, 
B u d ap esten . „K önnyen  vétethetik  és a több i 

budai vizekhez arány lag kevesebb m ennyiségben és röv idebb idő  
a la tt hoz kedvező  eredm ényt lé tre .“

Rr KI q q  Qánrlnr a  ^ z t- J an o s köz-kórház igazgató ja  B udapesten .
Uh moo üaliUUl; w V alam enny i budai keserű víz k özö tt kellem es íze és 
jeles hatása álta l tű n ik  ki : gyom or- és bé lhu ru tnál, m egrögzött szék­
rekedésnél, a lhasi vérpangásnál, valam int vérto lu lásoknál, aranyérnél, 
é tvágytalanságnál s tb .w

ta n á r  és u d v ari ta n á c so s  B écsben . „M ég hosz- 
I szabb használatnálsincs semmiféle kóros h a tá sa .“D r. B a m b e rg e r  H en r ik ,

[I. Mpunpr Th az e lm eg y ó g y tan  tan á ra , k o rm án y -tan ácso s B écs-
Uli IvICjllCl Ilii ^erií m érsékelt adagok és azok kím életes hatása 
által e kóroda egybevágó heveny kóreseteinél gyak ran  fontos oki ja ­
valatnak fele lnek meg.

E zen  víz kapható  m inden  g y ó g y sze rtá r és fű szerárukereske­
d ésb en  és a fo rrás ig azg ató ság n á l B udapesten .

4» $
» < « ........................ = —  ,,  —  ........—
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LUHI IHARGIT-FORRÁS
legtisztább szikéleges ásvány viz.

H azánk  ezen vegyi összetételénél fogva nevezetes g yó g y  
vízét a lélegzési és emésztési szervek és idült hurutos bántalmaknál> 
torok-, gége-, légcső - és hörgbetegségekben kiváló sikerrel hasz-nálták 

Qj és h a szn á lják : B u d a p e s t e n  Dr. Korányi Frigyes, Dr. Kovács 
pj Sebestyén Endre. Dr. Gebhardt Lajos, Dr. Navratil Imre, Dr. Poór 
ffl Imre. Dr. Kétli Károly, Dr. Barbás József. B é c s b e n Dr. Bamber- 
n] ger Henrik, Dr. Duschek egyetem i tanár és közkórházi fő orvos urak.
“ j —  E zen tek intélyek nyilatkozatai szerint a Margitforrás nem csak 
“ ] méltó versenytársa a Seltersi, — Gleichenbergi, — Giesshübli, — 
f i  Radeini, — Vichy, -—• Emsi, s hason összetételű  vizeknek, hanem  
Érj gyógyhatásban azokat több tekintetben felül is múlja. A mellbetegek 

klimatikus gyógyintézeteiben, külöuösen az álta lánosan ism ert és ma 
leg látogato ttabb klimatikus gyógyintézet Görbersdorfban a M arg it­
forrás m ár o tthonossá vált. —  A  Margitforrás gyógyhatását igazoló 
bizonylatok k ívánatra bárk inek  kézséggel m egküldetnek. — M iután 
a M argit-forrás m áris nagyon ham isitta tik , figyelm eztetik a fogyasztó 
közönség, hogy szükségletét csak jó  hírnevű  helyeken szerezze be-

Dr. Ka r l ovsz ky utóda forrás-igazgatósága

Kizárólagos fő raktár

Édeskuty L,
magy. kir. udvari ásványvíz-szállító,

Európai gyógyfürdő k és ásványvíz-források vezérügynöke 
Budapesten, Erzsébet tér 7. szám.

Természetes ásványvizek és forrástermények telepe.

A delheid, B ártfa , B ikszád, B ilin. B orszék , budai keserű v íz-fo rrások  
B uziás, C arlsbad, Czigelka, Csíz, F ran zen sb ad , É lő patak , E m s, 
F ried richshall, F ü red , G iesshüb l, G le ichenberg, H all, Igm ánd , Jo h a n - 
n isb ru n n , Ivánda, K issing , K lausen , K oritn ica, K rondorf, L ev ied , 
L ippik , L ub ló , L uh i, L uhácsov icz , M arienbad , N ém et-K eresztú r, 
O lenyova, P á rád , P reb la , P ü lln a , P y rm o n t, R adein , Roh itsch , R ö ­
m er, Saidsch itz , Schw albach, S e lters, Spa, Su ligu li, Szán tó , 
Szliács, Szólva, Szu lin , T a rasp , V ichy  és W ild u n g eni fo rrásoknak .

E zen  rég i ez ég, valam int az orvos urak, úgy a t. ez. közön­
ség b izalm át b irván, gyors fogyasztásnak örvend, m inek folytán azon 
helyzetben van, m indenkor friss tö ltésű  v izekkel szolgálhatni.

A z ásványvizek valódisága és frissesége tek in tetében, a kész­
letek  a városi fő orvos ellenő rzése alá vannak helyezve.

Á rjegyzékek k ív án a tra  ingyen szo lgáltatnak  ki. Öj

JH P“ Á s v á n y v íz - i v ó  d a .  fg

A  közelfekvő  kellem es sétány és üzletem ben te tt készület 
nagy a lka lm at nyu jtand  az ásványvíz gyógyhasználatára. m

M arienbad i, se lte rs i, luhi, koritn icza i, budai k eserű v iz  [s
és carlsbad i (ezen  utóbbi m eleg ítve) p o h árszám ra  is ßj

szolgáltatnak ki. ui
asasasasasasasaEasaEasasasasasasasaEasasasasasasasasi

N aponkén t friss és m egbízható

O L T Ű - A N Y A C
Egy adag ára i ft. o. é.

M ájus hó 20-án nyílik  meg a k ies és vadregényes clim aticus gyógyhely és
vízgyógyintézet

T á tra fü red
egy ó rány ira  a K assa-O derberg i vaspálya P o p rád -F e lka  á llom ásátó l, a köz­
ponti K á rp á to k  déli lejtő jén, északi szél ellen tökéle tesen  védve, io o o  m éter 
m agaságban a tenger felett, ő s fenyveserdő k közepén.

A  gyógyhely el van látva vízgyógyintézettel, m eleg és törpefenyű  
fürdő kkel, szénsavdús, vastartalm ú gyógyforrással ; továbbá alkalm aztatik  
villamozás, savó- és tejgyógym ód, belélegzés és svéd gyógytornászát. —  
P osta  és táv irda állomás helyben v a n ; m inden nagyobb állom áson SSVs^o 
árleengedés m elle tt té r t i  m enetjegyek adatnak  ki.

M inden irányban tudósítással szolgál

D r .  J á r m a y  L á s z l ó  f í l r d ő o r v o s .

fi

fi

rendelhető  

J> r. S t e i n e r ,
gyerm ek orvosnál,

Bécs, M eidling, H auptstrasse N r. io .

2 *  « 1
íf

gyógyhely H eves m egyében, $■ )

vas-tim sós-fttrclő kkel, égvé iiyes-k én es savanyú víz, források- '£ 
kai és vasas-savan yu v íz  forrásokkal. f -* at'

Május hó 15. nyittatik meg.
A  m agyar állam i vaspályának K aál-K ápo lna  állomása és a 

p arád i fü rdő k  között a nappali szem ély-vonatokhozi csatlakozással 
n aponk in t számos h in tó  fogatokka l kényelm es közlekedés tartatik  
fenn, következő  utid íjakkal :

A  közös h in tó fogatokon I utas fizet 4 frt. 
v n 2 y n 6 „
n » 3 4 n n 8

E lő re  m egrendelt kü lön fogat 8 „ &
Ú ti m álhák, melyek a fogatokon elhelyezhető k, díj né lkü l J

szállíta tnak , e ilenben súlyos, s kü lön  kocsit igénylő  darabok kilo- * 
g ram m onként 3 krval fognak szám íttatn i. *•

A  parád i fü rdő kbe utazó t. ez. vendégeknek a m. k ir. állam - ^  
vasutak igazgatósága közbenjö ttével a  v asú ti v iteldíj 331/3°/ü-ka t V 
m érsékeltetik , m ire nézve a vasútállom ásokon k ifüggesztett kü lön f  
h irdetm ények  a t. közönséget tájékozn i fogják. v;

L ak  m egrendelések és m inden más a parád i fürdő ket érdek lő  * 
közlem ények a p arád i fürdő k igazgatóságához, vagy Dr. L o s te in e r  % 

'3? K áro ly  fürdő -orvoshoz P á rá d ra  kéretnek  czim eztetni.
^  1879. april hóban. ^
z i’ A parádi fürdő k i&az&atósá&a. *■
W . &

O g v o s o k r a  n é z v e  f o n t o s .

IB  1 a  d  a  n  d  ó
(és rö g tö n  á t is vehető )

E gy , a leg jobb forgalom ban létező  és évek ó ta fennálló , a leg jobb 
h írnévnek  és számos clientelnek örvendő  (járólagos)

Hidegvizgyógyixitézet
igen olcsó házbérrel, a b irodalom  egyik legnagyobb városában, tökéletes 
berendezéssel, jó feltételek m ellett —  eladandó.

B ő vebb felv ilágosítással szolgál a m egbízott

F e u c l i t m a n n  A d o l f  é s  t á r s a ,
kereskedelmi fő ügynöksége 

S ip -u tcza  ig . szám , B udapest.

<JT
» D r. H e r tz k a  Im re  budapesti s ... , .
^  az összes gyógytudományok tudora, több év óta m int t

fürdő orvos mű ködik K arlsbadban s lakik f
Kirchenplatz , ,,Franconia“ Sprudellel szemközt.

I)

sasasasasasasasasasasasasaffasasasasasasasasasasasasaE

M argitszigeti gyógyfürdő
Budapest fő város közvetlen közelében.

35° R .  m eleg artézi fo rrás — porczellán-, m árvány-, kád- és 
kő fürdő k zuhanykészülékkel — nagyszerű  kert —  300 teljes kénye­
lem m el berendezett szoba —  társalgási terem  — kül- és be lfö ld i 
lapok  —  napon ta  zene.

K óra lakok , m elyek ellen a  m arg itsz igeti hévvíz kedvező  
eredm énynye l h aszn á lta to t :

K öszvény  •— az ízü letek, izmok, csonthártya, ideghüvely, idült 
csuza. A  ezuz, köszvény, erő müvi behatások , typhus u tán fellépő  
hüdések. — Z sábák. —  A  csóntbántalm akat, csontszú, izületi ba jokat 
és k ís é r té s e k e t  követő  elváltozások. — Fájdalm as hegek, merevség, 
hüdés. — B ő rbánta lm ak. V izelési nehézségek. —  M éh- és hüvelybán- 
t álm ák.

A  hévvíz belső leg eredm énynyel használta to tt : idü lt gyomor- 
hu ru tná l és alhasi pangásoknál.

A  sz igeten van gyógyszertár, e llátva m indennem ű  ásványvízzel ; 
D unafü rdő  úszók és nem úszók számára ; rendező  orvos : D r. V erzár.

B érleteknél úgy a fürdő -, m in t a m enetjegyek együttes vá ltá­
sánál árelengedés.

A  szigeten lakók  a fürdő -használatnál és a m enetjegyeknél 
elő nyben részesülnek.

A  fő várossal ó ránk in t kétszer közlekedés. [jj

nyári idény május i-én  kezdő dik.- ^ !  |
A  lakások  m egrendelése : a szigeten a felügyelő ségi irodában. 3

(U to lsó  p o sta  ó -B u d a .)  A m argitszigeti felügyelő ség, jj]

EasasasasasasasaEasasasasaEasasasasasasasasasaEasaEasa^'
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Tarcsa fürdő hely.
T arcsa a m agyar-osztrák-stájer ha tá r közelében V asmegyében 

fekszik ö t órányi távolságban Szom bathely m agyar nyugati vasúti 

állom ástól.

V asat tartalm azó fo rrásai és fürdő je k itű nő  hatásúak, kü lö­

nösen a  nő i ivarszervek betegségeinél, az idegrendszer zavarainál 

nő knél és férfiaknál, a vérh iány m inden alak jainál, stb.

A  fürdő -orvosa : Dr. T h o m as. Fürdő le irások  m inden nyelven. 

Az idény m egnyílik  m ájus 25-kén.
A  für d ő i  felügyelő ség.

1#
»1
p
9
*)
4A

I

9
#)
*

A szobránczi fürdő
h ideg , sós-kénes forrásvize, b iztos sikerrel használható, m indennem ű  b ő r­
k iü tésekben , gyom orba jokban , gö rvé lyes betegségekben , d ag an a t, v é rtó d u - 
lás, m ájba jok , köszvényes bán ta lm ak  és kövérség  ellen.

A  fürdő vendégek kényelm e és jo b b  ellá tása tek in tetébő l nevezetes 
á ta lak ítások  és berendezések téte ttek , m iként az olcsó étkezésrő l is gon­
doskodva van.

E zen  páratlan ásványvíz üvegekben  több  év ig  m eg ta rtja  g y ó g y e re - 
jé t, m iért is  az, e lszá llítva  o tth o n  is h aszn á lh a tó, s a m eg rendelés ,,a 
fü rd ő ig azg ató ság h o z“ in tézendő . — A  literes n ag y ságú  üvegek, lád áb an  
40 v agy  20 d a rab szám b an , 7 és 4 fo rin tért he lyben  kaphatók .

A fürdő igazgatóság.

Természetes ásványvizek.
A z egyedül valódi se ltersi, (épen sem cserélendő  fel a kereskedésben 

elő forduló u. n. se lzer vízzel), valam int a term észetes fach ingen i, em si 
(K rän ch en  és K essel), Schw albach i, (S tah l- és W e in bru n n en ), w eilbach i és 
ge ilnan i ásványv izek , m inden  m este rséges ho zzáad ás nélkül, a v ilághírű  
forrásokból, korsókba és palaczkokba töltve, melyek az ism ert je lvényeken 
kívül m ég abból is fe lism erhető k, hogy az elzáró tok külső  szélén : „S tan io l-  
u n d  M eta llk ap se l-F ab rik  W ie sb a d en “ olvasható, m indég friss tö ltésben kap­
hatók , va lam in t az emsi k ir . fo rrások  sóiból készült valódi em si pastillák  
is, É d e s k u t y  L . m. k. udvari ásványvíz-szállító fő rak tá ráb an  Budapesten, 
szintúgy R adocsay, Bányai, t M attoni és W ille  cs. k. udv. szállító  u raknál 
B udapesten.

A porosz kir. forrás-iroda Nieder-Seltersben.

1

SZLIÁCSI VASAS-FÜRDŐ
vasú ti, p o s ta - és tá v sü rg ö n y i á llan d ó  á llom ás. ß

M egnyitása május I5én. f
íj., Szliács szénsavas h ideg és m eleg fo rrásaijava lvák  v é rszeg én y -
3  ség  és sápkó r ba ja ib an , nő i betegségek , gerinczagy- és idegbajoknál, j |  
% hüdéseknél stb. K ényelm es leszálb 'to tt á ru  lakások , jó  vendég lő k , ja 
is, P a tik á ru s zenekara  B udapestrő l, savó  és á llandó gyógy tár. U tazás 1 
,1 P estrő l H atvan, s Losonczon át a szliácsi állom ásig a gyorsvonatta l ß  
•' 6 ó ra  a la tt, h a t hétig  é rvényes 33°/u o lcsóbb m ene t- és térti- jegy - & 

Is, gyei. F r is  tö ltésű  szliácsi víz É desku ty -ná l és m ás ásványvízkereske- ff
3  désben Budapesten, m agyar és ném et fürdő leirások Te tte i könyvke- ß 
■“ reskedésében. M ájus 15-tő l jun ius 9-ig és September l-tő l az évad ,1 

'(./ végéig a szobák m ég o lcsóbbak , L akásm egrendeléseket az egész i
4  fürdő helyre átvehet csak is a  sz liácsi fü rd ő ig azg ató ság  vagy m ájus %
J  15-dikéig (muzeum-útcza 5.) 3-tó l 5-ig a lu líro tt és kellő  tájékozó fel- w 
% világositást adhat csakis »

Ü Dr. Hasenfeld M. f
f ®

y, egyetem i m. tanár, rendelő  fü rdoo rvos ff
y  és Szliács igazgatója.

I  V I H N Y E  V A S F Ü R D Ö  J
f  ké t ó rány ira a m agyar k ir. északi vasúti á llom ástól, Garam -Berzen- 
3  czétő l 3 óra járásny ira . A  v ihnyére u tazók  a m agyar á llam vasuton ^  
j j  je len ték en y  d íjm érsék le tben részesítte tnek . ^

k  i v d l e g ' n . ^ x t á . s  r x x á .j - ix s  2 . 5 - é r i .  Ä

^  B ő vebb felv ilágosítást ád a fürdő orvos D r. B o lem an Is tv á n  ;
íf ph isikus, vagy ped ig  a
^  a fü rdő -igazgatóság. y

M e l l é k l e t  : 1) K özegészségügy i és törvényszék i orvostan 3. szám, s ebhez 2) kő m etszetű  táb la  Szalárdi M . tr . czikkéhez.

—  4 2 4

M a t t o n i

B T T T l  A  T  K iK -áJva--
C J  J ____________L  K E S E E U V I Z E

a leg jobb s legb iztosabb szer szokványos székrekedés s ebbő l eredő  
betegségek ellen m inden  káros u tó h a tá s nélkü l, még hosszabb hasz­
nálatnál is.

A  budai keserű v íz alkalm azandó :
I.  A ltestbán ta lm akná l, m elyek a haszsigerek vérdúsága és p a n ­

gás folytán tám adtak , máj- és lépdaganatoknál, a lhasi m irígydagok- 
nál, valam int aranyeres bajoknál. —  2. M inden oly betegségnél, mely 
lom ha székeléstő l feltételez te tik  és fen tarta tik . — 3. V értodu lás foly­
tán  tám ad t fe jfá jásnál, szédülés, szívdobogás és légzés nehézségnél. — 
4. K öszvénynél ; —  5. Szokványos székrekedés által tám adt méh- 
hu ru t és m éhlobnál. E le in te egy pohárra l véte tetik , késő bb 2— 3 po­
hár naponta.

Frenreisz tr.,
B udai v. fő orvos.

Tormay Károly tr.,
P est városi fő orvos és szt. R ókus 

kózházi igazgató.

T O N I  é s  T F T  I  L  L  E
cs. k. udvari szállítók

h a t e g y e sü lt  b u d a i k e se rü fo rrá s  tu la jd o n a
B u d a p e s t ,  D o r o t t y a - u t c z a  6 .  s z .

3n £  T 1

m m r/

SIESSEI fBLI  ¥12
legtisztább ép én y o s savanynforrás

k itű nő  hatással a légu tak , gyom or- és h ó lyag -be tegsége iné l; kü­
lönösen ajánlva tej-, czukor- és borra l m in t legkellem esebb üd ítő  
ita l m inden idő ben. Szétküldés csak eredeti palaczkokban tu lajdonosa

Mattoni Henrik Karlsbad, Csehországban.

(pastilles d igestives et 

pectorales) gyom orbán- 

ta lm ak és köhögés ellen.G i s s s l i i i l l í  l e p é n y k ó k
CSÁSZÁR-

V a s a s  l á p l ú g

f f '«  ft ■ * ■ - W fte »
(Sei purgatif)

gyengén oldó szer szokványos székrekedésnél, idü lt máj-, gyom or- és 
bélbetegségek  után.

C sászárfo rrás s/4 literes palaczkokban.
V asas ásv án y láp  fürdő k- és borogotásoknak .

(folyékony 
lápkivonat)

V a sa s lápsó  (száraz lápkivonat).

Ezen kényelm es és hatásukban a F ranzensbad  vasas láp fü rdő ket 
helyettesítő  szereket fürdő -in tézetek és házi használatra szétküldik

[g M a t t o n !  é s  t á r s a ,  cs. kir. udvari szállítók Fran- 
m zensbadban (Csehországban).
pl .Saját rak tá r : B écs, M axim ilianstrasse 5 és T uch lauben 14. R ak tá rak  
m a bel- és külfö ld m inden nagyobb ásványvíz-kereskedésében.

^ 5HSa5E5Z5aSESaSE5HSE5E5ESH5E5H5ESFEE5H5Z5aSH

Preblaui savanyuv iz . f
A legtisztább égvényes savanyuviz. K itű n ő  hatású a gyom or $ | 

idü lt huru tos bánta lm aiban. Ezen szénsavban és szénsavas szikenyben & 

oly gazdag tarta lm ú savanyuviz határozo tt sikerrel használta tik  a 

^  vese- és húgyhólyag fájdalm ai ellen, m iután ez a fövényét és követ @1 

| |  m inden szenvedés né lkü l e ltávo lítja . A z étvágytalanságot, a gyom or- p  

H  égést, a gyomorr- és hugyhólyagszervek elnyálkásodását rövid idő  

ß  a la tt alaposan m eggyógyítja.

fő raktár:

lEdeslcu-ty I_i_ i
m ag y ar k irá ly i u d v ari ásványv iz -szá llitóná l

Budapesten, Erzsébettel- 7. sz.
nÄ €

*
■ >

B u d a p e s t  1879. K h ó r  & W e i n  k ö n y v n y o m d á j a  (Dorottya-utcza 14. sz.



K ö z e g é s z s é g ü g y ÉS TÖRVÉNYSZÉKI ORVOSTAN.
M e llé k le t az „ O R V O S I H E T I L A P “ 19-dik szám ához.

3. SZ Y a s Á R N A P ,  M Á J U S  1 1 - É N .  1879.

T a r t a l o m  : S za lárd i M . A  közárvaház és a gyerm ekhalandóság M agyarországon. — K ivonat a t. fő orvos je lentésébő l B udapest fő város közegészségi 
á llapo táró l 1879. évi m artius hóban.

M e l l é k l e t  : Egy kő m etszetű  táb la Szalárdi tr . czikltéhez.

A közárvaház és a gyermekhalandóság M agyar-
országon.

S z a i .A r d i  M ó r  tr.-tó l B udapesten.

B ) A közárvaházak  e llen  fe lhozott vádak.

Europa legtöbb országában az állam gondoskodik azon tör­
vénytelen gyermekekrő l, kik segítség nélkül minden valószínű ség 
szerint elvesznének. Gondoskodik pedig majdnem mindenütt oly 
módon, hogy fenntart oly intézeteket, melyekben a gyermekek 
menedékhelyet találnak, a honnét elhelyeztetnek, s a hol folyto­
nosan felügyelnek reájuk.

Ez intézeteknek hosszú történetük, változatos sorsuk van. 
A kereszténységnek köszönik lételüket, s papok voltak az első k, 
kik ilyen házakat berendeztek. A legelső  volt Datheus érsek, ki 
787-ben alapított ily intézetet Milanóban. Rómában pedig maga 
III. Incze pápa rendezett be 1198-ban forgóval ellátott köz- 
árvaházat.

Ámbár e szerint szent eredetük van a házaknak, mégis 
folytonos ellenszenvnek, támadásoknak voltak tárgyai. Az ellenük 
szórt vádak tárháza sohasem üresedett meg, habár más és más 
fegyverek váltották föl egymást benne. Hiába, az atyátlan-anyát- 
lan gyermek iránt mindenki ellenszenvvel viseltetett, s még a mi, 
fölvilágosodásával kérkedő  századunkban is a törvénytelen gyer­
mekekre ráragadt valami abból a becstelenségbő l, mely ezelő tt 
egészen kizárta ő ket a „becsületesek“ társaságából. E szeren­
csétlen gyermekek igazán lakóinak szüleik bű neiért; rendesen 
életükkel, ha életben maradnak: becsületükkel.

A sokféle támadás ellenére a törvénytelen gyermekeknek 
mégis majdnem egész Európában vannak menedékházaik, jeléül 
annak, hogy az okok hatalmasabbak voltak, mint az antipathiák, 
a kormányok belátóbbak, mint a népek. De a folytonos támadá­
soknak annyi mégis volt az eredményük, hogy nálunk minden 
ilyen intézetek felállítására irányzott törekvés eddigelé hajótörést 
szenvedett. Elavult adatokból, hamis informatiókból, csodálatos 
psychologiából oly fegyvereket kovácsoltak ezen intézetek ellen­
felei, melyek hamis pathos fényében ragyogva, elég alkalmasak 
ugyan a közönséges közönség meggyő zésére, de minden komoly 
ok pánczélán azonnal darabokra törnek. Különben igaz, hogy 
ezen álfegyverek nem nálunk készültek ; többnyire Németország­
ból importáltattak, a hol szintén nincsenek ilyen intézetek. A mi 
pedig tudományból, vagy abból, a mi annak látszik, német jegy­
gyei jön hozzánk, annak fölötte nagy a tekintélye. A német nem 
szenvedheti a francziát, de borát megiszsza ; mi nálunk nem sze­
retik a németet, de tudományát szeretik fölhasználni. Annál szük­
ségesebb e támadásoknak végére járni, s valójukban megvizs­
gálni ő ket.

E támadásokat kényelmesen lehet három kategóriába be­
sorozni. Az első  talán a legsúlyosabb : hogy a közárvaházak nem 
is csökkentik a gyermekhalandóságot. Ugyanannyi, vagy csak ke­
véssel kevesebb törvénytelen gyermek hal meg ott, a hol közár­
vaház van, mint ott, a hol nincs. Tehát ezek a házak teljesen 
fölöslegesek. Épen azon a bajon nem segítenek, melynek gyógyí­
tására hivatvák.

A második a leghangzatosabb : hogy a közárvaházak káros I

befolyással vannak a közerkölcsiségre. Szaporítják a törvénytelen 
gyermekek számát, aláássák a család alapját, a szülő i szeretetet 
nem csökkentik a gyermekek élete ellen elkövetett bű ntettek szá­
mát, a mit azok reménylettek, kik elő ször ilyen intézetek felállí­
tásán fáradoztak ; növelik még az általános gyermekhalandóságot 
is ; Németországban talán a communismust is elő segítik.

A harmadik, a practicus világember legszívesebben hangoz­
tatott vádja : hogy sok pénzbe kerülnek. Ki gondolhat nálunk 
új tetemes kiadásokra? Ha a közárvaház jó, nagy költségekkel 
jár : azt nem bírjuk e l ; ha kevés pénzt fordítunk reá : akkor a 
közárvaház rósz, kárba vesz az egész költség, melyet reá fordí­
tunk, s akkor még drágább, mint a jó közárvaház. Tehát min­
denképen drága. A mi pedig drága, azt mi nem szerezhetjük 
meg, ha még oly szükséges is,

Látszatra tekintélyes phalanxa a vádaknak. De bátorkodom a 
tisztelt olvasót arra kérni, méltóztassék meghallgatni, a mit ez 
ellen védelemként fel lehet hozni.

C) A h a lan d ó ság  a  közárvaházakban .

A közárvaházban uralkodó halandóságról szóló vádak széles 
körökben vannak elterjedve, s ő szintén megmondjuk, hogy volt 
idő , midő n e vádak legalább némi részben jogosúltak voltak. De 
elő ttem mindig megfoghatatlannak látszott, hogy oly intézetek, 
melyeknek egyéb czéljuk sincs, minthogy a gyermekek életét 
megmentsék, s melyek régi idő  óta fennállanak, úgy hogy saját 
kárukon okulhattak: ne érhessék el azt a czélt, a mely végett 
léteznek. Igaz, hogy sok viszszás körülménynyel kell megküzde- 
niök. Milyenek gyakran azok a gyermekek, kik oda kerülnek ! 
Gyöngék, néha betegek, sokszor már haldoklók. Hol találnak 
mindig alkalmas dajkákat, milyen messzire, a gyönge gyermek 
életére nézve veszedelmes messze úton kell a gyermekeket szállí­
tani ! Azután nem is szabad túlságos nagy bizalommal viseltetni 
az intézetek kimutatásai iránt. A fölvett gyermekek egy része 
nem akkor került a közárvaházba, a mikor legközelebb áll a sír­
hoz : nem mint ujdonszülött vétetett föl, a kimutatások pedig 
mindig o— 1 éves gyermekekre szólnak. A kimutatás arány számai 
tehát nem egészen pontosak, mert nehány gyermek, a ki ha 
bekerült volna a közárvaházba, ott talán meghal és roszabbítja a 
mérleget, a közárvaházon kívül halt meg, roszabbítja tehát a köz- 
árvaházon kívül elhaltak mérlegét, mi által a közárvaház viszonyai 
közvetve kedvező bbeknek tű nnek föl.

S mégis megfoghatatlan volna, ha a közárvaházak halan­
dósági viszonyai állandóan roszak volnának. Hiszen e visszás kö­
rülmények igen nagy része a közárvaházon kívüli gyermekekre is 
á ll! Lehetséges-e az, hogy a folytonos felügyelet, a gondos táp­
lálkozás, semmi mentő  hatást ne gyakoroljon azokra, a kikre 
különben senki sem ügyel fel ?

En tehát, hogy alapos meggyő ző dést szerezzek e dologban, 
a különböző  közárvaházak igazgatóságához fordúltam, s elkértem 
az évenkint közlött eredeti kimutatásokat. Alkalmam volt tehát 
magukból a hivatalos forrásokból meríteni, melyek a legújabb 
állapotokat is jellemzik. És jelentem, hogy a legnagyobb, hogy 
mathematicai bizonyossággal lehet kimondani, hogy e támadások 
jogosulatlanok. A közárvaház majdnem mindenütt nagy életmentő  
gyanánt tű nik föl. A halandóság az intézetekben mindenütt sok-
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kai kisebb arányokat mutat, mint oly országokban, a hol köz- 
árvaházak nincsenek, s a hol a törvénytelen gyermekek legtekin­
télyesebb része elvész. E halandóság rendesen csak kevéssel na­
gyobb mint a törvényes gyermekeké ugyanabban az országban, 
úgy hogy a közárvaház e tekintetben majdnem mint a szülő i 
szeretet jótékony helyettesítő je szerepel.

De lássuk a tényeket, nézzünk meg egynéhány számot. Ne 
feledjük el, hogy az említett hiánynál fogva e kimutatások nem 
egészen pontosak, de hogy e pontatlanságuk csak szűk határok 
között mozog. Ne feledjük el azt sem, hogy nem egy intézettel 
van dolgunk, hanem az intézetek egész sorával, úgy hogy a 
kedvező  eredmény elég széles, szilárd alapon nyugszik.

Mellékelt tizenegy táblázatban tizenegy ilyen intézet kimu­
tatásait közöljük a következő  tizenegy városról : Paris, Bordeaux, 
Brüssel, Bergamo, Florencz, Milano, Nápoly, Lissabon, Stock­
holm és Bécs.

Legtanúlságosabb tárgya e tanúlmánynak Páris városának 
közárvaháza. Legyen szabad, mielő tt kimutatásait értelmezem, 
szervezetének fő vonásait röviden elő adnom.

A párisi közárvaház háromféle gyermeket fogad be : utczán 
talált, elhagyott és árva gyermekeket. Befogad tehát törvényes 
gyermeket is, de rendesen csak özvegyekét, vagy olyan nő ét, ki 
urával nem él. Az igazgatónak különben hatalmában áll, másféle 
törvényes gyermeket is befogadni.

Minthogy a gyermekek halandósága mindig kisebb, ha 
anyjuknál maradnak, az anyát, ki gyermekét el akarja hagyni, 
rábeszélik, hogy tartsa meg magánál. Ha szegény, segítséget 
nyújtanak neki, ha beteg, dajkát fogadnak a gyermek számára, 
ha végre nem képes gyermekét magánál tartani, mert pl. szolgá­
latban van, a gyermekét ápolásba adják, s részben, vagy egész­
ben megfizetik a költséget. De ilyen támogatás hosszabb, vagy 
rövidebb ideig tart, semmi esetre sem négy évnél tovább. Ha az 
anya semmiképen sem akarja gyermekét megtartani, akkor a 
gyermeket befogadják, de kijelentik anyjának, hogy gyermekét 
soha sem fogja többé látni; azt sem fogja tudni, hol van, csak 
minden harmadik hónapban tudhatja meg, él e vagy meghalt. 
Ha a gyermeket befogadták, anyjától nem követelnek semmit, 
dajkaszolgálatot sem. A gyermeket azonnal vidéki dajkának 
adják át, 12 éves koráig fizetnek érte, 21 éves koráig az intézet 
gyámsága alatt áll. A felügyeletet inspectorok, orvosok stb. 
végzik.

Nézzünk most nehány számot.
1875-ben a közárvaház gondoskodott 18 ezer még nem 

12 éves, i i  ezer még nem 21 éves gyermekrő l, azonkívül segít­
séget nyújtott 8 ezer az anyjuknál maradt gyermeknek, összesen 
37 ezer és ötszáz gyermek állott felügyelete alatt. E szám az év 
végén 34,400 gyermekre apadt, míg egész Francziaországban ki­
tett százhuszonhétezer gyermeket. Maguk e számok bizonyos tisz­
telettel töltenek el bennünket oly állam iránt, mely annyira lelki- 
ismeretes állami funktioinak teljesítésében, s évenkint több mint 
százezer emberéletet fogad hatalmas pártfogása alá.

A táblázat (XII. tábla) hű  képét nyújtja a közárvaházi szá­
mok mindennemű  hullámzásainak, s 1 1 év számait idézi. Even- 
kint négy-öt ezer gyermek vétetett fel a közárvaházba. Az utolsó 
évben csak 2900. Ezeknek halandósága az intézetben csak egy­
szer tett ki 13" o-ot, mikor Paris ostrom alatt állott, átlag nem 
halad meg 7— 8%-ot. Évenkint 14— 16 ezer 12 éven alóli 
gyermeket látnak el a vidéken, ezeknek halandósága legnagyobb, 
mikor 100 gyermek közül meghalt 9, s legkisebb az utolsó év­
ben, mikor még ötöt sem lett ki. Évenkint 4, 5, 6, 7 száz 
gyermek adatott vissza szüleinek, ha az intézet igazgatósága meg­
győ ző dést szerzett róla, hogy a szülő k tudnak is, akarnak is gyer­
mekükrő l lelkiismeretesen gondoskodni. Évenkint több mint 1000 
gyermek, ki túllépte a 12 ik életkort, átlép azok sörába, akiken 
?z intézet csak gyámságot gyakorol, s kik ezentúl nem okoznak 
neki költséget.

Egy külön táblázat részletesen ismerteti a közárvaház gyer­
mekeinek különböző  életkorú Categoriáit. Ebbő l csak azt a szá­
mot idézzük, hogy az összes gyermekek halandósága négy évben 
1872-tő l 1875-ig öt-hat százalék körül forog. Az egy éves gyer­
mekek halandósága kitesz közel 27 százalékot, a 3 dik és 12-dik

év között álló gyermekeké 1 '4 százalék, végre a 6—12 éves 
gyermekeknél még egy százalékot sem.

Egy harmadik táblázat (XI. tábla) egész Francziaországra 
vonatkozik, s három év viszonyait tünteti föl. 1871-ben 10 ezer 
talált gyermek, 57 ezer elhagyott gyermek, s mrjdnem 12 ezer 
árva volt Francziaország különböző  közárvaházaiban, összesen 
72,600 gyermek. Ezek halandósága, a gyermekeket 12 éves ko­
rukig véve tekintetbe, 6— 8 százalék: 1872 ben az összes szám 
volt 71,000, a halandóság 5’2 százalék; 1873-ban az összes 
szám 72,600, s a halandóság 6-2 % . 1871-ben a közárvaházak 
segítséget nyújtottak anyjuknál maradó 30 ezer, 1873-ban 33 ezer 
gyermeknek.

E számokat nem akarjuk a mi számainkkal egybevetni. 
Hiszen Francziaországban a törvénytelen gyermekek első  éves 
korukig a közárvaházakban gyérebben halnak el, mint nálunk 
ugyanolykorú törvényes gyermekek. Amott 27 százalék, nálunk 
35. Csak a végeredményre hívjuk föl olvasóink figyelmét.

Szemben a különösen nálunk hangoztatott vádakkal, melyek 
szerint a közárvaházak csak költséges temető intézetek, az itt 
idézett számokból kitű nik, hogy Francziaországban évrő l évre kö­
zel 10,000, többnyire 12 éves gyermek kerül ki a közárvaházakból, s 
évrő l évre több mint 30,000 oly gyermek nyer segítséget, ki 
anyjánál marad. E tényekkel szemben el kell a vádaknak hall- 
gatniok, s a komoly reflexiónak tért engedniök. így gondoskodik 
egy mű velt állam lakosságának gyarapításáról. Egy nagy organi- 
satio terjeszti ki hálóját egész Francziaország fölé, s e háló éven­
kint sok ezer emberéletet ment ki a nyomorúságos halál hullá­
maiból.

S még egy megjegyzést fű zünk e számokhoz. Ha czélunk 
csak az lett volna, bebizonyítani, hogy a közárvaház helyes orga- 
nisatio mellett évenkint sok emberéletet meg tud menteni, e 
czélunkat elértük, mihelyt egyetlen egy közárvaházat tudunk fel­
mutatni, mely e feladatának eleget tesz. Lehetnek, ső t vannak 
rósz közárvaházak is, de számba jöhetnek-e valamely problema 
rósz, hibás megoldásai ott, hol legalább egy helyen a problémát 
igazán megoldották ? Francziaország példája után ez a pro­
blema nem létezik többé. Létezik még a hibás értesültség, a 
megfoghatatlan ellenszenv, az okadatolatlan elő ítélet, de a tudomány 
férfiai nem ezek után szoktak indúlni. A mikor a tények meg­
követelik az elmélet megváltoztatását, az elméletnek meg kell 
változnia.

Különben a párisi közárvaház nem áll egymagára, a mi a 
fényes sikert illeti. Legyen szabad ennek bebizonyítására még 
nehány intézetnek legalább fő bb számait bemutatni.

Velenczében (XIII. tábla) körülbelül 400 gyermeket fogad­
nak be évenkint, s a gyermekek összes évenkinti száma a három 
ezeret megközelíti. 1858-tól 1869-ig a legkedvező bb év volt a 
61-iki, a midő n a csecsemő k halandósága 15*6 °/0, a többi évek­
ben valamivel nagyobb, 17, 19, 20, 22°/», s csak egy évben 
igen nagy, a mikor kitesz 32'1 százalékot. Az összes gyermekek 
halandósága rendesen nem nagyobb mint 5, 6, 7, 8 százalék ; 
1871— 75-ig a viszonyok még valamivel jobbak, az összes ha­
landóság nem több mint átlag 7°/0.

A bergamoi közárvaház meglepő en kedvező  eredményeket 
mutat föl. 1870-tő l 1876-ig felvettek 27.503 gyermeket és ezek 
közül nem halt meg több, mint 272, tehát nem egészen egy 
százalék. Ez csak abban lelheti magyarázatát, hogy a csecsemő k 
halandósága szerfelett kedvező , s nem több, mint 10 százalék. 
Ily kedvező  körülménynyel még csak a párisi société protectrice 
de l’enfance dicsekedhetik, mely társaság csecsemő i 1866-tól 
1876-ig 18— i o°/o halandósági arányt mutatnak, az utolsó évben 
pedig 1 o u/o-ot. (Bulletin de la société de l’enfance a Paris Mai- 
Juni. 1876. 173. lap.) Hasonló hozzá a londoni közárvaház, a 
melyben a csecsemő k halandósága i4°/o-ot tesz ki (The Britisch 
Medical Journal. 1877 junius 20.)

A svéd közárvaház kimutatásai 10 évre, 1866-tól 1875-ig, 
szólnak. Az évi felvétel néha 900, rendesen az 500 közelében 
marad, összesen van rendesen több mint 4000 gyermek. A 
gyermekek a 14-dik életkorukig maradnak a közárvaház felügye­
lete alatt. A vidékre adott gyermekeknél a halandóság igen ked­
vező , rendesen 2—3 ü/„. A csecsemő k többnyire az intézetben 
maradnak, átlag 21 '4°/„ hal meg belő lük. Évenkint két, három
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néha négyszázat adnak vissza szüleiknek, évenkint 120, 140, 
200, 240 14 éves gyermeket bocsátanak el az intézetbő l. E 
kis országban, melynek lakossága nem sokkal több a 4 millió­
nál, 100 halott közt rendesen 33 gyermek van (o—5 évig), s 
100 születésre i o ' i i  csecsemő -halál esik. Mennyivel gyorsabban 
lakossága, mint a mienk ! Mily kiváló gondot fordítanak ott a 
közárvwházra !

A legroszabb közárvaházak egyike a bécsi, egyszersmind 
talán fő oka annak, hogy nálunk annyira idegenkednek a köz­
árvaházak eszméjétő l, mert legjobban ismerik a bécsit, s ennek 
eredményeire szoktak hivatkozni. Szükségesnek tartom ez intézet­
tel valamivel bő vebben foglalkozni, hogy kitű njék, hogy eredmé­
nyei nem az eszmének, hanem annak rósz keresztülvitelének tu- 
dandók be.

A mi ez eredményeket illeti, azok valóban szomorúak. A 
mellékelt táblázat az egyedüli kimutatás, melyet 10 év óta közre­
bocsátottak. Terjed 1867-tő l 1875-ig. Átlag 14 ezer gyermek 
van évenkint az intézetben, s átlag 7500-at vesznek fel évenkint. 
E 21,600 gyermeknek átlagos évi halandósága a csecsemő kre 
vonatkozólag 61 százalék, az összes gyermekekre vonatkozólag 
24.7 °/0. Száz csecsemő  közül tehát meghal mindjárt az első  év­
ben 61, s ha meggondoljuk, hogy a következő  9 évben a halan­
dóság bizonyára félakkora, tehát 30 %, akkor az intézet gyerme­
kei közül alig i o °/o éri el a tizedik életkort. És erre fordítanak 
évenkint többet egy milliónál. Ezt mi a millió nélkül is körül­
belül el tudjuk érni. Csak az orosz falvakban felnevelt csecse­
mő knél hasonló nagy a halandóság.

A bécsi közárvaházban csak oly gyermekeket vesznek fel, 
kik az ottani szülő házban születtek, s kiknek anyja kötelezi ma­
gát, hogy 3—4 hónapig dajkaszolgálatot tesz. A gyermek 8— 10 
napig marad a szülő házban, s kéntelen ennek az intézetnek 
rósz levegő jét színi. Már ennek a tartózkodásnak is a gyerme­
keknek körülbelül 6 százaléka esik áldozatul. Hogy az intézetben 
levő  gyermekek halandósága ne tű njék fel akkorának, csak erő s 
gyermekeket tartanak meg tovább az intézetben, a gyöngéket 
mindjárt vidékre küldik. Mentül tovább marad azután a gyermek 
az intézetben, annál roszabb reá nézve, elgyöngül és ily állapot­
ban kerül azután a vidékre. Az anyák kényszeríttetnek nemcsak 
saját, hanem egy-két idegen gyermeket is ingyen szoptatni. Min­
den ápolónő  újabb idő ben köteles vánkost hozni magával, ha a 
gyermeket elviszi, hanem más óvó intézkedések nem történnek, 
ámbár az átszállítás vasúton és kocsin némelykor napokat vesz 
igénybe. Az ápoló nő ket szű kén fizetik. Most javították a fizetést 
és csecsemő kért az első  évig fizetnek 6 frtot, a második évig 
5 frtot, a tizedikig 4 frtot. A gyermekekre és az ápolónő kre 
való felügyelet annyi mint semmi. A papság és a hatóság gya­
korolja, de rendesen csak arra szorítkozik, hogy amaz adott eset­
ben kiállítja a halotti jegyet, ez meg annak bizonyságát, hogy a 
gyermek még él. A fő felügyeletért az intézet fizet évenkint 2500 
frtot, úgy hogy egy gyermekre jut évenkint másfél krajczár.

A közárvaház tizedik évéig gondoskodik a gyermekrő l, gon­
doskodik életérő l, de semmiképen sem neveltetésérő l. Elő ttünk 
van az intézet 1877. 4vi budgetje. Megtaláljuk benne, mennyit 
kap a csatorna-tisztító, patkány-pusztító, mázoló, fésű csináló, de 
nevelési költségrő l szó sincs benne. Pedig nem tehető  fel, hogy 
az ápolónő  azért a 4 írtért még taneszközöket is vásárol be a 
gyermek számára.

Mikor a gyermek 10 éves, az intézet átszolgáltatja az illető  
hatóságnak, azaz magára, szabadjára hagyja. Abban a korban, 
midő n a gyermeknek legnagyobb szüksége van, hogy vezessék, 
hogy vigyázzanak reá ! Elképzelhető , hogy mi válik ezekbő l a 
gyermekekbő l, mi haszna van annak, hogy tíz évig költöttek reá. 
Az igaz, hogy kevesen maradnak meg.

De azért szabad-e a közárvaház eszméjét egyáltalán elvetni, 
ha egy vagy több helyen roszul is viszik keresztül ? Nem tünik-e 
ki a megbeszélt kimutatásokból, — s kitű nik azokból is, melyek­
nek csak táblázatait mellékeljük e dolgozathoz, — hogy a köz­
árvaház a legtöbb helyen igen számos emberélet megmentő je, 
hogy majdnem mindenütt jobb halandósági viszonyokat mutat, 
mint Budapesten a törvényes gyermekek. Nincs-e elő ttünk Franczia- 
ország, vagy Olaszország példája ? A közárvaházak nem mindenütt 
egyformán jók, s lesz alkalmunk szervezetük mikéntjérő l is ne­

hány szót mondani, de a helyes szervezet helyes mű ködésüket is 
biztosítja. Hanem a közárvaház ellenfelei, ha egy téren vereséget 
szenvednek, más téren kezdik meg a csatát. „A közárvaházak 
így mondják — akár életmentő k, akár nem, mindenképen elve­
tendő  k, mert káros befolyással vannak a közerkölcsiségre.“ A 
kár. melyet ezen ejtenek, nagyobb, mint a haszon, mely a meg­
mentett emberéletekbő l folyik. Vizsgáljuk meg e támadást is.

D) A k özárvaházaknak  az erkö lcsiségre va ló  ha tása .

Az erkölcsiség nevezetes tényező  minden társadalmi intéz­
mény megítélésében ; a ki társadalmi tudománynyal foglalkozik, 
tartozik e tényező re tekintettel lenni, ső t első  rangú fontosságot 
tulajdonítani neki. De meg kell neki különböztetnie a valóságot 
a látszattól, ha ez a látszat még oly szemkápráztató alakban je­
lenik is meg. Higgadtan kell Ítélnie, ha a frázisok, melyek 
épen e téren tömegesen szeretnek gyülekezni, még oly nagy lár­
mával töltik is be a levegő t. Hiszen annyi erkölcsös dolgot épen 
az erkölcs nevében szeretnek megtámadni, tönkre tenni. A köz­
árvaházak ellen épen az erkölcsi támadásoknak van nagy kelet­
jük. Mindenki könyen hangoztatja, mindenki könyen elhiszi ő ket. 
E lelkiismeretlenséggel határos könyelmű ség felment a gondol­
kozástól. S a mikor az embereknek nem kell fáradozniok, mikor 
a baj, melyet hanyagságuk felidéz, nem szemmel látható, szívesen 
megtesznek mindent, még azt is, hogy szónokolnak, még azt is, 
hogy a szónoklatokban hisznek.

Valamennyi között legtöbb szerencséje volt annak az érve­
lésnek, hogy a közárvaházak szaporítják a törvénytelen gyermekek 
számát. Ha közárvaházunk lesz, — így okoskodnak, s bocsánatot 
kérek, ha ez okoskodást idézem, — akkor szabad a vásár, s 
lesz annyi törvénytelen gyermekünk, hogy a közárvaház mindig 
meg fog telni, ső t be sem fogja fogadhatni a tóduló sereget. 
Tehát egy ilyen intézet épen azt a bajt fogja fokozni, mely elég 
sajnos, hogy van, de a melyet növelni nem lehet czélunk. 
Csak nem akarhatjuk, hogy ép ily polgárokkal gyarapodjék 
államunk.

Röstellünk az ilyen érveléssel szembeszállani, röstellünk 
mindent ismételni, a mit más helyen e tárgyban elmondottunk. 
Hiszen a legegyszerű bb megfontolás is meggyő zhet mindenkit, 
hogy amaz állításban nincsen egy csepp igazság sem. Miért ne­
velné a közárvaház a törvénytelen gyermekek számát ? Mert akkor 
könyebb lesz e gyermekeket elhelyezni ? Hát most nem elég 
könyű ? Nem lehet-e egypár forintért a gyermeket kitű nő n, 
örökre elhelyezni, s nem történik-e ez minden nap ? És azután 
szokás-e az ilyen bű n elkövetése alkalmával a bű n következmé­
nyeire, s épen ezekre a következményekre gondolni ? A ki csak 
abc-jét ismeri az emberi léleknek, az tudja, hogy ha a megbu­
kott leány bukásának egyéb következményeire gondolt volna, nem 
bukott volna meg. Ha meggondolta volna, hogy milyen szégyen 
háromlik reá, mennyire lenézik az emberek, akkor ellenállhatott 
volna a vér izgatásának, az alkalom csábításainak, a szenvedély 
hatalmának. De épen, mert nem gondolhatta meg, meg kellett 
buknia. Az emberi természet bizonyos körülményekben erő sebb a 
gátoknál, melyek megvédhetnék. Itt van a természetes szégyen 
érzete, a tanúit erkölcs szava, a társadalom Ítélete, a sok eset­
ben szétdúlt jövő  kilátása — mindezek nem védhetik meg a 
leányt, hát meg fogja védeni, hogy a születendő  gyermeket 
bajos lesz elhelyezni, vagy meg fogja-e buktatni, hogy igenis, 
könyű  lesz a gyermekrő l gondoskodni? Nem-e szánalmas, naiv­
nál is naivabb okoskodás ?

De a ki mégis kételkednék, — ámbár a kételkedésre leg­
kisebb ok sincs, — azt győ zzék meg a számok. Párisban több 
mint 400 év óta van közárvaház, Páris e tekintetben a leg­
erkölcstelenebb város hirében áll, s mikép hatottak Parisban a köz­
árvaházak a törvénytelen gyermekek számára ?

E hatás föltüntetésére három graphicus rajzot készítettünk. 
Az első  feltünteti, hogy 70 év óta, 1806-tól 1876-ig, mikép
aránylik minden évben a született törvénytelen gyermekek száma 
az összes szülöttek számához. Nos, hát 1806-ban 35‘5 % v°lt> 
1812-ig ezen szám növekedik. Ekkor éri el a maximumát, 42-ő t. 
De ezentúl folyton fogy, s 1876-ban csak 2Óvj°/0. íme, 70 év óta 
mikép csökkent a törvénytelen gyermekek számaránya oly város­
ban, melynek közárvaháza forgóval volt ellátva, tehát felvett min-
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den gyermeket, kit a forgóba tettek, akár törvénytelent, akár 
törvényest. Nem fényes czáfolata azoknak a kenetes erkölcsi 
prédikáczióknak, melyekkel itt bajlódnunk kell ? Nem illenek-e 
inkább asszonyok szájába, mint férfiakéba, a kiknek, ha az illető  
számokat nem, de legalább az életet kellene ismerniük ?

Ső t nemcsak ez az eredmény áll, hanem egy másik még 
fontosabb is, mely szerint épen a közárvaházak vihetik keresztül, 
hogyévenkint kevesebb gyermek kerüljön az intézetbe. A párisi, mely 
újabb idő ben inkább az anyákat támogatja, a hol ez tanácsos és 
lehetséges, ezt a tételt is bebizonyítja. 1816-ban 5080 gyermek 
került a lelenczházba, 1831-ben ez a szám eléri maximumát, 
5803-at. Azóta állandóan csökken, s 1876-ban csak 2260 gyer­
mek került a párisi közárvaházba, félannyi sem, mint 60 évvel 
ezelő tt. Az erkölcsnek álpathossal élő  szószólói meg lehetnek 
lepetve, — mi a dolgok természetes folyását látjuk ebben.

A harmadik rajzban a közárvaházba felvett gyermekek szá­
mát az összes szülöttek számához viszonyítjuk, s szintén folytonos 
csökkenést észlelhetünk. 1816-ban 20 százaléka a szülötteknek 
került a közárvaházba, 1874-ben pedig, miután e szám folyton 
kisebbedett, alig 5 százaléka. Tehát Párisban sem a törvénytelen 
gyermekek száma nem szaporodott, — ső t ellenkező leg, neveze­
tesen csökkent, — sem a közárvaházba kerültek száma nem 
nagyobbodott — ez még inkább fogyott, — sem az összes szü­
lötteknek a közárvaházba került része nem gyarapodott — ez 
legkisebb lett. Tehát van-e legkisebb ténybeli vagy észszerű  
alapja annak a rágalomnak, hogy a közárvaházak szaporítják a 
törvénytelen gyermekek számát ?

Igaz, hogy majdnem megfeledkeztünk volna Mainz városá­
ról. Ez a szerencsétlen város a legtöbb iró mű vében, ki a köz­
árvaházak ellen irt, nagy szerepet visz. Legfontosabb pedig, 
hogy Brockhaus lexiconjába és Hügel mű vébe is belekerült, s 
minthogy ez a két mű , úgy látszik, legkényelmesebb tárháza a 
közárvaház ellen használható fegyvereknek, Mainz város a mi 
küzdő  terünkön is megjelent, s hatalmasan ijesztgetett. Mainz 
város, mondja Hügel (540. 1.), a hol 1799-tő l 181 i-ig nem volt 
közárvaház, csak 30 kitett gyermeket találtak az utczán ; I. Na­
poleon uralkodása alatt, a midő n forgós közárvaházat rendeztek 
be, negyven hó lefolyása után e szám 516-ra emelkedett, midő n 
késő bb az intézetet megszüntették, a kitett gyermekek száma is­
mét 6— 7-re apadt.“

De vájjon mit jelentenek e számok ? Annyit-e, hogy a 
törvénytelen gyermekek száma fogyott ? Távolról sem. Csak any- 
nyit, hogy az intézetbe vitt gyermekeket talált gyermekeknek 
mondják, hogy e gyermekeket az intézet megmentette a halál­
tól, míg késő bb, mikor a közárvaházat megszüntették, a törvény­
telen gyermekek száma nem hogy fogyott, hanem szaporodott, s 
e szaporodott szám legnagyobb része meghalt. Megszereztük ma­
gunknak Mainz város hivatalos kimutatásait 1834-tő l 1872-ig, s e  
kimutatásból kitű nik, hogy Mainzban a törvénytelen gyermekek 
száma évrő l évre szaporodott, 1835-ben csak 381 volt, az utolsó 
évtizedben átlag 500. Pedig ezen idő  alatt nem volt ott köz­
árvaház. S vájjon mi történt a törvénytelen gyermekekkel ?

A hivatalos kimutatás szóról-szóra így nyilatkozik: „A he­
tedik táblázatban összeállítottuk az utolsó tiz év gyermekhalan­
dóságát, összehasonlítva a születések számával, még pedig külön 
a törvényes és külön a törvénytelen gyermekek halandóságát; 
eredménynek az tű nik ki, hogy az első  évben a törvényesek 
22 százaléka, a törvénytelenek 27 százaléka halt meg. De rögtön 
hozzá kell tennünk, hogy a törvénytelen gyermekekre vonatkozó 
arányszám távolról sem fejezi ki ezeknek igazi halandóságát, 
mert soha sem tudhatjuk, az itt született törvénytelen gyermekek 
közül hány maradt itten ápolásba. Sokkal közelebb járunk az igaz­
sághoz, ha feltesszük, hogy a legtöbb itten ápolt törvénytelen gyer­
mek itt el is /emeltetik.“ (11. 1.)

így szól a hivatalos kimutatás ; nem emlékeztet-e Budapest 
városára? Budapest városában, a hol szintén nincs közárvaház, 
szintén folyton növekedik a törvénytelen gyermekek számaránya. 
A következő  számok, melyek hézagosak ugyan, mert az illető  
adatok sehol sem találhatók meg, ezt világosan mutatják. 1826- 
ban Budapesten az összes szülötteknek 12°/,, volt törvénytelen 
gyermek, 1851-ben 21-re nő tt és 1876-ban e szám 3 o ‘6°,„-re 
emelkedett. S ezekre a gyermekekre is elmondhatjuk, a mint

föntebb bő vebben fejtettük ki, hogy legnagyobb részük meghal. 
S ez mindenütt így van, a hol nem gondoskodnak a gyermekek 
sorsáról, csakhogy nem mindenütt merik ily leplezetlenül hivata­
losan kimondani az igazságot mint Mainzban.

S a mint így az egyszerű  ész szava és a számok ereje 
megerő tlenítik a közárvaház ellen szórt egyik vádat, épen úgy 
visszaverik ezt a második támadást is, hogy a közárvaházak nem 
bírják megakadályozni a gyermekek élete ellen elkövetett bű ntetteket, 
pedig a közárvaházak védő i nagyra vannak azzal, hogy az inté­
zetek itt közvetetlen módon tesznek szolgálatot a közerkölcsi- 
ségnek.

A gyermeknek saját anyja által való megöletése, az emberi 
természetnek talán legszörnyebb elfajulására mutat, mert van-e. 
hatalmasabb, általánosabb ösztön az anyai szeretetnél? Azok rend­
kívüli körülmények lehetnek, melyek folytán a szeretet épen 
ellenkező jébe csap át, gyű löletté válik, s csak a gyű lölt tárgy 
megsemmisítésével elégedik meg. Fájdalom, a törvénytelen gyer­
mek anyja igen gyakran ily rendkívüli körülményeknek esik áldo­
zatul. Nem akarjuk menteni, de lelki állapotát magyarázni, nem 
akarjuk bű ntettét kisebbíteni, de annak a szörnyű ségnek, hogy 
elköveti, okát adni. Az anyai szeretet ösztöne ellen ilyenkor más 
hatalmas ösztönök kelnek harczra. A szerencsétlen leányt elfogja 
a félelem, hogy balesetének nyilvánosságra jutásával örök szé­
gyen fogja sújtani ; tudja, hogy elhagyatva mindenkitő l nem 
leend képes gyermekét fenntartani, gyű löli elcsábítóját s ez ér­
zelem vészes átvitele folytán gyű löli az elcsábítás szerencsétlen 
gyümölcsét is. Nem valószinű -e tehát, hogy oly intézet, mely a 
bukott leány titkát megő rzi, s mely a gyermek eltartásának gond­
jától megszabadítja, csökkenteni fogja e nagy bű ntettek számát ? 
Midő n az okok e legtekintélyesbjei megszű nnek, nem kell-e az 
okozatnak is megváltoznia? Nem mondjuk, hogy azért a gyer­
mekgyilkosságok meg fognak szű nni. A kétségbeesés, az elcsábító 
iránt táplált gyű lölet, s nehány ritka esetben az a hit, hogy más­
kép nem ő rizheti meg titkát, elég szerencsétlen lényt fognak e 
gyászos lépésre ragadni. De minél liberaiisabb a közárvaház fel­
vételi rendje, minél könnyebben lehet az anya titokban tartása 
mellett a gyermeket az intézetbe bejuttatni, annál nagyobb mér­
tékben kell a gyermekgyilkosságnak ritkúlnia.

A statisticai adatok e gondolatmenetet támogatják. 1828-ban, 
midő n egész Francziaországban forgós közárvaházak léteztek, 
egész Francziaországban 92 nő t ítéltek el gyermekgyilkolás miatt. 
1858-ban, midő n a legtöbb forgót megszüntették, e szám 224-re 
szökött fel és azóta évenkint körülbelül 200 (1. L’enfance á Paris 
par M. Othenin de Haussonviile. Revue des deux mondes 1876). 
Németországban igen szigorú törvényeket hoztak e bűn megaka­
dályozására. A terhes leány szigorú büntetés terhe alatt köteles 
terhességét a hatóságnál bejelenteni, a gyermek atyja, a szülő k, 
a rokonok, a gazda, a bába, s mindazok, kik a terhességet sej­
tik, büntetés terhe alatt kötelesek a hatóságnál jelentést tenni 
róla. A hatóság megvizsgáltatja a gyanús leányt. Hogy mily foga­
natjuk volt e törvényeknek, azt nem vagyunk képesek megítélni, 
az illető  adatokhoz nem tudtunk hozzáférni. Hogy a törvényes 
gyermekgyilkolást, a gyermekeknek az ápolásban való gyors ha­
lálát nem akadályozzák meg, azt a hivatalos adatokból tudjuk. 
Hogy az illető  leányokban a szégyenérzetét teljesen megölik, 
arra a legnagyobb biztossággal következtethetünk. Az ilyen leány 
többé nem tud ellentállani a csábításnak, s nem is törő dik sokat 
a gyermek életével. Hiszen módját tudja annak, mikép lehet 
könnyű  szerrel ez alkalmatlan tehertő l megszabadúlni. Száraz daj- 
kaságba adja gyermekét, s nehány hó múlva a gyermek nincs 
többé. Az ilyen viszonyok, s nem a közárvaház megléte szaporít­
ják a törvénytelen gyermekeket, s nem véletlen, ha Németország 
azokhoz az országokhoz tartozik, melyekben aránylag a legtöbb 
törvénytelen gyermek születik, s valószínű leg a legtöbb hal meg. 
Ha pedig valamelyik állam sem törvényekkel, sem közárvaházak 
felállításával nem iparkodik a gyermekgyilkolások számát csök­
kenteni, akkor bizonyos, hogy e szám nagyra fog nő ni, s nagyra 
is nő tt nálunk Magyarországon, talán nagyobbra mint bármely 
más országban Európában. Egy mellékelt táblázat (XXIII. tábl.) 
feltünteti mindazokat az adatokat, melyeket megszerezhettünk, s 
melyek alapján a mi állapotainkat össze lehet hasonlítani Fran- 
cziaország, Olaszország, Austria és Belgium hasonnemű  viszo­
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nyaival. Magyarországon átlag évenkint 108-at ítélnek el gyermek­
gyilkolás miatt, Francziaországban 171-et, Ausztriában 100-at, 
Olaszországban 60-at, Belgiumban 4-et. Mig tehát Belgiumban 
majdnem egy és egy fél millió (1.325.000) lakosra esik egy gyer­
mekgyilkolás, Olaszországban 450,000 lakosra, Francziaországban 
221,000-re, Ausztriában 210,000 lakosra, addig Magyarországon 
már 97,000 lakosra jut egy gyermekgyilkosság, tehát Magyar- 
országon több mint kétszer annyi fordul elő  mint Francziaország­
ban és Austriában, több mint négyszer annyi mint Olaszországban, 
s több mint tizenháromszor annyi mint Belgiumban.

Némi változásokkal a mondottakat a gyermekhajtás bűnté­
nyére is lehet alkalmazni. Ezen bű ntényre is befolyással vannak 
az említett tényező k, a szégyentő l való félelem, a gyermek ellá­
tására irányuló gond, csakhogy az első  valószínű leg sokkal na­
gyobb mértékben. Statistical adatok itt nagyon bizonytalanok, 
mert alig van bű ntény, melyet könyebben lehetne végrehajtani 
és nehezebben felfedezni mint épen ezt. Adataink Franczia- 
országra, Austriára, Belgiumra és mi reánk szólnak. Ez a bű n­
tény is háromszor, négyszer gyakrabban fordul elő  nálunk mint 
a nevezett országokban. Csakhogy e számoknál nagyobb fontos­
ságúnak tartom, ha tisztelt kartársaimat egyéni tapasztalataikra 
utalom. Mindenki meg fogja erő síteni, hogy e bű ntény elég gya­
kori minálunk; csak az utolsó napokban sikerült Kelen tr. fő or­
vosnak egy egész bandát felfedezni, mely itt a fő városban a 
gyermekelhajtást Üzletszerű en ű zte (és kerítő nő k és mű vésznő kbő l 
állott); ső t egy élelmes fő  felfedezte annak a módját is, mikép 
lehessen nyilvánosan hirdetni, hogy minden idő ben kész a ter­
hesség alkalmatlan állapotát minden veszély nélkül gyorsan meg­
szüntetni. Nem vétek a valószínű ség számítása ellen, ha azt mon­
dom, hogy a közárvaházak ezeken a bajokon is kisebb-nagyobb 
mértékben segíteni tudnak.

Végre mindaz, a mit a gyermekgyilkolásra mondottunk, 
fokozott mértékben áll a gyermekkitevésre nézve. Hisz itt nincs 
szó arról a gyű löletrő l, mely minden áron a gyermek megsemmi­
sítését kívánja. Csak a szégyen és a nyomor momentumai mű ­
ködnek. A közárvaház, mely az anya titkát kíméli, meg tudná 
majdnem minden esetben akadályozni e bű ntényt, ha az anya 
nem félne néha, hogy a közárvaházhoz vezető  úton meglátják, 
vagy ha más esetekben ereje el nem hagyná. Kevés statisticai 
adataink is mutatják, hogy e tekintetben is Magyarország legelső  
helyen áll. Brüsselben átlag 2 kitett gyermeket adnak át éven­
kint a lelenczháznak, Párisban, illető leg a Szajna kerületében 
53-at, Milano tartományban 10-et. A budapesti számot nem 
tudhattuk meg egyenes utón, de egyedül a gyermekmenhelynek 
évenkint 60 talált gyermeket adnak át. Ha ezeket a számokat a 
lakosság számához viszonyítjuk, akkor Milánóban 100,000 lakosra, 
Brüsselben 94,000-re, Triestben 61,000-re és Budapesten már 
5000 lakosra esik egy kitett gyermek. E számok is mutatják, 
mennyivel állunk más államok mögött, s mennyire van szükségünk 
arra, hogy végre valahára hozzá lássunk a javítás komoly mun­
kájához.

Az utolsó szakasz tartalmát összefoglalva, azt mondhatjuk, 
hogy a közárvaházak ellen hangoztatott vádak egyike sem tudja 
megállani a sarat. Számos intézet példája bizonyítja, hogy a 
gyermekek igen nagy része életben marad a közárvaházak mű kö­
dése folytán. Tapasztalás és okoskodás egyaránt szólnak az ellen, 
hogy a közárvaházak veszélylyel járnak a közerkölcsiségre nézve. 
A törvénytelen gyermekek számát nem szaporítják. A törvénytelen 
gyermekek élete ellen elkövetett bű ntettek számát csökkentik. És 
minden egyes pontra nézve a tapasztalat megerő síti az okosko­
dást, az okoskodás mintegy magyarázza a tapasztalást. S hogy is 
lehetne ez máskép? Nem furcsa-e, hogy védnünk kell oly téte­
leket, melyek az elfogulatlan ész elő tt védelemre nem is szórói­
nak, melyek majdnem maguktól értető dnek, s melyek körül csak 
az elő ítélet, s a felületes gondolkozás támasztottak mindenféle 
balvéleményt, mely köd gyanánt födi el a dolgok valódi állását ? 
A társadalom állapota magával hozza, hogy minden országban 
évenkint ezer meg ezer törvénytelen gyermek születik. Ezeknek 
igen nagy része szülő i gondoskodás nélkül szű kölködik. Apjuk 
nem törő dik velük, anyjuk legtöbbször nem törő dhetik velük. A 
társadalom megveti a gyerm ek anyját, az anya közönbös gyer­
meke iránt, néha  ̂ gyű löli, mindig kínos tehernek érzi. így tehát

a gyermeknek el kell vesznie. El is vesz. De az állam megérzi 
a veszteséget. Megérzi nemzetgazdasági tekintetben, megérzi pol­
gárainak létszámában, megérzi erkölcsi szempontból is. Vagy 
nincs-e befolyással a közerkölcsiségre, ha a nép látja e gyerme­
kek pusztulását, ha számos helység e pusztulásból hasznot húz, 
ha a törvénytelen gyermek anyja bű ntettekre vetemedik, akár 
olyanokra, mit a bíró is megbüntet, akár olyanokra, melyekrő l 
saját lelkiismerete elő tt kell számolnia ? Nem kínálkozik-e tehát 
egészen magától az a gondolat, nem kínálkozott-e más ország­
ban századokkal ezelő tt, s nem ragadták-e meg is ezt a gondo­
latot, hogy itt az államnak közbe kell lépnie ? Neki kell gondos­
kodnia ezekrő l az elhagyatott gyermekekrő l ! Ha okosan és óva­
tosan teszi, nem fog-e sok emberéletet megmenteni ? Juthat-e 
elfogulatlan embernek eszébe, ő t e miatt erkölcstelenséggel vá­
dolni ? Midő n nyilvános és titkos bű nök elé gátat épít, lehet-e 
ez rósz befolyással a közerkölcsiségre ? Nem fordíthatnók-e meg 
a rudat, s sokkal nagyobb joggal ? Nem mondhatjuk-e, hogy sok 
leány ép az által, hogy szégyentő l megóvjuk, hogy bű ne titokban 
marad, a másodszori bukástól megóvatik ? Hogy a lakosságra 
általában csak jó befolyással lehet, ha látja, miként gondoskodik 
az állam idegen, törvénytelen gyermekekrő l, hő gy ő  maga is en­
nek láttára kényesebb lesz saját gyermekei ápolásának dolgában ? 
De minek ezt folytatni ? Nem erkölcsi szónoklatok tartása volt 
czélunk. hanem annak bebizonyítása, hogy Magyarországon nagy 
baj a túlságos gyermekhalandóság, a törvénytelen gyermekek mód 
nélküli pusztulása, s hogy e baj ellen van mentő szer, a közárva­
ház intézménye, mely meg tudja menteni a gyermekek nagy ré­
szét, anélkül, hogy a közerkölcsiséget veszélyeztetné, ső t mely 
határozott jótékony befolyással van magára a közerkölcsiségre is.

E) A  közárvaházza l já ró  kö ltségek.

Csak egy szempont van, melyben ellenfeleinknek igazat kell 
adnunk, s ez az, hogy nem tudjuk eltagadni, hogy a közárva­
házak berendezése bizony költséggel jár, hogy a semmibő l, ingyen 
nem lehet ő ket elő teremteni. De tartok tő le, hogy a káröröm, 
melyet talán e fölött éreznek, nem lesz nagyon tartós, még ha 
e pont bő vebb taglalásába nem is bocsátkozom. Mindenek elő tt, 
ha mindaz áll, a mit az elő bbiekben ba akartunk bizonyítani, ha 
nagy a baj, s a közárvaház el tudja tüntetni e baj nagy részét, 
mi nekünk azonban nincs pénzünk ilyen intézetek felállítására : 
akkor e keserű  lehetetlenséget mélyen sajnálni kellene. Az az 
állam, mely nagy bajok megszüntetésére nem tudja a szükséges 
pénzt megszerezni, oly szomorú helyzetben van, hogy közelebb 
jár a halálhoz mint az élethez.

Ránk nézve pedig kétszeres nagy baj volna, ha igazán a 
pénz hiánya akadályozna meg bennünket e szükséges intézmény 
létesítésében. Nem is szólok arról, hogy a veszteség, melyet 
a társadalom az által szenved, hogy évenkint sok productivvá 
válható ereje elvesz, melyre költött is már, semmi arányban nin­
csen azzal az aránylag kevés költséggel, melybe ez erő k meg­
mentése kerülne. Senki sem fogja tagadni, hogy azok az ember­
életek, melyeket az állam megmentene, sokkal több kamatot haj­
tanának neki, mint a mennyi tő kéjébe kerültek az emberéletek. 
Vagy ez talán nem helyes nemzetgezdasági politika? Talán csak 
az az okos, ki a pénzt az egyik zsebébő l kiveszi, s a másikba 
beteszi? Nem hangoztatják e mindenütt a hasznos beruházások 
elvét, s van-e hasznosabb beruházás, mint aránylag csekély pénz- 
áldozaton munkabíró embereket nevelni?

De ránk nézve igen fontos az, hogy a kiket így nevelnénk, 
azokat magyar polgárokká nevelnő k. Azokat magyar szellemben 
tanítanók, ezek mindenüket a magyar államnak köszönnék, s a 
magyar állam oly magyar polgárokkal szaporodnék, kikre a kö­
zelgő  vésznek idejében vajmi nagy szüksége lehet.

A dolog természete tiltja, hogy a pénzügyi kérdést köze- 
lelebbrő l bolygassuk. De számítanunk kell arra, hogy az állam 
most is évenkint közel 60,000 forintot fizet a bécsi lelenczház­
nak. Rámutatunk arra is, hogy a közárvaházakat, úgy mint ez 
mindenütt van, nálunk is kapcsolatba lehet hozni a most létező  
közönséges árvaházakkal, melyeknek meglehető s nagy pénzalapjuk 
van, és melyek pénzalapjával nem éppen czélszerű en és nem 
éppen takarékosan bánnak. Sokkal kevesebb költséggel sokkal 
jobban lehetne ez árvákat nevelni, s a hátramaradó nagy fölösle-



get a közárvákra lehetne fordítani. Megemlítjük továbbá, hogy 
hogy 1815-ben a Bécsben elhalt Sándor István végrendeletében 
egy Pesten építendő  „szülő - és lelenczház“ alapítására 10,000 Iri­
nyi alapítványt hagyományozott. Ezen összeg kamatostól együtt 
1877. végével 117,303 frt 87 krt kitett. Figyelmeztetünk arra a 
körülményre, hogy a fő város tetemesen hozzájárulna az illető  
költségekhez, mert tetemesen hozzájárul a költségek szülő  okai­
hoz, a törvénytelen gyermekek nagy számához, s hogy a jóakarat 
meg van benne, mint azt legújabb ténye, nagyszerű  alapítványa 
mutatja, mely már is első  alapköve a leendő  közárvaháznak. Csak 
érintjük azt a módot, hogy a költségek egy nagy részét azokra 
a helységekre lehetne repartirozni, melyekbő l az illető  anyák ke­
rültek. Nemkülönben emlékeztetünk arra, hogy valahol lappang 
Nádasdi meglehető s nagy alapja, melyet a 66— 71-es években a 
közárvaház czéljára gyű jtöttek. Nem szabad elfelejteni, hogy a 
felvilágosított társadalom, melynek a közárvaház legsajátabb érdekeit 
óvja, bizonyára nem fogja megvonni tő le jótékony adakozó kezét. 
Nem is kellene mindjárt a közárvaházakat oly módon berendezni, 
hogy minden gyermeket befogadjanak, lehet azokat az ország pénz­
ügyi viszonyainak jobbrafordúltával fokozatosan bő víteni. Mind­
ezeket csak röviden érintem. A részletek a kivitellel foglalkozók 
dolga. Annyit látunk, hogy a mit a tudomány szükségesnek ítélt, 
az nem keresztiilvihetetlen. Mi nekünk pedig itt e helyen nem 
lehet más czélunk, mint a dolog tudományos oldalát vitatni. E 
tudományos oldalnak egy — s ezúttal utolsó — pontjára nézve, 
t. i. milyen legyen ez a fölállítandó közárvaház, bátorkodom t. 
olvasóim figyelmét még csak rövid idő re kikérni.

F) A közárvaházak  berendezésének  m ódja.

Minden intézet szervezete azon czéltól függ, melyet elébe 
tű znek, azoktól az eszközöktő l, melyek rendelkezésére állanak és 
azon helyi körülményektő l, melyekkel számolnia, melyekhez alkal­
mazkodnia kell. E czél, ez eszközök s e körülmények pedig fon­
tosak lesznek a következő  kérdések eldöntésénél: kiket fogad­
jon be a közárvaház, mikép ápolja s nevelje a befogadot­
takat, s meddig maradjanak a gyermekek az intézett gyámsága 
alatt. E kérdésesekhez akarunk röviden hozzászólni.

A közárvaháznak czélja nálunk nem lehet egyéb, mint azok­
ról a gyermekekrő l gondoskodni, kik különben igen valószínű leg 
elvesznének. E meghatározás némileg elasticus s épen azért 
alkalmas, megengedi az intézet fokozatos fejlő dését. Ha az inté­
zet elég gazdag, több gyermek megmentésére vállalkozhatik, meg­
mentendő  gyermekekben alig ha lesz hiány. Ha eleinte szű kebb 
körben kénytelen mozogni, szervezetének olyannak kell lennie, 
hogy túlságos sok gyermek ne kerüljön be hozzá.

Épen ezért nem ajánljuk a forgóval ellátott közárvaház- 
lendszert, mert oda minden gyermeket fogadnak be, kit a for­
góba betesznek, tehát törvényest is. Azelő tt minden közárvaházbarr 
volt forgó, most sehol sincsen, s csak Francziaországban fogják 
újra berendezni. Nem csatlakozunk ugyan azokhoz, kik a forgók j 
ellen erkölcsi okokat hangoztatnak, hogy megrontják a családi 
életet, hogy törvényes házasságban élő ket is arra csábítanak, hogy 
gyermekükön könyű  módon túladjanak. Azokat csak a végső  
nyomor hajtja, kik törvényes gyermekektő l megválnak, s nem 
látnék szörnyű  bajt abban, ha ilyen nyomorúságos emberek ter­
hén könyebbítenénk és halálra szánt gyermekeiket megmentenő k. 
Mások, mint a végső  szegénységben élő  emberek úgy sem adnák 
be gyermeküket, s ha mégis találkoznának, akkor azok kivételek, 
s az ilyenek nem döntenek. Bizonysága ennek az emberi termé­
szet, bizonysága a statistica. Továbbá bizonyos, hogy a forgós 
közárvaházak számokkal bizonyítható befolyással vannak a gyer­
mekek élete ellen elkövetett bű ntettek száma csökkentésére, tehát 
még határozottan áldásos hatásuk van a közerkölcsiségre. De ép 
oly bizonyos, hogy a forgók folytán népesebbé válik a közárva­
ház, s épen ez, más azonnal megbeszélendő  okoknál fogva 
kártékony következményű  a gyermekek halandóságára nézve. Ez 
a két ok pedig elegendő  erő vel tiltja meg nekünk az ilyenek be­
rendezését. Úgyszintén ellene szól azon rendszernek is, mely az 
orosz intézetekben divatos, a hol nincsenek ugyan forgók, de a 
hová minden gyermeket befogadnak, anélkül, hogy, ahhoz, ki a 
gyermeket hozza, csak egy kérdést is szabad volna intézni. E 
rendszer az elő bbitő l csak egy technicus részletben különbözik, 
s meg nem is biztosítja annyira mint amaz az anya titkát.

A fölvételre nézve tehát mindenesetre bizonyos korlátokat 
kell vonnunk, és e korlátok véleményünk szerint a következő  mó­
don állapíthatók m eg:

A közárvaház csak törvénytelen gyermekeket fogad be, tör­
vényeseket csak kivételesen, ha az anyát betegség vagy fogság 
akadályozzák a gyermek ápolásában, s csak addig, míg ezek az 
akadályok tartanak. De még a ki nem zártak közül is válogatunk.

Mindenek elő tt arra törekszünk, hogy a gye rmek anyjánál 
maradhasson, mert az anya legjobb ápolónő je gyermekének. Ha 
tehát az anya erkölcsi, meg testi tekintetben anyai hivatásának 

1 teljesítésére alkalmasnak látszik, ha némi kis keresete van, akkor 
rábeszéljük, hogy illő  támogatás mellett tartsa magánál gyerme­
két. A támogatás idejét az intézet igazgatója állapítja meg, de 
négy évnél tovább nem tarthat.

Ha az anya maga nem ápolhatja gyermekét, de örökre nem 
akarna tő le megválni, akkor arra törekszünk, hogy az anya maga 
helyezze el gyermekét ápolás végett, az intézet pedig anyagilag 
segíti, s ő rködik a gyermek fölött.

Ha az anya sem maga nem ápolhatja gyermek ét, sem nem 
akar vagy tud vele törő dni, ha olyan helyzetben van, hogy a 
gyermek minden valószínű ség szerint elveszne, akk or az intézet 
fogadja be s látja el teljesen. De az anya elveszti minden szülő i 
jogát, gyermekérő l lemond örökre, nem láthatja többé, csak tu- 
dakozódhatik utána, él-e még. Ha késő bb viszonyai változtával 
vissza akarná venni gyermekét, folyamodhatik ugyan azért, de 
csak az igazgató Ítéli meg, vájjon méltó-e arra, hogy gyermeké­
nek újra anyja lehessen. Az igazgató minden egyes esetben azt 
is határozza meg, vájjon a gyermekre költött pénz e gészben vagy 
részben megtérítendő -e.

Ha a gyermeket befogadtuk, anyját dajkaszolgálatra csak 
szükséges esetben, ■  csak saját gyermeke szoptatására lehetne 
kénszeríteni, de ott, a hol az lehetséges, az anya vagy atya kö­
telezhető  részben vagy egészben, egyszerre vagy részletekben a 
gyermek által okozott költség lefizetésére.

A gyermek eltartásának költségeit, a mennyiben a szülő k 
fizetésébő l és az intézet jövedelmébő l nem futná ki, a község 
fizetné, a hová a gyermek anyja illetékes.

A gyermek ápolására nézve nem kell különböző  rendszerek 
között választani. Itt nem társadalmi, hanem orvosi problémával 
van dolgunk, itt nem a moral, hanem a tudomány, a tapasztalat 
döntenek. Csak egy czél lebeghet szemünk elő tt: mentül számo­
sabb emberélet megmentése, s e czél elérésére mindent föl sza­
bad használnunk, mire eszközeink alkalmat nyújtanak.

Minden ember tudja s semmi szükség ezt bő vebben bizo­
nyítani, hogy minden gyermek számára a legalkalmatosabb dajka 
saját anyja. A halandóság anyjuknál levő  gyermekek között leg­
kisebb, s ezen nem változtatott eddig sem elmélet, sem semmi­
féle surrogatum, melyet az anyai tej pótlására fel véltek fedezni. 
Éppen ebbő l az okból fejtettük ki, hogy törekednünk kell, a hol 
lehetséges, a gyermeket anyjánál hagyni meg. Ez mi reánk nézve 
annál fontosabb, mert az anyjánál maradt gyermek sokkal keve­
sebb költséget okoz az intézetnek, még ha az anyát b ő kezű en 
támogatjuk is, mert ez a támogatás legfelebb 4— 5 évig tar t, mely 
koron túl a gyermekek halandósága nagyon csekély.

De a mikor a gyermeket nem hagyhatjuk anyjánál, mitévő  
legyünk ?

Itt alkalmunk vaii egy sajátságos elő ítélettel ismerkednünk 
meg, mely elterjedtségére, alaptalanságára és káros voltára vete- 
kedhetik az elő bb megbeszélt morális elő ítéletekkel. Rendesen 
azt hiszik, hogy a közárvaház valami nagy kaszárnya, melyben 
száz meg száz gyermek el van szállásolva, valóságos kórház, mely­
ben rósz levegő , ragályos betegségek és ijesztő  halandóság ural­
kodnak. Hogy azok, a kik ilyeneket hirdetnek, valóban hiszik-e 
ezt, nehéz feltételezni, mert a ki a közárvaházakról beszél, az 
csak tud is valamit róluk, ha pedig tud róluk, akkor ezeket nem 
állíthatja. Mert tényleg nem létezik közárvaház, mely a csecse­
mő ket benn az intézetben ápoltatja. Minden közárvaház azon van, 
hogy a gyermekeket mentöl elő bb vidékre küldje, s ott ápoltassa. 
Hogy meddig marad a gyermek az intézetben, függ az intézet 
helyiségeitő l, a gyermek elhelyezésének könyű  vagy nehéz voltá­
tól, s attól, vájjon a gyermek egészséges-e. A párisi közárvaház
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egészséges gyermekei átlag 24 óráig maradnak az intézetben, a 
moskvai közárvaház, mely nagyszerű  helyiségekkel rendelkezik, s 
a hol a gyermek elhelyezése nagyobb veszélyekkel jár, to­
vább tartja meg gyermekeit. És ugyanazok, kik a gyermekeknek 
az intézetben való ellátása ellen küzdenek, tehát nyitott ajtót 
akarnak betörni, nem látják, hogy nálunk most tényleg ilyen a 
rendszer, hogy az annyira földicsért decentralisatio nálunk nem 
létezik. Mi történik pl. azokkal a gyermekekkel, kiket az utczán 
találnak, s kikrő l a város tartozik gondoskodni ? Kettő tő l hat 
éves korukig a gyermekmenhelyben, vagy a szeretetházban marad­
nak, azután valamelyik árvaházba kerülnek és ott maradnak 17 
éves korukig, tehát mindenütt sok, igen sok gyermekekkel együtt 
ápoltatnak vagy neveltetnek. Ilyen tényleg létező  bajok ellen kel­
lene küzdeni, nem pedig képzeletek ellen, melyeket könyebb 
megtámadni mint valahol a valóságban felfedezni. Mi részünkrő l 
nemcsak egészségügyi szempontból vagyunk ellenségei a gyerme­
kek czentralisatióniak. Azt hisszük, hogy semmiféle intézet, legyen 
annak neve nevelő intézet, árvaház, menhely, gyarmat, a hol gyer­
mekeket tömegesen együtt nevelnek, nem alkalmas a gyermekek 
nevelésére. Ezekben az intézetekben az emberi természet azon 
tulajdonsága nem fejlő dhetik ki a növendékekben, melyre az 
életben legnagyobb sziikségök van — az önállóság. Még a gaz­
dag gyermekeken is látszik, ha intézetekben neveltetnek, mennyi 
kárt ejtettek leikükön. Hát még a szegény atyátlan, anyátlan el­
hagyott gyermekek ! Mi lesz olyan gyermekbő l, kit lépten-nyomon 
ő riztek, ki mindent parancsszóra szokott végezni, ki oly törvé­
nyek és szabályok hatalma alatt áll, melyek nem alkalmazkod­
hatnak egyéniségéhez, mert általánosságban mindenkire szólanak! 
Ezeket sem az élet nem neveli, sem igazi egyéni nevelést nem 
nyerhetnek, csak monoton külső  törvények jármát kénytelenek 
elviselni. Az ilyen nem tudja, mi az éhség, nem Emeri a szük­
séget, nem gyarapította erejét a létért való küzdelemben, s az­
után egyszerre kikerül az életbe, vagyontalanul, segítség nélkül, 
s kénytelen — elsenyvedt lélekkel, a sikerre való kevés kilátás 
nélkül ezt a létért való harczot küzdeni. Ilyen eredmény azután 
vajmi kevéssé felel meg a reá költött pénznek. Nálunk az árva­
házakban ilyen növendék több mint 400 frtba kerül évenkint, 
míg Francziaországban a 6— 10 éves gyermek évenkint alig 60 
frtba kerül, a 14— 20 éves gyermek majdnem semmibe. Mennyi 
pénzt lehetne itt az árvaügy észszerű  berendezésével megtakarí­
tani. Évenként egy nehány százezer forintot.

Mi tehát minden tekintetben a vidéki ápolás rendszerét 
támogatjuk. A falú jó friss levegő je, az egészséges dajka némi 
leg pótolni tudják a gondviselő  anyát. A vidéki ápolás egyszers­
mind legolcsóbb, s habár a dajka pénzkeresés czéljából vállalja 
el a gyermeket, mégis idő vel benső bbé is szokott a gyermek és 
dajkája közötti viszony válni. Hajlam az egyik részrő l, hálada- 
tosság a másikról, majdnem oly erő s köteléket fű znek közéjük, 
mint a vérbeli rokonság. Midő n Francziaországban 1835-ben 
gyarmatokat rendeztek be — egy intézményt, mely épen a fönt 
érintett okokból tökéletes rosznak s hasznavehetlennek bizonyult 
— és az ápoló anyáktól visszakövetelték a gyermekeket, akkor 
azoknak az ápoló anyáknak legnagyobb része kérvényeket nyúj­
tott be, hogy készebb a gyermeket ingyen tartani meg, mintsem 
megválni tő lük. A vidéki ápolás — s ez a legfontosabb, való­
ságos iskolája az életnek ; itt a gyermek nem mesterséges lég­
körben senyved el, hanem a nép között a néppel él. s igazi tag­
jává válik a népnek. Tanúi szenvedni, tű rni, nélkülözni s 
mindenek elő tt tanul dolgozni.

De a vidéki ápolásnak csak akkor van értelme, ha kellő  
felügyelettel párosul. Hiszen nálunk most is vidékre küldik a 
gyermekeket, s az illető  falvak még nem egyebek a gyermekek 
számára nagy temető knél. A közárvaház annak meggátlására a 
felügyelet legszigorúbb s leggondosabb nemét gyakorolja. Fel­
használja a felügyelet foganatosítására a maga közegeit, az állami 
és községi orvosokat, a községi elöljáróságot, a papságot s ma­
gát a közönséget is, különösen annak nemcsak szebbik, de jóté­
konyabb, nemesebb szívű  felét, a nő ket. Nem akarunk e rend­
szabályok részleteibe bocsátkozni. Senki sem fogja tagadni, hogy 
ha az intézet igazán alkalmas dajkákat választ ki, ha a helybeli 
hivatalos orvos a gyermekekre és a dajkákra felügyel, s minden 
egyes növendékrő l kéntelen havonta az intézetnek jelentést
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tenni, ha a hatóság azon van, hogy az illető  törvények keresztül 
vitessenek, ha az intézet inspectorai körutaikon személyes meg- 
győ zó'dést szereznek a gyermekek hogylétérő l, a törvények mi 
kénti végrehajtásáról, ha jótékony nő egyletek részt vesznek a 
felügyelet és segítség nemes munkájában, ha az intézet igazga­
tójának disciplinaris hatalma kiterjed nemcsak saját közegeire, 
hanem a kerületi orvosokra is, hogy akkor lehetetlen czélt nem 
érni, s a most halálra szánt életek legnagyobb részét az állam, a 
társadalom számára megmenteni.

Hogy meddig maradjon a gyermek a közárvaház felügye­
lete alatt annak megállapodása a részletes szervezeti terv dolga. 
Semmi esetre nem szabad a gyermeket akkor elbocsátani, a 
mikor még nem képes magáról gondoskodni, mert akkor csak 
azért neveltük volna annyi költséggel és fáradsággal, hogy oly 
korban pusztúljon el, melyben nemcsak hogy nem téríti vissza a 
társadalomnak, a mit az állam költött reá, hanem még árthat is 
neki, ha a bű n útjára vetemedik, s ebben a korban ez könnyen 
történik meg. Nem elég a gyermek életét megmenteni, a gyer­
meknek erő snek, s oly orgánumokkal kell ellátva lennie, hogy 
meg is állhasson ebben az életben Körülbelül 12 éves koráig 
ápolási költségeket kellene a gyermekért fizetni, s körülbelül 20 
éves koráig kellene az intézet gy'ámsága alatt állania.

* *
*

A budapesti orvosi egylet e dolgozat bemutatása következ­
tében több gyű lésen át vitatta a törvénytelen gyermekek és a 
közárvaház kérdését, s folyó évi april 5-én tartott rendkívüli 
gyű lésében a következő  határozatot hozta : „Az egylet általános 
többséggel oda nyilatkozik, hogy a közárvaházak felállítása iránt 
egy felirat intéztessék a nagymélt. magy. kir. belügyministerium- 
hoz; elfogadja a felirat alapjául a Szalárdi tr. által benyújtott 
javaslatot, s a feliratnak szerkesztésével Bókái elnöklete alatt 
ifj. Purjesz, Löw és Szalárdi tr. urakat bízta meg.“

X I .  T ábla.
Közárvák Francziaországban.
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b) A falún ápolt gyermekek halálozási aránya kor szerint kimutatva.
É

 
v

M
a

ra
d

 
ja

n
u

á
r 

1
.

É
v

k
ö

z
b

e
n

 
fe

lv
é

te
 

te
tt

O■ fi
<DS3fiIfi

O

1872 16976 3551 20230
1873 i 16708 3335 20043
1874 16487 3133 19620
1875 16336 2330 18698

I
CO

ő z ü l V o l t M e Sí h a l t
fio fi oO o

■ fi
o

Oh d
d*o Ifi

d dd d -o fi fi V
>

rd - V -c > -V
Nü -01 ' V03 04 04 Ol

t HI co1 *o rH
I f o1

rH

1 co1 I 1
\ I1—1 co 1 O 1

rH
1 X 1

rH
J 1

■ fi 7U 
*0 rH
'Ö I

d

*c . "Ö
d '

(D tfl
S I

1711
137!)

3(321 
326

303,1118 
336 935

X I I I .  táb la. 

Velenczei közárvaház.
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Bécsi közárvaház.

F orrás:  Ü ber F inde l-A nstalten , von D r, Is id o r F ra n k l Budapest, 1877.
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1875 479 4080 479 243 107 3601 2 6 145 60 536 249 217 48 31 7 15 5 68996 78 240
i

134 160
t

Forrás: D ire k t io n e n  öfver allm äuua Baruhuset underdäniga berätte lse. S tockholm  1867— 76.
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F orrá s: In to rno  all ospiz io prov inciale deg li exposti e della  perto rien ti in 
M ilano. R e la tione  del D ire ttó re  D o tt R om o lo  Griffini M ilano, 1873— 76.
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1873 1764 1738 1471 540 2812 8325 2423 9 23871 638 53
1

15 20 -8 0 20-92 1 -3 0 1798 1675 2011
1874 1708 1595 1564 530 2871 8268 2318 932 774612 28 17 19-22 21-42 1 - 73 1760 1522 2058
1875 1707 1404 1551 477 3064 8203,1845 1076,842 480 42 12 23 19 18-30 2 12 1609 1322 2049

Á tlag 8265 2195 977i 21 -7 20-21 . 1722 1520

1831. jan u ár 1-én m arad az in té z e tt gyámsága
ala tt .........................................5612 gyerm ek,

1831 7 i— 1850. fe lvé te te tt . . 2 9355 „

Összesen 34997 gyerm ek,

ezekbő l m e g h a l t.................... 15790 „
vísszaadattak szüleiknek vagy a 

18 évet e lértek  vagy további 
gondozás alatt m aradtak . 19177-en,vagvis 
54 »/„.

F orrás: az ottan i igazgatóság m agán tudósítása.
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F orrás: R ap p o rt fait au conseil com m unal 1871, 1872, 1873, 1874. Bruxelles.

K o le ra  év.
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Lissaboni közárvaházak.
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F o rrá s:

R e la t io  mesa da santa 

da m isericord ia deg y e m e k é k k ö 6 Ö t

lisboa com as Con-
1871— 72 15155 794 878 848 1 -4 0 20-07 22 61 6 • 74 1-64 2-57 0 -8 4 i r

1872— 73 14z23 374 661 576 — 23 -5 9 18 -00 8 -9 8 2 0 8 3 77 1 27
1873— 74 13370 357 651 444 2 -4 4 32 23 14-22 14 -78 2 93 3 -0 6 2 -6 6 L issabon, 1877.
1874— 75 12632 481 731 260 2 6 3 28-51 15-49 5 -9 2 2 -5 8 1 -7 8 2 -8 5
1875— 76 12022 382 600 235 2 -9 8 2 1 0 2 23 -87 3 -6 2 2 '6 8 2 '7 6 3 -8 4

Á tlag 1 -8 9 25 -2 8 18-83 8 -0 2 2 38 2 '7 8 2 -6 8
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Mainz város népesedési mozgalma /A35— i 8~2.
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1844 968 361 77 1095 277 150 39
1845 908 394 90 1294 364 215 47 3
1846 944 441 106 1160 327 132 3 9 5
1847 876 361 62 1156 354 137 4 4 -2
1848 867 351 70 979 355 143 4 0 -6
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192 18 160 24
238 21 157 26
257 22 214 31
271 23 148 24
236 20 160 29
278 21 108 20
337 23 140 26
312 21 150 27
439 34 157 34
339 20 131 . 29

g 289 22 152 27
F orrás: Beiträge zur M orta litäts-S tatistik  der S tadt Mainz. V on D r. A . 

Helv ig, Mainz, 1873.
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Bű nügyi statistika.

Franczia- Bel- Olasz-
M agyarország A ustria ország gium ország
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S í r í 2 2 r í '■ - j r í 2 5 r í 2 5

m U r — A CL) r í <U a <U CU <u

gverm ekgyilkosság0
8 1 17 87 7 1 0

„ e lhajtás 1 7 -
X 3 4 6 3 6 1 2 12

„ k itevés r H
co
X 1 3 10 5

gverm ekgyilkosság r H 5 71

„ e lhajtás t -
X 5

„ k itevés

gyerm ekgyilkosság
C M

2 4 3 1 6 5 7 8
i

4 9

„  elhajtás l —
X 4 7 2 9 1 8 3

„  ki tevés rH

8
5 5 7 5gverm ekgyilkosság co 8 1 8 3 1 2 4 2 2 2 3 3 1 7 9

‘A

„  elhajtás
5 í r 8 2 3 0 19 5 3 3 6 19 14

„  kitevés 3 9 2 8 5
i Ö 8

§

gyerm eke vilkosság
r H 141 1 18 3 7 g 9 9 O 2 1 8 17 1 4 5

co
l O

3
1 3

g ^ 4 7

„  elhajtás D -

X

O
O 6 3 2 6 17 CM 15 X

co 8 4 4 9 3 5

„  kitevés rH
1

3 4 2 3 4 3 0

gverm ekgyilkosság 1 03 2 2 2 1 5 2 51 2
„  elhajtás 1 ' - 19 7 2 5 4 1 9 6
„  kitevés 3 2

gverm ekgyilkosság-0 1 1 57 1 07 14 9 6 2 3 4 191 3 8

„  elhajtás D-
X 3 8 6 3 6 18 14 7 4 31 3 5

„ k itevés rH 0
2

2 9 19 5 30j

100,000 lakosra esik 
évenk in t átlag 

gverm ekgyilkosság 10-35 4 7 2 4 - 5 0 0 - 7 8 2  2 4

„ e lhajtás 3  0 5 0 - 7 6 0 - 9 8 1 - 8 8

„ kitevés 1 9 0 1 -4 3

Források: M agyar sta tistika i évkönyv 1870, 73, 76. —  Com pte general de 
l ’adm in istration de la  justice crim inelle en F rance 1870— 77. —  A d m in i­
stration de la justice crim inelle e t c iv il de la Belgique 1878. —  O ester- 
re ich ’s s ta tistisches Jah rb u ch  1875— 77. —  M ovim ento de la stat. civile,

1871— 74.

Kivonat Budapest fő város tiszti fő orvosának jelen­
tésébő l az 1879. évi mártiusi közegészségi állapotról.

A közegészségi állapot e hóban, viszonyítva a múlt havihoz, 
kedvező tlenebb, mennyiben úgy a betegedési, mint a halálozási 
esetek szaporodtak. A heveny fertő ző  kóresetek közül a himlő - és 
kanyaró-esetek száma egyes kerületekben még mindig emelkedett, 
nevezetesen emelkedett a himlő  az I. és IV. külső  kerületben. A 
kanyaró sű rű n mutatkozott a III., IV., V. és Vl-ik kerületben; 
járványjelleget öltött a Ill-ik kerületben ; csökkent a kanyaró az 
I- és VIII-ik kerületben. A lefolyás enyhe volt. A hökhurut sű rű b­
ben lépett fe) az I- és VIII-ik kerületben, míg a többi kerület­
ben csökkent. A roncsoló toroklob a múlt havihoz képest szin­
tén emelkedett, míg a vörheny tetemesen csökkent.

Elve született e hóban 1221, meghalt katonák nélkül 1184, 
s így a szülésetek 37-tel múlták felül a halálozásiakat, o— 1 évig 
bezárólag elhalt 387, azaz: az összes elhaltak 31-68°/o-a; s pedig 
az első  kerületben 38. II-ikban 24, Ill-ikban 36, IV-ikben 6, 
V-ikben 21, VI-ikban 63, VII-ikben 69, Vlll-ikban 78, IX-ikben 
38, X-ikben q , kórházakban 5. A lefolyt 6 év első  évnegyedében 
a születések és halálozások egymáshoz a következő leg aránylanak:

1874 év első  évnegyedében élveszü letett 3183, m eghalt 3272 egyén.

1875 n n 3527. n 3 I9 0  »

1876 V » r> 3490, » 2992 „

1877 n „ » 3349. 3316 ft
1878 n » n 34'4> 3351
1879 n „ 3332, n 3211

Martius hóban a fő város összes nyilvános és magán kór­
házaiban kezeltetett 3698 fekvő -, 2467 járó-beteg, a kerületek­
ben a kér. orvosok által 4679, az izraelita szegényorvos által 214, 
rézzint fekvő -, nagyobbrészt járó-beteg; összesen 11,088, azaz 
450-nel több mint múlt hóban. Ezek közül az országos téboly­
dában 624, az irgalmasoknál elmebeteg ápoltatott. Elmebeteg 
a kerületekben 14 fordúlt elő , kik közű i megfigyelési osztályra

küldetett 10, az országos tébolydában elhelyeztetett 3, házi ápo­
lás alatt maradt 1. — Ebmarás 5 esetben történt, köztük veszett 
eb által egy sem.

Kéjnő telep 54 vizsgáltatott, 284 bejegyzett kéjnő vel.
Öngyilkosság 7 esetben fordúlt elő , s pedig 3-szor akasz­

tás, 3-szór nyakmetszés, 1 lövés folytan.
A kér. orvosok 231 lelencz- és árva-gyermekre ügyeltek 

fel, küztük beteg volt 19. Ellátásuk egészben kielégítő . A Jose- 
finum fiárvaházban 77 árva közül 8, az elisabethinum leányárva- 
házban 79 közül 4 volt beteg. Az első  gyermekmenhely által 
ápoltatott 159, ezek közül a fő v. hatóság által elhelyezett 124 
gyermek. A 159 gyermek közül az intézetben ápoltatott 33, a 
fő városban dajkáknál 100, Fóthon 26. Megbetegedés az intézet­
ben ápoltak közt elő fordúlt 2, a fő városban dajkáknál levő k közt 
24, meghalt 7 gyermek. — Az elöljáróságok által beküldetett e 
hóban 15 gyermek. A fő városi szegényházben 581 egyén közül 
156, a fő v. kényszerdologházban 196 egyén közül 60 volt beteg.

A közti-ztaság kielégítő  volt.
Az állategészségügy kedvező  volt. Megsemmisíttetett 7 

takonykóros, 1 bő rférges ló és 76 kóbor eb. Elhullott 85 db. 
sertés. A közvágóhídon sziikségvágatás 15 esetben történt. — 

Okleveleiket e hóban bemutatták Roth Mór, Horovitz Adolf, 
Jordán Ferencz, Papp Dezső  tr.-ok és 3 szülésznő .

Felemlítendő , hogy a kanyaró részint sű rű , részint járványos 
fellépése folytán, tovaterjedésének meggátlása végett, több isko­
lának 3—4 hétre bezáratása vált szükségessé; nevezetesen a III. 
kerületben az összes iskolák, s az I., IV. és V-ik kerület egyes 
osztályai bezárattak. Az 1-ső  kerületben szegényebb szülék gyer­
mekei részére, hogy azok elkülöníthető k legyenek, az Aszalay-féle 
kórházban 2 kórszoba rendeztetett be. Az V-ik kerületi iskolának 
már a múlt hóban bezárt több osztálya pedig kinyittatott.

E hóban az üllő i laktanyában elhelyezett szegedi menekül­
tek a kellő  orvosi gondozásban részesültek.

B u d a p e s t  1 8 7 9 .  Kh ó r  &  W e i n  k ö n y v n y o m d á j a (D orottya-u lcza 14. sz.)
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W agner János egyetem i tanár koródájáról.

A  Cheyne-Stokes-féle légzési tüneményrő l.

Ifj. P u r j e s z  Z s i g m o n d  tr. egyetem i m. tanár és kórodai tanársegédtő l .

E  k é t  id eg v ég ző d és k ö z t azonban  lén y eg e s k ü lö n b ­

ség  van , m ert m íg a tü d ő b en  végző dő  b o ly g id e g  a szén­

sav d ú s tü d ő ü té r v é re  á l ta l  é r in te tik , ad d ig  az érzőid eg ek  
a szé n sa v ta rta lo m ra  nézve szeg én y  lite res vér á lta l lesz­

nek  é r in tv e . H a fe ltesszü k  m ost, h o g y  e k é tfé le  id eg  

eg y en lő  in g e r fo g é k o n y sá g g a l b ir, a k k o r  te rm észe tes, h o g y  

a  ren d es lég zési m ozgások  a  b o ly g id e g  ú tján  fo g n ak  

k iv á lta tn i, m iu tán  en n ek  tü d ő b e li v ég e i szén sav d ú sab b  
vér á l ta l  v an n a k  é r in tv e . E ze k e t a  szóban levő  lég zés i 

tü n em én y re  a lk a lm azv a , a  hosszú  légzési p a u sa  m a g y a­

rá z a ta  m eg  lesz adva , h a  — m in t e lő bb  e m líte tte m  — fe l­

vesszük , m iszerin t a  n y ú lta g y i k ö zp o n t in g e r lé k e n y sé g e  

csö k k e n t, m iu tán  i ly en k o r n a g y o b b  m en n y iség ű  szénsav  

szü k sé g e lte t ik  a  szokásos v isszaha jlás i m o zgások  e lő id é ­

zésére, az p e d ig  csak  h o sszab b  idő  a la t t  h a lm o zó d h atik  

fe l a  te s tb e n ; ezen idő  a la t t  te h á t  lég zési m ozgás nem  

jö n  lé tre . M ih e ly t azo n b an  a  szénsav  ha lm ozódn i kezd, 

p. o. csak  an n y ira , h o g y  á lta lá b a n  k ép es leg y en  lé gz é s i 

m o zg ást k iv á lta n i, a k k o r  m in t nem  nehéz belá tn i, a  tüd- 

ü té rb e n  áram ló  v é rb en  h a m a rá b b  fo g ja  azon m ag as la tot 

e lé rn i, s így a p a u sá t k ö v e tő  m o zgások  a b o ly g id e g  

ú tján  k iv á l to tta k  lesznek, de azok  e g y e lő re  csak  felü le te ­

sek  m a ra d h a tn a k , m ert m in t Traube k im u ta tta , azok csu ­

p án  ily  fe lü le tes  m ozgások  k iv á l tá sá ra  k ép e sek . E közben 

a szénsav  m in d in k áb b  fe lha lm ozód ik  ú g y a n n y ira , h o g y 

v é g re  az érző id eg ek  is in g e rü le tb e  h o za tn ak , mi a  lég -, 
zési tü n em én y  k éső b b i sza k áb an  m eg je lenő  nehézlégzési 

m o zg áso k a t idézi elő . E zen fo rc iro zo tt lég zések  k ö ve tk e z ­

té b e n  a fe lha lm ozo tt szénsav  g y o rsa n  ü r í t te t ik  k i, s 

íg y  a  te s t ü te re s  v é re  c sa k h a m a r m eg szab ad ú l a  szén­

sav -fö lö s leg tő l, m iá lta l eg y szersm in d  m eg szű n n ek  a te s t 

érző  id eg e i á l ta l  k iv á l to tt  fo rc iro zo tt lég zések . Ará n y la g  

le g to v á b b  fog ja  szén sav d ú sság á t m e g ta r ta n i a  tü d ü térb e n  
á ram ló  vér, m inek  k ö v e tk ez téb en  a fe lü le tes légzés, m iu­

tán  a b o ly g id e g v é g e k tő l  szárm az ik , ta r ta n i  fog  m ég  a k ­

k o r  is, m idő n m ár a  fo rc iro zo tt lég zések  m egszű n tek, 

s innen  v o ln án ak  m a g y a rá z h a tó k  a  p a u sá t m egelő ző  fe­

lü le tes légzések . V é g re  a  fo ly to n o s g y o rs  lég zés m ia tt 

m ár a  tü d ü té r  v é ré n e k  sz é n sa v ta r ta lm a  sem  e leg en d ő  a 

légzési m ozg'ások k iv á l tá sá ra , m egszű n ik  te h á t  a  m ozgás 

és lé tre jö n  a  m ásod ik  p au sa  Ez ta r ta n i  fog  ad d ig , míg  

a légzés szünete lése k ö v e tk e z té b e n  ú jra  an n y i szén sav  
fel nem  halm ozód ik , h o g y  a csö k k e n t in g e r lé k e n y sé g ü 

n y ú lta g y  ú jlégzési m o zgások  k iv á l tá sá ra  k ép es, s az 

egész tü n em én y  ú jra  k ezd ő d ik .

T ám asz t vé l Traube ezen n éze tén ek  ta lá ln i a b b a n  

i is, h ogy  o ly  e g y é n e k n é l, k ik n é l m eg  van  Cheyne-Stokes- 
té le  lég zésre  a  d ispositio , m o rp h in n ak  b ő ra lá  fecsken d ése  

rö g tö n  elő idézi azt, v a g y  h a  m ár je len  van , m ég  fokozza 

mi a  m o rp h in n ak  a lég zés i k ö zp o n tra  g y a k o ro l t  b én ító  

h a tás-b ó l m ag y a rázh a tó .

T ra u b e  m a g y a rá z a ta  hosszú  idő n á t  ez é rd e k e s  

tü n em én y  k ie lég ítő  m eg fe jtés i m ó d ján ak  le t t  ta r tv a , míg- 

len a  m este r eg y ik  ta n ítv á n y a  az t a lap jáb an  m eg  nem 

in g a tta . Filehne t. i. fe lhoz ta , m iszerin t azon  ese tb e n , ha 

fe ltesszük , h o g y  a légzési k ö zp o n t in g e r lé k e n y sé g e  csö k ­

k en t. de a m e lle tt  á llan d ó , a k k o r  e tü n em én y b e n  m u tat­

kozó  p au sa  lé tre jö t té t  nem  m a g y a rá z h a tju k ; m ert h a  a 

p a u sá t k ö v e tő  fe lü le tes és p e d ig  c rescen d o  m enő  lé gz é ­

sek  nem  k ép e sek  a szén sav -fe lh a lm o zó d ást m e g g á to ln i ;• 

te h á t  m ég  csak  az t sem  eszközö ln i, h o g y  azon szé n sav ­

m en n y iség  tá v o lí tta ssé k  el, m e ly  azon id ő b en  fe j lő dö t t : 

a k k o r  a  lég zési szak  v ég é n  fp llépő , m ég  p ed ig  d e c res ­

cendo  m enő  lég zések  sem  leszn ek  k ép e sek  az azon id ő­

b en  k ép ző d ö tt szén sav a t e ltáv o lítan i, m ár p ed ig  h a  e r re  

nem  k ép e sek  a p a u sa  á l ta lá b a n  nem  jö h e t lé tre . M ert 

te g y ü k  fel, h o g y  az u to lsó  e lő t t i  légzés u tá n  K  m en n y i­

ség ű  szénsav  v o lt je len  ; az u to lsó  légzés b e k ö v e tke z é sé ig  

t  idő  te l jé k  el, m ely  a la t t  ism ét Z  m en n y iség ű  szénsav  

k ép ző d ö tt, a k k o r  az u to lsó  leg fe lü le te seb b , légzés e lő i­

dézésére , K -\-Z  m en n y iség ű  szénsav  vo lt szü k ség es. 

Á m de az u to lsó  le g fe lü le te se b b  légzés á lta l, b izo n yá ra
20
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k ev e seb b  szénsav  le t t  k iü rítv e , m int a  m enny i a t idő  

a la t t i  Z  n ö v ek v ésn ek  m egfe le l, ú g y  h o g y  m ost az u tolsó  

légzés u tán  A '-nál tö b b  szénsav  lesz je len, t  idő  m ú lván  

halm ozód jék  ism ét an n y i szénsav  fel, m in t e lő bb , teh á t 

Z, a k k o r  ezen idő szak  végén  a szén sav m en n y iség  lesz 

A’, +  Z, ez p ed ig  n ag y o b b , m in t A '+ Z . M ár p ed ig  nem  

é r th e tő , h o g y h a  A '+ Z  e leg en d ő  vo lt az u to lsó  légzési 

m ozgás e lő idézésére , m iért ne teh e tn é  az t A idő  m úlván  

—- h a  az in g e r lé k e n y sé g  u g y an az  — a n a g y o b b  A '+ Z . 

E rre  Traube m ag y a rá z a ta  fe lv i lág o s ítás t nem  ad , s íg y  

a  p au sa  lé tre jö tte  nem  é rth e tő . A  légzési k ö zp o n t in g e r­

lék en y sé g én ek  á l la n d ó sá g a  m e lle tt te h á t  a  légzési moz­

g á so k  azon sa já tsze rü  idő szakos v o l tá t  nem  v ag y u n k  

k ép e sek  m a g y a rá z n i . V á lto zó n ak  ke ll te h á t a b eh a tó  

in g e rn e k  lenni, m inek eg y ik  m ódja az vo lna, h ogy  az 

id ő eg y ség b e n  te rm e lt szénsav  m en n y iség e  vá lto zn ék , 

m i azo n b an  ed d ig  b eb izo n y ítv a  n incs, s e g y e lő re  nem 

is va lószínű  a n n a k  b eb izo n y íth a tó ság a .

V á lto z h a tik  azonban  a b e h a to tt  in g e r  egészen idő sza­

k o san  ha a lközponthoz v ez e te tt  v é rn ek  m en n y iség e  változ ik , 

s ez k ép ez i Filehne m a g y a rá z a tá n a k  k iin d u lás i p o n tjá t.

Filehne e lm é le tén ek  k ife jtésé re  nem  sp ecu la tiv , 

hanem  k ísé r le t i  u tón  ju to t t  ; az t ta lá l ta  t. i., h og y  ha 

á l la to k a t az e d é n y ek b e  tö r té n t  m o rp h in b e fecsk en d és á l­

ta l  m é rg e ze tt m eg, s azu tán  ch lo ro fo rm o t, v ag y  a e the r t  

lé g e z te te t t  be, a k k o r  ú g y  a szívm ű ködés, m in t a  légzési 

m o zg áso k b an  sa já tsze rű  v á lto zás m u ta tk o zo tt. U tó b b iró l 

e lég  a n n y it  m eg jeg y ezn ü n k , m iszerin t az a  C. S -fé le 

lég zésn ek  egészen m eg fe le lt, am in t ezen légzési g ö rb e  

m utatja ,: m ely  ily  m ódon k ez e lt á l la ttó l  szárm azik . A  
szívm ű ködés ped ig , am in t a  p a u sa  k ezd ő d ö tt, m in d in káb b  

g y é re b b  le tt, s n éh a  egészen m egszű nt. M ih e ly t ez elé r­

k ez e tt, az á l la t  —  va lószínű leg  a fe lh a lm o zo tt szénsav  

k ö v e tk ez téb en  — e lk ez d e tt a  m ár é r in te tt  m ódon lég zen i; 

a  lé g v é te le k  to v a h a la d tá v a l az é r lö k é s is sza p o ráb b, s 

az új p au sa  k ez d e té t m ege lő ző leg  ism ét ren d es szám ú 

le tt. M ost k é t  irá n y b a n  osz lo tt m eg a k é rd é s :  i) min 

a lap sz ik  a sz ívm ű ködés e sa já tsze rü  v o lta , m ag án a k  a 

szív izom nak h ü d ésé b en , a  v ag u sn a k  n y ú ltag y i, v ag y  

szívbeli v ég ző désének  izg a tá sáb an -e ?  2) m ily  össze­

fü g g é sb en  van  az á lla to k o n  ész le lt C. S -fé le  légzés 

a sz ívm ű ködés le ír t  v á lto zásáv a l ? M indkét k é rd é s re m eg­

k ap n i a fe le le te t, h a  a  k ísé r le t  o ly á lla ton  e j te t ik  m eg, 

m elynek  v a g u sa i á t  v an n ak  m etszve ; i lyen  á l la tn á l  t. i. 

a C. S -fé le légzés beá ll, d ac zá ra  an n a k , h o g y  a szivm ü- 

k ö d és nem  lesz lassú b b , han em  g y o rsa b b  és e g y e n le tes , 

m ibő l k ite tsz ik  1) h o g y  a szívm ű ködés lassab b u lása  a 

a  v ag u s ag y i k ö zp o n tján a k  in g e rü le te  á lta l  o k o z ta tik , 

m e ly  a  b o ly g id e g  -ú tján  jö t t  a szívhez ; k ite tsz ik  2) h o g y  

a C-S-féle légz  és a  sz ívm ű ködéstő l fü g g e tle n .

A lé tre jö t t  C. S -fé le lég zésn ek  o k á t ezen á l l a to k - ' 

n á l te h á t m ásu tt k e ll  k e resn i, s e te k in te tb e n  fe lvilág o ­

s í tá s t  ad  a v érfeszü lésn ek , m in t az ed én y b e id eg zés k i­

fe jezésének  m an o m etricu s m eg figye lése. A  p au sa  k ez de ­

tén , t. i. a  v érn y o m ás em elkedn i kezd. s em elk ed ik  m ind­

add ig , m íg  a  fe lü le tes 1 '^ v é te le k  kezd ő d n ek  ; e k k or  csö k ­

k en  és a  légzési szak v ég év e l e lé r te  e lő bb i fo k á t. A zon 

idő ben, m idő n a v érfeszü lés n ag y o b b o d ik , g y a k ra n  leh e t 

a  lá th a tó  n y á k h á r ty á k  e lh a lv á n y u lá sá t észleln i, s a te s t 

ü te re in  a  feszü lés növekv  ísé t é re z n i ; u g y a n a k k o r  lép  fel

a lá ta  em líte tt v á ltozása, szóval v a lam en n y i k ö zp o nt n+ r 

in g e rü le tb e  ju to tt ,  m idő n a légzési k ö zpon t in g e rü le te  

kezdő d ik , azaz az á l la t  lé legzetű  kezd.

Ezen ész le le tek re  tám aszkodva, Filehne e lm é le té t 

k ö v e tk ez ő k ép  form u lázza : a C h ey n e-S to k es-fé le  légzés 

a k k o r  fog  lé tre jö n n i, h a  az ed én y m o zg a tó  k ö zp o n t o ly  

szénsavm enny iség , v a g y  é len y h iá n y  á l ta l  fo k o zo tt — fu la 

dástiak  tek in ten d ő  — in g e rü le tb e  hoza tik , m ely  m ég a l é g ­

zési k ö zp o n to t b á n ta t lan  h ag y ja . A  légzés-szünet vég én  

ész le lhető  ü tér-összehúzódás, m ely  -  m ik én t em lítém — a 

m an o m eteren  m in t feszülés nö v ek v és m u ta tk o z ik , m indenek  

e lő tt  a  légzési k ö zp o n tb an  k ife jlő dő  és e le in tén  növekedő  

v é rh iá n y t fog  m aga u tán  vonni, m iá lta l a b e te g  növe­

kedő  m ély ség ű  lé g v é te le k re  k é n y s z e r í t te t ik ; am in t ezek 

m e ly eb b ek  lesznek  és a v é r jo b b an  ü te re s ít te t ik , e ng e d  

az e d é n y g ö rcs , s ezzel la ssa n k in t m egszű nvén  a légzési 

k ö zp o n t anaem iá ja , an n a k  m eg+elelő leg fe lü le tes lesz a 

légzés. M ih e ly t az e d é n y g ö rcs  v ég k é p  m egszű nt, a  túlsá ­

g osan  ü te re s íte tt  v é r dúsan  fog  a légzési közpon thoz 

ju tn i, s íg y  b eá ll a  p au sa , m ely  e l ta r t  add ig , m íg ú jo n ­

nan  fe llépő  ed é n y g ö rcs  á lta l, m ely  ism ét szénsav -felha l- 

h a lm o zásn ak  e redm énye, ú jonnan nem  k e le tk e z ik  fe lü ­

le tes, m ajd a g ö rcs n ö v ek e d té v e l m ély , a n n a k  a láb b ha - 

I g y á sá v a l fe lü le tes légzés, tö k é le tes  m egszű n téve l p ed ig  

új pausa. A  fe n n te b b i k ísé r le tb ő l k ifo ly ó lag  m eg jegyz i 

to v áb b á  Filehne. Traube ellenében , h o g y  ezen idő szak i 

légzés a b o ly g id eg ek b e n  le fu tó  in g e rü le ttő l  fü g g e tle n ü l 

m eg y  végbe. (F o ly ta tá sa  következ ik ).

Lenhossék József tr., ny. r. tnr. leiró- és táj - 
boneztani intézetébő l.

. I röpnyujtvány külső  szárnyának ritka varit fásáról.
F i n k e t .s t e i n  A d o l f  e. i. boneztani dem onstrato r-tó l.

Az ikesont röpnyujtványának külső  szárnya hátsó szélén 
többször rövidebb hosszabb, néha hegyes, néha tompa horgacs- 
szeríí nyúlványokkal van ellátva, melyeken oldalt jövő  és az ik átj­
árok (fossa sphenomaxillaris) felé törekvő  edények nyugszanak. 
Ezen kiálló nyúlványok egyikétő l, mely a külső  szárny hátsó szé­
lének mintegy közepén van, egy szálag indúl az ikesont tövises 
szögletéig, az ú. n. röp-sziklaszálag ('ligamentum pterygopelrosum 
Civinini1). Megtörténik, hogy ezen közvetítő  szálag megcsontoso­
dása következtében összeforr az ikesont tövises szögletével, ilyen­
kor az ú. n. Civinin-féle lik (foramen Civinini) jön létre, mely u

P-Z-
L . i. L am ina  in to rn a  p rocessus p te ry g o id e i. L. e. La m in a  ex te rn a  p ro cessu s p te ry g o id e i. 

F . C . F o ram e n  C iv in in i. P . z. P o n s zygom atica.

l ) Schm id t’s Jah rb . Bd. X X f í f .  S. 277.
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petelikra függélyesen ál). Ritkábban szokott elő fordulni, hogy az 
említett részek közti csonthíd még egy felső bb nyulványnyal álljon 
összeköttetésben1). Néha a nyúlványok szerfelett nagy kiterjedést 

nyernek, úgyhogy az ikcsont tövises szögletével összeérnek. Gruber 
IV. 14 fej közül egyszer talált ilyet2). Jelen esetben az ikcsont 
röpnyujtványának külső  szárnya rendkívül nagy kiterjedést mutat, | 
mely nemcsak az említett alsó nyúlványra, htnem kiterjed az egész | 
külső  szárnyra, úgy hogy a kiterjedés alól ép úgy mint felül 3 
cm. E külső  szárny rendkívüli nagy kiterjedést mutat feltű nő k a 
rajta elő forduló likak és az azokhoz vezető  barázdák. Az ily ese­
tekben létrejövő  Civinini-féle lik ez alkalommal is jelen van, de 
azonkívül belülrő l tekintve (ábra) három, kívülrő l nézve pedig két 
lik látható, a mennyiben a harmadik a tövislikba nyílik. Ugyanis 
belülrő l tekintve az egyik lik körülbelül 3 mm-nvi átmérő jű , a 
Civinini fyle lik felett van elhelyezve, melylyel egyszersmind egy 
2 mm-nyi hosszú barázda által áll összeköttetésben. Továbbá a 
Civinini-féle üktő l oldalt, illetve hátfelé 1 mm-nyi átmérő jű  máso­
dik lik látható, melyhez egy 4 mm-nyi hosszú barázda vezet, az 
említett ük pedig a tövislikba nyílik. Végre e felett még egy 4 
mm-nyi átmérő jű  harmadik lik foglal helyet.

Hogy az említett likakhoz vezető  barázdák bizonyos 
idegek, vagy edények járására szolgáltak, világos. Miután a baráz­
dák a külső  szárny belfelületén tordúlnak elő  még pedig Civinini- 
féle üktő l kiindulólag, azért is a háromosztatú ideg 3-ik ágának 
rendellenes lefutására kell következtetnünk. Ugyanis rendes álla­
potban a Civinini féle ük rostos kötszöveti hártya által van 
befedve, melyen keresztül képletek nem hatolnak; jelen esetben 
azonban, úgy látszik, a háromosztatú ideg 3-ik ágának átjárására 
szolgált. Erre mutat azon körülmény, hogy a peteük mintegy a 
Civinini-féle ükba folytatódik, mely utóbbitól indáinak ki a külső  
szárny belfelületén levő  likakhoz vezető  barázdák. A Civinini-féle 
ük felett közvetlen fekvő  ük valószínű leg a belső  röpideg (ner­

vus pterygoideus internus) és a hasonnevű  véredények átjárására 
szolgált, a mennyiben a belső  röpizom (musc. pterygoideus internus) 
épen a külső  szárny külfelületén ered, s így a trigeminus rendel­
lenes elhelyezése következtében csak az említett ükön juthattak 
rendeltetésük helyére, miért is e lik foramen accesorium pro 

nervo pterygoideo interno gyanánt volna tekintendő . A másik a 
Civinini-féle üktő l hátfelé fekvő  kisebb ük szintén valószínű en a 
ramus spinosus Luschka átjárására szolgált, mivel ez a tövislikba ’ 
nyílik, tehát mint foramen accessorium pro ramo spinoso Luschka 
szerepelhetett. Az e fölött fekvő  ük, mint foramen arteria meningea 

media számára szerepelt.
Felemlítem még, hogy a tövis ük mindkét oldalon az ikcsont 

tövises szögletétő l mintegy kifelé, illetve annak külső  falán van 
elhelyezve. A tövislikak eme helyzete figyelmessé tett, s hogy 
meggyő ző djem rendes avagy nem-rendes voltáról, e czélból 120 
fejet hasonlítottam össze, következő  eredménynyel: 42 fejen a 
tövislikak mindkét oldalon az ikcsont tövises szögletétő l kifelé voltak j 
elhelyezve: 56 fejen pedig mindkét oldalon belül látjuk azokat : 
15 fejen csak jobboldalt, 12-tő u pedig csak baloldalt foglaltak 
helyet a tövises szöglettő l kifelé. Ezekbő l látjuk, hogy a tövislikak 
helyzete ép úgy az egyik mint a másik esetben rendesnek mond­
ható, csakhogy valahányszor a tövis ük az ikcsont tövises szög­
letétő l kifelé van elhelyezve, mindannyiszor legalább az esetek 
többségében egy külön ük van jelen, mely a tövises szöglet bel-

1) Theile-Sömmerin? M uskellehre. S. 6 8 .— Gruber Bulletin de la classe 
physicom athém at. de l ’académ ie des sciences de S -. P e tersbour^ . T. V III. 
X r. 24. — Barkow Com parative M orphologie. Breslau. Bd. I I I .  Taf. X I.

2) Dieterich. B eschreibung e in iger A bnorm itä ten  des M enschenschä- 
de1>. Basel. 1842. S. 8.

falától kiindulólag a tövislikba nyílik. Az ezen esetekben elő for­
duló lik valószínű leg a ramus spinosus L.uschka számára van 
rendelve

Közlemény Schwartzer F. tr., kir. tanácsos elme” 
gyógyintézetébő l.

A psychoneurosis izgúltsági szakának Ihermicus kezelésérő l.

K özli S c h w a r t z e r  O t t ó  tr.

(Vége).

Második eset.

X. N. úr. ki elő kelő  és gazdag családból való, 1877. junius 
14-C11 vétetett fel intézetünkbe, Anamnesticus tekintetben a követ­
kező ket tudtuk meg. Miután gymnasiumi vizsgálatait fényes ered­
ményei végezte, a jogi tanulmányokra adta magát. Ez idő ponttal 
morális és psychicus életében is fordulópont állott be. Nevelő jét 
elbocsátották, szabadabban mozoghatott, bevezették rángj a beli tár­
saságokba, sok emberrel és sok dologgal ismerkedett meg. az 
életet javában élvezte, s rangja fényoldalai annak árnyoldal üt 
mindinkább háttérbe szorították. Első  mámorában mit sém óhajtott 
inkább, mint hogy maga is activ részt vegyen a nagyúri életben.

Ezentúl nemcsak a színházi páholyban volt látható, hanem 
a színfalak mögött is, a gyepen ép úgy mint a champagne-ádok- 
nál, a rangjabeli hölgyvilág körül ép úgy mint a demi monde 
körében. Az ilyen élet természetes következménye az lett, hogy a 
szükségleteinek fedezésére szánt, bár bő ven kimért összeg nem volt 
elégséges. A nélkül, hogy nagyon kereste volna, talált N. N. úr 
nemeslelkű  embereket divatos Shylokok alakjában, kik pénzt köl­
csönöztek neki, nemcsak magas, hanem épenséggel szertelen kama­
tokra. A szokott dinom-dánomban e kölcsön vett összegeket is 
nemsokára az ablakon kilobta, s életvidor hölgyek, valamint 
hasonló szellemű  kortársai társaságában elpazarolta. Ezalatt a 
váltók lejártak, melyeket azonban a nemeskeblű  emberbarátok 
nemcsak meghosszabbítottak, hanem új váltókra megint pénzt köl­
csönöztek neki. Csakhamar ez is elfogyott, s végre oda került a 
dolog, hogy az uzsorások pénzüket visszakövetelték. O azonban 
fizetni nem tudott.

Barátjai unszolásának végre engedve, atyjának nyíltan be­
vallotta szorongatott helyzetét. Ez ép oly eszes, mint szigorú úr, 
egyenesen megtagadta a kifizetést. Az uzsorások szorongatták és 
fenyegették N. N. urat, barátjai lassankint visszavonúltak tő le. ‘O 
maga minden további viszonyt került, szobájába zárkózott, komoran 
töprenkedve azon, hogy ugyan mi módon tudna e szomorú hely­
zetbő l szabadúlni; körülbelül nyoicz nap múlva elhagyta szobáját, 
a casinóba ment, s izgatott módon beszélte el barátjainak szenve­
dése egész történetét, hangosan szitkozódott, ugrált, azzal fenye- 
gető dzött, hogy minden uzsorást megöl sib. Öregebb urak csila- 
pítása még jobban ingerelte, s végre akkora lett izgatottsága, oly 
zavart beszéde és viselete, hogy barátjai is megállapíthatták a bekö­
vetkezett elmezavart. Atyját azonnal értesítették az imént lezajlott 
eseményrő l, s nehány úrnak sikerült ezalatt a beteget szép szeré­
vel haza szállítani. A mint haza érkezett, s atyját megpillantotta, 
vad hevességgel tört ki dühöngési paroxismusa, Ez indította a 
tanácsadásra felkért orvosokat arra, hogy a beteget intézetünkbe 
szállítsák. A felvételnél a paroxismus szakadatlanul tartott, s a 
még jelenlevő  házi orvosok szeme láttára nyelte el a beteg kézelő ­
gombját. Jóllehet a megelő ző  izgatottság csak pár napig tartott, 
a beteg mégis midő n az intézetnek átadatott, már rendkívül le 
volt soványodva. Folyton a földön hevert, senkit magához nem 
bocsátott, totaliter össze vissza beszélt, kiabált és ruháit lépdeste. 
A pontos physicalis vizsgálatot 19-én collegám, Lechner Károly 
— t. barátom Lieb assistentiája mellett' — ejtette meg, s ez az 
activ cerebraüs hyperámián kívül teljesen negativ eredményt adott. 
Az activ hyperámia fő tünetei gyanánt jelentkeztek : a conjunctívának 
nagymértékben belöveltsége, az arcz kigyu'-adtsága, a nyaki átérek 
fokozódott pulsatioja. az arczizmoknak idő szakonként részletes 
rángása stb.

Mi ugyan azonnal arra határoztuk el magunkat, hogy e beteg 
gyógyítását is meleg fürdő k által megkísértsük ; azonban elkerül- 
hetlenül szükségesnek látszott, hogy elő bb a physice' nagyon nyo-

20*
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morúlt beteg jobb táplálkozását és erő sbödését elérjük, mielő tt a 
thermicus kezeléshez fognánk. Ételben is italban feloldott chloraH 
(6 grm. pro die) adagoltunk, anélkül azonban, hogy ezzel szem­
betű nő  lecsilapodást, vagy éjjeli alvást tudtunk volna elő idézni. 
Miután a beteg hosszabb ideig jó étvággyal evett, s testi állapota 
tetemesen javult és erő sbödött, de fő leg a folyton növekvő  és veszé­
lyes izgatottsági állapotok végett, végre julius 2-kán elkezdhettük 
a thermicus kezelést. Naponkint reggel és este egy-egy 300 R. 
f. és f. b. rendeltetett. A fürdő kádban csak kényszer alkalmazá­
sával volt tartható, lábikra-kötést pedig semmi szin alatt sem tű rt, 
azt mondván, hogy ő  nem „struppirt ló“. Julius 24-ig a rendesen 
folytatott fürdő k igen csekély, alig feljegyezhető  eredményt mu­
tattak. 24-kén reggeli 8 órakor a 30° R. fürdő ben egyszerre 
ellankadt a beteg, s azt erő vel el akarja hagyni, „mivel érzi, hogy 
mindinkább gyöngébb lesz, s hogy halála közeledik.“

Végre 16 perez múlva magában a fürdő ben elaludt. Kiemel­
tetvén a kádból, a fürdő szoba pamlagán 10 óráig, mély álomba 
merülve, feküdt, de alig hogy felébredt, az izgúltsági állapot újból 
jelentkezett. Este 8 órakor 300 R. f. Az ápolók csak a legnagyobb 
erő feszítéssel bírták a beteget levetkő ztetni, ki amellett folyton 
kiabált, hogy meg akarjuk gyilkolni. Midő n végre levetkő ztetett 
és a fürdő kádba helyeztetett el, kezdett sírni, jajgatni és papirt 
kért, hogy végrendeletét megírhassa, mert mindjárt meg kell halnia. 
20 perez múlva csendesebb, bágyadt lelt ugyan, de nem aludt 
el. Julius 25. reggel 8 órakor f. 30 “ R. f. b. A fürdő  ellen tanú­
sított ellenállása csekélyebb volt; a beteg késznek nyilatkozott 
önként megfürödni, azonban abból elkerülhetlenül bekövetkező  
közeli haláláról minket tesz felelő ssé. A fürdő ben csendesen viselte 
magát, a vízzel folytonosan mosta szemeit. 20 p. múlva kiemel­
tetvén, lefeküdt a pamlagra és nagy fáradtsági érzésrő l panasz­
kodott. 25-én esti 8 órakor a fürdő nek szobájába vitelét kérte, 
mely kívánsága teljesítdttvén, önmaga vetkő zött le és ment a kádba. 
A fürdő ben sokat beszélt lovairól, színésznő krő l stb. de mindezt 
meglehös nyugodtan és értelmesen. Fürdés után gyorsan lefeküdt 
és arra kérte az orvost, hogy a fürdő t ezentúl is szobájában 
készítesse.

Mivel a beteg egész nap csendesen viselte magát és meg­
lehető s értelmesen beszélt, további sürgő s kérelmének is helyada­
tott, s ezentúl naponkint már csak egyszer és pedig reggel ren­
deltetett a fürdő . Julius 26— 27—-28— 29-én reggel egy-egy fürdő . 
A beteg ez idő  alatt értelmes, szófogadó, s gondosan és az ápoló 
segítsége nélkül öltözködik. Miután a fürdő ket augustus 3-ig 
folytattuk és a beteg psychicai sphaerájának contatált nyugalma 
állandó lett, ugyanaz nap a menhelybe helyeztetett át. A fürdő k 
beszüntettettek, s helyettük a lábikra-kötés alkalmaztatott, melyeket 
a beteg tű r. Septemb. 2-dika óta a beteg részint ápolója által 
kísérve, részint nagyobb társaságban sétákat tett a városban és 
környékén, psychicus viselete mindinkább consolidálodott, színhá­
zat és társaságot látogathatott, s mindenütt csendesen, illedelmesen 
és értelmesen viselte magát, rokonaival leveleket váltott, elfogadta 
és viszonozta látogatásaikat, s végre körülbelül 5 havi megfigyelés 
után, mint teljesen felgyógyúltat az intézetbő l el lehetett bocsá­
tani. Azóta háromszor látogatott meg bennünket, testileg és lel­
kileg teljesen ép és egészséges, s saját maga szolgáltatta nekünk 
jelen állapotáról a legbehatóbb értesítést, mely házi orvosainak 
adataival teljesen összhangban van.

Harmadik eset.

N. N. k. a., 20 éves, 1877 October 17-én vétetett fel inté­
zetünkbe. Anamnesticus tekintetben azt közölték velünk „hogy a 
k. a. szerelmét egy fiatal ember nem viszonozta.“ Ez annál inkább 
bántotta a k. a-t, mert mindig szépségnek tartotta magát. Fel­
bő szülve balsorsán, most másnak ajándékozta szivét és pedig több 
ízben változtatta választottját, de amellett oly szerencsétlen volt, 
hogy mindig csak olyanhoz vonzódott, aki érzelmeit nem méltatta 
figyelemre, ami ő t a legnagyobb mértékben lehangolta. Balsorsán 
töprenkedve, végre arra határozta el magát, hogy az írói pályára 
lép, remélve regényei által az összes férfivilágot elbájolhatni. 
Azonban az elhatározás könyebb volt, mint a kivitel, s miután 
a k. a. sokszoros sikertelen kísérletek után végre annak tudomá­
sára jutott, hogy írói tehetsége épenséggel nincsen, az újabb 
csalódáson annyira elszomorkodott, hogy nemsokára búskomor

lett. Maga érezte, hogy önmagával meghasonlott, s ezért egy 
idevaló tanár orvosi segélyét vette igénybe, ki is ismételt m eg­
vizsgálás után a melancholicus phasist találta betegünknél kifej­
lő dve. Az october hó 15-dikén megejtett utolsó vizsgálatnál az ón­
ban a maniacalis phasisba való átmenetet állapította meg. A mi­
dő n ez mindinkább kifejlő dött, a beteget intézetünknek adták át. 
Felvételénél meglehető s értelmesen viselte magát, elpanaszolta 
szenvedése egész történetét, s vádolta szüleit, hogy túlságos sze - 
retetiik tette ő t ő rülté. Végre egész komolyan nagy csomag írást 
vett elő , melyben költeményei, regényei és beszélyei voltak elhe­
lyezve, s melyekkel, hogy saját szavait idézzem „Jókainak fog 
concurrentiát“ csinálni. A pontos physicalis vizsgálat, melyet e 
betegnél is eollegám, Rechner Károly ejtett meg october 21-én, 
az activ cerebralis hyperamiának elő bb vázolt tünetein kívül teljes 
negatív eredményű  volt. Minthogy a k. a. táplálkozási állapota 
meglehető s kedvező  volt, abban állapodtunk meg, hogy a ther­
micus kezelést nála azonnal megkezdjük. Azonban az intelligen- 
tiájában csak kevéssé zavart beteg makacssága meggátolta ter­
vünk kivitelét. Csupán a lábikra-kötő ket tű rte meg a beteg, s az 
egész fürdő rő l semmit sem akart hallani. Az elért eredményt alig 
érdemes felemlíteni. November 2-dikáu nagy kéréssel rá volt vihető , 
hogy megfürödjék. Este 8 órakor 30“ R. f. f. b. 14 p. múlva a 
nagyon fecsegő  beteg csendes lett és szobájára hozatván, mélyen 
elaludt. Midő n a fürdő ket másnap ismételni akartuk, megint aka­
dékoskodott, s felölük mit sem akart hallani. Midő n végre meg­
értettük vele, hogy a fürdő  lényegesen járul bő re szépítéséhez, 
makacssága azonnal meg volt törve. November 5-kén vette a má­
sodik fürdő t, mely után a nyugalomnak már említett tünetei mu­
tatkoztak. Egész nap meglehető s értelmes volt, azonban mindig a 
tükör elő tt ült, hajporozta és kendő zte arczát. November 6— 7 
8—g-én este egy-egy 30° R. fürdő  f. b. November 10-kén mun­
kát kívánt, majd atyjához intézett, igen logicus és szives modorban 
írt levelet adott át, melyben teljes felgyógyulását jelenti. Beszéd 
közben oda vetett megjegyzésünkre, hogy ma szokása ellenére 
nincs hajporozva, azt felette, hogy az arcz porozása ostobaság és 
illetlen dolog. Este készségesen vett fürdő t. N. hó 11-én sétálni 
akart menni, s a megengedett 1 */s órai séta alatt ápolónő je kísé­
retében teljesen nyugodtan és értelmesen viselte magát. A fürdő ­
ket 23-dikáig a legjobb eredménnyel folytattuk. A beteg említett 
levele folytán atyja eljött az intézetbe, hogy leányát láthassa, s 
miután vele beszélt, azon meggyő ző désre jutott, hogy ő  immár tel­
jesen egészséges. Jóllehet mindenfélekép biztosítottuk, hogy telles 
gyógyulásról szó sem lehet, s jóllehet a beteg maga is ellenezte 
elvitelét, mégis atyja unszolására reversalis mellett el kellett bete­
günket bocsátani. De már négy nap múlva novemb, 28-án ismét 
eljött az öreg úr, s sürgetve kérte a beteg felvételét, mert az újólag 
igen izgatott. A beteg maga kérte felvételét, mert hogy saját sza­
vaival éljek, „oly ostoba emberrel mint az ő  atyja nem képes 
megférni“. A ismételt felvétel alkalmával az izgultsági tünetek cse­
kélyebbek voltak mint annak elő tte és leginkább rokonai irányá­
ban táplált legyő zhetlen haragban nyilvánúltak. December 2-ától 
kezdve naponkint egy fürdő t és pedig este alkalmaztunk. A le- 
csilapodás kedvező  tünetei azonban csak az 5-dik fürdő  után 
6-dikán mutatkoztak.

További három fürdő  után beállott a psychicus sphaera azon 
nyugalma, melyet már az első  felvételnél vázoltunk, s a beteg 
ismét teljes felgyógyúltnak látszott. A fürdő ket decemb. 23-dikáig 
folytattuk, mely napon a lábikra-kötő  lépett helyükbe. Napközben 
kézi munkával foglalkozott, beteg társait látogatta, s vigasztalta 
ő ket. Beszéde teljesen értelmes és összefüggő  volt, menstruatiojának 
megindulása, s tartama rendes, étvágya jó, éjjelei nyugodtak és 
minden egyéb testi functioja szabályszerű  volt. Januar 10-én a 
lábikra-kötések is beszüntettettek, s a beteg elvitele 24-ére állapít­
tatott meg. Ezen határidő t ő  maga szüleihez intézett levelében 
február 24-eig hosszabbította meg, mely napon mint teljesen meg- 
gyógyúlt elbocsáttatotl. Ismételten hozzánk érkezett orvosi jelen­
tések szerint a k. a., ki azóta boldogan férjhez ment, testileg ép, 
s psychicailag szintén teljesen ép és egészséges.

Ha már most az imént leírt eseteket összegezzük, úgy azt 
fogjuk találni, hogy az első  esetnél, melynek kezelési tartama 
junius 24-étő l. julius 23-ig terjedt, összesen 16 fürdő  alkalmaz-
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látott. A javulás első  tünetei már junius 26-dikán, tehát a 4-dik 
fürdő  után jelentkeztek, s a julius 6-dikán beállott kisfokú izga­
tottság után állandósultak.

A második esetben, melynek kezelési tartama julius 2-ától 
augustus 3-ig tartott, összesen 64 fürdő  alkalmaztatott. A javulás 
első  tünetei julius 25-kén, az-az a 48-dik fürdő  után jelentkeztek 
és állandósultak.

Végre a harmadik esetben, melynek kezelési tartama novem­
ber 2-ától, december 23-dikáig terjed, összesen 40 fürdő  alkal­
maztatott. A javulás első  tünetei novenib. 9-dikén a 6-dik fürdő  
után jelentkeztek, de a közbejött említett akadályok folytán csak 
december 6-dikán a 25-dik fürdő  után állandósultak.

Azon kérdésre, hogy említett esetekben miért alkalmaztuk 
egyátalában, s miért az egyes eseteknél a nap különböző  szakában 
a fürdő ket ? feleletünk a következő : Fentebb kifejtettük, hogy a 
tömecselváltozások által feltételezett másodlagos hyperämicus 
állapotok a közvetítő  szerepét játszák a psychoneurosis és eerebro- 
psychosis között, s hogy a m. hyperämicus állapotok hosszú ideig 
fennállásuk által rendszerint a kórkép gyógyithatlanságát vonják 
maguk után. Világos tehát, hogy ezen esetek, melyeknél az 
elő bb említett tünetek mind megannyian fennállottak, kezelést 
és erélyes beavatkozását igényeltek. A gyógyszerelés azonban mind 
a három esetnél határos volt a lehetetlenséggel. Utóbbi körülmény, 
valamint a fenntmondottak valódiságának tiszta meggyő ző désében 
utolsó menedékünk, az activ hyperaemiának idéztem legyő zésében 
állott. Hogy pedig az activ cerebralis hyperámiát sikerült a magas 
hő fokú fürdő k által legyő zni, s hogy a kórkép javulása csak utób­
biaknak köszönhető  ; erre elég legyen a leirt kortörténetekbő l csupán 
annyit felemlítenem, hogy a fürdő k használata alatt és közvetlen 
utána teljes nyugalom állott be; továbbá hogy az említett activ 
hyperämicus tünetek már magában a fürdő ben alábbhagyást mu­
tattak és végre, hogy mint az az első  és harmadik esetben vilá­
gosan kimutatható, a fürdő k idő  elő tti abbanhagyása következtében 
úgy a psychicai, mint a somaticus tünetek roszabbra fordulását 
észlelhettük.

A fürdő nek mily idő ben alkalmazását maga az eset határozta 
meg, a mennyiben ott, hol nyugodt éjjeli alvást akartunk elő idézni, 
azokat esténkint; azon esetekben pedig, melyekben az izgultsági 
tünetek már reggel jelentkeztek, eshető leges roham megelő ­
zése tekintetébő l azokat reggel alkalmaztuk. Midő n az említett 
tünetek combinálva észleltettek, a fürdő k napjában kétszer ren­
deltettek.

A leírt esetek világosan szólnak a psychoneurosis izgúltsági 
phasisának magas hő fokú fürdő k által kezelése mellett.

Biztos meggyő ző désünk, hogy a] thermicus kezelés, annak 
rendje szerint alkalmazva, idő vel el fogja érni azon polgárjogot, 
melyet tő le oly sokan és oly méltatlanul megtagadnak. Fő oka 
ennek az esetek kellő  kiválasztásának nehézségében található, mi­
vel a m. hő fokú fürdő k ellenjavalatainak egész seregével talál­
kozunk. Tapasztalataink szerint az említett fürdő k ellenjavalatait 
képezik : a belszervek bárminemű  lobos folyamata, a mellkasi szer­
vek congestionalis állapotával párosult kórságok, a szív szervi 
bajai, tüdő vész és tüdő légdag, méhvérzésre. hajlam, a terhesség, 
magasabb fokú gyengeség és vérszegénység, nagy mérvben gyen­
gült szívmű ködés, mely az egyidejű leg alkalmazott stimulantiákra 
sem javul, végre silány táplálkozási viszonyok. Ezen ellenjavalatok 
a m. hő fokú fürdő k hatásában lelik magyarázatukat, amennyiben 
azok a gyengültségi állapotoknál és általános vérszegénységnél

különösen azáltal válnak veszélyessé, hogy alkalmaztatásuk által 
a szervezet belső  részébő l nagyobb mennyiségű  vérelvonás fog 
eszközöltetni a hajszáledényterület újonnan keletkezett áramlási 
területe felé, míg az említett szív- és tüdő betegségeknél a magas 
hő fokú fürdő k alkalmazása által okozott gyorséit szívmű ködés 
következtében vészes vértódulások léphetnek fel a mellürben.

Mindennemű  félreértés elkerülése végett szükségesnek tar­
tom megjegyezni, hogy a közlött eseteket csak röviden, az át­
meneti szakok majdnem teljes mellő zésével irtani le. Ezekre 
azért nem fektettem súlyt, mivel fő czélom csakis a kórképnek 
thermicus kezelés által gyors és kedvező  lefolyásának kimuta­
tása volt. Újabb idő ben ismét 6 thermice kezelt és az elő bbiek­
hez hasonló tünetekkel bíró psychoneurosis esete fekszik elő ttünk, 
melyek közül öt gyógyulással végző dött; egy esetné! pedig a 
fellépő  szövő dmény következtében már a 3-dik fürdő nél el kel­
lett állatiunk a thermicus kezeléstő l.

Hogy a psychoneurosis többi phasisainál mikép alkalma­
zandó a thermicus kezelés? az arra vonatkozó és intézetünkben 
gyű jtött tapasztalatainkat más alkalommal lesz szerencsénk közölni.

L A P S Z E M L E .
N —1. E czetsav as tim any  (a lum ín ium  aceticum ) kö tszerek  e lő á llítására  és 

ann ak  h aszn á la ta .

Fischer és Müller tr-ok Boroszlóban timanysós kötszerek 
(gaze) elő állítására Loewig kocsonyás timélegét használják. 1000 
rész ilyen nedves timéleg 800 rész hígított eczetsavval leönte 
tik, a vegyülék ezután szorgos kavarás közben 40— öo^-nál 24 
órán által digeráltatik, s a folyadék a csekély mennyiségű  nem- 
oldódó timélegrő l leszüretik. Ezen oldat 15 °/u eczetsavas 
agyagföldet tartalmaz. Az eczetsavas timanyos gaze elő állítására 
tiszta fehérített gaze egyenlő  mennyiségű  fennteralített oldattal 
telittetik és közönséges hő mérsékfi levegő n megszáríttatik. Ily 
módon legalább 10% eczetsavas timanyt tartalmaz a gaze. 
Fischer ezen kötszert koródáján és magángyakorlatában gyakrab­
ban alkalmazta, s úgy találta, hogy az távolról sem izgat annyira, 
mint a carbolgaze, jól fertő ztelenít, s még súlyosabb esetekben 
nagyobb mű téteknél is fertő ztelenítő  eljárást biztosít. Az eszközök 
fertő ztelenítésére azonban az oldat nem alkalmas, mert piszkosak 
és tompák lesznek általa az eszközök. F. hasonló kötszerrel 
teendő  kísérletekre hívja fel a sebészeket. (Deutsche med. Wo­
chenschrift. 1879. 1. köt.)

N -1. Sayre-fé le kö tés m ódosítása .

Wyetl tr. New Yorkban következő leg módosította Sayre 
kötését. A beteget nem függeszti fel, hanem segéd által tartatja 
annak karjait, felfelé egymástól eltávolítva. Az ing fölé szerző  
két más felöltő t, tulajdonképeni széles hevedert (Gurte) alkalmaz, 
melyek akkép veszik körül a mellkast, hogy a felső  heveder 
alsó vége épen a szenvedő  hely felett van, s mindkét hónali 
árokba felterjed. Az alsó felöltő  felső  vége pedig épen a szen­
vedő  pont alatt kezdő dik és a csípő kig lehatol. A kötés felte­
vése után W. három horganylemezt erő sít meg a felöltő  három 
különböző  helyén (egyet mindegyik oldalon és egyet hátul). A 
lemezeken nyílások vannak, s ezekbe összekötő  rudacskák dugul­
nak, melyek a két egymáshoz néző  lemezt összekötik. A rudakon 
levő  csavarok segélyével a két heveder egymástól eltávolíttatha- 
tik, miáltal a beteg gerinczoszlopra a megfelelő  húzás alkalmaz- 
tatik. (The New York Hosp. Gaz. and Archiv of. Clinical Surgery 
1879. januárban).

A budapesti kir. orvosegylet felterjesztése a 
közárvaházak ügyében.

Nagyméítóságú kir. m. beiügyér úr ! A budapesti királyi 
orvosegylet felette fontos ügyben bátorkodik nagyméltóságodhoz 
fordulni, azon kötelességérzettő l indíttatva, hogy roszúl felelne 
meg hivatásának, ha komolyan megfontolt meggyő ző dését nem 
juttatná nyíltan az ország gondját viselő  kormány tudomására; s 
azon bizalomtól ösztönözve, hogy nagyméltóságod meg fogja

hallgatni szavát és meg fogja valósítani, amit az állam javára 
nézve szükségesnek és ezélszerű nek felismert.

Egyletünk huzamosabb idő n át foglalkozik egy kérdéssel, 
mely oly régen várja, s oly sürgő sen követeli megoldását, mely 
azelő tt is, s most nagyobb mértékben mint valaha a sajtóban, a 
társadalomban, a fő város tanácstermében oly élénk és tartós 
mozgalmat keltett: a törvénytelen gyermekek kérdésével. Az egy­
let az ügy beható megvizsgálására bizottságot küldött ki, a kér-

T Á R C Z A .
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dós általános megvitatására több ülést tartott, s folyó év april 

ötödikén tartott rendkívüli közgyű lésében oly megállapodásokhoz 
jutott, melyeknek nagyméltóságod elé terjesztését múlhatatlan 
kötelességének’ tartottá. ’

jól tudja az egylet, hogy súlyos viszonyok közt élünk, s 
hogy az állami kormány, a más rendbeli nagy fontosságú felada­

tok megoldásával van terhelve, de azért egy perczig sem haboz­
hatott kötelességének teljesítésében. Oly bajt látott maga elő tt 
melynélminden elvesztett nap emberéletet jelent, melynek or­
voslása csak az állam kormányától eredhet. Habozó idő váloga­

tással nem késleltethette a, kérdés megoldását, s azért teljes 

bizalommal bátorkodik véleményét ime nagyméltóságod kegyes 

figyelmébe ajánlani. +. :
Nem részletező  tudományos értekezést akar egyletünk 

nagyméítóságod színe elé venni, hanem arra törekszik, hogy 
nagy vonásokban jelezze a bajt, mely aggodalmait kelté ; nem 

kész kidolgozott terveket hoz, mely az orvoslás módozatait meg­
állapítja, hanem csak rá akar mutatni azon egyedüli mentő  
szerre, mely meggyő ző dése sz'erint bajunkon segíthet. Szű kre 
szabja meg terét, hogy a fő dologra nézve meggyő ző dését annál 

teljesebben kifejezhesse. .
Magyarország Europa valamennyi állama között legkevesebb 

gondot fordít törvénytelen gyermekeire, s e mulasztásnak követ­
kezményéit elég keservesen sínyli. Hazánkban a hivatalos statis­
tical kimutatások szerint évenkint negyven, ötven ezer törvényte­
len gyermek születik, magában a fő városban három-négy ezer, s 

<• sok emberélet legnagyobb része kora fiatalságában .vesz el, mielő tt 
a társadalom ' hasznos tagjává válhatott volna. Ezer meg ezer 
emberélet így nem térítheti meg a társadalomnak, amit ez rájuk 
költött, s a tömeges emberhalál folytán, mely jobban és állan­
dóbban pusztít, mint valamely ragályos betegség, a társadalom 
létszáma fogy, az erkölcstelenség és a bű n csírái messzire elter­
jednek, s miitd ez akkor történik, midő n Europa majdnem va­
lamennyi állama példát nyújt arra, mikép lehessen e vészes ál­
lapotoknak elejét venni.

A törvénytelet) gyermekek tömeges , halálának ténye elvitáz- 
hatlan ; minden statistieusunk fájdalommal észleli, panaszlással 
említi, s a mily bizonyos e nagy tény. oly elszomorítók részletei, 
oly világosak okai. E gyermekekrő l senki sem gondoskodik, sem 

az állam, sem a társadalom, sem a szülő k. Szüleik jóformán 
nincsenek e ...szerencsétlen gyermekeknek. Az apa nem tud róluk, 
az anya legtöbb esetben nem akar róluk tudni. Közönbösen, 
néha gyű lölettel nézi Szégyenének gyümölcsét, s majdnem minden 
esetben alkalmatlan tehernek érzi, melytő l szabadúlni akar. mely­
tő l gyakran szabadúlnia kell. Mivel tartsa és nevelje a bukott leány 
apátián gyermekét? Magánál .nem tarthatja, mert akkor nem sze­

rezhet ^kettejük számára. Kéntelen tehát kiadni valahová ápolásba. 
Most kereshet ugyan az anya, de annyit nem kereshet, hogy jól 
fizesse az ápolókat. Ennek következménye, hogy roszúl ápolják a 
gyermeket. S valóban kifejlő dött és virágzik különösen itt a fő vá­

rosban és annak környékén a gyermekápolás oly rendszere, mely, 
ha tovább megtű rik, égető  szégyen foltja lesz társadalmunkank.

Pest körül vannak falvak, s magában a fő városban vannak 
kerületek, a hol tömegesen ápolnak törvénytelen gyermekeket. Ez 
ápolás következménye, hogy a gyermekek legnagyobb része nem 
éli túl az élet első  évét. A lakosság legalsóbb rétegei foglalkoznak 
a gyermekek ápolásával, oly emberek, kik sem nem tudnak, sem 
nem akarnak e gyermekekkel sokat törő dni. Az ápolás díja külön­
ben oly csekély, hogy csak ezek az emberek vállalkozhatnak reá, 
s ez a csekély díj is bizonytalan, mert gyakran megtörténik, hogy

a gyermek anyja, cseléd, napszámos nő , eltű nik, s a gyermek az- . 

után egészen az ápolónő re marad, kinek azután van gondja rá, 

hogy a gyermek soká terhére ne legyen. Az anyák nem is maguk' 
helyezik el gyermekeiket, hanem e czélra külön üzletág fejlő dött 
ki, s a fő város hivatalos közegei voltak azok, melyek kiderítették, 
hogy a fő városban vannak közvetítő k, kik évenkint száz meg száz 

gyermeket helyeznek el vidéken anélkül, hogy a gyermekek el­

helyezése körül a közegészségügyi törvény pontjának megfelelő leg ' 
lelkiismeretesen járnának el. így kifejlő dött a visszaélések oly 
rendszere, melyet a legjobb törvények sem akadályozhatnak meg 
elég hatásosan. Egyes falvakat pl. Monort. Üllő t egyenesen a pesti 

gyermekek temető jének neveztek el. Budapest egyes kerületeiben, 

pl. a Ferencz- és Józsefvárosban, hol igen sok az ápolásba adott 
gyermek, a gyermekek halandósága hallatlan mértéket öltött.

Vannak ugyan a törvénytelen gyermekekre vonatkozó tör­
vényeink, de a törvények elégteleneknek bizonyúltak; egyike a 

legfontosabbaknak, hogy az ápolásba adott gyermekek jelentesr 
senek be a hatóságnál, eddig sehol sincsen kellő leg foganatosítva. 
Ennek következtében a kerületi orvos, ki különbén a legtöbb eset­
ben nem is győ zné,' nem ügyelhet fel a gyermekekre ; egy más 
törvény, mely elrendeli, hogy hét éven alóli gyermeket büntetés 
terhe alatt gzógyíttatni kell. igen kényen kijátszható. Az orvost . 
akkor hívják, mikor u gyermek már halálán van. A földmű velő  
nép, s ez nemcsak nálunk van így, egyáltalán nem szereti az 
orvost hivatni ; még kevésbé hívja ezekhez a gyermekekhez, kikért 

csekély és bizonytalan fizetés jár.
E viszonyok egyik legszoiqorúbb mellékhatása, hogy ott, hol. 

a gyermekápolás mestersége befészkeli magát, a nép romlik, a ; 
gyermekekben csak keresetforrást lát, forgalmi czikket. mely akkor 
legjövedelmező bb, ha a régieket minél többször új czikkek vált­
ják fel. A nép érzéketlenné válik az idegen gyermekek szenve­
dései iránt; de lehetetlen, hogy akkor, mikor látja, hogy a gyer­
mek élete milyen olcsó, lassan-lassan el ne tompúljon saját gyer­
mekei irányában is. De a legszomorúbb jelenség hazánkban az, 
hogy a gyermekgyilkolások és gyermekkitevések oly sű rű n for 
dúlnak elő  mint Európának egyetlen egy államában sem. Újságaink 
napi hírei minket is egészen eltompítanak már e tény jelentő ­
sége iránt.

S az utóbbi jelenség tekintetbe vétele azt a komoly aggo­
dalmat kelti bennünk, hogy a törvénytelen gyermekekre vonatkozó 
törvények netalán szigorúbb foganatosítása nem hogy javítana álla­
potainkon, hanem még súlyosbíthatná ő ket. Már most is sok tör­
vénytelen gyermek anyja csak a legiszonyatosabb bű n útján tud 
szabadúlni gyermekétő l. Némely esetben a szégyen érzete a bű n 
inditó oka; de igen sokszor inkább az anya azon kétségbe 
esése, hogy nem képes gyermekét ápoltatni és neveltetni. E két-, 
ségbeesés öli benne a lelkiismeretet, s nincsen semmi, a mivel e • 
kétségbeesés hatalma ellen küzdjön. Nem kaphat segítséget sen­
kitő l. Ha ama törvények kellő leg foganatosíttatnának, ha az ápo­
lókat igazán megvizsgálnák, vájjon alkalmasak-e az ápolásra; ha 
a gyermekekre szigorún ügyelne a kerület orvosa: vájjon lehetne-e 
a gyermekeket oly csekély összeg fejében ápolásba fogadni ? Az 
ápolás dija azonnal emelkednék ; a bukott leány, ki a csekély dijat 
sem tudja megkeresni, egyáltalán nem helyezhetné el gyermekét, 
s biztosak lehetünk a felöl, hogy a gyermek-kitevések és gyilko­
lások bű ntettei még inkább szaporodnának.

íme ezek azon elszomorító részletek, ez a tünemények azon 
lánczolata, melynek minden egyes tagja mintegy vészes szüksé­
gességgel elő idézi az utána következő t. így válik érthető vé, hogy 
miért van az, hogy nálunk, a kiknél a törvényes gyermekek hálán-
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dósága is túlságos nagy, a 40—-50 ezer évenkint született törvény­
telen gyermek legnagyobb része, legzsengébb korában elvesz. Ez 
a nagy tény megérdemli, hogy komolyan elgondoljunk rajta, hogy 
mindenképen keressünk utat és módot, mikép lehessen e sok 
emberéletbő l ezret meg ezret a hazának megmenteni.

Államférfiak, tudósok, emberbarátok évszázadok óta fog­
lalkoznak e kérdés megfejtésével, s mindenütt a fő dologban azon 
egy eredményhez jutottak : csak az állam hatalmas segítsége csök­
kentheti a baj nagyságát. A törvénytelen gyermekek bizonyos tekin­
tetben a társadalom viszonyainak szülöttjei. Szokásaink, állapotaink, 
intézményeink elkerülhetetlené teszik e bajt, évenkint sok ezer 
gyermeket megfosztanak szüleiktő l. Az állam, mint a társadalom 
öntudatos képviselő je tartozik e gyermekeket gondjába fogadni. 
Máskép elvesznek. Ha pedig gondjába fogadja ő ket, az elkerül­
hetetlen bajt még a maga javára fordítja.

A magán jótékonyság sokat tehet, segédkezet nyújthat az 
államnak, de különösen nálunk az egész terhet nem vállalhatja 
magára. Legerő sebb bizonyítéka ennek Budapesten tényleg létező  

gyermekmenhelyiink, mely egyesek jótékonyságának köszöni fenn­

állását. Jóllehet, hogy ezek az egyesek tekintélyes összegeket ál­
doznak a nemes czélnak, s az eredmény, melyet elérnek, szóba sem 
jöhet, midő n az egész bajt nézzük. A hol általános nagy bajok 
orvoslásáról van szó, a magán jótékonyság hatalma és hatása 
elenyészik. Az állam sebeit csak az állam gyógyíthatja.

Az egyes helyi hatóságok, a városok, a megyék sem bízhatók 
meg e fontos ügy rendezésével. Nem rendelkeznek elegendő  
anyagi és erkölcsi erő  fölött, s természetüknél fogva nincs' meg 
bennük az a széleskörű  általános felfogás, mely az állam mű kö­
dését oly jótékonnyá teszi. A megyék, a városok is fontos ténye­
ző k az ügy rendezésében, de csak tényező k, melyeket az állam 
igazgat és felhasznál. A vezér szerep csak az államé lehet.

S Europa majdnem minden állama megmutatta, hogy mikép 
lehet a törvénytelen gyermekek sorsán enyhíteni. A lelenczintéze- 
tek, gyermekmenhelyek és ezekhez hasonló intézetek mindenütt, 

ahol czélszerű  szervezettel bírnak, évenkint ezer meg ezer ember­
életet mentenek meg az állam számára. Mindenütt, mindenképen 
jótékony befolyással vannak a halandóságra. Ilyen országos gyer- 
mekmenhelyt hazánkra nézve is égető  szükségnek tartunk, s fel­
állítását ezennel alázattal javaslatba hozzuk.

De nem oly intézetre gondolunk, a milyennek azt az elfogultak 

elő ítélete, az itt-ott bal útra vezetett közvélemény képzeli: nagy 
kaszárnya, melybe ezer gyermeket összetóditanak! Gyermek- 
menhelyünknek jól megfontolt szervezettel kell bírnia, melynek fő - 
elveit idegen országok tapasztalatai véglegesen megállapították. 
Csak azon gyermekeket fogadja be, melyek anélkül minden való­
színű ség szerint elvesznének. A befogadott gyermekeket vidéki ápo­
lásba adja. A vidéki ápolásnak szigorú ellenő rzésre jól elágazott 
felügyeleti szervezettel kellene bírnia, mely a helyi közegekre, s 
a társadalomnak különösen a nő knek segítségére támaszkodnék. 
Gondja .volna arra, hogy azokat az anyákat, kik hajlandók és ké­
pesek maguk ápolni gyermekeket, vagy a kik maguk szeretnék 
gyermekükét elhelyezni, pénzbeli segítség által alkalmatosokká tegye. 
Szigorú felügyelet által a visszaéléseknek mindenütt elejét vehetni. 1

Ilyen intézet számos emberélet megmentő jévé válnék, s ilyen 
intézet által az állam atyailag megvédené az atyátlan gyermekeket, 
kikrő l gondoskodni erkölcsi, nemzeti és nemzetgazdasági köteles­

sége. Ezen intézet jó hatással lenne az általános gyermekhalan­
dóság csökkentésére, s sok helyütt megtanítaná a népet, mikép kell­
jen gyermekeket ápolni és nevelni. Már maga az a látvány, hogy

mily nagy gondot fordít az állam elhagyott gyermekekre, jótékony 
erkölcsi hatással lehetne a lakosság bizonyos rétegeire. A gyermek- 
kitevés és gyermekgyilkolás iszonyú bű ntettei kevesbednének. 
Számos kisebb mellékhatás is eredne ez intézettő l. Az egyetem 
szülészeti osztálya oly anyaggal rendelkeznék, mely jobban felelne 
meg szükségeinek, mint a mostani állapot. A fő város szükséglete 
dajkákra szintén jobban elégíttetnék ki ; egészséges dajkákat 
sokkal könyebben és biztosabban kaphatnánk.

Egyletünk jól tudja, hogy államunk oly szorúlt pénzügyi 
helyzetben van, hogy új és nagy terhet nem könyen képes elvi­
selni. Egyletünk komolyan megfontolta az ügy ezen oldalát ; nem 
akart azon érvvel élni, hogy ott, a hol emberéletről van szó, a 
a költségek nagysága szóba sem jöhet. (Ezen érvvel viszonyaink 
között szónoki hatást igen, de practicus eredményt fájdalom, aligha 
lehet elérni. Különösen nem a mi esetünkben, melyben a szen­
vedett veszteséget nem érzéki valóságban, hanem csak elvont gon . 
dolkodásban látják!. Egyletünk a pénzügyi kérdést általánosságban 
megfontolván, azon eredményre jutott, hogy az országos gyermekmen 
hely felállítása nem kerülne annyi költségbe, hogy a terv kivihe- 

J  tő sége veszélyeztetve volna.
Az épület kérdése nem oly fontosságú mint első  pillanatra 

látszik. Hiszen a gyermekek nem maradnak az intézetben, minél 
hamarább vidékre küldetnek.

A gyermek eltartására szükséges költségek részben már fe­
dezve vannak. E czélra szolgálna ama 60000 forint, melyet az 
állam évenkint a bécsi leienczháznak fizet. Éhez járulná a száz 
ezer forintnál nagyobb Sándor-féle alapítvány; a szintén tekintélyes 
Nádasdy-féle gyű jtés eredménye; a fő város ama nagy alapítványa, 
melyet most a felséges királyi pár ezüst lakodalma alkalmával tett, 
s mely hangos tanúbizonysága apunk, mennyire érzi fő városunk a 
baj nyomasztó voltát, a kérdés megoldásának szükségét; s végre 
a mire ezúttal csak rámutatunk, az árvaügy észszerű rendezése, 
mert most egy árvagyermek felnevelése évenkint aránylag sok 
pénzbe kerül.

De még ezzel sem merítettük ki a rendelkezésre álló se­
gédforrásokat. Helyes törvények által a törvénytelen gyermekek 
atyját, vagy anyját, ha ez valamiképen módjában áll, a gyer­
mekre költött pénznek részben, vagy egészben megtérítésére lehet 
kénszeríteni. S ha mindezen jövedelmi forrásokkal nem érhet­
nek be esetleg a törvénytelen gyermek anyjának illető ségi helye 
a költségekhez hozzájárulásra szorítható volna.

Nagyméltóságú belügyér ú r ! Alázatos felterjesztésünkben 
tények leplezetlen felmutatását és meggyő ző désünk nyílt kimon­
dását tű ztük ki feladatunkká. Mindakettő re legjobb erő nkkel 
törekedtünk. Tény, hogy egy mű velt állam sem oly mostoha a 
társadalom árvái iránt mint a mienk, s tény, hogy ezen igazi 
árvák nálunk árvaságuk következtében tömegesen elvesznek. 
Meggyő ző désünk, hogy egy czélszerű en berendezett országos 
gyermekmenhely a bajon segíthetne, s hogy nincs számbavehető  
akadály, mely e mentő szer tervének megvalósítását komolyan 
meghiúsíthatná. Meggyő ző désünk, hogy ilyen országos gyermek­
menhely évenkint igen sok emberéletet mentene meg, s hogy az 
állam évenkint több ezer polgárral növelhetné lakosságának szá­
mát, oly polgárokkal, kiket igazi magyar polgárokká tehet, kiket 
a magyar állameszmc szerint nevelhet. E meggyő ző déssel bá­
torkodunk nagyméltóságodhoz fordúlni. Azon biztos tudatban 
vagyunk, hogy nagyméltóságod fontolóra fogja venni a kérdést. 
Érezzük, hogy evvel az ügy döntő  stádiumba lépett. Minthogy 
nagyméltóságod elé került, elintézetlenül nem maradhat tovább.
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A budapesti kir. orvosegylet rendes ülése 1879. 
május 10-én.

Réezey tr., első  titkár felolvasta a kiküldött bizottság felter­
jesztési javaslatát a gyermekhalandóság és egy országos közárva- 

ház felállítása tárgyában, mely változatlanul elfogadtatván, azt 
fentebb egész terjedelemben közöljük.

— Antal tr. kívánatosnak találja, hogy a meghívókon a 
napi rend tárgyai praecise meg legyenek nevezve. Csak így tud­
hatják a tagok, lesz-e a gyű lésnek ő ket különösen érdeklő  tár­
gya, s azt elő re átgondolva, az elő adóval egyenlő  elő nyökkel 

léphetnek a vitába. Kérdi az elnököt, miért nem történt az 
ezúttal.

Klnök Hirschler tr. megjegyzi, hogy betegek bemutatása 
nem szokott a meghívón kitétetni, s ezen alkalommal megtörtént, 
mert az ülésnek más tárgya nincsen. Az elő adó urak, mikor 
bejelentették azokat, nem tudták még, hány és minő  betegeket 

fognak bemutathatni.
— Lumniczer tnr. nő beteget mutat be, ki 1875. évben 

a jobb térdízület zúzásával vétetett fel hold. Kovács tr. osztá­
lyára, hol nagyfokú lob, genygyülem jött létre, mely kifelé tört, 
s valószínű leg a lágy képletek el is üszkösödtek; mert midő n 
múlt évben elő adóhoz jött a beteg, jobb alsó végtagja derék­
szögű  állásban rögzítve, a térdkalács csontosán odanő ve és az 
egész térdízület hegképletekkel környezve volt. Beteg a ezombon 
végtagjának csonkolását kérte. Elő adó azt hasznavehető vé iparko­
dott tenni.

Az erő szakos nyújtást a hegképletek repedhetése és a 
térdkalács keményen rögzített volta ellenjavalta ; osteotomia, ék­
alakú darab kimetszésével, két szögben meghajtott végtagot ered­
ményezett volna. Elő adó tehát a térdízülel csonkolására hatá­
rozta magát, melynél elő bb a heges bő rrészleteket kanyarulatos 
metszésekkel ki kellett irtani; a csontvégek ezüstsodronyokkal, míg 
a feszülő  lágy részek mély és felületes varratokkal egyesíttettek. 

Ennek daczára a seb szétvált, s a tökéletes antisepsis mellett 
is lassú volt a gyógyulás. Az iir lassankint kitelt sarjakkal, be is 
hegedt, de újból feltört és elhalt csontszilánkok lökettek ki. Az 
egyén különben hajlammal látszik bírni orbánezhoz, mely felvé­
tele elő tt a kórházban, s elbocsáttatása után ismételve volt rajta. 
Jelenleg az alsó végtag járásra ugyan nem alkalmas, de ki van 
nyújtva és csak kissé befelé hajlott.

Flgy további bemutatott egyénen kétoldali nagyfokú genu 
valgum a sípcsont belső  bütykének túlfejlő dése következtében. 
Itt elő adó ikszerű  osteotomiát tervez.

A harmadik egy nő , ki 7 év elő tt esés következtében bal 

könyökficzamol szenvedett, mely nem egyenesen hátrafelé történt, 
hanem az olecranon a belső  bütyökre jutott. A felkarcsont kö­
nyökízületi vége letolult, a könyökredő  jóval a bütykök felett. 
Nehány rögzített heg lefolyt ízkörüli lob maradványa. Ezen eset­
ben elő adó szándéka behatolni az ízületbe, az ízvégeket egymás­
tól szétválasztani és helyreigazítani. Ha ez nem sikerül, a resec- 
tiót fogja végrehajtani, hogy hajlított helyzetben hasznavehető bb 
legyen a végtag.

— A második elő adó, Tauffer tr. nő beteget mutat be a 
medencze osteomalaciájával, ki már 8-szor szült, utoljára 2 l/s 
év elő tt. A gyermekágyak kedvező tlenül folytak le, mindegyik­

ben 3—4 hóig feküdt, az utolsóban 1 */* évig. Ezen idő rő l em­
líti, hogy testmagassága tenyérnyit apadt. Néhány hét elő tt vé­
tetett fel a szülkórodára, mert 4 hó óta ismét terhes. A fancson­
tok orrmányszerüek, a bélcsontok behajolvák, a fanív alig fo­

— -

gadja be az újjat, az iilgumók nem bocsátanak át egy nagyobb 
ujjat; a keresztcsont csúcsa elő re, lapja szögletesen megtörve és 
a promontorium a linea terminalis alatt foglal helyet. A me­
dencze bejárata kártyaszív-alakú. Ezen egyénnél, minthogy még 
csak a 4. hónapban terhes, a mű vi elvetélés fog alkalmaztatni.

A második eset egv teljes gátrepedés, mely még a vég­
bélbe is 2 f .)—3 cm-nyire terjedt. A betegágy kedvező  lefo­

lyása után 5 héttel elő adó a Simon-Hegar-féle mű tétet végezte 
egy lepkeszárnyalakú metszéssel, s utána Wecker-Brown szerint a 
sphineter ani t metszette át. A varratokat elő adó répával rög­
tönzött készítményen mutatja be.

A harmadik nő  3-ször szült, utoljára 10 hét elő tt haránt 

fekvéssel. Ebbő l jelentékeny sipoly származott; a folytonosság­
hiány nemcsak a hólyag-hüvelyi válaszfal nagy részére, de még 
a hüvelyes részre is elterjed és felül éles léczczel volt ha­
tárolva. A válaszfal megmaradt része hátrahúzódott, úgy hogy a 

sipolyt majdnem teljesen fedte az. A beteg lázzal, parametricus iz- 
zadmánnyal hozatott a koródára ; az ureterek nyílását új vizsgá­
latnál ki lehetett tapintani. Itt a hátsó ajak Hegar szerint ferde 
metszéssel felfrissíttetett és fémsodronyokkal egyesíttetett. A gyó­
gyulás teljes, csakhogy a méh és hólyagüre közlekednek.

A 4 eset nagyfokú méhelő esés. A hólyag nagy része elő ­

esett, a méh a legmélyebb pontot foglalja el, a külső  száj körül 
elfekélyesedett és retroflectált, s a végbél nagy rectocelet mutatott. 
A Simon-Hegar-féle eljárás szerint segédmű tétként colporaphia 
anterior végeztetett jó sikerrel, miáltal a cystocele támpontot, 
nyert. Erre colpo-perinoraphia történt, midő n a hüvely hátsó fa­
lából fel, a hátsó boltozatig nagy 3-szögű  lebeny, mely a gát­
felé szélesedett, vágatott ki, s a sebszélek varratokkal egye­
síttettek.

Az ötödik eset elő bbitő l abban különbözik, hogy a recto­
cele csekély, de a méh jelentékenyen megnagyobbodott, nem 
mechanicus nyújtás, hanem valóságos túltengés következtében. 

Itt a colporaphia és a méhnek Simon-Hegar féle kúp-köpenyalakú 
metszéssel való kisebbítése már sikerrel végeztetett, a colpo-peri­
noraphia még hátra van.

(Folytatása következik).

V E G Y E S E K .

B u d a p e s t , 187g. május 15-én. F. hó 13-kán a budapesti kir. 
egyetem újjáalakításának 99-dik évfordulóján Lenhossék J. tnr., 
e. i. rectornak az anthropologiárói tartott értekezését általános 
tetszésnyilvánításokkal fogadták. Ezután a pályadíjak osztattak ki. 
— Az orvosi kar részérő l a következő k részesültek jutalomban : 
1) A méregtanból : Az arsen élenyvegyületeinek, nemkülönben az 
arsenhydrogen hatása a szervezetre önálló kísérletekkel ; továbbá 
vegyi vizsgálatok alapján kimutatni, hogy az arsen milyen szer­
vekben halmozódik fel leginkább, s mely utakou hagyja el a szer­
vezetet. A pályanyertes munka szerző je ifj. Bókái János. A Pas- 
quich-alapból 50 ft. 2) A szemészetbő l: Nyomoztassák a szemet 
környező  arezrészeknek, a láta mekkoraságának és a szemüvegek 
befolyása a láttérre. A pályanyertes szerző  Creniceanu György. 
A Pasquich-alapból 50 ft. 3) A gyermekgyógyászatból: Irassék 
le a hökhurut kórodai észlelések alapján, a kóroktani adatok bírá­
lati méltatásával; tárgyaltassanak a hökhurutnál jelentkező  neveze­
tesebb szövő dmények, különösen a ránggörcsök és a hurutos tüdő ­
lob ; adassanak elő  birálatilag a hökhurutnál alkalmazásba vett 
gyógyeljárások. Bókái J. tnr. tekintettel a két pályamunka jeles­
ségére az 50 ft. Pasquich-jutalmat a maga részérő l 50 ft-tal megtol­
dotta, s egyenlő  jutalomban részesültek Reis Samu és Szabó Dénes. 4) 
Kórszövettanból: A szarucsap kórodailag elő fordúló összes alakjai­
nak kórszövettana, különös tekintettel az itt fellépő  szövetelemek 
eredésére. A pályadíjnyertes szerző  Ballagi János. Az Arányi-alap­
ból 60 ft. 5) Ugyanazon tanból: A rák feletti újabb elméleteknek
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górcső i készítményekre alapított bírálata, Pályadíjnyertes Alexander 
Béla. Arányi-alapból 60 ft. — A Rupp-alapítvány négy éves ka­
matai (too ft.) Sztromszky Adolfnak Ítéltettek oda, mint a ki az 
orvosi tanfolyamon jeles magaviseleté, kifogástalan szorgalma és 
kiváló elő menetele által kitüntette magát. — Legjobb bonczolati 
jegyző könyv szerkesztéséért az Arányi-alapból Alexander Béla 
^o, Ciaklanu Miklós pedig 20 fttal jutalmaztatott.

■— i 8 79/So-ra az orvoskari hallgatók részére következő  pálya­
kérdések tű zettek ki : 1) Leíró boncztanból. A íérfi-nemző részek 
edényei száraz készítményeken ; a here ondóedényei különösen 
higannyal kitöltendő k. A pályakérdésre vonatkozó készítmények 
a leíró-boncztani múzeum birtokába jutnak. Jutalma Pasquich-a- 
lapból 50 ft. 2) Kórodai sebészetbő l. Adassék elő  a húgy- és 
bélsipolyok kóroktana, továbbá azon okok — fő leg mechanicaiak, 
— melyek a sipolyok gyógyulását gátolják, s azon művi beavat­
kozások. melyek a gyógyulás feltételeit elő nyösebbé alakítják. 
Jutalma a Pasquich-alapból 50 ft. 3) Közegészségtanból: Vizs­
gáltassák a fő város területén használt tej oly módon, hogy kidé 
rüljön: a) minő  az itt termelt tej tiszta állapotban: b) minő  
hamisításoknak van az kitéve a közéletben ; c) minő vizsgálati 
módszerek a leggyakorlatiabbak, s leginkább megbízhatók ama 
hamisítások kideríthetése szempontjából. Jutalma a Pasquich-alap­
ból 50 ft. 4) Kórszövettanból. Mutattassék ki, hogy Ebner nézetei 
az ép csontok rostozata felett csontújképletekre mennyiben vihe­
tő k át, s netán mily változásokat szenvednek azok a csontbántal- 
maknál. Górcső vi készítmények melléklése kívántatik. Jutalma 
Aráayi-alapból 60 ft.

— Lapunk múlt számában közöltük Körösi Józsefnek, a fő ­
városi statistikai hivatal buzgó igazgatójának Budapest rósz egész­
ségügyének javítását czélzó indítványát, melyet mindenki idő szerű ­
nek tekint, ki fő városunk egészségügyével komolyan foglalkozik. 
S csak sajnálnunk lehet, hogy Budapesten oly szellem uralkodik, 
hogy közegészségügyi bajainknak könyedén, hallgatással mellő zését 
legjobbnak tartják, midő n az emberek a folytonos járványok árja ál­
tal vannak fenyezctve. Erre látszik mutatni az, hogy az egészségügyi 
bizottság a szóbanlevő  indítványt nem részesítette azon figyelem­
ben, melyet megérdemelt volna; hanem annak súlyátazon kijelentéssel 
akarták elnyomni, hogy nincs járvány. A közegészségügyi bizott­
ság ezen felfogását azonban nem osztjuk, ső t ellenkező  nézetben 
vagyunk. Tekintsük például, hogy míg Schwimmer tr. baraque- 
kórházbeli osztályán 1877-ben 70 himlő s volt, ezen szám 1878- 
ban 160-ra ment, f. 1879-diki év három első  hónapjában pedig 
már 150-re emelkedett. Ezenkívül figyelmeztetjük olvasóinkat a 
lapunkban hetenkint megjelenő  fő városi statistikai kimutatásokra, 
melyekbő l meggyő ző dhetnek, hogy a halálozások himlőben foly­
tonosan szaporodnak, s teljesen indokolt az aggodalom, hogy rövid 
idő  alatt nagyterjedelmű  himlő járvány közepette lehetünk, mi aligha 
kevésbé veszedelmes mint a pestis, melynek már hírétő l is 
megijedtek. Ily körülmények között még csak oly intézkedés követ­
kezetes keresztülvitelét sem látjuk, hogy a himlő s betegek azon 
helyiségekbő l, melyekben egészséges emberekkel egy szobában 
feküsznek el, illető leg kórházba vitessenek. A mi pedig a kanyaró- 
járványt illeti, ebben a heti halálozások száma 9— 17-re megy, 
mely a fő város 323000 Jakosságához képest nem épen nagy, de 
sok az, ha tekintetbe vesszük, hogy azok leginkább O-Budán 
fordúltak elő . S itt nem mulaszthatjuk el, hogy fő városunk azon 
része Budapestnek legegészségtelenebb kerülete ; így például mar- 
tius 29-kével végző dő  héten 10000-nél nem sokkal több lakosság 
mellett 28 volt a halálozás, míg a belvárosban, melynek népes­
sége majdnem 30000, csupán 6-ra ment az. A mint értesültünk, 
O-Budán úgy az útczán mint a házakban az egészségügy legkez­
detibb igényei is el vannak hanyagolva, s az úgy néz ki, mintha 
nem Európában, a polgárosodás közepén levő  városrész lenne, 
hanem valamely tatár falú Kasanon túl, az Ural túlsó oldalán.

— A kir. m. természettudományi társulat a jelen idény algtt 
f. hó 14-kén tartotta utolsó rendes ülését, mely alkalommal Than 
K. tnr. a fertő ztelenítő  szerekrő l értekezett, Rózsahegyi A. tr. pedig 
az astrakáni pestisjárvány területén szerzett tapasztalait adta elő .

— Beer, a híres embryolog emlékére Dorpatban szobrot 
szándékoznak emelni. Rózsahegyi Aladár tr., ki Oroszországból 
visszatértében legközelebb Dorpatban volt, azon czélból adakozások 
elfogadására feljogosittatott.

— Geber E. tr., Kolozsvárt a bő rbántalmak rk. tanára, 
rendes tanárrá kineveztetett.

— A király O Felségének ezüstmenyegző je alkalmából, ez 
örömünnep örök emlékére Schindler-Barnay tr. hazánkfia kezdése 
folytán és Prochazka Ottokar tr. altábornagy elnöksége alatt egylet 
alakúit, mely feladatáúl tű zte, hogy alapító és rendes egyleti tagok 
járulékaival tő két szerezzen Marienbadban építendő  katonai gyógv- 
ház létesítésére. A választmány a következő kbő l áll. Elnök : Pro­
chazka tr. altábornagy ; alelnökök: Schindler'-Barnay tr. marienbadi 
fürdő orvos és Stall tr. ügyvéd ; jegyző k: Franki, corvett-kapitánv 
és Hirschfeld tr. fogorvos ; ezeken kívül Jakobi lovag, az északi 
vasút vezértitkára; Schlesinger Rudolf, az anglo-bank vezértanácsosa : 
Werthner Adolf, a „Neue Freie Presse“ kiadója; Herczig tr., 
Marienbad polgármestere és Basch lovag tanár. E választmányi 
tagok jogosítvák alapító és rendes tagok felvételére.

Szerkesztő i levelezés.

W. tr. úrnak Szempczen. Véleményt a czikkek olvasása után 
mondhatnánk.

H  K 1' j K. I M  U T A  T á  s
a budapesti sz. K ókushoz czím zett közkórháziján 1879. m ájus 9-töl egész 
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halálozások. A lefolyt héten élve született 237 gyerm ek, m eghalt 281 égvén ; 

a halálozások tehát 44 esettel m úlják felül a születéseket. Az élve szü­

löttek közt volt 156 törvényes, 81 tö rvény te len ; nem re nézve pedig i j y

fiú, 120 leány. H alva született 6 gyerm ek. A halottak közt volt 154

férfi, 127 nő , egy éven alóli gyerm ek 74. A  halálesetekbő l esik : I.

kerü letre 2 3 . l l .  kér. 27, H l .  kér. 23, IV . kér. 15, V. kér., 24, VI. kér. 

35' V II. kér. 34, V i l i .  kér. 48, IX . kér. 21. X . kér. 1, kórházakra, 

24, katona 6. Nevezetesebb halá lokok : cronp 8. d iphtheritis 8,

pertussis 8, morbilli 14. scarlatina 3, vario la 10, cholera — , typhus 3 

febris puerperalis I. alii m orbi c o n ta g io s i— , m eningitis 4, encephalitis 1, 

hydrocephalus acutus —. apoplexia 2, tetanus et trism us — ,convu lsiones 

21, vitia valvularum 3. pneum onia et p leuritis 30, tuberculosis pulm onalis 

64, diarrhoea 12, en teritis 2, cho lera  nostras — , periton itis 3, dysenteria  

— , m orbus B rightii I. cancer — . rh a ch itis— , sc ro fu losis— , debilitas con­

genita et deform itas 13, m arasm us senilis 10, hydrops 2, causa violenta 8 , 

hom icidium  3, suicidium  4 . casus fo rtu itus 1.

P Á L Y Á Z A T O K .

A z aradm egyei, A radon  levő  közkórház másod orvosi állása, lem on­
dás fo ly tán üresedésbe jő vén, annak  betö ltésére ezennel pályázat h irdette tik .

A z állás f. é. jun ius hó 1-én foglalandó el, s javadalm azása évi 
50O frt. fizetés és term észetben i lakás.

A z orvostudori ok levél s esetleg egyszersm ind az eddigi gyakorlato t 
igazoló bizonyítványokkal fe lszere lt pályázati kérvények f. május hó 25-éig 
A radm egye a lo lirt a lispányához nyú jtandók be.

M i is ezennel közh írré  té te tik .
A radon, 1879. m ájus 3-án.

2— 2 A  szolgabirái h iva tj !.

A z Ó-pécska községben  500 frt. évi fizetés, továbbá nappali látó- 
gatásokért 40 kr. é jjeli lá to g a tá so k é rt ped ig  80 kr. járandósággal javadal­
m azott községi orvosi á llom ás m ég m indig be tö lte tlen  lévén, erre  ú jból 
pályázat ny ittatik .

M inélfogva az 1871. X V I I I .  t. ez. 78. íj. szerint fe lszerelendő  k é r­
vények a választási hatá rnapú i k i tű zö tt f. év1 jun ius hó  8-ik n ap já t elő ző leg 
ezen járási szolgabiróságnál benyú jtandók .

Pécska, 1879. m ájus 1.
2 —3 A  szolgabirái hivatal.
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Jásznagykunszolnok m egyében fekvő  K enderes községben a X I I  
egészségügyi kört képező  községi orvosi állom ás az orvosnak lem ondása 
következtében üresedésbe jő vén, ezen állom ásra pályázat h irdeltetik .

É v i illetm ény 500 ír t., s e törvény 145 §-ából kifolyólag m egálla­
p ítandó díjazás.

A. választás f. évi jún ius hó 10-dikén d. e. 10 ó rakor K enderes köz­
ség közházánál fog m egtartatn i.

Pályázhatnak  m indazok, k ik az 1876 évi X IV . t. ez. 143 §-ában 
kö rü l írt k e llékekke l’ b irnak

A  pályázni k ívánók (elh ivatnak, hogy kellő leg felszerelt kérvényeiket 
f. évi jun ius hó 8-ig bezárólag a lo liro tthoz annál b izonyossabban adják be. 
m ert ezen ha táridő  e lte lte  u tán  beérkezendő  kérvények figyelembe vétetni 
nem  fognak.

Ívelt K enderesen  1879. évi m ájus hó 3-án.
Szombathelyi E ndre, szolgabiró.

A radm egye v ilágosi járás X X X I I - ik  körorvosi á llom ására P anko ta  
m városábani székhellyel, 600 frt. évi fizetés és esetenkénti 50 kr. javadal­
mazással pályázat ny itlatik.

M inek  folytán fe lh ivatnak az ille tő k  orvosi, s gyakorla ti b izony lata i­
kat e f évi m ájus hó 25-ig e h ivatalba benyú jtan i, m inthogy a választás a 
je lzett székhelyen május hó 26-án d. e. 10 órakor mulhatlanúl meg fog tartatn i.

K e lt G-alsán, 1879. évi május hó 8-áu.
I — 2 Sánka Lajos, fő szolgabiró.

A  f. évi m arczius hó 24-ikére k itű zött lisztújitás közbe jö tt akadályok 
m iatt elhalasztatván. a Szabadszállás város orvosi állom ásra újból pályázat 
h irdettetik .

R endszeresíte tt évi fizetés 500 ft. készpénz és szabadlakás, nappali 
látogatás 30 kr. éjjeli látogatás 70 kr.. ha lo ttkémlés 20 k rra l d ijjaztatik.

A  pályázóknak orvostudori. sebészi, sziilészi és szemészi oklevélle l 
kell b írniok.

A  pályázati kérvények Szabadszállás város képviselő testületéhez, 
intézve f. évi jun ius hó 15-ig adandók be.

Szabadszállás, 1879. május 8-án.
I —3 Rozsnyay Pál, fő bíró.

Sárosd. Szolgaegyháza és Nagy L óok községek á lta l alak íto tt köz­
egészségügyi kör lem ondás által m egürü lt körorvosi állom ásra (székhely 
Sárosd) pályázat ny itta tik .

Az orvosi állom ással összekötött javadalm ak következő k :
a) évi fizetés készpénzben a lakbérd  is bele számítva 550 írt.
b) beteg látogatási és rendelvény Írási díj nappal 20 kr. éjjel ped ig  

40 k r m ind a három  községben.
c) a körhöz tartozó községek Sárosd kivételével m ikor a körorvosra 

szükségük van, kocsit trrtoznak kü lden i. H ivatalos körú tja  alkalm ával pedig 
szinte ingyen fuvarra l lá tand ják  el a községek.

K ik  ezen állom ásra pályázni óhajtanak, szabályszerűen fe lszerelt k é r­
vényeiket, m elyekben k im utatn i tartoznak , hogy az 1876. X IV . t. ez. é r te l­
m ében m egválaszthatok, f. évi. jun ius hó ].-ső  napjáig alu lírotthoz adják be.

Az orvosi állomás választás ú tján  folyó évi jun ius hó 4-ik nap ján 9 
ó rakor log Sárosdon a község házánál betö ltetn i.

Sárbogárdon, 1879. május hó 5-én.
N a g y Kálmán, szolgabiró.

Lem ondás fo lytán üresedésbe jö tt  Szalk-Szentm árton községi orvosi 
állom ásra az 1871 évi X V F II. t. ez. 74 §-a értelm ében ezennel pályázat 
ny ittatik .

A z orvos javadalm azása : a községi pénztárbó l évi 500 ft. és 50 ft. 
lakbér, beteg  látogatás 30 k r., ha lo ttkém lés d ijnélkül ; tartozik  továbbá az 
orvos a csato lt pusztákon is ugyan azon díj m ellett, fuvar kö ltségeinek 
m eg térítése m ellett a beteg  látogatást és lia lo ttkém lést teljesíten i.

A  pályázni k ívánok felszollítattnak, m iszerint fo lyam odványaikat f. 
évi jun ius hó 15 ig  a Solti felső  járási szolgabirói h ivatalba D öm södre 
adják be.

K e lt  Döm södön, Pesim egye, 1879. május hó 1 2-én.
i— 3 Hajós, szolgabiró.

H I R D E T M É N Y E K .
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Tarcsa fürdő hely.
T árcsa a m agyar-osztrák-stájer ha tá r közelében Vasmegyében 

fekszik ö t órányi távolságban Szom bathely m agyar nyugati vasúti 

állomástól.

Vasat tartalm azó fo rrásai és fürdő je k itű nő  hatásúak, kü lö­

nösen a nő i ivarszervek betegségeinél, az idegrendszer zavarainál 

nő knél és férfiaknál, a vérh iány m inden alak jainál, stb.

A  fürdő -orvosa : D r. T hom as. Fürdp le irások  m inden nyelven. 

Az idény m egnyílik  m ájus 25-kén.
A  fü r d ő i  felügyelő ség.
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I A B alaton-Fnrefli fü r flö -if lény
május 18-dikán nyittatik meg.

B alaton-F iired enyhe és egyenletes légköri v iszonyánál és k itű nő  
juhsavó in tézeténél fogva különösen aján lható  : idült légcső h u ru t és 
tü d ő b á n ta lm a k n á l; égvényes sós, szénsavas vasas forrásai, h ideg és 
m eleg szénszavas fürdő i, gő zfürdő  s a nő i és férfi uszodával ellátott 
balaton-fürdő i javalvák : gyenge emésztés, idü lt gyom or és bé lhurut, 
hasi pozsga, máj és lép bajok, hó lyaghurut és vesebajok, aranyér és 
nő i bántalm ak ellen ; továbbá vérszegénység, sápkór és görvélykór- 
nál, általános gyengeség, gerincagy  és idegbántalm uknál.

R endszeres sző lő kura szep tem ber i -é n  kezdő dik.
Díszes gyógyterem , elegans étterm ek, terasse, kávécsarnok, 

födött sétány, jó zenekar, és ^zini e lő adások, bál. tom bola, jó restau­
ratio, —  K á ro l i  vezetése a la tt — szép és kényelm esen bútorozott 
lakások, posta  és táv irdai h ivatal, já l  rendezett gyógy>zertár, B .-F ü ­
redre vonatkozó ism ertetések kaphatók  m inden könyvkereskedésben 
és a fürdő ben.

A  közlekedés vasúton B udapestrő l — naponknn t kétszer — 
Bécs és K an izsátó l Siófok ig, innen a B alatonon át 3/4 óra a latt 
a „K isfa ludy “ gő zhajóval tö rtén ik , ünnep- és vasárnapokat megelő ző  
napon B udapestrő l B .-Füredre és vissza 3 napra érvényes jegyek 
fél á ro n  kaphatók. nJ

A  fürdő  in tézet rendelő  fő o rv o sa : D r. H u ray  ; urad. o rv o s: Jy 
G em áhl. Lakás m egrendelések E csy  L ász ló  igazgatóhoz in tézendő k 
B .-Füredre. A  b .-füred i ásványvíz fő -rak tára B udapesten E d esk u ty  fjj 
L . m. k ir. udv. ásványvíz-szállítónál ; - kapható  még R ad o csay  JJ] 

_ és H u b en ay  fű szer-kereskedésében. ú j

§ A  f i i r d ö - i g a z g a t ó s á g .
n} (U tánnyom at nem d ijaztatik  jn
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K ü lönösen  hathatós a bujasenyvi, görvélykór köszvény, 

csuz, bő r és nö ibetegségekben.

Fürdő orvos: Dr. KERN HEINRICH.

V A S I B L A  U Y - L A B D A C S A I
a páris orvosi, akadém ia, s a sz. pétervüri orvosi collegium  által 
jóváhagyatva, Francziaország, Belgium, Irhon, T örökország stb. kór­
házaiban általánosan behozattak.

A nezv-yorki 1853-ki a P&risi 18f f -ki világki állít ásnál 
dicséretes megemlítést nyertek.

A z ezen készíúnény á lta l nyert k itüntetések, s kü lönösen azon 
körülm ény, hogy a Blancard-féle v < / Ab la ny-labdacsok a legtöbb phar- 
m acopoeba officinalis szer gyanánt felvétettek, m in t az a legújabb 
1866. évi codexbe is történt, világosan m utatják, hogy Blancard vas- 
iblany-lábdácsái k iváló helyet foglalnak el a harm akoyadnam ikában.

Egyesítvén a vas és ib lany gyógyhatását, ezen labdacsok kü lö ­
nösen alkalm azhatók m inden oly bajnál, mely görvélykór vagy más 
vérsenyv által tö ltételeztetik  ; további m irigydagoknál h ideg tályo­
goknál, csontszúnál, stb. ; az alkati bujasenyv, a sápkór, a fehér­
folyás, a vérhiány, s egy egész sora az em lítettek folytán elsoványo- 
dással párosuló betegségeknek eme labdacsokkal legczélszerű bben 
gyógykezeltetik.

V égre ezen labdacsokban találja a gyakorló orvos a leghatha- 
tósb szert, ha az egész szervezett é leterejét fokozni és a lymphaticus, 
elgyengül, e satnyúlt testa lkato t zsongitani akarja.

NB. A  tisztátalan vasiblany nem biztos, ső t kártékony szer 
lévén, ügyelni ke ll arra, hogy a valóságos B lancard-féle vasiblany- 
labdacsok szolgáltassanak ki, m elyeknek k itű nő  m ivolta épen a ké­
szítm ény tisztaságán alapszik ; azért is nagyobb biztosság okáért m in­
den dobozon ezüst pecsétünk következő  aláírásunk található :

B L A N C A R D ,
gyógyszerész, Paris, 40, R u e  B onaparte.

K apható  a
magyarországi fő rak tárban : T Ö R Ö K  JÓ Z S E F  gyógyszertárában, 

k irály-úteza 7. sz.

• s általa Pest-Budán minden gyógyszertárban.
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Cs. kir. szabadalmazott

T E M E S  E M É S Z T 0 P O R

D r.G ölis-töL
Eddig még utói nem éretett hatására nézve az imész- 

tés és vértisztitás terén, s a test táplálása és erő sítésére nézve. 
Ezáltal naponkint kétszeri és sokáig folytatott használata 
mellett valódi gyógyszerré válik számos még makacs beteg­
ségekben is, mint p. o. emésztési gyengeség, mellégés, a gyo­
mor túlterhelése, a belek petyhüdtsége, ideggyengeség, minden­
nemű  aranyeres bajok, görvé/y, guga, sápadtság sárgaság, 
valamennyi idillt bő rbaj, rák, idő szakos fő fájások, férges és 
köves betegségek, túlnyálkásodás stb. Ez az egyetlen és gyö­
keres szer a megrögzött köszvény és mellbajban (tuberculose). 
Ásványvíz gyógymódnál úgy ezelő tt, mint annak használata 
alatt, valamint utólagosan gyógyszerül is kitű nő  szolgála­
tot tesz.
Egy nagy skatulya ára : i írt. 26 kr. Egy kis skatulya 80 kr. 
Fő raktár Pesten, TÖRÖK JÓSZEF gyógyszerész úrnál'. 

A hamisítástóli megmenekülésre figyelmez­
tetek mindenkit, hogy a valódi egyetemes 
emésztő por Dr. Gölis pecsétjével van elzárva, • 1 
's minden skatúlya a védbélyeggel, s kí­
vülrő l ily czímmel van ellátva: 

k. concess. Univ.-Speisen-Pulver des D. Göiis in Wien 
Főszállítóhely: Bécsben Stefansplatz 6. (Zwettlhofj .

&

F E R E N C Z  J Ó Z S E F
K É S E R Ű V I Z - F O R R Á S ►

E lism ert m in t leg h a táso sab b  v a lam enny i keserű víz között.
.K ü lö n ö sen  enyhe íze és k icsiny  a d a g o lá sa  á l ta l  tű nik  k i . “ — D r. K o r á n y i  

ta n á r  és k . ta n ácso s  B u d ap e sten . r K ön  yen  véte th e tik  és a  tö b b i b u d a i v izekhezi
a rá n y la g  k ev e se b b  m enny iségben  h a tu . -  D r. G e b h a r d t , ta n á r  és k ó rh á z  
igazgat»'» B u d ap e sten . — M ég  h osszabb  h a sz n á la tn á l sincs sem m ifé le k á ro s  h a ­
tá s a .“ — D r. B a m  b  e r g e r , ta n á r  B écsben . — „S ő t a  b é ln y á k h á r ty a  iz g a to tt 
á l lap o tá b a n  is fá jd a lo m  nélkü l h a t."  — D r . L e u b c , ta n á r  E r lan g en b en .

K a p h a tó  m inden g y ó g y sze rtá r  és fű sz e rá ru -k e re sk e d é sb e n  és a  fo rrás - ig az ­
g a tó sá g n á l B u d ap e sten , váczi ú teza  1 8.

N aponkén t friss é “ m egbízható

O L T Ű - A I Y A G
Egy adag ára t ft. o. é.

rendelhető

D r .  S t e in e r ,
gyermek orvosnál.

Bécs, M eidling, H auptstrasse N r.

M ájus hó 20-án nyílik  meg a k ies és vadregényes clim aticus gyógyhely és
vízgyógyintézet

T á tra fü red
egy ó rán y ira  a K r.ssa-O di rberg i vaspálya P o p rád -F elk a  álló aásátó l, a köz­
ponti K á rp á to k  déli lejtő jén, északi szél ellen tökéle tesen  védve, 1000 m éter 
m agaságban a tenger fe le t1, ő s fenyveserdő k közepén.

A  gyógyhely el van látva vízgyógyintézettel, m eleg és törpefenyű  
fürdő kkel, szénsavdús, vastartalm ú gyógyforrással ; továbbá alkalm aztatik 

illamozás, savó- és tejgyógym ód, belélegzés és svéd gyógytornászát. — 
P o sta  és táv írda állomás helyben v a n ; m inden nagyobb állom áson 3 3 l/3°/o 
árleengedés m elle tt té rt i  m enetjegyek adatnak  ki.

M inden irányban tudósítással szolgál

D r .  J á r m a y  L á s z l ó / ü r d ö o r v o s .

j O ltás tehénhim lő vel. I
I  A ló liro t május 5-tő l jun ius végéig, m inden hétfő n és kedden
B 9— 1 óráig  közvetlenül borjú ró l vett eredeti tehénhim lő anyaggal olt 
1 gyerm ekeket és fe lnő tteket a budai ráczfiirdő ben.

M egrendelésre, szintén csak közvetlenül frissen szedett h igítat- 
I  lan  tehénh im lő ny irket küld

D r. H e in rich  K álm án.

BILIK!
s a v a n y u v i z

N agym érvű  szén sav as sz ikeny  tartalm ánál fogva (ioouo  súly rész 

le iben  33.6339) m inden ném etföldi savanyuvizek között határozo ttan  

az első  helyet foglalja el. s k itű nő  hatással b ir a vérnek lugany sa- 

vasitására, sikeresen m ű ködik a gyom orégés, gyom orgörcs, gyom or­

éi :rut. az úgynevezett hugysavdiathese, fövény, hugy és vesekövek j 

ellen ; hasznos szolgálatot tesz a köszvény, idü lt csuz, idült hó lyag- j 

és tüdő  hurut, epekövesülés, máj elzsirósodás, nyálkás aranyér és | 

görvély jtór ellen, m int azt B illro th  D ittel, U ltzm ann , Ivanch ich  stb* 

anárok sokszor e ’éggé elism erték. De m in t fe lfrissítő  s kellem es 

ita l Is, bo r és czukorra l, vagy  g yüm ö lcs szö rppel keverve nap ró l- 

n ap ra  nagyobb  tért fog lal el a b ilin i savanyuv iz .

Fő raktár:

ZÉcLeskru-ty L_
m ag y ar k irá ly i udvari ásványv iz -szá llitóná l

Budapesten, Erzsébettel' 7. s 1.

i  V I H N Y E  V A S F Ü R D Ö
két órány ira a m agyar k ir . északi vasúti á llom ástól, Garam -Berzen- 
czétő l 3 óra járásny ira . A v ihnyére u tazók  a m agyar á llam vasulon 
je len ték en y  d íjm érsék letben részesittetnek.

^ E e g r u y i t á - s  3 3 i á j - o .s  1 5 - é r t .

B ő vebb felv ilágosítást á d  a fiirdő orvos Dr. B o lem an István  
phisikus, vagy ped ig  a

a fürdő -igazgatóság.

l?gs»sg«iasigiK- .; aalsiüsearöBa jgs-: irr» > is a- :■  te*- :y

D r- N a g e l  E d u a r d
B éesbő l m in t számos év óta úgv ez idény a la tt is m int fürdő orvosoő

oS fog m ű ködni T ren cs in -T ep litzen .

'i : '* *  *•' ?  F * ’*  *•'*. *  ~ * *  9- ~ <• * « *  * <*• -  V f ;

l i  f t l lG R A IN E S  8f f^E U R A L G IE S

PAULLINI A-FOURNIER.
j  H atalm as szer a zsábák (neuralgie), gyom orfájdalom, görcsök,
t  csúz és k iváltképen az ideges félfejfájás (migraine) leküzdésére, nrely-
*  nek legerő sebb roham ait is gyakran nehány perez a latt elenyészti.

Nagy sikerrel a lkalm aztatott m indennem ű  kórokban, melyek 
átalános elgyöngülésbő l származnak.

Jt Számos, úgy a magán gyakorlatban, m in t kórházakban, Pá-
*  risnak legelő kelő bb orvosai és tanárai, u. m. Grisolle, Trousseau, 
Ü  Recamier, Blache, Cruveilkier, H uguier, A. ia rd ieu , E. Barthez 
§} sat. által 20 év óta tett k ísérle tek  b izonyítják, hogy ezen készítm ény 
® mai nap egyike a legjobb szereknek ideges bántalmakná), s egyike a 
'éj legbatályosabb zsongitóknak, m ikkel bírunk.
jH' XB. Óvakodni kelt a hamisított szertő l, mely vagy nem hasz-
® nát., vagy épen árt. — Ára egy nagyobb doboznak 3 f r t , kisebbnek 
»  i frt. 50 kr.
í  P á r isb a n : egyedül FOURNIER gyogyszeresznel, 26 Rue 
^  d’Anjou-St.-Honoré.

^ P esten : magyarországi fő raktárban TÖRÖK JÓZSEF gyógy­
ul szertárában, Király-utcza 7. sz.

a 
# 

* 
<£

 *'
■

<§
! 

* 
%

 +
•'

(§
&ép

 %
: «

 :*
)♦

 á 
* 

#'■
& 

! 
-S

l&B
&L

'&i
&á

O



«
»

«
-6

-4
 

~
 

|Ű
S

H
ií

ii£
E

n
S

H
íB

S
rE

S
íS

íS
ír

c
S

íK
S

íS
íS

íS
íS

H
5

í
S

íS
ia

rd
H

tS
^

ff
.l

S
^

ff
d

S
liS

c
K

S
í5

e
5

íí
r2

S
M

I'
S

‘d
f.

d
£

c£
rí

lí
a

5
e

5
[f

S
t:

S
B

ir
ii5

2
S

r1
447 448

^5ra5eSHS?SHSiSHS?SH SHSS5HSH 5B5HS2SrE525in525HSHn5HnSB5Etä
a
aaLUHI m&RGIT-FORRAS

legtisztább szikéleges ásvány viz.
H azánk ezen vegyi összetételénél fogva nevezetes g y óg y 

vízét a lélegzési és emésztési szervek és idült hurutos bánt álmáknál» 
torok-, gége-, légcső - és hörgbetegségekben kiváló sikerrel hasz-nálták 
és használják : B u d a p e s t e n Dr. Korányi Frigyes. Dr Kovács 
Sebestyén Endre, Dr. Gebhardt Lajos. Dr Navratil Imre. Dr Poór 
Imre, Dr. Kétli Károly, Dr. Sarbás József. B é c s b e i r D r . Bamber­
ger Henrik, Dr. Duschek egyetem i tanár é s  közkórházi fő orvos urak.
—  E zen tek intélyek nyilatkozatai szerint a Margitforrás nemcsak 
méltó versenytársa a Seltersi. Gleichenbergi. — Giesshiibli, — 
Radeini, — Vichy, —  Emsi, s hason összetételű  vizeknek, hanem  
gyógyhatásban azokat több tekintetben felül is múlja. A mellbetegek 
klimatikus gyógyintézeteiben, kiilöuösen az álta lánosan ismeri és ma 
leg látogato ttabb klimatikus gyógyintézet Görbersdorfban a M arg it­
forrás m ár o tthonossá vált. — A  Margitforrás gyógyhatásút igazoló ín 
bizonylatok k ívánatra bárk inek kézséggel m egldildetnek. M iután ui 
a M argit-forrás m áris nagyon ham isittatik , figyelmeztetik a fogyasztó — 
közönség, hogy szükségletét csak jó hírnevű  helyeken szerezze be­

üt*. Ka r l ovs z ky utóda forrás-igazgatósága

Kizárólagos fő raktár

E deskuty  L.
magy. kir. udvari ásványvíz-szállító,

Európai gyógyfürdő k ő s ásványvíz-fonásuk vezériigynüke 
Budapesten. Erzsébet tér 7. szám.

Természetes ásványvizek és forrástermények telepe.
I  »  w z m  s

A delheid, B ártfa , B ikszád, B ilin. B orszék, budai keserű v íz-fo rrások  
B uziás, C arlsbad, Czigelka, Csíz, F ran zen sb ad , É lő patak , E m s, 
F ried richshall, F ü red , G iesshüb l, G le ichenberg, H all, Igm ánd , Jo h a n - 
n isb ru n n , Ivánda, K issing , K lausen , K oritn ica, K rondorf, L ev icó, 
L ippik , L ub ld . L uh i, L uhácsov icz , M arienbad, N ém et-K eresztú r, 
O lenyova, P á rád , P reb la , P ü lln a , P y rm o n t, R adein , Roh itsch , R ö ­
m er, Saidsch itz , Schw albach, S e lters, Spa, Su ligu li, Szán tó , 
Szliács, Szó lva, Szu lin , T arasp , V ichy  és W ildungeni fo rrásoknak .

E zen  régi ezég. valam int az orvos urak úgy a t. ez. közön­
ség b izalm át bírván, gyors fogyasztásnak ö rv e n d  m inek folytán azon 
helyzetben van, m indenkor friss tö ltésű  vizekkel szolgálhatni.

A z ásványvizek valódisága és frissesége tek in tetében, a kész­
letek  a városi fő orvos ellenő rzése alá vannak helyezve.

Árjegyzékek k ívánatra ingyen szolgáltatnak ki.

Á s v á u y v i z - i v o d a .
A  közelfekvő  kellem es sétány és üzletem ben te tt  készület ™ 

nagy a lka lm at nyu jtand az ásványvíz gyógyhasználatára. }Q

M arienbadi, seltersi, luhi, koritniczai, budai keserű viz gj 
és carlsbadi (ezen utóbbi m elegítve) pohárszám ra is 5

szolgáltatnak ki. uí
!5a5g5a5gsg5a5a5a5a5H5a5a5g5a5asH5asa5Ps?q?q?«??<;p<;?<;?^^

Dr. Závori Sándor fürdő orvos,
é. május 18 d ikátó l kezdve m ű ködése terén G le ichenbergben  talá lható .

Dr. W i n t e n i t z  v i z g y ó g y í u t ó z e t e .  I
KaJtenleut^eben.

Bécstő l I órányira, L iesing déli vasúti á llom ástól XL órányira, 
Betegfelvétel egész éven ár, fő orvos : Dr. W in te rn itz  V ilm os f  

cs. tanácsos.
T anácskozás és útm utatás K alten leutgeben és B écsben I  & 

Schottensteig  9.
P ro sp ec t k ívánatra  franco.

0

§

1 

fi
t)

m i 'ma a t  tsz- ari eas a it a:: ;»• a i t  : i»  -;s* a it  ari « h  - s t  s i t  azt a

O ltó -an yag . ||
A luliro tt bátorkod ik  tisztelt ügy társaival tudatni, hogy m inden 

idő ben  teheneken  regenerált és hum anisált friss o ltó-ny irkkel rendel­
kezvén, ezt k ívánatra azonnal elküldi. Egy üvegcse ára i frt. <». é.

Szepes-M erény  (W ag en d rü sse l) , 1879. febr i-jén. 

íj Budapesten kapható Egressy R. Szt.-Istvánhoz Czímű  gyógyszertá­
rái' rdban. V. Nador-utcza 2-dik sz.

- K r  e ic h  e l  A. t v .

)2 »  ISS- « S í ;-í 2 »  S l <  Í2S- S í i  -Z S /Z I l  * m  S R - á » :-SZÍ, Í3 *  -SZÍ •Jf lD iiÄ .,

V an szerenezém  a tek in tetes tudor urak tudom ására hozni, hogy 
ú jonnan berendezett és nagy sé takertte l ellátott

Első  budapesti kecske- és tehén-fejészet és savó- 
készítési intézetemben

(V I. kér. arad i u. 1004. sz. a. közvetlen a sugárúti szökő kutak m ellett) 
naponta reggel 6—8, d. u f>— 8 óra között pohár számra friss, m elegen fejt 
kecske- és tehén te j, friss m eleg savó, jégbenhű tö tt édes kecske- és tehéntej, 
úgyszintén jégbenhű tö tt aludttej, nem különben a legjobb forrásokból nyert

m in d en n em ű  ásványvizek
kaphatók .

A  tej vagy savó l/s litert 1 tetszés szerinti m ennyiségben házhoz is 
szá llíttatik .

Szerencsém van továbbá tudom ására hozni, hogy ugyancsak a fenn- 
tebb  nevezett helyen folyó évi ápril hó 20-tó l borjúbó l vett eredeti

a ^ T *  tehén-védhiralő -anyaggal
o ltások eszközöltetnek, he tenk in t 4-szer és pedig szerdán csütörtökön, 
szom baton és vasárnap d. u. 4.-tő l 6 óráig.

V égre bá to r vagyok tek in tetes orvostudor u rak  becses figyelm ébe 
ajánlani, hogy in tézetem ben a

4 0 F"  borjából vett eredeti tehén-védhiralő -oltó anyag
fo lytonosan friss á llapotban kapható, ph io lánként t frtjával. V idékre küldve 
posta és csom agolási dij fejében egy, vagy több ph io láért 20 kr. több

M egrendelések a nevezett öszveg beküldése, vagy utánvét m ellett 
pontosan terjesíte tnek .

T ak in te tes orvostudor urak szives tám ogatását kérve 
Budapesten 1879. M r .  U j v á r y  I g n á c z ,

gyakorló orvos az in tézet tu la jdonosa.

^ 4 4 4 4 4 4  4 4  4 4 * : 4 4 4 4 i S 4 4 4  * 4 4  4 4 4 4 4 4 4 4 ® IS 4 4 , -  - - 4 4 4 Í4 4 4

1 Gleichenbergi fürdő  (
Dr. H önig 'sberg P á l ez idén is m ájus i- jé tő l kezdve G le ichenberg- jjj

ben  m int fürdő -orvos m ű ködik.

----- - ->  -  - -  -4 ^ 4 4  ^ -4 H4Í4 4 4 4 4 -  »í,4 @S®|S® 44 4S 44

A n yá r i id é n y  m e g n y itá sa  í. év i m á ju s Sió 15-k én .
T izenegy igen dús és különböző  hő fokú (22-tő l 54 R . fokig) ásvány­

forrás, porczellán-, márvány-, kád-, kő - és tö rök -fü rdő k , zuhany- és anyaméh- 
fecskendő -készü lékkel, iszap-, sós-, maláta- és m esterséges vasfürdő k, gő zfürdő  
villanyzóval, nő i és férfi-uszoda tornakészü lékkel, szép tágas sétány. 200 
teljes kényelem m el berendezett m érsékelt árú szoba, társalgási terem , zongora 
kül- és belfö ld i lapok, étterem  és kávéház k itű nő  ételek- és ita lokkal, naponta 
dé le lő tt és délután katona- és nemzeti zenekar. Van posta- és távirda-hivatal, 
fodrász s bo rb é ly ; dohány-tő zsde, d ivatárus, ezukrász és ásványvíz áruda.

K óra lakok , m elyek ellen a  C sászárfü rdő  ásvány fo rrása i kedvező  e red ­
m énnye l h a sz n á lta t ta k :

A  csúz m inden bántalm azási a lak jaiban ; a nyákhártyák huru tos bán- 
talm ainak m iuden m ódosulata iban ; izületi lobok u tán hátram aradt kem ényebb- 
vagy puhább  idü lt izadm ányoknál ; vese- és hólyag-lobok után kórkövetkez­
m ényként fennálló  genyedések, bő vebb nyákelválasztások ; nő i ivarszervbán- 
talm ak ; m éhszenvtő l függő  ideges bánta lm ak ; em észtő  szervi bajok  ; gyomor, 
görcs ; máj- és iéptu ltengések, aranyeres bántalm aknál. A csontbántalm akat, 
csontszút, izületi ba jokat és külsértéseket követő  fájdalm as hegek, merevség, 
hüdés, bő rbánta lm ak és víz .llési nehézségekncl. M éh- és hüveiybántalm aknál.

Az ivó forrás a  gyöngealji v eg y h atássa l b iró  hévv izekhez tartozik .

A  fürdő  épü letben állandó fürdő orvos.
A közlekedés a fő váios bárm ely részéhez m inden perezben gő zhajó, 

csavargő zös, bérkocsi, társaskocsi és a D una bal o ldalát a jobb  oldallal 
összekötő - új M arg ith idon átvezető  lóvonatú vaspályák segélyével.

Ü gyv iteli iroda a fő épületben, hová m inden szó- vagy Írásbeli m eg­
keresés avagy m egrendelés intézendő .

B u d a p e s t  1 8 7 9 .  K h ó r  &  W e i n  k ö n y v n y o m d á j a (D orottya-u tcza 14. sz.)
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E L Ő F I Z E T É S I  Á R  : h e l y b e n  é s  v i d é k e n e g é s z  é v r e  
10 f r t . ,  f é l é v r e  5 f r t .  A  k ö z l e m é n y e k  é s  f i z e t é s e k  b é r m e n t e -  

s i t e n d ö k .

H I R D E T É S E K É R T  s o r o n k i n t  15 ú j  k r .

21.  sz. yvujus 2^.

MEGJELEN MINDEN VASAK NAP.

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

v á c z i - ú t c z a  D r a s c b e ' f é l e  h á z b a n .

ORVOSI  HETILAP.
'  f - ÍO N !  S K Ü L F Ö L D I  G Y Ó G Y Á S Z A T  É S  K Ó R B U V Á R L A T  K Ö Z L ÖN Y E .

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

F e le lő s  sze rk esz tő  és tu la jd o n o s M arkusovszky  L a jos tr .  F ő m u n k a tá rs  B alogh K á lm án  ta n á r .

T a r t a l o m : I f j . Purjesz Zs. tr. W agner J . tn r. koródájáró l. A  C heyne-Stokes-féle légzési tünem ényrő l. (Vége). — J á r  may L. tr. A vízgyógyászat jo g o ­
sultsága a vérszegénység keze lésénél.—  Könyvismertetés. V orlesungen über allgem eine u experim entele P atho log ie  von P ro f. >̂. Stricker. (Folyt.) 
—  Lapszemle. B urkonytöm lő  az alhasban. — V állíz-sértés.

T á r c z a  : N avra til / .  tn r. E m lékbeszéd K ovács Sebestény E nd re  felett. — V egyesek. — Pályázatok .

W agner János egyetem i tanár kórodájáról.
A  Cheyne-Stokes-féle légzési tüneményrő l.

Ifj. P u r j e s z  Z s i g m o n d  tx. egyetem i m. tanár és kórodai tanársegédtő l.

(V ége).

Traube so k k a l ő sz in téb b  te rm é sz e ttu d ó s  v o lt, sem ­

h o g y  be nem  lá t ta  vo lna, m iszerin t F ile h n e  e llen v e tése i 

e lm é le té t ta r th a tla n n á  te t té k , s b á r  an n a k  é rv e it  és az 

azo k ra  a la p íto tt  e lm é le te t so k  te k in te tb e n  k ifo g ásolv a  

ezt e lfo g a d h a tó n a k  nem  ta r tá ,  m ég is szü k ség esn ek  lát ta  

sa já t e lm é le tén e k  m ódosítását.

M eg m arad v án  a m e lle tt, h o g y  az egész tü n e ­

m én y n ek  o k a  a légzési k ö zp o n tb an  van, a z t k ö v e tk ező­

leg  fo rm u lázza : M indazon ese tek n ek , m ely ek  C. S -fé le 

lég zést m u ta tn a k , azon  közös tu la jd o n a  van , h o g y  a lé g ­

zési k ö zp o n t in g e r lé k e n y sé g e  csökken . E n n ek  k ö v e tk ez ­

té b e n  re n d esn é l n a g y o b b  m en n y iség ű  szén sav ra  van  szük ­

ség  e g y  b e lég z és k iv á ltá sá ra , m iá lta l azon idő közök, m e­

ly ek b en  a b e lég zés k iv á l tá sá ra  szükséges szénsav  felhal- 

m ozódhatik , n ö v ek e d n ek ; ez ad ja  a  hosszú szü n e te t. 

L eg e lő b b  lesz ezen szénsav -m enny iség  a tü d ü té r  ág a ib a n  

je len , m ié rt is e le in tén  a lég zés i k ö zp o n t első  h a th a tó s  

in g e rü le te  a b o ly g id eg  tü d ő b e li á g a  á lta l  lesz elő idézve. 
D e m iu tán  ez m ég  o ly  e rő s in g e r  b e h a tá sá ra  sem  k ép es  

d y sp n o é ticu s  m o zg áso k a t lé trehozn i, e le in tén  csak  fe lü le ­

tes  lég zések  jö h e tn ek  lé tre  (II. szak). H a id ő közben  a 

b ő r és e g y é b  részek  idege i k ö rü l a  v é r  sz in tén  e lég 

szénsavdús le tt. m é ly  és d y sp n o é ticu s  lég zések  jö n nek  

lé t re  (I II. szak) ; azá lta l azonban , h o g y  ezen b ő ség e s 

v en ti la t io  k ö v e tk e z té b e n  a v é r  so k  szén sav a t fog  veszí­

ten i, v a lam in t a légzési k ö zp o n tn ak  a fo k o zo tt in g erü le ­

te t  k ö v e tő  k im erü lése  fo ly tán  a légzési m ozgások  c sa k ­

h a m a r e lv esz tik  d y sp n o é ticu s  je l le g ü k e t, s m iu tán  a 

lég zési k ö zp o n t em e k im erü lése  g y o rsa b b a n  növeksz ik, 

m in t a  fe lü le tes légzés k ö v e tk ez téb en  sz in tén  szap oro d ó  

szénsav , a légzési m ozgás m ind  fe lü le teseb b  lesz (IV. 

szak), v é g re  egészen e lm arad .

Traubenek i ly  a la k b a n  m ó d o síto tt e lm é le te  nem  m a­
ra d t czá fo la t né lkü l, v a lam in t a  F ile h n e  ellen  fe lhozo tt é rv ek

sem . N em  a k a ro k  a T. E. tü re lm év e l v isszaéln i, s így  

az u tó b b ia k a t m ellő zve eg y en esen  az o k ra  té re k  á t, mit 

Filehne, T ra u b e  ú jabb  e lm é le te  e llen éb en  h o zo tt fel, m i­

dő n  azt m ond ja : 1) Az, h o g y  eg y e d ü l a  lég zési k ö zpo n t 

in g e r lé k e n y s ig é n e k  c sö k k e n t v o lta  nem k ép es a n a g y  

p au sa  lé tre jö t té t  m eg m ag y a ráz n i, m in t ezt T ra u b e  hiszi, 

k itű n ik  következő  o k o sk o d ásb ó l : h a  az in g e r lé k e n y sé g  

á llandó , b á r  csö k k en t, a k k o r  m ihe ly t e g y  légzés u tán  

an n y i szénsav  fog  m eg g y ű ln i, a  m enny i a  le g u tó b b i lé g ­

zés á l ta l  k i le t t  küszöbö lve, a  b e te g n e k  ism ét k e ll lé g ­

zeni, m e rt h iszen ép en  ezen  k ü lö n b ség  v o lt az e léb b e le ­

g en d ő  a r ra , h o g y  a b e te g  lég zésre  k é n y s z e r í te s s é k ; m ár 

p ed ig  h a  az in g e r lé k e n y sé g  nem  v á lto zo tt, nem  lá tn i 

á t, h o g y  m iért ne lég ezn ék  a b e te g  m ost is úgy , m int 

e l ő b b . 2) T ra u b e  e lm é le te  a lap já n  nem  m ag y a rá z h a tó  

m eg, h o g y  m iért v a n n a k  a légzési szak közepén  d y sp no é ­

ticus lég zések , m ert m ih e ly t a  lég zések  n o rm alis  m élysé- 
g ü ek  le ttek , m inden k ilég zés a la t t  an n y i szénsav  fog 

k iü r ít te tn i, am enny i a  (rövid) szünet a la t t  k é p e z tete tt . 

U g y a n e z t fog ja  ten n i a  k ö v e tk ező  k ilégzés, s* n incs ok, 

m ely  m ag y arázn á , h o g y  m ikép  jö n n ek  lé tre  a  d y sp n o é ­

ticu s légzések , ha csak  nem  n ö v e k e d e tt a  légzési köz- 

p o n t in g e r lé k e n y sé g e , v ag y  a te s t ü te re s  v éréb en  ing e r­

k é p e n  sze rep lő  szénsav , m ely  fe lté te le k  azonban a  Tra u b e - 

fé le  e lm é le t é r te lm éb en  k i v an n a k  zárva . 3) Traube e l ­

m é le te  szám ta lan  e llen m o n d áso k a t ta r ta lm a z ; k i le h et  

b e lő le  hozni, h o g y  a m unka a la t t  a  k ö zp o n t nem  fá rad  

k i, hanem  m ég  n ö v ek sz ik  in g e r lé k e n y sé g e  ; v a g y  azt, 

h o g y  azon ese tre , h a  v a ló b an  b e á l la n a  a  k i fá rad ás  és  

en n ek  k ö v e tk ez téb en  a p au sa , ú g y  a  szén sav n ak  a n n y ira  

fel k e llen e  halm ozódni, h o g y  m ár rö v id  idő  m ú lván  a f u l ­

lad ás e lk e rü lh e tlé n  vo lna.

T e g y ü k  fel, am in t az h e ly e s  is, h o g y  h o sszab b  idő n 

á t fo ly ta to t t  C. S -fé le lég zés d a c z á ra  sem  jön  lé tre  szén­

sav -fe lhalm ozódás, v ag y is , h o g y  b á rm e ly  te tszés szerin ti 

szak eg y  b izonyos id e jében  ép  an n y i szénsav  leg y en  je ­

len, m in t eg y  m ásik  te tszés sze rin ti szak u g y an a zo n id e ­

jéb en , a k k o r  b izonyos légzési szak  első  b e lég zésé t 

u g y an azo n  m en n y iség ű  szénsav  id éz te  elő , m in t a  m enny i
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e lő idéz te  az első  b e lég z ést az e lő b b i szak b an . L eg ye n  

K  — azon szén sav m en n y iség , m ely  eg y  p a u sa  k ez d e tén  

v an  je len , m íg  a =  a  n a g y  p a u sa  a la t t  k é p z ő d ö tt szén sav ­

m en n y iség , a k k o r  K -{-a=  azon m en n y iség g e l, m ely  az 

első  lég zé s t o k o z ta  m ost és o k o z ta  az e lő bb i p au sa  u tán . 

A z u to lsó  felü letes lég zé s á l ta l  csak  k ev és m en n y iség ű  

szénsav  tá v o l í t ta t ik  el, te h á t  <z-nak eg y  k is része. Az 

in g e r  te h á t, m ely  az u to lsó  fe lü le te s  lég zést e lő idézné, 

k iseb b  m in t az, m ely  az e lső  b e lég zést idéz te  elő , te h á t  

a lég zési k ö zp o n t in g e r lé k e n y sé g e  a  m u n k a  a la t t  n ö ve­

k e d e tt  vo lna, h o lo tt Traube sze rin t k i k e llen e  fá radn ia- 

N ézzük m ost m ár, m inő k  len n én ek  a v iszonyok , h a  a 

légzési k ö zp o n t v a ló b an  k ifá ra d n a  a  légzési szak  v ég e  

felé. K  —  azon szénsav  m enny iség , m ely  v a lam e ly  lé g ­

zési szak  v ég én  je len  van  és a =  azon szén sav m en n y i­

ség , m e ly  a n y u g a lm i szak  a la t t  k é p e z te te tt , a k k o r  

K -\-a =  azon szén sav m en n y iség , m ely  az első  lég zést 

e lő id é z i; h a  te h á t c sa k u g y a n  lé tre jö n n e  a  k ifá rad ás, a k . 

k o r  az u to lsó  lég zésn ek  m in d en ese tre  n a g y o b b  m en n y i­

ség ű  szénsav  á l ta l  ke ll e lő id éz te tn i, m in t v o lt K-\-a, ám de 

a k ö v e tk ező  szü n e t a la t t  ism ét k ép ző d ik  a m en n y iség ű  

szé n sav ; az ezen p a u sá t k ö v e tő  első  b e lég z és e lő idézésére  

te h á t m ár K-\-2a, a  k ö v e tk ező  szakná l K-\-^a s tb . vo lna 
szükséges. I ly  m ódon m inden egyes szak b an  o ly  m ennyi­

ség ű  szén sav -g y ü lem n ek  k e llen e  lé tre jö n n i, m e ly b en  a 

n ö v ek v és tö b b  v o ln a  m in t a, azaz tö b b  m in t az egész 

p a u sa  a la t t  k é p z e tt szénsav , m i röv id  idő  a la t t  fu lad ás- 

hoz k e llen e , h o g y  vezessen. H a  te h á t a z t tesszük  fel, 

m in t Traube, h o g y  a  légzési in g e r  csu p án  az összes v é r  

lé g ta r ta lm a  á l ta l  id éz te tik  elő , a k k o r  nem  en g e d h e tő  

m eg  azon fe lv é te l, h o g y  a légzési k ö zp o n t a  légzés a la t t  

k ifá rad , ső t in k á b b  a fe n n te b b iek  sze r in t in g e r lé k en y sé ­
g é n e k  a  lég zés i szak  v ég e  fe lé n a g y o b b n a k  k e llen e  len ­
nie, m in t elején. H a  ez íg y  vo lna, s m ég is az t lá tju k , 

h o g y  a b e te g  a p a u sa  a la t t  nem  légz ik , a k k o r  az csak  

ú g y  é r te lm ezh e tő , h a  az in g e r  k e v e sb ed e tt, azaz a  be te g  

ap n o icu s le tt, de a k k o r  ism ét nem  lá th a tó  á t, h o g y  miért 
e rő lk ö d ö tt a  lég zés i k ö zp o n t azon, h o g y  ap n o icu s leg y e n  

és m ié rt nem  tö re k e d e tt  in k áb b  a lég zé st eg y e n sú ly ba  

hozni a  m in d ig  e g y a rá n t  fe jlő dő  szénsavval.

L eg k ö z e leb b  H e in j kö zö lt tö b b  ese te t, m e lyben  a 
k é rd éses  légzési tü n e m é n y t v o lt a lk a lm a  észle ln i, s m e­

ly e k re  tám aszk o d v a , ú g y  a  T ra u b e , m in t a  F ileh n e  á lta l  

a d o tt  e lm éle t e llen  k ik e lv e  m ás m a g y a rá z a to t k ísé r t e 

tü n e t é r te lm ezésé re  k ife jten i. N em  ta r to m  szü k sé g esn ek  

az á l ta la  fe lh o zo tt cz á fo la tá b a  bocsá tkozn i, m iu tán m a­

g y a rá z a tá n a k  k i in d u lás i p o n tjá t az képezi, m iszerint a  

C. N-féle lég zést m u ta tó  b e te g e k  ren d esen  eszm életlen 

á l la p o tb a n  v an n ak , mi ú g y  m ások , m in t a  m ag am  ta p a sz ­

ta la tá v a l  e llenkez ik .

A vízgyógyászat jogosúltsága a vérszegénység 
kezelésénél.

JÁ R M A Y  L á s z l ó  tr. tá tra fü red i fürdő orvostól.

A vérszegénység (anaemia, helyesebben oligaemia) különböző  
alakjai jelenleg a kóresetek igen tekintélyes nagy részét képviselik, 
s mintegy jellemzik a mai társadalom annyi egészségellenes viszo­
nyainak rósz hatását.

Nyilvánvaló, hogy ezen, annyira elterjedt baj gyógyításánál 
hatáskörünk minden kiterjeszkedését örömmel kell fogadnunk, s *)

*) W ien er med. W ochenschrift 1877.
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ezért a hydriaticus gyógyeszközök igénybe vételét, ha eredményüket 
az élet- a és kórtani tapasztalat megmagyarázza, szintén be fog­
juk illeszthetni a gyógytudomány keretébe. Magánál a közönség­
nél, s az orvosok nagy részénél is jelenleg még bizonyos tartóz­
kodás mutatkozik az anaemicus, fázékony, gyenge betegeket sze­
rintük ily erélyes, s a szervezet részérő l nagy ellenállási képessé­
get igénylő  gyógymodornak alávetni. E nézet annál is inkább 
fenn tartja magát, mivel a közönség nagy része hydropathia alatt 
még mindig csak azon régi, Priessnitz által behozott, chablonszerü 
módszert ismeri, mely évtizedeken át ű zetett és ű zetik helyenkint 
jelenleg is, s melynek az egyéni szervezethez és a kóresethez nem 
alkalmazkodó módja sok esetben nem felelt meg a kitű zött fel­
adatnak.

Jelen soraim czélja ezen jogosulatlan elő ítélet ellen fellépni, 
s a mennyire szerény erő mtő l telik kimutatni, miszerint hála a 
hydropathia újabb, élet- és kórtani alapokra fektetett haladásainak, 
a vérszegénység kezelésénél az is bátran megállhatja helyét többi 
társai mellett.

Mielő tt azonban magába, a tárgy taglalásába bocsátkoznám, 
elő bb a szóbanlevő  kórra, a vérszegénységre akarok röviden ki­
terjeszkedni. annyival is inkább, mert épen e baj úgy kóroktani 
tekintetben, mint a kórkép nagy változatossága miatt egyikét képezi 
a kórtan legérdekesebb fejezeteinek.

A vérszegénység a táplálkozási rendellenességek nagy kor­
csoportjába tartozik, s különösen a táplálkozási zavar azon alakját 
képviseli, mely a táplálkozási nedv, a vér hiányos minő sége által 
jellemeztetik, azaz a vér nem elegendő  mennyiségben tartalmazza 
a mű ködéséhez fontos alkatrészeket, a fehérnyét és a vörös vér­
sejteket.

A vérszegénység két fő forrásból eredhet, egyrészt a vérképzés 
(haematopoiesis) lehet elégtelen, másrészt a veszteségek, melyek a vér­
alkatrészeit érik, lehetnek túlmérvüek, s e szerint a vérszegénység 
elő állhat kevesbedett productio és növekedett consumptio által.

A vérszegénység továbbá jelen lehet mint önálló, idiopathi­
cus kór, vagy felléphet más betegségek kísérő jeként mint symp­
tomaticus kór.

Elterjedése rendkívül nagy, Immermann szerint valamennyi 
betegség közt legelterjedettebb ; azonban biztos számarányokat azért 
is bajos kimutatni, mert a kór kezdetleges fokai észrevehetlen 
árnyalattal mennek át a normal egészség körébe. Hogy e baj az 
utóbbi évtizedekben, s különösen jelenleg gyakrabban mutatkozik, 
az minden gyakorló orvos, s különösen fürdő orvos elő tt ismeretes 
tény. S mennyire függ ez össze a mai kor sok egészségellenes 
foglalkozásával, a rósz hygienicus viszonyokkal sat., melyek közt 
sok egyén kéntelen élete nagy részét eltölteni, oly tények, melyek 
régen foglalkoztatják az általános közegészségügy vezető it, s mely 
tényező k elhárítása által egész néptömegek sorsa fog megjavúlni.

A mi az oklani viszonyokat illeti, tekintsük elő ször azokat, 
melyek az anaemia önálló felléptét mozdítják elő .

Mindenekelő tt feltű nő , hogy bizonyos egyének e kór fellépte 
iránt kevesebb ellenállással bírnak, s az indító ok közbejöttével 
hamarább betegesznek meg ; így látjuk azt, hogy a nő knek egy­
általán, úgyszintén a gyermekeknek kisebb ellenállási képességük 
van ; hasonlókép az ifjúkor és az aggkor inkább van e kórnak kitéve, 
mintáz érett férfikor; továbbá a szervezet eredeti alkotása mutat kü­
lönböző  egyéneknél különböző  fogékonyságot, így az erő teljes, izom- 
zatdús egyének kevésbé betegesznek meg, mint a gyenge izom- 
zatúak. Mint közvetlen okok a következő  tényező k szerepelnek az 
önálló vérszegénység felléptére:

1) A táplálkozás elégtelensége, legyen az bár absolut kevés, 
akár pedig összetételében olynemű , hogy a szervezet szükségle­
tének nem képes elegendő leg megfelelni. Első  helyen áll e nem­
ben a fehérnyeanyagok meghagyása.

2) Szabad levegő  és világosság hiánya; így lép az fel gyakran 
gyármunkásoknál, börtönökben, pinczelakásokban ; sok esetben ülő  
foglalkozású hivatalnokoknál, tanítóknál, kiknél azonban a harmadik 
tényező  is hathatósan hozzájárul a baj nevelésére, s ez:

3) A testmozgás mennyiségének rendellenességei; legyen az 
bár elégtelen, vagy túl nagyfokú. A gyakorlatban kiválóan az 
első  esettel találkozunk, s valószínű , hogy ez esetben a vérképzés 
szenved fogyatkozást, mit az ily ülő  foglalkozású egyéneknél ren­
desen jelenlevő  étvágy hiány és emésztészavar is megmagyaráz. Az
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izomzat oly szerv, melynek avégbő l, hogy zavartalanul fejthesse 
ki mű ködését, szüksége van a váltakozásra nyugalmi és tevékeny­
ségi állapot közt. Tevékenységnél a vérmennyiség, mely az izom­
szöveten átáramlik nagyobb, a véráramlat benne élénkebb, s így 
az izomszövetnek élenyiilési és bomlási termékei — melyeknek egy 
részérő l, mint a tejsavról kísérletek útján bebizonyúlt, hogy az 
izomzatra bénitólag hat — inkább fognak abból kiküszöböltetni ek­
ként nyilvánvaló, hogy a nyugalmi állapotban ezen tényező  hiánya, 
illető leg megfogyatkozása is hozzájárul ahhoz, hogy táplálkozási 
zavart idézzen elő . Az izomzat túlfárasztásánál ellenkező leg a con­
sumptio, a vér tápláló alkatrészeinek növekedett felhasználása lehet 
oly nagymérvű , hogy a szervezet azt pótolni képtelen.

4) Rendellenes homérséki viszonyoknak hosszabb ideig behatása. 
Megjegyzendő , hogy ezalatt csupán az igen meleg, vagy ellen­
kező leg igen hideg égalj folytonos behatása értendő, mi mind­
két esetben a vérképzésre kedvező tlenül hat be.

5) Physiologicus kiválasztások és nedvveszteségek túlságos foka. 
Ide tartoznak férfiaknál a túlságos magveszteségek, akár túlságos 
nemi élvezet, akár önfertő zés folytán jöjjenek elő  ; nő knél viszont 
a túlsokáig elhúzódó szoptatás, valamint a menstruationalis vérzés 
nagy foka.

6) Nagy befolyással vannak végre a lelki behatások, gond és 
bánat, melyek szintén károsan hatnak a vérképzésre; e csoportba 
tartozik a szellemi munka túlságra hajtott foka.

Lássuk most azon okokat, melyek a vérszegénység sympto­
maticus alakjának kedveznek, hol az anaemia inkább mint más 
kísérő  bajok tünete van jelen.

Ilyen a vérzés, legyen az akár sebzés, szülés, vagy más be­
hatások folytán, s ez ok épen az, mely az anaemia legfulminan- 
sabb, leghevenyebb, gyakran órák alatt halálra vezető  alakjait 
hozza létre, s ha az egyén nem is hal el, még sokáig fog a vér- 
szegénység legsúlyosabb alakjában szenvedni. Ilyenek a kóros 
nedvveszteségek, mint a gyermekek kimerítő  bélhurutjai, az albumi­
nuria különböző  alakjai, nagy izzadmányok, tüdő vérzés, beszű rő - 
dések sat.

A vérszegénység legsúlyosabb alakjai mutatkoznak roszindu- 
latú új képleteknél és fertőző kóroknál, mint a bujakórnál; továbbá 
viszeres pangásoknál, melyek a tápnya szabad keringését akadályoz 
zák, így tüdő - és szívbántalmaknál.

Vérszegénység szegő dik továbbá mindazon bajokhoz, melyek 
nél a tápanyagnak gyomorba jutása meg van nehezítve, vagy 
maga az emésztés és felszívódás van gátolva, s a mennyiben min­
den, bármely okból elő állt anaemia az emésztési nedvek hiányos, 
elégtelen kiválasztását vonja maga után. Ez a körülmény hozzájárul, 
hogy a vérszegénységet még inkább nevelje.

Gyakori kísérő je a vérszegénység azon bajoknak, melyek a 
vérképző (cytogen) szerveket (lép, nyirkmirigyek sat.) érik. Végre 
kíséri az anaemia minden, a szervezetet nagy mértékben con- 
sumáló lázas állapotot, különösen ha a láz folytonos jellegű .

A kiterjeszkedés ezen symptomaticus alakokra azért fontos, 
mert gyakran nem vagyunk ugyan képesek a szervi elváltozást 
meggyógyítani; annak daczára nagy hasznára lehetünk a szervezet­
nek, ha az alapbajjal járó anaemia és inanitio ellen mű ködünk ; azért 
ez alakok nehányával a hydriaticus eljárásnál is fogunk találkozni.

Az okbeli mozzanatok e rövid taglalása után áttérek a vér- 
szegénység kórképére; azonban czélomon kívül esik a heveny vér- 
szegénység tárgyalása, mely sebzések után lép fel. Csupán a chro­
nicus, vagy subacut anaemiát taglalom, s e kintetben a változá­
sok, melyeket a szervezet mutat, következő kép csoportosíthatók.

A mi a vér minő ségét magát illeti, annak színe anaemicus 
egyéneknél halaványabb, mind a vörös vérsejtek kisebb száma, mind 
a meglevő kben a haemoglobin kevesbedése folytán ; a vérmennyi- 
ség kevesebb; alvadása lassúbb és csak laza, kevés alvadékot 
képez; a vér maga higabb , mi mind a plasmának nagyobbodott 
víztartalmára és Kisebb fehérnyetartalmára vezethető  vissza.

Az általános tüneteket illető leg, melyeket a beteg szervezet 
mutat, ezt találjuk :

Az anaemicus beteg bő re halaványabb, ezenkívül veszít 
feszültségébő l (turgor) is és petyüdtebb ; a vér kevésbé látván 
el a bő rt, a szervi szín lép túlsúlyba, s ez tisztábban látható; 
azonkívül e sajátszín teltebb is lesz, mert a bő r feszültségében 
veszítve, az egyes szövetelemek közelebb simúlnak egymáshoz:

barna emberek bő rszíne ezért setétebb színt kap. E halavány színezet 
azonban ki nem zárja azt, hogy a szívmű ködés ideiglenes rendel­
lenességeinél fogva idő nkint múlékony pir ne jöhessen létre a 
bő rön, kiválón az arczon.

Az anaemia súlyosabb fokainál hydropicus tünetek is állhat­
nak elő , úgy a külbör alatt anasarca, mint hydropicus gyülemek 
alakjában a test üregeiben.

A test táplálkozási viszonyai nagy változást mutatnak ; minden 
hosszabb ideig fennálló anaemiánál bekövetkezik a test sorvadása 
(marasmus), mi ellentétben chlorosisnál ritkán áll elő . A test 
minden szövete és szerve részt vesz a súlyfogyatkozásban, legki­
válóbban azonban a zsírszövet, izomszövet. A szövetek e súlyfo­
gyása leginkább a fehérnyeanyagok regressiv változására, elzsíroso- 
dására, illető leg tökéletlen elégésére vezethető  vissza.

Ezenkívül gyakran haemorrhagicus kórvegy áll be, az edé­
nyek falának kóros elváltozása folytán, vérömlenyek, petechiák lép-, 
hetnek fel.

Az anyagforgalom, az erő nyilvánulás a szervezet részérő l lassú, 
a kiválasztások gyérek; kevesebb hugyany és húgysav válik ki a 
vizeletben; úgyszintén az emésztő nedvek elválasztása is megke- 
vesbedik. E 'assú anyagforgalom okáúl az veendő  fel, hogy a 
veres vérsejtek és a plasmafehérnyék fogyatkozásával azon vegyi 
feszerő k egy része elveszett, melyeknek a szervi mozgásfolyamat létét 
köszöni. Ennek megfelel az anaemicusoknál állandón jelenlevő  
alacsony hő mérsék; a szervezet legnagyobb és legfontosabb mun­
kavégzése a hő képzés, s ha a mű ködésre fontos véralkatrészek 
megkevesbedtek, a hő képzésnek is szenvednie kell; a test hő mér- 
séke kisebb lesz, s miután a külbő r rósz tápláltsága még növel- 
tetik azáltal, hogy a szívmű ködés erélytelen volta miatt a vértömeg 
nagy része a test belsejében halmozódik fel, az egyén a külbő r 
vértelensége folytán még jobban fogja érezni a hő fogyatkozást és 
fázékony lesz.

Az egyes szervekben továbbá következő  változások mutatkoz­
nak. Az izomrendszer részérő l mint legkiválóbb tünet nagyfokú 
izomgyengeség mutatkozik ; ez azonban nem úgy értendő , mintha 
az egyén nagy erő feszítéssel járó, de rövid ideig tartó munkát 
nem volna képes végezni, hanem inkább úgy jelentkezik, mint kép­
telenség hosszabb ideig tartó, nagyobb erő t igénylő munkát végez­
hetni ; tehát mint az izomerő  viszonylagos elégtelensége. Az izom- 
zatnak ezen könyen beálló kimerülése az izomszövet elégtelen 
anyagforgalmán alapúi; egyrészt az izomzat mű ködésének feltété - 
leihez szükséges anyagok nem képeztetnek elég sebesen a kellő  
idő ben ú jra; másrészt az izom mű ködési állapotánál fellépő  bom­
lástermékek, szénsav, tejsav sat., melyek mind az izomzatra 
bénító hatást gyakorolnak, a véráramlat lassúsága, renyhesége miatt 
az izomszövetben felhalmozódnak, nehezítik az új izommunká­
hoz szükséges anyag képzését, s így az képzi az izom-mű ködés- 
képesség gyengeségének egyik fő forrását. Az anaemia súlyosabb 
alakjainál az izomszövet degeneratioja is bekövetkezik, s ez is 
növeli az izomzat gyengeségét; hozzájárul még azon körülmény, 
hogy az idegrendszer, illető leg a motoricus beidegzés szintén 
zavart szenved, s az izomzat ezáltal hosszabb idő n át tétlenségre 
kárhoztatik, mi annak gyengeségét szintén elő mozdítja.

Az idegrendszer részérő l a legkülönböző bb kóros változások 
mutatkoznak; ezeknek magyarázata azonban— az idegszövet anyag- 
forgalma és a vérnek ehhez való viszonya még homályosabb lévén 
ez ideig az izomrendszer táplálkozási viszonyainál — kevésbé is­
mert, s azért inkább csak a tapasztalati tények elsorolására szorít­
kozunk.

A legáltalánosabb tünet az idegrendszer részérő l a rendel 
lenesen fokozódott ingerlékenység, mellyel egyszersmind az inger­
lékenység hamar beálló kimerülése van egybekötve. Ezen alapúi 
a kórosan növelt érzékenység minden érző képességgel ellátott 
szervben. Oly ingerek, melyek ép szervezetre alig hatnak be, az 
anaemicusoknál már erő s ingerületi állapotot idéznek elő ; így ezek 
érzékenyebbek a fájdalom, a jó, nemkülönben rósz érzés iránt mint 
az ép szervezet ; az érzéki ingerek közül csupán a leggyengébbet 
lehet kellemes érzetként felfogni ; míg erő sebb fény, zajos zene 
már túlerő s ingerületet és kellemetlen érzést okoz. S ezen túlér­
zékenység nemcsak az érzékekre, hanem a különben az érzékenység 
csekély fokával ellátott belszervek állapotjára is kiterjed, s így a 
test belsejébe, s különböző  részeire localisáltatnak, különböző , lénye-
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gükben ki nem magyarázható fájdalmas érzetek; leggyakoribb 
ezek közt a fejfájás, hátfájás sat.

A környi idegek változott és könyen változékony vértartal­
mánál fogva könyen állnak be neuralgiák, viszont ismét hely- 
anasthesiák is. Azonkívül minden közérzet hamarább éri el leg­
magasabb fokait ; így fokozódik az izomfáradtság érzete a tagok 
levertségének érzetévé, a támadó éhség érzete farkaséhséggé ; 
hasonlókép áll így könyen elő  az érzetek több anomal neme, mint 
a túlságos kéjérzet, az undor, szédelgés különböző  foka. Ezen 
túlingerlékenységi állapotot azonban nyomban követi az ingerlé­
kenység gyors és idő elő tti kimerülése, s épen ezen ingerlékeny 
gyengeség okozza, hogy az érzések a legnagyobb ellentétekbe 
ugranak át, a farkaséhség egy két falat elköltése után megszű nik, 
s a legnagyobb fájdalomrohamok váltakoznak anaesthesiával. Ezen 
ingerlékeny gyengeség jelei a mozgatag és vasomotoricus sphaerá- 
ban is mutatkoznak ; az izomzat fokozódott reflexingerlékenységet 
mutat, mely eredményezi, hogy nő knél hystericus-szerű  görcsök, 
továbbá gyermekeknél convulsiók és úgynevezett hydrocephaloid 
jelenségek állnak be, melyeknél különben az vasomotoricus idegek 
ingerlése folytán elő áll az edénygörcs az agyban, s a így beállt local 
ischaemia is szerepel. Hasonló vasomotoricus, gyorsan elő álló és 
gyorsan múló jelenségek edénygörcs és edénytágulat képében a 
környi részeken is mutatkoznak.

Mindezen tényező k az egyén psychicus életére szintén befoly­
nak ; az egyének szeszélyesek, hamar jönnek indulatba és egyáltalán 
oly tüneteket mutatnak, melyek jelzik, hogy a központi idegrend­
szer is kóros ingerületi állapotban van.

Mindezen tünemények élettani magyarázata ma még kérdéses ; 
közel áll azonban ahhoz Immermannak azon találó feltevése, mi­
szerint az idegrendszer ezen magatartása hasonlít az elhalásban 
levő  ideg azon physiologicus magatartásához, melynél az ingerlé­
kenységnek végképen kialvását az ingerlékenység nagy fokozódása 
elő zi meg, s eszerint az anaemicusok roszúl táplált idegrendszere 
állandón ily kevesbedett életképtsség folyton fenyegető , de mégis 
chronicus elhalás állapotában van ; innen magyarázható pedig azoknak 
nemcsak növekedett ingerlékenysége, hanem gyors kimerülése is.

Ezen, az anaemicus egyén magatartását általánosan többé- 
kevésbé jellemző  tüneteken kívül jelen vannak még az idegrend­
szer részérő l egyéb változások is. melyek direct az idegrendszer 
bizonyos részeinek vérszegénységére vezethető k vissza; ilyenek az 
egyes esetekben fellépő  convulsiv görcsök, melyek a hídnak éleny- 
dús vérrel kevesbedett mennyiségben történő  ellátásából magya­
rázhatók ; a csuklási, hányási rohamok bizonyos izomcsoport gör­
csei, továbbá a gyakran fellépő  ájulások, melyek az agykéreg idő ­
szaki mű ködés-szünetének következésekép tekinthető k ; ezek külön­
ben leginkább az idő nkint fellépő  syncopével is összefüggnek.

A vérkeringést rendszer részérő l kétféle tünetek mutatkoznak. 
Elő ször a szívösszehúzódások szokványosán gyengültek, a szívcsúcs- 
lökés gyengébb, a szívhangok halkabbak, az ütérverés kicsiny és 
puha; továbbá a szív ingerlékenységében szintén rendellenesen 
fokozódott, az ütérverés száma változékony, s gyakran jön közbe he­
vesebb szívmű ködés rövid idő re, vagy érez az egyén hevesebb 
szívdobogást.

Ezen szívgyengeség az izomzat rósz táplálkozási viszonyainak 
eredménye ; súlyosabb anaemia esetén a szívizomzat elfajulása is 
hozzájárul; ezen szívgyengeség okozataképen jön elő a vérfelhalmo­
zódás a viszerekben és a test lejtő sebb részein, s a vérkeringés 
lassú volta az egész edényrendszerben; a szív ingerlékenységének 
kifolyása pedig az anaemicusoktól gyakran hallott panaszok szív­
dobogásról, miközben a szív csakugyan erő sebben és gyorsabban 
mű ködik, s mely állapot beáll a legkisebb ingerületnél, vagy erő ­
sebb izommunka után, a szívdobogás fájdalmas érzete ekkor 
egyszersmind a szív túlérzékenységére enged következtetést.

Természetesen ezen fokozódott szívmű ködést gyorsan követi 
a kimerülés és a szív pareticus állapota ; a szívműködés gyengül, 
az literekben a vér még inkább megkevesbedik, s a viszeres rend­
szerben gyű l meg, az arcz cyanoticus lesz, s beáll a syncope. 
Ekkor többnyire ájulás következik be, ső t halál is léphet fe l; sze­
rencsére azonban ez állapot ritkán ér el ily súlyos fokot. Az 
edényrendszer részérő l mutatkozik különben az anaemiának két 
fontos diagnosticus jele is; ezek az anaemicus szívzörejek, melyek 
az atrio-ventricular billentyű k mulékony functionalis elégtelenségé-
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bő i értelmezhető k; továbbá a torkolati viszér bulbusa felett hall­
ható ú. n. apáczazörej, mely a véráram csekélyebb erejét, s a 
viszér csekélyebb kitágulását mutatja; mindkét jelenség bő vebb 
értelmezésére jelenleg nem terjeszkedhetem ki.

A légzőszervek részérő l gyakran mutatkozik a légszükség érzete 
mint dyspnoea; ez mindenesetre a vér megkevesbedett élenytar- 
talma folytán ered, e dyspnoea különben erő sebb izommozgás, 
vagy hevesebb szívmű ködés után áll be nagyoblf mérvben.

Az emésztési szervek körében majdnem mindig jelen van az 
emésztésgyengeség, dyspepsia, minek okát már elő bb jeleztem ; 
emellett jelen van az étvágytalanság, melyet azonban gyakran rövid 
ideig tartó farkaséhség érzete is válthat fel.

A nemi szervek körében anaemicus férfiaknál egyrészt a nemi 
mű ködés renyhesége, míg más esetekben a nemi szervek ingerlé­
keny gyengesége mutatkozik gyakori kéjes érzetek, magömlések, 
gyakori, de tökéletlen tagmerevedések, korai ejaculatio képében.

A nő i nemi szervek körében szintén nincs állandó elváltozás 
jelen ; a havi vérzés elmaradhat, csekélyebb lehet, de viszont más 
esetekben rendesen felléphet, vagy igen bő  is lehet, s ezáltal az 
anaemiát még inkább növeli ; gyakran járul az anaemiához 
fluor albus is, azaz a nemi részek nyákhártyáinak idült hurutja, 
mely azért tekinthető  anaemián alapuló jelenségnek, mert az 
alapbaj megszű ntével szintén elmúlik: természetesen ennek jelenléte 
szintén növeli az anaemiát a nedvveszteség folytán.

Az anaemicus szervezet egyáltalán kisebb ellenállási képes- 
sé.ggel bir más káros behatások iránt, s így a szervezet könyebben 
van más megbetegedéseknek is kitéve; vannak azonban egyes 
kórok, melyek kiválón az anaemia folytán mutatkoznak, s ezek 
a következő k.

Elő ször a tüdő vész, mely különösen a súlyos betegségbő l 
(typhus) épülő  reconvalescenseket éri, s azonkívül hosszantartó 
anaemia folytán állhat elő  ; továbbá a gyomorfekély.

Az idegrendszer részérő l szintén több oly kóros állapot ész- 
leltetett, melyekbe az anaemicus szervezet könyen átváltozhatik, 
különösen ha a kezdetleges hajlam is meg volt hozzá ; ilyenek a 
hysteria, a chorea és egyes psychicus megbetegedések, köztük fő leg 
a melancholia.

Mint látjuk, az anaemia meglehető s coraplicált tünetössz- 
lettel bir, s ha még azt is tekintetbe vesszük, hogy ezen tünetek 
az egészség szélső  határától a legsúlyosabb életveszélyes fokig 
lehetnek képviselve, s hogy e tünetek maguk ugyanazon egyén­
ben idő nkint szintén változnak, egész proteus-szerű kórképpel talál­
kozunk ; szerencsére a gyakorlatban, különösen a fürdő orvosi gyá- 
korlatban ritkán találjuk a legsúlyosabb és a legcomplicáltabb esete­
ket, s a vázolt tünetek közül leginkább az általános táplálkozási vi­
szonyok, az ideg- és az izomrendszer és a szív részérő l mutatkoznak 
leginkább csak a kóros elváltozások.

Áttérve a therapiára, taglaljuk, mennyire képes a vízgyógyá­
szat e kóros elváltozásokra ; befolyni azonban mindenek elő tt tanul­
mányozzuk a hydriaticus hatányok befolyását a szervezetre, s azon 
kérdést, miként vagyunk képesek ezek segélyével a kórosan elvál­
tozott vérvegyre, s a rendellenes vérkeringési viszonyokra behatni.

Tekintsük legelő ször azon elemi hatásokat, melyeket a hydriati­
cus gyógyeszközök fő lényege, a homérséki inger egy bizonyos test­
részre gyakorol.

A külbő r egész kiterjedésében a legfinomabb és legérzé­
kenyebb idegvégekkel van ellátva, s így az ezek részérő l nyilvá­
nuló visszahatás hű  tükrét képviseli az egész szervezet visszaha­
tásának. Ha a külbör egy részére alacsony, vagy igen magas hő - 

[ mérséket alkalmazunk, pl. vagy egy darab jéggel megsimítjuk, vagy 
4O0-ú vízbe mártott kendő vel rövid ideig illetjük, mint legelső  
hatást a meleg, vagy hideg specificus érzete nyílvánúl; emellett 
azt látjuk, hogy a bő r érzékenysége az afficiált helyen, melyet az 
aesthesiometer segélyével könyen ellenő rizhetünk, növekedett: 
ellenkező leg ha ugyanazon hő mérsékhatányt hosszabb ideig alkal­
mazzuk, az érzékenység csökkenését fogjuk constatálhatni. Ezen 
két különböző  hatáson kívül azonban tapasztalati úton még egy 
bizonyos homérséki fokot ismerünk fel, mely a test hő mérsékétő l 
nem messze áll, s melynek behatása alatt a test más ingerek be­
hatása alól felmentetik, s így, mint késő bb ki fogom mutatni, bizo­
nyos túlfokozódott ingerlékenységi állapotnál a szervezetnek nyu­
galmat szerezhetünk.
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Ezen érzékenység, illető leg ingerlékenység változása külön­
böző  behatások iránt még más fontos, a therapiában felhasznál­
ható melléktényező ktő l is függ; az ingerlékenység ugyanis annál 
inkább növekszik, minél nagyobb kiterjedésben lő nek a bő ridegek 
a hő ingertő l érve, s minél nagyobb volt az inger foka. Ezenkívül 
minél inkább volt az illető  rész az inger behatása elő tt ellen­
kező  hő mérsék behatásának kitéve, így a váltakozón alkalmazott 
meleg és hideg zuhany, az ú. n. skót zuhany ; továbbá a hideg für­
dő k alkalmazása meleg nedves bepólyázások után hasonló érte­
lemben hatnak be ; növeli még az ingerlékenységet az inger gyors 
behatása.

A mint látjuk, ezen szabályok összeesnek az általános ideg­
ingerek szabályával, mert pl. ha erő s vilamáram megszakítás nél­
kül fokonkint erő sbíttetik, nem kapunk oly erő s rángást mint ha 
pl. gyengébb áram hirtelen hatott be, s megszakíttatik. Az ellen­
tétek erélyes hatása a lényegükben különböző  érzetek gyors át­
menetén alapúi.

A hő mérséki inger továbbá a behatási helyen a vasomotoricus 
idegek útján a vérkeringés viszonyaira is behat hasonló módon. 
Ha az elő bb alkalmazott kísérletet — egy jégdarab alkalmazását a 
bő r külszinére — ismételjük, látjuk, miszerint a bőr eleinte halavány 
lesz, azonkívül izomelemei összehúzódván, ránczossá, lúdbő rszerű vé vá­
lik az ; a hajszáledények szintén összehúzódnak, s a keringés lassúbb 
lesz. Azonban miután a sima izomrostok, melyekkel az edényzet fala 
el van látva, gyorsan beható ingerek iránt gyorsan reagálnak ugyan, 
de hamar ismét elernyednek ; vagy mivel a vasomotoricus idegek 
hatását ellensúlyozó gátló, edénytágító idegek hatása jön most túl­
súlyba, rövid idő  múlva az illetett bő rrészlet ellenkező  magatar­
tást mutat, s a bő r ismét sima, feszült lesz ; emellett élénk, piros 
színt kap, edényei kitágúlnak, s a vérkeringés a hajszáledényekben 
élénkebbé válik ; ha azonban a hideg ingere igen soká hat be, 
egész viszeres pangás is állhat be, s a bő r cyanoticus szint 
vehet fel. A mint látjuk, a hidegségi inger behatását az alkalma­
zás helyén elő ször anaemia, azután congestio folytán hyperaemia, 
végül stasis követte.

Ezen első dleges edényszükítő  hatás azonban, mely az inger 
által közvetlen afficiált helyen oly hamar átment az ellenkező  álla­
potba, az ingertő l távolabb, peripher fekvő  edényeken hasonlókép 
nyilvánúl, csakhogy itt az első dleges hatás tovább marad meg, s 
míg a behatás helyén már hyperaemia lehet, itt még mindig fenn­
áll az edényszükület. Ezt észlelhetjük egyrészt azáltal, hogy az 
ütér feszültebb lesz, s miután ürtere kisebbedett, kevesebb vérrel 
fogja a szervet ellátni; így pedig a környi rész hőmérséke — mit, ha az 
ingert a felkaron alkalmaztuk, a tenyérbe helyezett hő mérő n le­
olvashatunk — alacsonyabb lesz ; a spyghmograph viszont az ütér 
kisebb emelkedését fogja mutatni.

Ellenkező  magatartás fog ellenben nyilvánúlni a környi edé­
nyen, ha az inger, melyet központibban fekvő  részen alkal­
maztunk, meleg hő mérsék volt; ekkor a peripher edény ürtere 
nagyobb, a rész hő mérséke emelkedettebb, míg az ütér emelkedése 
nagyobb lesz.

Ily eljárás mellett képesek vagyunk a külső  hadjáratba alkal­
mazott hő mérő n is hasonló magatartást észlelni, ha a nyak nagy 
edénytörzseire alkalmazunk megfelelő  hideg, vagy meleg hő ingert, 
s következtethetjük, hogy az agy keringési viszonyaira is behat­
hatunk módosítólag. Ellenkező  magatartást mutatnak a behatás 
helyétő l central fekvő  edények. Ha pl. az alkaron alkalmazunk 
hideget, a hónalürben a hő mérő  emelkedést fog mutatni, s hasonló 
emelkedés mutatkozik a hónai hő mérsékében, ha hideg ülő für­
dő be ülünk; az ütér peripher részén fellépő  szű kületen innen 
ugyanis a vérmennyiség megtorlódik, s torlódási vérbő ség áll elő  ; 
az ütér tágabb és teltebb lesz; a central rész jobban láttatik el 
vérrel, a hő mérsék emelkedni fog.

Ezen körülményben rejlik azon gyakran kellemetlen tény 
magyarázata is, mely sok egyénnél nyilvánúl a hidegnek az egész 
testre történő  behatásánál, midő n ugyanis a fejben vérbő ség, kelle­
metlen nyomás, szédülés érzete támadhat a behatás első  perczei- 
ben, s azért is minden basonnemű  beavatkozásnál, hol e kelle­
metlen esélytő l tarthatunk, mindig a fejnek elő bb történendő  hideg 
mosása és hű vösen tartása szükségeltetik.

(Folytatása következik).
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K Ö N Y V I S M E R T E T É S .

Vorlesungen über allgemeine u. experimentelle Pathologie 
von Prof. S. Stricker. I I I . Abtheilung, 1879. *) 

(Folytatás).

Az élettannak bizonyára legmagasabb feladata volna boncz- 
tani tapasztalatok alapján kikutatni azon anyagi folyamatok 
szakadatlan lánczolatát, melyek idegrendszerünkben lefolynak, 
s bizonyára egész az öntudatig felemelkednek.

E czél elérését véve tekintetbe, fontos jelentő séggel bír­
nak az agyrostozat és agybeli helybelisítés, meg a szellemi mű ­
ködés kóros állapotai felő l tett tanulmányok, párosulva megfelelő  
boncztani leletekkel. Az összehasonlító boncztannak, a mű ködés 
fejlő désének, a gyermeki értelem felett tett tanulmányoknak, va­
lamint általában a természettudományoknak kell vezetni bennün­
ket az emberi szellem tisztán tudományos kutatásában. De a 
psychologia, habár különféle példákkal és nehány, a természettu­
dományok körébő l kölcsönzött ténnyel van is ellátva, mégis csak 
a speculatio országába tartozik, nem találhat helyet sem az élet­
tan, sem a kórtan megszabott korlátái között. Ezzel nem akarom 
azt mondani, hogy a természettudós ne foglalkozzék bölcselettel ; 
ső t ellenkező leg, úgy hiszem, hogy a természettudományi módszer 
és tapasztalás Ítéletünket oly módon élesíti, hogy nagy valószí­
nű ség szerint közel járunk áz igazsághoz, de ami bölcselkedésünk 
épen ezért még nem természettudomány. Nem elegendő  Stricker- 
rel együtt azt mondani: „öntudatunk ismerete legbiztosabb ta­
pasztalatok közé tartozik“ ; ha így lenne, a tudomány, mely azzal 
foglalkozik, a természettudományok közé volna helyezhető , noha 
ezen biztosan létező  lényegében mégis ismeretlen.

Ha azonban nem barátkozhatunk is meg szerző nek eme 
felfogásával, az eredeti elő adási mód mégis nagy mértékben 
lebilincseli az olvasót.

Szerző  az emberi szellemben felhalmozott tapasztalást poten- 
tialts-nzk nevezi, amit pedig épen elképzelek magamnak, azt • 
élő  tudásnak. A mi élő  tudásunk jóval szükebb a, hangalakzatok, 
mint az élő  alakok felfogásában. Összes tudatunk egy szénteleppel 
hasonlítható össze, melynek csekély része — az élő  tudás ; 
míg a nagyobb rész csak alig észrevehető  izzásban van, de így 
is hozzájárul, valamint az általános világossághoz, úgy az eszmélet­
hez. Ennek viszonya sajátmagunk becsléséhez alkotja az öntudatot. 
A postentialis tudás körébő l merülnek fel az emlékezések, vagy 
magukban, vagy bizonyos okozatos összefüggésben másokkal 
mint következtetések, mint eszmék az élő  tudásban. Hogy az 
eszmélet függönyei mögött rendező  (Hartmann öntudatlan-ja) lé­
tezzék, nem szükséges feltenni, minthogy szerző  szerint a tapasz­
talatok kapcsolata az emlékezés pillanatában is előállhat. Úgy 
hiszem, mi feltehetünk valóban ily rendező t a függönyök mögött, 
anélkül, hogy Hartmann öntudatlanjára szorulnánk; a rendező  
azonban nem más, mint az agynak szokás és öröklés által meg­
szerzett czélszerű  alkotása, mely feltételezi az elő nyös eszmekap­
csolatok kiválását.

Az érzéki észrevevésnek elkeriilhetlen feltételét képezi az 
eszmélet, ső t mi nem is ismerünk a tárgyakon mást, mint a mó - 
dot, azokat észrevenni. Ez minden esetre a fejben foglal helyet. 
Mivel ezt minden idő ben állították, szerző  bebizonyítottnak hiszi. 
Kevésbé biztosan lehet az agykéregben helybelisíteni, mi mellett 
Munknak legújabb kísérletei is szólnak.

Van-e jelen az agyban anyagnélküli „lélek“ ? Ahelyett, hogy 
szerző  ezt határozottan tagadni igyekeznék, csodálatos módon 
közvetíteni akar, mondván, a sejt psychice mű ködik; hanem nem 
egyedül csak az idegsejt mű ködik psychice, vagy járul hozzá az 
eszmélet képzéséhez. E felfogást már jóval Stricker elő tt megelő zte 
Lotze; Stricker azonban annyiban tovább megy mint Lotze, a 
mennyiben ő  minden idegelemnek egyformán tulajdonít esz­
méletet.

Mi másoknak öntudatára, a benyomásokra tett visszahatások 
analógiájából és a descendentiából következtetünk, amennyiben 
tudjuk, hogy eszméletes lényektő l származunk. (E következtetés 
alapjában véve szintén analógiái következtetés).

Az analogia által szerzett ismeretet szerző  társúlt képzeletek.

*) Lásd az „ O H L “ 21. számát.
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emlékezetébő l törekedszik kimagyarázni, azonban az agy társulási 
rostjainak, mint az associatio útjának jelentő ségét a feltevések 
körébe utasítja.

Ismeretes, hogy Locke minden tapasztalatot érzéki benyo­
másokra vezet vissza. Kant ellenben még felvesz a priori isme­
retet is, mely tehát minden tapasztalat elő ttinek tekinthető . Locke 
pedig ezt úgy fogja fel, mint egy belső  érzék tapasztalatát. 
Stricker itt is közvetíteni törekszik, a mennyiben így szól ; „Az a 
priori Ítéletek mint olyanok tekintendő k, melyek bár nem létez­
nek minden tapasztalás elő tt, de melyek bennük létező  berende­
zésnél fogva csakis így, nem máskép léphetnek fel. így példáúl 
„senki sem tudja azt elképzelni, hogy nem minden nagyság egyenlő  
önmagával“. Képzelet alatt mi nemcsak az emlékezetet értjük, hanem 
az összes élő  tudást, tehát a kívülrő l épen hozzánk érkező  benyo­
másokat, Stricker prrnär képzeteit, s egyszersmind mindent, ami 
a potentialis tudásból mint emlékezet felmerül, a másodlagos kép­
zeteket.

A benyomások a körzeti idegek útján tudomásunkra juthat­
nak : vagy mint érzéklés, t. i. valami, a mit a külvilágra vonat­
koztatunk ; vagy mint érzés, mit önmagunkra vonatkoztatunk, 
milyen p. o. kéj, szomorúság stb. Ha az érzés az egész szerve­
zetre kiterjed, ezt bizonyos körülmények között hangulatnak 
nevezzük ; ha pedig testünknek valamely határozott helyére vonat­
kozik az, helyi érzetnek hívjuk, milyen p. o. a fájdalom. Erzéklés 
és érzés gyakran átmennek egymásba, minél tökéletesebb ugyanis 
érzékünk, annál jobban vonatkoztatjuk annak ingerületét a külvi­
lágra, p. o. a látási észrevételeket; ellenben minél alacsonyabb 
rangú az, annál inkább hozzuk kapcsolatba önmagunkkal, p. 0. 
az ízelési észrevételeket.

Belső  testrészeink állapotáról szabályszerű leg semmi, vagy a

Emlékbeszéd Kovács-Sebestény Endre felett,
m elyet a budapesti k ir. o rvos-egylet 1879. m ájus 17-diki rendkívü li ü lé­

sén ta rto tt

N a v r a t i t . I m r e , tanár, m in t az elhúny tnak  halá la a lkalm ából k inevezett 
rókus-kórházi sebész-fő orvos.

M a m ú lt éve, h o g y  K o v á c s -S e b e s té n y  E n d ré t n e ­
m es h iv a tá sá n a k  te l jes ítése  közben , v á ra t la n u l, rö gtö n , 
m in t v il lám  fe lh ő tlen  ég b ő l le p te  m eg a h a lá l. É s a m ily  
h ir te len  v o lt h a lá la , o ly  g y o rsa n  te r je d t el a n n a k  m eg ­
d ö b b en tő  g y ász h íre  a  fő v á ro sb an  és az egész o rszág ban  
e g y a rá n t. A  fá jd a lo m sú jto tt csa lád  p á ra t la n  fé rje t és a p á t 
s i ra to t t  m eg  benne, so k an  h ü  b a rá to t,  m i k itű n ő  ta gtá rs t ,  
a  m a g y a r  sebészeti tu d o m án y  e g y ik  fe n n k ö lt  b a jn o k á t, 
le g tö b b e n  é le tü k  m eg m en tő jé t v e sz te tté k  el benne.

K o v á c s  E n d re  h a lá la  m ég  azért is sú jto tt  o ly  é rz é ­
k en y en , m e rt az u to lsó  év ek b en  m in d in k áb b  r itk ú ln i lá t ­
tu k  je lese b b je in k  so ra it  és m ert v á ra t la n , rö g tö n i k im ú ­
lása  é lén k en  em lé k e z te te tt  a  m a g y a r  o rvosi tu d o m án yo s­
ság  egén  tü n d ö k lő it  és e lő t te  le tű n t e g y ik  e lső  ra ng ú  
fén y es c s il lag á ra  — B a lassára .

M idő n a m ai napon , e lh ú n y t ta g tá rsu n k  h a lá la  első  
év fo rdu ló ján  fe le jth e tlen  em lék én ek  á ldoznánk , n em csak  
igaz sz e re te tü n k n ek  és k e g y e le tü n k n e k  ró ju k  le  i rá nta  
ad ó já t, hanem  te ttd ú s  é le té t k ö v e ten d ő  és b uzd ító  pé ld a  
g y a n á n t o d aá llítv a , k ö te le ssé g e t te l je s ítü n k  a tu d om án y , 
a  h aza  és a  szenvedő  em b er iség  irán t.

K o v á c s  E n d re  é le te  v a lóban  se rk en tő  p é ld áú l szo l­
g á lh a t. Ő , k i v a g y o n ta la n  szü lő k tő l szárm azo tt, ö n ere jére  
h a g y a tv a , t isz tán  h iv a tá sá n a k  é rze téb en , a  r i tk á b b  le l­
k e k  e ré ly é v e l fe lk ü zd ö tte  m a g á t azon m a g a s la tra , m e­
ly e t  tek in té ly  d o lg áb an  o rv o s tá rsa i közü l csak  kevesen  
é r te k  el, s a  m elyen  a n y a g i te k in te tb e n  v e le  sen k i nem  
m érk ő z h e te tt. D e m eg  vo lt b en n e  k o ra  if jú ság á tó l fog v a  
jövő  n a g y sá g á n a k  csírá ja, m eg  v o lt a  benső  hajlam , a 
h e ly e s  g o n d o la t és a  szab ato s cse lek v és k ö z t a  le g tö k é ­

lehető  legkevesebb tudomással bírunk, de mégis hozzájárulnak 
azok is bizonyos mértékben közérzetünk mivoltához.

(Folytatása következik).

L A P S Z E M L E .
N —1. B u rkony töm lő  az a lh asb an  m ű té ti gyógyu lás.

1) 39 éves nő nél közönséges fejnagyságú burkonytömlő  volt 
jelen a hashártya mögötti kötszövetben általános hashártyalobba 1. 
A mű tét életmentő  kísérlet gyanánt javaltatott és végrehajtatott; 
a burkonytömlő  tökéletes kiirtása kiterjedt odanövések miatt lehe­
tetlen volt, miért is a tömlő  fala a hassebbel egyesíttetett ; ezután 
erélyes bemetszések alkalmaztattak a tömlő  falába és a tömlő  ki- 
öblittetett. A gyógyulás 5 hét múlva bekövetkezett. — 2) Az alhasban 
szálagközti petefészken kívüli dag, mely a méh mögött fekve, evvel és a 
medencze alapjával összenő tt; ezenkívül heveny hashártyalob. Hő  
40—410 C. A mű tét a fenntebb említett módon hajtatott végre; 
a gyógyulás 4 hét múlva tökéletes volt. (Breslauer ärztl. Zeitung 
1879. 4 sz.)

N —1. V állíz sértés.

23 éves hentes legény hurkakészítés közben 2 mázsa súlyú 
kés által jobb és bal karján több helyen megsérült; legnagyobb 
volt a bal váll sértése, mely a deltaizom magaslatán az ízbe 
behatolt és az ízfő rő l egy darabkát lemetszett. A seb fertő ztele- 
nítése után selyemmel egybe varratott, a felső  és alsó sebzugba 
draincső  illesztetett és szoros Lister-kötés alkalmaztatott. A seb 
gyorsan hegedt. 4 hét múlva beteg karját mell és hátfelé, a szín­
vonalig oldalt 450 szögleten túl emelhette; legnehezebben ment 
még a forgatás. Néhány hó eltelte után a bal kéz már tökéle­
tesen használhattá karját. (Weber tr., nürnbergi városi kórház. 
Centralblatt/. Chirurgie 1879. máj. 17.)

le te se b b  ö s sz h a n g z a t; s ik e res m ű k ö d ésén ek , é le té n e k 
varázsa.

A ty ja , g aram -v ezek én y i re fo rm , le lkész, a te h e tsé ­
g es fiú t a  fé n y eseb b  jövő jű  jo g i p á ly á ra  szán ta . A z a lig  
17 éves ifjú  e n g e d e tt  az ap a i a k a ra tn a k , s b á r  k i tün te ­
tésse l v ég ez te  a jo g i tan u lm án y o k a t, 20 éves k o rá b an , 
sa já t h a jlam a it k övetve , az o rvosi p á ly á ra  lé p e tt. O rv o s­
tu d o r rá  1841-ben, seb é sz tu d o rrá  2 év v e l k éső b b en  a va t­
ta to t t  fel.

O rv o stu d o ri é r tek ezésü l a „ h e b e g é s t“ vá lasz to tta ,, 
o ly  tá rg y a t ,  m ely  a k k o r  a lánge lm éjü  D ie fíen b ach  és 
B o n n et, e k é t k itű n ő  sebész kezdem ényezése fo ly tán  a 
seb észe t le g k iv á ló b b  k é rd é se in e k  e g y ik é t képezte . A 
fia ta l tu d o r  a  k é t kü lönböző  m ű té ti m odort, m e ly e t a 
szerző k  a h eb e g és  m eg szü n te té sé re  a ján lo tta k , tü ze tesen  
ism erte ti, a lap o s  in d o k o lássa l m ellő zendő nek  véli a D ief- 
fen b ach  á l ta l  ja v a it  rész le tes n y e lv k im etszést és elfogad ja  
B o n n e t-n ek  a n y e lv -á lla la tti  izm oknak  b ő r a la t t i  á tm e t­
szését ; de csak  m in t e lő seg ítő  eszközt a  h eb eg és sik e re ­
seb b  g y ó g y k ez e lésé re , s b á r  4 kedvező  m ű té ti ese te t 
ész le lt, szerényen  e k é p  n y ila tk o z ik  : „M enny ire  fe le lend  
m eg  a v á rak o z á sn a k  e m ű té t, az t to v á b b i ré sz reh a jlatla n  
v izsg á ló d áso k  fo g ják  v i lá g o ssá g ra  hozni. A  b eh a tó  szak ­
érte lem m el, r i tk a  tá rg y i la g o ssá g g a l és t isz ta  m a g y ars á g ­
g a l  í r t  é r te k ezé s m a g á ra  v o n ta  a fényes sze llem ű  S táh ly - 
n ak  az eg y e tem , sebészeti tan szék e  a k k o r i  h írn ev es ta n á ­
rá n a k  f igye lm ét e lan n y ira , h o g y  K o v á c so t m ag a m ellé 
ta n á rse g é d ü l vá lasz tá . S tá h ly  eg y  év  m úlva o rszágos 
fő o rvossá n ev ez te tv én  ki, a  m ásod ik  tan á rse g é d i év et 
a n n a k  h e ly e tte se  P iskov its , m ajd a h a rm a d ik o t, az uto l­
sót, B a lassa  ta n á r  o ld a la  m e lle tt tö l tö tte .

B a lassáv a l, az a k k o r i re fo rm áló  bécsi isk o la  k iv á ló 
n ö v en d ék év e l új szellem  k ö ltö z ö tt e g y e te m ü n k re , a  sza­
b a to s  v izsg á la ti m ódszer ü l te t te te t t  á t  hozzánk, m ely e t a 
f ia ta l, a lap o s tu d á s ra  tö rek v ő  ta n á rse g é d  sze llem ének  
te ljes ere jév e l m e g ra g a d o tt. R i tk a  buzg a lo m m al k a rolta  
fel a  k ín á lk o zó  a lk a lm a t és a  b e h a tó  v izsg á lásra , s k ó r-
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taoncztan i a la p o k ra  fe k te te tt  ta n u lm án y o zá sán ak  e red m é­
n y e i so rb a n  k ö v e tté k  egym ást. 1844-ben m eg je len tek  
tő le  „K ó ro d a i e lő a d á so k “, m e ly ek e t ta n á rá n a k  e lő ad ása i 
u tá n  á l l í to t t  össze. U g y a n azo n  év b en  lá t ta k  n a p v i lág o t 
„N ev eze tesség ek  eg y e te m i k o ró d á n k b ó l“ . T o v áb b á  „Ö ssze- 
g es  á t te k in té s  az e g y e te m ü n k  sebészi k o ró d á já b a n  a 
k ö ze leb b  le fo ly t évben o rv o so lt és m ü te tt b e te g e k ről“. 
M ajd  „T a p a sz ta la ti  k ö z lések  a m ag y . k ir . e g y e te m  seb é ­
szi k o ró d á já b ó l tek . B a la ssa  Já n o s  tn r. e lő adása i utá n “ 
és 1847-ben „A  m a g y a r  k ir . e g y e te m n é l a g y a k o r la t i  se ­
b észe t h a l lg a tó  te rm é b en  a  k én é g e n n y e l te t t  k ísé r le­
te k rő l “ . *)

1846-ban v á la sz ta to tt  m eg  az a k k o r  k e le tk e z e tt  te r ­
m észe ttu d o m án y i tá rs u la t  |a ljegyző jének  és csa k h am ar 
re á  a p esti o rvosi k a r  tag ján a k .

K o v á c s  E n d re  m ű ködése a m a g y a r sebész- és te rm é ­
sze ttu d o m án y o k  te ré n  u g y an azo n  id ő re  esik , m idő n h az á n k ­
b an  h a th a tó sa b b  p o lit ik a i re fo rm  és szép irodalm i cultu rm oz- 
g a lo m  ju to tt  é rv én y re . M íg V ö rö sm arty , B ajza, P ető fi, E ö t­
vös, S ch ed e l-T o ld y  és tö b b en  a m a g y a r szép irodalm i té re n  az 
ö ná lló  nem zeti szellem  é lesz tő sé t tű z ték  k i czélul, ad d ig  a je ­
les, fe le jth e tle n  em lék ű  B u g á t F riv a ld szk y v a l,M o k o sin y iv e l, 
S ch ö ep f-fe l, T ö rö k  Ján o ssa l, Je d l ik  Á n y o ssa l és m áso k ­
k a l  o ly  tá rsu lá s  a la k ítá sá n  fá rad o zo tt, m e ly n ek  czélja 
v o l t : a  te rm é sz e ttu d o m á n y o k  e x a c t m ű velése h azán k b an . 
A  h azá já t hő n  sze re tő  f ia ta l ta g tá rsu n k  benső  h a jlam a i­
n a k  és szellem i teh e tsé g e in e k  összes ere jév e l csa tla k o z o tt 
a  n eg y v en es év ek  e m ozgalm ához, benső  b a rá t i  v i­
szo n y b a  lé p e tt  en n ek  le g h iv a to tta b b  vezető ive l és te v é ­
k en y e n  k ö z rem ű k ö d ö tt a te rm é sz e ttu d o m á n y i tá rsu la tna k  
m e g a la k ítá s á b a n , azon tá rs u la tn a k , m e ly n ek  je len leg 
5000-nél tö b b  ta g ja  van , s a  m ely  m ai n a p sá g  a m a g ya r  
c u l tu rá n a k  eg y ik  leg fo n to sab b  tényező je .

A  je len  k o rn a k  m ár a l ig  van  fo g a lm a azon nehéz­
ség e k rő l, m e ly ek k e l a m e g a la k ítá s  m unká ja  já r t  és azon 
a k a d á ly o k ró l ,  m e ly ek e t le  k e l le  küzden i, h o g y  az ifjú 
tá r s u la t  é le tk é p e s  g y ö k e re t  ve rh essen . E lte k in tv e  a k e d ­
v ező tlen  p o lit ik a i és az e rő t fo ly ton  zsibbasz tó  m ostoha 
a n y a g i  v iszo nyok tó l, m indenek  e lő tt  m a g y a r  m ű n y e lv et 
k e l le t t  m eg a lk o tn i. R é s z t  v e t t  ő  a sebészi m ű szók ké p ­
zé séb en , m e ly e k e t a  m a g y a r  n y e lv  sze llem ében  ip a rk o­
d o tt  m eg te rem ten i. A  tá rs u la t  a la p sz a b á ly a it  ő  sze rk esz­
te t te ,  k e le tk e zésé tő l fo g v a  a ljeg y ző , m ajd  jegyző je, v é g re  
1851-tő l kezdve 8 éven  á t  a  le g v á lsá g o sa b b  id ő b en  buzgó  
m áso d e ln ö k e  v o lt  a tá rs u la tn a k . A  k éső b b i teen d ő k  
m ia tt m ás irá n y b a  te re l te te t t  szellem i m ű ködése, de fo ly ­
to n o s  é rd ek lő d ésse l k ísé r te  a  tá rsu la t sze llem i és an y ag i 
fe lv irá g zásá t. V isszhangz ik  ez 1868-ban a m a g y a r o rv o ­
so k  és te rm é sz e tv izsg á ló k n ak  X I I -d ik  n ag y  g y ű lésén  
R im a szo m b a tb an  ta r to t t  a le ln ö k i m eg n y itó  beszédében. 
„S  az üdvös e red m én y  i t t  sem  m ara d t el, n eh á n y  le lke ­
se b b  ta g  á l ta l  m á r a  m a g y a r  o rvosok  és te rm észe tv izs­
g á ló k  első  g y ű lésén  m arad an d ó  k ö zp o n tró l lön g o n d o s­
k o d v a  ; m e g á l la p ít ta to tt  a m agy . k ir . te rm észe ttu d om án y i 
tá rs u la t ,  m ely  azó ta , d ac zára  a tö b b  id e ig  ta r to t t  n y o ­
m asztó  k ö rü lm é n y e k n e k  k e b e lé b e  re jte tte  és sz a k a d a tla ­
nu l á p o l ta  a jövendő  tu d o m án y o sság  m ag v á t.

T a n á rse g é d i id e jén ek  k itö lté se  u tán  rész in t a bécsi, 
d e  fő leg  ném et, an g o l és fran cz ia  o rv o se g y e tem ek  lá­
to g a tá s á ra  in d ú lt. L eg h u zam o sab b an  ta r tó z k o d o tt  P á ris -  
b a n  M a lg a ig n e -n é l, k i g e n ia l i tá sa  és a lap o s k é p z e ttsé g e  
á l ta l  e g y a rá n t  k iv á ló n  h a to t t  ő  reá. M ély  t isz te le t fe j­
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’) „N evezetességek egyetem i ko ródánkbó l“. „O rvosi tá r “ . 1844 I. 
k ö t. 10— >2. sz.

2) „Osszeges á ttek in tés az egyetem ünk sebészi koródájában a k ö ­
zelebb lefolyt évben orvosolt és m ű te tt b e teg ek rő l.“ Orvosi tá r “ . I I .  kö t. 
1844, 9. sz.

3) „Tapa-ztalati közlések a magy. kir. egyetem  sebészi koródájáró l, 
tek. Balasssa Ján o s tn r. elő adásai u tán “ . M agyar orvos-sebészi évkönyv, 
1844 I. 88, 144, 244, 289, I I .  29, 64 1.

4) A  magy. kir. egyetem nél a gyakorla ti sebészet hallgató term é­
b e n  a kénégennyel te tt  k ísérle tek rő l“ . Orvosi tár 1847 I. kö tet 7. sz.

lő d ö tt b en n e e m este r irán t, k in ek  összhangzatos lén y e , 
c o r re c t sebészi m ű ködése, a lap o s b u v á r la ta , kom o ly  és ro ­
k o n szenves m odora leg jo b b an  i l le t az övéhez.

V issza té rve  h azá jába, sze rze tt ta p a sz ta la ta in a k  é rvé ­
n y esítésé re  azonna l bő  a lk a lo m  n y ílt. 1848-ban a m ag y a r 
m in isterium  o rv o s-eg y e tem i t i tk á r rá  n ev ez te  k i. E  minő ­
ség é b en  fo g a lm a zo tt az o rvosi k a r  v á lasz tm á n y án ak  te rv e  
szerin t „ Ja v a s la to t az á llada lm i, k ö zeg észség i és orvosi 
ü g y  re n d ezé sé rő l h a z á n k b a n “, m ely  az o rvosi o k ta tá s te ­
k in te té b e n  k o rá n a k  m a g as la tá n  áll. A  rá  köv etk ező  
1849-dik i év b en  P e s t  szab. k ir. v á ro s h a tó sá g a  a  sz. 
R ó k u s -k ó rh á z  sebészi o sz tá ly á n a k  v eze tésév e l b íz ta  
m eg  ő t.

T u d o m án y o s sebész i m ű ködése ez id ő tő l fo g v a  dom ­
b o ro d ik  k i le g in k á b b  E  k ó rh áz  sebészi in téze té n ek  újjá­
a la k ítá sa  az ő  m üve. O sztá lya , m ely  h ev e n y  sé r té se k te ­
k in te té b e n  b á rm ily  sebészi in té z e tte l v e rse n y e z h e tett , 102 
á g y ra  re n d e z te te tt  be. M ű té té in ek  szám a é v e n k in t m eg- 
köze líté  az 1000-et. M in t m ű tő n ek  p é ld ab eszéd d é v á lt  
sz e re n c sé je ; s ezt k é p z e ttsé g é n , h ig a d t m eg fo n to lásán , 
szab a to s m ü tev ésén  k ívü l an n a k  k ö szö n h e tte  leg in k ább , 
h o g y  b á r  b á to r , s a  ho l k e l le t t  m erész is vo lt, de nem  
te k in te t te  so h a  szenvedő  e m b e r tá rsá t a  v ir tu o s itá s  t á r ­
g y á u l. M éltó  ö n érze tte l u ta lh a to t t  300-nál tö b b  sé rv m e t­
szésére, m e ly ek b e n  r i tk a  szakérte lem m el p á ro su lt  m űtő i 
ü g y e ssé g e  m e n te tt  m eg  b iz tos en y észe tn ek  szán t szá­
m os é le te t.

H arm in cz  évi k ó rh áz i m ű k ö d ésén ek  m inden n ap ja  
e g y  fén y es g y ö n g y  a g y a k o r la t i  seb észe t K incstárában. 
M in d n y á ju n k  hű  em lék éb en  é l azon fá ra d h a tla n  m u n k ás­
ság , azon p ih en n i nem  tu d ó  h an g y aszo rg a lo m , azon 
sza k m á jáé rt lán g o ló  h év , m e ly ek  i tte n i te v é k e n y sé g ét 
je llem zik . D e n em csak  a g y a k o r la t  te ré n  v o lt ő  n ag y, 
hanem  b eh a tó  m eg fig y e lések  és önálló  m üvek  á l ta l  is 
g a z d a g íto tta  a  m a g y a r seb észe ti tu d o m á n y t és iro d a l­
m at. E zen  szellem i te rm é k e it rész in t az „O rvosi H e ti la p “- 
b a n  és „ G y ó g y á sz a t“ b a n , rész in t e g y é b  sza k la p o k b an 
és k ü lö n  m u n k áb an  h ozta  n y i lv á n o s s á g ra 1 2 3 4). íg y te t te  
o rszág o ssá  h írn ev é t, fe jlesz te tte  a  m a g y a r  seb észeti i ro ­
d a lm a t és n ö v e lte  a  sz a k k é p z e ttsé g e t.

K ó rh á z i n a g y  e lfo g la ltsá g a  és k i te r je d t m a g á n g y a ­
k o r la tá n a k  e l len é re  m ég  rá é r t  szeg én y  so rsú  b e te g e k­
n e k  k ó ro d a ilag  rende ln i. E  re n d e lé se k re  n em csak  a fő ­
v áro sb ó l és szom széd h e ly ek b ő l, hanem  m ég tá v o l v idé ­
k e k rő l  is z a rá n d o k o lta k  a  se g é ly tk e re ső k , k ik n e k  szám a 
fő orvosi m ű ködése a la t t  m e g h a la d ta  az 50.000-et. Ezen 
k ó ro d a i re n d e lések n é l cs il lo g ó t le g in k á b b  fényes szellem e.

G y o rs és h e ly es fe lfogás, p á ro su lv a  b e h a tó  v izsg á­
la t i  m ódda l és szab ato s e lh a tá ro zá ssa l, v a rá z sk é n t h a to t ­
ta k  a b e te g re  és a  re n d esen  n a g y  szám m al ö sszeg y ű lt 
h a l lg a tó sá g ra , k ik n e k  le g n a g y o b b  részé t p á ly a v é g z e tt  
o rvosok  és a  v id ék rő l a  fő v á ro sb a  jö t t, s o sz tá ly á t fel-

*) 1) „V ér és vízsérv ritkább  n em e i“ . Orvosi H etilap  1857, 6. sz.
2) „A  roncsoló orrfekélyek  gyógy ítása  körü li tapaszta latok“. Orvosi 

H etilap  1858, 26, 28, 50, 51. sz.
3) „Jo b b  o ldali S tenon-féle vezeték sipolyesete az e lvá lasz to tt folya­

dék vegybontásával“. Orv. H etilap  1861, 2. 3. sz.
4) „A  pesti közkórházi orvosok je len tése  a kórház szükségeire nézve“ 

Orv. H etilap  1862, 6. 10. sz.
5) „A  gégem etszés egy esete“ O rv. H e tilap . 1862. 6. 8. sz.
6) „A  jobb  fe lső  állcsont csonko lása“ . M agy. o n ’, és term észetvizs­

gálók évkönyve 1868.
Ezeken k ív ü l :

7) „Z ur Pharm akodynam ik  des A laper M ineralw assers“. Zeitschrift 
für N atur- u. H e ilkunde“ .

8) „Em lékbeszéd id. D r. B ene Ferencz fe le tt“ 1858.
9) „A  viz é lettan i tek in tetben és kü lönösen a czigelkai gyógyvíz“ 

M agy. A cadem iai É rtesítő  1859.
10) „A  czigelkai gyógyvizrő l“ . B udapesti Szemle, i860 . 5, 6, 7, 

8. kö tet.
11) „A z orvoskar á llam orvostan i javaslatainak tervezése“ . G yógyászat 

1867, 10. sz.
12) „Pá lyázath irdetés“ 1868, 27. sz.
13) „ A  B udapest fő városi szt. R ó k u s-h o z  czim zett közkórház K ovács- 

Sebestény E ndre tr. vezetése alatt á lló I. sebészi osztálynak m ű ködése 
1874, 1875 és 1876. évben “. K özli E resei E rn ő  tr., 8 fametszetű  áb ráva l.
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k ereső  g y a k o r ló  o rvosok  k ép e z ték . E lő ad á sa ib an  g y ű ­
lö lte  a  p h ra s iso k a t, rö v iden  és szo rosan  m ind ig  a  tá rg y ­
hoz, a n n a k  lé n y eg é h ez  szó lo tt. E g y h a n g ú  v o lt a  m eg ­
győ ző dés, h o g y  e rö g tö n z ö tt  ism ézései k ép e z té k  o rv os­
sebész i k é p z e ttsé g é n e k  és co n cen tr icu s ész já rásá n ak le g ­
fé n y eseb b  d iad a la it. N em  v o lt ad a t, nem  érv , m e ly e t 
k ó r ism é jén e k  m e g á llap ításá n á l fe l ne h aszn á lt vo lna, nem  
a tü n e te k  h a lm az áb an  á rn y a la t, v a g y  h o m ály , m ely  m in t 
k ö d  ra g y o g ó  n ap  e lő t t  bő  ta p a sz ta lá sa  és fü rk észő  esze 
fé n y én é l szé t nem  osz lo tt vo lna.

E rő s és k i ta r tó  v o lt a  m u n k áb an , nem  ism ert ü n n e ­
p e t, nem  soha szü n e te t. C sak  az u to lsó  év ek b en  v e tte  k i 
szab ad ság id e jé t, s a  k é r t  4 h é tb ő l csak  e g y e t tö l töt t  
v id ék en  g y e rm e k e in é l. V issza té rv e , e lső  d o lg a  v o lt osz­
tá ly á ra  sie tn i. C sa lád ja  k ö rén  k ív ü l a  k ó rh ázb an , be teg e i 
közt, nem es h iv a tá sá n a k  te l je s íté sé b e n  é rez te  le g job b a n  
m a g á t és fe le jte tte  b a já t. N em  eg y szer tö r té n t, h o gy  k í ­
nos k ö szv én y fá jd a lm ak tó l g y ö tö r te tv e , re g g e l  a lig  bir t  
lá b á ra  á llan i, sá p a d ta n  és fá ra d ta n  v án sz o rg o tt fel a 
lé p c s ő k ö n ; a l ig  v o lt azonban  k o ro sz tá ly án , egész lén y e  
m in te g y  v i l la n y ü té sre  m eg v á lto zo tt, b á g y a d t szem ei r a ­
g y o g n i k ez d te k , inogó  lá b a i k ie g y en e sed tek , á tsze llem ü lt. 
I ly e n k o r , m idő n fá rad ság o s m u n k á já t szo k o tt k i ta r tás s a l  
és e ré l ly e l vég ez te , s a leg n em eseb b  m u n k a és h íven 
te l je s íte tt  k ö te le ssé g é rz e t á l ta l  fe lle lkesü lve , a m ások  b a ­
ja in ak  en y h ítése  k ö rü l te t t  s ik e res fá rad o z ása in ak  lé lek ­
em elő  ö n tu d a tá b a n  m eg ifjodva, h a g y ta  el a  k ó rh á za t, 
az t m ondá se g é d e in e k : „Ez az én eg y ed ü li g y ó g y sz e rem “. 
Ö véi i ly e n k o r  g y a k ra n  k é r té k  h o n m ara d ásra , de soha 
sem  v o lt rá b írh a tó . „ H a g y ja to k “ ú g y m o n d , „m áso k a t 
g y ó g y ítv a , m ag am  is g y ó g y u lo k “ .

K ö z tu d o m ású  do lo g , h o g y  k o ro sz tá ly á n a k  szen te lte  
le g tö b b  idejét, eg y ik e  v o lt az e lső k n ek , k ik  jö t te k és 
e g y ik e  az u to lsó k n ak , k ik  táv o z tak . A  déli h a ra n g  ré g  
e lk o n g o tt, m idő n  e lh a g y ta  a k ó rh á z a t. B e teg e i i rá n t 
n y á jas  és h u m an u s vo lt. A zok , k ik  ő t csak  eg y ik -m ásik  
m a g á n g y a k o r la t i  ese tb ő l és k é n y e s  b e te g e k k e l  szem közt 
ism erték , b ám u lták , m ily  szívélyes és e lő zék en y  v o lt a 
nem  fin y ásk o d ó  k ó rh áz i b e te g e k  irán t. A z ü d ü lő k e t, h o g y  
h azá ju k b a  övé ikhez m inél e lő b b  v issza té rh essen ek , nem  
eg y szer ú ti k ö ltsé g g e l lá t ta  el, A z  á l ta la  c so n k ítot ta k n a k  
m este rsé g es v é g ta g o k a t k é sz ítte te tt , nem  tu d v án  elszi- 
veln i, h o g y  k i t  b á r  e m ű té t á lta l a  h a lá l tó l  m eg m ente tt, 
az m an k ó n  k é n te le n ítte ssé k  táv o zn i o sz tá ly á ró l. Ezen 
sze ren csé tlen  b én ú ltak o n  seg íte n i v o lt e g y ik  fő v á g ya  és 
fo ly to n o s g o n d o zá sán ak  tá rg y a . T ö b b szö r em líté, hogy  
n y u g a lo m b a  lépve, n y u g d íjá t a  k ó rh á zb an  c s o n k íto t tak ­
n a k  fo g ja  szánn i m este rsé g es v ég tag 'o k  beszerzésére. 
H ozzá m éltó , nem es szívű  özvegye ezen ó h a já t v é g re n­
de lkezés g y a n á n t fo gadva, a  fé rje  h a lá la  u tán  nek i já ró  
n y u g d íja t, e czé lra  fe la ján lo tta .

A k i m ag a  is po n to s, k ö te le ssé g é n e k  te l jes ítéséb en  
le lk iism ere tes, ren d  és t isz taság sz ere tő , s m in d en ek  fe­
le t t  jó g azd a  v o lt, a t tó l  e g y e b e t sem  le h e te tt  várni, 
m in th o g y  a re á  b izo tt közv ag y o n n a l is a  le g ta k a ré k o­
sab b an  já r jo n  el. F ig y e lm e  e z é r t a  leg k iseb b  ré sz letek re  
is k i te r jed t, sz igo rún  szám on ta r to t t  m inden eg y es, az 
osz tá ly h o z ta r to z ó  tá rg y a t  és eszközt, s v a ló b an  b ám u ­
la to san  ta lá lé k o n y  v o lt a  m eg lev ő k  fe lh aszn á lásáb an és 
a fe les leg es k iad áso k  k ik e rü léséb en . O sz tá ly a  cs il lo g o tt 
a  t isz ta sá g tó l ,  v a lód i dísze v o lt a k ó rh ázn ak . S z igo rú  
m ag a  irán t, az v o lt m ások  irá n t is, de soha ig a z sá gta ­
lan, v a g y  m é ltá n y ta la n . A  szo rg a lm at, a  tö re k v é s t fe l­
ism erte  és ju ta lm a z ta . S eg éd e i t isz te lté k  és sze re tték  ő t 
m in t a ty ju k a t , k i m ind ig  a  leg jo b b  p é ld áv a l já r t  elő l. 
Az áp o ló  szem é ly ze t v e le  e g y ü tt  m e g ö re g e d e tt. M in t a 
h a lá la  a lk a lm áb ó l k in ev ez e tt kó rh áz i sebész-fő o rvos s a ­
já t  ta p a sz ta la to m  u tá n  m ondhatom , h o g y  ezen e la g g o dt 
áp o ló n ő k  m ég  m a is ja v a ré sz é t tesz ik  a  k ó rh áz  ápo ló 
szem élyzetének .

B e teg e i h a tá r ta la n  b izalom m al v ise lte tte k  irán ta . 
A l ig  v o lt  ese t, h o g y  b e te g  az ő  á l ta la  jav a so lt  e ljá rásb a

b e le  n e  n y u g o d o tt vo lna. E n n ek  o k á t eg y  rész t a  h e ­
ly es  ism ézésen a lap u ló  szab ato s g y ó g y jav a la t, v a lamin t 
a r i tk a  szerencséve l, h e ly eseb b en  r i tk a  ü g y e ssé g g e l v é g ­
re h a j to tt  m ű té te k  k ép e z ték . D e jó  részé t te v é k  ennek  
r i tk a  lé le k ta n i k é p e ssé g é n  a lap u ló  bánásm ód ja , k e res e t­
len  e g y e n esség e  és csak  b iza lm at g e r jesz tő  ő szin te 
való ja.

S en k i n á lá n á l jo b b an  nem  ism erte  a m a g y a r  n ép  
szo k ása it, e rk ö lcse it, ész já rásá t, b en se jé t és je l le m é t ; m i­
bő l k ifo ly ó lag  sen k i n á lán á l jo b b an  nem  b ír ta  a  m o dort, 
m eg n y ern i és m eg g y ő zn i a  le g c sö k ö n y ö se b b  p ó r t  is. Ha 
o rv o sn á l e g y á lta lá b a n  nem zeti ty p u s ró l  le h e t szó, úg y  ő  
ró la  b izvást e lm o n d h atn i, h o g y  b ír ta  m indazon tu la jd o ­
n o k a t, m e ly ek  a m a g y a r  g en iu sn ak  le g in k á b b  m eg fe le l­
tek  és a  m ely ek  ő t k iv á ló an  m a g y a r o rv o sn ak  je lleg zék .

E g y e b e k  m e lle tt eb b e n  le lh e tte  o k á t, h o g y  M ag y a r- 
o rsz ág n ak  színe, jav a , le g n a g y o b b  s ta tu sfé r f ia itó l, koszo­
rú s k ö ltő itő l és k iv á ló  m ű vészeitő l le a  fö ld n ép é ig tes ti 
b a já b a n  ő t k e re s te  fel és ő t a ján d ék o z ta  m eg  b iza lmáva l 
E b b en  ta lá lh a t ta  részben  ó k á t azon szívélyes benső  v i­
szony, m ely  ő t a h aza első  lan to sáh o z  V ö rö sm arty -h oz  k ö té , 
k in ek  évek  hosszú so rán  á t  igaz b a rá t ja  és házi o rvosa vo lt, 
eb b en  eg y ik  o k á t azon nem es v iszony  is, m ely  k ö z te  és n a g y  
hazánk fia , D eák  F eren cz  k ö zö tt lé teze tt. K o v á cs-S ebes tén y  
E n d re  az ön fe lá ldozó  o rv o sn ak  és önzéste len  b a rá tn ak  
o ly  lé lek em e lő  p é ld á já t n y u jtá  itt, m ely  m éltó  a r ra, 
h o g y  m inden  igaz m a g y a r  em b er h á lás  em lék éb en  
ö rö k k é  éljen.

A  m ily  n a g y  v o lt k e g y e le te  D e ák  F erencz  i rá n y á ­
ban, o ly  m ély  g y ö k e re t  v e r t h azán k  b ö lcsén e k  k eb lében  
az e lism erésn ek  nem es érzése, p á ro su lv a  h a tá r ta la n  b iza­
lom m al K o v á cs  E n d re  irán t, m e ly e t sem m i o ld a lró l jövő  
a já n lg a tá so k  m ég  leg k ín o sab b  p ercze ib en  sem  in g a ttak  
m eg  soha. N em  eg y sz er o s tro m o lta to tt , h o g y  hom oeopa- 
th ice  k eze ltesse  m ag át, s h a g y n á  el az a l lo p a th iá t, m ely  
ra jta  m ár seg íten i nem  tu d . D eák  fe le le te  am ily  m éltó  
v o lt  m agához, o ly  h a th a tó s  b izalm i szav aza t vo lt az b a ­
rá t ja  és o rv o sa  i rá n t :  „N em  a ren d szert, de az e m b ert 
nézem  m eg, k ire  bízom  eg észség em et és é le te m e t“.

K o v á cs E n d ré n ek  ju to t t  a d icső  fe la d a t e k im ag asló  
lé lek  u to lsó  fá jda lm ait e n y h í th e tn i ; h o g y  ezt te k inte t  
n é lk ü l tév é  ö n m ag ára , lán g o ló  o d aa d ásáv a l az o rv o snak  
és b a rá tn a k , az t csak  D e á k  F ere n cz -n ek  ro k o n a i és az 
ő  h o zzá ta rto zó i tu d ják  leg jo b b an . Mi csak  se jth e tjük , 
m iszerin t n ag y , m ajdnem  a  le h e te tle n sé g g e l h a tá ro s  v o lt 
az á ldoza t, m e ly e t a Oo év e t m eg h a lad t, tes ti e re jéb en  
m e g tö rt o rvos h o zo tt, k i m íg  é jje le it a  n ag y  hazafi k ó r 
á g y á n á l tö l tö t te , ad d ig  n a p p a la it  a szenvedő  e m b e r isé g ­
n ek  szen te lte .

R i tk a  o rv o s t is é r t  b á rh o l, n á lu n k  m ég soha o ly  
k i tü n te té s , m in t a  m ily en b en  ő  ré szesü lt a  haza b ö lcsé ­
n ek  h a lá la  u tán . A  k irá ly  szt. Is tv án  re n d  k is  k e res z t­
jév e l ad o m án y o z ta  m eg  ő t. A z o rsz á g g y ű lé s  m in d k é t 
háza, a  n ag y  hazafi i rá n t ta n ú s íto tt  önzéste len  orvosi 
m ű k ö d ésén ek  e lism erése je léü l, d íszesen k iá l l í to t t  h á la - 
i ra to t  in téze tt hozzá és azt a  nem zet n a g y  h a lo tt ján a k  
v é g tisz te le té t rendező  o rszág o s b izo ttság  á l ta l  neki át- 
n y u jta tá . U g y a n ez  a lk a lo m m a l t isz te le g te k  n á la  B u d a­
p es t fő város tö rv á n y h a tó sá g i b izo ttsá g á n a k  k ü ld ö ttsé g e  
és a  R ó k u s -k ó rh á z  fő orvosai te s tü le ti le g . A  k iv á ló  g y a ­
k o r ló  és a hazai k ö zeg észség ü g y  k ö rü l  buzgó  o rv o st a 
le g m a g a sa b b  h e ly rő l m ég  e g y é b  k itü n te té se k  is é r té k, 
íg y  Ő  F e lség e  a k irá ly i, m ajd a m in is ter i tanácsosi czí- 
m et a ján d é k o z ta  nek i és a v ask o ro n a ren d  lo v a g k e re szt­
jév e l d ísz íte tte  fel. T ö b b  tu d o m án y o s te s tü le t  t iszte le ti, 
a  m a g y a r  tu d o m án y o s acad em ia  levelező  ta g jáu l v á lasz ­
to t ta  m eg. O rv o stá rsa i e lő tt, k ik  az ő t é r t k i tü n teté s e k  
fe le tt  ö rö m ü k e t és sze ren c se k ív án a ta ik a t k ife jezendő k  
n á la  e g y  ízben m eg je len tek , k ö v e tk ező k ép en  n y ila tk ozo tt: 
„Ő sz in tén  m egvallom , h o g y  a leg fe lső b b  h e ly rő l jö t t e l is ­
m erés szám os je le  nem  h a g y o t t  é r in te tle n ü l, b á r  an élk ü l 
is m eg ju ta lm azva érezném  m ag am at azon tu d a tb a n , h o gy
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am it te ttem , az t az ü g y  irá n t i  igaz sz e re te tb ő l m ind ig  
ü röm m el c s e le k e d te m ; de am i leg jo b b an  esik, a  m ire 
b ü szk e  leszek  v ég ó rám ig , az p á ly a tá rsa im n a k , v a ló d i b í­
ró im n ak  e lism erő  n y i la tk o z a ta “ .

A  leg je le se b b e k k e l nem es v e rsen y t fu tn i, vo lt le l ­
k é n e k  leg fő b b  óhaja. E gész p á ly á já n  e v á g y  b uzd ító  és 
se rk en tő  te t tre , lázas m u n k á ra  és k i ta r tá s ra  e g y a rán t. E 
tö re k v é sé b e n  nem  r ia d t v issza bárm i neh ézség tő l, s fárad- 
h a t la n  szo rga lom m al, r i tk a  e ré l ly e l és sze llem ének  h a ta l­
m áv a l ip a rk o d o tt  d iad a lm ask o d n i az e lé je g ö rd ü lt  a ka ­
dá ly o k o n . D e e m e lle tt, m in t m inden v a lód i teh e tsé g, sze­
rén y  vo lt, m ire nem  e g y  p é ld a  v an  é le téb en . M in t 
B a lassáv a l csak n em  eg y k o rú , v e le  eg y  p á ly á n  és u g y an - 
eg y  czé lra  tö rek v ő , azon ak ip jáb an  nem es v á g y  á l ta l ő sz 
tö n e z te te tt , h o g y  m este ré t, a r i tk a  p é ld á n y k é p e k  e gy ik é t 
e lé rhesse. A z ezen fo rrásb ó l fa k ad t tö re k v é se  csak  á ldást- 
hozó v o lt e g y a rá n t  a  m a g y a r  seb észe ti tu d o m á n y o ssá gra  
és a  szenvedő  em b er isé g re  nézve.

M íg  az e lő bb i az eg y e te m n ek , ő  az o rszág  legelső  
és le g h íre se b b  b e teg in téz e tén ek , a  fő v á ro s i R ó k u s-kó rh á z - 
n a k  v á l t  d íszére. M íg a2 e lő bb i az o rv o s-seb észe ti tu d o ­
m ányos m o zg a lo m n ak  eg y ik  le lk es  a p o s to la  és a  szak- 
tu d o m á n y o k n a k  hő  p á r tfo g ó ja  v o lt h azán k b an , ő  a  m eg­
n y i to t t  új a é ra  eg y ik  le g k é p e se b b  és leg h íreseb b  b ajn o k a  
le tt. E g y  közös n a g y  czé lé rt, az o rvos-sebészeti tud o m á­
n y o k n a k  e x a c t m ű velő dése é rd ek éb e n  k a rö ltv e  k ü zd ö t­
te k  ő k  m in d k e tten . A  haza i o rv o s-tö r té n e lem  fel fogja 
jegyezn i, h o g y  h azán k n ak  e k é t  k iv á ló  o rv o sa  összhang- 
za to san  k iegész ítő  tén y ez ő k én t m ű k ö d ö tt közre a  m a gy a r  
sebészeti tu d o m án y  m eg á llap ításá b an  és fe lv irá g o z tatá ­
sáb a n .

E m ű k ö d éséb en  ő  m ind ig  b e ism erte , h o g y  a zász­
lóv ivő  B a lassa. íg y  a  m a g y a r o rv o so k  és te rm észetv izs­
g á ló k n a k  P o zso n y b an  ta r to t t  n a g y g y ű lé sé n  az ő  k ez d e­
m ényezésére  m en t üdvözlő  k ü ld ö t ts é g  B alassához, a 
n a g y g y ű lé s  a k k o r i  a le lnökéhez. M in t e k ü ld ö ttsé g  szónoka 
á té rz e t t  szav ak b an  üdvözö lte  v o lt fő nöké t, á l lítv án, h o g y  
a haza i o rvos-sebésze ti tu d o m á n y o k b a n  tö r té n t  h a la dá s  
eg y e d ü l nek i —  B a lassán a k  — k ö s z ö n h e tő ; m a g á t csak  
eg y szerű  h a rc z o sn a k  nevező , k i le lk esü lten  k ü zd  az ő  
zászló ja a la tt . A  je len lev ő k  szű nn i nem  a k a ró  éljenzése 
te tő fo k á t é r te , m idő n B a lassa  m in d k é t k ez é t fe lé je 
n y ú jtv a  k ije len té , h o g y  m eg g y ő ző d ése  : m iszerin t e té re n  
m in d en k iv e l o rv o s tá rsa i közül, de fő leg  ő  ve le  v o lt v e r ­
senyző  tá rs .

B a lassa  e szav a it a n a g y g y ű lé s  e g y h a n g ú  szav aza ta  
p ec sé te lé  m eg, K o v á cs  S e b e s té n y  E n d ré t vá lasz tv án  meg 
u tá n a  az a le ln ö k sé g re . U tó d a  le t t  ő  B a la ssá n a k  az or­
szágos k ö ze g észsé g ü g y i ta n á c s  e ln ö k ség éb en  is. I t t  lá t ­
ju k  ő t tíz éven  á t  a  haza je lese iv e l b u zg ó n  fá rad n i az 
o rszág o s k ö ze g észség ü g y  e lő m ozd ításában , a  r i tk a  ü gy - 
és szak érte lem m el ö sszeá llíto tt o rszág o s eg é szség ü gy i t ö r ­
v é n y jav a s la t m e g a lk o tásá b an , m e ly e t m a, m in t m ár szen­
te s í te t t  tö rv é n y t  ism erünk .

E g y le tü n k n e k  eg y ik  leg b u zg ó b b  ta g ja  és e g y ik  
leg je lese b b  h iv a ta ln o k a  vo lt. M in t t i tk á ra , m in t a le ln ö k e  
és hosszú év ek en  á t  e lnöke, nev e  e g y le tü n k  tö r té n e té b e n  
m eg  v an  ö rö k ítv e . M ég  h íven él em lék ü n k b en  m ű ködése 
m in t b u z d íto tt, m in t s e rk e n te t t  m u n k á ra  és ösztönözte 
v e rse n y re  a  f ia ta la b b  e rő k e t. L eg n e m eseb b  am b itio inak  
e g y ik e  v o lt b em u ta th a tn i, h o g y  e ln ö k ség e  a la t t  az eg y ­
le t  b e fe lé  tn d o m án y o s é r té k b e n , k ife lé erk ö lcs i te kin ­
té ly b e n  fo ly ton  g y a ra p o d o tt . A z ő  e ln ö k ség e a la t t  a b e ­
je le n te t t  fe lo lv asáso k  szám a o ly  n a g y ra  n ő tt, h o g y  a fe l­
h a lm o zo tt tu d o m án y o s é rtek ezések  m e g ta r th a tá s a  v é g ett  
re n d k ív ü li ü lések e t k e l le t t  k itű zn ie. A z é r te k ezé sek  fe le tt  
ta r to t t  eszm ecserék  m inél b e h a tó b b a k  és vo n zó b b ak  le t ­
tek , s m íg  ed d ig  nem  ism ert te v é k e n y sé g  és é le te rő s 
p ezsg és tá m a d t az eg y le tb e n , r i tk a  s z a k a v a to ttsá g g al és 
e ré lly e l ő rk ö d ö tt a fe le tt, h o g y  a  szellem i v ita tk ozáso k  
a tá rg y i la g o ssá g  m ed réb en  fo lyva, a n n a k  h a tá ra i t  soha 
á t  ne lép jék . E zen nem  csek é ly  fe la d a t h e ly es  m eg o ld á­

sáb an  se g ítsé g é re  v o lt g y o rs  és h e ly es fe lfo g ásán  kív ü l 
azon o tth o n o sság , m ellye l az o rvosi tu d o m án y  összes 
sza k a ib an  b i r t ; e lő n y é re  v á lt  h ig a d tsá g a  és h e ly e s  Í té ­
le te , m elyek  seg é ly év e l a  k é rd éses  tá rg y a t  á th a tv a , az t r ö g ­
tö n  k e llő  m eg v ilág ításb a  ‘he ly ez te , s a  b o n y o lú lt  ké rd é ­
se k e t k ö n y ü  sze rre l m eg o ld o tta . A  tá rg y a lá s o k  m en ete  
ez á lta l  e g y sz e rű s ít te te tt  és benső  é r té k ü k  k e llő en  
k id o m b o rítta to tt .

A  ren d es sza k ü lé sek  n a g y  szám a m e lle tt b u zg ó n  
fá rad o z o tt még- o ly  re n d k ív ü li ü lések  m e g ta r tá sán , m e­
ly e k  rész in t h az án k  k ö zeg észség ü g y i v iszo n y a in ak  eme­
lésé re , rész in t az e g y le t és re n d ü n k  é rd ek e in ek  előm oz­
d ítá sá ra  v o l ta k  szen te lve. K iv á ló  é rd e k ü e k  v o lta k  a 
v á ltó - és m ocsárlázró l, a  p o k o lv a rró l és b u jasen y v rő l ta r to t t ,  
tu d o m án y o s v ita tk o z á so k k a l é lén k en  fű szereze tt re n dk í­
vü li ü lések , m e ly ek  h a  nem  is e red m én y ez ték  azt, m it ő  
ve le  e g y ü t t  az e g y le t  je leseb b je i ó h a jto tta k , de k éts é g ­
te len ü l em e lték  az e g y le t  e rk ö lc s i m é ltó ság á t. A  tud o ­
m án y o s h írb en  g y a ra p o d o tt  e g y le tre  fé n y t á ra sz to tt  azon 
á l ta lá n o s  e lism erés, m e lly e l az ő  k iv á ló  te h e tsé g e in e k  
m in d en k i adózo tt. E  t isz tség e  a la t t  az e g y le t  e rk ö lcs i 
te k in té ly e  k ife lé  n ö v ek e d e tt, szav ára  h a l lg a t ta k  és ta ­
n á c sá t k ik é r té k  k o rm á n y  és h a tó sá g  e g y a rá n t. E ln ö k ­
ség e díszes la p o t k ép ezen d  e g y le tü n k  tö r té n e té b e n  és 
m éltón  so ra k o zan d  a  tö b b i je le s  e lő d ö k  m ellé.

K o v á c s  E nd re , b á r  b ír ta  m indazon  tu la jd o n o k a t, 
m e ly ek  a  tá rsa d a lm i n a g y s á g  a la p fe l té te le i t  k ép ez ik, m ég 
e g y ik e  v o lt  a  so rs  k ivá ló  k eg y e n cze in e k . J a v a  k o rá ba n  
n ő sü lt s szíve v á la sz to tt já t, L um n iczer J ú l iá t  a  v ele  ro ­
k o n szen v esen  érző  n em esk eb lü  nő t, 1849-ben v ez e tte  az 
o ltá rh o z . P é ld á n y sz e rü  csa lá d i és h áz ias é le té n ek , m e ly e t 
28 év en  á t  fo ly ta to tt , fe lh ő tlen  eg e  csak  k é t  ízben, k é t 
g y e rm e k n e k  v esz te  á l ta l  b o rú i t  be. B á r  e c sa p á so k a t 
e lfe le jten i so h a  nem  tu d ta , de v ig asz t k e re s e tt  és le l t  
k ö te lesség é n ek  hű  te l jes ítéséb en  és a  m áso k  szen v edé­
se in ek  n em es le lk ü  en y h ítése ib en . V ig asz t le lt g y e rme k e i­
ben, k ik e t e ré n y b e n  é sh o n sz e re te tb e n  nev e lt. A  m ily b o ld o g , 
sz ívben  és lé le k b e n  ö szh an g za to s v o lt c sa lá d já n a k  benső  
é le te , o ly  nem es, eg y sz e rű  v o lt  ez é le t k ife lé . Ö, k i  te h e tte  
vo lna, k e rü lt  h á z ta r tá sá b a n  m inden  h iú  p o m p á t és fén y ­
ű zést ; nem  ily  m u lék o n y  k ü lső ség ek b en , de a  csa ládi 
é le t  k ia p a d h a t la n  benső  ö röm eiben  k e re s te  és ta lá l ta  a 
le g t isz tá b b  é lv ek e t.

K itű n ő  jó  g az d a  vo lt. A  v a g y o n t, m in t a tá rsa d a lm i 
ö n á lló ság n a k  e g y ik  le g n a g y o b b  b iz to s íté k á t te k in te tte , s 
a z é r t  ö röm einek  e g y ik é t k é p e z te  azon  m e g n y u g ta tó  tud a t, 
h o g y  h a lá la  u tá n  g y e rm e k e i m eg  leszn ek  óva az a n y a gi 
g o n d o k  te rh é tő l.

O ly  n a g y  v a g y o n n a k  b ir to k á b a n , m in t m ilyenne l 
m a g y a r  o rvos m ég  nem  b ir t , nem  lé p e t t  k i azon  kö rb ől, 
m e ly b en , m in t a  nem es m u n k a fá ra d h a tla n  b a jn o k a  har- 
czo lt és g y ő zö tt. B á r  e r re  jo g o s ig é n y t ta r th a to t t  vo lna, 
o t t  m a ra d t m in d v ég ig len  és em elte  az t v a g y o n á v a l és 
fén y es á llásáv a l. M en ten  m inden b e teg e s  érze lgéstő l, 
jó zan  é le te lv e k  á lta l  v ez ére lte tv e , h ig ad t, m eg fo n to ló  
m inden cse lek ed e téb en , a  m ag a  és csa lád ja  é rd ek e in ek  
éb e r ő re, csodá lha tn i-e , h a  o rvosi p á ly á ja  a  leg tg nd ö k - 
lő b b ek , csa lád i é le te  a  le g b o ld o g a b b a k  e g y ik e  va la . Ö n­
m ag án  u ra lk o d ó , tu d o tt  szám oln i a k ö rü lm én y ek k e l, nem  
v o lt  k ö z lék en y , nem  sim u lék o n y  és h iszékeny , m ié rt is 
csa ló d áso k tó l m en t m ara d t. A z e m b e re k e t be lső  é r té ke ik  
u tá n  Í té lte  m eg, b á r  a lá tsz a to t nem  k ic s in y e l te ; tu d ta , 
h o g y  az é r té k e s  k é p  illő  k e re t  á l ta l  csak  n y e rn i tud . 
B a rá t ja in a k  m eg v á la sz tásáb a n  o v a to s  és a z é rt szerencsés 
vo lt, de az eg y sz e r m eg v á lasz to ttak h o z , h íven  és á llh a ­
ta to sa n  rag aszk o d o tt, k ik  v iszon t ép en  ezérty tö rh etle n  
vonzalom m al v ise lte tte k  irán ta . E zek  és csa lá d ja  k öré b en  
k e re s te  eg y ed ü li szó rakozásá t, s m in t a  te rm é sz e ttől 
k o m o ly  és zá rk o zo ttab b , m ély  k ed é ly e  i t t  v id ú lt fel és 
n y í l t  m eg  rendesen . E  k ö r  ism erte  e lm éjének  p a t to g ó



sz ik rá it, röv id , e lm és m eg jeg y zése it, a m a g y a r  faj e k iv á ló  
s a já tsá g á t. E  k ö r  lá t ta  a nehéz m unka á l ta l  k o rá n  red ö b e  
b o rú it  h o m lo k o t és a rczo t fe lderü ln i, e k ö r  h a l lo t ta  szíve 
leg finom abb  h ú rja in ak  rezg ésé t, m idő n első  u n o k á ja  szü ­
le te tt . E  k ö rb e n , leg k ed v eseb b je in ek  tá rs a s á g á b a n  tö l ­
tö t te  v idám , jó  k ed v b en  h a lá lá n a k  e lő esté jé t. S en k i sem  
sejté, h o g y  az a k k o r  v á l to t t  k ézszo rítás  és e lv á lás, az 
u to lsó , ö rö k re  va ló  lészen.

M ásnap , nem es m u n k á ján a k  k ö z e p e tte  ö ssze ro g y v a  
rö g tö n  k im ú l t ; szívere re p e d t m eg. K ü z d v e  m ások  jó lé­
té é r t , m in t hő s h u l lo tt  el. I r ig y le n d ő , d icső  h a lá l é rte .

A  m eg d ö b b en tő  g yászh ír , v i l lá m g y o rsa sá g g a l já r ta  
be a  fő v á ro s t és az egész o rs z á g o t ; m é ly  fá jda lom m al 
és ré sz v é tte l tö l té  e l a  sz iv ek e t és su jtá  le a  gyászo ló  
csa lád o t. T em e té se  az á lta lá n o s  ré szv é t és e lism erés ü n ­
nep e v o lt, a  n em zet színe, jav a , a  k o rm á n y  és tu d o má ­
n y o s te s tü le te k  k ü ld ö ttsé g i le g  á l l tá k  k ö rü l £ g y á szra ­
v a ta l t , an n a k  je léü l, h o g y  e h a lo tt  e hon eg y ik  k itű n ő  
fia, s a  v esz teség  o rszág o s vo lt.

K o v á c s  S e b e s té n y  E n d re  k iv á ló  co n c en tr icu s  ész, 
n em ze tü n k n ek  sa já to s  fia, la n k a d a t la n  szo rg a lm ú  és 
m u n k aere jű , buzd ító  p é ld á n y k é p ü l á l l í th a tó  oda a jövő  
nem zedéknek . O rvos v o lt a  szó le g te ljeseb b  é r te lm é be n , 
s m a g y a r u to lsó  ízéig. N eve és em lék e é ln i fog.
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V E G Y E S E K .
B u d a p e s t , 187g. május 22. Az Eötvös-szobor leieplezési ünne­

pélye, melyre a belépti jegyeket a m. tudományos akadémia szol­
gáltatja ki, junius i-jén déli 12 órakor lesz. — A m . tud. aka­
démia Mihalkovies Géza, ny. r. tnr-t levelező  tagjává választotta, s 
ezen alkalommal Körösi József, a fő városi statistikai hivatal 
igazgatója szintén levelező  taggá lett. — Az akadémia III. osztá­
lyának május 19-diki ülésén Than K. tnr. a magas hőmérsék és 
carbolsav-gő znek a szerves testekre hatásáról szólott, s értekezését 
lapunkban közölni fogjuk.

=  A kolosvári egyetem vegytani intézetének elhelyezése ügyé­
ben a v. és közoktatási ministerium által kiküldött bizottság — 
Szász Károly ministeri, Markusovszky tr. oszt. tanácsos és Kolben- 
beyer építész — e hét elején visszatért. Szemügyre vettek vala­
mennyi, az egyetemnek ezen czélra felajánlott házakat, valamint 
azon helyiségeket is, hol esetleg az új építkezés volna foganato­
sítható. Terület tekintetében a felajánlott nyolcz ház közül három 
volna a szóbanlevő  czélra felhasználható, mily összeg megtakarí­
tásával, az csak az átalakítási költségek kiszámítása után fog kivi- 
láglani. Arra nézve azonban, hogy vegytani intézet lakházban, 
utczasorban nem helyezhető  el czélszerű en, s hogy az esetleges 
megtakarítás csak a tudomány, az egyetem és a város rovására 
és kárával lesz elérhető , a szakértő k mint elő bb, úgy most is mind 
megegyeznek.

Intézkedett továbbá a bizottság a leíró és tájboncztani inté­
zet ideiglenes elhelyezése iránt, egyetértésben a városi hatósággal 
és a katholikus státussal; értekezett az egyetemi tanácscsal, vala­
mint a természet-, mennyiségtudományi és orvosi kar tanártestü­
leteivel az egyetem sürgő s szükségletei iránt, s megtekintett vala­
mennyi egyetemi tanintézetet, s a kórházi helyiségeket is mind. 
Ezek közül természetesen első  helyen áll a vegytani intézet, s a 
kórodák és velük kapcsolatos intézeti épületek mielő bbi felállítása, 
melyek nélkül a kolozsvári egyetem fennállása praecarius marad, 
s rendeltetésének nem felelhet meg.

Végre meglátogatta Szász min. tanácsos a minister úr meg­
hagyására a dévai reáloskolát, s Markusovszky oszt. tanácsos a 
nagyszebeni bábaképezdét, mely — úgy látszik— a város némi pénz­
beli aggályai miatt eddig szülintézet nélkül van, s a tanár a 
tananyag hiányát buzgósága által pótolni kéntelen.

— A fő város közegészségügyi bizottsága a szervező javaslat 
tárgyalását folytatta, s elfogadta a kerületi halottkémek azon 
kérelmét,hogy második kerületi orvosoknak neveztessenek. Ezenkívül 
járó állatorvosi állomás szervezése elfogadtatott. A kerületi bábák 
eddigi létszámának megtartása pedig elhatároztatott. Végül a t. 
fő orvos, a fő városi aggápolda és a kényszer-dologház fő orvosai, 
nemkülönben a kerületi orvosok teendő i felett folyt a tanácskozás.

— A zemplinmegyei egészségügybeliek kölcsönös segély­
egylete 1879. martius 11-kén tartotta III. tisztújító közgyű lését, 
mely alkalommal megválasztatott elnökké Chyzer Kornél, jegyző vé 
Gal ük Géza, pénztárnokká Kocourek Ferencz, igazgatósági tagokká 
pedig Lengyel Endre és Hornyay Ferencz.

— A nemzetközi orvosi congressus legközelebbi ülése f. é. 
September 7— 13-kán Amsterdamban tartatik meg. A szervező  
bizottság elnöke Donders utrechti egyetemi tanár, annak titkára 
pedig Guye tr. Amsterdamban, s az utóbbihoz kell a gyű lésre vonat­
kozó mindennemű  közleményt intézni. A gyű jtésnek pedig min- 
denik orvos tagja lehet, ki tíz forint díjat fizet; a tervrajzban 
nem foglalt tárgyakra vonatkozó közleményeket továbbá a bizott­
ságnak 14 nappal a gyű lés megnyílta elő tt be kell jelenteni, 
mely azok tárgyalásának czélszerű sége és sorozata felett határoz. 
Az osztályok következő k: belgyógyászat, sebészet, nő gyógyászat, 
biológia, államorvostan, elmekórtan, szemészet, fülgyógyászat, 
és gyógyszertan. A tervrajzban foglalt tárgyak közül említést ér­
demelnek: védhimlő oltásról, el. Chauveau Lyonban; az orvosok 
nevelésérő l, el. Virchow Berlinben; a belgyógyászatban, s sebészet­
ben az elméletrő l és gyakorlatról, el. Billroth Bécsben ; az idő elő tti 
gyermekmunka törvényes szabályozásáról, el. van Houten jog­
tudor Haagban ; a szembetegségekrő l tekintettel az agybántaimak 
helybelisítésére, el. Baker tnr. Heidelbergben; az első leges ve­
sezsugorról és a Bright-kórról, el. Rosenstein tnr. ; az elválasz­
tásról, el. Heidenhain tnr. Boroszlóban ; a gyermekágyasak meg­
óvásáról, el. Halbertsma tnr.-tól.

— Frerichs Fr. Th. és Leyden E. tnr.-ok Berlinben Hirsch­
wald berlini czég kiadásában „Zeitschrift für klinische Med ici 11” 
folyóiratot indítottak meg, mely csak válogatott, kiválón pedig 
terjedelmes eredeti czikkeket fog tartalmazni az orvosi koródával 
kapcsolatban álló összes tudományok körébő l. Nevezetesen kép­
viselve lesz abban a kórtan, a gyógytannak mindegyik ága, a 
jelzéstan, az orvosi vegytan és a gyógyszertan, szóval a szerző k 
feladatukéi tű zték ki, hogy a kórtan és a gyógytan között az 
egységet fenntartják, mely mai nap majdnem teljesen veszendő be 
látszik menni.

— A berlini hullaégető  egylet határozta, hogy elhalt tag­
jainak Gothába szállításáról gondoskodni fog. Bérli nben ugyanis 
a hullaégetés még nincs megengedve, holott ez Gothá ban akadály­
talanul megtörténhetik.

— Pacher Ignácz, gyakorló orvos Garán, írja, hogy m. évi 
October havában küldött levele óta az uralkodó toroklob ellen a lé- 
genysavas ezüstöt (argentumnitricum) folytonosan alkalmazza, még 
pedig akként, hogy 1 rész légenysavas ezüstöt, 2 r. czukorral 
porrádörzsölve, fúj rá a bántalmazott felületre, s május 5-ig kezelt 
430 toroklobos beteg közül csak 10 esett a bajnak áldozatul.

— Jewélt (The Chicago Medical Journal. 1879. 1 sz.) a 
salicylsavnak azon hatását észlelte, hogy abból naponta egy grammot 
öt napon át ismételten beadva, az ivarösztönt három hónapra meg 
lehet gyengíteni.

— Capitan L. írja Sée tnr. koródájáról, hogy 51 éves, jobb 
oldali mellhártyalobban és mindkét oldali tüdő hurutban fekvő  beteg 
egyszerre nagyfokú tüdő vizenyő t kapott, mi iodaethyllel (aethyle 
iodata) kezeltetett. Ebbő l a beteg fél óránkint egy grammot lehelt 
be, mire a nehéz légzés enyhült, a hang pedig tisztább lett. Ezen 
kezelést a következő  napokon ismételték, s a beteget körülbelül 
négy hét múlva gyógyultan haza lehetett bocsátani.

— A kamatát, mely a legjobb féregüző  szerek közé tartozik, 
igen gyakran hamisítják. így Kréméi legközelebb árucikket vizs­
gált, mely veres agyagot oly nagy mennyiségben tartalmazott, hogy 
a visszamaradt ásványrészek 79.5°/o-ot tettek k i; egy másik eset­
ben pedig a carthamus tinctorius virágai voltak közéje keverve.

— Az anasarca kezelését a bő rbe mély bemetszésekkel 
újból javasolják. Wickers, Charing-Cross-Hospital orvosa, továbbá 
Holtz G. tr. ajánlják azt. A sebek karbolsavas olajos gyapot és 
pólyák alkalmazása mellett 10— 12 nap alatt gyógyúlnak.

— Lang (Correspondenzblatt für schweizer. Aerzte. 1879. 
4 sz.) spasmus glottidis eseteiben curarának bő r alá fecskende- 
zését ajánlja. Ezen czélból 4 cgm. curara 10 gm. lepárolt vízben 
feloldatván, ebbő l egyszerre 40— 60 cgm. fecskendezhető  bő r alá.
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Fő városi, statis Fkai kimutatás. A pr. 6-tól april. 12-ig születések és 

halálozások. A  lefolyt héten élve született 237 gyermek, m eghalt 262 egyén ’ 

a halálozások tehát 25 esettel m úlják felül a születéseket. Az élve szü­

löttek közt volt 162 törvényes, 75 tö rv én y te len ; nem re nézve pedig 99 

fiú, 138 leány. H alva született 14 gyerm ek. A halottak közt volt 140 

férfi, 112 no, egy éven alóli gyerm ek 70. A halálesetekbő l e s ik :  I. 

kerületre 26, H. kér. 17, I I I .  kér. 29, IV . kér. 12, V. kér., 7, V I. kér. 

33, V II. kér. 32, V II I . kér. 36, IX . kér. 31, X . kér. 7, kórházakra, 

32, katona — . Nevezetesebb halálokok : croup 5, d iphtheritis 7, 

pertussis 6, morbilli 8, scarlatina 2, variola 13, cholera — , typhus 4, 

fabris puerperalis I, alii m orbi coutagiosi — , m eningitis 7, encephalitis 7» 

hydrocephalus acutus i, apoplexia 2, tetanus et trism us — ,convulsiones 

12, vitia valvularum  5. pneum onia et p leuritis 27, tuberculosis pulm onalis 

:8 ,  d iarrhoea 9, enteritis 2, cho lera nostras — , periton itis 3, dysenteria 

— , m orbus B rightii — , cancer —, rhachitis 3, scrofulosis 2, debilitas con­

genita et deform itas 11, m arasmus senilis IO, hydrops 2, causa violenta 6, 

hom icidium  ,—  suicidium  I, casus fo rtu itus 4 .

H e t i  K i  m  u  t  a  t  Á  s

a budapesti sz. R ókushoz czím zett közkórházban 1879. m ájus 16-tól egész 
1879. m ájus 22-ig ápo lt betegekiő l.
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P Á L Y Á Z A T O K .

A z Ó -pécska községben 500 frt. évi fizetés, továbbá nappali lá to ­
gatásokért 40 kr. é jje li lá togatásokért ped ig  80 kr. járandósággal javadal­
m azott községi o rvosi állom ás m ég m indig be tö lte tlen  lévén, erre  ú jból 
pályázat ny ittatik .

M inélfogva az 1871 X V I I I .  t. ez. 78. §. szerint fe lszerelendő  kér­
vények a választási h a tá rnapú i k itű zö tt f. év' jun ius hó 8-ik n ap já t elő ző leg 
ezen járási szolgab iróságnál benyú jtandók.

Pécska, 1879. m ájus 1.
3 -—3 A  szóigabirói hivatal.

Lem ondás folytán üresedésbe jö tt  Szalk-Szentm árton községi orvosi 
állom ásra az 1871 évi X V I I I .  t. ez. 74 §-a értelm ében ezennel pályázat 
ny itta t k.

A z orvos javadalm azása : a községi pénztárbó l évi 500 ft. és 50 ft. 
lakbér, beteg  látogatás 30 kr., ha lo ttkém lés d íjn é lk ü l; tartozik  továbbá az 
orvos a csato lt pusztákon is ugyan azon díj m ellett, fuvar kö ltségeinek 
meg térítése m ellett a beteg látogatást és ha lo ttkém lést te ljesíten i.

A  pályázni k ívánok felszollítattnak, m iszerint fo lyam odványaikat f. 
évi junius hó 15 ig a Solti felső  járási szolgabirói h ivatalba D öm södre 
adják be.

K e lt  Döm södön, Pestm egye, 1879. május hó 12-én.
2— 3 Hajós, szolgabiró.

A radm egye világosi járás X X X I I - ik  körorvosi á llom ására P anko ta  
m városábani székhellyel, 600 frt. évi fizetés és esetenkénti 50 kr. javadal­
m azással pályázat ny ittatik.

M inek folytán felhivatnak az ille tő k  orvosi, s gyakorla ti b izony lata i­
kat e f  évi m ájus hó 25-ig e h ivatalba benyú jtan i, m inthogy a választás a 
je lzett székhelyen m ájus hó 26-án d. e. 10 órakor mulhatlanúl meg fog tartatn i.

K e lt G alsán, 1879. évi május hó 8-án.
2— 2 Sánka La jos, fő szolgabiró.

A  f. évi m arczius hó 24-ikére k itű zött tisztújítás közbe jö tt  akadályok 
m iatt elhalasztatván. a Szabadszállás város orvosi állom ásra ú jból pályázat 
h irdettetik .

R endszeresíte tt évi fizetés 500 ft. készpénz és szabadlakás, nappali 
látogatás 30 kr. éjjeli látogatás 70 kr.. ha lo ttkémlés 20 k rra l díjjaztatik.

A  pályázóknak orvostudori, sebészi, sziilészi és szemészi ok levéllel 
kell b írniok.

A  pályázati kérvények Szabadszállás város képviselő testületéhez 
intézve f. évi jun ius hó 15-ig adandók be.

Szabadszállás, 1879. május 8-án.
2 —3 Rozsnyay Pál, fő biró.

M arostordam egye kükü llő m enti járásában, az erdő szentgyörgyi kör­
orvosi állom ásra, pályázat ny itta tik . Évi fizetés 300 frt. Pályázn i k ívánók, 
ke llő leg  felszerelt fo lyam atványukat, folyó évi junius 15-ig, a lo lírt szolga- 
b iróhoz b e ad h a tják ; k inél a lá togatási díjszabályzat bárm iko r m eg tek in thető .

M akfalva, 1879. m ájus 13.
(u. p. E rdő  Szt. György)

I — 2 Dósa Elek. szolgabiró.

K örorvosi á lom ásra Vatiyarczon N ógrád  m egyében pá lyázat ny itta ­
to tt. K ényelm es lakás, istáló, kocsi-szín, pincze, tágas kert ingyen h a szn á ­
latán, s az egyeseknél te tt  orvosi látogatások  tiszteletdíján fe lü l 600 frt. 
á llandó fizetés van biztosítva. Pályázó orvostuÜGrok. K e llő leg  felszerelt 
fo lyam odványaikat járási szolgabiró O láh Jó zse f ú rnak Szirákon posta hely, 
vasúti legközelebb i állom ás A pcz-Szántó nyújtsák be a választás h a tá rn a  p- 
jáú l k itű ző it junius 9-iket m egelő ző leg.

Fejérm egye Vaáli járása szolgabirója á lta l a lemond is folytán m eg­
üresedett Felcsúth székhelyei b író  A lcsúth , Bodm er, Doboz, Felcsúth , Ú j- 
B asok és Szaár községekbő l á lló kö rben  az orvosi állom ás az 1876 X IV . 
t. ez. értelm ében válaszlás ú tján fog f. évi jun ius hó  21-én d. e. 9 ó rakor 
Fe lcsú th  község házánál betö ltetn i.

Javadalm azás :
1) készpénz fizetés 400 frt.
2) fuvardíj 200 „
3) nappali látogatás díj 25 kr.
4) éjjeli „ 5° r
Pályázók, k ik  a h ivatkozott tö rvényben e lő irt képesítéssel b irnak . s 

ezen orvosi é llást elnyerni óhajtják , okm ányaikkal felszerelt kérvényeiket f. 
évi jun ius hó  20-áig alu líro tt szolg.ib iróhoz benyújtsák, a választásra pedig 
személyesen jelenjenek meg.

Vaál, 1879. május 21 -én.
i — 3 L its Gyula, szolgabiró.

A  községi orvosi állás K u n b a ja  községében f. évi jun ius hó 15-én 
d. e. 10 órakor a községházánál választás útján fog betö ltetn i.

É v i javadalm azása :
a) k é s z p é n z .............................................................400 ft.
b) nappali lá togatási d í j................................. 20 kr.
C) éjjeli „ „ . .  ................... 40 „
d) h a lo tt szemle d í j........................... 20 „
A  pályázni szándékozók felh ivatnak, hogy az 1876 évi X IV . t. ez. 

143 §-a értelm ében felszerelt kérvényeiket a lo liro tt szo lgab irónál f. évi 
jun ius 14-ik napjáig m ulhatlanu l beadják.

B ács-A lm áson, 1879. m ájus 12-én. 
i — 2 D regán, szolgabiró.

Csongrád m egyébe kebelezett, tizenkétezerny i lakost szám láló Doros- 
ma városban a község-orvosi állomás a volt községi orvosnak járás orvossá 
le tt  m egválasztatása következtében üresedésbe jö tt, s annak választás útjáni 
betö ltésére pályázat h irdettetik .

A  választás m egtartására határidő ü l 1879 évi jun ius hó 16-ik napjá­
nak d. e. 10 órája D orosm a város közháza tanács-term ébe kitüzetik . Az 
állomás 6uO frt. havi részletekben fizetendő , évi javadalm azással van egy­
bekötve,

A község be lte rü le tén  a beteg  látogatási dij nappal 50 kr., é jje l 80 
kr. kü lterü leten  a fuvaron kívül 2 frt. A  községi szegény-ápolda betegei 
kü lön díj né lkü l gyógykezelendő k a községi orvos á lta l, ki a halottkém i 
teendő ket is dijaztatásra való igény tartás nélkü l végzi.

A  községi orvos m int ilyen, az 1876 évi X IV . t. cz.-ben elő írt 
teendő ket teljesíti.

Pályázni k ívánók felh ivatnak, hogy szabályszerű en felszerelt kérvé­
nye iket f. é. jun ius hó 12-ig Csongrád megye tiszáninneni járás ssolgabiró- 
ságához D orosm ára annyival is inkább  bekü lden i szíveskedjenek, m ivel a 
késő bb érkező  fo lyam odványok figyelmen k ívü l fognak hagyatn i.

D orosm án, 1879. május hó 13-án.
I — 3 Csejtey Antal, szoigabiró.

H I R D E T M É N Y E K .

Tarcsa fürdő hely.
f

*

T arcsa a m agyar-osztrák-stájer határ közelében Vasmegyében 

fekszik öt órányi távolságban Szom bathely m agyar nyugati vasúti 

állomástól.

Vasat tartalm azó forrásai és fürdő je k itű nő  hatásúak, kü lö­

nösen a nő i ivarszervek betegségeinél, az idegrendszer zavarainál 

nő knél és férfiaknál, a vérh iány m inden alak jainál, stb.

A  fürdő -orvosa : Dr. T hom as. Fürdő le irások m inden nyelven. 

Az idény m egnyílik m ájus 25-kén.
A  fü r d ő i  felügyelő ség.

I
I

•*)

I
I' ̂

Rozsnyay Pál, fő biró.
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M a t t o n i

BUDAI k e s e r U v i z e

a leg jobb s legbiztosabb szer szokványos székrekedés s ebbő l eredő  
betegségek ellen m inden  káros u tó h a tá s nélkül, még hosszabb hasz­
nálatnál is.

A  budai keserű v íz  alkalm azandó :
i .  A ltestbán ta lm akná l, m elyek a haszsigerek vérdúsága és p a n ­

gás fo ly tán tám adtak , máj- és lépdaganatoknál, a lhasi m irígydagok- 
nál, valam int aranyeres bajoknál. —  2. M inden oly betegségnél, mely 
lom ha székeléstő l fe ltételeztetik  és fen tarta tik . — 3. V értodu lás foly­
tá n  tám ad t fe jfá jásnál, szédülés, szívdobogás és légzés nehézségnél. — 
4. K ö szv é n y n é l; —  5. Szokványos székrekedés á lta l tám adt méh- 
hn ru t és m éhlobnál. E le in te egy pohárra l véte tetik , késő bb 2— 3 po­
hár naponta.

Frenreisz tr., Tormay Károly tr.,
Budai v. fő orvos. P e st városi fő orvos és szt. R ó k u s

kózházi igazgató.

M  A T T O N I  é s  m̂X7m I  L  L  E

cs. k. udvari szállítók

a h a t  eg y e sü lt  b u d a i k e se rü fo rrá s  tu la jd o n a  
B u d a p e s t ,  D o r o t t y a - u t c z a  6 .  s z .

nm T/

6 Z S S S S U 8 & I  ¥ 1 2
legtisztálil) égvényes sayanyuforrás

k itű nő  hatással a légu tak , gyom or- és hó ly ag -b e teg ség e in é l; kü­
lönösen ajánlva tej-, czukor- és bo rra l m in t legkellem esebb üd ítő  
ita l m inden  idő ben. Szétküldés csak eredeti pa laczkokban tulajdonosa

M a t t n n i  H p n r i U  cs- kir. udvari szállító 
m d l l U I M  M u l l l  IIY Karlsbad, Csehországban.

(pastilles digestives et 

pectorales) gyom orbán- 

ta lm ak és köhögés ellen.t h o m M l i  l e p e n y k e k
C S Á S Z Á R í ' « *  ■ - ■ « i» -  JNÍ

(Sei purgatif)

(folyékony
lápkivonat)

gyengén oldó szer szokványos székrekedésnél, idü lt máj-, gyom or- és tjj 
bélbetegségek  után. in

C sászárfo rrás 3/4 literes palaczkokban. ijl
V asas ásv án y láp  fürdő k- és borogotásoknak . u j

V a s a s  l á p l ú g
V asas lápsó  (száraz lápkivonat).

E zen kényelm es és hatásukban a F ranzensbad vasas láp fü rdő ket 
helyettesítő  szereket fürdő -in tézetek és házi használatra szétküld ik  H

j U a t t o n i  é s  t á r s a ,  cs. kir. udvari szállítók Fran- [“  
zensbadban (Csehországban). jjj

Saját rak tá r : B écs, M axim ilianstrasse 5 és T uch lauben 14. R a k tá rak  in 
a b e l-és  külfö ld m inden nagyobb ásványvíz-kereskedésében. [Jj

;asasasasasasasHsasasasESEsasasasasEsasH SHsasM asHsasasÉ

Preblaui savanyuv iz . i
A legtisztább égvényes savanyuviz. K itű n ő  hatású a gyom or jjj 

idü lt hu ru tos bánta lm aiban. Ezen szénsavban és szénsavas szikenyben ^ 

^  oly gazdag tartalm ú savanyuviz határozo tt sikerrel használta tik  a |  

áé vese- és húgyhólyag fájdalm ai ellen, m iután ez a fövényét és követ |  

M m inden szenvedés né lkü l eltávolítja. A z étvágytalanságot, a gyom or - J 

jÉ' égést, a gyom or- és hugyhólyagszervek elnyálkásodását rövid idő  

f) a la tt alaposan m eggyógyítja. j

fő raktár: J
t  Z É d e s k í J L t y  i
>! m agyar k irály i udvari ásványviz-szállitónál *

I  Budapesten, Erzsébettér 7. sz. *

s a v a n y u v iz

N ag y m érv ű  szén sav as sz ikeny  tartalm ánál fogva (toooo  súly rész­

le tben  33.6339) m inden n,émetföldi savanyuvizek között határozottan 

az első  helyet foglalja el, s k itű nő  hatással b ir a vérnek lugany sa- 

vasitására, sikeresen m ű ködik a gyom orégés, gyom orgörcs, gyom or­

hurut, az úgynevezett hugysavdiathese, fövény, liugy és vesekövek 

ellen ; hasznos szolgálatot tesz a köszvény, idü lt csuz, idü lt hólyag- 

és tüdő  hurut, epekövesülés, máj elzsirosodás, nyálkás aranyér és 

görvélykór ellen, m in t azt B illro th  D ittel, U ltzm ann , Iv anch ich  stb- 

tanárok  sokszor eléggé elism erték. De m in t fe lfrissítő  s kellem es 

ita l Is, bo r és czukorra l, vagy  g y ü m ö lcs szö rppel keverve napró l- 

n a p ra  n agyobb  té rt fog lal el a  b ilin i savanyuv iz .

Fő raktár:

ZÉdeslcxity I j_
m agyar k irály i udvari ásványviz-szállitónál

Budapesten, Erzsébettér 7. sz.

F E R E N C Z  J Ó Z S E F
K E S E R Ü V I Z - F 0 R R Ä S

E eube tanár ú r E rlangenben  a Ferenez-Józse fkeserű viz-forrás tu la j­
donosának következő  b izony itványt k ü ld ö tt :

A  kórodám on nyert eredm ények szerint a F erencz-József keserű -viz 
biztosan hashajtó lag has és semmiféle nehézséget nem  okoz, m ég ha kissé 
nagyobb m ennyiségben vétetik  is. Ső t oly eseteknél is, hol ízgékony be lek ­
nél nyu jta to tt kü lönösen hashártya- és vakbéllob  után i reconvalescentiában 
szintén fájdalm atlan székelést idézet elő .

E rlangen , 1878. decz. 26-án.

Dr .  L e ttb e  V ilm o s tanár,
az erlangeni orvosi kórod 

igazgató ja.

mm mm«
m f i l lG R A IN E S  JÍE U R A L G IE S  ®

PAULLINIA-FOURNIER.
S  H atalm as szer a zsábák (neuralgie), gyom orfájdalom , görcsök,

csúz és k iváltképen az ideges félfejfájás (migraine) leküzdésére, m ely­
nek  legerő sebb roham ait is gyakran nehány perez a latt elenyésző .

N agy sikerrel a lkalm aztatott m indennem ű  kórokban, melyek 
átalános elgyöngülésbő l szárm aznak.

Számos, úgy a magán gyakorlatban, m int kórházakban, P a ­
risnak legelő kelő bb orvosai és tanárai, u. m. Grisolle, Trousseau. 
Recamier, Blache, Cruveilhier, H uguier, A . Tardieu, E . Barthez 

S  sat. á ltal 20 év óta te tt k ísérle tek  bizonyítják, hogy ezen készítm ény 
®  m ai nap egyike a leg jobb szereknek ideges bántalmaknál, s egyike a 
t§ leghatályosabb zsongítóknak, m ikkel bírunk.

N B . Óvakodni kell a hamisított szertő l, mely vagy nem hasz- 
S  ndc, vagy épen árt. — Ára egy nagyobb doboznak 3 frt., kisebbnek 
é  I frt. 50 kr

'é P á r isb a n : egyedül FOURNIER gyógyszerésznél, 26 Rue 
d’Anjou-St.-Honoré.

H P esten : magyarországi fő raktárban TÖRÖK JÓZSEF gyógy­
ul szertárában, Király-utcza 7. sz.
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M argitszigeti gyógyfürdő
Budapest fő város közvetlen közelében.

35° R . m eleg artézi forrás —  porczellán-, márvány-, liád- és 
kő íürdő k zuhanykészülékkel — nagyszerű  kert — 300 teljes kénye­
lemmel berendezett szoba — társalgási terem  — kiil- és belfö ld i 
lapok  —  naponta zene.

K óralakok , m elyek ellen a  m arg itsz igeti hévvíz kedvező  
eredm énynye l h aszn á lta to t :

K öszvény  — az ízű letek, izmok, csonthártya, ideghüvely, idült 
csuza. A  czuz, köszvény, erő miivi behatások , typhus u tán fellépő  
hüdések. — Zsábálc. —  A csóntbántalm akat, csontszú, izületi ba jokat 
és k iilsértéseket követő  elváltozások. — Fájdalm as hegek, merevség, 
hüdés. — B crbántalm ak. V izelési nehézségek. —  M éh- és hüvelybán- 
talm ak.

A  hévvíz belső leg eredm énynyel használta to tt : idü lt gyom or­
hu ru tnál és alhasi pangásoknál.

A  szigeten van gyógyszertár, e llátva m indennem ű  ásványv ízze l; 
D unafü rdő  úszók és nem úszók szám ára ; rendező  orvos : D r. V erzár.

B érleteknél úgy a fürdő -, m in t a m enetjegyek együttes váltá­
sánál árelengedés.

G“ 1 A  szigeten lakók a fürdő -használatnál és a m enetjegyeknél
elő nyben részesülnek.

u j A  fő várossal óránk int kétszer közlekedés.

k  nyári idény május 1-én k r x d o d ik . '^ f  g
K  A  lakások m egrendelése : a szigeten a felügyelő ségi irodában 3

jjj ( u to ls ó  p o sta  ó -B u d a .)  A margitszigeti felügyelő ség, jj)

'^sasEsssasasHsasHsasaszsHSHsasasasHSíáEsasHsasHSESssiss^

&
&

Dr. W i o t o r o i t z  m g y ó g y i n t é z s l s .
Kaltenleutgeben.

Bécstő l i órányira, L iesing  déli vasúti állom ástól J/2 órányira. 
Betegfelvétel egész éven át, fő orvos : Dr. W in te rn itz  V ilm os 

cs. tanácsos.
T anácskozás és útm utatás K alten leutgeben és Bécsben I 

Schottensteig  9.
P rospec t k ívánatra franco.

A szobránczi fürdő
h ideg , sós-kénes forrásvize, b iztos sikerrel használható, m indennem ű  b ő r­
k iü tésekben , gyom orba jokban , gö rvé lyes be tegségekben , d ag an a t, vértódu - 
lás, m ájbajok , köszvényes bán ta lm ak  és kövérség  ellen.

A  fürdő vendégek kényelm e és jobb  ellátása tek in tetébő l nevezetes 
á ta lak ítások  és berendezések tétettek , m iként az olcsó étkezésrő l is gon­
doskodva van.

Ezen páratlan ásványvíz üvegekben több  év ig  m eg ta rtja  g y ó g y e re - 
jé t ,  m iért is  az, e lszá llítva  o tth o n  is h aszn á lh a tó, s a  m eg rendelés „a  
fü rdő igazgatósághoz“ in tézendő . — A lite res n ag y ságú  üvegek, ládában  
40 v agy  20 d a rab szám b an , 7 és 4 fo r in té rt he lyben  kaphatók .

A fürdöigazgatóság.

Garay Sam u
se b é s z e t i- ,  m ü -  és k ö ts z e ré sz . (H a tv an i-u tcz a  fe re nc z ie k -b a z á ra  3 3.)

F ig y e lm éb e a já n l ja  a  te k . orvosi k ö zö n ség n ek  le g ú jab b  sze rk ez e tű  seb é - 
Jjj s z í- , m ü - és k ö tsz e re k , va lam in t te s te g y e n é s z e t i  g é p e z e te k b ő l álló  s a já t  Ls 

M  g y á r tm á n y á t .  F«

cä A já n l ja  to v á b b á  an g o l és  f ra n c z ia  g u m m is z e re k , úgy sz in tén  b e te g á p o -  IP.
l á s r a  való  eszk ö zö k  n a g y  ra k tá rá l .  N em z etk ö z i k ö tsze rek  r a k tá ra .  £ s  m iu tán  f f  
tö b b  év ek en  á t  kü lfö ldön , (k ivá ltképen  P á r isb a n )  m űköd tem , m iá lta l m a g a m a t azon r., 

°J re m én y te l jes  h e ly ze tb e n  é rzem  valam enny i cz ég g e l E u ró p á b a n  versenyezn i.

Á rjegyzékek k ívánatra  bérm entve kü ldetnek át. fi*

g ,  ^  qj, ■  <0 -  - p g,

Dr. H ertzka Im re budapesti
^  az összes gyógytudományok tudora, mint már több év óta ez "f 
f  idén is m int fürdő orvos mű ködik K arlsbadban s lakik 

Kirchenplatz , „ Franconia“ Sprudellel szemközt.

■ *<■ &&■ »-s í£ 5-»-s b

Cs. kir. szabadalmazott

EMÉSZT

D r. Grölis-tő l.
Eddig még utói nem éretett hatására nézve az emész­

tés és vértisztitás terén, s a test táplálása és erő sítésére nézve. 
Ezáltal naponkint kétszeri és sokáig folytatott használata 
mellett valódi gyógyszerré válik számos még makacs beteg­
ségekben is, mint p. o. emésztési gyengeség, mellégés, a gyo­
mor túlterhelése, a belek petyhüdtsége, ideggyengeség, minden­
nemű  aranyeres bajok, gő rvély, guga, sápadtság sárgaság, 
valamennyi idült bő rbaj, rák, idő szakos fő fájások, férges és 
köves betegségek, túlnyálkásodás stb. Ez az egyetlen és gyö­
keres szer a megrögzött köszvény és mellbajban (tuberculose). 
Ásványvíz gyógymódnál úgy ezelő tt, mint annak használata 
alatt, valamint utólagosan gyógyszerül is kitű nő  szolgála­
tot tesz.
Egy nagy skatulya ára : i frt. 26 kr. Egy kis skatulya 80 kr. 
Fő raktár Pesten, TÖRÖK JOSZEF gyógyszerész úrnál. 

A hamisítástóli megmenekülésre figyelmez­
tetek mindenkit, hogy a valódi egyetemes 
emésztő por Dr. Gö/is pecsétjével van elzárva, A3! 
s minden skatúlya a védbélyeggel, s kí­
vülrő l ily czímmel van ellátva:

k. concess. Univ.-Speisen-Puiver des D. Gölis in Wien
Fő szállítóhely: Bécsben Stefansplatz 6. (Zvoettlhof).

é .

4 *

K.

Budai Császárfürdő .
A n y á r i id é n y  m e g n y itá sa  f, év i m á ju s hó 15-k én .

T izenegy igen dús és különböző  hő fokú (22-tő l 54 R . fokig) ásvány- 
forrás, porczellán-, márvány-, kád-, kő - és tö rök -fü rdő k , zuhany- és anyaméh- 
fecskendő -készü lékkel, iszap-, sós-, maláta- és m esterséges vasfürdő k, gő zfürd 
villanyzóval, nő i és férfi-uszoda tornakészü lékkel, szép tágas sétány. 2C0 
teljes kényelem m el berendezett m érsékelt árú szoba, társalgási terem , zongora 
kül- és belfö ld i lapok, étterem  és kávéház k itű nő  ételek- és ita lokkal, naponta 
dé le lő tt és délután katona- és nemzeti zenekar. Van posta- és távirda-hivatal, 
fodrász s borbély ; dohány-tő zsde, d ivatárus, czukrász és ásványvíz áruda.

K óra lakok , m elyek ellen a  C sászárfü rdő  ásvány fo rrása i kedvező  e red ­
m énnye l h a sz n á lta t ta k :

A  csúz m inden bántalm azást alak jaiban ; a nyákhártyák hurutos bán- 
talm ainak m inden m ódosulata iban ; izületi lobok u tán hátram aradt kem ényebb- 
vagy puhább  idü lt izadm ányoknál ; vese- és hó lyag-lobok után kórkövetkez­
m ényként fennálló genyedések, bő vebb nyákelválasztások ; nő i ivarszervbán- 
talm ak ; m éhszenvtő l függő  ideges bántalm ak ; em észtő  szervi bajok ; gyomor, 
görcs ; máj- és léptu ltengések, aranyeres bántalm aknál. A csóntbántalm akat. 
rsontszút, izületi ba joka t és külsértéseke; követő  fájdalm as hegek, m erevség, 
hüdés. bő rbánta lm ak és vizellési nehézségeknél. M éh- és hüveiybántalm aknál 

Az ivó fo rrás a gyöngealji v eg y h atássa l b iró hévv izekhez tartozik .

A  fürdő  épü letben állandó fiirdő orvos.
A közlekedés a fő város bárm ely részéhez m inden perczben gő zhajó, 

csavargő zös, bérkocsi, társaskocsi és a D una bal o ldalát a jobb  oldallal 
összekötő - új M arg ith idon átvezető  lóvonatú vaspályák segélyével.

Ü gyviteli iroda a fő épületben, hová m inden szó. vagy Írásbeli m eg­
keresés avagy m egrendelés intézendő .

1 LIMOUSIS CHLORAL-GYŰ NGTE.
I  (Chloval F e r ié  de L im ousin.)

J C H L O R A L  V I Z E  GY (C hloralhydrat)
fo ltocskákban. A ra  I frt. 50 kr.

K ellem esen idézi elő  az álm át, kü lönösen oly esetekben, ho l L 
az m ákony adagolása m ellett nem  érthe tő  el, gyerm ekeknél m inden 
utóbaj né lkü l a lkalm azható. {

Idegbántalm aknál m in t fá jdalom csillapító, játékonyan hat, gör- j 
cső knél ped ig  k itű nő  hatása m ellett az em észtést legkevésbé sem zavarja. í 

I  M agyarországi fő raktár P e s t e n : T Ö R Ö K  JÓ Z S E F  gyógy- |
® szerésznél, k irály -u tcza 7. sz. jj

T
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I  C H I N A H É J - B O R O K .  n
g h e n r y  ossiw tanár, a párisi orvosi akadémia tagjától.

S  Valódi kinahéj-bor spanyol borból.
Jíl A z oly állandó vegyiték, m ely az orvosnak nagy biztosságot

nyújt, s az adagolást igen könnyű vé teszi ; a bo r nem keserű , h a ­
nem  igen kellem es ízű , m iért is igen  elő nyösen alkalm azható gyer­
m ekeknél, gyöngéd egyéneknél, é ltes és e lgyengült betegeknél, k ik ­
nek gyom ra a keserű  szereket rosszul tű ri. Szorulást nem okoz azon 
erjeny (diastasis) m iatt, m ely benne fog laltatik . Ára egy üvegnek 2 f r t

Vastartalmú kinahéj-bor, malagaborral, vilanysavas vassa 
s erjeny nyel (diastasis).

Ez tökéletes tartósságé s tiszta ízű , mely m iben sem em lékez­
te t a lkatrészeire, könnyen adagolható s biztos hatású. Ezen a lakban 
hasonló körü lm ények között a vasat a szervezet igen könyen tű ri, s 
hatása m égis biztos. — Igen elő nyös a sápkór s vérszegénység 
ellen, úgyszinte súlyos betegségek után üdülés a la tt ; továbbá m ind­
annyiszor, ha a vérkészítést jav ítan i, a testerő t emelni és az ideg- 
rendszert s vérkeringést serkenten i akarjuk . — Á ra agy üvegnek 
2 fr t . 5 0  kr.

NB. A z orvosok ez erjeny (diastasis) hasznát ezen borban 
könyen meg fogják érteni, ha azon fontos szerepre gondolnak, 
m elyet az em észtésnél játszik .

Iblanyos kinahéj-bor. (Vinum cort. chinae jodatum.)
A z ib lany e készítm ényben H en ry  sajátsgos kezelése folytán 

úgyszólván m ysticus m ódon van egyesítve a k inával, a nélkül, hogy 
vele összeköttetést képezne. Ez azért volt szükséges, m ivel ezen két 
anyag vegyileg egymással össze nem  fér. A z igen kellem es ízű  ké ­
szítm énynyel a gyakorlatban igen elő nyösen lehet hatn i az u. n. gör- 
vélyes bántalm ak ellen, m elyek oly különféle a lakban  nyilvánulnak, 
helyettesíti a csukam áj-o la jt és igen nagy haszonnal adható  elsatnyúlt, 
golyvás és angolkóros gyerm ekeknek . — Ezen 2 készítm ényben a 
k ina, ib lany és vas fog laltatik , oly hatalm as szerek, m elyek úgyszól­
ván önm agukban véve e lég íthetik  k i az orvost a mai idő ben , m ely­
ben a vérszegénység m inden betegségnek fő oka. — Á ra  egy üveg­
nek 2 f r t . 5 0  kr.

PESTEN a magyarországi fő raktárban TÖRÖK JÓZSEF 
gyógyszertárában, király-utcza 7. sz.
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g  g

O ltó -an yag . «
A lu líro tt bátorkod ik  tiszte lt ügytársaival tudatni, hogy m inden j |  

idő ben teheneken  regenerá lt és hum auisált lriss o ltó -ny irkkel rendel- .  
kezvén, ezt k ívánatra  azonnal elkü ld i. E gy  üvegcse ára i frt. o. é. §

S zepes-M erény  (W ag e n d rü sse l) , 1879. febr. 1-jén. ff
B udapesten kapható Egressy R . Szt.-Istvánhoz czímű  gyógyszertá- g  

rában. V . N ádor-utcza 2-dik sz.
I

K re ich e l A . tv . | |
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O l t á s  t e h é n h i m l ő v e l .
A ló liro t m ájus 5-tő l jun ius végéig, m inden hétfő n és kedden 

9— I óráig  közvetlenül bo rjú ró l vett eredeti tehénliim lő anyaggal olt 
gyerm ekeket és fe lnő tteket a budai ráczfiirdő ben.

M egrendelésre, szintén csak közvetlenül frissen szedett higítat- 
lan  tehénh im lő ny irket küld

D r. H einrich Kálmán.
SSüWKWSWKWRW.'.WWló!AÁ.. r a v f f l w w v . «. 1,.. a  . -. wvw.. - wv.w,, >■ .. 7

f  VIHNYE VASFÜRDŐ
j) ké t ó rány ira a m agyar k ir . északi vasúti állom ástól Selmecz, Garam- Jj,
«’ B erzenczétő l 3 óra járásny ira . A  vihnyére u tazók a m agyar állam- S,

I- vasúton je len ték en y  d íjm érsék le tben részesíttetnek. ^

x  3 x z E e g - n . y i t á s  m .á . j - a . s  3 . 5 - é n . .  á

u B ő vebb felv ilágosítást ád a fürdő orvos D r. B o lem an Is tv á n  ■
phisikus, vagy ped ig  a j)

a fürdő -igazgatóság. ^
(

B L A E C A R D ’

f  Y ,

a páris orvosi akadém ia, s a sz. pétervári orvosi collegium  által 
jóváhagyatva, Francziaország, Belgium, Irhon, Törökország stb. kó r­
házaiban általánosan behozattak.

A neiv-yorki i8jrf-ki és a párisi 18f f -ki világkiállításnál 
dicséretes megemlítést nyertek.

A z ezen készítm ény által nyert k itüntetések, s kü lönösen azon 
körülm ény, hogy a Blancard-féle vasiblany-labdacsok a legtöbb phar- 
m acopoeba officinalis szer gyanánt fe lvétettek, m in t az a legújabb 
1866. évi codexbe is történt, világosan m utatják, hogy B lancard vas- 
iblany•labdacsai kiváló helyet foglalnak el a harm akoyadnam ikában.

Egyesítvén a vas és ib lany gyógyhatását, ezen labdacsok kü lö­
nösen alkalm azhatók m inden oly bajnál, m ely görvélykor vagy más 
vérsenyv által tö ltételeztetik  ; további m irígydagoknál h ideg tályo­
goknál, csontszúnál, stb. ; az alkati bujasenyv, a sápkór, a fehér­
folyás, a vérhiány, s egy egész sora az em lítettek folytán elsoványo- 
dással párosuló betegségeknek  eme labdacsokkal legczélszerű bben 
gyógykezeltetik.

V égre ezen labdacsokban találja a gyakorló orvos a leghatha- 
tósb szert, ha az egész szervezett é leterejét fokozni és a lymphaticus, 
elgyengül, e satnyúlt testa lkato t zsongitani akarja.

N B . A  tisztátalan vasiblany nem biztos, ső t kártékony szer 
lévén, ügyelni ke ll arra, hogy a valóságos Blancard-féle vasiblany- 
labdacsok szolgáltassanak ki, m elyeknek k itű nő  m ivolta épen a ké­
szítm ény tisztaságán alapszik ; azért is nagyobb biztosság okáért m in­
den dobozon ezüst pecsétünk következő  aláírásunk található :

B L A N C A R D,
gyógyszerész, Páris, 40, R ue B onaparte.

K apható  a
m agyarországi fő raktárban : T Ö R Ö K  JÓ Z S E F  gyógyszertárában, 

k irály-útcza 7. sz.

s általa Pest-Budán minden gyógyszertárban.

a magyar

ROZSNYAY MÁTYÁSNAK
orvosok és term észetvizsgálók f iu m e i nagygyű lése által

pályakoszorázott készítm ényei, ú. m.

Cliin inchocolade 100 db. 4 írtért. 

Chin inczukorka 100 db. 4 írtért.
M elyekbő l m inden darab 0.08 tiszta ch in in t tartalm az, továbbá * 

V asas ch in inczukorka (Pastilli tannoch in in i ferrati, m elybő l 
m inden darab 0.05 chin int és ugyanannyi o ldatag vasoxydoí tarta l­
maz) IOO db. 4 frt.

V alam int te ljesen izetlen.

C hin inum  tan n icu m  neu tra le .

A  ch in insu lfát idő szerű  árának  körü lbelü l 5O°/0-aért kapható : 
Rozsnyay M átyás gyógyszerésznél A radon, valam int á lta la a 

b irodalom  m inden droguistainál és gyógyszerészeinél.
M ivel készítm ényeim  elism ert jelességök által közelism erés­

nek örvendenek, és többfélekép utánoztatnak, mely utánozatok kivé­
tel nélkül közönséges ch in in tannatta l vagy ch in id in  tannatta l készülnek 
és kesernyés izüek ; kérem  a rendelő  orvos u rakat arró l m eggyő ­
ző dni, hogy csak a teljesen édes és kelle?nes izü Rozsnyay-féle pálya- 
koszorúzott készítm ények tartalm aznak teljes mértékű  és tiszta chinint.

N aponként friss és m egbízható

OLTfl-AHYAB
E gy adag ára 1 it. o. é.

rendelhető

Mr. Steiner,

gyerm ek orvosnál,

Bécs, M eidling, H auptstrasse N r. 10.

Gleichenbergi fürdő
$  Dr. H ön igsberg  P á l ez idén is m ájus i- jé tő l kezdve G leichenberg-

ben  m int fürdő -orvos m ű ködik. ®

E zen gyógyhelyre nézve értesítést és orvosi tanácsot ád 

Dr. K állay, több év óta fürdő orvos ugganott. Czime : K állay  A do lf tr. 

F -ianzensbad.

H ő te l  K r e u z .

B u d a p e s t 1879. K h ó r  & W e i n  k ö n y v n y o m d á j a (Dorottya-utcza 14. sz.)
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